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Ozet: Agizdan a@iza pazarlama kavrami bireylerin kullandiklari tirtin ya da hizmetler hakkindaki
dtistincelerini cevresindeki bireyler ve sevdikleri ile paylasmasi seklinde ifade edilmektedir. Agizdan
agiza pazarlama, tliketicilerin tutumlarini ve dolayisiyla hizmetin kullanimini etkileyen bir faktérdtir.
Bu calisma ile saglik profesyoneli olan hekimlerin saglik hizmeti tercihlerinde agizdan agiza
pazarlamay: kullanim durumlarn incelenmistir. Tanimlayici nitelikteki bu calisma, bir Giniversitenin
saglik uygulama ve arastirma hastanesinde gdérev yapan hekimlerle gerceklestirilmistir. Orneklem
secilmeyip evrenin tamamina (N=140) ulasilmas1 hedeflenmis ve %72,8’ine (n=102) ulasilmistir. Veri
toplama araci olarak anket yontemi kullanilmistir. Verilerin analizinde SPSS 21.0 paket programindan
yararlanilarak frekans analizi, bagimsiz gruplarda t testi, tek yonlt varyans analizi uygulanmistir.
Sonuc olarak saglik profesyoneli olan hekimlerin btiytk bir kismi saglik hizmeti tercihlerinde agizdan
agiza pazarlamayi kullanmaktadir. Arastirmada ele alinan yas, cinsiyet, medeni durum ve statiiye goére
agizdan agiza pazarlama davranisinda anlaml farklilik yoktur. Hekimlerin saglik hizmeti tercihlerinde
agizdan agiza pazarlamay: kullandig dastnutldiginde, ttketici tutum ve davranislarinda agizdan

agiza pazarlamanin cok etkili bir yontem oldugu degerlendirilmektedir.
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Abstract: The concept of mouth-of-mouth marketing is expressed in the way that individuals share their
thoughts with those around them and their loved ones about the products or services they use. Mouth-
of-mouth marketing is a factor that affects consumer attitudes and therefore the use of the service.
This research studies the use of mouth-of-mouth marketing by health professionals in their
preferences for health services. This descriptive study was carried out with physicians working in a
healthcare practice and research hospital of a university. The sample was not chosen and it was aimed
to target the whole universe (N=140), but 72.8 percent (n=102) was reached. Survey method was used
as data collection tool. In the analysis of the data, frequency analysis through SPSS 21.0 package

program, t-test in independent groups, and one-way variance analysis were used. As a result, most
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health professionals are using mouth-of-mouth marketing in their preferences for health services.
There is no significant difference in mouth-of-mouth marketing behavior according to age, gender,
marital status, and status. When it is considered that health professionals use the mouth-of-mouth
marketing in their preferences for health services, it is evaluated that this method is very effective in

consumer attitudes and behaviors.
Keywords: Word of Mouth Marketing, Health Service Choice, Doctor, Hospital.
1. GIRIS

Hizmet kalitesi, kuresellesen rekabet karsisinda ve hizmet pazarlamasinin farkliliginin
anlasilmasi tGizerine gittikce 6nem kazanmaya baslamistir. Diger hizmet sektorlerinin yani sira
ltlkemizde saglik sektériinde de son yillarda 6nemli degisiklikler yasanmaktadir. Saglik hizmetleri
toplumlarin gelismislik seviyesinin bir gostergesi olmasindan dolay: hizmet sekt6érti icerisinde

6nemli bir yere sahiptir.

Saglik hizmetlerinin pazarlamasinda, pazarlamanin diger uygulama alanlarina goére gerek hizmet
sektériintin kendine has oOzelliklerinden ve gerekse saglik konusunun hassasiyetinden
kaynaklanan birtakim farkh 6zellikler s6z konusudur (Akkilig, 2002, s. 211). Bunun bir sonucu
olarak da, saghk hizmeti sunan kurumlar i¢in hizmet kalitesi ve musteri (hasta) memnuniyeti
konular1 btiytik bir 6neme sahiptir. “Tavsiye” kavraminin éneminin farkina varilmasiyla birlikte
alternatif bir yontem olarak 6n plana cikan agizdan agiza pazarlama (AAP), ginimUiz pazarlama

diinyasinda yerini almistir (Oz ve Uyar, 2014, s. 123).

Agizdan agiza pazarlamanin farkindalik, beklenti, algi, tutum ve davranig gibi cesitli ttiketici
durumlari tizerinde etkiye sahip oldugu bilinmektedir. Buna karsilik doktorlar, hemsireler, hasta
bakicilar ve yoneticiler de hep birlikte en iyi hizmeti sunmaya calisirlar. Bu nedenle, hastalarin
goztinde hizmeti sunan kisiler daha da énem kazanmaktadir (Uzunal ve Uydaci, 2010, s. 87).
Bireyler sagliklarini tehlikeye atmamak icin glivenilir tavsiyelere ihtiya¢c duyduklarindan aileden
ve saglik personelinden gelen bilgiler diger bilgilere goére daha guvenilirdir. Yapilan cesitli
arastirmalarda saglik hizmetlerinden faydalanacaklarin ya da faydalananlarin agizdan agiza
pazarlamaya basvurduklarn gértilmektedir. Memnun olma durumunda ihtiya¢c duyduklarinda
yine ayni saglik kurulusuna basvurduklari, baskalarinin da hizmeti almasi icin ¢caba gosterdikleri
ve bundan en az bir kisiye bahsettikleri, memnun olmama durumunda ise, hizmet almayi

sonlandirdiklari, bu durumdan en az bir kisiye bahsettikleri sonuclarina ulasilmistir.

