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Kurumsalligin ve Kurum Imajinin Olugmasinda
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Varlik amaci insan saghgini korumak ve hastalik halinin iyilestirilmesini saglamak olan
hastaneler bu hizmetin yaninda otelcilik ve daha bir¢ok hizmeti ayni anda sunmaktadwrlar. Bir¢ok
hizmeti ayni anda sunma zorunda olan hastanelerde halkla iligkiler birimi daha da onemli hale
gelmistir. Bu nedenle bu ¢alismada 6zel ve kamu hastanelerinin halkla iliskiler biriminin kurum igi
iletisimin saglanmasina, kurumsalligin ve kurum imajimin olusmasina etkileri incelenmistir. Bu
amacla Istanbul ilinde biri ozel digeri kamu hastanesi olan iki hastane iizerinde anket yontemi ile alan
aragtirmast yapimistir. Arastirmada hem ézel hem de kamu hastanesinde uygulama yapimast her iki
alanda da aksakliklart ve one ¢ikan yédnleri inceleme ve karsilagtirma imkdani saglamigtir. Anket
sorulart iki boliimden olusmaktadir. On bir sorudan olusan birinci béliimde katihmcilara ait
demografik faktorler yer almaktadir. Otuz sorudan olusan ve 5°li Likert dlgeklendirmesi kullanilan
ikinci boltimde ise halkla iligkilere yonelik sorular sorulmustur. Anket sorulari arastirmaci tarafindan
literatiir taramast yapilarak olusturulmus olup hastanelerde gorevii toplam 73 halkla iliskiler
calisanina uygulanmistir. Elde edilen veriler SPSS 22.0 paket programina girilerek calistirilmistir.
Aragtirmada kurum igi iletisimin saglanmasinda 6zel hastane halkla iligkiler birimi ile kamu hastanesi
halkla iliskiler birimi grup ortalamalart arasinda anlaml bir farkliik bulunamamistir. Kurumsal imaj
ile halkla iliskiler arasinda ise %1 anlamliliga gére r=0,790 diizeyinde bir iligki bulunmustur.

Anahtar Kelimeler: Halkla iligkiler, Kurum Imaji, Hastane, Saglik Kurumlar:

The Effects of Public Relation on Instituonalization and Corporate Image of
Private and Public Hospitals

ABSTRACT

The purpose of hospitals are protection of human health and treating illness in addition to giving
Ihotel service and many service. Having such an important functions make public Relations unit in
hospitals more valuable than any other place. Therefore,in this study had been examined the effect of
the public relations units for ensuring internal communication, the creation of institutional and
corporate image in hospitals. For this purpose, research was conducted with survey method on two
type of Istanbul hospitals one of them private hospitals and the other was public hospital. The study
has allowed to saw distruptions and prominent aspect in both private and public hospitals in Istanbul.
The survey questions consist of two parts, In the first section there are eleven questions to Show
demografic factors that belongs to participants. On the other hand in the second section thirty
questions were asked for learning public Relations details using five point Likert scale. The survey
questions were developed by the researcher with the help of literature. The survey questions applied
to 73 public Relations staff in hospitals. The collected data were exemined with entering into SPSS
22.0 software package. The results showed that there is no important difference between public and
private hospitals for communication of instituion. In short according to 1% significance and r=0,790,
there is strong relation between public relation and corporate image.
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I. GIRIS

Organizasyonlarin hem ¢alisanlari hem de miisterileri ile iletisim kurmasinda 6nemli bir
paya sahip olan halkla iligkiler kavrami ge¢misten giiniimiize bu 6nemini siirekli korumustur.
Sistematik anlamda, 30 yili agkin bir siiredir aragtirmacilarca incelenmekte olan halkla
iliskiler (Lee et al. 2015), teknolojik imkanlarin artmasi 6zellikle de internetin bulusu ve
yayginlagmasiyla daha 6nemli bir yere gelmistir. Miisteri memnuniyetine O6nem veren
isletmeler bir vitrin konumunda olan halkla iligkiler boliimiine daha da bir 6nem
vermislerdir. Ozellikle kiiresellesmeyle beraber sanal ortamda hizmet vermeye baslayan
isletmeler miisteri memnuniyetini hususunda daha dikkatli davranmak istemekte ve buna
paralel olarak da halkla iligkiler birimini siirekli canli tutmak istemektedirler.

Halkla iligkiler kamu tutumlarint degerlendirmek ic¢in kullanilan proaktif ve reaktif bir
yonetim fonksiyonudur (Jan, Khan 2014). Diger bir ifadeyle halkla iliskiler hem eylem
gerceklesmeden once gerekli onlemleri alir hem de eylemde gergeklestikten sonra diizeltici
islemleri yapar. Halkla iligkiler hizmet sunumu yapan organizasyonlarda ayri bir éneme
sahiptir. Halkin memnuniyetinin en iist diizeye e¢ikartilabilmesi ve hizmette kalitenin
saglanabilmesi i¢in halkla iliskiler faaliyetlerinin dogru bir bi¢cimde uygulanmasi
gerekmektedir (Sezgin, Bulut 2013). Ozellikle hizmetlerin 6zelliklerinden kaynaklanan
nedenlerle ve tiiketicilerde siirekli yiiz yiize olunmasi nedeniyle hizmet sunuculari
beklentileri karsilamakta daha fazla efor sarf etmektedirler. Hastane organizasyonlari ise
hizmet sunumu yapan organizasyonlar iginde hemen hemen en 6nemli yere sahiptir. Ciinkii
burada mevzu memnuniyetten 6te insan sagligidir. Dolayisiyla hastane organizasyonlari
insan saglhigini kurtarmaya ¢alisirken memnuniyeti de saglamaya calismaktadirlar.

Hastaneler agisindan halkla iliskiler denildiginde, bir toplumdaki hastalarin isinin
kolaylastirilmas1 ve hastane imajimnin gelistirilmesi kastedilir (Kumar et al. 2015). Hastaligin
tedavisinde ve saghigin korunmasinda hekimlerin ve yardimci personelin gosterdigi
performansin halkla iligkiler birimince de desteklenmesi gerekir ki ayni zamanda hasta ve
hasta yakint memnuniyeti yakalanabilsin. Bir diger deyisle kaliteli hizmet veren saglik
personeli tercih edilebilirligi artiracaktir ama hastaneye ilk giriste ve sonrasinda iyi organize
olamamis bir halkla iligkiler birimi daha saglik hizmetini sunamadan hasta ve hasta yakininin
hizmet alimindan vazge¢mesine neden olabilir. Bu nedenle kompleks ve ayn1 zamanda
matriks bir yapiya sahip olan hastane organizasyonlarinin halkla iliskiler hizmeti daha da bir
Onem arz etmektedir.

1.1. Halkla iliskilerin Tanim

Halkla iligkiler, bir kurumun itibarini korumasina ve devamliligini saglamaya yardimci
olan en 6nemli kavramlardan biridir. Varligin1 devam ettirmek isteyen her kurum hitap ettigi
kesimin destegini almak zorundadir (Metin, Altinok 2002).

Halkla iliskiler kavrami iizerine cesitli tanimlamalar yapilmistir. ingilizce de Public
Relations olarak tanimlanan halkla iliskilere farkli yazarlarca ¢esitli tanimlamalar
yapilmistir. Halkla iligkiler konusunda 6nde gelen bilim adamlarindan James E. Gruning ve
Todd Hunt’a gore halkla iliskiler, organizasyon ile miisterileri arasindaki iletisim
yonetimidir. Amerika Halkla Iliskiler Dernegi ise halkla iligkileri, organizasyon ve
miisterileri arasindaki uyumu saglayan bir yonetim fonksiyonu olarak tanimlamaktadir
(Linda 2011).

Asna ise halkla iliskileri 6zetle; kurulus ile hedef kitle arasinda diiriist ve saglam baglar
kurarak, karsilikli yarar saglayan iligkiler slirdiirme yolundaki planli ¢abalari kapsayan bir
yoneticilik sanatidir seklinde tanimlamistir (Asna 2012). Bazi yazarlarca halkla iligkiler
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pazarlama ile es anlamli olarak da degerlendirilmektedir (Karagor, Arkan 2014). Bu iki
kavram yakin anlamlar igerse de birbirinden ayrilmaktadir. Halkla iliskiler daha ¢ok dig
cevre ve miisteri ile iletisim saglarken, pazarlama iiriin veya hizmet sunumu, satis ve karlilik
kavramlar1 lizerinde durur (Canpolat 2012). Halkla iliskiler daha ¢ok imaj faktorii ve miisteri
memnuniyeti iizerinde yogunlasirken, pazarlama daha cok pazar ve karlilik iizerinde
yogunlagsmaktadir.

