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ARASTIRMA MAKALESI / RESEARCH ARTICLE

HIiZMET ISLETMELERINDE PAZAR YONLULUK: BATI AKDENIiZ BOLGESI
HASTANELERINDE BiR UYGULAMA®*

MARKET ORIENTATION IN THE SERVICE BUSINESSES: AN APPLICATION IN
THE WESTERN MEDITERRANEAN REGION HOSPITALS

Dr. Ogr. Uyesi Ahmet SONGUR*
Burak BASARAN?
oz

Bu calisma, Tiirkiye'de faaliyet gosteren kamu hastanelerinde ve 6zel hastanelerde pazar yonliligiin kurum
performansina etkisini ortaya koymayi1 amaglamaktadir. Bu amagla Matsuno vd. (2000)’nin MARKOR ©6lgegi
kullanilarak, Bati Akdeniz Bdlgesi’'nde hizmet sunan kamu hastanelerinde ve 6zel hastanelerde yonetici
statlisiinde gorev yapan Kkisilerle gorligiilmiistiir. Kamu hastanelerinde gorev yapan 45 yonetici ve 0Ozel
hastanelerde gorev yapan 30 yonetici olmak iizere toplam 75 yonetici ile goriisiilmiistiir. Veriler yiiz ylize anket
yontemi ile elde edilmistir. Verilerin analizi i¢in SPSS 22.0 programindan yararlanilmistir. Analizlerde bagimsiz
t testi, tek yonlii varyans analizi ve korelasyon analizi yontemleri kullanilmigtir. Arastirmanin sonuglarina gore,
pazarlama departmani bulunan hastaneler, pazarlama departmani bulunmayan hastanelere gore daha fazla pazar
yonliidiir. Buna ek olarak hastanelerin hizmet yillar1 ile pazar yonliligii arasinda anlamli farklilik tespit
edilmistir. Ayrica hastanelerin yatak kapasitesi ile pazar yonliiliigii arasinda da anlamli farklilik oldugu sonucuna
ulagilmigtir. Korelasyon analizi sonuglarina gore ise arastirma yapilan hastanelerin pazar yonlaligi ve

performansi arasinda iligki bulunamamistir.

Anahtar Kelimeler: Pazar Yonliiliik, Isletme Performansi, Hizmet Isletmeleri, Saglik Sektorii.
JEL Siniflandirma Kodlari: M31.

ABSTRACT

In the study, it is aimed to investigate the effects of market orientation on the institutional performance of public
and private hospitals operating in Turkey. To this end, by using Matsuno et al. (2000) MARKOR scale,
managers of public and private hospitals in Western Mediterranean Region are interviewed. A total of 75
managers are interviewed, including 45 managers working in public hospitals and 30 managers working in
private hospitals. Data are obtained by face to face survey method. SPSS 22.0 program is used for the analysis.
Independent T Test, One-Way Analysis of Variance and Correlation Analysis are used in the analysis. According
to the research results, it is inferred that hospitals which have marketing department are more market oriented
than those hospitals having no marketing department. In addition, there is a statistically significant difference
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between the years of service of hospitals and their market orientation. Moreover, it is also concluded that there is
a statistically significant difference between bed capacity and market orientation of the hospitals. As a result of
the correlation analysis, there is no relation between market orientation and performance, of the researched
hospitals.

Keywords: Market Orientation, Business Performance, Service Businesses, Health Sector.
JEL Classification Codes: M31.

1. GIRiS

Giintimiiz ekonomisi tarim, sanayi ve hizmet olmak fizere ii¢ temel sektor iizerine insa edilmigtir. Hizmet
sektoriiniin ekonomi i¢indeki pay1, 1950°1erden itibaren tarim ve sanayi sektorlerinin payimi gegmistir. Bu durum
iilkelerin ekonomik ve toplumsal yasaminda hizmet sektoriiniin 6nemli hale gelmesini saglamistir. Ozellikle
gelismis ekonomilerde yiiksek pay sahibi olan hizmet sektorii sonraki yillarda gelismekte olan ekonomilerde de
O6nem kazanmaya baslamistir. Bu baglamda hem gelismis hem gelismekte olan ekonomilerde hizmet sektoriine
yapilan yatirimlar artis gostermistir. Hizmet sektoriiniin karli olmasi sebebiyle iilkeler yatirimlarinin ¢ogunu bu
sektore yonlendirmistir. Hizmet sektoriiniin gelismisligi ilkelerin refah seviyesini ve gelismislik diizeylerini
gdsteren bir unsur haline gelmistir (Ozsagir ve Akin, 2012:312-313).

Hizmetlere yonelik talebin artmasi, hizmet sektoriinde rekabetin artmasina ve hizmet isletmelerinin farklilasma
yollar1 aramasina sebep olmustur. Siddetli rekabet ve siirekli degisen tiiketici istekleri ile karsilasan isletmeler,
uzun vadeli karlilik amaciyla rekabet tstiinliigii yaratmak ve bunu siirdiiriilebilir hale getirmeyi amaglamislardir.
Bu baglamda isletmelerin modern pazarlama yaklagimlarina yonelik ilgileri artmis ve pazar yonlii stratejiler
onem kazanmustir.

Modern pazarlama anlayisinin uygulanmasi olarak tanimlanan pazar yonliiliik, isletmelerin tiiketicilere yonelik
deger yaratmasi ifade etmektedir. Tiiketici degeri, siirdiiriilebilir rekabet iistlinliigli ve uzun vadeli karlilig
hedefleyen isletmeler; giin gectikge pazar yonliliige daha fazla 6nem vermektedir. Pazar yonli olusturulan
deger, kaliteli hizmet anlayigini gerekli kilmaktadir. Bu sebeple hizmet isletmeleri tiiketicilerin istek ve
ihtiyaglarini 6grenmeli bu dogrultuda tiiketicilerin tatminini saglamalidir.

