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MAKALEBILGIiSI OzeT

Anahtar Kelimeler Arastirmada, sehir hastanelerinde tedavi goren hastalarin hasta memnuniyetlerini belirlemek
Hasta, amaclanmustir. Bu amag ¢ergevesinde aragtirmada tarama modeli tercih edilmistir. Aragtirmanin evrenini,
Hasta Memnuniyeti, Adana Sehir Egitim ve Arastirma Hastanesi’ne gelen hastalar olusturmaktadir. Arastirma drneklemini ise
Memnuniyet, Adana Schir Egitim ve Aragtirma Hastanesi’ne gelen hastalar arasinda “Kolayda Ornekleme Yontemi”
Sehir Hastaneleri kullanilarak belirlenen 341 hasta olusturmaktadir. Arastirma verilerini toplamak igin “Hasta Memnuniyeti

Anketi” kullanilmistir. Arastirmada elde edilen veriler SPSS 25 paket programi ile analiz edilmigtir. Elde
edilen veriler dogrultusunda analiz islemine gegilmeden once verilerin normal dagilim testi uygulanmis ve
verilerin parametrik testlerin kullanimina uygun olduguna karar verilmistir. Verileri analiz etmek i¢in
frekans, yiizde, aritmetik ortalama, standart sapma degerleri, Bagimsiz Ormeklemler t Testi ve Tek Yénlii
Varyans Analizi kullanilmistir. Aragtirma sonucunda sehir hastanelerinde tedavi goren hastalarin
memnuniyetlerinin doktorlarin ilgisi, temizlik hizmetleri ve galisanlarin ilgisi konularinda yogunlastigt

belirlenirken, sehir hastanelerinin biiyiik ve karmagik olmasi, hastaneye giderken yasanan ulagim sikintilary
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ile arag park yerinde yasanilan sikinti konularinda ise hastalarm memnuniyetsizliklerinin yogunlastigi
tespit edilmistir. Ayrica aragtirmada Sehir hastanelerinde tedavi goren hastalarin yaglari, egitim durumlari
ve aylik gelir durumlari ile hasta memnuniyetine iliskin algilar1 arasinda istatistiki olarak anlamli bir
farklihigin oldugu tespit edilmistir.

ARTICLEINFO ABSTRACT

Keywords The aim of the study was to determine the satisfaction of hospitalized patients in city hospitals. For this
Patient, purpose, screening model was preferred in the research. The population of the study consists of patients
Patient Satisfaction., who come to Adana City Hospital. The sample of the study consisted of 341 patients who were selected
Satisfaction, from the Adana City Hospital by using the Easy Sampling Method. The “Patient Satisfaction
City Hospitals Questionnaire” was used to collect the research data. The data obtained from the study were analyzed with

SPSS 25 package program. In accordance with the data obtained, normal distribution test was applied
before the analysis process and it was decided that the data were suitable for the use of parametric tests.
Frequency, percentage, arithmetic mean, standard deviation values, Independent Samples t-Test and One-
Way ANOVA were used to analyze the data. As a result of the research, it has been determined that the
satisfaction of the patients receiving treatment in city hospitals is concentrated on the interest of doctors,
cleaning services and the interest of employees. In addition, it was found that there was a statistically
significant difference between the age, education and monthly income of patients receiving treatment in
city hospitals and their perceptions about patient satisfaction. In addition, it was found that there was a
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statistically significant difference between the age, education and monthly income of patients receiving
treatment in city hospitals and their perceptions about patient satisfaction.

asta memnuniyeti, beklenen kalite ve algilanan kalitenin bir ¢ikarimidir. Bu tanima gore, hasta saglik hizmeti almadan

evvel bazi beklentilere sahip olmakta ve hizmetin sunulmasinin ardindan yasadig: tecriibeye bagli olarak bazi algilar

edinmektedir. Hasta, bekledigi kalite ve algiladig: kalite arasinda yaptigi degerlendirme sonucunda beklentisinin
karsilanma durumuna yada karsilanip karsilanmamasina gore kararmi sekillendirmektedir (Tiikel vd., 2004, s. 206). Hasta
memnuniyeti, hastalarin aldigi hizmetlerle ilgili ve yapilan tedavi sonucunda edindigi izlenim olarak tanimlanmaktadir
(Kleinman, 2012, s. 421).

Hasta memnuniyeti; hastayi, ¢alisanlar1 ve orgiitsel sonuglart belirleyebilmek icin temel bir 6l¢iit saglamaktadir (Yildiz ve
Yalman, 2015, s. 12-13). Bundan dolay saglik hizmetlerinde hasta memnuniyeti, performans 6l¢iimiiniin 6nemli bir noktasini
olusturmaktadir. Periyodik olarak hastanin saglik hizmetlerinden memnuniyetinin &l¢iilmesi, saglik hizmetlerinin nasil
sunulacagina karar verme konusuna ve hizmet kalitesini arttirmaya katki saglayacagi sdylenebilir. Bu ol¢iimler hastanin
basvurusundan, teshis, tedavi ve bakim sonuglarinin alinmasina kadar gegen siireglerdeki faaliyetleri kapsamaktadir. Hizmet
kalitesini belirleyen faktorler; hizmetin sunuldugu ortam, fiziki goriintii, hizmetin zamanlamasi, hizmeti sunanlarin alanlarmda
uzman olmasi, hizmetin devamliliginin saglanmasi, giivenilir, gergek ve esnek olmasi gibi faktorlerdir (Kidak ve Aksarayli,
2008, s. 93).

Sehir hastaneleri son yillarda Tiirkiye’de saglikta doniisiim programi gergevesinde hizli bir sekilde yapilmaya basglanmustir.
Halen bir¢ok sehir hastanesinin yapimi ve projesi devam etmektedir. Sehir hastaneleri kamu ve 6zel sektor is birligine dayali
kurumsal diizenlemeler olarak tanimlanmaktadir (Sozer, 2014, s. 216). Bu model 1990’dan sonra tiim diinyada ozellikle
Ingiltere’de yaygmlasmis olan Kamu Ozel Is birligi alismalari ile bilinmektedir. Enerji, egitim, ulastirma gibi birgok alanda
karsilig1 olan kamu 6zel is birligi mekanizmalari saglik sektoriinde de hayata gecirilmektedir. Bu mekanizma 6zel sektorle
uzun vadeli bir sézlesme uygulayarak devletinde finansman kaynagi oldugu esasina dayanmaktadir (Sasam, 2018, s. 15).
Hizmet kalitesi, glinlimiizde rakiplere kars1 rekabet tistiinliigli saglamak i¢in stratejik bir ara¢ olarak goriilmektedir. Bu agidan
diigiiniildigiinde, hastaneler bagta olmak tizere tiim saglik kuruluglar1 da kararli sekilde hizmet kalitesi diizeyini yiikseltebilmek,
hizmet miikemmelligini yakalayabilmek ve sifir hata hedefine ulasabilmek icin siki ¢aba gdstermek zorundadirlar (Lim vd.,
2000, s. 103-111; Zaim ve Tarim, 2010, s. 3). Hastanelerin sundugu saglik hizmetlerinde kaliteyi arttirmak, hastalarin
isteklerine biiyiik 6l¢iide cevap vermek, hastalarin hizmet sunan birimleri bir arada tek cati altinda bulabilmesi igin sehir
hastanelerine ihtiya¢ duyulmustur. Daha 6nceleri Tiirkiye’de bazi hastanelerin hizmet birimlerinin daginik olmasi, sehirlerin
gelismesi ile birlikte hastanelerin ara mahallelere sikismasi, yatak kapasitesinin azligi, otopark alani, teknolojik donanim,
personel sayisi, kalabalik odalar, refekatcinin olanaklari, WC ve banyo sayisi gibi sikintilar1 bulunmaktaydi. Bu sikintilari
gidermek igin sehir hastanelerinin yapilmaya baglanmis olmasinin hastalarin memnuniyetinin artmasina katkida bulundugu
sOylenebilir. Hasta memnuniyetini iyilestirmek odaklanma, gaba, etkili iletisim ve mesuliyet gerektirmektedir (Kirby, 2005, s.
61). Tiim hastane birimleri ve hizmetlerinde hasta tatmin diizeyini yiikseltmek i¢in yol gosterecek organizasyonel modeli
geligtirme amaciyla idari planlama, organizasyon, saglam iletisim ve en énemlisi liderlik becerisini gerektirir. Bu ise hizmet
mitkemmelligini bir kiiltiir olarak benimsemekle gerceklesir (Zaim ve Tarim, 2010, s. 11-12).

Hasta memnuniyetini etkileyen faktorler, hastaya iliskin faktorler ve hizmet verenlere iligkin faktorler olmak iizere ikiye
ayrilmaktadir. Hastaya iligskin faktorlerden hastanin yasi, cinsiyeti, egitim diizeyi, sosyal giivence durumu, gelir durumu,
yerlesim yeri, hastaliginin tanisi, tedavisi ve yatig siiresi hasta memnuniyetini etkilemektedir. Hizmet verenlere iligkin
faktorlerden en 6nemli olan1 saglik isletmelerinde hizmet verenlerin hastalara karsi tutum ve davraniglaridir. Hekimlerin,
hemsirelerin ve diger personelin hastalarla iligkileridir (Marsap, 2014, s. 196). Biirokrasi de hastalarin memnuniyet diizeylerini
etkileyen faktorler arasinda yer almaktadir. Hastalar en kisa siirede ihtiya¢ duyduklari hizmetleri almak istemektedirler. Saglik
kurumlarinda formalite sayisi1 arttikga hastalarin zaman kaybi da artmakta, hizmete ulagsmalari gecikmektedir (Kavuncubasi ve
Yildirim, 2012, s. 500). Hatta zaman kayb1 doktorun bilgi ve kabiliyetini bile geride birakabilmektedir (Oche ve Adamu, 2014,
S. 181-202). Eger hastalar ilk randevusunda bekletilirse, hasta memnuniyet diizeyi diismektedir ve hastanin tekrar ayni
hastaneyi tercih etme ihtimali azalmaktadir (Inglehart vd., 2016, s. 203-211). Hastalarin bekleme siiresinin uzunlugu; hastalarmn
memnuniyet diizeylerini olumsuz yonde etkileyebilmektedir ve bu olumsuz etkiler, ileri diizey egitim seviyesine sahip
hastalarda daha fazladir (Inglehart vd., 2016, s. 203-211). Bilgilendirme, giiven ve ticretlendirme konular1 da memnuniyeti
etkileyen faktorler arasinda yer almaktadir (Tengilimoglu, 2014, s. 300-331).

Yapilan arastirmada, Sehir Hastanelerinde tedavi goren ve arastirmaya katilan hastalarin hasta memnuniyet diizeyleri ve
demografik degiskenlere gore memnuniyetlerinin farklilik gésterip gostermedigini belirlemek amaglanmistir. Hastalarin
memnuniyet diizeylerinin belirlenmesi, hizmet kalitesinin artirilmast ve hastalarin beklentileri dogrultusunda daha nitelikli
hizmet sunulmasi bakimmdan 6nemlidir (Soylemez vd., 2009, s. 10). Bu kapsamda yapilan ¢aligma, Sehir Hastanelerine gelen
hastalarin hasta memnuniyetlerini yiikseltmeye katki yapmasi acisindan Onem tagimaktadir. Ayrica arastirmanin sehir
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hastanelerine iligkin olumlu ve olumsuz goriisleri belirleyip, olumsuz yonleri giderme adina Adana Sehir Egitim ve Arastirma
Hastanesi 6zelinde yapilacak olan faaliyetlere katki yapmasi beklenmektedir.

1. GEREKCE VE YONTEM

Yapilan ¢aligmada veri toplama araglart ile hastalarin hasta memnuniyetlerinin hangi diizeyde oldugunu belirlemek bir problem
olarak belirlenmis ve bu probleme yonelik analizler yapilmistir. Arastirmanin problemine yanit aramak icin hastalarin
memnuniyet diizeyi belirlenirken son yillarda {iilkemizde yayginlasan ve hiikiimet politikalar1 haline gelen sehir
hastanelerindeki memnuniyet diizeyini belirlemek aragtirma konusu olmustur. Arastirmada Adana Sehir Egitim ve Aragtirma
Hastanesi’nde tedavi goren hastalarin hasta memnuniyetlerini belirlemek amaglanmistir. Bu dogrultuda yapilan aragtirma, alan
yazina saglayacagi katki agisindan 6nemli olarak nitelendirilebilir. Bunun i¢in arastirmaci tarafindan Kahramanmarag Siitgii
Imam Universitesi Etik Kurulu’ndan ve Adana il Saglik Miidiirliigii’'nden arastirma icin gerekli izinler almmustir. Bu izinler
alindiktan sonra Adana Sehir Egitim ve Arastirma Hastanesi’nde tedavi goren hastalarin memnuniyetleri incelenmistir.

1.1. Aragtirmamm Evreni ve Orneklem

Aragtirmanin evrenini, Adana S$ehir Egitim ve Arastirma Hastanesi’ne bagvuran hastalar olusturmaktadir. Arastirma
orneklemini, Adana Sehir Egitim ve Arastirma Hastanesi’ne basvuran hastalar arasinda “Kolayda Ornekleme Yéntemi”
kullanilarak belirlenen goniillii katilim gosteren 341 hasta olugturmaktadir. Arastirmada evrenin tamamina ulagsma olanagi
olmamasindan dolay1 evrenin belirli bir boliimii olan Adana Sehir Egitim ve Aragtirma Hastanesi’nde veri toplanmigtir.

1.2. Arastirmanin Hipotezleri

Hasta memnuniyetine iliskin alan yazin tarandiginda hasta memnuniyetini etkileyen etmenler; hasta, hizmet verenler ve
cevresel etmenler olarak belirlenmistir. Aytar ve Yesildal (2004), Diizce Tip Fakiiltesi’nde yaptiklar1 arastirmalarinda, 61
hastanin %67’sinin doktorlardan yiiksek diizeyde memnun olduklarimi saptanustir. Ozcan vd. (2008), Silvan Devlet
Hastanesi’ne ayaktan saglik hizmeti almak {izere bagvuran kisilerin %76’sinin saglik hizmetlerden memnun veya ¢ok memnun
oldugunu tespit etmistir. Kidak ve Aksarayli (2008), 2007 ve 2008 yillarinda bir egitim ve arastirma hastanesinde yatarak tedavi
olan kisilerin memnuniyet diizeyini incelenmis ve genel olarak %90 oraninda kisi verilen hizmeti olumlu olarak
degerlendirmistir. Zaim ve Tarim’in (2010) kamu hastanelerindeki 800 hasta iizerinde yapilan arastirmada, kullanilan anketin
“cevap verme” ve “muhatabini anlama” boyutlarinda, “doktorun muayene, teshis ve tedavi sirasinda hastaya yeterince vakit
ayirip ayirmadigi” konularinda hasta memnuniyetinin az oldugu belirlenirken, hastalarin bilgilendirilmesi ile ilgili
memnuniyetin yiiksek oldugu tespit edilmistir. Arastirmada cevap verme ve empati konusunda hasta memnuniyetindeki
diisiikliigli doktorlarin kapasitelerinin iizerinde hastayla ilgilenmek zorunda kalmalar ile iligkilendirilmistir. Bu baglamda
ortalama 15-20 hastaya bakmasi gereken bir doktorun 70-80 hastaya bakmasindan dolayr hastalarina yeterince zaman
ayrramamasi hasta memnuniyet diizeyini azaltabilmektedir. Hastalarin genel memnuniyet diizeyleri incelendiginde %90
oraninda hastalarin verilen hizmetten memnuniyet duyduklar1 saptanmigtir. Tagliyan ve Gok’iin (2012) Kahramanmarag’ta
kamu hastanelerinde ve 6zel hastanelerde 306 kisi iizerinde yapilan arastirmalarinda, 6zel hastanelerde hizmet alan hastalarin
memnuniyetlerinin kamu hastanelerinde hizmet alan hastalara gore daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Ayrica kamu hastanesi
ve Ozel hastane ayirmaksizin kadinlarin erkeklere, egitim seviyesi diigiik olanlarin egitim seviyesi yiiksek olanlara gore
memnuniyetinin fazla oldugu tespit edilmistir.

Filik vd.’nin (2013) ise Kayseri Erciyes Universitesinde 1609 hasta iizerinde yapilan arastirmada, hasta mahremiyeti, ortamin
genel Ozellikleri ve iletisim konularinda hastalarin memnuniyet diizeyi yiiksek c¢ikarken, hizmeti bekleme siiresi konusunda
memnuniyetsizlik oldugu saptanmugtir. Yurtsever ve Cakmak’in (2013) Karabiik Devlet Hastanesinde, 194 hasta {izerinde
gerceklestirdigi aragtirmada, katilimcilarin hemsirelerden, temizlik hizmetlerinden ve yemeklerden memnun olduklari tespit
edilmistir. Ataman ve Yarimoglu (2018), Izmir’de 400 katilimci iizerinde yaptiklari arastirmada dzel hastanelerdeki hastalarin,
kamu hastanelerindeki hastalara gore aldiklart hizmetten memnuniyet duyduklarini tespit etmislerdir. Parlayan ve
Tanriverdi’nin (2019) yaptig1 calismada, hastalarin %62,4’ aldiklar1 ayaktan tedavi hizmetinden memnun olduklarini
belirtirken, %21,2’si memnun olmadiklarini belirtmis ve %16,4’1 bir fikrinin olmadigini ifade etmistir. Ayrica hastalarin,
yatakli tedavi hizmetlerine yonelik %59,3’(i memnun oldugunu, %26,3’ti memnun olmadigimni ve %14,4’ bir fikrinin
olmadigini ifade etmistir. Konca (2020), Bitlis Devlet Hastanesi’nden poliklinik hizmeti alan 300 hasta iizerinde yaptigi
caligmasinda 40 ve iizeri yas grubunun 18-28 yas grubuna gére hizmetten daha memnun kaldigini belirlemistir. Ayrica
okuryazar olmayan kisilerin, ilkokul mezunu olan kisilere kiyasla ve ortaokul mezunu olan kisilerin tiniversite ve {izeri mezunu
olan kisilere kiyasla, hizmetten daha memnun kaldiklarin: belirlemistir. Ayrica Efuteba’nin (2013) ¢aligmasinda hastalarin
hastane secimlerinin, memnuniyet diizeylerini yiikselttigi tespit edilmistir. Ornegin 6zel bir hastaneye giderek saghik hizmeti
almayi segen hastanin memnuniyet diizeyi daha yiiksek olmaktadir. Bunun nedeninin de o hastaneyi hastanin kendi istegiyle
se¢mesi olarak agiklanmaktadir.
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Farkli calismalardan elde edilen sonuglara bakildiginda hastalarin memnuniyet diizeyleri kisilerin demografik 6zelliklerine
gore degisiklik gosterebilmektedir. Arastirmada drneklemdeki hastalarin verilerinin cinsiyet, medeni durum, yas, egitim
durumu ve aylik gelir durumu degiskenlerine goére nasil dagilim gosterdigini belirlemek maksadiyla tarama modeli
kullanilmustir. Buna gore gelistirilen arastirma hipotezleri asagida gosterilmistir:

e HI: Sehir hastanelerinde tedavi géren hastalarin cinsiyetleri ile hasta memnuniyeti ve alt boyutlarina iligkin algilar1 arasinda anlaml
farklilik vardir.

e H2: Sehir hastanelerinde tedavi goren hastalarin medeni durumlari ile hasta memnuniyeti ve alt boyutlarina iliskin algilar1 arasinda
anlamli farklilik vardur.

e H3: Sehir hastanelerinde tedavi goren hastalarin yaslari ile hasta memnuniyeti ve alt boyutlarma iliskin algilar arasinda anlamli farklilik
vardir.

e H4: Sehir hastanelerinde tedavi goren hastalarin egitim durumlari ile hasta memnuniyeti ve alt boyutlarma iliskin algilar1 arasinda
anlamli farklilik vardur.

e HS5: Sehir hastanelerinde tedavi goren hastalarin aylik gelir durumlari ile hasta memnuniyeti ve alt boyutlarina iligkin algilari arasinda
anlamli farklilik vardir.

1.3. Veri Toplama Araclari

Aragtirmada veri toplamak i¢in {i¢ boliimden olusan veri toplama araci kullanilmustir. Birinci béliimde katilimeilarin cinsiyet,
medeni durum, yas, egitim durumu ve aylik gelir gibi sosyo-demografik 6zelliklerini belirlemeye yarayan sorular yer almustir.
Ikinci boliimde Gokkaya, Izgiiden ve Erdem (2018) tarafindan gelistirilmis olan “Hasta Memnuniyet Anketi” kullanilmstir.

Gokkaya, Izgiiden ve Erdem (2018) tarafindan gelistirilmis olan anket, “Fiziksel Ortam”, “Genel Memnuniyet”, “Personel
Memnuniyeti” ve “Zaman Memnuniyeti” olmak iizere 4 alt boyuttan ve 23 maddeden olugmaktadir. Anket 5°1i Likert tipi 6lgek
formunda hazirlanmis olup, memnuniyet diizeyleri Hic Memnun Degilim (1), Az Memnunum (2), Orta Diizeyde Memnunum
(3), Cok Memnunum (4), Tamamen Memnunum (5) araliginda siralanmugstir. Anketin orijinal formu 24 maddeden
olugmaktadir. Anket orijinal formunda yer alan “Devlet ve Kadin Dogum hastanelerinin gehir hastanesine doniistiiriilmesinden
memnunum.” olan 24. maddesi yapilan aragtirmanin amaglari ile bagdasmadigi i¢in ¢ikarilmustir.

1.4. Verilerin Coziimii ve Yorumu

Aragtirmada elde edilen veriler SPSS 25. paket programina islendikten sonra kayip veri olup olmadig1 kontrol edilmis ve ug
deger tespiti yapilmistir. Kayip veri olmadig: goriildiikten sonra u¢ deger tespiti i¢in “Hasta Memnuniyeti Anketi” ne iliskin
faktor ve toplam puanlarinin z- puanlar1 hesaplanmistir. “Hasta Memnuniyeti Anketi” nin faktor ve toplam puanlarina iligkin
hesaplanan z-puanlar1 -3 ile +3 araliginda bulunmustur. Ayrica ug deger tespiti i¢in histogramlar ve kutu-cizgi grafiklerinden
de yararlanilmistir. Histogramlar ve kutu-¢izgi grafikleri de incelendiginde u¢ deger olmadigi goriilmiistiir. Anketin aralik
genisliginin, “dizi genisligi/yapilacak grup sayisi” (Tekin, 2002, s. 10-14) formiilii ile hesaplanmas1 gz oniinde tutularak,
aragtirma bulgularmin degerlendirilmesinde esas alinan aritmetik ortalama araliklari; 1.00-1.80; “Hi¢ Memnun Degilim”, 1.81-
2.60; “Az Memnunum”, 2.61-3.40; “Orta Diizeyde Memnunum”, 3.41- 4.20; “Cok Memnunum” ve 4.21-5.00; “Tamamen
Memnunum” seklindedir. Anketteki puanlar 1 ile 5 arasinda oldugundan, puanlar 5.00°c¢ yaklastik¢a hastalarin hasta
memnuniyetlerinin yiiksek, 1.00’e yaklastik¢a diisitk oldugu kabul edilmistir.

Arastirma verilerini analiz ederken iki degerli degiskenler (cinsiyet, medeni durum) i¢in “Bagimsiz Orneklemler t-Testi”
kullanirken ii¢ ve iizeri degere sahip olan degiskenler (yas, egitim durumu, aylik gelir durumu) igin ise “Tek Yonli Varyans
Analizi (ANOVA) kullanilmistir (Biiyiikoztiirk, 2017, s. 67-71). Tek Yonlii Varyans Analizi neticesinde anlamli fark bulunan
degiskenlerde anlamli farkliligin hangi gruplar arasinda oldugunu belirlemek i¢in Post-hoc ¢oklu karsilastirma testlerinden
“Tukey HSD” testi tercih edilmistir. Arastirma verilerinin betimsel agidan analizi i¢in ise frekans, yiizde, aritmetik ortalama ve
yiizde hesaplamalar1 yapilmigtir.

1.5. Arastirmanin Varsayimlari ve Simirhiklar:

Aragtirmanin yapilmasinda gegerli olan varsayimlar su sekilde belirtilebilir. Aragtirmaya katilim gosteren sehir hastanelerinde
tedavi goren hastalarin veri toplama araglarindaki sorulara igten, samimi ve objektif bir bicimde cevap verdikleri ve aragtirmada
kullanilan Hasta Memnuniyet Anketi arastirmanin amaglarma uygun bilgileri toplayabilecek igerikte olduklar
varsayllmaktadir. Arastirma Adana Sehir Egitim ve Arastirma Hastanesi’nde tedavi goren hastalar arasinda goniillii olarak
katilim gosteren hastalar ve “Hasta Memnuniyet Anketi’nden toplanan veriler ile sinirlidir.

1.6. Verilerin Normallik Testinin incelenmesi
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“Hasta Memnuniyeti Anketi” verilerinin normal dagilip dagilmadigini incelemek igin, faktor puanlari ve toplam puanlarinin
carpiklik ve basiklik degerleri hesaplanmis ve bu degerlerin -1 ile +1 arasinda oldugu goriilmiistiir. Ayrica carpiklik ve basiklik
katsayilarinin standart hatalarina bdliinmesi ile elde edilen degerler 1,96’dan diisiiktiir. Buna gore arastirmada veri toplama
araci olarak kullanilan “Hasta Memnuniyeti Anketi” nin puanlarinin normal dagilim sergiledigini sdyleyebiliriz (Biiyiikoztiirk,
2017, s. 133-147; Kalayci, 2017, s. 426). ifade edilen durumlardan dolayr arastirma igin toplanan verilerin analizinde
parametrik testlerin kullanilmasina karar verilmistir.

Yapilan calismada da hasta memnuniyet anketi igin giivenirlik analizi yapilmis ve alt boyutlar i¢in Cronbach Alpha katsayilart;
fiziksel ortam 0,86, genel memnuniyet 0,73, personel memnuniyeti 0,88 ve zaman memnuniyeti 0,89 olarak bulunmustur.
Genel olarak memnuniyet 6l¢eginin Cronbach Alpha katsayist ise 0,92 olarak bulunmustur. Arasgtirmanin giivenilirlik analizi
sonucunda elde edilen degerlere gore hasta memnuniyeti anketine ait verilerin, “Genel Memnuniyet” boyutunda yiiksek
diizeyde giivenilir oldugu, diger boyutlarda ise oldukga giivenilir oldugu belirlenmistir (Ozdamar, 2002, s. 673).

2. BULGULAR

Aragtirmanin 6rneklem grubunda yer alan sehir hastanesinde tedavi géren hastalara iligkin demografik bilgiler Tablo 1°de yer
almaktadir.

Tablo 1. Katihmeilarm Demografik Ozelliklerine liskin Bilgiler

Demografik Ozellikler Frekans Yiizde

Cinsiyet Erkek 158 46,3
Kadin 183 53,7

. Evli 189 55,4
Medeni Durum Bekar 152 1406
25 ve alt1 117 34,3

Yas aralig 26-35 92 27,0
36-45 69 20,2

46 ve Ustii 63 18,5

ilkokul + Ortaokul 63 18,5

e Lise 97 28,4
Egitim durumu On Lisans 68 19.9
Lisans ve lstii 113 33,1

0-1499 102 29,9

Ayhik gelir 1500-2499 : 114 334
2500 ve iizeri 125 36,7

Toplam 341 100,0

Tablo 1 incelendiginde, arastirmaya katilim gosteren hastalarin %46,3iiniin erkek (n=158), %53,7’sinin ise kadin (n=183)
oldugu goriilmektedir. Katilimcilarin %55,4’tintin evli (n=189), %44,6’sinin ise bekar (n=152) oldugu goriilmektedir.
Aragtirmaya katilanlar yag gruplari bakimindan incelendiginde en fazla katilimi %34,3 ile 25 yas ve alt1 arasi kisilerin
olusturdugu (n=117), %27 ile bunu 26-35 yas arasi kisilerin (n=92), %20,2 ile 36-45 yas arasindaki kisilerin (n=69) ve %18,5
ile ise 46 yas ve iizerindeki kisilerin (n=63) izledigi goriilmektedir. Arastirmaya katilim gosteren hastalarin %18,5’inin ilkokul
veya ortaokul mezunu (n=63), %28,4’liniin lise mezunu (n=97), %19,9’unun 6n lisans mezunu (n=68) ve %33,1inin lisans ve
lisansiistli mezunu (n=113) oldugu anlasilmaktadir. Arastirmaya katilim saglayan hastalarin %29,9’unun 1499 TL. ‘den az
(n=102), %33.4’tintin 1500-2499 TL. (n=114) ve 36,7’sinin ise 2500 TL. ‘den fazla (n=125) gelire sahip oldugu tespit
edilmistir.

Aragtirmada, hastalarin memnuniyet diizeylerine iliskin bulgular Tablo 2’de gosterilmistir.

Tablo 2. Hastalarin Memnuniyet Diizeylerine iliskin Bulgular

Maddeler X SS

1. Hastane igerisinde aradigim yeri rahatlikla bulabildim. 2,87 1,439
2. Sehir hastanelerinin hijyen kosullarindan memnunum. 4,12 1,060
3. Danigsma ve yonlendirme hizmetleri genel olarak iyiydi. 3,85 1,149
4. Hastane personelinin yaklasimmdan memnunum. 3,75 1,162
5. Muayene sirasinda mahremiyete 6nem verilmektedir. 3,96 1,049
6. Hastaneden aldigim hizmetten genel manada memnunum. 4,02 1,104
7. Hastanenin kalitesinden genel manada memnunum. 4,06 1,105
8. Muayene oldugum birimlerden memnunum. 4,11 1,039
9. Hastanenin fiziki yapis1 hizmet alimini kolaylastirmaktadir. 2,92 1,427
10. Hastanede bir yerden bir yere kolay ulagabildim. 2,77 1,435
11. Hastanenin fiziki goriiniimii ve ferahlig1 bakimindan memnunum. 391 1,256
12. