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Saglik riski, turist glvenligini ve bir Ulkenin ziyaretci sayisini tehdit eden en 6nemli olgulardan
biridir. Seyahat esnasinda algilanan saglik risklerinin yaninda konaklama siirecinde de algilanan
hijyen kaynakli saglik riski, mugsterilerin satin alma kararlarini etkileyebilmektedir. Arastirmanin
amacl, konaklama sektdérinde mdusterilerin hijyen kaynakli saglik riski algisi incelemektir. Bu
amag dogrultusunda arastirmada, Bursa ve Diyarbakir kent merkezlerinde faaliyet gdsteren
otellerde konaklayan musterilerin saglik riski algisi kiyaslamali olarak irdelenmigtir. Veriler anket
yontemiyle elde edilmigtir. Veri analizinde ise varyans testi kullaniimistir. Arastirma sonuglarina
gore konaklama tesislerinde konaklayan musterilerin tesislere yonelik hijyen kaynakli saglk riski
algisinin destinasyona, konaklanan otelin statisiine, cinsiyete, yasa, gelir dizeyine ve musteri
deneyimine dayali olarak farklilastigi tespit edilmistir. Bu sonuglar arastirmacilara ve sektordeki
karar alicilara yeni bir bakis acisi saglamaktadir. Karar alicilarin hijyen kaynakl giiven saglamada
risk kaynaklarinin ortadan kaldiriimasinin yaninda, ayni zamanda konaklama hizmetlerini
pazarlamada demografik degiskenleri de dikkate alan hijyen ve temizlik vurgusuna odaklanmalari
daha dogru bir yaklagim olacaktir.

Anahtar Kelimeler: Seyahat Riski, Saglik Riski, Hijyen Kaynakh Saglk Riski Algisi, Otel.

Abstract

Health risk is one of the most important factors in the tourism industry that threatening the safety
of tourists and the number of visitors of a country. In addition, hygiene-based health risk also has
strong effect on customer’s purchase decision in the industry. The aim of the study is to examine
hygiene-based customer health risk perception in the hospitality industry. In accordance with this
purpose, hygiene-based health risk perception of customers who stay at hotels in Bursa and
Diyarbakir were examined as comparative. The data were obtained by questionnaire. Variance
test was used in the data analysis. Research results show that hygiene-based customer health
risk perception vary based on destination, hotel's status, gender, age, income level and
customer experience. These results present a new perspective for decision makers and
researchers. In order to manage hygiene-based customer health risk perception, decision
makers should focus on not only health risks themselves, but also emphasis on hygiene and
cleanliness based on demographic variables in the marketing hospitality services.
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1. Girig

Son vyillarda turistik UrlGnlerde kaliteye verilen 6nem her gegcen gin daha da
artmaktadir. Turistik Urlinlerde nitelik ve kaliteye verilen énemin artmasi, beraberinde
turizmde saglk konusundaki duyarliligi ve bilinglenmeyi de arttirmaktadir. Bu nedenle
turizm sektord, cevre kirlenmesinden, yetersiz alt yapidan, kalitesiz hizmetten, vaatlerin
yerine getiriimemesinden, trafik kazalarindan, hatta olumsuz sdéylentilerden bile
kolayca etkilenebilen oldukga hassas bir hizmet sektoéridir. Genellikle dinlenmek,
eglenmek, yeni yerler gérmek, heyecan, farklilik ve mutluluk arayislar ile saghkh ve
neseli bir tatil yapmak igin seyahate ¢ikan bir turist igin sadece fiziki ihtiyaclarinin degil
ayni zamanda hijyen kaynakli endise ve kaygilarinin da giderilmesi gerekmektedir. Bir
turist icin seyahatini saghkh ve givenilir ortamlarda gergeklestirmek, herhangi bir saglik
sorunu ile karsilasmadan, mutlu izlenimlerle evine donmek bu beklentilerden sadece
bir kagidir. Bu nedenle turizm sektérinde Uretilen bir Grinin sadhg! riske atmayan
kosullarda sunulmasi oldukga dnemlidir.

Maslow’a gore guvenlik bir insanin en dncelikli ihtiyaglarindan biridir. Bu nedenle
seyahatler esnasinda gulvenlikle ilgili saglik riskleri turistlerin Griin satin alma niyetini
dogrudan etkilemektedir (Cui ve dig., 2016; Larsen ve dig., 2009). Turizmde musteri
tatminini belirlemeye yonelik alan yazina dayali kuramsal bir ¢alismada, konaklama
hizmet Grindndn bir yere iligskin gekiciliklerin yaninda rahat bir gecelemeyi de igerdigi
vurgulanmaktadir. Konaklama drlnleri niteliklerinin siniflandiriimasina yoénelik yapilan
ayni galismada, Urlnlerdeki ylksek cekicilik, yiksek deger, kritiklik ve potansiyel
musteri tatmini saglayan olumlu nitelikler olarak kabul edilirken, Urtnlerdeki nitelik
dusuklaga ise mdasteri tatminini azaltan kategoriler olarak degerlendiriimektedir
(Gregory ve Parsa, 2013). Bu yaklagsimdan hareketle, konaklama isletmelerinde
hijyenik hizmet sunumu musteri tatminini arttiran bir nitelik olarak degerlendirilebilir.

Turizmde saglik, turist geken Ulkelerin turizmi icin rakiplere kiyasla bir Ustinlik
ve 6nemli bir firsat saglamaktadir. Saglhkli ve guvenli lke imaji ise kuresel rekabet
ortaminda bir ulke turizmi icin etkinligin dncelikli 6gelerinden birisidir. Diger bir deyigle,
6zunde saglik olan turizm olgusu, saglikla i¢ icedir ve saglik turizmde kalitenin
gOstergesi ve disa yansiyan gérunumudar (Koyuncuoglu, 2003). Bu niteligi ile son
yilllarda konaklama sektdrinde saglikli, temiz ve hijyenik mal ve hizmet sunumu
giderek daha fazla 6nem kazanmaktadir. Bu yaklagimdan hareketle calismada,
konaklama igletmelerinde hijyenik mal ve hizmet sunumunun musgterilerin saglk riski
algisi Uzerindeki etkisi belirlenmeye calisiimigtir.