2. HIZMET KAVRAMI

Hizmet kavrami hakkinda uzun yillardir gesitli tanimlamalar yapilmaktadir. Ozellikle hizmetlerin iiriinlerden
farkli oldugunu ortaya koymaya ¢alisan sayisiz ¢aligma bulunmaktadir (Solomon, 2004:5). Amerikan Pazarlama
Birligi (AMA) hizmetleri, satiga sunulan ya da mallarin satigtyla birlikte saglanan eylemler, yararlar ya da
doygunluklar olarak tanimlamaktadir (Oztiirk, 2011:4). Grénross hizmet kavramini, tiiketici ile hizmeti
saglayanin fiziksel kaynaklari, iirlinleri ve sistemleri arasindaki etkilesim aninda meydana gelen ve tiiketici
sorunlarina ¢éziim olarak sunulan soyut yapiya sahip faaliyet veya faaliyetler biitiinii olarak agiklamistir
(Gronross, 2007:52). Kotler ve Armstrong’e gore ise hizmet, satisa sunulan etkinlikler, faydalar ve
memnuniyetler olmasinin yani sira soyut olan ve sahiplenilemeyen iriin bi¢cimidir (Kotler ve Armstrong,
2011:224).

Hizmeti tanimlamak ve hizmet hakkinda genel kabul gérmiis bir tanim bulmak olduk¢a zordur. Bu durum iki
sebepten kaynaklanmaktadir. Ilk neden hizmetlerin tiiketicilere iki yol ile ulasmasidir. Bu yollardan biri
hizmetlerin rekabet tistinligli ve tiiketici tatminini saglamak amaciyla triinlerin pazarlanmasi esnasinda
tiiketicilere sunulmasidir. Tkinci neden ise hizmetlerin iiriinlerden bagimsiz olarak tiiketicilere fayda yaratmak
amactyla iiretilmesi ve sunulmasidir. Bu iki yolun arasindaki farki dikkate alan bir tanimlamanin kolay olmayisi
tanimlamayi zorlastiran ilk nedendir (Islamoglu vd., 2006:18). Hizmetin tanmimlamasini zorlastiran ikinci neden
ise tiiketicilerin genel tercihlerindeki siirekli degisim ve hizla gelisen teknolojik gelismeler nedeniyle yeni
hizmetlerin ortaya ¢ikacagi ve yapilan tanimin ilerideki hizmetleri kapsayamayacagi diisiincesidir (Oztiirk,
2011:3).

Hizmetler, her ne kadar tanimlamasi giic faaliyetler olsa da iiriinler ile karsilagtirildiginda farkli yapilarda
olduklar1 goriilmektedir. Hizmetleri tammlamak yerine onlarin ne oldugunu anlamaya ¢alismak daha kolay
olmaktadir (Giindogan, 2002:1). Hizmetlerin tiriinlerden farkli oldugunu ortaya koyan bazi 6zellikleri vardir.
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Fiziksel tiriinler alinabilir, satilabilir, devredilebilir ve arzu edilen zamanda tiiketmek fiizere stoklanabilir,
saklanabilirler. Fakat hizmetler tiiketiciye bu tarz imkanlar saglamazlar. Bunun nedeni hizmetlerin soyut olmasi,
iiretim ve tiiketiminin eszamanli olmasi, herkes i¢in ayni degeri ve tatmini saglamamasi, dayaniksiz olmasi ve
tilketiciye sahip olma imkan1 vermemesinden kaynaklidir (Bayuk, 2006:10).

Hizmetlerin ¢ok ¢esitli faaliyetleri kapsamasindan dolay1 hizmetin ve hizmet sektorlerinin siniflandirilmasi zor
olmaktadir. Uluslararasi faaliyet gdsteren bir bankayi, bir kuaforii veya bir saglik calisanin1 ayni kavram icinde
tanimlamak dogru olmamaktadir. Hizmetlerin ortak yanlarini ele alarak yapilan smiflandirmalar ireticiler
tarafindan alinan kararlarin sekillenmesinde faydali olmaktadir. Bu kapsamda hizmetlerin siniflandirilmasi igin
farkl1 galismalar yapilmis ve hizmetler farkli sekillerde ele almmustir (Oztiirk, 2011:27-28). ilk olarak hizmetler
insan giiciine dayali hizmetler, makineye, ara¢ ve gerece dayali hizmetler, miisterinin hazir bulunmasi gereken
hizmetler, kisisel ihtiyaglar1 karsilayan hizmetler, isletme ihtiyaglarini karsilayan hizmetler, kar amagl ya da kar
amagsiz hizmetler olarak siniflandirilmistir. Ayrica insan giicli ya da makineler tarafindan tretilen hizmetler
bakimindan da hizmet smiflandirmasi yapilmistir. Bunlar profesyonellik gerektiren hizmetler (avukatlik,
doktorluk, danismanlik vb.), nitelikli is giicii gerektiren hizmetler (ascilik, tamircilik vb.), nitelikli is giicii
gerektirmeyen hizmetler (amelelik vb.), otomatik ara¢ ve gereglere dayali hizmetler (ATM’ler, oto yikama vb.),
kismen is giicli ve kismen makine giicline dayali hizmetler (kuru temizlemecilik vb.) olarak ayrilmaktadir. Bazi
aragtirmacilar ise dagitict hizmetleri, liretici hizmetleri, sosyal hizmetler ve kisisel hizmetler olmak iizere dort
ana grupta siniflandirma yapmiglardir (Karahan, 2006:28-29).

3. PAZAR YONLULUK

Siirekli degisen ve gelisen diinyamizda isletmelerin varliklarimi ve karhiliklarini  siirdiirmesi  giderek
zorlagmaktadir. Bu sebeple isletmeler rekabetci iistiinliik saglayabilmek amaciyla farkli yonetim/pazarlama
anlayiglarini benimsemeye baslamislardir. Rekabetgi tstiinliik, belirli bir donem iginde isletmenin rakiplerinden
performans bakimindan {istiin olmasidir. Bu iistinliigii, isletmenin kendini giincellemesi ve yeniliklere adapte
olabilmesi saglamaktadir. Rakipleri hakkinda bilgi sahibi olan igletmeler, pazarda rakiplerinden daha etkin
hizmetler sunabilmektedir. Bu sayede rakiplerinin 6niine gegen isletmeler pazardaki konumlarini koruyabilir ve
strdiirtilebilir hale getirebilmektedir (Papatya vd., 2015:4). Ayrica isletmelerin hedef pazari tanimasi,
tilketicilerin istek ve ihtiyaglarim da bilmesi gerekmektedir. Pazar yonlilliik anlayis1 bu siiregte isletmelerin
aradig1 unsur olmustur (Varinli ve Cati, 2010:77).

