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KURUMSAL iTiBAR VE iMAJIN HASTANELERIN
PERFORMANSI iLE ILiSKiSi

Songiil CINAROGLU"
Bayram SAHIN™

Ozet

Bu calisma ile, Ankara’da bulunan 6zel ve kamu hastanelerinde gorev
yapmakta olan hastane yoneticilerinin ve bu hastanelere basvuran poliklinik
hastalarinin kurumsal itibar ve imaj algilar1 arasinda fark olup olmadiginin
belirlenmesi ve kurumsal itibar ve imaj algilarinin hastane performans
gostergeleri ile iligkisinin incelenmesi amaglanmistir. Arastirmada, kurumsal
itibar ve imaj algilarinin tespit edilmesi icin Ankara metropolitan alanda bulunan
toplam yirmi hastaneye Ocak-Temmuz 2011 tarihleri arasinda basvuran 400
poliklinik hastas1 ve bu hastanelerde gorev yapmakta olan 90 hastane iist diizey
yoneticisine anket uygulanmistir. Hastane performans gostergelerinin elde
edilmesinde ikincil verilerden yararlanilmistir. Arastirmada hastalar ve hastane
yoneticilerinin kurumsal itibar ve imaj algilar1 arasinda farkliliklar oldugu
(p<0,05) bulunmus ve kurumsal itibar ve imaj algis1 ile personel memnuniyeti
arasinda giiclii bir iliski oldugu belirlenmistir. Arastirma sonuglar1 literatiirde
oldukca tartisilan bir konu olan algilanan kurumsal itibar ve imajin performans
gostergelerine nasil yansidigi konusunda agiklayict bilgiler sunmaktadir.

Anahtar Sozciikler: Kurumsal itibar, kurumsal imaj, hastane performans
gostergeleri.

Abstract

The Relationship between Corporate Reputation and Image with
Hospital Performance

The aim of this study is to specify whether hospital managers and patients
differ in their perceptions of corporate reputation and image of hospitals and to
identify the relationship between corporate reputation and image with hospital
performance indicators. In order to determine the perceptions of corporate
reputation and image, questionnaires were distributed to a total of 400 patients
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that applied to the twenty public and private hospitals located in Ankara
metropolitan area between January and July 2011 and 90 managers in these
ospitals. To obtain the hospital performance indicators, the secondary data were
used. It was found that there were differences between the perceptions of patients
and hospital managers about corporate reputation and image (p<0.05) and there
were strong relationships between hospital corporate reputation and image with
personnel satisfaction. The findings of this study provide explanatory
information on how corporate reputation and image can reflect on the
performance indicators, a very important topic in the literature.

Keywords: Corporate reputation, corporate image, hospital performance
indicators.

GiRiS

Saglik sektorii cogu gelismis lilkelerde ekonominin hizla biiyiiyen bir
alanidir. Hiikiimetler bu alana dogrudan ya da dolayli olarak biiyiik miktarda
paralar yatirmakta ve bu sektdrden yiiksek kalitede hizmetler beklemektedirler.
Gergekte bu sektoriin performans: diger sektorlerden 6nemli 6lciide farklidir ve
sektor genellikle uzun bekleme siireleri, diisiik verimlilik, stresli calisma
kosullar1 ve memnuniyetsiz hastalarla tanimlanmaktadir (Purbey vd., 2007:
242). Potansiyel bir hasta, her konuda kendisine esit hizmet sunan hastaneler
arasinda secim yapmasi gerektiginde, bilgi asimetrisinin oldugu bu pazarda en
degerli varlig1 olan sagligini riske atmamak icin kurumsal itibar ve imaj1 daha
yiiksek olan hastaneden yana tercihte bulunma egilimi tasiyacaktir. Hedef
kitlenin herhangi bir orgiitiin kurumsal itibar ve imajina iligkin algilar diger
sektorlerle karsilastirildiginda hizmet sektorii icin daha fazla dnem tagimaktadir
(Nguyen, Leblanc, 2001: 227).

Kurumsal itibar ve imaj bir isletmeye rekabet avantaji kazandiracak deger
temelli varliklardandir. Bir isletmenin kurumsal itibar ve imajina yonelik pozitif
algilar o isletmenin iiretecegi performans sonuglarinin olumlu olacagi
beklentisini beraberinde getirecektir. Bu beklenti hem miisterilerin hem de
calisanlarin isletmeye karst duyduklarn giliven ile beslenecektir. Sonucta
isletmenin ge¢misten getirdigi performans sonuglari o isletme hakkindaki
kurumsal itibar ve imaj algilarina yansiyacak ve bu algilar mevcut performans
sonuglarindan etkilenerek uzun vadede insanlarin zihninde o isletmeye ait bir
kurumsal itibar ve imaj olusacaktir.

Bu arastirma, hem hastalar hem de hastane iist diizey yOneticilerinin
Ankara’da bulunan hastanelerin itibar ve imajlarina yonelik algilar1 ve bu
algilar arasindaki farkliliklar1 ortaya koymakta, ayni zamanda bu algilarin
hastanelerin ¢esitli performans gostergeleri ile iligkisini degerlendirmektedir.
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1. LITERATUR OZETi
1.1. Kurumsal itibar ve imajin Hastaneler Acisindan Onemi

Itibar kelimesi Latince’de itimat etmek anlamina gelen ‘reputance’den
gelmektedir (Balmer, 1998: 970). Itibar kavramsal olarak giiveni, sayginligi ve
kredibiliteyi simgelerken, Ingilizce karsihig olan reputation’in anlamlari
arasinda ‘nam, iin, san’ yer almaktadir. Buradan yola ¢ikarak itibar ve sohret
arasinda bir paralellik oldugu, ancak bunun nedensel, bagka bir deyisle zorunlu
bir bag olmadig: dikkate alinmalidir. Itibar ‘meshur olmak’ degildir, itibar para
ile satin alinabilecek bir iiriin ya da hizmet de degildir. Cok paramiz olabilir
ama itibarimiz bu para ile ters orantili bir sekilde yerlerde siiriiniiyor da olabilir
(Kadibesegil, 2006: 118).

Fombrun (1996: 37)’a gore kurumsal itibar, isletmenin ismine iliskin
miigteriler, yatirimcilar, calisanlar ve toplumun sahip oldugu -iyi ya da kotii,
giiclil ya da zayif- ‘net’ duygusal tepkileri ifade etmektedir. Bir isletme pek ¢cok
konuda itibara sahip olabilir. Fiyat, iiriin kalitesi, yenilik¢ilik, yonetim kalitesi
konularindan her birinde ya da hepsinin toplaminmi ifade eden iyi bir genel
itibara sahip olabilir (Nguyen, Leblanc, 2001: 228). Son yillarda itibar
konusunda gittik¢ce artan ilginin nedeni, kriz yonetim programlarinda 6nemli
basarilarin kazanmilmis olmasidir (Tucker, Melewar, 2005: 377). Itibar icin
hareket hiz1, yasamsal 6neme sahiptir. Itibar yonetimi 7/24’liik (yedi giin yirmi
dort saatlik) bir istir (Alsop, 2004: 22).

Kurumsal itibar isletmeler icin ¢ok sayida yararlar saglayacaktir.
Yatirimel ve miisterilerin ilgisini ¢cekmek ve miisteri sadakati yaratmak, yiiksek
kalitede calisanlar istthdam etmek ve onlar1 iste tutmak, rekabet¢i piyasada
iistiinlik saglamak, uzun donemli tedarik ortaklarimizi desteklemek, kanun
koyucular ve medya ile iyi iliskiler gelistirmek ve gecici krizlere karsi
korunmak bunlardan yalnizca bir kacidir (Rayner, 2003: 1-16). Diger yandan
giiclii kurumsal itibar1 olan isletmelerin sermaye piyasasina girisleri de daha
kolay olmakta, sermaye maliyetleri daha diisiik oldugu i¢in igletmenin karlilig1
iyi kurumsal itibar ile birlikte biiylimektedir (Schwaiger, 2004: 50).

Kurumsal itibara duyulan ilginin artisi ¢esitli Olciim yOntemlerinin
gelismesine neden olmustur (Helm, 2005: 96). Literatiirde kurumsal itibar
Olciimiinde siklikla kullanilan yontemlerin basinda Fortune Magazin’in 1983
yilindan itibaren her yil diizenli olarak yaptigi ‘Amerika’nin En Saygin
Isletmeleri’ arastirmasi gelmektedir. Bunun disinda Fombrun ve Gardberg
tarafindan 2000 yilinda gelistirilen Kurumsal itibar Katsayis1 (Reputation
Quotient-RQ) ile kurumsal itibar Olctimiinde gecerli, giivenilir, saglam bir
Olclim yontemi elde edilmistir.
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Itibar kavramu ile yakin anlamlar iceren bir diger kavram da imajdir. imaj
kavram, Tiirk Dil Kurumu Biiyiik Tiirkce sozliikkte ‘imge’, ‘goriintii’ olarak
tanimlanmustir (Tiirk Dil Kurumu (TDK), 2005). Kotler ve Clarke (1987: 61)’a
gore imaj, bir kisi, bir nesne hakkindaki inang, fikir ve izlenimlerin toplanudir.
Imaj yalmzca inan¢ degil ondan daha fazlasim ifade eder. Kurumsal imaj
isletme hedef kitlesinin o isletmenin ismini duyduklarinda ya da logosunu
gordiiklerinde zihinlerinde olusan resimdir (Gray, Balmer, 1998: 696).
Biiyiikliigii ve is alan1 ne olursa olsun her isletme bir imaja sahiptir. Imaj veya
isletme karakteri; (1) pozitif, giiclii ve yardimsever (2) olumsuz ve 6zensiz (3)
belirsiz, karmasik ve bazen de anlamsiz olabilir (Christian, 1959: 80). Kurumsal
imaj is bagvurusu yapacak olan adaylarin basvuru yapma egilimlerini
etkilemekten, isletmenin sundugu iiriinlere yonelik satin alma davranisinin
gerceklestirilmesine kadar isletmeler icin bir¢ok yarar saglar (Selame, Selame,
1988: 158).