1.2. Halkla iliskiler Tarihsel Gelisimi

Halkla iligkilerin tarihsel siireci ile ilgili net bir sey sdylenemese de literatiirde 19.
Yiizyilin sonu 20. Yiizyilin basi olarak kabul edilmektedir (Tagdelen, 2014). Edward L.
Bernays, bugiin isletmeler i¢in cok dnemli bir yere sahip olan halkla iligkilerin babas1 olarak
kabul edilmektedir (Linda 2011). Halkla iliskiler ders olarak ilk defa 1947 yilinda Bernays
tarafindan verilmeye baslanmistir (Tas, Kestellioglu 2011). Giiniimiize gelindiginde ise artik
halkla iliskiler kendi basina bir bilim olarak incelenmektedir. Artik organizasyonlar halkla
iligkileri profesyonel bir sekilde yiiriitmeye calismakta ve uzman calisanlar istihdam
etmektedir.

1.3. Hastanelerde Halkla iliskiler

Halkla iligkiler birimi, kurulus hakkinda olumlu haberler yayinlanarak hedef kitlelerde
pozitif bir algi olusturur (Tarhan 2014). Hastaneler hizmet sunan isletmeler olup diger
kurumlardan farkli olarak hi¢bir ayrim gézetmeksizin toplumun tiim bireylerine hitap eden
6zel ya da kamu kuruluglaridir. Diger hizmet sunucularindan ayrilan en onemli 6zelligi
belirli bir gruba hitap eden degil herkese hitap etmesidir. Ayrica hastanelerde 6ncelik kar
elde etmek degil sagligin iyilestirilmesini saglamaktir.

Hastanelerde halkla iligkiler neden 6nemlidir (Ayhan, Candz 2006; Tengilimoglu 2001).

- Hastaneler sadece bir alanda hizmet vermemekte olup farkli hizmetlerin bir biitiin
olusturdugu kompleks yapilardir.

- Kamu kaynaklariin kisitlanmasi ve finansman ihtiyaci,
- Saglikta genel olarak terminoloji Latincedir ve yonlendirmeye ihtiyag¢ vardir.

- Hastaneye giden hasta ve hasta yakinlari genel anlamda stres, gerginlik ve
huzursuzluk altinda oldugundan saglikli karar veremeyebilir. Hasta ve yakinlarina
karar vermede yardimci1 olacak iyi bir halkla iliskiler birimine ihtiya¢ ka¢inilmazdir.

- Saglik ihtiyac1 hastaya gore farklilik arz etmekte olup tiiketiciye tam anlamda neyi
istedigini/isteyecegini bilmemektedir. Dolayisiyla dogru yonlendirilmeye ihtiyaci
vardir.

- Amag sagliga kavusmak oldugundan sadece hastanin degil yakinlarini da ilgilendirir.

- Oliimciil ve acil vakalarin olmamas1 veya minimum seviyeye indirilmesi hizl ve etkili
diisiinceyi gerektirmektedir. Hasta veya yakinin da bu karar1 verebilmesi ¢ok zordur.

Hastanelerde Halkla iliskiler Biriminin Baslica Gérevleri (Basok ve digerleri 2007;
Ertekin 1971):

- Is gorenler igin calismaktan mutluluk duyulan bir ‘calisma ortami’ yaratilmasi,
- Miisteri sadakatinin saglanmasi,

- Hastanenin kamusal hizmetlerini halka anlatmak, amaclari, uygulamadaki aksakliklar
ve basarilar1 halka iletmek,
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- Hastanenin genel halkla iliskiler programini hastane yonetimi ile isbirligi iginde
yapmak ve uygulamak,

Son yillarda tilkemizde sayisi artan 6zel hastanelerle beraber, saglik hizmetlerinde rekabet
de artmustir. Artan rekabetle birlikte hem kamu hem de 6zel hastanelerde halkla iliskiler daha
aktif sekilde kullanilmaya baslanmis ve halkla iliskiler birimi asagidaki hususlara daha ¢ok
dikkat etmeye ve 6nem vermeye baslamislardir.

- Hastane yon tabelalarinin kullanilmast,

- Ucretsiz taramalarin 6zellikle de katarakt gibi maliyeti diisiik ameliyatlarin yapilmasi
ve boylece saglik kurulusunun bilinirliginin saglanmast,

- Kurumsal firmalarla, kuruluslarla, sigorta sirketleriyle ve derneklerle indirim
anlagmalarinin yapilmasi,

- Goniilli yardim kuruluslar1 araciligryla iicretsiz hizmetlerin ulastiriimasi
- Kullanilmayan ilaglarin toplanarak ihtiyag sahiplerine ulastirilmas,
- Belirli donemlerde fiyat indirimlerinin yapilmast,

- Un yapmus hekimlerin istihdaminin yapilmasi ve bunun duyurulmasi, TV
programlarinda ¢ikmasi

- Sosyal medya araciligiyla en ¢ok tercih edilen hekimlerin duyurulmasi,

- Dilek, sikayet ve oOneri kutular1 olusturarak hasta ve yakinlarinin goriislerinin
alinmas,

Hastanelerde konu insan sagligi oldugundan diger hizmet sunucularinin aksine
hastanelerde halkla iliskiler daha hassas bir konudur. Neyi nasil yapacagini bilemeyen ve
panik halinde olan hasta ve hasta yakinlarmin detayli ve dogru bir sekilde bilgilendirilmesi
gerekmektedir. Bu da ancak iyi organize olmus profesyonel bir halkla iligkiler boliimiiyle
basarilabilir.

Toplumda iyi bir imaj olusturmak adima halkla iliskiler 6nem arzeder (Karagor, Arkan
2014). lyi organize olmus bir halkla iligkiler birimi kurumun imajina katki saglayacaktir.

Hastane isletmelerinde tiiketicinin aldig1 hizmetten memnun kalmasi ve bunu dogal
olarak cevresi ile paylasmasi hastane tanmirligini etkilemektedir. S6z konusu hizmetin
dogrudan saglikla ilgili olmasi diger hizmetlere gore ¢evreyle daha fazla paylasilmaktadir.
Dolayisiyla hasta memnuniyetini saglamak sadece hekim performansina degil ilk
karsilamadan taburcu oluncaya kadarki her personelle dogrudan ilgilidir.

1.4. Kurum imaji

Kurum imaji, kurumun sunmaya veya gostermeye ¢alistigi imaji ile tiiketicilerin bundan
almis oldugu mesajlarin iliskilendirilmesidir (Bal 2011). Kurumun gorsel, isitsel ve
davranigsal boyutlarmi igeren kurum imaji, miisteriler, calisanlar ve rakiplerle iliski
kurulmasinda kolayliklar saglamaktadir (Gemlik, Sigr1 2007). Kurum imajini1 ¢alisanlarin
nasil gordiigii, kurum imajin paylasilmasi isletmenin ayakta kalmasim saglayacaktir (Kiigiik,
Bayuk 2007). Kurum imaji1 diger isletmeler icin hayati 6neme sahip oldugu gibi saglik
isletmeleri igin de ayn1 6neme sahiptir.

Saglik isletmeleri hizmet sunan kompleks kuruluglardir. Talebin ne zaman dogacagi belli
degildir ve bu nedenle talebin oldugu anda iretim de gergeklesmektedir. Diger taraftan
saglik isletmeleri, kurum imaj1 ile ilgili ¢alismalarin en fazla ihmal edildigi isletmelerdir
(Derin, Demirel 2010). Saglik hizmetlerinin tiiketicisi hastalardir. Hastalarin kurum imaji
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algis1 saglik isletmesinin kurum imaj1 ¢alismalarinda énem arz etmektedir. Bununla beraber
hastalarm kurumsal imaj algilamalarina personelin etkisi cok énemlidir (Bal 2011). Ozellikle
2002 yili saglik reformu sonrasi hastalarin sigorta kapsaminda o6zel hastanelerden de
faydalanabilmesi ve bunun sonucu hastalarin tercih imkanlarinin artmasi hem kamu hem de
0zel hastane yonetici ve calisanlarinin kurum imajmma daha ¢ok 6nem vermelerini
saglamamustir. Saglik kurumlarinda hastalara yonelik belirli araliklarla imaj Sl¢timlerinin
yapilmasi, hastalarin beklentilerinin ve ihtiyaglarinin daha iyi anlagilmasin saglarken (Bayin
2016), aym sekilde galisanlarin da kurum imajinin dlgiilmesi kurumun imaji gelistirmesine
katki saglayacaktir.