Pazarlama mantigim anlayip uygulamaya koyan isletmelere pazar yonlii isletmeler denilmektedir. Pazar
yonliiliiglin en belirgin 6zelligi tiiketicilere sunulan {irlin ve hizmetlerin, tiiketicileri tatmin edecek sekilde
diizenlenmesidir. Bu baglamda pazarlama birimi basta olmak {izere, isletmenin tiim birimlerince pazar yonliiliik
benimsenmeli ve tiiketici tatmini yoluyla kar saglanmasi hedeflenmelidir (Mucuk, 2010:8-10). Modern
pazarlama anlayis1 ile post modern pazarlama anlayisi arasinda bir asama olan pazar yonliilikk kavrami (Karahan
ve Ozgiftei, 2008:479-480), siirdiiriilebilir rekabetci {istiinliik saglayan en énemli pazarlama kiiltiiriidiir. Pazar
yonlii bir isletmenin pazar sunumu rakiplerine gore daha etkin olabilmektedir. Pazar yonliliik az bulunan ve
satin alinamayan soyut bir kaynaktir (Papatya, 2007:144-145). Uzun dénemde performansi en st noktaya
tastyabilmek ve isletmenin devamliligini saglayabilmek igin tiiketicileriyle faydali iliskiler kurmak pazar yonli
isletmelerin baslica hedeflerindendir (Aydeniz ve Yiiksel, 2007:96-97).

1980°1i yillardan sonra pazarlama galigmalarinda tartisilmaya baglanan pazar yonlilik kavramimin literatiirde
pazarlama yonliilik, miisteri yonliiliik, rakip yonliilik, tiiketici yonliilik gibi kavramlarla ayni anlamda
kullanildig1 goriilmektedir (Dalgig, 1998:46). Modern pazarlama anlayiginin isletmeler iginde kabul gérmesi ve
benimsenmesinden sonra pazar yonliiliik hakkinda g¢aligmalar yapilmaya baslanmistir. Webster (1988) ve
Shapiro (1988) bu ¢aligmalara 6rnek olarak gosterilmektedir. Cesitli bakis agilar1 dogrultusunda incelenen pazar
yonliiliik kavrami hakkinda farkli tanimlamalar yapilmistir. Pazar yonliilik arastirmalarinin dnciilerinden olan ve
pazar yonliiliigi kavramsal olarak ilk kez ele alan Kohli ve Jaworski pazar yonliiliigii, misterilerin simdiki ve
gelecekteki ihtiyaclarina dair pazar bilgisinin {iiretilmesi, bu bilginin bdliimler arasinda yayilmasi ve bu
ihtiyaglara hizli ¢dziim olusturma siireci olarak tanimlamaktadir (Kohli ve Jaworski, 1990:6) Bir bagka genel
kabul gdren tanim ise Narver ve Slater tarafindan yapilmistir. Pazar yonliiliigii farkli bir bakis acidan ele alan bu
tanima gore pazar yonliilik, istiin miisteri degeri yaratmak ic¢in gerekli davraniglar1 en etkili ve en verimli
bicimde kullanan ve bdylece isletmenin Ssiirdiiriilebilir rekabet¢i iistiinliiglini saglayan bir organizasyon
kiltirtidiir (Narver ve Slater, 1990:21). Desphande ve dig. gore ise uzun vadede karli bir isletme igin,
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yatirimcilar, yoneticiler ve calisanlar gibi paydaslar1 géz ardi etmeden miisteri ¢ikarlarini 6n planda tutan
inanglar biitiiniine pazar yonliiliik denilmektedir (Desphande vd., 1993:27).

4. METODOLOJI

Aragtirmanin bu bolimiinde, saglik hizmeti veren kurumlarda pazar yonliliigiin kurum performansma etkisi
incelenmistir. Bu amacla saha c¢alismasi yapilmis ve toplanan veriler analize tabi tutulmustur. Ayrica
aragtirmanin amaci, arastirmanin kapsami, hipotezler, veri toplama yontemi, yapilan analizler ve analizler
dogrultusunda ortaya ¢ikan sonuglar bu bdliimde ele alinmustir.

4.1. Arastirmanin Amaci ve Kapsami

Bu arastirma, Bati Akdeniz bolgesinde hizmet veren kamu hastanelerinin ve ozel hastanelerin pazar
yonliiliiklerini ve pazar yonlii faaliyetlerinin kurum performansina etkisi olup olmadigimi ortaya koymay1
hedeflemektedir. Pazar yonliiliigiin, literatiirde cesitli sektorlerde arastirildigi fakat saglik sektorii tizerine olan
caligmalarin sadece 6zel hastanelerle siirl kaldigi goriilmiistiir. Bu baglamda arastirmada, pazar yonliliigiin
temel bilesenleri olan bilgi toplama, bilgiyi yayma ve cevap verme alt boyutlarinin hastanelerin performansi ile
iligkisi incelenmistir.

4.2. Calismanin Evreni ve Orneklemi

Caligmanin evrenini kamu hastaneleri ve 6zel hastaneler olusturmaktadir. Antalya, Isparta ve Burdur illerinde
(Bat1 Akdeniz Bolgesi) faaliyet gosteren kamu hastaneleri ve 6zel hastaneler arastirmanin drneklemi olarak
belirlenmistir. Batt Akdeniz Bolgesinde 29 tanesi kamu hastanesi, 30 tanesi 6zel hastane olmak iizere toplam 59
hastane faaliyet gostermektedir.

4.3. Arastirmanin Veri Toplama Araci

Bu ¢alismada veri toplama araci olarak anket yontemi kullanilmistir. Anket ¢alismasi, kolayda 6rneklem yontemi
kullanilarak Bati Akdeniz Bolgesinde faaliyet gdsteren kamu hastanelerinde ve 6zel hastanelerde gorevli
yonetici statiisiindeki kisilere uygulanmistir. Anket verileri yiiz yiize goriisme yontemi ile elde edilmistir. Olcek
olarak Matsuno vd. (2000)’nin MARKOR bl¢egi kullamlmgtir. Olgek demografik sorularm yani sira 4 faktdr
altinda 51 sorudan olusmaktadir. Olgek daha dnce zel hastanelerin, otellerin, bankalarin pazar yonliiliiklerini
6lgmek amaciyla cesitli caligmalarda kullanilmustir.