Literatiirde kurumsal imaj 6l¢iim yontemleri incelendiginde bunlarin agik
uclu ve kapali uclu yontemlerden olustugu saptanmistir. Anket yOntemi
kullanilarak yapilan imaj ol¢iimleri en sik uygulananlardir. Buna gore kapali
uclu yontemler arasinda yer alan Davramis Skalasinda miisterilerden Likert ya
da Osgood skalasi kullanilarak her bir isletmeyi belirli degiskenler itibariyle
degerlendirmeleri istenir. Ikinci yontem Q-Short yontemidir. Bu yontem isletme
hakkindaki ifadelerin tiiketiciler tarafindan degerlendirilip, bu ifadelerin isletme
icin ne Olgiide uygun olduklarmin belirlendigi bir yontemdir. Acik uglu
yontemler arasinda yer alan Photosort yonteminde ise kisilere cesitli fotograflar
gosterilip bunlar1 degerlendirdikleri isletmelere uyumuna gore siniflandirmalari
istenir. Bagka bir yontem olan Merdiven yontemi ise ‘marka imaji’ belirlemeye
yonelik kullanilmaktadir. Kelly Repertory Grid (KRG yontemi) yonteminde ise
kisilerden, isimleri kartlara yazilmis ii¢ farkli isletmeden hangilerinin birbirine
benzedigini bulmalari, bunlardan hangi ikisinin birbirine daha ¢ok benzedigi ve
hangisinin digeriyle uyumlu olmadigin tespit etmeleri istenir. Dogal Gruplama
yonteminde ise, ¢ok sayida isletme ismi bir arada verilerek (maksimum 80)
kisilerden nedenlerini kendi kelimeleriyle ifade edecekleri sekilde bu isletme
isimlerini iki alt kiimede simiflandirmalar1 istenmektedir (Riel vd., 1998: 313-
314).

Saglik kuruluslar1 ve hastaneler i¢in kurumsal itibar ve imajin ne anlam
ifade ettigi ve nasil Olclildiigiine iliskin aragtirmalar incelendiginde bu
endiistrinin tiiketici tercihlerine dayanma 6zelligi on plana ¢ikmaktadir. Saglik
hizmeti tiiketicileri sinirsiz sayida hastane, doktor ve tibbi teknolojiye
erisebilmektedirler. Saglik hizmeti sunucular: ise ‘kendi pazarlarini yaratirken’
teknoloji, doktorlarin uzmanliklari, hizmet ve faaliyetlerde en iyisini sunarak
rakiplerinden daha istiin duruma gelmeye calisirlar. Javalgi vd. (1992: 34)
rekabet halindeki hastanelerin genel imajinin, saglik hizmeti tiiketicilerinin
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farkli ogeleri dikkate alarak degerlendirme yapmalari nedeniyle ¢ok cesitli
oldugunu ve basarili bir imaj yonetimi i¢in tiiketicilerin bir hastane ile
iligkilendirdikleri seylerin neler oldugunun anlagilmasinin 6nemli oldugunu
belirtmislerdir.

Sonu¢ olarak saglik hizmeti {Uriinlerinin fazlaligit ve hizmetlerin
karmasikligr kurumsal itibar ve imaj Ol¢iimiinde problemlerin yasanmasini da
beraberinde getirmektedir. Literatiirde hastanelerin kurumsal itibar ve imajini
belirlemeye yonelik en bilinen 6l¢iim yontemleri arasinda U.S. News & World
Report (USWR) tarafindan 1990 yilindan beri yapilan ‘Amerika’nin En lyi
Hastaneleri’ arastirmasi bulunmaktadir. Rothberg vd. (2008: 1680), Health
Grades, Leapfrog, Hospital Compare, Mass QC, US News gibi bes farkli
derecelendirmeyi karsilastirdiklar1 ¢alisma sonucunda; bu siralamalarin farkli
yapi, siire¢ ve sonuclar dikkate alinarak yapildigini, hasta tanim ve
raporlamalarda bir tutarlilik olmadigim1 ve derecelendirmelerin tiiketicileri
bilgilendirmek yerine karisikliga neden olduklarini, gelecekte hastalarin tam
olarak neye ihtiya¢ duyduklarini belirlemeye yonelik daha ¢ok arastirma
yapilmast gerektigini belirtmiglerdir. Pope (2009: 1154) ise yapilan bu
derecelendirmelerin ne dlciide etkili oldugu sorusuna yanit aramaya calismis ve
sonucta derecelendirmelerin tiiketicilerin kararlar1 {izerinde 6nemli Olciide etkili
oldugu bulunmustur.

1.2. Saghk Kuruluslari icin Performansin Anlanu ve Olciimii

Bilindigi gibi saglik kuruluslarinda performans cok boyutludur (Jacobs
vd., 2007: 383). Literatiirde ¢cok sayida yazar hastane performansinin ne anlama
geldigini incelemistir (Curtright vd., 2000: 58). Flood vd. (1997: 381) etkenlik
(efficacy), etkililik (effectiveness), uygunluk (appropriateness), verimlilik
(productivity) ve etkinlik (efficiency) faktorlerinin tiimiiniin  saghk
hizmetlerinin sunumunda performansi tanimlamaya yardimci olacak faktorler
olduklarini belirtmislerdir. Buna gore etkenlik (efficacy); saglik hizmetinin
ideal kosullar altinda istenen etkileri yaratma yetenegine isaret etmektedir.
Uygunluk (appropriateness); dogru hastaya dogru zamanda etkili tedavi
uygulanip uygulanmadigini gostermektedir. Etkililik (effectiveness); hizmetin
hem etkili hem de uygun oldugunu varsayarak kalitesini dogrulamay1
icermektedir. Literatiir gbzden gecirildiginde etkililigin; miisteri memnuniyeti,
hizmet kalitesi gibi boyutlar1 kapsadigr goriilmiistiir. Saghk kapsaminda
etkililik, saglikta erisilen iyilesmelerin derecesine isaret etmektedir ve
hastaliklarin 6nlendigi vakalar, kurtarilan yasam siireleri gibi ulasilan cok
sayida sonug ile dl¢iilebilmektedir.
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Literatiirde hastane performansin1 belirleyen kriterleri inceleyen
arasgtirmalar arasinda Li ve Benton (1996: 450) tarafindan yapilan ¢alisma 6n
plana ¢ikmaktadir. Bu c¢alismada hastanelerde performans o6l¢iim kriterleri,
Tablo 1'de goriildiigii gibi maliyet/finansal durum performansi ve Kkalite
performansindan olusan igsel ve dissal dlgiitler olarak siniflandirilmastir.

Tablo 1: Hastane Performans Olciitlerinin Stmflandiriimasi

Mali/Finansal Performans Kalite Performansi
Igsel Uretim etkinligi Siire kalitesi
Olgiitler Kullanim Hizmet kalitesi
Dissal Finansal durum Hastalarin algiladiklar kalite
Olgiitler Pazar pay1 Hasta memnuniyeti

Kaynak: Li, Benton (1996: 450).

Li ve Benton (1996: 450) tarafindan siniflandirilan hastane performans
oOlciitleri daha detayli bir sekilde incelendiginde; i¢sel maliyet Olciitleri ile iliskili
performans Olciim kriterleri iiretim etkinligi ve kullamimdir. Literatiirde bu
oOlciitler i¢in kullanilan degiskenler; hastanede kalis siiresi, vaka karmasi, giinliik
hasta maliyeti ve vaka basina toplam maliyeti icermektedir. I¢csel kalite olciitleri
ise, hizmet sunum siireclerinin yeterliligi ve sunulan hizmetin 6zelliklerine isaret
eden hizmet kalitesi ile ilgilidir. Digsal finansal performans olciitleri, bir saglik
kurulusunu digeri ile karsilagtirmakta kullanilabilir. Saglik sektoriinde finansal
performans analizleri genellikle iiciincii kisiler tarafindan ya da bagimsiz
kuruluglar tarafindan yapilmakta, degerlendirmeler hastanelerin finansal durumu,
harcamalar, likidite ve hasilatlar cercevesinde gerceklestirilmektedir. Digsal kalite
oOlciitleri, genellikle hastalarin algiladiklar1 kalite ve memnuniyeti kapsamaktadir.
Hasta memnuniyeti konusundaki arastirmalara bakildiginda bunlarin agirlikll
olarak ‘sunulan bakimin niteligine’ odaklandiklar1 saptanmustir. Daha sonra
bakimin teknik kalitesi gelmekte ve bunu hizmet sunucularinin yetenek ve
kabiliyetleri takip etmektedir (Li, Benton 1996: 450-461).