Bu calismada saglik profesyoneli olan hekimlerin saglik hizmetlerinden faydalanirken agizdan
agiza pazarlamayi kullanim durumlari incelenmistir. Bunun yani sira agizdan agza pazarlamanin
saglik hizmetleri Giretiminde musteri beklentileri ile hizmetten yararlanildiktan sonraki sonuclar:
belirlemek amaclanmaktadir. Bu amag¢ dogrultusunda ilgili yazindan yola cikilarak hipotezler
olusturulmus ve bunlarin test edilmesi icin bir alan calismasi yapilmistir. Calisma, teorik
cerceveden baslanarak, arastirma metodolojisi, analiz ve sonuc-tartisma bdélimleriyle

sonlandirilmistir.
2. KAVRAMSAL CERCEVE

Calismanin bu béliimiinde degiskenlerimiz olan kavramlar incelenmistir. Oncelikle agizdan agiza
pazarlama kavrami, Ozellikleri sonrasinda saglik hizmetlerinde agizdan agiza pazarlama
incelenmistir. Hekimlerin saglik hizmetlerinden faydalanirken agizdan agiza pazarlamay:

kullanim durumlar incelenerek calisma hipotezleri ortaya koyulmustur.
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2.1. Agi1zdan Agiza Pazarlama Kavrami

Agizdan agiza pazarlama kavrami, ilk olarak 1960°larda ortaya cikarak pazarlama sektértinde
yogun ilgi gébrmlis ve bir pazarlama stratejisine dontserek gelisimini strdirmeye devam
etmektedir. (Litvin, Ronald ve Bing, 2008, s. 260). Turk¢eye kimilerine gbére agizdan agiza
pazarlama, kimilerine gére kulaktan kulaga pazarlama olarak cevrilebilen Ingilizce WOMM (Word
of Mouth Marketing) ifadesinin kisaltmasidir (Lam ve Mizerski, 2005, s. 217). Agizdan agiza
pazarlama ilk zamanlarda yakin cevredeki bireylerin cevre magazalar hakkinda fikir aligverisini
ifade etmek amaciyla kullanilmig, ancak giderek 6nemi daha fazla anlasilmaya baslanmistir.
Pazarlama alanindaki gelismeler arttikca pazarlama teorilerinden olan agizdan agiza pazarlama
alanindaki gelismeler de artis géstermektedir.

Bir musterinin memnuniyetini ya da memnuniyetsizligini baskalarina aktarmasi, anlatmasi
temeline dayanan agizdan agiza pazarlama (WOMM), en basit ifadeyle insanlarin bir irtin veya
hizmet ile ilgili yasadiklar1 deneyimleri birbirleriyle paylasmasi ve bu sayede Ureticilere, hizmet
sunanlara ve perakendecilere yeni muisteriler kazandirmasi olarak tanimlanabilir (Boga ve Basci,
2016, s. 469). Literattir incelendiginde ginumtuze kadar agizdan agiza pazarlama degisik

sekillerde tanimlanmigtir. Bu tanimlardan bazilar literattirde su sekilde yer almaktadir.

Agizdan agiza pazarlamanin ttketici davranislar: tizerindeki etkisini inceleyen Arndt (1967) bu
kavrami, “bir alici ile bir Girtin, hizmet veya marka hakkinda ticari kaygisi bulunmayan bir
iletisimci arasindaki so6zlui, kisiden kisiye iletisim” seklinde tanimlamaktadir. (Buttle, 1998, s.
242). Agizdan agiza pazarlamanin en eski anlami pazara sunulan farkli mal ve hizmetler
hakkindaki fikir aligverisi olarak ifade edilmektedir (Whyte, 1954, s. 140). Bir bagka tanima goére
agizdan agiza pazarlama, “alici ile gonderici arasinda ortaya cikan bir kisilerarasi iletisim bi¢cimi
olup, alicinin davraniglarini veya tutumlarini degistirebilen bir kisisel etkileme strecidir”
(Sweeney, Soutar ve Mazzarol, 2008, s. 344). Hawkins, Roger ve Kenneth (1998)’e gore, kisilerin
diger kisilerle bilgiyi paylasma streci seklinde ifade edilmektedir. Agizdan agiza pazarlama,
Urtnlerin ve markalarin gelistigi, ifade edildigi ve yayilarak informal bir iletisim saglandig bir
yontem olarak da tanimlanabilmektedir (Ennew, Banerjee ve Li, 2000, s. 2). Bir baska ifade ile
tiketim bilgisinin kitle iletisim araclar1 ya da satis personelinden ziyade diger ttiketicilerden elde
edilmesidir (Yavuzyillmaz, 2015, s. 432). Ozetle agizdan agiza pazarlama, Urtin ve hizmet
saglayicilar, isletmeden bagimsiz uzmanlar, aile Uyeleri ve arkadaslar gibi gruplar arasinda
olumlu veya olumsuz sozel iletisim seklidir (Atesoglu ve Bayraktar, 2011, s. 96). Agizdan agiza
pazarlamada ttiketici bilgiyi yakinindan, tanidig: birinden aldigi icin inandiricilik ve yonlendiricilik
daha yuksek olmaktadir (Kaya, 2010, s. 364). Agizdan agiza pazarlamayla insanlar, memnun
kaldiklar1 mal ya da hizmeti hatta firmay: genellikle sevdikleri insanlarla paylasma ihtiyaci
hissederler ve baskalarinin da bu deneyimi yasamalari icin onlara tavsiyede bulunurlar.
Tavsiyede bulunduklari i¢cin de kendilerini birer uzman gibi gértip, bu durumun sagladig: tatmin

duygusunu da beraberinde yasamis olurlar (Keskin ve Cepni, 2012, s. 100).