4.4, Arastirmanin Analiz Yontemi

Arastirmada toplanan verilerin analizinde IBM SPSS (Statistical Package for Social Sciences) 22.0 paket
programindan yararlanilmistir. Arastirmanin hipotezleri test edilmeden once normallik analizleri (Test of
Normality) yapilmistir. Normallik analizinde yapilan Kolmogorov-Smirnov testinin sonucuna goére olgegin
normal dagilima uydugu tespit edilmistir. Arastirmaya katilan hastane yoneticilerinin ve ¢aligmaya dahil olan
hastanelerin tanimlayici 6zelliklerinin incelenmesinde sayi, ortalama, standart sapma, frekans ve ylizde dagilimi
gibi Slgiiler kullanilmigtir. Pazar yonliiliik 6lgeginin demografik 6zelliklere gore karsilagtirilmasinda, iki grubu
karsilagtirmak i¢in, bagimsiz iki 6rnek t-testi (Independent-Samples t-Test) ve ikiden fazla grubu karsilagtirmak
i¢in de tek yonlii varyans (One-Way ANOVA) analizi kullanilmistir. Pazar yonliiliik ve genel performans diizeyi
ifadelerinin giivenilirlik analizleri (Reliability Analysis) yapilmistir. Ayrica dlgegin ve alt boyutlarin Cronbach
Alfa degerlerine hesaplanmistir. Bagimsiz degisken olan pazar yonliiliik ile bagimli degisken olan performans
arasindaki iliskinin incelenmesi igin korelasyon (Correlation Analysis) analizi yapilmistir.

5. BULGULAR

Bulgular kisminda, oncelikle anketin giivenilirligi ardindan arastirmaya katilanlarin demografik 6zellikleri ile
hastanelerin 6zellikleri ele alinmigtir. Sonrasinda ise hipotezlere yonelik yapilan bagimsiz iki 6rnek t-testi, tek
yonlii varyans testlerine ve son olarak korelasyon analizlerine deginilmistir.

5.1. Giivenilirlik Analizi

Olgegin giivenilirligini 6lgmek amagh giivenilirlik testi yapilmistir. Cronbach Alfa degerleri Tablo 1°de
verilmigtir.
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Tablo 1. Giivenilirlik Analizi

Olgek Boyut Cronbach Alpha (o)
Bilginin Uretimi/Toplanmasi 0,762
Pazar Yonliliik P
(0,851) Bilginin Yayilimi 0,778
Pazara Tepki Verme 0,625
Performans Performans 0,909

Tablo 1’de goriildiigi iizere, 51 soruluk MARKOR 6l¢egi giivenilir bir 6lgektir. Dort boyuttan olusan MARKOR
Olgeginde pazara tepki verme boyutunun giivenirligi kabul edilebilir derecede fakat digerlerinden daha diisiik
oldugu tespit edilmistir (Kalayc1 vd., 2008:405).

5.2. Demografik Bulgular

Arastirmaya katilan yoneticilere ait agiklayict bilgiler ve arastirma yapilan hastanelerin 6zeliklerini agiklayan
bilgiler bu kisimda verilmistir. Aragtirmaya katilan yoneticilere ait demografik veriler Tablo 2°de verilmektedir.

Tablo 2. Katilimcilarin Demografik Ozelliklerine Gore Dagilimi

Yas Frekans Yiizde
21-30 4 5,3
31-40 26 34,7
41-50 32 42,7
51-60 13 17,3
Toplam 75 100,0
Cinsiyet Frekans Yiizde
Kadin 14 18,7
Erkek 61 81,3
Toplam 75 100,0
Egitim Durumu Frekans Yiizde
Lisans 41 54,7
Yiiksek Lisans 19 25,4
Doktora 15 20,0
Toplam 75 100,0
Yéneticinin Unvan Frekans Yiizde
Miidiir 26 34,7
Midiir Yardimcisi 16 21,3
Baghekim 8 10,7
Baghekim Yardimcisi 13 17,3
Hastane Midiirt 7 9,3
Pazarlama Midiiri 3 4,0
Diger 2 2,7
Toplam 75 100,0

Tablo 2°de goriildiigi lizere katilimeilarin %80 den fazlasini erkekler olusturmaktadir. Katilimeilar: %75’ inden
fazlas1 31-50 yas araligin da yer almaktadir. Katilimcilar1 egitim seviyeleri goz oniline alindiginda yaridan
fazlasinin lisans diizeyinde egitim alanlardan olustugu gériilmektedir. Tip lisans egitimi aldiktan sonra meslege
baslayan hekimlerin zamanla kurum iginde idari gorevleri yerine getirdigi goriilmektedir. Ayrica arastirma
esnasinda yapilan yiiz yiize goriismelere gore iktisadi ve idari bilimler (saglik yonetimi, isletme vb.) mezunu
yoneticilerin hastane yonetimlerinde yer almasi da bu sonucu ortaya ¢ikarmasinda etkili oldugu goriilmiistiir.
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Katilimeilarin %50 den fazlasinin miidiir/miidiir yardimcisi olarak gorev yaptigi goriilmektedir. Bunun sebebi ise
kurum iginde her birimin ayr1 yoneticisi olmasindandir.

Tablo 3. Hastanelerin Ozelliklerine Gore Dagilimi

Hastanenin Faaliyette Bulundugu Yil Frekans Yiizde
0-10 27 36,0
11-20 15 20,0
21-30 10 13,3
31-40 8 10,7
41 ve Ustii 15 20,0
Toplam 75 100,0
Hastane Tiirii Frekans Yiizde
Kamu Hastanesi 45 60,0
Ozel Hastane 30 40,0
Toplam 75 100,0
Hastane Tiirii Frekans Yiizde
Kamu Hastanesi 23 53,0
Ozel Hastane 20 47,0
Toplam 43 100,0

Hastanelerin 6zelliklerine bakildiginda ise, arastirmaya katilan hastanelerin {igte birlik kismindan fazlasimin (%36)
0-10 yildir faaliyet gosteren hastaneler olusturulmaktadir. Hastanelerin 2/3 si 10 yildan fazla siiredir faaliyet
gostermektedir. Kamu hastaneleri daha eski kurulug yillarina sahipken 6zel hastaneler 0-10 yil kurulug araliginda
daha fazla yer almaktadir. Calisma kapsaminda 43 farkli hastane ile goriisme yapilmistir. Bu hastanelerin 23 tanesi
kamu hastanesi, 20 tanesi ise 6zel hastanedir. 43 farkli hastaneden toplam 75 kisi ile goriisiilmiistiir. Goriigme
saglanan 75 kisiden, 45 kisi kamu hastanelerinde, 30 kisi ise 6zel hastanelerde gérev yapmaktadir.