2. Literatiir Taramasi
2.1. Turizmde Seyahat Riski ve Saglik Riski iligkisi

Dimitrov (2009) riski, riskin ortaya ¢ikma olasihginin, benzer risklerin sonuglarinin
degerlendiriimesinin ve riskin zaman icinde olusma olasihdinin bir iglevi olarak
degerlendirmektedir. Kapuscinski ve Richards (2016) ise risk arttiran veya azaltan
durumlarin risk derecesinin artmasi veya azalmasi ile sonug¢landidini belitmektedirler.
Bu cercevede konaklama tesislerinde artan saglik riskleri tesislere yonelik genel risk
algisini arttirirken, azalan saglik risklerinin ise tesislere yonelik glveni arttirabilecegi
ileri sUrulebilmektedir. Nitekim bazi ¢alismalarda genel risk algisinin turistlerin seyahat
kararlarinda oldukga etkili oldugu ve artan risk algisinin ise bir destinasyona veya
Ulkeye yonelik seyahat arzusunu olumsuz etkiledigi belirtimektedir (Kozak ve dig.,
2007; Larsen ve dig., 2009).
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Yang ve Nair (2014) belirsizligin, endisenin, korkunun ve kayginin algilanan risk
ile iliskili oldugunu belirtmektedirler. Adam (2015) algilanan seyahat risklerini beklenti,
fiziksel, saglik, finansal, siyasi ve sosyo-psikolojik riskler olarak gruplandirmaktadir.
Jonas ve dig. (2011) ise yaptiklari bir arastirmada seyahat riski algisini 6énem
derecesine gore bireysel suglara iligkin riskler, saglikla ilgili riskler, dogal felaket
riskleri, teror riski ve politik istikrarsizlik riski olarak siralandidi sonucuna ulasmislardir.
Ayni arastirmada sagdlikla ilgili risk algisinin ise énem derecesine goére su kalitesi,
tedavi kalitesi, gida glvenligi, enfeksiyon hastaliklar, fiziksel yaralanma, macera
aktivitelerinin glvenlidi, cevresel kosullar, cinsel yolla bulasan hastaliklar ve
uyusturucu riski olarak siralamiglardir. Malkhazova ve dig§. (2015) turist saghgini tehdit
eden hastalik tirlerinin destinasyonlara ve bolgelere gore farklilik gosterebildigini ve bu
nedenle, saglk riskleri ve bu riskler konusunda alinabilecek énlemler hakkinda seyahat
oncesi turistlerin bilgilendiriimesinin énemine isaret etmektedirler. Turizmde cinsiyete
dayall risk algisina ydnelik yapilan bir alan yazin arastirmasinda, saglik risklerinin
seyahat riskleri icindeki oraninin %45,3 oldugu tespit edilmistir (Yang ve dig., 2017).
Culha ve dig. (2009) de otel web sitelerinde musteri sikayetlerine yonelik yaptiklari
icerik analizinde hijyen kaynakli sagdlik riski ile ilgili sikayetlerin (otelin, odalarin,
restoranlarin, ¢aligsanlarin temizligi ve saglik hizmetleri) toplam sikayetlerin %10,71’ini
olusturdugunu belirlemislerdir. Bu oranlar hijyen kaynakli saglik risklerinin seyahat
riskleri icindeki payinin anlagiimasi agisindan son derece dnemlidir.

Jonas ve dig. (2011) saglikla ilgili seyahat riski algisini 6nem sirasina gore
cevresel unsurlardan dolayr kontroli glg¢ olan saglik riski algisi, kismen turistlerin
bizzat kendileri tarafindan kontrol edilebilen saglik riski algisi ve tamamen kontrol
edilebilen saglk riski algisi olmak Uzere Uge ayirmaktadirlar. Mansfeld ve dig. (2016)
ise alan yazinda daha cok seyahatlerde risk algisini etkileyen sosyo-demografik
faktorler Uzerinde duruldugunu, kdiltirel unsurlarin  yeterince ele alinmadigini
vurgulamaktadirlar. Bu alana katki saglamak amaciyla yaptiklari arastirmada, farkh
dinsel inang ve kultir gruplari arasinda algilanan seyahat riskinin farklilik
g6stermedigini, ancak bu gruplar arasinda seyahatlere iliskin konaklama ve fiziksel
kosullara duyarhh@in farkhlastigi sonucuna ulasmislardir. Kozak ve dig. (2007) ise
turistlerin seyahat tecribesi arttikga algilanan riskin azaldigi ve erkekler ile yaslilarin
risk tehditlerinden daha az etkilendigi sonucuna da ulagmiglardir.

Oztirk ve Seyhan (2005) otel igletmelerinde misterilerin saglik hizmetleri
konusunda buylk beklenti icinde olduklarini, Stepurko ve dig. (2016) de saglik
hizmetleri kalitesinin Ulkelere gbére énemli odlgtide farklilastigini ileri sturmektedirler.
Yildiz ve Khan (2016) ise yaptiklari bir arastirmada Turkiye’de saglik hizmetlerinin
erisilebilirligine yonelik seyahat ve konaklamay kapsayan ek giderlerin disikluginun
yaninda; hastanelerdeki kalite, maliyet ve basari oranlarinin ABD’deki hastanelerin
gostergelerinden daha iyi oldugunu sonucuna ulasmislardir. Bu sonuglar, Turkiye'deki
saglik hizmetleri ile tedavi olanaklarinin kiresel turizm piyasalarinda Turk turizmi igin
bir Ustlnlik sagladigini gostermektedir.

Artan seyahat riski algisi tuketicilerin bilgi ihtiyacini arttirmaktadir. Turistler
seyahat risklerinin arttigi dénemlerde acente, medya ve turizm burolari gibi geleneksel
bilgi kaynaklarindan saglanan bilgileri yetersiz bulmakta ve daha ¢ok kendi bilgi
kaynaklarina giuvenmektedirler (Sharifpour ve dig., 2014). Jonas ve dig. (2011) gore
ise gegcmis tecrubelerin yaninda hayat tarzi, demografik 6zellikler, sosyokulturel altyapi
ve her turistin kulttrel dizeyi de algilanan riski etkileyebilmektedir.

Saglik riskleri ortaya ¢iktiginda, sorunun ¢6ziimine yonelik yaklasimlar da
blylk dnem kazanmaktadir. Bu tir riskler karsisinda riskin ortaya g¢ikardigi zararlarin



Konaklama Sektériinde Hijyen Kaynakli Miisteri Saglik Riski Algisi: Bursa ve Diyarbakir’daki
Tesislere Yénelik Kiyaslama

ciddiyetini, belirsizligi, farkli gérusleri, alinacak énlemleri, giivenceleri ve riski anlamaya
yarayan yeni kanitlari dikkate alan bir eylem planinin belirlenmesi gerekmektedir (Liu
ve Pennington-Gray, 2015). Ritchie (2004) ise bu tir donemlerinde proaktif planlama
ve gOzetimin gerekliligine, kriz stratejisinin olusturulmasinin, uygulanmasinin ve
islerliginin 6nemine isaret etmektedir. Bu degderlendirmeler, konaklama sektérindeki
karar alicilarin hijyen kaynakli saglik riskleri ile karsilagsmalari durumunda nasil bir
strateji gelistirmeleri gerektigi agisindan yol gosterici niteliktedir.

2.2. Konaklama igletmelerinde Miisterilerin Hijyen Kaynakl Saglik Riski Algisi

Son yillarda dinya genelinde karsilasilan kus gribi, domuz gribi, sars, deli dana
hastaligi gibi bulasici hastaliklar ile insan sagligini tehdit eden diger hastaliklar seyahat
edenlerde ciddi endiselere neden olmaktadir. Bu gelismelere paralel olarak, konaklama
isletmelerinde konaklayan mdusterilerin saglik riski algisi da artmaktadir. Winegar ve
di§g. (2013) artan saglik risklerinin insanlarda endise ve kaygiyr arttirdigini
vurgulamaktadir.