Arastirmalar, genellikle agizdan agiza pazarlamanin diger pazarlama kaynaklarina gore daha
etkili oldugu iddiasini desteklemektedir (Buttle, 1998, s. 242). Bu baglamda gerceklestirilen
arastirmalarin blytk cogunlugu hem bazi kesimlerin bireysel olarak agizdan agiza pazarlamay1
neden yaptiklari hem de digerlerinin bu kulaklarina gelen bilgiyi neden ve nasil kullandiklari
lzerine yogunlasmaktadir. Arastirma ve teknoloji ile desteklenen, ttketicilerin UtrtGnler ve
hizmetlerle ilgili diyaloga gecmelerini tesvik eden alternatif bir pazarlama stratejisidir

(Haseyinoglu, 2009, s. 23). Agizdan agiza pazarlamanin temel mantig hizmeti ve ya Grant
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kullanan kisinin cevresine tavsiye etmesidir. Urlin veya hizmet kalitesinin beklentileri karsilayip

karsilamamasina gore muisteri memnuniyeti veya memnuniyetsizligi ortaya cikmaktadir.

Hizmetlerden memnun kalmis tlketiciler cok etkili birer tutundurma vesilesi olurlar ve
hizmetlerin sergilenememesinin glc¢ligint kismen giderirler. Hizmeti kullanan, tatmin olmus
tliketicinin bu konudaki tecriibesi arttikca tavsiyenin degeri de artar. Ozellikle doktorluk,
avukatlik, danismanlik gibi mesleklerde de dost ve arkadas tavsiyesinin cok biyuk bir énemi
vardir. Bu ytizden isletmeler musterilerini ¢cevrelerine kendilerini tavsiye etme konusunda motive

etmeye calisirlar (Mucuk, 2006, s. 24).
2.2. Agizdan Agiza Pazarlamanin Ozellikleri

Son derece guicltl ve ikna edici bir iletisim araci olan agizdan agiza pazarlamanin tercih edilmesini

saglayan 6zellikleri sunlardir:

¢ Giivenilirlik; ttiketiciler irtin veya hizmet satin alma stirecinde bilgi toplayarak o Girint ya da
hizmeti daha o6nce kullanmis olan insanlara sorma gereksinimi duymaktadirlar (Uzunal ve
Uydaci, 2010, s. 88). Buradaki kritik husus, bilgiyi veren tlketicilerin ticari bir kazang
beklememeleri, dolayisiyla s6z konusu mal veya hizmetle ilgili gercekleri saptirmak gibi bir
durumlarinin da olmamasidir. Bu da agizdan agiza pazarlamanin glvenirliligini 6n plana
cikarmaktadir (Guldin, 2001, s. 99). Hizmet alimindan 6nce tiiketiciler genellikle hizmet hakkinda
cevrelerinden bilgi toplamaktadirlar. Saglik hizmetlerinde trtinlerde oldugu gibi deneme stireci
olmadigindan o hizmeti birebir almis kisilerin bilgileri her zaman daha guvenilir olmaktadir.
Agizdan agiza pazarlama bu ylzden saglik tiketicileri icin giivenilir bir kaynaktir (Gokmen, 2014,
s. 71).

e Deneyim; arkadaslarla ve referans gruplariyla yapilan agizdan agiza pazarlama satin alma
kararlarinin sonuglarinin 6grenilmesinde ttiketicilere yardimeci olur ve bdylece yeni tirtin ya da
hizmetin denenmesinden kaynaklanan gerilimi azaltir (Cepni, 2011, s. 25). Silverman (2007)’e
gore bir Grtnin hizla kabul gérmesini engelleyen en blyuk etken deneyim eksikligidir. Bu
nedenle deneyim aktarimi hizla gerceklestirilerek ttketicilerin trtinleri kabullenme streci
hizlandirilabilir. Risk arttikca deneyim paylasimi daha fazla yasanmaktadair.

e Miisteriye Dayali Olmasi; AAP slirecini yoneten tiiketici oldugundan, AAP ttiketici merkezlidir.
Tuketici kiminle konusacagina, ne soracagina, dinlemeye devam edip etmeyecegine veya konuyu
degistirip degistirmeyecegine kendisi karar verir (Silverman, 2007, s. 49). Agizdan agiza
pazarlama, musterinin kendi sesi oldugu i¢in potansiyel musteriler tarafindan daha gtivenilir ve
daha acik bulunurlar ki bu da satin alma stirecini kisaltmaktadir (Ozer, 2009, s. 63). Saglik
sektériinde de muisteri odak noktadadir. Hizmetten memnun kalan musteri potansiyel musterileri
de kuruma yoénlendirerek olumlu katkida bulunmaktadir.

e Zaman ve Para Tasarrufu; Glinimuzde Urtin ve hizmet icin se¢gme sansinin fazla olmasina
ragmen yogun is temposunun getirdigi zamansizlik, tirtin veya hizmet hakkinda yeterli arastirma
yapmay1 engellemektedir. Bu nedenle ttiketici fazla bilgi sahibi olmadigi bir Girtin veya hizmeti
satin almayi diistindtigtinde en iyi yol olarak, tirtin veya hizmeti daha 6énce denemis birini bulup
urtn veya hizmetle ilgili deneyimlerini 6grenmek olarak gérmektedir (Uzunal ve Uydaci, 2010, s.
89). Cunku tuketiciler haklarinda fazla bilgi sahibi olmadiklar1 bir tGrtint satin almak
istediklerinde, onlar icin en kestirme yol, s6z konusu tUrtinti daha 6nce arastirmis ve denemis
tanidik birini bularak, tirtinle ilgili deneyimlerini 6grenmek olacaktir. Bu sayede glivenilir bilgiye
en kisa surede ulasma sansi yakalanabilecektir (Silverman, 2007, s. 53). Saglk ttiketicileri icin

zaman ve paranin 6nemi buyuktiar. Guvenilir kaynaklardan en kisa zamanda bilgi toplanarak
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karar verilmektedir. Satin almaya karar vermede giivenilir kaynaklardan alinan tavsiyeler zaman

ve para acisindan 6nemli yere sahiptir.
2.3. Saghik Hizmetlerinde Agi1zdan Agi1za Pazarlama