11. CALISMANIN YONTEMI

Bu calisma Istanbul ilinde faaliyet gosteren biri kamu digeri 6zel olan iki hastanede
halkla iliskiler galigani iizerinde anket yontemi ile yapilmistir. Aragtirma, kamu ve 06zel
saglik calisanlarinin halkla iliskiler yaklasimlarini (bakis agilarini) degerlendirmek {iizere
yapilan nicel bir arastirmadir. Halkla iligkilere etki eden baslica faktorler bagimsiz degisken
olarak belirlenerek, gruplar arasindaki benzerlik ve farkliliklar 6l¢iilmeye ¢alisilmigtir.

Iki bolimden olusan arastirmada anket yontemi uygulanmustir. Anket sorulari
Tasdelen’in (2014) ¢alismasinda kullandig1 sorular temel alinarak ve arastirmaci tarafindan
literatiir taramasi yapilarak olusturulmustur. On bir sorudan olusan birinci boliimde
demografik faktorler ve ¢alisma hayatina iliskin sorular sorulmustur. Otuz sorudan olusan ve
5’li Likert olgeklendirmesi kullanilan ikinci bdliimde ise halkla iligkiler faaliyetlerine
yonelik sorular sorulmustur. Katilimcilara “Bu béliimde halkla iliskilerle ilgili sorular yer
almaktadir. Dogru ya da yanhs cevap yoktur. Liitfen asagidaki sorularin, size gore en
uygun olamim, cevap kutucuguna (X) isareti koyarak isaretleyiniz.” denilerek,
katilimcilarin cevaplarim ‘Kesinlikle Katiliyorum (5)” se¢eneginden ‘Hi¢ Katilmiyorum (1)’
secenegine dogru vermeleri istenmistir. Anketler, “SPSS Statistics 22.0” programinda analiz
edilerek degerlendirilmistir.

2.1. Calismamin Amaci

Bu caligmanin amaci 6zel ve kamu saglik hizmeti sunan isletmelerin halkla iligkiler
faaliyetlerini karsilastirarak halkla iligkiler faaliyetlerinin kurum i¢i iletisim iizerindeki
etkisini aragtirmak ve iyi bir kurumsal imajin olusmasina katki saglamaktir. Ayrica saglik
hizmetlerinde halkla iligkiler faaliyetlerinin 6nemini arastirarak kurumsalligin saglanmasina
katki saglamaktir. Bu amacgla aragtirmada halkla iligkilere etki eden baglica faktorler
bagimsiz degisken olarak belirlenerek, gruplar arasindaki benzerlik ve farkliliklar 6l¢iilmeye
calisilmustir.

2.2. Arastirmanin Modeli

Aragtirma halkla iligkiler birimi ¢alisanlarinin kurum ici iletisim ve tanitim faaliyetlerine
bakis agilarmi degerlendirmek i¢in yapilan nicel bir arastirmadir. Halkla iliskiler
faaliyetlerine etki eden degiskenler bagimsiz degisken olarak degerlendirilerek gruplar
arasindaki benzerlik ve farkliliklar 6l¢iilmeye ¢alisilmigtir. Veri toplama islemi 2016 yil
mayis-haziran aylarmmda gerceklestirilmistir. Arastirmada smirhiliklardan dolayr ve daha
kiigiik bir ornekle daha yiiksek bir temsil diizeyine ulasmak igin tabakali Grnekleme
uygulanmustir.
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2.3. Aragtirmanin Simirhliklar:

Arastirma asamasinda zaman kisithiliginin olmasi, saglik kuruluslarindan gerekli iznin
almamamas1 ve ilgili kuruluslardaki personel azligi nedeniyle katilim 73 kisi ile siirh

kalmustir.

2.4. Arastirmanin evren ve éorneklemi

Arastirma evreni Istanbul ilinde bir kamu hastanesi ve bir 6zel hastanede gorev yapmakta

olan halkla iligkiler c¢alisanlarindan olusmaktadir. Arastirmaya katilim zorunlu olmayip
toplam 73 kisi katilmistir. Arastirmada 50 kadin ve 23 erkek olmak tizere toplam 73 kisinin

anketi degerlendirilmistir (n=73). Katilimcilara ait demografik bilgiler Tablo 1’de

verilmistir.

Tablo 1. Katihmcilarin Sosyo-Demografik Ozellikleri

Faktorler Kategoriler Frekans Y(';/f:)le
18-27 30 41,1
Yagmiz 28-37 23 315
38-47 14 19,2
48-57 6 8,2
s Erkek 23 31,5
Cinsiyetiniz
Kadin 50 68,5
Ortadgretim (Lise) 18 24,7
.. On lisans 39 53,4
Egitim durumunuz Lisans ve yiksek
: 16 219
lisans
. Evli 36 49,3
Medeni durumunuz Bekar 37 507
0 46 63
Kag ¢ocugunuz var? 1-2 ¢ocuk 19 26
3 ve lizeri 8 11
Aylik geliriniz 1300-2000 60 82,2
2001-2700 13 17,8
Mesleginiz (Halkla iliskiler) 1 73 100
1-2 Yil 31 42,5
Bu saglik kurulusunda kac yildir '
galilz?}%orsurﬁg?usu dakag yid 3-4 vil ) 24 329
5 Y1l ve tizeri 18 24,7
. 40 2 2,7
Haftalik ¢alisma saatiniz 45 71 97.3
1-3 yil 28 38,4
Is hayatinda kaginc1 yilmiz? 4-6 y1l 23 315
7 ve lizeri 22 30,1
1 29 39,7
. . . .. 2 27 37
Bu is yeri kaginci is yeriniz? 3 11 151
4 ve lzeri 6 8,2
Sektbrii Ozel Sektor 31 42,5
Kamu Sektorii 42 57,5
Toplam 73 100

*Analizler, % 5 anlamlilik diizeyi (p) ve %95 giiven aralif1 diizeyine gore agiklanmistir.
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Literatiire gore “Yiiksek derecede giivenilir (cronbach alpha ,963)” bulunan 6lcegi
olusturan sorularin, yapilan arastirmanin dogrulugunu ortaya c¢ikarabilecek nitelikte,
birbirleriyle iligkili, tutarli, anlasilir ve yeterli sayida oldugunu gostermektedir. Arastirma,
ilgilenilen sorunlar biiyiik oranda yansitmaktadir.

Tablo 2. Soru Béliimleri ve Degisken Tiirleri

Soru Béliimleri Degisken Soru Sayis1 | Olgek

Tiiri
Kisisel ve Is Hayat1 Bilgileri Bagimsiz 11 Nominal-Ordinal
Iﬂalklug Iliskiler Yaklagimlari Bagimh 30 $°li Likert
Olgegi

Tabloda goriildiigi {izere arastirmada, 11 bagimsiz ve 30 bagimli olmak tizere toplam 41
sorudan olusan bir 6lgek kullanilmstir.

Anketi olusturan her bir sorunun madde analizi yapilarak, anketin biitiiniine katkis1
arastirilarak ortaya konulmustur. Soru-Biitliin istatistiklerine gore Cronbach’s Alfa
katsayilarinda ilgili soru cikarildiktan sonraki degisimler arasinda 6nemli bir farklilik
gozlenmediginden biitiin sorularin Olcekte yer almasi gerektigi degerlendirilerek soru
¢ikartlmamustir.

Cronbach's Alpha modeline gore 6lgek 0,963 diizeyinde giivenilir bulunmus olup,
literatiire gore “Yiiksek Derecede Gilivenilir’dir.

2.5. Arastirmanin Hipotezleri

Aragtirmada halkla iligkiler ile bircok degisken arasinda iligki olacagi varsayilarak
asagidaki hipotezler gelistirilmistir:

H1: Kurum ig¢i iletisimin saglanmasinda 6zel hastane halkla iligkiler birimi kamu hastanesi
halkla iligkiler birimine gore daha etkilidir

H2: Kurumsal imajin olusmasinda 6zel hastane halkla iliskiler birimi kamu hastanesi halkla
iligkiler birimine gore daha etkilidir.

H3: Kurumsal imaj ile halkla iligkiler arasinda iliski vardir.

H4: Ozel hastane yoneticileri, kamu hastanesi yoneticilerine gore halkla iliskiler yaklasimina
daha duyarhdir.