Turistlerin saglk gereksinimleri koruyucu, tedavi edici ve kigisel hijyenle ilgili tim
gereksinimleri icermektedir (Gller ve Cobanoglu, 1994). Bu baglamda bir konaklama
isletmesinde konaklayan turistin saglik gereksinimlerinin karsilanmasi, genelden dzele
batincul bir yaklagimla degerlendiriimelidir. Bu yaklasimda turistin konaklama tesisi
disindaki saglik gereksinimlerinde sorumluluk ilgili tur operatériine, saglik sigortasi
sirketleri ile saglik kuruluslarina ait olarak degerlendirilebilmektedir Nitekim bir turist
Ulkemize ayak basar basmaz misafirlerin saghgi ile ilgili ilk sorumluluk T.C. Saglik
Bakanhigina bagh Tarkiye Hudut ve Sabhiller Saglik Genel Mudirligu ile baslamaktadir.
Bu kurulugsa gore uluslararasi yolculuklarla ilgili riskler yolcunun &zelliklerine (yas,
cinsiyet, saglik durumu vs.) ve yolculugun 6zelligine (glizergah, amag, suresi vs.) gore
degisebilmektedir. Uygun koruyucu tedbirler ve 6zel dnlemler, kétl saglik sonuglarinin
risklerini digUrmektedir (www.seyahatsagligi.gov.tr). Otel igindeki sorumluluk ise
oncelikli olarak isletmeye aittir. Ancak higbir konaklama isletmesinin konugu disarida
bile hastalansa, tesisinde konakladigi sirece saglik sorunlarindan feragat
edemeyecedi aciktir. Her kosulda konaklama igletmelerinin konuklarinin saglik
gereksinimlerini karsilamada ilgili saglik kuruluglar ile igbirligi yapmalari kaciniimazdir.

Konaklama igletmelerinde mdusgsteri degeri yaratmaya yonelik yapilan bir
arastirmada hijyenin, mugsteri degeri yaratmada dnemli bir rol oynadigi tespit edilmigstir
(Emir ve Celik, 2010). Ayrica otellerde temizlik ve hijyenin, oda fiyatini ve musteri
tatminini etkileyen temel niteliklerden biri oldugu da belirtiimektedir (Zhang ve dig.,
2011; Subramanian ve dig., 2016; Ren ve dig., 2016). Hijyenin bu iglevi dikkate
alindiginda, oncelikli olarak konaklama igletmelerinde hijyenik su kullaniimasi 6ne
ctkmaktadir. Kozak (1997) konaklama isletmelerinde hijyenik suya sadece icme amagli
degil, ayni zamanda kigisel temizlik, cevre temizligi, cesitli gidalarin ve malzemelerin
temizligi icinde suya ihtiya¢g duyuldugunu, fiziksel agidan bulanik ve kirli, kimyasal
acidan gerekli maddeleri icermeyen ve yeterli konsantrasyona sahip olmayan sular ile
mikrobiyolojik agidan risk iceren sularin musteri saghdini tehdit ettigini
vurgulamaktadir. Erdogan ve Arslan (2013) ise tesislerde kuyu suyu kullaniminin
risklerine dikkat ¢cekerek, yeni acilan bir tesiste dahi kuyu suyu kullanimi durumunda
musterilerin Legionella kolonizasyonu kaynakl lejyoner hastaligina yakalanabildiklerini
rapor etmektedirler. Demircioglu’na (2000) goére de nitrat, sulfirik asit, kursun,
aliminyum, demir, manganez gibi zararh bilesikleri iceren, gurik bitki icerikli, kalsiyum
ve magnezyum tuzlari igeren sular ile tesisatin korozyona ugramasi ve kireglenme
veya bu sularin temiz su kaynaklarina karismasi masteri saghgini tehdit etmektedir.
C6zim olarak mutfaklarda, misteri odalarinda, camasirhanelerde ve bahge sulamada
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kullanilan su tanklarinin ve tesisatin fiziksel olarak birbirlerinden ayriimasi
onerilmektedir.  Nitekim  bu riskler dikkate alinarak turizm tesislerinin
belgelendiriimesine ve niteliklerine iligkin 2005/8948 karar sayili yonetmeligin 17.
Bendinde “Turizm tesislerinde, her tirlii tesisatin tasariminda, kullanilan yapi
malzemelerinin seg¢iminde, suyun temizliginde ve klorlanmasinda, yiyecek-igecek
maddelerinin hazirlanmasinda, depolanmasinda ve saklanmasinda hijyen ve saglik
kurallarina uyulur’ hikmu getirilmistir (www.resmigazete.gov.tr). Bir baska kaynakta ise
otelde konaklayan musterilerin icecekleri suyun, buz makinelerinde Uretilen buzun ve
banyolarda kullanilan suyun givenilir ve hijyenik olmasinin édnemi vurgulanarak, bu
konuda su aritma sistemlerinin yani sira kartus filtreleri, dus bashklari ve musluk
filtreleri gibi cesitli kullanim noktasi ¢oziimlerinin saglik riskini azaltmadaki roliine
deginilmektedir (http://www.culligan.com.tr).

Konaklama igletmelerinde havuzlar ve su parklari da hijyen agisindan ciddi
saglik riskleri tasiyabilmektedir. Yapilan bir arastirmada bir otelde konaklayan
sporcularin %89’unun diski drneginde Cryptosporidium ile C. hominis tespit edilmis ve
hastaliga iliskin bulasmanin havuz suyu ile iligkili oldugu belirlenmistir (Fill ve dig.,
2017). Kugkusuz bu arastirmada elde edilen havuz suyu kaynakl hijyen riskine iligkin
bulgular oldukga ylksektir. Ancak dikkat edilmemesi ve gerekli 6nlemlerin alinmamasi
durumunda riskin hangi boyutlara varabilecedinin de agik bir géstergesidir.

Konaklama sektoriinde Uzerinde durulmasi gereken hijyen kaynakli saglik
risklerinden bir digeri de gida guvenligi ile ilgili risklerdir. Larsen ve dig. (2009)
turistlerin saglik riski algisinda gida zehirlenmeleri ile enfeksiyon hastaliklari arasindaki
yiksek korelasyona dikkate gekmektedirler. Tlrksoy ve Altinigne (2008) ise 6zellikle
sicakligin yiksek oldugu yaz aylarinda gida zehirlenmesi vakalarinda blyuk artiglar
goruldigu ve sorunun ¢d6zimdu igin konaklama isletmelerinde HACCP uygulamalarinin
gida kaynakh risklerin azaltiimasinda etkili olabilecegini ileri strmektedirler. Ayni
calismada gida kaynakli hastaliklarin énlenmesinin isletmelerden ¢ok devletin sorumlu
oldugu da wvurgulanmaktadir. Ankara’da bulunan otellerdeki yiyecek igecek
hizmetlerindeki hijyen durumunu belirlemek amaciyla yapilan bir calismada, gida
guvenligi konusunda yemek Uretiminin yapildidi yerler ile buralarda ¢aligsan goérevlilerin
temizliginin, gidalarin saghkli olmasinin ve uygun kosullarda saklanmasinin énemli
oldugu, ancak calisanlarin bu konularda istenen dizeyde bilgiye sahip olmadiklari
belirtimektedir. Ayni calismada konuya iliskin gereken dAnlemlerin alinmasinin ise
isverenlerin sorumlulugu altinda oldugu vurgulanmaktadir (Sanlier ve Hussein, 2008).