Hizmet sektérii igerisinde énemli bir yere sahip olan saghik hizmetlerinin temel amaci, toplumun
ihtiyac1 olan farkli saglik hizmetlerini, hizmetten faydalananlarin istedigi kalitede, istedigi
zamanda ve mUmkuiin olan en diistik maliyetle sunmaktir. Hizmet sektorti, pazarlama anlayisinin
yaygin bicimde kullanilmaya baslandig bir alan olmakla birlikte hastaneler i¢in yeni bir olgudur.
Dolayisiyla glin gectikce gelisen ve zenginlesen uygulamalara tanik olunmaktadir. Bu durum,
hizmet ve hizmet pazarlamasi konularina dikkati yogunlastirmakta ve bu konulardaki 6zgtin
aciklamalar gittikce artmaktadir.

Saglik hizmeti, kisilerin ve toplumlarin saglklarini korumak, hastalandiklarinda tedavilerini
yapmak, tam olarak iyilesmeyip sakat kalanlar1 bagkalarina bagimli olmadan yasayabilmeleri icin
rehabilite etmek ve sonucta toplumlarin saglik diizeylerini ytkseltmek i¢cin yapilan calismalarin
timu seklinde ifade edilir (Oz ve Uyar, 2014, s. 124). Saglik hizmetleri gibi alicilarin genellikle
durumsal nedenlere bagl olarak bir zorunluluk aninda satin almay: tercih ettikleri, bilgilerinin
olmadig ve kaliteleri konusunda belirsizligin hakim oldugu hizmetlerde agizdan agiza pazarlama
daha 6nemli bir duruma gelmektedir. Alicilar daha 6énce deneme firsat: bulamadiklari bu hizmet
hakkinda kisiler yoluyla bilgi edinmeye caba gostermektedirler. Bir saglik kurulusu ya da hekim
hakkinda kisilerin verdikleri tavsiyeler alicilarin tercihlerinde etkili olmakta ve onlara hizmet
hakkinda bir fikir vermektedir. Burada saglik hizmeti sunanlar icin hizmetlerine iliskin olumlu
imaj yaratilmasi ve 6zellikle hizmetlerinin alicis1 olmus kisiler tarafindan hizmeti denememis olan
potansiyel alicilara olumlu tavsiyeler verilmesi son derece énemlidir (Yilmaz, 2011, s. 5). Saghk
hizmetleri dogas1 geregi cok kisisel ve 6zel bir hizmet oldugu icin gliven, kisisel 6neriler ve
tavsiyelere dayanmaktadir. Ttketiciler kaliteli doktorlar ve saglik uzmanlarini bulabilmek ic¢in
agizdan agiza pazarlamaya ve tavsiyelere saglikta diger sektore nazaran daha cok ihtiyac
duymaktadir (Uzunal ve Uydaci, 2010, s. 89). Hizmetten faydalananlar agizdan agiza pazarlamaya
guvenerek belirsizlikleri ve alinan riski minimize etmekte, bu durum beraberinde hizmet

sektoérinde aile, dost ve yakin cevresindeki bireylerin gériislerini degerli hale getirmektedir.

Hastalar karsilasilan herhangi bir saglik sorununda karsilastirma yapilacak fiyat gibi objektif bir
bilgiye degil, sonucta amaclanan iyilesme veya iyilesememe sonuclarina, yani yarara 6nem
vermektedirler. GUnUmuz saglhk hizmetleri, profesyonel isletmecilik bakis acist ile
sekillenmektedir. Daha fazla hasta cekme, gelen hastalar1 memnun etme ve hastanin ihtiyac
duydugunda tekrar ayni hastaneyi tercih etmesini saglama saglik yo6neticilerinin
gundemlerindeki konulardandir (Uzunal ve Uydaci, 2010, s. 89). Tuketiciler tarafindan
degerlendirilmesi en zor hizmetlerden olan saglik hizmetlerinde, hastalar agizdan agiza
pazarlamaya guvenerek alacaklari hizmetlerin Dbelirsizliklerini ve risklerini minimize

etmektedirler.

Agizdan agiza pazarlamada, kisilerin satin alma deneyimlerini birbirleriyle paylastiklari ve bu
yolla elde ettikleri bilgileri daha gtvenilir bulduklarn gértlmektedir. (Silverman, 2001, s. 9).
Tuketiciler kaliteli doktorlar ve saglik uzmanlarini bulabilmek i¢in agizdan agiza pazarlamaya ve
tavsiyelere saglikta diger sektére nazaran daha ¢ok ihtiya¢c duymaktadir. Dolayisiyla agizdan agiza
pazarlama, tuiketici icin ¢ok 6nemli bir bilgi kaynagidir. Satin alma kararlarinda ve tirtin veya
hizmet/marka degerlendirmelerinde énemlidir ve kisiler arasi iletisimin temelini olusturmaktadir
(Grewal, Cline ve Davies, 2003, s. 188).
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Sonug olarak, agizdan agiza pazarlamay: gicli kilan en énemli 6zellik glivenilirligidir. Saghgin
profesyonelleri olan hekimler ve hastalar saglik hizmeti alacaklar1 zaman, hizmeti daha o6nce
kullanan kisilerin tavsiyelerine uymaktadirlar. Ozellikle saglik gibi hassas bir konuda da insanlar
yakin ¢evresinin tavsiyelerine daha ¢ok giiven duymaktadir.