H5: Ozel hastanenin calisanlarina yonelik yiiriittigii halkla iliskiler faaliyetleri kurum
imajim giiclendirir (giiclenmesini etkiler).

H6: Kamu hastanesinin c¢alisanlarina yonelik yiiriittiigii halkla iliskiler faaliyetleri kurum
imajim giiclendirir (giiclenmesini etkiler)

H7: Ozel hastanelerin hastalara yonelik yiiriittiigii halkla iliskiler faaliyetleri kurum imajim
giiclendirir

HS8: Kamu hastanesinin hastalara yonelik yiiriittiigii halkla iligkiler faaliyetleri kurum imajini
giiclendirir.

HO: Halkla iliskiler Biriminin hekim ile hasta arasinda dogru ve etkin iletisim saglanmasinda
aktif rol oynamasi ile hasta memnuniyetini saglanmasi arasinda iliski vardir.

I11. BULGULAR
Oncelikle anket modelimiz faktor analizine uygundur ve Kaiser-Meyer-Olkin (KMO)

testiyle ispatlanmigtir. KMO degeri 0,859 olup, literatiire gore ‘iyi’ bir degerdir ve model
faktor analizi yapmak i¢in uygundur. Degiskenlerin birbiriyle korelasyon gdsterip
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gostermedigini sinayan Barlett’s test anlamliligi da (p=0,000) faktoér analizi yapmanin
uygun oldugunu gostermektedir.

Fakt6r analizine uygunlugunun bir bagka kanit1 olarak Anti-imaj korelasyon katsayilarina
ait kdsegen degerleri 0.50'den biiyiik bulunmus ve faktor analizinden soru ¢ikarilmamustir.
Metot olarak Temel Bilesenler (Principal Components) segilmis ve Oz degeri
(Eigenvalues) 1°den biiyiik olan faktorler dikkate alinmistir. Oz degeri 1’in {izerinde 5 tane
faktor bulunmus ve kiimiilatif toplamda bu 0lgek, oOlgiilmeye calisilan oOzelligin %
77,719’unu agiklayabilmektedir. Eger toplam varyansin aciklanmasinda % 77,719 oraninda
bir bilgi yeterli goriilmeseydi, ankete yeni sorular ve faktorler ekleyerek c¢alismanin
tekrarlanmasi diigiinebilirdi. Okunabilirligi arttirmak ve daha uygun bir yap1 ortaya ¢ikarmak
icin varimax metoduyla rotasyon yapilmistir.

Yapilan faktor analizi ile 5 faktor bulunmus ve faktor bilesenleri arasindaki ortak yapi
gbzlemlenmistir. Neticede 6zel ve kamu hastaneleri halkla iliskiler biriminde c¢alisanlarin
halkla iligkiler yaklagimlari, bulunan faktor bilesenleri arasindaki ortak yapilara gore kalite
imaji, kurumsal imaj, yOnetisim imaji, Onemlilik imaji ve iletisim imaji seklinde
isimlendirilmistir. Halkla iliskilere etki eden 5 faktor arasinda en yiiksek aritmetik
ortalamaya iletisim imaj1 faktorii (3,84) sahiptir.

Tablo 3. Faktor Analizi

-
@« -
S s | 5|3 |2
v = S~ & | & -~
[ G o | E o= =
E F:l;t:)r Faktor Bilesenleri >=.4 § S = é = g E g
< = “Z2(<ss58 %
= < S<|sF ST 22
=< o= = o I Il =
< -« O M| & = =2
3 O | »wQOkO VX
41. Halkla iligkiler birimi hasta ve hasta
yakinlarinin memnuniyetini saglamada etkin 0,811 0,835 | 3,73
rol oynamaktadir.
37. Halkla iligkiler birimi personele yonelik 6zel
giin ve haftalar diizenlemektedir (dogum 0,804 0,737 | 3,36
giinii, kadinlar haftas1 vb.)
39. Halkla iligkiler birimi, hekim ile hasta
arasinda dogru ve etkin iletisim 0,796 0,847 | 3,66
saglanmasinda aktif role sahiptir.
38. Hastanemizde halkla iligkiler birimi, olasi
= hasta magduriyeti i¢in alternatif ¢6ziimler 0,782 0,833 | 3,56
< uretmektedir.
E 33. Halkla iliskiler tarafindan personelin
1 = motivasyonunu arttiric sosyal aktiviteler 0,782 0,726 | 3,05 | 3,52 | 0,957
E yapilmaktadir.
36. Hastanemizde ¢alisan basarili personel
§ odiillendirilmektedir. 0,766 0,841 | 3,36
34. Halkla 11}§kller birimi aylik biiltenleri hazirlar, 0,754 0815 | 3.48
haberleri, duyurular yayinlar.
35. Hastanemizde hizmet sunumu i¢in fiziki
kosullar ve tibbi donanim yeterli seviyedir. 0,733 0822 | 3,81
32. I‘—lal}d‘a 111$lfller birimi hasta ve yakinlar ile 0,665 0777 | 3.62
iletisim saglama konusunda duyarlidir.
40. Hast_anem1z1 kendi yakin gevreme tavsiye 0,654 0813 | 3.93
ederim.
30. Ians.ta.ne gallsan'larl halklla iligkilerle her an 0,639 0,787 | 3.70
iletisime gecebilmektedir.
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Tablo 3. Faktor Analizi - Devam

=
o 2 |x |
Z = © 0 E 2
= | Faktor A . = S| EgE | =
S Faktor Bilesenl : 2849 E 3
< Adi aktor Bilesenleri = gc:, :E<E ;_:.2
s 5 | x2|<=558 87
e = < v s ®RlE® P @
< cB | Ce|lXe 2=
< - s o ® & B ®
> O | QOO OX
26. Hastanemizde en 6nemli esaslardan birisi hasta 0793 | 0788 | 3.89
memnuniyetidir. ' ' '
27. Hastanemizde calisan her personel, hasta ve
hasta yakini ile yeterli iletigimi kurar. 0,789 | 0,760 | 3,92
28. Hastanemiz zaman zaman sosyal sorumluluk
'2 projeleri yiiriitmektedir (iicretsiz hasta bakim, | 0,668 | 0,788 | 3,74
s saglik taramasi gibi).
: 31. Hastanemizde siirekli ve diizenli hizmet igi 0647 | 0656 | 3.90
2 < egitim verilmektedir. ! ! ! 379 | 0.929
(g 29. Halkla iliskiler birimi hasta ve yakinlarinin ' '
a kargilagtigi  her tiirlii sorunu ¢6zmede | 0,620 | 0,861 | 3,77
=) duyarhdir.
~ 15. Hastanemiz toplum nezdinde giivenilir bir
imaja sahiptir 0,608 | 0,750 | 4,03
25. Hastane yonetimi, ¢alisanlarin her tiirli istek ve
ihtiyaclarina 6nem vermektedir. 0,602 | 0818 | 349
24. Halkla iligkiler birimi hastane tanitim
faaliyetlerini basar ile yiirlitmektedir. 0,532 | 0,717 | 3,55
20. Hfustape ile ilgili tekhf, dneri ve sikayetlerimiz 0835 | 0727 | 3.92
—_ yOnetim tarafindan degerlendirilir.
< 21. Hastane personelinin mesleki gelisimi igin
E gerekli egitimler diizenlenmektedir. 0812 1 0,739 | 4,01
= 19. Hastane yonetimi her kademedeki personelin
3 8 iletisim becerisi i¢in gerekli egitim imkanlarin1 | 0,694 | 0,646 | 3,74 | 3,83 | 0,857
E sunmaktadir.
% 23. Kurum .kl_llu.n:unun.olusturulmas_mfla halkla 0571 | 0751 | 3.77
S iligkiler birimi dnemli bir paya sahiptir.
16. Hastanemizin kurumsal imajinin olugmasinda
halkla iligkiler birimi aktif rol almaktadir. 0,541 10,802 | 3,71
17. Hastanemiz kurumsal imajinin korunmasi ve
v daha da yiikseltilmesinde halkla iliskiler birimi | 0,825 | 0,838 | 3,73
= etkilidir.
3 2 18. Hastanemiz Halkla iliskiler birimi hasta ve
4 = yaknlari ile yeterli dizeyde iletisim | 0,735 | 0,753 | 3,74 | 3:71| 0,843
E - kurmaktadur.
© 22. Hastanemizin tercih edilirligini
. ginin artmasinda
halkla iligkiler birimi 6nemli bir paya sahiptir. 0,537°1 0,747 | 3,66
12.  Kurumumuzda halkla iligkiler birimi 0,784 | 0,693 | 4,04
bulunmaktadir.
E = 13. Kurumumuzdaki halkla iligkiler birimi personel
5 .E'< ve birimler arast iletisimin saglanmasinda etkin | 0,751 | 0,854 | 3,82 3,84 | 0,877
E E rol oynamaktadir.
14. Halkla 1'11§k1.1e? b}r'lml }:onetlm ile personel 0638 | 0795 | 3,67
arasinda iyi bir iletisim saglamaktadir.