Kurumsal itibar ve imajin isletme performans1 {izerindeki etkisi
incelenirken isletme performansinin kurumsal itibar ve imaja iliskin genel
algilarin bir fonksiyonu oldugu ve bu iliskinin stratejik yOnetimin arastirma
konularindan birisi oldugu dikkate alinmalidir. Her isletme hedef kitlesine kendisi
hakkinda bir goriintii sunar. Isletmenin sunacagi bu goriintii, miisterilerin
goziindeki algilar1 olusturacaktir. Bu algilar farkli boyutlar ile sekillenmektedir.
Kurumsal performans ile ilgili algilar; bilgiye erisim, dikkat cekme, gecmis
deneyimler ve ¢evreye karsi sorumlu davraniglar boyutlar ile sekillenmektedir
(Gardberg, 2001: 17). Carmeli ve Tishler (2005: 14) yaptiklar1 ¢alismada
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algilanan orgiitsel itibarin isletme performansi iizerinde etkili oldugu sonucuna
ulagsmig ve Orgiitsel itibarin performans iizerindeki etkisini analiz ederken
performans 6l¢iimiinde dengeli performans cetveli gibi cok degiskenli performans
Olciitlerinin kullanilmasi gerektigi goriisiinii desteklemistir.

Itibar ve performans arasindaki en belirgin iliski itibarin aniden zarar
gormesi durumunda bunun performansi olumsuz etkileyebilecegidir (Davies
vd., 2010: 531). itibar ve performans kavramlar1 birlikte ele alindiklarinda
itibarin m1 performansi iyilestirip gelistirdigi, performansin m itibar1 gelistirip
iyilestirdigi konusunda bir belirsizlik mevcuttur. Kimi yazarlar bu iki kavram
arasindaki iligskiyi ‘tavuk yumurta ikilemi’ (chicken-and-egg dilemma) olarak
adlandirmaktadir. Bu ikilemin c¢oziimiine yoOnelik arastirmalar, isletmeye
rekabette avantaj saglayan stratejik kaynaklar ve isletme performansi arasindaki
iligkinin kesin sonuglar icermedigini gdz 6niinde bulundurmalidirlar (Bergh vd.,
2010: 622). Rose ve Thomsen (2004: 201) gibi kimi yazarlar itibar ile
performans arasindaki iliskinin belirsiz  oldugunu belirtmislerdir. Bu
belirsizligin nedeni itibar, imaj ve benzeri kavramlarin bulanik ve daha cok
soyut olmalarindan kaynaklanmaktadir.

Davies vd. (2010: 534)’e gore bir isletme hakkinda miisterilerin zihninde
olugan itibar daha iyiye gittikce miisterilerin o isletmeye yonelik davranislar1 ve
daha fazla satin alma yoniindeki istekleri de artar. Hizmet sunan isletmenin
miisterilerin goziinde daha itibarli olmasi bu isletmenin gelecekte satislarinin
artacagl yoniinde bir beklentiyi de beraberinde getirecektir ya da bunun tam
tersi de miimkiindiir. Kurumsal itibar ve imaj isletmenin deger yaratmasina
yardimct olacaktir. Bir kurumun miisteriler icin deger yaratmasi, kurumsal
performans iizerinde olumlu etkide bulunacaktir.

Brotherton ve Adler (1999: 269) miisteri i¢in deger yaratma ve kurumsal
performansin yiikseltilmesinde onem tasiyan digsal ve icsel faktorleri siralarken
digsal faktorlerden birisinin de kurumsal imaj ve kredibilite oldugunu
belirtmistir. Riahi-Belkaoui (2004: 97)’e gore ise itibar isletmelerin orgiitsel
etkililige ulagabilmelerinde 6nemli bir gdstergedir.

Gectigimiz on yil icinde ‘Orgiitlerin basarilarinin’ agiklanisinda 6nemli
degisiklikler yasanmustir. Teorideki bu degisiklik biiyiik 6l¢iide kaynak tabanl
teori vasitasiyla gerceklesmistir (Castro vd., 2004: 575). Kaynak tabanli teoride
kaynak kavrami oldukca genis bir anlam i¢ermektedir. Bu teoriyi ortaya atan
Wernerfelt (1984: 171-180) kaynagi, bir orgiitiin tiim zayif ve giiclii yonlerini
tanimlayan bir kavram olarak ifade etmektedir. Kaynak tabanl teori, isletmeye
ozel bir bakis acisiyla bakmakta ve orgiitlerin neden basarili ya da basarisiz
olduklarina 151k tutmaktadir. Burada sozii edilen ‘kaynaklar’ degerli, nadir, zor
taklit edilebilen, ikame edilemez ve isletmenin rekabette avantaj saglamasini ve
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daha yliksek performans gostermesini saglayacak kaynaklardir (Srivastava vd.,
2001: 778).

Kaynak tabanli goriiste oOzellikle orgiitsel itibarin Onemine dikkat
cekilmistir (Carmeli, Tishler, 2005: 13). Ciinkii kurumsal itibar isletme
diizeyinde siirekli karlilikla iliskili olan oldukca Onemli bir stratejik varliktir
(Roberts, Dowling, 2002: 1078). Kurumsal itibarin rekabet avantaji kazanma ve
iligkisel sermaye yaratmadaki rolii kaynak tabanli teori tarafindan teorik bir
temele oturtulmaktadir (Castro vd., 2004: 580). Berg vd. (2010: 630) itibar ve
performans arasindaki iliskiyi agiklarken farkli teorilerden yararlanmislardir.
Bunlar arasinda itibar1 rekabette stratejik iistiinliik saglayacak bir kaynak olarak
goren kaynak tabanli yaklasim; iktisatta itibar1 islem maliyetlerini etkileyen bir
varlik olarak goren islem maliyetleri ekonomisi; itibar1 isletme disindaki kisi ve
gozlemcilerin o isletmeyi nasil gordiiklerine bagli olarak agiklayan iletisim
teorisi ve son olarak da itibar ve sosyal statii arasindaki iligkiyi inceleyen
teoriler yer almaktadir. Bu teorik yaklasimlarin hepsinde itibarin farkl
sekillerde ele alindigi, bu iki kavram arasindaki iliskinin daha iyi anlasilmasi
icin ¢ok boyutlu teorik yaklasimlara ihtiya¢ duyuldugu belirtilmistir.

Diger taraftan literatiirde itibar ve imaj kavramlari, isletmelerin rekabet
avantaji elde etmelerinde ve deger yaratmalarinda hem iliskisel sermaye hem de
entellektiiel sermayenin bir boyutu olarak ele alinmistir. Bu ¢alismalarda pazar
temelli varliklar; iliskisel ve entellektiiel olmak iizere iki baslik halinde
incelenmistir. iliskisel nitelik tasiyan pazar temelli varliklar giiven ve itibar gibi
faktorlere dayandirilmistir. iliskisel kaynaklar soyut olma ozelligi tagirlar ve
Olctimleri zordur. Bu nedenle bunlar1 gelistirmek kolay degildir. Entellektiiel
nitelik tasiyan pazar temelli varliklar ise, bir isletmenin rekabet cevresi
hakkinda sahip oldugu bilgilerdir (Srivastava vd., 2001: 779-780). Entellektiiel
varliklar bagimsiz olarak ele alinamazlar, tek baslarina isletme icin ne deger
yaratabilirler ne de biiyiimeyi saglayabilirler, bunlarin {iretimin (ya da hizmetin)
diger unsurlar ile birlikte ele alinmalar1 gerekmektedir (Bismuth, Tojo, 2008:
232). lliskisel sermaye ise orgiitiin cevresindekilerle siirdiirdiigii iliskilerin
degerine isaret etmektedir. Iliskisel sermaye sosyal sermayenin bir bileseni
olarak diisiiniilebilir. Iliskisel sermaye konusunda ©nde gelen calismalarda
kurumsal itibar ve imajdan agirlikli olarak s6z edilmistir. Kaplan ve Norton
(1992) dengeli puan cetvelinin miisteri boyutunda imaj ve itibarin da bir unsur
olarak dikkate alinmasini &nermistir (Castro vd., 2004: 577). Itibar sermayesi
ise sosyal sermayenin Onemli bir bileseni olarak kredibilite, inanilirlik,
sorumluluk, giivenilirlik ve mali sorumluluk bilesenlerinden olugmaktadir
(Petrick vd., 1999: 63).