3. ARASTIRMANIN METODOLOJIiSi

Calismanin bu bélimutinde calismanin amaci, kapsami ve hipotezleri ortaya koyularak, arastirma
evreni ve Orneklem secimi, veri toplama araclarinin gutvenilirlik analizleri ve veri analizleri

detaylandirilmistir.
3.1. Arastirmanin Amaci ve Kapsami

Bu arastirmanin amaci, saglik profesyoneli olan hekimlerin saglik hizmetlerinden faydalanirken
agizdan agiza pazarlamayr kullanim durumlarini belirlemektir. Saghk sektortindeki bilgi
asimetrisinden dolay1 hastalarin yeterli bilgiye sahip olabilmek icin agizdan agiza pazarlamay
kullanirken, bu sektérdeki profesyonel bilgiye sahip olan hekimlerin agizdan agiza pazarlamay
kullanim durumlarinin belirlenmesi arastirmay:1 6zgtin kilmaktadir. Arastirma, degiskenler
hakkinda teorik cerceve, metodoloji, verilerin analizi ve sonuc¢ kismindan olusmaktadir. Anket
calismasina dayanan arastirmanin alan ¢alismasi, bir tiniversitenin saglik uygulama ve arastirma
hastanesinde calisan hekimler olarak belirlenmistir. Calismanin ytrtttlmesi icin ilgili kurumdan

gerekli izin alinmistir.
3.2. Arastirmanin Hipotezleri

Arastirmanin amaclari ve ele alinan degiskenler kapsaminda olusturulan hipotezler asagidaki
gibidir;
o Hipotez 1: Hekimlerin agizdan agiza pazarlamay: saglik tercihlerinde kullanmalari ile yas

degiskeni arasinda anlaml bir farklilik vardir.

. Hipotez 2: Hekimlerin agizdan agiza pazarlamay: saglik tercihlerinde kullanmalar ile

cinsiyet degiskeni arasinda anlaml bir farklilik vardir.

. Hipotez 3: Hekimlerin agizdan agiza pazarlamay: saglik tercihlerinde kullanmalar: ile

medeni durum degiskeni arasinda anlaml bir farklilik vardir.

o Hipotez 4: Hekimlerin agizdan agiza pazarlamayi saglik tercihlerinde kullanmalari ile statti

degiskeni arasinda anlaml bir farklilik vardir.
3.3. Arastirmanin Orneklemi ve Yontemi

Tanimlayict nitelikteki bu calisma, Haziran-Ekim 2017 tarihleri arasinda bir Giniversitenin saghk
uygulama ve arastirma hastanesinde gérev yapan hekimlerle gerceklestirilmistir. Orneklem
secilmeyip evrenin tamamina (N=140) ulasilmas:1 hedeflenmis ve %72,8’ine (n=102) ulasilmistir.

Anketler, gonullulik esasina gore calisanlara elden dagitilip toplanarak uygulanmistir.

Arastirmanin nihai hedefine ulasmak icin gerekli veriler anket ydntemiyle olusturulan soru
formlar1 yoluyla toplanmistir. Anket yoluyla olusturulan bu soru formunun ilk béltimtinde
katilimcilarin yasi, cinsiyeti, medeni durumu ve egitim durumu sorulmustur. fkinci béltimde ise
Uyar (2014) ve Yilmazin (2011) calismasindan yararlanarak arastirmaya katilanlarin saghk
hizmeti tercihlerinde tavsiye alma durumlari, bilgi kaynaklari, tavsiye vermeye yonelik goértisleri
ve saglik hizmetinden memnun kalma ya da kalmama durumundaki davranislari sorulmustur.

Uctincti bélimde ise Uzunal ve Uydacinin (2010) calismasinda kullanilan agizdan agiza
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pazarlama anketine yer verilmistir. Anket 27 sorudan olusmakta olup, orijinal calismada
Cronbach’s alpha katsayis1 0,87 bulunmustur. Anket sorular: 5l likert tarzindadir (1: kesinlikle
katilmiyorum, 5:kesinlikle katiliyorum). Alinan puanin ytiksek olmasi agizdan agiza pazarlamaya
yonelik alginin ve kullaniminin ytiksek oldugu anlamina gelmektedir.

3.4. Verilerin Analizi

Verilerin analizi ve degerlendirilmesinde SPSS 21.0 (Statistical Package for Social Sciences) paket
programi kullanilmistir.Verilerin normal dagilim gésterdigi tespit edildiginden iki grup arasindaki
kiyaslamada bagimsiz gruplarda t testi, ikiden fazla gruplarin kiyaslanmasinda ise tek yonlta
varyans analizi uygulanmistir. Agizdan agiza pazarlama anketinin calismadaki Cronbach’s alpha
katsayis1 0,92 olarak bulunmus olup, yiksek giivenilir oldugu degerlendirilmektedir.

3.5. Arastirmanin Bulgular:

Katilimcilarin sosyodemografik o6zellikleri Tablo 1’de sunulmustur. Buna gore katilimcilarin
yarisinin 31-40 yas araliginda, %58,8’inin erkek, %54,9’'unun bekar , %43,1’inin 6gretim elemani

oldugu bulunmustur.