Kategorik bagimsiz degisken gruplar1 arasindaki farkliliklarin istatistiksel olarak anlamli
olup olmadigr One-Way Anova Test ile aragtirilmistir. Ayn1 sonuglar Anova testinin non-
parametrik karsiligi Kruskal-Wallis Test ile de ispatlanmigtir.

Ancak, ikiden fazla kategori bulunan bagimsiz degisken gruplar arasindaki farkliligin
hangi gruplar arasinda bulundugu Post HocTests ile belirlendiginden, One-Way Anova
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Test sonuglart degerlendirilmistir. Varyanslart homejen olan kategoriler Tukey test ile

homojen olmayan gruplar ise Tamhane’s T2 test ile degerlendirilmistir.

Grup ortalamalari arasinda farklilik bulunan sorular One-Way Anova Test sonuglarina

gore anlamlilik degeri (Sig.) 0,05’in altinda bulunan sorulardir.

Korelasyon analizi ile sorular ve sorulardan olusan faktorler arasindaki iliski diizeyleri
arastirilmigtir. Boliim sorulart arasinda hem %1 hem de %5 anlamlilik diizeyinde ¢ok sayida

iliski bulunmustur.

Faktor analizinde elde edilen faktor bilesenleri skorlari toplanarak elde edilen faktorler

arasindaki iligkiler ise agagida korelasyon tablosunda gosterilmistir.

Tablo 4. Korelasyon Analizi Sonug¢lan

Halkla |Halkla iliskilerHalkla liskiler|Halkla iliskiler 1'14ia1'('i‘1'ar

Correlations Tliskiler Kurumsal Y 6netisim Onemlilik ISRC

ST S C o Iletisim

Kalite Imaj1 Imaj1 Imaj Imaj ..

Imaj1

. i%"’;flzgyon 1 0,790 0,434 0454~ | 0538
Halkla Iligkiler Sig. (2-

Kalite imaji [ 9" 0,000 0,000 0,000 0,000
tailed)

n 73 73 73 73 73

Pearson o ok ok s

Halkla iliskiler Korelasyon | ©7%° L 0,486 0.473 0,549

Kurumsal — Sig. (2- 0,000 0,000 0,000 0,000
Imaj1 tailed)

n 73 73 73 73 73

Pearson - - o o

Halkla liskiler [Korelasyon | 2434 0,486 1 0,755 0,582

Yonetisim |Sig. (2- 0,000 0,000 0,000 0,000
Imaj1 tailed)

n 73 73 73 73 73

Pearson . wox wx wx

Halkla iliskiler [Korelasyon | 44 0473 0,755 1 0,623

Onemlilik —Sig. (2- 0,000 0,000 0,000 0,000
Imaj1 tailed)

n 73 73 73 73 73

. i%ﬁ‘;;‘yon 0,538 | 0549 0,582 0,623 1
Halkla Iliskiler Sig. (2-

iletisim imaji [ 9" 0,000 0,000 0,000 0,000

tailed)

N 73 73 73 73 73

** Korelasyon 0.01 diizeyinde anlamli

Faktorler arasindaki biitiin iliskiler, %1 diizeyinde anlamliliga sahip olup, iki yildiz ile

isaretlidirler.

3.1. Hipotezlerin Degerlendirilmesi

H1: Kurum ici iletisimin saglanmasinda 6zel hastane halkla iliskiler birimi kamu

hastaneleri halkla iliskiler birimine gore daha etkilidir.
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_ Bu hipotez, iletisim imaji faktorii bagimli degisken olarak belirlenerek ve sektor
(Ozel/Kamu) gruplarina ait ortalamalar bagimsiz Orneklem t-testi ile karsilastirilarak
arastirilmstir.

Tablo 5. Bagimsiz Orneklem t-Testi

Grup Istatistikleri Ortalamatzgéithgl iein t
Standart | Standart ¢ df Sig. (2-
Sektori N | Ortalama | Sapma | Hata tailed)
Halkla fliskiler [(Ozel Sektor 31| 11,77 2,418 | 0,434
[letisim Imaji  [Kamu Sektorii | 42 | 11,36 3,138 | 0,484 06177171 | 0539

Analiz sonucuna gore, 6zel ve kamu sektorii gruplarinin ortalamalar: arasinda anlamli bir
farklilik bulunmamig ve farkliliga iliskin anlamlilik degeri sig. (2-tailed) 0,05’den biiyiik
oldugu i¢in (0,539) hipotez reddedilmistir. Diger bir ifadeyle Kurum i¢i iletisimin
saglanmasinda 6zel hastane halkla iligkiler birimi ile kamu hastaneleri halkla iligkiler birimi
arasinda fark yoktur.

H2: Kurumsal imajin olusmasinda 6zel hastane halkla iliskiler birimi kamu hastaneleri
halkla iligkiler birimine gore daha etkilidir.

_ Bu hipotez, kurumsal imaj faktori bagimli degisken olarak belirlenerek ve sektor
(Ozel/Kamu) gruplarina ait ortalamalar bagimsiz oOrneklem t-testi ile karsilagtirilarak

arastirilmstir.

Tablo 6. Bagimsiz Orneklem t-Testi

Grup Istatistikleri Ortalama esitligi i¢in t testi
StandartiStandart t df Sig. (2-
Sektori N |OrtalamaSapma [Hata tailed)
Halkla IliskilerOzel Sektér | 31 | 31,45 | 5,227 0,939
Kurumsal Imaj1 Kam‘g ) 42| 2943 | 8810 | 1.359 1,225 168,225| 0,225
Sektorii

Analiz sonucuna gore, 6zel ve kamu sektorii gruplarinin ortalamalari arasinda anlamli bir
farklilik bulunamamis ve farkliliga iliskin anlamlilik degeri sig. (2-tailed) 0,05’den biiyiik
oldugu i¢in (0,225) hipotez reddedilmistir.

Diger bir ifadeyle kurumsalligin olusmasinda 6zel hastane halkla iliskiler birimi ile kamu
hastaneleri halkla iliskiler birimi arasinda fark yoktur.

H3: Kurumsal imaj ile halkla iliskiler arasinda iliski vardir.

Tablo 7. Kurumsal imaj ile Halkla iliskiler Arasinda Korelasyon

Halkla Iliskiler Halkla Iliskiler

Korelasyonlar Kalite Imaji Kurumsal Imaji
Halkla Iliskiler Pearson Korelasyon 1 0,790™
Kalite imaj Sig. (2-tailed) 0,000

N 73 73
Halkla Iliskiler Pearson Korelasyon 0,790™ 1
Kurumsal Imaj: Sig. (2-tailed) 0,000

N 73 73
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Yukarida ¢izelgede goriildiigii gibi iki faktor arasinda %1 anlamliliga gore r=0,790
diizeyinde yiiksek bir iliski mevcut olup, hipotez kabul edilmistir.

H4: Ozel hastane yoneticileri, kamu hastaneleri yéneticilerine gére halkla iliskiler
yaklasimina daha duyarhdir.

Bu hipotez, yonetisim imaji faktorii bagimli degisken olarak belirlenerek ve sektor
(Ozel/Kamu) gruplarina ait ortalamalar bagimsiz &rneklem t-testi ile karsilastirilarak

aragtirilmstir.

Tablo 8. Bagimsiz Orneklem t-Testi

Grup Istatistikler O“alamatgzghgl icin ¢
e Standart | Standart Sig. (2-

Sektoriic |N [ Ortalama Sapma Hata t df tailed)

Halkla Ozel

AR . 31 18 3,924 0,705

Yonetigim  [Kam 2,18 7110033

| onets M ola2| 20 3,851 0,594

Imaj1 Sektorii

Analiz sonucuna gore, 6zel ve kamu sektorii gruplarinin ortalamalari arasinda anlamli bir
farklilik bulunmus ve farkliliga iliskin anlamlilik degeri sig. (2-tailed) 0,05’den kiigiik
oldugu igin (0,033) hipotez reddedilmistir. Bununla beraber kamu hastaneleri yoneticilerinin
yaklagimlarina ait ortalama, O0zel hastane yoneticilerinden daha yiiksek diizeyde
bulunmustur.