Konaklama sektoriinde en 6nemli hijyen kaynakl saglik risklerden bir digeri de
odalar, banyolar, tuvaletler ve odalarda kullanilan malzemelere iligkindir. Online olarak
mdusteriler tarafindan otellerin derecelendiriimesine yonelik yapilan bir arastirmada,
disuk fiyath otellerin oda, banyo, havlu ve yatak ortllerinin yetersiz temizlik ile
iliskilendirildigi, buna karsin yuksek fiyatlh otellerin ise temiz, rahat ve kaliteli hizmetler
ile iligkilendirildigi ortaya c¢ikmistir (Stringam ve Gerdes, 2012). Indiana, Texas ve
Guney Carolina’daki oteller tGzerine yapilan bir baska arastirmada ise TV’lerin uzaktan
kumandalari ile basucu lambasi anahtarlari en kirli ve bakteriyel acidan en riskli
cihazlar olarak bulunmustur. Bunu tuvalet, banyo lavabosu ve housekeeper
arabalarindaki 6geler izlemektedir. Ayni arastirmada en temiz ylzeylerin ise yatak
basliklari oldugu tespit edilmistir (The Economist, 2012). Yapilan bir bagka arastirmada
ise virls bulagsmigs odalarin temizliginin virlsleri dijer odalara da yaydigi ve bu yolla
yayilan virtslerin otel misafirleri tarafindan ortak kullanim alanlarina da tasinarak
tehdidin daha da arttirdigi belirlenmistir (Sifuentes ve dig., 2014). Demografik,
psikografik ve davranigsal 6zelliklerinin muasterilerin havlu kullanim (reuse) programina
destegi lizerine yapilan bir bagka arastirmada ise musterilerin %42’sinin hijyen riski ve
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temizlik kaygisiyla programa desteklemedidi belirlenmistir. Ayni arastirmada havlu
yeniden kullanim programina geng, ylksek fiyatli otel misterileri ile daha uzun sire
konaklama yapanlarin daha fazla destekledigi ortaya ¢ikmistir (Dimara ve dig., 2017).
Zemke ve dig. (2015) gen¢ ve kadin musgterilerin hijyenik bir oda i¢in daha fazla Ucret
6demeye razi olduklarini ileri surerken, Aro ve dig. (2009) de bulasici ve salgin
hastaliklarin géruldigtu dénemlerde genclerin, yash ve is amagl seyahat edenlere
kiyasla daha fazla risk aldiklarini vurgulamaktadir.

Konaklama isletmelerinde en énemli hijyen kaynakl saglk risklerinden bir digeri
de enfeksiyon hastaliklari ile diger bulasici hastaliklardir. Baker'a (2012) goére
uluslararasi turizm hareketleri bu hastaliklarin kiresel dizeyde yayilmasinin en énemli
nedenlerinden biri olarak goérilmektedir. Durna ve Babir (2011) ise son yillarda
turistlerin gittikleri Glkelerdeki bulasici viris vakalarina karsi duyarliiginin daha da
arttigini ve turistlerdeki bu kaygilarin otellerde hijyen ve sterilizasyonu arttirmaya
yonelik yenilikgi uygulamalar ile giderilebilecegdini belirtmektedirler.

Alan yazinda otel odalarinda cesitli bakteri tirlerinin, bulasici hastaliklarin,
parazitlerin ve kan emici haserelerin neden oldugu hijyen kaynakl saglik riskleri ile ilgili
¢ok sayida galisma bulunmaktadir (Mest, 2014; Almanza ve dig., 2015; Zemke ve dig.,
2015; Liu ve Pennington-Gray, 2015; Fill ve dig., 2017). Gorsel denetimlerin
mikrobiyolojik bulagsmayi anlamada yetersiz oldugu, bu nedenle bakteri riskini azaltmak
icin ortak kullanim alanlari, tuvaletler, banyolar ve zeminler gibi kritik noktalarda
temizlik 6nlemlerinin arttirlmasi gerektigi vurgulanmaktadir (Almanza ve dig., 2015).
Malkhazova ve dig. (2015) ise bakteri ve parazit tlrlerinin bolgelere gore
farklhlasabildigini ve dagihminda da bir dizensizlik oldugunu ileri sirmektedirler. Bu
degerlendirme, her otelin karsilasabilecegi bakteriyel ve parazit risklerinin iklim
sartlarina gore farklilasabilecegini isaret etmektedir. Otellerde otel i¢i havalandirma
sistemleri yolu ile de mdusterilere Legionella bakterisi bulasma riski bulunmaktadir
(Asadi ve dig., 2011). Bu tir risklerin azaltilmasinda 6zellikle otel odalarinda c¢iplak
ayakla gezilmemesi, donusimli bez Urlnlerinin ylUksek isi/kimyasallarla sterilize
edilmesi, guvenilir olmayan sularin higbir sekilde kullanilmamasi, tuvalet/banyo
temizligine dikkat edilmesi ve bu zararlilarin yayllmasinin engellenmesi konusunda
isletmelerin oldugu kadar musterilerin de 6zen géstermesi makul bir yaklasim olacaktir.

Konaklama tesislerinde hijyen kaynakli saglik riskleri ile karsilagsiimasi
durumunda, riskin azaltilmasi ve mimkinse tamamen ortadan kaldiriimasina ydnelik
yaklagimlar dne ¢ikmaktadir. Kuskusuz bu konuda isletme ici alinabilecek ¢ok sayida
6nlem bulunmaktadir. Ancak bu tir risklerin etkilerini sadece isletme ici 6nlemlerle
bertaraf edebilmek ¢ogunlukla yeterli olmamaktadir. Yiksel ve Yiksel (2007) risk
ortaya ¢iktiginda, bu riskler hakkinda turistlere dogru bilgi verilmesinin 6nemine isaret
etmektedir. Ayrica kamuoyunun ve medyanin da dogru bilgilendiriimesi gerekmektedir.
Mest (2014) ginimulzde bir bécek veya hasere vakasi ile karsilasan bir otel
musterisinin bunu internette paylastigini ve cogunlukla da bu vakalarin, internet
ortaminda yayilarak otel isletmesine de hedef alan abartili bécek korkusu hikayelerine
dénlstigund belirtmektedir. Liu ve Pennington-Gray’e (2015) gére de gunimuzde
uluslararasi seyahatler haserelerin ve parazitlerin yayllmasinin temel nedeni olarak
gérulmekte ve oteller de bu bdceklerin en sik gérildigl yerler olarak kabul
edilmektedir. Sénmez ve dig. (1999) ise turistlerin bu zararlilar konusunda medyada
cikan haberlere kolaylikla inanabildiklerini, konuyu turizm sektéri ile baglantil ciddi bir
toplumsal sorun olarak gordigunu ve algilanan seyahat riskini arttirdigini ileri
surmektedir.
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Yukaridaki degerlendirmeler dogrultusunda arastirmanin hipotezleri asagidaki
gibi belirlenmisgtir.

H1: Konaklama igletmelerinde konaklayan musterilerin hijyen kaynakli saglik riski algisi
destinasyona gore farklilagsmaktadir.

H2: Konaklama igletmelerinde konaklayan musterilerin hijyen kaynakh saglik riski algisi
tesislerin yasal statlistine gore farklilagsmaktadir.

H3: Konaklama isletmelerinde konaklayan musterilerin hijyen kaynakh saglik riski algisi
cinsiyete gore farklilagsmaktadir.

H4: Konaklama igletmelerinde konaklayan musterilerin hijyen kaynakli saglik riski algisi
yasa gore farkhlagmaktadir.

H5: Konaklama igletmelerinde konaklayan musterilerin hijyen kaynakl saglik riski algisi
egitim dlzeyine gore farklilasmaktadir.

H6: Konaklama isletmelerinde konaklayan musterilerin hijyen kaynakli saglik riski algisi
gelir duzeyine gore farklilagsmaktadir.

H7: Konaklama isletmelerinde konaklayan musterilerin hijyen kaynakli saglik riski algisi
konaklama tecriibesine gore farklilagsmaktadir.

3. Yontem
3.1. Aragtirmanin Amaci

Arastirmanin amaci, Bursa ve Diyarbakir kent merkezinde faaliyet gésteren konaklama
isletmelerinde konaklayan musterilerin hijyen kaynakli saglik riski algisinda farkhlik
olup olmadiginin ortaya cikartiimasidir. Bu yolla iki farkl kent merkezinde konaklayan
musterilerin hijyen kaynakli saglik riski algilari kiyaslanabilecektir.

3.2. Evren ve Orneklem

Arastirmanin evrenini, Bursa ve Diyarbakir kent merkezlerinde faaliyet gdsteren
konaklama igletmelerinde konaklayan musteriler olusturmaktadir. Arastirmada bu iki
destinasyonun evren olarak secilmesinin nedeni, destinasyon farkliidina dayali
katilimcilar arasinda saglik riski algisi farklihginin olup olmadiginin belirlenmeye
cahisilmasidir. Veriler Ekim 2015-Haziran 2016 tarihleri arasinda sekizi Bursa’da ve
altisi da Diyarbakirda olmak Uzere 14 farkl otelde konaklayan (5 ve 4 yildizli olarak
birinci grup; 3, 2 ve 1 yildizh olarak ikinci grup; belediye isletme belgeli olarak tUgunci
grup) 280 mugsteriden anket yontemiyle elde edilmigtir. Arastirmada daha fazla
ornekleme ulasiimaya calisiimis, ancak gerek tesis yoneticilerinin konunun hassasligi
nedeniyle arastirmaya sicak bakmamalari ve musterilerinde ankete zaman ayirmak
istememeleri nedeniyle daha fazla érnekleme ulasilamamistir. Katiimcilar ulasilabilme
kriteri baz alinarak, kolayda 6rnekleme yontemi ile belirlenmisgtir.

3.3. Veri Toplama Araci ve Analizler

Aragtirmada, veri toplama araci olarak anket tekniginden vyararlaniimistir. Anket
uygulama surecinde, hazirlanan taslak anketin kapsam gecerliligi icin bes
akademisyenden goris alinmigtir. Daha sonra anket dlgegindeki ifadelerin tam olarak
anlasilip anlasiimadigini tespit etmek icin Bursa kent merkezinde faaliyet gésteren bir
isletmede konaklayan 40 musteri tzerinde pilot ¢alisma yapiimistir.  Pilot ¢alisma
sonucunda 6lgegin Cronbach Alpha degeri 0,78 olarak saptanmis, ancak katilimcilarin
oOnerileri dogrultusunda anlasiimasinda gui¢lik ¢ekilen Ug¢ ifade dlgekten ¢ikariimistir.
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Anket iki kisimdan olugmaktadir. Birinci kisimda, katilimcilarin demografik
dzellikleri ve tesisler ile ilgili sorular yer almaktadir. ikinci kisimda ise katilimcilarin
konakladiklari tesise yonelik algiladiklari hijyen kaynakl saglik risklerini tespit etmeye
yonelik 17 énermeden olugan Likert tipi bir élgek yer almaktadir. Olgekteki énermeler,
yazindaki konu ile ilgili (S6nmez ve dig., 1999; Ritchie, 2004; Kozak ve dig., 2007;
Sharifpour ve dig., 2014; Liu ve Pennington-Gray, 2015)nin g¢alismalardan
yararlanilarak hazirlanmistir. Calismada varyanslarin dagilimini belirlemek igin yapilan
Q-Q plot testi sonucunda, verilerin normal dagildig1 ve varyans analizine uygun oldugu
tespit edilmistir. Degerlendirilen tim veriler %95 guiven araliinda incelenmistir.

Arastirmada veri toplamada kullanilan “konaklama igletmelerinde hijyen kaynakli
saglik riskleri (HKSR)” 6lgeginin guvenilirligini belirlemede Cronbach’s Alpha testinden
yararlaniimistir. Kalaycr'ya (2006) gore alfa katsayisi 0,00 < a < 0,40 arasinda deger
almasi durumunda o&lgek guvenilir degildir; 0,40 < a < 0,60 ise dlgedin guvenilirligi
disuk; 0,60 < a < 0,80 ise dlgek oldukga glivenilir ve 0,80 < a < 1,00 ise 6lgek ylksek
derecede guvenilirdir. Calismada kullanilan HKSR olgegin a degeri 0,87 olarak
bulunmustur. Bu deger, 6lgegin veri toplamada ylksek derecede guvenilir oldugunu
gOstermektedir.

Arastirmada kullanilan HKSR dlgegin yapi gegerliligini incelemek icin ise faktor
analizi uygulanmigtir. Faktdr analizi, sosyal bilimler yazininda dlgegin yapi gegerliligini
sinamada sikga kullanilan bir yéntemdir (Ozutku ve Cetinkaya, 2012). Oncelikle,
Olcege faktdr analizi uygulanip uygulanamayacagini test etmek igin, Kaiser-Meyer-
Olkin (KMO) degerine bakilmistir. KMO degerinin 0,5’ten blylk olmasi, veri setinin
faktdr analizi icin uygunlugunu godstermektedir (Kalayci, 2006). Calismada o6lgegin
KMO degeri 0,85, kuresellik derecesi=2582,101 ve p=,000 olarak bulunmustur.

Tavsancil'a (2010) goére faktor analizi sonucunda, elde edilen varyans oranlari
ne kadar ylUksekse, Olgegin faktdr yapisi da o kadar guglu olmaktadir. Ancak, sosyal
bilimlerde yapilan analizlerde ¢ok faktorli yapilarda agiklanan varyans miktarinin % 40
ile % 60 arasinda olmasi yeterli kabul edilmektedir. Calismada elde edilen a =0,87,
KMO=0,85, kuresellik derecesi (X2) 2582,101 ve %59,5'lik agiklanan varyans degerleri,
veri setinin faktdr analizine uygun oldugunu ve verilerden anlaml faktérler ve
degiskenler cikartilabilecegini gostermektedir.

Tablo 1: Faktor Analizi Sonuglan

Faktorler Yiik 0z Vary. | Ort. | Alfa
Deger (%)
1. Genel HKSR Algisi (11 Madde) 5860 | 345 | 3,97 | ,869

Otellerde hijyen kaynakli saglik risklerine karsi
Oonlem almak igletmelerin sosyal bir sorumlulugu | ,524
olmalidir

Otellerde hijyen kaynakh saglik risklerine karsi

Onlem almak yasal bir zorunluluk olmalhdir ,633

Konakladigim tesiste hijyen kaynakl saglk
risklerine karsi gerekli onlemlerin alindigindan | ,638
eminim

Konakladigim tesiste hijyen kaynakli saglik
risklerine  karsi kamu  kurumlarinin  gerekli | ,721
denetimleri yaptigindan eminim

Bu tesiste sagligi tehdit eden bir risk oldugunda

ybénetimin seffaf olacagindan eminim 716

Bu tesisin temizlik ve hijyen standartlari yiksektir 737
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Tablo 1’in devami
Konakladigim bu tesisteki kullanma suyunun saglikl
oldugundan eminim
Konakladigim tesiste sunulan yiyecek-iceceklerin
hijyenik ve givenilir oldugundan eminim
Kaldigim oda yeterince temiz ve hijyeniktir 741
Saglik riskleri konusunda kamu kurumlarinca verilen

,641

,670

bilgiler otel tercihimi etkiler ,523

Saglik riskleri konusunda es-dost ve tanidiklardan 477

duyduklarim otel tercihimi etkiler '

2. HKSR Bilgi Kaynagina Dayali Otel Tercihi (3 2457 | 145 | 343 | ,711
Madde)

Saglik riskleri konusunda sosyal medya bilgileri otel 679

tercihimi etkiler '

Saglik riskleri konusunda internet bilgileri otel 669

tercihimi etkiler '

Saglik riskleri konusunda yazili ve gorsel medyada 645

¢ikan haberler otel tercihimi etkiler
3. HKSR Farkindahigi (3 Madde) 1,792 | 105 | 4,14 | /572
Bir otelde konaklamanin neden olabilecedi olasi
Sl L ,608
saglik risklerinin farkindayim
Olasi sadlik riskleri otel tercihimde oldukga etkilidir 571
Fiyati uygun olsa bile, yeterince temiz ve hijyenik
: ,503
olmayan bir otelde konaklamam
Temel Bilesenler Analizi; N=280; KMO0=0,85; Bartlett's Test (X*)=2582,101; Agikladi§i varyans %59,5;
Ort.=3,91; a=,87.

Faktor analizi sonucunda, 6zdegeri 1’den blylk olan Ug¢ faktor elde edilmistir. Bu
ug faktor, toplam varyansin % 59,5’ini agiklamaktadir. Birinci faktér 11 maddeden
olusmakta olup, katilimcilarin hijyen kaynakli genel saglik riski algisi ile ilgilidir. Bu
nedenle ilgili faktére hijyen kaynakli genel saglik riski algisi adi verilmistir. ikinci faktor
ise U¢ maddeden olugsmakta ve katilimcilarin hijyen kaynakli saglik riskleri konusundaki
bilgi kaynaklarina dayal otel tercihleri ile ilgilidir. Bu nedenle ilgili faktdre hijyen
kaynakh saglik risklerine iliskin bilgi kaynaklarina dayali otel tercihi faktéri adi
verilmistir. Uglincl faktérde (¢ maddeden olusmakta ve bu maddeler hijyen kaynakli
saglik riskleri konusundaki farkindalk ile iligkilidir. Bu nedenle ilgili faktdre hijyen
kaynakli saglik riski farkindahgi adi verilmistir (tablo1).

4. Analiz ve Bulgularin Yorumlanmasi

Katihmcilarin %65,4’i Bursa kent merkezindeki, geri kalan %34,6’sI ise Diyarbakir kent
merkezindeki otellerde konaklamislardir.  %58,3'0  erkek, %41,7’si kadindir.
Katilimcilarin %61,6’s1 30 yas ve alti, %14,4’G 31-40 yas arasi, %11,8’i 41-50 yas arasi
ve %12,2’si 51 yas Ustldir. %18,7’si lise ve alti egitime sahipken, %47’si Onlisans,
%26,1'i lisans ve %8,2'si ise ylksek lisans-doktora mezunudur. Katilimcilarin
%47,3’Unin geliri 1500 TL ve altinda, %34,5’inin 1501-3500TL, %9,1’ininki 3501-
5500TL ve %9,1'inin de 5501TL ve ustudiar. Dort ve bes yildizli otellerde
konaklayanlarin orani %58,6, bir-iki-U¢ yildizli otellerde konaklayanlarin orani %32,5 ve
belediye isletme belgeli tesislerde konaklayanlarin orani ise %8,9'dur.

Arastirmada katimcilarin konakladiklar tesislere yonelik hijyen kaynakli saglik
riski algisini belirlenmek amaciyla varyans analizi uygulanmistir. Analiz sonugclarinin
yorumlanmasinda 6zellikle etki buyukligu ve p degerleri dikkate alinmistir. Kilig (2014)
Cohen’in etki buyudkligi (d) degerinin 0,2'den kiglk olmasi durumunda etki
blyukliginin zayif, 0,5 olmasi durumunda orta ve 0,8'den blylk olmasi durumunda
ise kuvvetli olarak tanimlanabilecegini ileri strdigini belirtmektedir. O’'Keefe (2007)
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ise etki blyUkligu ile ilgili raporlamada post hoc glicii, gézlemlenen gii¢, geriye donik
gl¢c ve onsel gug gibi etiketlerden kaginiimasi gerektigini vurgulamaktadir. Ayrica
sonuglarin etki glicu, guven araligi ve p degerleri ile verilmesinin daha uygun olacagini
ileri stirmektedir.

Kent merkezi farkliiginin katilimcilarin hijyen kaynakli saghk riski algisi
Uzerindeki etkisini belilemek amaciyla yapilan varyans analizine gore, Bursa ve
Diyarbakir kent merkezlerinde faaliyet gdsteren otellerde konaklayan katilimcilar
arasinda hijyen kaynakh saglik riski algisi farkhhgi istatiksel olarak anlamlidir (F=3,284,
p= 0,000<0,05 ve d=0,998). Ortalamalar Bursa kent merkezinde faaliyet gdsteren
oteller igin 64, 6994, Diyarbakir kent merkezinde faaliyet gosteren oteller igin ise
70,4536’dir. Bu sonug, Diyarbakir kent merkezi otellerinde konaklayan musterilerin
hijyen kaynakli saglik riski algisinin daha ylksek oldugunu ortaya koymaktadir. Bu
sonu¢ dogrultusunda galismadaki “Konaklama igletmelerinde konaklayan musterilerin
hijyen kaynakh saglik riski algisi destinasyona goére farkhlagsmaktadir” yénundeki H1
hipotezi desteklenmistir.

Tablo 2: Katiimcilarin Demografik Ozellikleri ile Tesislerin Statiisiine Dayali
Saglik Riski Algisi Farkliligi

Demografik Ozellikler ile Tesis N Yiik S.S. df F p d
Ozellikleri
Kent Bursa 173 | 64,6994 | 11,03598 | 1 | 23,308 | ,000 | ,998
Diyarbakir 97 | 70,4536 | 5,31707
g?er:ak'anaﬂ 4 ve 5 Yildizli 159 | 67,0692 | 9,75401 | 2 | 3,284 | ,039 | 621
1, 2 ve 3 Yildizli 89 | 67,4719 | 9,61071
Belediye Isletme 22 | 61,7273 | 9,61735
Belaeli ' '
Cinsiyet Erkek 123 | 67,8293 | 8,36729 | 1 | 4424 | ,037 | ,553
Kadin 88 | 64,9432 | 11,56825
Yas 30 ve alti 159 | 65,7358 | 10,28545 | 3 | 3,722 | ,012 | ,804
31-40 39 | 67,0256 | 8,23180
41-50 31 | 68,4839 | 8,26184
51 ve istii 32 | 71,6250 | 7,69059
Egitim Lise ve alti 50 | 67,9000 | 8,66673 | 3 | 514 | 673 | ,154
Onlisans 119 | 66,7647 | 9,35886
Lisans 68 | 66,0882 | 11,88971
Yiksek 21 | 65,0952 | 8,72872
Lisans/Doktora
Gelir 1500TL ve Alti 123 | 66,3252 | 9,17632 | 3 | 2,733 | ,044 | 659
1501-3500TL 92 | 66,9022 | 9,17361
3501-5500TL 25 | 71,4000 | 5,78072
5501 TL ve Gsti 25 | 63,8400 | 15,79736
Konaklama | 10 ve Alti 169 | 64,9290 | 10,58726 | 2 | 11,730 | ,000 | ,994
Sayisi 11-20 Aras 37 | 66,8919 | 9,50972
21 ve Usti 63 | 71,6667 | 4,88579
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Konaklanan otellerin statlisiine dayali hijyen kaynakli saglik riski algisi farklihgi
da istatistiksel olarak anlamhdir (F=23,308, p= 0,039<0,05 ve d=0,621). Ortalamalar
dort ve bes yildizh otellerde 67,0692, bir-iki ve Ug¢ yildizl otellerde 67,4719 ve belediye
isletme belgeli otellerde ise 61,7273'dur. Bu sonug, turizm igletme belgeli otellerde
konaklayan musterilerin algiladiklar hijyen kaynakh saglk riskinin, belediye isletme
belgeli tesislere kiyasla daha yiksek oldugunu ortaya koymaktadir. Calismada
tesislerin yildiz sayisi dustukgce saghk riski algisinin artacagr 6ngoérulmekteydi.
Ongoriilerin aksine ¢ikan bu sonucun, belediye isletme belgeli tesislerden elde edilen
orneklem sayisi azligindan ve yapisindan kaynaklanabilecedi dusinilmektedir. Bu
bulgu 1s1§inda “Konaklama isletmelerinde konaklayan musterilerin hijyen kaynakli
saglik riski algisi tesislerin yasal statlisiine gore farklilasmaktadir” yonindeki H2
hipotezi desteklenmistir (Tablo 2).

Cinsiyet degiskenine goére de katilimcilarin hijyen kaynakl saglik riski algisi
farklihgi istatiksel olarak anlamhdir (F=4,424, p= 0,037<0,05 ve d=0,553). Anlamhlik
ortalamalari erkeklerde 67,8293, kadinlarda ise 64,9432’dir. Bu sonug, erkeklerde
hijyen kaynakl saglik riski algisinin kadinlara kiyasla daha yiksek oldugunu ortaya
koymaktadir. Yas degiskenine gore de katiimcilar arasinda hijyen kaynakli saglik riski
algisi farklihgi istatistiksel olarak anlamhdir (F=2,814, p= 0,026<0,05 ve d=0,764).
Ortalamalar 30 yas ve altinda 65,7358; 31-40 yas arasindakilerde 67,0256; 41-50 yas
arasindakilerde 68,4839; 51 yas ve ustlndekilerde ise 71,6250°dir. Bu sonug¢ yas
arttikga hijyen kaynakli saglik riski algisinin da arttigini géstermektedir. Bu sonuglar
dogrultusunda, “Konaklama isletmelerinde konaklayan musterilerin hijyen kaynakl
saglik riski algisi cinsiyete gore farklilagsmaktadir” yoénindeki H3 hipotezi ile
“Konaklama isletmelerinde konaklayan musterilerin hijyen kaynakh saglik riski algisi
yasa gore farklilagsmaktadir” ydéniindeki H4 hipotezi desteklenmistir. Egitim degiskenine
gore ise katihmcilar arasinda hijyen kaynakli saglik riski algisi istatiksel olarak anlaml
degildir (F=,514, p= 0,673>0,05 ve d=0,154). Bu sonu¢ dogrultusunda “Konaklama
isletmelerinde konaklayan miusterilerin hijyen kaynakli saglik riski algisi egitim
dizeyine goére farkhlagsmaktadir” yonindeki H5 hipotezi desteklenmemistir. Gelir
degiskenine gore ise katilimcilar arasindaki hijyen kaynakl saglik riski algisi farkhihgi
istatistiksel olarak anlamlidir (F=2,226, p= 0,033<0,05 ve d=0,825). Ortalamalar
1500TL ve alti gelire sahip olanlarda 66,3252, 1501-3500TL arasi gelire sahip
olanlarda 66,9022, 3501-5500TL olanlarda 71,4000, 5501TL ve ustu gelire sahip
olanlarda ise 63,8400’dur. Bu sonug orta dizey gelire sahip olanlar arasindaki hijyen
kaynakli saglik riski algisinin, yiksek ve dusuk gelirlilere kiyasla daha yuksek oldugu
biciminde yorumlanabilir. Bu sonu¢ dogrultusunda “Konaklama isletmelerinde
konaklayan musterilerin hijyen kaynakli saghk riski algisi gelir dizeyine gore
farklilagmaktadir” yonindeki H6 hipotezi desteklenmistir. Katilimcilarin konaklama
tecribesine dayali, konaklama sayisi kriterine gore de hijyen kaynakh saglik riski algisi
farkliigr istatistiksel olarak anlamhdir (F=4,929, p=0,000<0,05 ve d=0,981).
Ortalamalar, hayati boyunca 10 ve altinda konaklama yapanlarda 64,9290, 11-20 arasi
konaklama yapanlarda 66,8919 ve 21 ve Ustl konaklama yapanlarda ise 71,6667 dir.
Bu sonug, konaklama sayisi arttikga hijyen kaynakli saglik riski algisinin yukseldigini
g6stermektedir. Bu sonu¢ dogrultusunda “Konaklama isletmelerinde konaklayan
mdasterilerin  hijyen kaynakh saghk riski algisi konaklama tecribesine gore
farklilagmaktadir” ydénindeki H7 hipotezi desteklenmistir (tablo 2).

5. Sonug ve Oneriler
Son yillarda dinya genelinde artan saglik riskleri, turistlerin seyahat riskini de

arttirmaktadir.  Kozak ve dig. (2007) goére artan bu riskler turistlerin seyahat
kararlarinda oldukga etkili olmaktadir. Larsen ve di§. (2009) goére de artan risk algisi,
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bir destinasyona veya ulkeye ydnelik seyahat arzusunu olumsuz etkilemektedir. Bu
yaklasimlar dogrultusunda, arastirmada konaklama sektériinde destinasyon
farkhhdinin hijyen kaynakh saglik riski algisi tzerindeki etkisini belirlemek amaciyla
yapilan varyans analizine gore, Diyarbakir kent merkezlerinde faaliyet gdsteren
otellerde konaklayan musterilerin risk algisinin Bursa kent merkezindeki otellerde
konaklayanlara kiyasla daha yiksek oldugu ortaya ¢ikmistir. Bu sonug, Malkhazova ve
dig.’nin (2015) seyahatlere yonelik saglik risklerinin, destinasyonlara ve bdlgelere gére
farklilik goésterdidi yonundeki varsayimlari ile értusmektedir. Calismada hijyen kaynakh
saghk riski algisinin konaklanan otellerin yasal statisine dayali olarak da degistigi
ortaya ¢ikmistir.

Arastirmada cinsiyet ve yas degiskenine gbre de katilimcilarin hijyen kaynakl
saglk riski algisinin farkhlastigi tespit edilmistir. Bu sonuglar, Jonas ve dig.’'nin (2011)
demografik  6zelliklerin  algilanan riski etkiledigi yonindeki varsayimlari ile
ortugmektedir. Arastirma bulgularina goére, erkeklerde hijyen kaynakli saglik riski
algisinin kadinlara kiyasla daha yuksek oldugu ortaya ¢ikmistir. Ayrica bulgular, yas
arttikca bu yéndeki risk algisinin da arttigini géstermektedir. Ancak bu bulgular, Kozak
ve dig. (2007) erkekler ile yashlarin risk tehditlerinden daha az etkilendigi yonindeki
arasgtirma bulgulari ile értismemektedir. Egitim dluzeyine goére ise katihmcilar arasinda
hijyen kaynakl saglk riski algisi degismemektedir.

Arastirma gelir dlizeyi farkhligina gore de katilimcilarin hijyen kaynakli saghk
riski algisinin farklilastigi tespit edilmistir. Arastirma bulgulari, orta diizey gelire sahip
olanlar arasindaki risk algisinin, ylksek ve duslik gelirlilere kiyasla daha ylksek
oldugunu goéstermektedir. Katiimcilarin konaklama tecriibesine dayali, konaklama
sayis| kriterine gore de hijyen kaynakh saglik riski algisi farklilasmaktadir. Bu sonug,
Jonas ve dig.’nin (2011) gecgmis tecribelerin algilanan riski etkiledigi yonindeki
ongortleri ile 6rtismektedir. Ancak arastirma sonuglari, konaklama sayisi arttikga
algilanan hijyen kaynakli saglik riski algisinin yukseldigini ortaya koymustur. Diger bir
deyisle, katilimcilarin konaklama tecriibesi arttikga bu risklere olan duyarliliklari da
artmaktadir. Bu sonug ise, Kozak ve dig. (2007) turistlerin seyahat tecriibesi arttikga
algilanan riskin azaldigi yénindeki arastirma bulgulari ile 6rtismemektedir. Bu farklilik,
seyahat tecrubesi arttikga turistlerin genel nitelikli ekonomik, sosyo-kultirel ve politik
risk algisinin azaldigi, ancak bireysel nitelikli saglik riski duyarliliginin ise arttigi
biciminde yorumlanabilir.

Arastirma sonuglari  konaklama sektdoriinde karar alicilar ve hizmet
pazarlamacilari agisindan rehber niteliginde bulgular sunmaktadir. Karar alicilarin bir
konaklama tesisine yonelik algilanan hijyen kaynakl saglk risklerini dusurdlebilmesi
icin cinsiyet, yas, gelir diizeyi, konaklama tecribesi ve destinasyon farkhliklarinin
dikkate almalari 6nerilmektedir. Ayrica hijyenik hizmet sunumuna 6nem verilmesi ve bu
konuda musterilerin otel tercihlerini etkileyen bilgi kaynaklarina dayali farkindahk
olusturulmasi 6nerilmektedir. Hizmet pazarlamacilarinin sosyal medya ve internet
bilgileri ile yazili ve gorsel medyada tesis ile ilgili ¢cikan haberlerde 6zellikle hijyen ve
temizlik vurgusuna ©6nem vermeleri yararlarina olacaktir. Arastirma sonuglari,
konaklama sektérinde hijyen ve temizlik imajinin hizmet pazarlamasina blyik katki
saglayabilecegini de ortaya koymaktadir. Arastirmada 6ngdérilen drneklem sayisina
ulagsilamamasi arastirmanin en énemli sinirhhidini olusturmaktadir. Bunda konunun
hassasligi nedeniyle c¢ok sayidaki tesis ydneticisi veya temsilcisinin arastirma
konusuna mesafeli yaklasmasi oldukgca etkili olmustur. ikinci olarak, katilimcilarin anket
sorularina ne derecede durlst cevapladiklari bilinmemektedir. Arastirmacilarin anket
sirecine mudahil olmada yasadigi guclikler nedeniyle bu kuskular tam olarak
giderilememistir. Uglincli olarak, dzellikle belediye isletme belgeli tesis ydneticilerinin
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arastirmaya mesafeli durusu nedeniyle yeterince 6rneklem alinamamasidir. Bu
sinirhhigin, bazi arastirma sonuglarini olumsuz etkiledigi distntlmektedir. Dérdunci
sinirlilik ise zamani kisith olan musterilerin, ankete zaman ayirmak istememeleri
olmustur. Buatun bu kisitlara ragmen, calismada iki farkli kent merkezinde faaliyet
gOsteren tesislerde konaklayan musterilerin saglik riskleri algisina yénelik elde edilen
kiyaslamali bulgularin alan yazina énemli katki sagladigi distnulmektedir. Demografik
farkliliklara, konaklama tecrUbesine, risk farkindaligina ve risklere iligkin Dbilgi
kaynaklarina gore farklilasan hijyen kaynakli musteri saglik riski algisinin, konaklama
sektériinde risk ydnetimi agisindan da yol gésterici oldugu disinilmektedir. ileride
yapilacak calismalarda ise her destinasyona 6zgu hijyen kaynakli saglk riskini
olusturan faktorlerin neler oldugunun belirlenmesi, bu c¢alismadaki bulgulari daha da
anlamli hale getirecektir. Ayrica ileride yapilacak galismalarda destinasyonlara yonelik
s6z konusu riskleri 6nlemede sureglerin ve paydaslarin belirlenmesi yararl olacaktir.
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