Tablo 1. Katiimcilarin Sosyodemografik Ozellikleri

Degiskenler Sayi(n) Yiizde(%)
Yas

30 ve alt1 41 40,2
31-40 51 50,0
41 ve tizeri 10 9,8
Cinsiyet

Kadin 42 41,2
Erkek 60 58,8

Medeni durum

Evli 46 45,1
Bekar 56 54,9
Statii

Pratisyen veya asistan 30 29,4
Uzman 28 27,5
Ogretim elemani 44 43,1
TOPLAM 102 100,0

Arastirmaya katilanlarin agizdan agiza pazarlamay:r kullanim durumlarina yénelik sorulara
verdikleri yanitlar Tablo 2’de goértilmektedir. Buna gére %58,8’1 saglik hizmeti alacag zaman
saglik kurulusu veya hekim tercihinde mutlaka tavsiye aldigini ifade etmektedir. %67,6’s1 tavsiye
aldig1 bilgi kaynagi olarak saglik kurulusu calisanlarini géstermekte ve %81,4d bu kisileri bilgi

kaynagi olarak gormelerinde kisilerin egitim durumlarinin etkili oldugunu ifade etmektedir.
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Tablo 2. Katilimcilarin Agizdan Agiza Pazarlamay: Kullanim Durumu

ifadeler Sayi(n) Yiizde(%)
Bir saglik hizmeti alacaginiz zaman saghik kurulusu/hekim

tercihinde tavsiye alir misiniz?

Mutlaka tavsiye alirim. 60 58,8
Benim i¢in énemli olan bir saglik hizmetiyse tavsiye alirim. 30 294
Tavsiye almam. 12 11,8
Tavsiye aldiginiz bilgi kaynaklari nelerdir? (Birden fazla

secenek isaretlenebilmistir.)

Aile, akraba ve arkadaslar 48 47,1
Saglik kurulusu calisanlari 69 67,6
Internet 40 39,2
Radyo-televizyon 5 4,9
Saglik kurulusu reklamlari 10 9,8
Gazeteler 8 7,8
Diger 3 2,9
Tavsiye aliyorsaniz veya alsaydiniz tavsiye aldiginiz

kisilerin hangi 6zelliklerine dikkat edersiniz? (Birden fazla

secenek isaretlenebilmistir.)

Yast 19 18,6
Cinsiyeti 12 11,8
Medeni durum 7 6,9
Egitim duzeyi 83 81,4
Gelir 3 2,9
Higbiri 16 15,7
Baskalarinin tavsiyesini alarak hastanelerden hizmet satin

alan insanlari nasil nitelendirirsiniz?

Bilingli (Tedbirli) 54 52,9
Arastirmaci 28 27,5
Kararsiz 16 15,7
Kolayc1 4 3,9
Insanlarin birbirlerine tavsiye vermeleri hakkinda ne

diisiiniirsiiniiz? (Birden fazla secenek isaretlenebilmistir.)

Yardimci olma istegi 45 44,1
Iyi/kotl tecriibelerin paylasilip, yén gdstermesi 54 52,9
On arastirma icin harcanacak zamanin kurtarilmasi 12 11,8
Sosyal sorumluluk 23 22,5
Diger 4 3,9

Katilimcilarin %52,9’unun saglik hizmeti tercihinde tavsiye alan kisileri biling¢li (tedbirli) olarak

nitelendirdigi ve iyi/ kot tecrtibelerin paylasilip, yon gosterici olmasi diistincesiyle tavsiye verme

davranisinda bulunduklar: bulunmustur.

Hastanelerden aldigi hizmetten memnun kalma durumunda katiimcilarin %55,9'unun ayni

saglik kurulusunu tekrar tercih ettigi, %27,5’inin aile ve arkadaslarina bu memnuniyetini dile

getirdigi bulunmustur. Hastanelerden aldigi hizmetten memnun kalmama durumunda ise
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%66,7’sinin sorumluluk sahibi bir vatandas oldugu icin cevresindekilere memnuniyetsizligini

anlattig1 gértilmektedir (Tablo 3).

Tablo 3. Memnuniyet Durumuna Goére Gosterilen Davranislar

ifadeler Sayi(n) Yiizde(%)
Hastanelerden aldiginiz hizmetten memnun kaldiginizda

cogunlukla asagidaki davranislardan hangilerine

basvurursunuz? (Birden fazla secenek isaretlenebilmistir.)

Herhangi bir sey yapmam. 3 2,9
Bunu en az bir kisiye sdylerim 21 20,6
Bunu hizmet sunana séylerim. 25 24,5
Ihtiyac durumunda yine ayn1 saglik kurulusuna basvururum. 57 55,9
Baskalarinin da bu hizmeti almasi icin ¢cabalarim. 14 13,7
Bunu sosyal medyada (facebook, twitter vs.) paylasirim. 6 5,9
Ailem ve arkadaslarima bu durumdan bahsederim. 28 27,5
Her firsatta herkesi bu konuda uyaririm. 22 21,6
Hastanelerden aldiginiz hizmetlerden memnun

kalmadiginizda bunu cevrenizdekilerle paylasir misiniz?

(Birden fazla secenek isaretlenebilmistir.)

Hayir paylasmam. 5 4,9
Evet, paylasirim, ctinkti hastaneden intikam almak isterim 18 17,6
Evet, paylasirim, sorumluluk sahibi bir vatandas oldugum icin 68 66,7
anlatirim.