5.3. Analiz Sonugclar: ve Yorumlar:

Bu béliimde iki grubu karsilagtirmak igin, bagimsiz T-Testi ve ikiden fazla grubu karsilastirmak igin tek yonlii
varyans analizi kullanilmistir. Ayrica pazar yonliiliik ile performans arasindaki iligkiyi incelemek i¢in korelasyon
analizi yapilmis ve analiz sonuglart yorumlanmigtir.

Tablo 4. Hastanelerde Pazarlama Departmani Bulunmasi ile Pazar Yo6nliiliik Arasindaki Farklilik

- 5 Levene’s Test . o S Sig.
azarlama Departmani E sig. rt S t (2-tailed)
Var 28 3,931 0,333
3,173 0,079 3,826 0,00
Yok 47 3,555 0,451

Aragtirmanin birinci hipotezi olan, ‘’Hi: Hastanelerin pazarlama departmanina sahip olmasi ile hastanelerin
pazar yonliliikleri arasinda farklilik vardir.”” hipotezi kabul edilmigtir (p<0,05). Buna gore pazarlama
departmanina sahip hastanelerin, pazarlama departmanina sahip olmayan hastanelere gére daha fazla pazar yonli
Oldugu Séylenebilir- (OI’t Pazarlama Departmant var=3,931; Ort. pazarlama Departmant Yok:3,555)

Bu sonug hastanelerin pazar yonliiliik faaliyetlerini daha etkili ve diizenli bir sekilde yapabilmesi i¢in pazarlama
departmani varhigmin énemini gostermektedir. Oncelikle hastane kendini tamimali, giiclii ve zayif taraflarimi
bilmeli ayrica sektorde bulunan diger hastanelerin de giiglii ve zayif taraflarina yonelik bilgilere hakim olmalidir.
Bunlarin yaninda hedef pazar1 tanimasi, pazarin istek ve ihtiyaclarin1 bilmesi gerekmektedir. Bu c¢alisma
kapsaminda pazar yonlii olmak isteyen hastanelerin pazarlama departmanina sahip olmasi gerekli goriilmektedir.
Ayrica Atilla, Tirkiye genelinde faaliyet gosteren 100 Ozel hastaneye ydnelik yaptigi calismada pazarlama
departmanina sahip hastanelerin daha fazla pazar yonlii oldugu sonucuna varmustir (Atilla, 2000:103-116).
Buldugumuz sonuglarda bu durumu destekler niteliktedir.
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Tablo 5. Hastanelerde Pazarlama Departmani Bulunmasi ile Performans Arasindaki Farklilik

Levene’s Test Sig.
Performans - N Ort Ss t t
= Sig. (2-tailed)
Pazarlama Dep. Var 28 4,076 0,658
0,001 0,977 0,344 0,732
Pazarlama Dep. Yok 47 4,024 0,621

Aragtirmanin ikinci hipotezi olan, ‘’H,: Hastanelerin pazarlama departmanina sahip olmasi ile hastanelerin genel
performanslari arasinda farklilik vardir.”” hipotezi red edilmistir. (p>0,05). Bu ¢aligma kapsaminda pazarlama
departmanina sahip hastaneler ile pazarlama departmanina sahip olmayan hastaneler arasinda genel performans
acisindan anlamli bir farklilik olmadigi soylenebilir. (Ort. pazarlama Departmant var=4,076; OFt. Ppazarlama Departman:
vok=4,024)

Tablo 6. Hastane Tiirii ve Pazar Yonlilik Arasindaki Farklilik

. Levene’s Test . Sig.
Hastane Tirti - sig. Ort Ss t (2-tailed)
Kamu Hastanesi 45 3,566 0,462
A 3,206 0,078 -3,269 0,02
Ozel Hastane 30 3,890 0,350

Hastanelerin pazar yonliiliigiiniin, hastanelerin tiiriine gére anlamli olarak farklilagip farklilasmadigini belirlemek
icin yapilan bagimsiz t-testi sonucunda ortalamalar arasindaki farkin anlamli oldugu tespit edilmistir (p<0,05).
Buna gore hastanelerin tiirii ile hastanelerin pazar yonliiliiklerini arasinda iligki vardir. Bu durumda arastirmanin
iiciincii hipotezi olan, ‘’Hz: Hastanelerin tiirii ile hastanelerin pazar yonliilikkleri arasinda farklilik vardir.”’
hipotezi kabul edilmistir. Anlaml1 farklili§in nasil sekillendigini gérmek icin ise ortalamalara bakilmistir. Buna
gore 6zel hastanelerin, kamu hastanelerine gore daha fazla pazar yonlii oldugu sdylenebilir (Ort. ¢el Hastane=3,890;
Ort. kamu Hastanesi=3,566).

Ozel hastanelerin daha pazar yonlii olmasinin sebebi, pazar paylarini korumak veya arttirmak amagh
faaliyetlerden kaynaklidir. Ciinkii 6zel hastaneler misteri memnuniyeti ile uzun vadeli karlilik
hedeflemektedirler. Gliniimiizde gelisen ve degisen pazarda kurumun ticari hayatinin devami igin pazar yonli
olma zorunlulugu kendini hissettirmektedir. Ozel hastanelerde kendilerini bu duruma adapte etmektedir. Bunun
yaninda kamu hastaneleri sosyal devlet anlayigindan kaynakli olarak, bireylerin koruyucu saglik hizmeti
alabilmesi ve yararlanabilmesi kosuluna yonelik hareket ettikleri i¢in karlilik veya pazar pay1 olgularmi ilk hedef
olarak almadiklari sdylenebilir. Fakat tiiketici memnuniyeti saglamak i¢in pazar yonlii hareket etme zorunlulugu
gelisen hizmet sektoriinde kabul goérmiis bir diisiincedir. Bu sebeple kamu hastanelerinin de pazarlama
faaliyetlerine daha kolay adapte olmasi i¢in pazarlama departmani sahibi olmasi ve pazar yonlii hareket etmesi
gerektigi sdylenebilir.

Tablo 7. Hastanelerin Faaliyette Bulundugu Y1l ile Pazar Yonliiliik ve Performans Arasindaki Farklilik

Hastanenin Faaliyette Bulundugu Y1l N Ort Ss F Sig.