H5: Ozel hastanelerin calisanlarina yonelik yiiriittiigii halkla iliskiler faaliyetleri
kurum imajim giiclendirir (giiclenmesini etkiler).

Ozel hastanelerin ¢alisanlarina yonelik yiiriittiigii halkla iliskiler faaliyetlerinin kurum
imajin1 gi¢lendirecegi varsayilarak; kalite imaji bagimli degisken olarak belirlenip,
yonetisim imaji bagimsiz degisken olarak belirlenip (Ozel sektdr siiziilerek) aralarindaki
iligki regresyon modeli ile test edilmistir. Analiz sonucu asagida gosterilmistir.

Tablo 9. Model Ozeti Tablosu

Tahminin Standart
Model R R2 Diizeltilmig R2 Hatasi

1 0,595% 0,354 0,332 7,531

a. Belirleyiciler (sabit): Halkla iliskiler Yonetisim imaj1

Korelasyon katsayisinin mutlak degerini gosteren R degerine gére modelimizdeki bagimli
ve bagimsiz degiskenler arasinda %59,5 diizeyinde bir iliski bulunmustur. Belirlilik katsayisi
R Kare (R2) degerine gore ise, modelimizde bagimli degisken olarak belirlenen halkla
iligkiler kalite imaj1 uygulamalarindaki degisimin %35,4’linli modele bagimsiz degisken
olarak dahil ettigimiz yonetisim imaj1 tarafindan agiklanmaktadir.
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Tablo 10. Modelin Anlamh Olup Olmadigina Dair F Degeri Tablosu (Anova )

Kareler
Model Toplamu df Ortalama Kare F Sig.
1 Regrasyon 900,487 1 900,487 15,879 0,000
Kalan 1644,610 29 56,711
Toplam 2545,097 30
a. Bagimli Degisken: Halkla iliskiler Kalite Imaj:
b. Bagimsiz Degisken: Halkla iliskiler Yonetisim Imaj

Anova

tablosundaki

F degerine

(15,879) karsilik  gelen
(Sig.=0,000<0,05) olup, modelin bir biitiin olarak anlamli oldugunu gostermektedir.

anlamhilik  degeri

Tablo 11. Modelin Tahminine Dair Katsayilar ve t-Degeri Tablosu- Belirleyiciler

Standartlagtirilmamis Standartlagtirilmig
Katsayilar Katsayilar
Model B Standart Hata Beta t Sig.
Belirleyici 13,515 6,450 2,095 0,045
Halkla Iliskiler 1,396 0,350 0,595 3,985 | 0,000
Y Onetisim Imaj1
a. Bagimli Degisken: Halkla Iliskiler Kalite imaj1

Yukaridaki katsayilar tablosunda modele dahil ettigimiz kalite imaji parametresine
karsilik gelen t-degerlerinin %5 anlamlilik diizeyinde anlamli oldugu gériilmektedir.

Kalite imajina ait sabit terim 13,515 olup; yonetisim imajindaki (bagimsiz degiskendeki)

1 birimlik degisim halinde bu katsayi, 1,396 diizeyinde ve anlamli olarak degismektedir.
regresyon modeline gore;

R=0,595

F=15,879 (p=0,000)

t=3,985 (p=0,000)
olup, hipotez kabul edilmistir. Diger bir ifadeyle, 6zel hastanelerin c¢alisanlarina yonelik
yiriittiigli halkla iligkiler yonetisim faaliyetleri kurumun kalite imajimi pozitif yonlii ve
anlamli olarak etkilemektedir.

H6: Kamu hastanelerinin calisanlarima yonelik yiiriittiigii halkla iliskiler faaliyetleri
kurum imajim giiclendirir (giiclenmesini etkiler)

Aragtirmanin ikinci modelinde, kamu hastanelerinin calisanlarina yonelik yiirittiigii
halkla iligkiler faaliyetlerinin kurum imajim giiclendirecegi varsayilarak; kalite imaj1 bagimli
degisken olarak belirlenip, yOnetisim imaji bagimsiz degisken olarak belirlenip (Kamu
sektorii stiziilerek) aralarindaki iligki regresyon modeli ile test edilmistir. Analiz sonucu
asagida gosterilmistir.

Tablo 12. Model Ozeti Tablosu

Tahminin Standart

Model R R2 Diizeltilmis R2 Hatasi

1 0,369° 0,136 0,115 12,710

a. Belirleyiciler: (Sabit), Halkla Iliskiler Yonetisim Imaj

Korelasyon katsayisinin mutlak degerini gosteren R degerine gore modelimizdeki bagimli
ve bagimsiz degiskenler arasinda %36,9 diizeyinde bir iliski bulunmustur. Belirlilik katsayisi
R Kare (R2) degerine gore ise, modelimizde bagimli degisken olarak belirlenen halkla
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iligskiler kalite imaji uygulamalarindaki degisimin %13,6’sim1 modele bagimsiz degisken
olarak dahil ettigimiz yonetisim imaji1 tarafindan agiklanmaktadir.

Tablo13. Modelin anlamh olup olmadigina dair F degeri tablosu (Anova )
Kareler
Model Toplami df Ortalama Kare F Sig.
1 Regrasyon 1021,289 1 1021,289 6,322 0,016
Kalan 6461,687 40 161,542
Toplam 7482,976 41
a. Bagimli degisken: Halkla Iliskiler Kalite imaj1
b. Bagimsiz degisken: Halkla iliskiler Yonetisim Imaj

Anova tablosundaki F degerine (6,322) karsilik gelen anlamlilik degeri (Sig.=0,016<0,05)
olup, modelin bir biitiin olarak anlaml1 oldugunu gostermektedir.

Tablo 14. Modelin Tahminine Dair Katsayilar ve t-Degeri Tablosu- Belirleyiciler

Standartlagtilmamig | Standartlastirilmis
Katsay1 Katsay1
Model B Std. Error Beta t Sig.
1| (Belirleyici) 13,769 10,494 1,312 0,197
Halkla — ligkiler] 596 | 0515 0,369 2514 | 0016
Yonetisim Imaji
a. Bagimli degisken: Halkla Iliskiler Kalite imaj1

Yukaridaki katsayilar tablosunda modele dahil ettigimiz kalite imaji parametresine
karsilik gelen t-degerlerinin %5 anlamlilik diizeyinde anlamli oldugu gériilmektedir.

Kalite imajina ait sabit terim 13,769 olup; yonetisim imajindaki (bagimsiz degiskendeki)

1 birimlik degisim halinde bu katsay1, 1,296 diizeyinde ve anlaml1 olarak degismektedir.
Regresyon modeline gore;

R=0369

F=6,322 (p=0,016)

t=2,514 (p=0,016)
olup hipotez kabul olunmustur. Diger bir ifadeyle, kamu hastanelerinin ¢aliganlarina yonelik
yuriittiigli halkla iliskiler yonetisim faaliyetleri kurumun kalite imajimi pozitif yonlii ve
anlamli olarak etkilemektedir.

H7: Ozel hastanelerin hastalara yénelik yiiriittiigii halkla iliskiler faaliyetleri kurum
imajim giiclendirir

Aragtirmanin {igiincii modelinde, 6zel hastanelerin hastalara yonelik yiiriittiigli halkla
iligkiler faaliyetlerinin kurum imajin giiglendirecegi varsayilarak; kurumsal imaji bagimli
degisken olarak belirlenip, kalite imaji bagimsiz degisken olarak belirlenip (Ozel sektorii
stiziilerek) aralarindaki iliski regresyon modeli ile test edilmistir.

Analiz sonucu agagida gosterilmistir.

Tablo 15. Model Ozeti Tablosu

Tahminin Standart

Model

R

R2

Diizeltilmig R2

Hatasi

1

0,831%

0,691

0,681

2,953

a. Belirleyiciler: (sabit), Halkla Iliskiler Kalite Imaj1
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Korelasyon katsayisinin mutlak degerini gosteren R degerine gore modelimizdeki bagimli
ve bagimsiz degiskenler arasinda %83,1 diizeyinde yiiksek bir iliski bulunmustur. Belirlilik
katsayis1 R Kare (R2) degerine gore ise, modelimizde bagimli degisken olarak belirlenen
halkla iligkiler kurumsal imajindaki degisimin %69,1’ini modele bagimsiz degisken olarak
dahil ettigimiz kalite imaj1 tarafindan agiklanmaktadir.