1990’1ler boyunca orgiitsel itibar ve finansal performans arasindaki iligki
arastirmacilarin ilgisini ¢eken bir konu olmustur. Gergekte isletme itibar ile
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finansal performans arasindaki iliski olduk¢a karmasiktir (Hammond, Slocum,
1996: 159-160). Literatiirde kurumsal itibar ile kesin olarak iligki i¢inde olan
finansal ol¢iitlerin neler olduklar1 konusunda bir goriis birligi bulunmamaktadir
(Carmeli, Tishler, 2005: 17). Bununla birlikte kurumsal itibarin isletmenin
finansal performansi iizerinde etkilerde bulunmasi beklenir. Olumlu itibar
sermaye piyasasina erisimi kolaylastirir ve yatirimcilar1 cezbeder. Daha yiiksek
itibara sahip olan sirketlerin yatirnmcilar1 genellikle bu sirketler i¢in daha fazla
maliyete katlanmaya razidirlar (Gardberg, 2001: 20). Srivastava vd. (2001)
yatirimcilarin igletme riskini belirlerken kurumsal itibar1 dikkate aldiklarini
belirtmiglerdir. McGuire vd.(1988) ise muhasebe temelli Olgiitler arasinda
ozellikle aktiflerin karliliginin isletme itibariin dikkate deger bir gostergesi
oldugunu belirtmistir (Carmeli, Tishler, 2005: 25). Yoon vd. (1993: 215),
sigorta policesi satin alan miisteri sayisinin aslinda dogrudan isletmelerin
kurumsal itibarinin bir fonksiyonu oldugu sonucuna ulasmistir. Sabate ve
Puente (2003: 161-177) ise kurumsal itibar ve finansal performans arasindaki
iligkiyi inceleyen caligmalara iliskin yaptiklari literatiir taramasi sonucunda
kurumsal itibar ile finansal performans arasindaki karsilikli iliskiyi inceleyen
cok sayida calismada hem pozitif hem de negatif yonlii pek ¢ok sonuca
ulagildigint gozlemlemislerdir. Rose ve Thomsen (2004: 201) ise yaptiklari
calismada kurumsal finansal performansin kurumsal itibari ylikselttigini ancak
kurumsal itibarin sirketin sermaye piyasasindaki degerini etkilemedigini
bulmuslardir.

Sekil 1: Itibar ile Finansal Performans Dinamiklerine iliskin Bir Model

Itibar Itibar
Olusturma ' T
(Gegmis) “..al  Finansal
. Performans
Finansal Finansal
Performans Performans
Zaman Gegmis Simdi Gelecek

Kaynak: Roberts, Dowling (2002: 1078).
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Roberts ve Dowling (2002: 1077-1093) iyi itibarin siirekli karliliga
ulagmak ya da devamh yiiksek finansal performans sergileme imkan1 sunacagini
belirtmislerdir. Bu dogrultuda itibarin nasil tanimlanacagi, bunun gelisiminde
rolii olan faktorlerin neler olduklari ve bu kavramin simdiki ve gelecekteki
finansal performansi nasil etkileyecegini aciklamak amaciyla bir model
gelistirmiglerdir. Sekil 1'de goriilen bu modelde gecmisten gelen ve daha ¢ok
finansal Olciitler ile sekillenen itibar olusturma cabalar1 isletmenin icinde
bulundugu finansal durum ile birleserek isletme itibar1 iizerinde etkide
bulunmakta ve bu durum gelecekteki finansal sonuclara yansimaktadir. Bagka
bir ifade ile ge¢cmisteki finansal performans sonuglar1 o orgiitiin genel itibarinin
bir belirleyicisi olmaktadir. Bu diisiinceden yola ¢iktigimizda kisilerin o 6rgiitiin
itibar ile ilgili goriislerinin gecmis finansal performans sonuglarina dayanan bir
‘yanilsama’ oldugu diisiiniilebilir.

2. YONTEM
2.1. Arastirmanin Amaci

Bu calisma ile, Ankara’da bulunan 6zel ve kamu hastanelerinde gorev
yapmakta olan hastane yoneticilerinin ve bu hastanelere basvuran poliklinik
hastalarinin Ankara ili metropolitan alanda bulunan 20 hastaneye iliskin
kurumsal itibar ve imaj algilar1 arasinda fark olup olmadiginin belirlenmesi ve
kurumsal itibar ve imaj algilarinin hastane performans gostergeleri ile iliskisinin
incelenmesi amaglanmistir.

2.2. Problem Ciimlesi

Yonetici ve hastalarin hastanelerin kurumsal itibar ve imajlarina iligkin
algilar1 arasinda anlamli bir fark olup olmadig1 ve hastanelerin kurumsal itibar
ve imajlart ile performans gostergeleri arasinda anlamli bir iligski olup olmadig:
sorular1 arastirmanin problem climlelerini olugturmaktadir.

2.3. Varsayimlar

Ankete cevap veren hastalar ve yoneticilerin verdikleri yanitlarin yansiz
oldugu, baskalarinin fikirlerinden etkilenmedikleri ya da bu kisilerin bilingli
olarak yanlig/eksik bilgi vermedigi ve hastanelerin performans gostergelerine
iligkin tutulan kayitlarin her hastane tarafindan saglikli bir sekilde tutuldugu
varsayilmaktadir.
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2.4. Smirhliklar

Arastirmanin baslica sinirliliklarindan birisi Ankara metropolitan alanda
yer alan her hastanede yalnizca 20 poliklinik hastas1 iizerinde anket yapilmis
olmasidir.

2.5. Evren ve Orneklem

Aragtirma evrenini Ankara metropolitan il simirlari icerisinde bulunan
tim 6zel hastaneler, Saglik Bakanligi’na bagli egitim ve arastirma ve devlet
hastaneleri ile liniversite hastaneleri olugturmaktadir. Arastirma kapsamindaki
hastanelerin belirlenmesi asamasinda Ankara ili metropolitan alanda bulunan
tiim hastanelere arastirma i¢in gerekli izin bagvurular1 yapilmis ancak toplam 51
hastanenin 20’sinden gerekli izinler alinmistir. Buna gore; Ulus Devlet
Hastanesi, Is ve Meslek Hastaliklar1 Hastanesi, Etimesgut Devlet Hastanesi,
Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi, Ankara Numune Egitim ve Arastirma
Hastanesi, Dr. Zekai Tahir Burak Kadin Dogum ve Cocuk Saglig1 Hastanesi,
Dr. Sami Ulus Kadin Dogum Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1 Hastanesi, Tiirkiye
Yiiksek Ihtisas Egitim ve Arastirma Hastanesi, Atatiirk Egitim ve Arastirma
Hastanesi, A.U. Ibni Sina Hastanesi, Gazi Universitesi Hastanesi, Ozel Fatih
Universitesi Hastanesi, Medicana International Ankara Hastanesi, Ozel
Cankaya Hastanesi Ozel Kegioren Hastanesi, Kudret Goz Hastanesi, Lokman
Hekim Hastanesi, 100. Y1l Hastanesi, Ozel Ortadogu 19 Mayis Hastanesi ve
TDV Ozel 29 Mayis Hastanesi olmak iizere toplam 3 devlet hastanesi, 8 6zel
hastane, 1’1 6zel olmak iizere 3 iiniversite hastanesi ve 6 egitim ve arastirma
hastanesi bu arastirmanin 6rneklemini olusturmaktadir.

2.6. Veri Toplama Yontemi

Bu arastirma verilerin anket yontemi ve ikincil veri kaynaklari
kullanilarak temin edildigi analitik nitelikte kesitsel bir saha aragtirmasidir. Veri
toplama siireci Ocak 2011°de baglamms, Temmuz 2011°de sona ermistir.
Aragtirmada, her hastaneden 20 olmak iizere toplam 400 poliklinik hastasi ve
her hastaneden minimum 3 olmak iizere 90 hastane iist yoneticisine (bashekim,
bashekim yard., bashemsire, bashemsire yard., miidiir, miidiir yard.) anket
uygulanmistir. Hasta ve yoneticilerin kurumsal itibar ve imaj algilarin1 6lgmek
icin iki farkli anket kullanilmstir.

Her iki ankette de kurumsal imaj algisin1 6l¢mek i¢cin Karaosmanoglu
(2006)’nun ¢alismasinda yer verilen {ii¢ soru kullanilmistir. Anketlerde
kullanilan bu ii¢ soru 1’in ‘Cok Iyi’, 5’in ‘Cok Kotii’yii temsil ettigi 5’1i Likert
Olcegine dayandirilmstir.
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Hasta ve yoneticilerin kurumsal itibar algisi ise Abraham (2007)
tarafindan kullanilan 15 boyut ve 25 soru ile degerlendirilmistir. Anketlerde
kullanilan bu sorular 1’in ’Hi¢ Katilmiyorum’, 6’nin ’Olduk¢a Cok
Katiliyorum’u temsil ettigi 6’11 Likert 6l¢egine dayandirilmistir.

Kurumsal itibar ve imaj sorularinin giivenirligi i¢sel tutarlilik katsayisi ile
degerlendirilmistir. Buna gore, hastane imaj1 ile ilgili sorulara verilen yanitlarin
igsel tutarlilik katsayist 0,81, hastane itibari ile ilgili sorulara verilen yanitlarin
i¢sel tutarlilik katsayisi ise 0,92 olarak bulunmustur.

Calismada hastanelerin performans gostergelerinin temin edilmesinde
ikincil verilerden yararlanilmis ve arastirmaci tarafindan hazirlanan hazir veriler
formu kullanilmistir. Bu formun hazirlanmasinda Kaplan ve Norton (1996)’un
tic performans boyutundan yararlanilmistir. Bunlar; finansal, miisteri boyutu,
i¢sel siirecler boyutlarindan olugmaktadir. Finansal gostergeler basligi altinda
toplam gelirin gidere orani, miisteri boyutu ile ilgili gostergelerde; yatan hasta
memnuniyeti (%), ayakta hasta memnuniyeti (%), personel memnuniyeti (%)
yer almaktadir. Igsel siireclerle ilgili gostergeler arasinda ise; yatak sayisi,
toplam (ayakta) poliklinik hasta sayisi, toplam yatan hasta sayisi, toplam
ameliyat sayisi, ortalama yatis siiresi, hekim sayisi, cerrah sayisi, 6len hasta
sayist ile ilgili bilgiler yer almaktadir.