0-10 27 3,910 0,408
11-20 15 3,839 0,186

Pazar Y 6nliliik 21-30 10 3,431 0,377 6,538 0,000
31-40 8 3,250 0,500
41 ve Ustii 15 3,580 0,459
0-10 27 4,089 0,579
11-20 15 4,291 0,434

Performans 21-30 10 3,700 0,640 1,576 0,190
31-40 8 3,946 0,410
41 ve Ustii 15 4,200 0,703

Hastanelerin faaliyette bulundugu yil ile hastanelerin pazar yonliliiklerinin farklilagip farklilagsmadiginm
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belirlemek amaciyla tek yonlii varyans analizi yapilmistir. Tablo 7°de gorildiigii iizere hastanelerin faaliyet
yillart ile pazar yonlilikleri arasindaki farkin anlamli oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Arastirmanin dordiincii
hipotezi olan, ‘’Ha: Hastanelerin faaliyette bulundugu yil ile hastanelerin pazar yonliiliikleri arasinda farklilik
vardir.”” hipotezi kabul edilmistir. Sonrasinda Post Hoc testleri yorumlanmis ve sonug olarak 0-10 yil arasinda
faaliyette bulunan hastanelerin daha fazla pazar yonlii oldugu goriilmiistiir. Buna gore 0-10 y1l arasinda faaliyet
gosteren hastanelerin, 21-30 yil arasinda ve 31-40 yil arasinda faaliyet gosteren hastanelere gore daha fazla pazar
yonlii faaliyetlerde bulundugu soylenebilir (Orto.10=3.910; Ortz1.30=3.431; Orts1.40=3,250). Calisma esnasinda da
belirlendigi iizere 0-10 yil arasinda yer alan hastanelerin ¢ogunlugunu 6zel hastanelerin olugturmasi bu sonucu

etkiledigi s6ylenebilir.

Tablo 8. Hastanelerin Faaliyette Bulundugu Y1l ile Pazar Yonliiliik Arasindaki Anlamli Farkliligi Gosteren

Post Hoc Testi Sonuglar1

Hastanenin Faaliyette Bulundugu Y1l Hastanenin Faaliyette Bulundugu Yil Ortalama Ss Sig.
11-20 0,07138 0,12664 0,980
0-10 21-30 0,47896* 0,14557 0,013*
31-40 0,66077* 0,15829 0,001*
41 ve iistil 0,33047 0,12664 0,080
0-10 -0,07138 0,12664 0,980
11-20 21-30 0,40758 0,16054 0,094
31-40 0,58939* 0,17216 0,009*
41 ve listil 0,25909 0,14359 0,379
0-10 -0,47896* 0,14557 0,013*
21-30 11-20 -0,40758 0,16054 0,094
31-40 0,18182 0,18653 0,866
41 ve iistil -0,14848 0,16054 0,866
0-10 -0,66077* 0,15829 0,001*
31-40 11-20 -0,58939* 0,17126 0,009*
21-30 -0,18182 0,18653 0,866
41 ve listil -0,33030 0,17216 0,317
0-10 -0,33047 0,12664 0,080
41 ve distii 11-20 -0,25909 0,14359 0,379
21-30 0,14848 0,16054 0,886
31-40 0,33030 0,17216 0,317

Hastanelerin faaliyette bulundugu yil ile hastanelerin genel performansinin anlamli olarak farklilagip
farklilasmadigint belirlemek amaciyla yapilan tek yonlii varyans analizinde ise anlamli bir farkin olmadig:
sonucuna vartlmistir. Arastirmanin besinci hipotezi olan, “’Hs: Hastanelerin faaliyette bulundugu yil ile
hastanenin genel performansi arasinda farklilik vardir.”” hipotezi kabul edilmemistir (p>0,05).

Tablo 9. Hastanelerin Mevcut Yatak Sayisi ile Pazar Yonliiliik ve Performans Arasindaki Farklilik

Hastanenin Yatak Sayist N Ort Ss F Sig.

0-50 14 3,761 0,492
51-100 17 3,906 0,379

Pazar Yonliiliik 101-150 10 3,713 0,285 2,629 0,042
151-200 4 3,886 0,230
201 ve Ustii 30 3,515 0,476
0-50 14 3,902 0,493
51-100 17 3,873 0,586

Performans 101-150 10 4,557 0,463 2,791 0,033
151-200 4 4,214 0,528
201 ve Ustii 30 4,076 0,597

Hastanelerin mevcut yatak sayilarina gore, hastanelerin pazar yonliliiklerinin anlamli olarak farklilagip
farklilagmadigimi belirlemek amaciyla tek yonlii varyans analizi yapilmigtir. Tablo 9’daki analiz sonucuna gore
aradaki farkin anlamli oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Bu sonuca gore arastirmanin altinci hipotezi olan, “’'He:
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Hastanelerin mevcut yatak sayisi ile hastanelerin pazar yonliilikkleri arasinda farklilik vardir.”” hipotezi kabul
edilmistir. Aragtirma sonuglarmi destekler nitelikte olan Raju ve dig. (2000)’nin 175 hastane iizerine yaptigi
arastirmada, kiigiik 6l¢ekli hastanelerde biiyiik 6lgekli hastanelere gore pazar yonliiligiin performansi daha fazla
etkiledigi sonucuna varilmistir. Bu durum finansal yapis1 ve imaj1 giiclii olan biiyiik hastanelere gore kiigiik
hastanelerin pazarda pay sahibi olabilmek ve yasamimi siirdiirebilmek i¢in pazar yonlii faaliyetlere daha fazla
onem verdigi goriilmektedir. Ayrica caligmada biiyiik hastanelerin pazar yonliiliik i¢in daha fazla ¢alismasi
gerekirken, kiiciik hastanelerin pazar yonlilligii daha kolay uygulayabildigi ifade edilmektedir. (Raju vd.,
2000:237-247)

Ayrica hastanelerin mevcut yatak sayilarina gore, hastanelerin genel performansinin farklilasip farklilasmadigin
belirlemek amaciyla tek yonlii varyans analizi yapilmistir. Tablo 9’da goriildiigii iizere arada anlamli bir farkin
oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Bu durumda ‘’H7: Hastanelerin mevcut yatak sayisi ile hastanelerin genel
performansi arasinda farklilik vardir’> hipotezi kabul edilmistir.