Tablo 16. Modelin Anlamh Olup Olmadigina Dair F Degeri Tablosu (Anova)

Kareler Ortalama
Model Toplamu df Kare F Sig.
1 Regrasyon |566,707 1 566,707 64,966 0,000°
Kalan 252,971 29 8,723
Toplam 819,677 30
a. Bagimli degisken: Halkla Iliskiler Kurumsal Imaj:
b. Bagimsiz degisken: Halkla iliskiler Kalite Imaj:

Anova tablosundaki F degerine (64,966) karsiik gelen anlamlilik degeri
(Sig.=0,000<0,05) olup, modelin bir biitiin olarak anlamli oldugunu gostermektedir.

Tablo 17. Modelin Tahminine Dair Katsayilar ve t-Degeri Tablosu- Coefficients

Standartlagtirilmamis | Standartlagtirilmig
Katsay1 katsay1
Standart
Model B Hata Beta t Sig.
1| Belirliyirciler 13,216 2,324 5,687 0,000
ﬁg}a liskiler Kalite) 5 475 | 0,059 0,831 8,060 | 0,000
a. Bagiml degisken: Halkla Iliskiler Kurumsal Imaj1

Yukaridaki katsayilar tablosunda modele dahil ettigimiz kurumsal imaji parametresine
karsilik gelen t-degerlerinin %5 anlamlilik diizeyinde anlamli oldugu goriilmektedir.

Kurumsal imaja ait sabit terim 13,216 olup; kalite imajindaki (bagimsiz degiskendeki) 1
birimlik degisim halinde bu katsayi, 0,472 diizeyinde ve anlamli olarak degismektedir.
modeldeki regresyon modeline gore;

R=0,831

F=64,966 (p=0,000)

t=8,060 (p=0,000)
olup hipotez kabul olunmustur. Diger bir ifadeyle, 6zel hastanelerin hastalara yonelik olarak
yiriittigii halkla iliskiler kalite faaliyetleri kurum imaji pozitif yonlii ve anlamli olarak
etkilemektedir.

H8: Kamu hastanelerinin hastalara yonelik yiiriittiigii halkla iliskiler faaliyetleri
kurum imajim gii¢lendirir.

Aragtirmanin dordiincii modelinde, kamu hastanelerinin hastalara yonelik yiiriittigi
halkla iliskiler faaliyetlerinin kurum imajimi giliclendirecegi varsayilarak; kurumsal imaji
bagimli degisken olarak belirlenip, kalite imaj1 bagimsiz degisken olarak belirlenip (Kamu
sektorii siizlilerek) aralarindaki iligki regresyon modeli ile test edilmistir.

Analiz sonucu asagida gdsterilmistir.



172 Hacettepe Saglik Idaresi Dergisi, 2017; 20(2): 157-177

Tablo 18. Model Ozeti Tablosu

Tahminin Standart
Hatasi
5,382

Model R R2
1 0,797? 0,636
a. Belirleyiciler (sabit): Halkla Iliskiler Kalite Imaj1

Diizeltilmis R2
0,627

Korelasyon katsayisinin mutlak degerini gosteren R degerine gore modelimizdeki bagimli
ve bagimsiz degiskenler arasinda %79,7 diizeyinde yiiksek bir iligki bulunmustur. Belirlilik
katsayis1 R Kare (R2) degerine gore ise, modelimizde bagimli degisken olarak belirlenen
halkla iligkiler kurumsal imajindaki degisimin %63,6’sin1 modele bagimsiz degisken olarak
dahil ettigimiz kalite imaj1 tarafindan agiklanmaktadir.

Tablo 19. Modelin Anlamh Olup Olmadigina Dair F Degeri Tablosu (Anova)

Kareler
Model Toplami df Ortalama Kare F Sig.
1 Regression | 2023,838 1 2023,838 69,881 0,000
Residual 1158,448 40 28,961
Total 3182,286 41
a. Bagimli degisken: Halkla Iliskiler Kurumsal Imaj:
b. Bagimsiz degisken: Halkla iliskiler Kalite Imaji

Anova

tablosundaki

F degerine

(69,881) karsilik gelen

anlamlilik  degeri

(Sig.=0,000<0,05) olup, modelin bir biitiin olarak anlamli oldugunu gostermektedir.

Tablo 20. Modelin Tahminine Dair Katsayilar ve t-Degeri Tablosu- Coefficients

Standartlagtilmamis Standartlagtirilmis
Katsay1 Katsay1
Model B Standart Hata Beta t Sig.
1| (Belirleyici) 8,787 2,605 3,373 0,002
Halkla  lliskiler| 5520 | 0,062 0,797 8359 | 0,000
Kalite Imaj1
a. Bagimli degisken: Halkla Iliskiler Kurumsal Imaj1

Yukaridaki katsayilar tablosunda modele dahil ettigimiz kurumsal imaji parametresine
karsilik gelen t-degerinin %5 anlamlilik diizeyinde anlamli oldugu goriilmektedir.

Kurumsal imaja ait sabit terim 8,787 olup; kalite imajindaki (bagimsiz degiskendeki) 1
birimlik degisim halinde bu katsayi, 0,520 diizeyinde pozitif yonlii ve anlamli olarak
degismektedir. Modeldeki regresyon modeline gore;

R=0,797

F=69,881 (p=0,000)

t=8,359 (p=0,000)
olup hipotez kabul olunmustur. Diger bir ifadeyle, kamu hastanelerinin hastalara yonelik
olarak yirattiigii halkla iliskiler kalite faaliyetleri kurum imajim pozitif yonlii ve anlamli
olarak etkilemektedir.

H9: Halkla iliskiler Biriminin hekim ile hasta arasinda dogru ve etkin iletisim
saglanmasinda aktif rol oynamasi ile hasta memnuniyetini saglanmasi arasinda iliski
vardir.
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Tablo 21. Kurumsal imaj ile Halkla iligkiler Arasinda Korelasyon

41) Halkla iliskiler birimi hasta ve
hasta yakinlarinin memnuniyetini
saglamada etkin rol oynamaktadir.
39) Halkla iligkiler birimi, | Pearson Korelasyon 0,863

hekim ile hasta arasinda dogru | Sig. (2-tailed) 0,000

ve etkin iletisim saglanmasinda | N 73

aktif role sahiptir.

** Korelasyon 0,01 diizeyinde anlamli
* Korelasyon 0,05 diizeyinde anlamli

Yukarida c¢izelgede goriildiigii gibi iki faktor arasinda %1 anlamliliga gore r=0,863
diizeyinde cok yiiksek bir iliski mevcut olup, hipotez kabul edilmistir.
Bulunan bu korelasyon diizeyi, ayn1 zamanda arastirmanin en yiiksek iligki diizeyidir.

IV. TARTISMA VE SONUC

Saglik kuruluslarinda halkla iligkiler caliganlar1 iizerinde yapilan bu c¢aligmada, 6zel ve
kamu hastane calisanlar1 karsilagtirilarak, halkla iliskiler faaliyetlerinin kurum i¢i iletisim
tizerindeki etkisi, iyi bir kurumsal imajin olusmasina ve kurumsalligin saglanmasina katkisi
arastirilmigtir.  Arastirma sonuglarina gore; kurum igi iletigimin saglanmasinda 6zel hastane
halkla iligkiler birimi ile kamu hastanesi halkla iliskiler birimi grup ortalamalar1 arasinda
anlamli bir farklilik bulunamamustir.

Kurumsalligin olusmasinda 6zel hastane halkla iligkiler birimi ile kamu hastaneleri halkla
iliskiler birimi arasinda anlaml1 bir farklilik bulunamamustir.

Kurumsal imaj ile halkla iligkiler arasinda %1 anlamliliga gore r=0,790 diizeyinde yiiksek
bir iligki bulunmugtur. Kurumlarin ¢evreleri ile kurdugu diizenli ve dogru etkilesim, ¢evrenin
destek ve giiveninin saglanmasi ve olumlu bir imajin yaratilmasi sonucunu getirmektedir
(Canpolat 2012). Tasdelen (2014) 37 calisan tizerinde yaptigi arastirmada kurumsal imaj ile
halkla iligkiler faaliyetleri arasinda benzer sonuca ulasmig, Kurum imajimnin, itibarmin ve
kimliginin olusturulmasinda i¢ ve dis cevreyle iletisimin kurulmasinda, olasi krizlerin
atlatilmasinda halkla iligkilerin etkili oldugunu savunmustur (Tasdelen 2014). Bu da
arastirma sonucunu desteklemektedir. Baymn ve Onder yaptigi arastirmada egitim ve
arastirma hastanesinin ortalamasi {iniversite hastanesine gore daha diisiik ve orta diizeyde
bulunmustur (Baym, Onder 2015).