Evet, paylasirim, sikayet etmis olmak icin anlatirim. 7 6,9
Evet, paylasirim, aldatilmig gibi hissetmekten rahatsiz 20 19,6

oldugumdan anlatirim.

Arastirmaya katilanlarin agizdan agiza pazarlama anketi sorularina verdikleri yanitlarin ortalama

ve standart sapmalarina bakildiginda; katilimcilarin en ytiksek dtzeyde (4,07+0,94) “Hastane

hizmetleriyle ilgili tavsiye veren kisiden elde ettigim bilginin miktart ve gtivenilirligi énemlidir.”

ifadesine katldiklart bulunmustur. “Bilgi aldigim kisiyle kisisel bir sirrimi paylasirim.” ifadesine

ise en distik diizeyde (2,40+1,29) katiim olmustur (Tablo 4).
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Tablo 4. Katilimcilarin Agizdan Agiza Pazarlama Anketine Verdikleri Yanitlarin Dagilimi

ifadeler Ort. Ss.
Hizmet alma kararimda agizdan agiza iletisim (tavsiye) etkilidir. 3,52 1,25
Bilgi aldigim kisiyle cok yakin bir iliskim vardir. 3,14 1,08
Bilgi aldigim kisiyle kisisel bir sirrim1 paylasirim. 2,40 1,29
Bilgi aldigim kisiden gerekince yardim isterim. 3,40 1,01
Herkesin bildigi, taninan bir hastaneye giderim. 3,57 1,18
Hastaneler hakkindaki olumsuz duyurumlardan etkilenirim. 3,58 1,26
Hastaneye gitmeden 6nce bir bilgi kaynagina danisirim. 3,67 1,08
Hastaneden hizmet almadan 6nce aileme ve yakinlarima danisirim. 3,51 1,07
Hastaneden hizmet almadan 6nce sosyal medya (facebook, twitter, bloglar 3,08 1,28
..vs) arastirmasi yaparim.

Sosyal medyadaki yorumlar (olumlu-olumsuz) hastane/doktor sec¢imimi 3,34 1,23
etkiler.

Benim i¢in hizmetin fiyatindan ¢ok hizmetle ilgili tavsiyeler ve deneyimler 3,81 1,12
onemlidir.

Ayni hastaneden hizmet almis insanlarin yorumlarina/tavsiyelerine 6nem 3,91 0,99
veririm.

Hizmet aldigim hastane hizmetinden memnun kalmadigimda bunu yakin 3,82 1,01
cevreme anlatirim.

Hastane secimimde reklamlardan cok arkadaslarimin tavsiyesi benim icin 3,66 0,99
onemlidir.

Memnun kaldigim hastaneyi her firsatta arkadas ve tanidiklarima tavsiye 3,81 1,06
ederim.

Hastane ile ilgili cok olumsuz duyurum varsa oradan hizmet satin almay 3,75 1,18
distinmem.

Hastane hizmetleriyle ilgili tavsiye veren kisiden elde ettigim bilginin 4,07 0,94
miktar1 ve gtivenilirligi 6nemlidir.

Bir hastaneyi tercih ederken en fazla hangi hastane hakkinda olumlu 3,52 1,13
duyurum yapilmissa onu secerim.

Olumlu duyurumu fazla olan bir hastaneden mutlaka bir hizmet satin 3,25 1,21
alirim.

Hastane hizmetlerinin satin aliminda tavsiye, fiyattan daha etkilidir. 3,67 1,07
Hizmet almadan 6énce bu hastane/doktorun teknik anlamda yeterli oldugu 3,13 1,13
konusunda kaygiliydim.

Hizmet aldigim hastane/doktor ile ilgili hizmet alma karari benim i¢in ¢cok 3,73 1,04
6nemliydi.

Hizmet alma kararini vermek benim i¢in ¢cok distiinmeyi gerektiriyordu. 3,60 1,12
Hizmet aldigim hastane/doktorla ilgili bilgi aldigim kisiden elde ettigim 3,29 1,14

bilginin miktar ytksektir.

Bilgi aldigim kisi hizmet aldigim hastane/doktor hakkinda daha énceden 3,44 1,01
bilmedigim taraflar1 géstermistir.

Bilgi aldigim kisi hizmet aldigim hastaneden/doktordan hizmet almam 3,67 0,95
konusunda cok yardimci olmustur.

Bilgi aldigim kisi bu hizmeti almamda ¢ok etkili olmustur. 3,57 1,00

Ort.: ortalama, Ss.: Standart sapma, Yanitlar min:1, max:5 deger araliginda

Hekimlerin saglik hizmeti tercihlerinde agizdan agiza pazarlama kullanimlarinin bazi demografik
degiskenler acisindan farklilasip farklilagsmadigi asagidaki tabloda bagimsiz 6rneklem T Testi ve

Tek Yonlti Varyans Analizi (ANOVA) yardimiyla analiz edilmistir. Buna goére, hekimlerin saghk
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tercihlerinde agizdan agiza pazarlama kullanimlarinin yas, cinsiyet, medeni durum ve
hekimlerinin stattisii degiskeni acisindan farklilasmadig: (p>.05) tespit edilmistir (Tablo 5).
Dolayisiyla, hekimlerin agizdan agiza pazarlama yolunu saglik tercihlerinde kullanirken
yaslarinin, cinsiyetlerinin, medeni durumlarinin ve hangi stattide yer aldiklarinin énem arz
etmedigi yorumu yapilabilir.