Tablo 10. Hastanelerin Mevcut Yatak Sayisi ile Pazar Yonliiliik ve Performans Arasindaki Anlaml Farkliligt
Gosteren Post Hoc Testi Sonuglari

Pazar Yonlilik Performans
Yatak . Yatak Hastanenin
Sayist Has\t(anenm IRl Ortalama Ss Sig. Sayis1 Mevcut Yatak | Ortalama Ss Sig.
atak Sayisi Sayist
51-100 -0,14505 | 0,15509 | 0,882 51-100 0,03421 | 0,20142 | 1,000
0-50 101-150 0,04773 | 0,17793 | 0,999 0-50 101-150 -0,64898* | 0,23107 | 0,049*
151-200 -0,12500 | 0,24363 | 0,986 151-200 -0,30612 | 0,31641 | 0,869
201 ve Ustii 0,24621 | 0,13909 | 0,399 201 ve Ustii -0,16803 | 0,18064 | 0,884
0-50 0,14505 | 0,15509 | 0,882 0-50 -0,03421 | 0,20142 | 1,000
51-100 101-150 0,19278 | 0,17126 | 0,792 51-100 101-150 -0,68319* | 0,22242 | 0,024*
151-200 0,02005 | 0,23881 | 1,000 151-200 -0,34034 | 0,31014 | 0,807
201 ve Ustii 0,39127* | 0,13046 | 0,030* 201 ve Ustii -0,20224 | 0,16942 | 0,755
0-50 -0,04773 | 0,17793 | 0,999 0-50 0,64898* | 0,23107 | 0,049*
101-150 51-100 -0,19278 | 0,17126 | 0,792 101-150 51-100 0,68319* | 0,22242 | 0,024*
151-200 -0,17273 | 0,25423 | 0,960 151-200 0,34286 | 0,33017 | 0,837
201 ve Ustii 0,19848 | 0,15692 | 0,713 201 ve Ustii 0,48095 | 0,20379 | 0,139
0-50 0,12500 | 0,24363 | 0,986 0-50 0,30612 | 031641 | 0,869
151-200 51-100 -0,02005 | 0,23881 | 1,000 151-200 51-100 0,34034 | 0,31014 | 0,807
101-150 0,17273 | 0,25423 | 0,960 101-150 -0,34286 | 0,33017 | 0,837
201 ve Ustii 0,37121 | 0,22874 | 0,488 201 ve Ustii 0,13810 | 0,29707 | 0,990
0-50 -0,24621 | 0,13909 | 0,399 0-50 0,16803 | 0,18064 | 0,884
201 ve 51-100 -0,39127*| 0,13046 | 0,030* | 201 ve 51-100 0,20224 | 0,16942 | 0,755
Ustii 101-150 -0,19848 | 0,15692 | 0,713 Ustii 101-150 -0,48095 | 0,20379 | 0,139
151-200 -0,37121 | 0,22874 | 0,488 151-200 -0,13810 | 0,29707 | 0,990

Anlamli farkliliklarin goriilmesi sonucunda Post Hoc testleri yorumlanmis ve sonu¢ 51-100 arasinda yatak
sayisina sahip hastanelerin daha fazla pazar yonlii oldugu sonucuna varilmistir. Ozellikle 51-100 arasinda yatak
sayisina sahip hastanelerin, 201 ve istli yatak sayisina sahip hastanelere gore daha fazla pazar yonli oldugu
gorilmiistiir (Orts1-100=3,906; Ortao1 ve Usti=3,515).

Ayrica 101-150 arasinda yatakli hastanelerin, 0-50 arasinda ve 51-100 arasinda yatakl hastanelere gore daha iyi
performansa sahip oldugu goriilmiistiir. (OI"[101»150=4,557; Orto-50=3,908; Or'[51.1oo=3,873)

Tablo 11. Pazar Yoénliiliik ve Genel Performans Arasindaki Iliski

Pazar Yonliilik Performans
Pearson Correlation 1 0,096
Pazar Yonliilik Sig. (2-tailed) 0,412
N 75 75
Pearson Correlation 0,096 1
Performans Sig. (2-tailed) 0,412
N 75 75
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Hastanelerin pazar yonliiliikleri ile genel performansi arasinda iligki olup olmadiginin belirlenmesi amaciyla
koreldsyon analizi yapilmistir. Hastanelerin pazar yonliiliigi ile genel performans: arasinda istatistiksel agidan
anlamli bir iliski olmadig1 belirlenmistir (p>0,05). Yapilan analiz sonucu Tablo 11°de verilmistir. BU sonuca
gore aragtirmanin sekizinci hipotezi olan, “’Hg: Hastanelerin pazar yonliiliikkleri ile performansi arasinda iligki
vardir.”” hipotezi reddedilmistir. Bu baglamda hastanelerin pazar yonlii olmalariin hastane genel performansi
iizerinde etkili olmadig1 sonucu ortaya ¢ikmistir.

Daha sonra hastane farklilig1 ele alinarak 6nce kamu hastanelerinde pazar yonliilikk ile performans arasindaki
iliskiye sonrasinda ise 6zel hastanelerde pazar yonliiliik ile performans arasindaki iligskiye yonelik korelasyon
analizi yapilmugtir. Ik olarak kamu hastanelerinin pazar yonliiliigii ile genel performans: arasinda iliski olup
olmadiginin belirlenmesi amaciyla koreldsyon analizi yapilmistir. Bu analizin sonucuna goére kamu
hastanelerinin pazar yonliiliigii ile genel performansi arasinda istatistiksel agidan anlamli bir iligki olmadigi
belirlenmistir (p>0,05). Yapilan analiz sonucu Tablo 12’de verilmistir.

Tablo 12. Kamu Hastanelerinde Pazar Yénliiliik ve Genel Performans Arasindaki liski

Kamu Hastaneleri Pazar Yonlilik Performans
Pearson Correlation 1 0,018
Pazar Yonlilik Sig. (2-tailed) 0,907
N 45 45
Pearson Correlation 0,018 1
Performans Sig. (2-tailed) 0,907
N 45 45

Bu bilgiler dogrultusunda arastirmanin dokuzuncu hipotezi olan, “’Hg: Kamu hastanelerinin pazar yonliiliikleri
ile performansi arasinda iligki vardir.”” hipotezi reddedilmistir. Bunun sonucunda kamu hastanelerinin pazar
yonlii olmalarinin hastane genel performansi arasinda iliski olmadigi sonucu ortaya ¢ikmustir.