Son olarak hasta ve yonetici anketlerinin son boliimiinde kisisel bilgilere
yer verilmistir. Hasta anketlerinde yer verilen kisisel bilgiler arasinda; hastalarin
ikamet yeri, son alt1 ay icerisinde Ankara’da herhangi bir hastaneye gidis
nedeni, cinsiyet, yas, medeni durum, egitim durumu, is/meslek durumu,
meslekte calisma siiresi ve aylik gelir bulunurken, yonetici anketlerinde yer
verilen kisisel bilgiler arasinda ise; yoneticilerin calistiklar hastane disinda son
alt1 ay icerisinde Ankara’da herhangi bir hastaneye gidis nedenleri, cinsiyet,
yas, medeni durum, egitim durumu, meslek, hastanede yaptiklar1 gorev,
meslekteki ¢alisma siireleri ve aylik gelirlerine iliskin bilgiler bulunmaktadir.

2.7. Verilerin Analizi

Verilerin analizinde SPSS 15.0 istatistik programu kullanilmis olup,
arastirma kapsamindaki hastalar ve hastane yoneticilerinin 6zellikleri ortalama,
standart sapma, frekans ve yiizde dagilimi gibi betimleyici istatistiklerle
incelenmistir. Arastirmada verilerin normal dagilip dagilmadigi Kolmogorov-
Smirnov testi ile, kurumsal itibar ve imaj ile performans gostergeleri arasindaki
iligkiler ise Spearman korelasyon analizi ile incelenmistir.
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3. BULGULAR

3.1. Arastirma Kapsamindaki Hastanelerin Yoneticileri ile Tlgili
Tammlayic1 Bilgiler

Tablo 2: Aragtirma Kapsamindaki Yoneticilerin Kisisel ve Mesleki
Ozelliklerine iliskin Temel Bulgular

Degiskenler Degiskenler

Mesleginiz n (%)
Cinsiyet n (%) Doktor 22 24,4
Kadin 37 41,1 Hemsire 19 21,1
Erkek 53 58,9 Yonetici 25 27,8
Medeni Durum n (%) Belirtilmemis 24 26,7
Evli 65 72,2 Bu hastanedeki goreviniz n (%)
Bekar 18 20,0 Baghekim 4 4.4
Belirtilmemisg 7 7,8 Bashekim Yardimcisi 15 16,7
Egitim n (%)
Durumunuz Bashemsire 3 3,3
On lisans 13 14,4 Bashemsire Yardimcisi 16 17,8
Lisans 40 44,4 Miidiir 5 5,6
Master 6 6,7 Miidiir Yardimcist 31 34,4
T1p fakiiltesi 5 5,6 Belirtilmemis 16 17,8
Tipta uzmanlk 17 18,9 Ort. Ss.
Belirtilmemis 9 10,0 Yas 41,9 7.4

Meslekteki Calisma 19,7 6,7

Siireniz

Arastirma kapsamindaki yoneticilerin kisisel ve mesleki o6zelliklerine
iliskin bilgiler Tablo 3.1'de sunulmustur. Buna gore yoneticilerin %58,9’u
erkek, %72,2’si evlilerden olugmaktadir. Egitim durumlarina bakildiginda
%44,4’tnlin  lisans egitimine sahip olduklar1 belirlenmistir. Yoneticiler
mesleklerine gore degerlendirildiginde %?24,4’tiniin doktor, %27,8’inin ise
idareci olduklarimi belirttikleri saptanmustir. Yoneticilerin halen calistiklari
hastanedeki gorev dagilimina bakildiginda, %34,4’{iniin miidiir yardimcisi
olduklar1 belirlenmistir. Orneklemin yas dagilimn minimum 28 ile maksimum
56 arasinda olup genel yas ortalamasi 42’dir (+7,4). Arastirmaya katilan
yoneticilerin meslekteki calisma siiresi ortalamasi 19,7 (£6,7) yildr.
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3.2. Arastirma Kapsamindaki Hastalar ile flgili Tammlayici Bilgiler

Tablo 3: Arastirma Kapsamindaki Hastalarm Kisisel ve Mesleki
Ozelliklerine iliskin Temel Bulgular

Degiskenler Degiskenler

Cinsiyet n %  |is/Meslek Durumu n %
Kadin 230 57.5 Issiz 39 9.8
Erkek 170 42,5 Emekli 48 12,0
Medeni Durum| n %0 Ev hanimi 112 28,0
Evli 264 66,0 Ogrenci 47 11,8
Bekar 115 28,8 Tam giin calisan 120 30,0
Belirtilmemis 21 53 Diger 11 2,8
Egitim n % |Belirtilmemis 23 5.8
Durumu

Okur-yazar 122 30,5 Meslekteki calisma siiresi n %
Ezk"kul vedaha | 5y 30,5 |14 yil ve alt 61 15,3
Orta ve lise 133 33,3 15 yil ve iistii 64 16,0
Belirtilmemis 23 5,8 Belirtilmemis 275 68,8
ikamet Yeri n % Aylik Gelir n %
Ankara 326 81,5 <1000 98 24,5
Ankara dis1 61 15,3 1001-2000 72 18,0
Belirtilmemis 13 33 2001-3000 18 4,5
Yas n % >3001 21 5,3
34 yas ve alt1 188 47,0 Belirtilmemis 191 47,8
35 yas ve iistii 177 44,3 Ort. Ss.
Belirtilmemis 35 8,8 Yas 36,1 12,9
Toplam 400 100,0  |Meslekteki calisma siiresi | 15,6 9,9

Arastirma kapsamindaki hastalarin kisisel ve mesleki o6zellikleri
incelendiginde Tablo 3’de goriildiigii gibi hastalarin %57,5’i kadinlardan,
%66’s1 evlilerden olugmaktadir. Hastalarin egitim durumlar1 incelendiginde
9%61’1nin ilkokul ve alt1 egitim diizeyine sahip olduklar1 ve %81,5 gibi bilyiik
bir ¢ogunlugun Ankara’da ikamet ettikleri goriilmiistiir. Hastalarin yas
dagilimina bakildiginda ise %47’ sinin 34 yas ve alt1 yas grubunda yer aldiklari,
genel yas ortalamasinin ise 36 (£12,9) oldugu goriilmiistiir.

Ayrica aragtirma kapsamindaki hastalarin mesleki ozellikleri ile ilgili
bilgiler incelendiginde arastirmaya katilan hastalarin %30’unun tam giin ¢alisan
olduklar1 belirlenmistir. Arastirmaya katilan hastalarin caligma siirelerine
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bakildiginda %68,8 gibi bir c¢ogunlugun c¢alisma siiresini belirtmedigi,
%16’s1mn 15 y1l ve iistii ¢alisma siiresine sahip olduklar1 goriilmiistiir. Hastalar
gelir diizeyi bakimindan incelendiginde, %24,5’inin aylik 1000TL ve daha az
gelire sahip olduklarini ifade ettikleri goriilmektedir.

. 3.3. Hastane Yoneticileri ve Hastalarin Hastanelerin Kurumsal Imaj
ve Itibarlan ile Ilgili Degerlendirmelerinin Karsilastirilmasi

Hastane yoneticileri ve hastalarin hastanelerin kurumsal itibar ve imajlari
ile 1ilgili degerlendirmelerinin karsilagtirilmasina yer verilen Tablo 4
incelendiginde; yoneticilerin kurumsal imaj (U=12506,5, p<0.001) ve kurumsal
itibar (U=12213, p<0.001) ile ilgili genel degerlendirmelerinin hastalardan daha
olumlu oldugu saptanmistir. Benzer bicimde hastane yoneticilerinin kurumsal
itibarin alt boyutlar1 igerisinden tibbi bakim kalitesi, yerlesim yeri, toplumsal
projeler ile reklam ve tanitim boyutu disinda kalan diger tiim boyutlar agisindan
hastalardan daha olumlu bir algiya sahip olduklar1 da belirlenmistir.