Tablo 5. Agizdan Ag§iza Pazarlama Anketine Verilen Yanitlarin Sosyo- Demografik Ozelliklerle
Olan Iliskisi

Ozellik Sayi1 (n) Ort. Ss. )
Yas

30 ve alt1 41 3,55 0,61

31-40 51 3,50 0,68 0,53%*
41ve Uzeri 10 3,25 0,75

Cinsiyet

Kadin 42 3,53 0,68

Erkek 60 3,50 0,68 0,837

Medeni durum

Evli 46 3,53 0,57

0,80*
Bekar/dul/bosanmis 56 3,50 0,72
Statii
Pratisyen veya asistan 30 3,63 0,45
Uzman 28 3,47 065 0,51%*
Ogretim elemamn 44 3,46 0,77

*Bagimsiz t testi, **Tek yonli varyans analizi
4. SONUC

Uluslararas: literatiirde kendine genis bir yer bulmus olan agizdan agza pazarlama, son
zamanlarda tilkemizde gelisen bir alan haline gelmistir. Bitiin sektorler icin 6nemli olan musteri
memnuniyeti, saglik sektértinde hizmet veren kuruluslar icin de bir o kadar 6énemlidir. Agizdan
agiza pazarlamanin, tiiketicinin tercih stirecinin her asamasinda etkin rol oynadig1 séylenilebilir.
Dolayisiyla tiiketicinin almis oldugu hizmetin kalitesi ile ilgili algilamalar: pozitif yénde arttikea,
memnuniyet dlizeyi de artacak ve saglik kurulusunu tekrar tercih etme veya tavsiye etme oranini
etkileyecektir. Saglik sektortinde bireylerin aile, dost, arkadas ve meslektaslarinin tavsiyelerini
dikkate alarak saglik hizmeti tercihlerinde bulundugu gértilmektedir. Cevrelerindeki bireylere
herhangi bir mtidahale gormeden 6nce fikir danisma, her tirl ortamda yaratilan icerige katki
saglama, bilgilerini diger bireylerle paylasma, cevrelerine bilgi vererek herhangi bir hastalik
hakkinda onlara fikir verme gibi sorumluluklar tstlenme egilimindedirler. Tuketicilerin saghk
hizmetleri ve bunlarin degerlendirilmesi konusunda tam bir bilgi sahibi olmamalari da saglik
hizmeti tercihinde bulunurken hasta ve yakinlarini tavsiye almaya yo6nlendirebilmektedir.
Tuketiciler tarafindan degerlendirilmesi en zor hizmetlerden olan saglik hizmetlerinde, hastalar
agizdan agiza pazarlamaya glivenerek alacaklari hizmetlerin belirsizliklerini ve risklerini minimize

etmektedirler.
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Yapilan bu arastirmada, hekimlerin saglik hizmetlerini tercih ederken agizdan agiza pazarlamay:
kullanmalarinin sosyo-demografik acidan farklihk gosterip goOstermedigi ortaya koymaya
calisilmistir. Arastirmanin sadece bir tiniversitenin saghk uygulama ve arastirma hastanesinde

yapilmasi bu calismanin kisitini olusturmaktadair.

Yapilan analizler soncunda, hekimlerin %58,8’inin saghk kurulusu veya hekim tercihinde
mutlaka tavsiye aldigi, %29,4ntn ¢ok énemli durumlarda tavsiye aldigi, %67,6’sinin tavsiye
aldig1 bilgi kaynaginin saglik kurulusu c¢alisanlar oldugu, %81,4intin bu kisileri bilgi kaynag:
olarak gormelerinde kisilerin egitim durumlarinin etkili oldugu bulunmustur. Katilimcilarin
%52,9'unun saglik hizmeti tercihinde tavsiye alan kisileri bilingli (tedbirli) olarak nitelendirdigi ve
iyi/kétt tecrtibelerin paylasilip, yon gosterici olmasi distincesiyle tavsiye verme davranisinda
bulunduklar1 bulunmustur. Hastanelerden aldigi hizmetten memnun kalma durumunda
katihmecilarin %55,9’unun ayni saghk kurulusunu tekrar tercih ettigi, memnun kalmama
durumunda ise %66,7’sinin sorumluluk sahibi bir vatandas oldugu icin c¢evresindekilere
memnuniyetsizligini anlattign gérdlmusttr. Katilimcilarin agizdan agiza pazarlama anketine
verdikleri yanitlarin sosyo-demografik ozelliklerle olan farkliligi incelenmis ve buna gore
arastirmada ele alinan yas, cinsiyet, medeni durum ve statliye gore agizdan agiza pazarlama
davranisinda istatistiksel olarak anlaml farklilik bulunmamaistir (p>0,05). Arastirmanin sonuclari
Uzunal ve Uydaci (2010),Y1lmaz (2011) ve Tturker’in (2014) calismalar: ile benzerlik tasimaktadir.
Elde edilen sonugclar ve literattirde konu ile ilgili ¢calismalar btitiin olarak degerlendirildiginde
diger sektorlerde yaygin olarak tercih edilen agizdan agiza pazarlamanin saglik profesyonelleri
tarafindan da tercih edildigi sonucuna ulasilmistir. Bu baglamda konu ile ilgili arastirmalarin
teorik baglamda devam etmesi gerektigini sdylenebilir. Calismalarin farkli alanlarda ve daha genis
kapsaml ve farkl veri toplama teknik ve analiz ydntemleriyle yapilmasi agizdan agiza pazarlamay1
ve sonuclarini daha iyi anlama acisindan énem arz etmektedir. Diger taraftan saglik sektoriinde
bu konuya gereken 6énem ve degeri vermeleri, agizdan agiza pazarlamanin 6zelliklerinin saglik

calisanlari ve saglik tiketicileri acisindan énemini artiracaktir.
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