Tablo 13. Ozel Hastanelerde Pazar Yénliiliik ve Genel Performans Arasindaki Tliski

Ozel Hastaneler Pazar Yonliiliik Performans
Pearson Correlation 1 0,182
Pazar Yonlilik Sig. (2-tailed) 0,337
N 30 30
Pearson Correlation 0,182 1
Performans Sig. (2-tailed) 0,337
N 30 30

Ozel hastanelerde pazar yénliiliik ile genel performans arasindaki iliski ele alinmugtir. Fakat 6zel hastanelerinde
pazar yonliiliigii ile genel performansi arasinda istatistiksel agidan anlamli bir iliski olmadig1 belirlenmistir
(p>0,05). Bu dogrultuda aragtirmanin onuncu hipotezi olan, “’Hjy: Ozel hastanelerin pazar yonliiliikleri ile
performansi arasinda iliski vardir.”” hipotezi reddedilmistir. Bunun sonucunda &6zel hastanelerin pazar yonlii
olmalarmin hastane genel performansi arasinda iliski olmadigi sonucu ortaya ¢ikmstir.

6. SONUC

Arastirma ile saglik sektoriinde faaliyet gosteren kamu hastanelerinin ve 6zel hastanelerin pazar yonliilik
uygulamalarinin hastane performansma etkisi incelenmistir. Arastirmanin Orneklemini Bati Akdeniz’de
(Antalya, Isparta, Burdur) faaliyet gosteren hastaneler olusturmaktadir. Arastirma verileri yiiz yiize anket
yontemi ile toplanmus, istatistiki analizler ile veriler incelenmis ve yorumlanmustir.

Hastane biinyesinde pazarlama departmaninin bulunmasinin pazar yonlii faaliyetlere etki edip etmedigini gormek
icin bagimsiz t-testi yapilmistir. Yapilan analiz sonucu pazarlama departmanina sahip hastanelerin pazarlama
departmani olmayan hastanelere gore daha fazla pazar yonlii oldugu sonucuna varilmistir. Atilla (2000), Tiirkiye
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genelinde faaliyet gdsteren 100 Ozel hastaneye yonelik yaptigi c¢alismada, pazarlama departmam ile pazar
yonliiliik boyutlar1 olan bilgi toplama, bilgiyi yayma ve pazara tepki verme arasinda anlamli bir iliski bulmustur
(Atilla, 2000: 103-116). Bu sonuglar ¢aligmamizla benzerlik gostermektedir.

Hastanelerin faaliyette bulundugu yil ile pazar yonliiliikleri arasinda istatistiksel agidan farklilik olup olmadigini
belirlemek amaciyla tek yonlii varyans analizi yapilmistir. Yapilan analiz sonucunda 0-10 y1l arasinda faaliyet
gosteren hastanelerin 21-30 y1l arasinda ve 31-40 yil arasinda faaliyet gosteren hastanelere gore daha fazla pazar
yonlii oldugu goriilmiistiir. Bu sonuca etkili durumlardan ilki olarak yeni agilan hastanelerin saglikta doniisim
programui cercevesinde yapilandirilmast sdylenebilir. Tiiketici memnuniyetini 6n planda tutan pazar yonliiliik
kavramina uygun olan saglikta doniisiim programi neticesinde, 2003 yilinda %39,5 olan saglik hizmetlerinden
memnuniyet oran1, 2011 yili sonunda %75,9°a yiikselmistir. Ozel hastanelerin sayisinin artmasinin bu sonuca
etki ettigi soylenebilir. 2002 yilinda 271 adet olan 6zel hastane sayist 2017 yili verilerine gore 571’ye
yiikselmistir (Saglik Istatistikleri Yillig1 2018:113) . Ozel hastane sayisinin artmas1 saglik sektoriinde rekabetin
artmasina ve yeni agilan hastanelerin rekabetgi olabilmek i¢in pazar yonlii yaklagimlar gelistirmis olmasinin bir
sonucu olabilir.

Ayrica hastanelerin mevcut yatak sayilari ile hastanelerin pazar yonliiliikleri arasinda anlamli bir farkliligin
tespiti i¢in de tek yonlii varyans analizi yapilmistir. Cikan sonuca gére 51-100 arasinda yatak sayisina sahip
hastanelerin, 201 ve {istii yatak sayisina sahip hastanelere gore daha fazla pazar yonlii oldugu goriilmiistiir. Bu
sonucu destekler nitelikte olan Raju ve dig. (2000)’nin 175 hastane {izerine yaptig1 arastirmada, kiigiik 6l¢ekli
hastanelerde biiyiik 6lcekli hastanelere gore pazar yonliiliigiin performansi daha fazla etkiledigi sonucuna
varilmistir. Bu durum finansal yapisi ve imaj1 giiglii olan biiyiik hastanelere gore kiigiik hastanelerin pazarda pay
sahibi olabilmek ve yasamini silirdiirebilmek icin pazar yonlii faaliyetlere daha fazla 6nem verdigini
gostermektedir. Ayrica ¢alismada biiyiik hastanelerin pazar yonliiliik i¢in daha fazla ¢aligsmasi gerekirken, kiiciik
hastanelerin pazar yonliliigii daha kolay uygulayabildigini soylenmektedir (Raju vd., 2000: 237-247).

Son olarak hastanelerin performansini pazar yonliilik faaliyetlerinin etkileyip etkilemedigini gérmek igin
korelasyon analizi yapilmistir. Yapilan arastirma sonucunda pazar yonliiliigiin hastane performansina etki
etmedigi goriilmiistiir. Buna ek olarak kamu hastaneleri ve 6zel hastanelerde de pazar yonliilikk ve performans
arasindaki iligki incelenmistir. Fakat pazar yonliliigiin performansla iliskili olmadigi bu ¢aligma kapsaminda
tespit edilmistir. Literatiir incelendiginde ise farkli sektorlerde yapilan galismalara gbre pazar yonlilik ile
performans arasinda iliski oldugu goriilmektedir. Buna bagli olarak ileriki ¢alismalarin daha genis 6rneklemlerde
ve karsilastirmali olarak yapilmasi pazar yonliiliik kavramimin sektordeki etkisini daha belirleyici bir sekilde
ortaya cikaracaktir.
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