Ozel hastane yoneticileri, kamu hastane yoneticilerine gére halkla iliskiler yaklasimina
daha duyarhidir hipotezine gore Kamu hastaneleri yoneticilerinin halkla iliskiler
yaklagimlarina ait ortalamalari, 6zel hastane yoneticilerinin yaklagim ortalamalarindan daha
yiiksek diizeyde bulunmustur.

Ozel hastanenin calisanlarina yonelik yiiriittiigii halkla iliskiler yonetisim faaliyetleri
kurumun kalite imajin1 pozitif yonlii ve anlamli olarak etkilemektedir.

Kamu hastanesinin calisanlarina yonelik yirtittiigii halkla iligkiler yonetisim faaliyetleri
kurumun kalite imajini1 pozitif yonli ve anlamli olarak etkilemektedir.

Hem 06zel hastane hem de kamu hastanesinin hastalara yonelik olarak yiiriittiigii halkla
iliskiler kalite faaliyetleri kurum imajin1 pozitif yonlii ve anlamli olarak etkilemektedir. Ozen
ve Kiling (2015) yaptig1 arastirmada benzer sonuca ulasmistir. Buna goére halkla iliskilere
verilen 6nemle isletmenin bilinirligi arasinda pozitif iliski bulunmaktadir (Ozen, Kiling
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2015). Bu da arastirmanin sonucunu destekler niteliktedir. Yapilan bagka bir ¢alismada ise
hastanelerde halkla iliskiler aktivitelerinin, hastanenin rakiplerinden ayirt edilmesi, hastane
ve toplum arasinda iletisimin saglanmasi, gii¢lii bir hastane imajinin ve kiiltiiriiniin olusmasi
i¢in gerekli oldugunu savunmustur (Gohil, Gohil 2016).

Halkla iligkiler Biriminin hekim ile hasta arasinda dogru ve etkin iletisim saglanmasinda
aktif rol oynamasi ile hasta memnuniyetini saglanmasi arasinda ¢ok yiiksek diizeyde iliski
bulunmustur. Bu iligki ayn1 zamanda arastirmanin en yiiksek iligki diizeyidir. Hastane
seciminde en fazla énem verilen faktorlerden birisinin de doktorlarin tutum ve davranislari
oldugundan (Santas ve digerleri 2016) literatiirii destekler bir sonug elde edilmistir. Bu
nedenle hem 6zel hem de kamu hastanesinde hekimlerin de halkla iliskiler faaliyetlerine
katilim1 saglanmalidir.

28-37 yas grubu en diisiik ortalamaya, 18-27 yas grubu en yiiksek ortalama diizeyine
sahiptir. En genc c¢alisanlar, hastanede calisan her personelin, hasta ve hasta yakinlar ile
yeterli iletisim kuracaklarini ve halkla iliskiler biriminin, hasta ve hasta yakinlari ile iletigim
saglamada duyarli olacaklarimi daha fazla diistinmektedirler. Candz (2002), bir 6zel tip
merkezinde yapmis oldugu arastirmada benzer sonuglara ulasmustir(Candz 2002). Hastalar
tizerinde yapilan bir aragtirmada ise yas ilerledik¢e halkla iliskilere karsi olan faaliyetler
daha fazla ilgi cekmektedir (Belber 2015). Literatiirle benzer sonuglar elde edilmistir.

Kadin ve erkek ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmustur.
Yilmaz ve Giilmez’in (2013) hastalar {izerinde yaptig1 arastirmaya gore ise halkla iligkiler,
imaj ve uyumluluk faktorleri hastalarin cinsiyetine gore farklilik gosterirken, hastalarin
medeni durumlar1 bakimindan bir farklilik ortaya ¢ikmamistir (Yilmaz, Giilmez 2013).

Egitim durumuna gore grup ortalamalar1 arasinda (Anova Teste gore) istatistiksel olarak
anlamli bir farklilik bulunmamastir.

Cocuklu calisanlar, ¢ocugu olmayanlara gore hastanelerinde hizmet sunumu i¢in fiziki
kosullar ve donanimin yeterli seviyede olduguna ve basarili personelin 6diillendirildigine
daha ¢ok inanmaktadirlar.

1300-2000 gelir grubu, 2001-2700 gelir grubuna gore, hastanede g¢alisan her personelin
hasta ve hasta yakini ile yeterli iletisim kurduklarini, halkla iligkiler biriminin hasta ve hasta
yakinlarinin memnuniyetini saglamada etkin rol oynadiklarina daha fazla inanmaktadirlar.

Ayni saglik kurulusunda 5 yil ve iizeri ¢alisanlar, tim alt boyutlarda halkla iligkiler
biriminin hasta ve yakinlarina kars1 duyarli olduguna daha az inanmaktadirlar.

45 saat grubu 40 saat calisan gruba gore tiim alt boyutlarda kurum i¢i faaliyetlerin
yapildigina ve hasta ve hasta yakinlari ile iletisim kurduklarina daha ¢ok inanmaktadirlar.

Is hayatinda calisma siiresi arttikca, calisanlar hastanelerinin kurumsal imajinin
olugmasinda halkla iligkiler biriminin aktif rol aldigina daha az inanmaktadirlar.

Is hayatinda ¢alisma siiresi arttik¢a, calisanlar dogru ve etkin iletisim saglanmasinda aktif
role sahip olduguna daha az inanmaktadirlar.

4 ve lzeri igyeri degistirenler diger gruplara gore, kurumlarinda halkla iliskiler birimi
bulunduguna, hastanelerinin kurumsal imajinin olugmasinda halkla iligkiler biriminin aktif
rol oynadigmma daha az inanmaktadirlar. Ayrica ¢alisanlarin galistiklar1 is yeri sayisi
degistikce hastanelerinde basarili personelin 0Odiillendirildigine inanglar1 azalma egilimi
gostermektedir.
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Sektorlere gore kamu sektorii grubu 6zel sektor grubundan daha yiiksek ortalamaya
sahiptir.

Kamu sektorii grubu calisanlart 6zel sektdr hastane calisanlarima gore, hastane
yonetiminin her kademedeki personelin iletisim becerisi igin gerekli egitim imkanlari
sunduguna, hastane ile ilgili teklif, Oneri ve sikdyetlerinin yonetim tarafindan
degerlendirildigine, halkla iliskiler birimi tarafindan personelin motivasyonu arttirici sosyal
aktiviteler yapildigina, c¢alisan basarili personelin  Odillendirildigine daha fazla
inanmaktadirlar. Buna karsin 6zel hastane calisanlar1 hastanelerinde hasta memnuniyetinin
en Onemli esaslardan birisi olduguna ve calisan her personelin, hasta ve hasta yakim ile
yeterli iletisimi kurduklarina daha fazla inanmaktadirlar.

Arastirma izin ve personel sinirliliklarindan dolay1 bir 6zel ve bir kamu hastanesinde
yapilmis olup, daha fazla hastane ve hastane calisanin katiliminin saglandigi arastirma
yapilmasi onerilmektedir.

Aragtirmaya gore kadin ve erkek ortalamalari arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli
bulundugundan, hastanelerin halkla iligkiler faaliyetlerini diizenlerken cinsiyet faktoriinii goz
oniinde bulundurmalar1 6nerilmektedir.

Diger taraftan halkla iligkiler faaliyetlerinin misteri sadakatini olumlu etkilediginden
(James, Rajendran 2013) hem kamu hem de 6zel saglik sektorii kuruluslarmin miisteri
sadakatini de saglayabilmeleri ve daha iyi bir kurumsal imaj ve kurum ig¢i iletisim i¢in halkla
iligkiler faaliyetlerine daha fazla ve daha profesyonel egilmeleri 6nerilmektedir.

Halka yonelik bilgilendirme ve personele yonelik egitim programlarinin arttirilmasi
onerilmektedir. Personele yonelik yapilan egitim c¢alismalarinda yas ve galigsma tecriibesi de
g6z oniinde bulundurularak ¢aligma yapilmasi dnerilmektedir.
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