Tablo 4: Hastane Yoneticileri ve Hastalarin Hastanelerin Kurumsa Imaj ve
Itibarlar ile Ilgili Degerlendirmelerinin Karsilastirilmasi

Hastane Hastalar U testi P
Yoneticileri
Sira Sira

N Ort. N Ort.
Genel imaj Diizeyi 90 306,5 400 231,8 12506,5 | <0,001
trenel Kurumsal 90 | 3098 | 400 | 231 | 12213 | <0001
Itibar Katsayisi >
Hastane Imkanlar 90 281,6 400 2374 14753 0,005
Doktorlar 90 275,7 400 238,7 15286,5 0,011
ModernTeknoloji/

. 89 290,9 397 2329 13445,5 | <0,001
Ekipmanlar ’
Tibbi Bakim Kalitesi 90 265,0 400 241,1 16245,5 0,114
Miisteri Hizmetleri 90 283,9 399 236,2 14453,5 0,002
Hemsirelik Hizmetleri 90 2722 400 239.,5 15597,5 0,032
Hastane Siiregleri 90 294.,6 398 233,2 13397,5 | <0,001
Yemekler 90 288,8 394 231,9 13567,5 | <0,001
Bina Dis Gorlintimii ve | g | 3063 | 400 | 2318 | 12528 | <0,001
I¢ Dekorasyon ’
Yerlesim Yeri 90 238,1 393 242.9 17335 0,737
Finansal Performans 90 274,3 397 237,1 15134 0,016
Toplumsal Projeler 90 256,3 394 239,3 16487 0,273
Tedavi Maliyetleri 89 280,9 400 237 14609 0,005
Reklam ve Tanitim 90 258.,0 392 237,7 16156 0,170
Yo6netim 90 283,4 392 231,9 13873 <0,001

U Testi =Mann Whitney U
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) 3.4. Arastirma Kapsamindaki Hastanelerin Kurumsal Imaj ve
Itibarlarina Iliskin Tanimlayic1 Bulgular

Tablo 5: Arastirma Kapsamindaki Hastanelerin Kurumsal Imajlarma
Iliskin Tanimmlayic1 Bulgular

Arastirma Kapsamindaki Yonetici Hasta

Hastaneler Degerlendirmeleri Degerlendirmeleri

N Ort. | Ss. N Ort. Ss.

Yiiksek Ihtisas Egit. Aras. 4 4,5 0,6 20 3,8 0,8
Atatiirk Egit. Aras. Hast. 7 4,8 0,4 20 4,0 0,6
A.U. Tbn-i Sina Hast. 5 4,5 0,4 20 3,9 0,8
Ankara Egit. ve Aras. Hast. 6 4,2 0,5 20 3,5 0,7
Numune Egit. ve Arast. H. 3 4,1 0,5 20 3,5 1,0
Gazi Universitesi Hastanesi 5 4,4 0,5 20 3,8 0,6
Zekai Tahir Kadin Saghigi Egit. Ars. 5 4,5 0,5 20 3,8 0,6
Dr. Sami Ulus Kad. Dog. Coc. E.A. 5 3,9 0,6 20 3,6 0,6
Medicana Int. Ank. Hast. 10 4,0 0,4 20 5,0 0,1
Ozel Fatih Univ. Hast. 3 5,0 0,0 20 4.8 0,3
Ozel Lokman Hastanesi 3 4,2 1,1 20 4,5 0,6
Ulus Devlet Hastanesi 4 4,6 0,4 20 4,2 0,9
Ozel Cankaya Hastanesi 4 4,8 0,5 20 4,5 0,5
Ozel Kecioren Hastanesi 4 4,5 0,4 20 4,2 0,6
Ozel 19 May1s Hastanesi 5 4,8 04 20 4,1 0,7
Ozel 29 May1s Hastanesi 3 4,7 0,3 20 4,1 0,6
Ozel Kudret G6z Hastanesi 3 5,0 0,0 20 4,2 0,6
Ozel Yiiziincii Y1l Hastanesi 4 4.9 0,2 20 4.4 0,4
Etimesgut Devlet Hastanesi 3 5,0 0,0 20 4,2 0,8
Is ve Meslek Hastaliklar 4 4,5 0,8 20 4,1 0,7
Toplam 90 4,5 0,5 400 4,1 0,8

Aragtirma kapsamindaki hastanelerin kurumsal imajlarina iligkin hastalar
ve yoneticilerin degerlendirmelerine dayanan bilgilerin sunuldugu Tablo 5
incelendiginde; yalnizca yoneticilerin arastirma kapsamindaki hastanelerin
kurumsal imajlarina iligkin degerlendirmelerinde 1’in ‘Cok K&tii’, 5’in ‘Cok
Iyi’ yi temsil ettigi dlgek iizerinden, imaj skoru en yiiksek olan hastanenin, Ozel
Fatih Universitesi Hastanesi (5,010,0), imaj skoru en diisiik olan hastanenin ise
Dr. Sami Ulus Kadin Dogum Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1 Egitim ve Arastirma
Hastanesi (3,910,6) oldugu belirlenmistir. Yalnizca hastalarin arastirma
kapsamindaki hastanelerin kurumsal imajlarina iliskin degerlendirmelerine
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bakildiginda ise imaj skoru en yiiksek olan hastanenin Medicana International
Ankara Hastanesi (5,0£1,0) oldugu, imaj skoru en diisiik olan hastanelerin ise
Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi (3,5t0,7) ve Numune Egitim ve
Arastirma Hastane (3,5£1,0) lerinin olduklar1 goriilmiigtiir.

Tablo 6: Arastirma Kapsamindaki Hastanelerin Kurumsal itibarlarmma
Iliskin Tanmimlayic1 Bulgular

Arastirma Kapsamindaki Yonetici Hasta
Hastaneler Degerlendirmeleri Degerlendirmeleri
N Ort. | Ss. N Ort. | Ss.
Yiiksek ihtisas Egit. ve Arast. H. 4 5,3 0,8 20 5,0 1,0
Atatiirk Egitim ve Arastirma H. 7 5,7 0,3 20 4,9 0,7
A.U. Ibn-i Sina Hastanesi 5 5,5 0,6 20 5,1 0,6
Ankara Egitim ve Arastirma 6 5,4 0,7 20 4.8 0,7
Numune Egitim ve Aragtirma H. 3 5,0 0,4 20 4,3 0,9
Gazi Universitesi Hastanesi 5 5,4 0,5 20 5,0 0,7
Zekai Tahir Burak Egit. Aras. H. 5 5,5 0,7 20 4,9 0,5
Dr. Sami Ulus Egit. ve Arast. H. 5 4,8 0,8 20 4,7 0,8
Medicana International Ankara 10 5,4 0,4 20 5,9 0,1
Ozel Fatih Universitesi Hastanesi 3 6,0 0,1 20 5,7 0,7
Ozel Lokman Hastanesi 3 5,8 0,2 20 5,6 0,4
Ulus Devlet Hastanesi 4 4,9 0,7 20 5,2 0,6
Ozel Cankaya Hastanesi 4 5,7 0,3 20 5,4 0,3
Ozel Kecioren Hastanesi 4 5,4 0,3 20 5,4 0,4
Ozel 19 May1s Hastanesi 5 5,8 0,2 20 52 0,4
Ozel 29 Mayis Hastanesi 3 5,9 0,0 20 5,2 0,3
Ozel Kudret G6z Hastanesi 3 5,9 0,1 20 5,6 0,2
Ozel Yiiziincii Y1l Hastanesi 4 5,9 0,1 20 52 0,4
Etimesgut Devlet Hastanesi 3 5,7 0,3 20 4,8 0,7
Is ve Meslek Hastaliklar1 Hastanesi 4 52 0,5 20 52 0,5
Toplam 90 5,5 0,5 400 5,1 0,7

Aragtirma kapsamindaki hastanelerin kurumsal itibarlarina iliskin
yonetici ve hastalarin degerlendirmelerine dayanan bulgulara yer verilen Tablo
6 incelendiginde ise; yoOneticilerin arastirma kapsamindaki hastanelerin
kurumsal itibarlarina iliskin degerlendirmelerine kurumsal itibar skoru en
yiiksek olan hastanenin Ozel Fatih Universitesi Hastanesi (6,0£0,1) oldugu,
kurumsal itibar skoru en diisiik hastanenin ise Dr. Sami Ulus Kadin Dogum
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Cocuk Sagligi Egitim ve Arastirma Hastanesi (4,8+0,8) oldugu goriilmiistiir.
Yalnizca hastalarin kurumsal itibara iliskin degerlendirmelerine bakildiginda ise
kurumsal itibar skoru en yiiksek olan hastanenin (5,910,1) ortalama ile
Medicana International Ankara Hastanesi, kurumsal itibar skoru en diisiik
hastanenin ise (4,310,9) ortalama ile Numune Egitim ve Arastirma Hastanesi
oldugu belirlenmistir.

3.5. Hastane Yoneticileri ve Hastalarin Kurumsal Imaj ve itibar ile
Ilgili Degerlendirmeleri ile Hastane Performans Gostergeleri Arasindaki
Iliski

3.5.1. Arastirma Kapsamindaki Hastanelerin Performans
Gostergeleri lle Ilgili Tammlayic1 Bilgiler

Arastirma kapsamindaki tim kamu ve o©zel hastanelerin 2010 yilina
iligkin toplam {i¢ kategori altinda yer alan 12 gostergeye ait ikincil performans
verileri Tablo 7'de sunuldugu gibidir. Bu boyutlarin belirlenmesinde Dengeli
Puan Cetveli yontemi dikkate alinmis olup bu cetvelin finansal, miisteri ve igsel
stirecler boyutlarindan yararlanilmustir.

Finansal boyut ile ilgili gostergeler; toplam gelir/toplam gider, miisteri
boyutu ile ilgili gostergeler; yatan hasta memnuniyeti (%), ayakta hasta
memnuniyeti (%), personel memnuniyeti (%), i¢sel siireclerle ilgili gostergeler;
yatak sayisi, toplam ayakta hasta sayisi, toplam yatan hasta sayisi, toplam
ameliyat sayisi, hekim sayisi, cerrah sayisi, dlen hasta sayisidir.

Bu gostergelere iliskin toplanan veriler incelendiginde; arastirma
kapsamindaki 20 hastanenin 16’sindan toplam gelir/toplam gider orani elde
edilmis ve toplam gelir/toplam gider orani ortalamasi 0,90 olarak bulunmustur.
Tablo 3.6’ya bakildiginda bu oranin en yiiksek oldugu hastanelerin Lokman
Hekim Hastanesi (1,1), Is ve Meslek Hastaliklar1 Hastanesi (1,1), Ozel Fatih
Universitesi Hastanesi (1,0), Ankara Universitesi Ibni Sina Hastanesi (1,0),
Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi (1,0) Zekai Tahir Burak Kadin Sagligi
Egitim ve Arastirma Hastanesi (1,0) ve Etimesgut Devlet Hastanesi (1,0)
oldugu, toplam gelirin gideri karsilamasi agisindan en dezavantajli durumda
olan hastanelerin ise Dr. Sami Ulus ve Medicana International Ankara (0,7)
hastaneleri olduklar1 saptanmustir.

Miisteri boyutu altinda yer alan gostergelerden ilki yatan hasta
memnuniyetidir. 20 hastanenin 19’unda yatan hasta memnuniyetleri ile ilgili
istatistiki veri elde edilmistir. Buna gore 19 hastanedeki yatan hasta
memnuniyet ortalamast %88,7°dir. Yatan hasta memnuniyetinin en yiiksek
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oldugu hastanenin %96 ile Zekai Tahir Burak Kadin Sagligi Egitim ve
Aragtirma Hastanesi, en diisiik oldugu hastanenin ise %79 ile Ulus Devlet
Hastanesi oldugu goriilmiistiir. Miisteri boyutu ile ilgili bir diger gosterge olan
ayakta hasta memnuniyetleri ortalamasinin 19 hastane i¢in %83,8 oldugu
goriilmiistiir. Ayakta hasta memnuniyetlerinin en yiiksek oldugu hastane %94
ile Ozel 29 Mayis Hastanesi, en diisiik oldugu hastane ise %70 ile Medicana
International Hastanesi’dir. Miisteri boyutu ile ilgili son gosterge ise personel
memnuniyetidir. Veri elde edilen 10 hastanenin personel memnuniyeti
ortalamas1 %63,2 olarak hesaplanmistir. Buna gore personel memnuniyetinin en
yiiksek oldugu hastanenin %95 ile Ozel Kudret Goz Hastanesi, en diisiik oldugu
hastanenin ise %40 ile Dr. Sami Ulus Hastanesi oldugu saptanmstir.

Performans gostergelerinin son grubunu olusturan igsel siiregler ile ilgili
gostergelerden ilki olan yatak sayisinin en yiiksek oldugu hastane 1140 yatak ile
Numune Egitim ve Arastirma Hastanesi, en diisiik oldugu hastaneler ise 24
yatak ile Kudret Goz ve 19 Mayis Hastaneleridir. Yillik ayakta hasta sayisinin
en fazla oldugu hastane 1.733.341 hasta ile Ankara Egitim ve Arastirma
Hastanesidir. Yatan hasta sayisinin en fazla oldugu hastane, 77.000 ile Gazi
Universitesi Hastanesi, toplam ameliyat sayisi en yiiksek olan hastane 72.455
ameliyat ile Numune Egitim ve Arastirma Hastanesi’dir. Diger taraftan hekim
sayisi en yiiksek hastane 410 hekim ile Gazi Universitesi Hastanesi, en diisiik
hastaneler ise 18 hekim ile Kudret Goz ve 19 Mayis Hastaneleridir. En fazla
cerraha sahip olan hastane, 155 cerrah ile Numune Egitim ve Arastirma
Hastanesi, en az cerraha sahip hastane ise Ozel Kecioren Hastanesi’dir. Son
olarak olen hasta sayis1 en yiiksek hastane 1426 ile Numune Hastanesi, en az
oldugu hastane ise 1 ile Is ve Meslek Hastaliklar1 Hastanesi’ dir.
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Tablo 7: Hastanelerin Performans Gostergeleri ile ilgili Tammlayic1 Bilgiler

GI;;I:::;:IIer hﬁg;?g;ﬁg&;ﬁe Igsel Siiregler ile ilgili Gostergeler

o s | TR | St | ke | e | v (T Tk | W e G| S ke

i Gider (%) (%) (%) i Hasta Sayisi Sayist Sayist i cin)
Yiiksek Ihtisas E.A.H. 0,9 84,2 76,0 439 293487 15911 19319 154 51 601
Atatiirk E.A.H. 0,8 93,0 88,0 54,0 538 1080081 27106 15016 263 105 506
A.U. Ibn-i Sina 1,0 . 911 424815 28536 46111 348 70 988
Ankara Egit. ve Aras. Hast. 1,0 90,0 71,0 45,0 574 1733341 43696 40680 334 28 721
Numune Egit. Aras. H. 0,9 92,0 88,0 48,0 1140 1352235 58812 72455 408 155 1426
Gazi Univ. Hast. 0,9 87,6 88,1 1020 860000 77000 35000 410 125 1030
Zekai Tahir E.A. H. 1,0 96,0 86,0 540 428616 39436 32822 146 91 226
Dr. Sami Ulus E.A. H. 0,7 81,0 73,0 40,0 382 374492 26748 8717 171 8 127
Medicana Inter. Hast. 0,7 94,8 70,0 167 142268 14425 9519 81 28 120
Ozel Fatih Universitesi 1,0 90,0 80,0 124 308895 8068 5525 225 45 104
Ozel Lokman Hek. H. 1,1 90,0 80,0 164 319127 22837 9030 65 24 502
Ulus Devlet Hast. 0,9 79,0 78,0 45,0 112 441245 4088 9801 66 29 2
Ozel Cankaya Hast. 94,0 90,0 49 25716 5860 3907 29 14 18
Ozel Kegicren Hast. 85,0 90,0 80,0 48 104500 6305 980 31 7 13
Ozel 19 Mayis Hast. 0,9 85,0 80,0 80,0 24 87063 1697 1320 18 9 3
Ozel 29 Mayis Hast. 0,9 92,0 94,0 . 106 100000 9000 4500 36 16 108
Ozel Kudret Goz Hast. 95,0 90,0 95,0 24 120000 18 8
Ozel Yiiziincii Y1l H. 80,0 90,0 85,0 76 97656 4761 7669 46 21 193
Etimesgut Devlet Hast. 1,0 87,0 85,0 81 563401 4756 2594 50 23 4
Is ve Meslek Hast. H. 1,1 89,0 90,0 60,2 104 267852 4696 3303 33 10 1
Toplam 0,9 88,7 83,8 63,2 331,2 456239,5 212494 17277,26 146,6 43,4 352,3




Kurumsal Itibar ve Imajin Hastanelerin Performans ile Iligkisi 47

) 3.5.2. Arastirma Kapsamindaki Hastanelerin Kurumsal Imaj ve
Itibarlar1 Ile Ilgili Degerlendirmelerin Hastanelerin Performans
Gostergeleri Ile Iliskisi

Yonetici ve hastalarin kurumsal itibar ve imaj algilar1 ile arastirma
kapsaminda yer alan hastanelerin performans gostergeleri arasindaki iligkilere
Tablo 8'de yer verilmistir.

Yonetici ve hastalarin kurumsal itibar ve imaj ile ilgili degerlendirmeleri
ile hastane performans gostergeleri arasindaki iligkilerin belirlenmesi igin
yapilan Spearman korelasyon analizi sonucunda; yoneticilerin kurumsal itibar
algilart ile hastalarin kurumsal imaj algilann arasinda (r=0.51, p<0.05) orta
derecede giiclii bir iligki oldugu tespit edilmistir.

Itibar ve imaj algilari ile performans gostergeleri arasindaki iliski
yoneticiler ve hastalar agisindan ayr ayri incelendiginde yalnizca yoneticilerin
itibar (r=0.83, p<0.01) ve imaj (r=0.80, p<0.01) algilar1 ile personel
memnuniyeti arasinda pozitif yonlii ve oldukga giiclii bir iliski oldugu
belirlenmistir.

Yalnizca hastalar ele alindiginda da yoneticiler ile benzer sekilde
hastalarin itibar (r=0.63, p<0.05) ve imaj (r=0.73, p<0.01) algilar1 ile personel
memnuniyeti arasinda pozitif yonlii ve giiclii iligkiler oldugu saptanmustir.

Elde edilen bulgular yoneticiler ve hastalarin kurumsal itibar ve imaj
algilar1 ile hastane performans gostergelerinden personel memnuniyeti arasinda
giiclil bir iliski oldugunu ortaya koymaktadir.

Hastanelerin performans gostergelerinin  kendi arasindaki iligkiler
incelendiginde yatan hasta memnuniyeti ile hasta basina diisen sikayet sayisi
arasinda (r=-0.98, p<0.01) negatif yonlii ve oldukca giiclii bir oldugu
goriilmekte ayn1 zamanda personel memnuniyeti ile ayakta hasta memnuniyeti
(r=0.88, p<0.01) arasinda pozitif yonlii ve oldukc¢a giiclii bir iliski oldugu dikkat
cekmektedir.
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Tablo 8: Yonetici ve Hastalarin Kurumsal imaj ve itibar ile Ilgili Degerlendirmelerinin Hastanelerin Performans
Gostergeleri ile Iliskisi

fmaj fmaj itibar itibar Yat. Hast. Ayak. Personel Poliklinik Yatan Hasta/ Ameliyat Sikayet Oliim Says/
Yonetici Hasta Yonetici | Hasta TGITG Mem. Hast. Mem. Sayis/ Hekim Sayis/ Sayis/ Yatan hasta
” - (%) Mem.(%) (%) Hekim Cerrah Toplam Hasta ”
Imaj Yénetici 1,00
imaj Hasta 0,44 1,00
itibar Yonetici 0,707+ 0,51% 1,00
itibar Hasta 0.25 0,807 0.42 1,00
TG/ TG 0,28 0,27 0.25 0.26 1,00
Yatan Hasta Mem. | ) 5 0,09 032 | 021 | 004 1,00
(%)
Ayakta Hasta
Mom.(%) 0,44 0,09 0,41 0,10 | 023 0,23 1,00
Personel Mem. (%) |  0,80%* 0,73* 0.83* | 063* | 0,20 0.23 0,88+ 1,00
Poliklinik Sayist/ | 47 -0,06 0,12 | -0,16 | 027 -0,14 0,04 0,01 1,00
Hekim
Yatan Hasta / 0,43 0,05 -0,05 0,08 | -0,09 0,45 0,33 0,08 -0,06 1,00
Hekim
Ameliyat Sayis1/ ; 4 4
0,71%% | -0,52% 046% | 037 | -0,01% 0,07 -0,40 0,61 -0,12 0,14 1,00
Cerrah
Sikayet Sayist/ 20,30 0,30 050 | 050 | -1,00 | -008% 0,22 20,20 20,60 -0,80 0,00 1,00
Toplam Hasta
Oliim Saysst / -0,20 0,23 0,19 0,23 | -0,04 0,13 -0,03 0,11 -0,45 0,00 0.50% 0.40 1,00
Yatan Hasta

Spearman korelasyon katsayist **Korelasyon katsayisi 0,01 diizeyinde anlamlidir. *Korelasyon katsayist 0,05 diizeyinde anlamlidir.
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4. SONUC VE TARTISMA

Bu calismada hasta ve yoneticilerin hastanelerin kurumsal itibar ve
imajlari ile ilgili degerlendirmeleri arasinda farkliliklar oldugu bulunmustur.

Kurumsal itibar ve imaj algisinin performans gostergeleri ile olan iligkisi
ile ilgili olarak ise itibar ve imaj algilarinin performans gostergelerinden
personel memnuniyeti gostergesi ile pozitif yonlii ve giiclii iligkiler icerisinde
oldugu tespit edilmistir. Bu arastirmada elde edilen sonuclar ile benzer bigcimde
Chun (2005) da yaptig1 calisma sonucunda ¢alisanlarin 6ncelikle kurumsal imaj
ve itibar1 yliksek olan kurumlar: tercih ettiklerini ve bu kurumlarda daha mutlu
olduklarimi belirtmistir. Orgiitte ¢aliganlarin kurumsal itibarin devamhiligi icin
anahtar rol oynadigini belirten Cravens ve Oliver (2006: 293) ise kurumsal
itibarin yonetiminde calisan destegi ve memnuniyetine ihtiya¢ duyuldugunu
ifade etmistir.

Literatiirde kurumsal itibar ve imajin performans ile iligskilendirilmesi
konusunda yapilnus c¢alismalarda daha cok kurumsal itibarin finansal
performans sonuglarina nasil yansidiginin ele alindigi goriilmektedir. Bunlar
arasinda bulunan Sobol ve Farrell (1988: 45) finansal performansin kurumsal
itibar1 etkiledigini belirtmis, Hammond ve Slocum (1996: 159) isletmenin bir
onceki donem finansal performansinin bir sonraki déonemde kurumsal itibar
tizerinde etkili oldugunu belirtmistir. Kurumsal itibarin finansal performans
tizerindeki etkisi konusunda ise, Deephouse (1997: 68) itibar1 finansal itibar ve
medya itibar1 olmak {iizere ikiye ayirarak incelemis ve kurumsal itibarin
muhasebe temelli dl¢iimlerle belirlenen finansal performans ile pozitif yonli bir
iligki icinde oldugunu belirtmistir. Roberts ve Dowling (2002: 1077) ise daha
iyi itibara sahip olan isletmelerin zaman icerisinde ¢ok yiiksek kar sonuglaria
ulagma egilimi tagidiklarini belirtmistir.

Bu calismada ise finansal performans gostergeleri grubunda yer alan tek
gosterge olan, toplam gelir / toplam gider orami ile kurumsal itibar ve imaj
algilar1 arasinda anlamli bir iliskiye rastlanmamustir. Bu durum 6ncelikli amaci
ve varlik nedeni kar elde etmek olmayan hastaneler icin sasirtict bir sonug
olarak goriinmemektedir.

Performans gostergelerinin birbiri ile iligkisi incelendiginde ayakta hasta
memnuniyeti ile personel memnuniyeti arasinda pozitif yonlii ve giiclii bir
iliskinin oldugu belirlenmistir. Bu konu ile ilgili olarak Brown ve Lam (2008:
243) calisan memnuniyeti ve miisteri memnuniyeti arasindaki iliskiyi
inceledikleri ¢alisma sonucunda, miisteriler tarafindan algilanan hizmet
kalitesinin bu iliskide kilit rol oynadigi sonucuna ulagmislardir. Saglik
sektoriinde personel ve hasta memnuniyeti arasindaki iligkiyi incelemek lizere
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Haas vd. (2000: 122) tarafindan yapilan arastirmada ise bakim hizmeti sunan
personelin yaptig1 isten duyduklart memnuniyet diizeyinin hasta memnuniyeti
ile siki bir iliski icinde oldugu ve isinden daha fazla memnun olan saglik
personelinin hizmet sundugu hastalarin, aldiklar1 saglik hizmetinden daha fazla
memnun olduklar1 goriilmiigtiir.

Arastirmada ulasilan bir diger sonug¢ ise yatan hasta memnuniyeti ile
hasta sikdyet sayisi arasinda pozitif ve gii¢lii bir iliski oldugudur. Hastalarin
aldiklar1 hizmetten duyduklari memnuniyet diizeyinin hasta sikayetinin bir
gostergesi oldugunu belirten Albrecht ve Hoogstraten (1998: 139) hastalarin
tibbi tedaviden duyduklari memnuniyet diizeyinin yalnizca tibbi tedavi ile ilgili
sikdyette bulunmaya degil, alinan hizmetin genel kalitesi konusunda sikayette
bulunmaya da neden oldugunu ifade etmislerdir.

Performans gostergeleri arasindaki iliskide ulagilan bir diger sonug ise
cerrah basina diisen ameliyat sayisi ile yatan hasta basina 6liim sayis1 arasinda
pozitif yonlii giiclii bir iligkiye isaret etmektedir. Literatiirde yer alan bir¢cok
calismada hastanede yapilan ameliyat sayisi artisinin Oliim orani artisini
beraberinde getirecegi vurgulanmaktadir (Hurley, 2010: 78, Dimick vd., 2004:
847). Bu konuda bazi arastirmacilar ise yalnizca 6liim oranlarina bakarak
hastane performans degerlendirmesi yapmanin dogru bir degerlendirme
olmayacagindan yola cikilarak riske ayarlanmis 6liim oranlari (DesHarnais vd.,
1990: 1129) gelistirmislerdir.

Kurumsal itibar ve imajin isletmelerin hisse senedi degerlerine nasil
yansidigt konusu literatiirde de hala tartismali konulardan birisidir. Bu
arastirmada da, kurumsal itibar ve imajin finansal gostergeler ile degil bir igsel
performans gostergesi olarak kabul edilen personel memnuniyeti ile iliskili
oldugu tespit edilmistir.

Ulkemizde 6zel saglik hizmetleri sunumu ve 6zel hastanelerin sayisinin
hizla arttig1 bilinmektedir. Bu hastaneler giderek artan bir sayida hisse senedi
piyasasina acilmaya baglamiglardir. Bundan sonra yapilacak arastirmalarda
hisse senedi piyasasinda islem goren hastanelere iliskin kurumsal itibar ve imaj
algisinin  hastane performans gostergelerine nasil yansidigimi inceleyen
arastirmalar yapilabilir.

Gelecekte yapilacak arastirmalarda dikkate alinmasi gereken bir diger
husus ise arastirma tasarimi ile ilgilidir. Bu arastirmada yonetici ve hastalarin
kurumsal itibar ve imaj algilar1 belirli bir zaman noktasi secilerek tespit edilmis,
performans gostergeleri de ayni zaman dilimi igerisinde toplanmistir. Bundan
sonra yapilacak arastirmalarda tek bir zaman noktasinda tespitte bulunmak
yerine bir zaman noktasindan digerine itibar/imaj algisindaki degisimin
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performans sonuglarina nasil yansidigi incelenerek daha giiclii arastirmalar
tasarlanabilir.
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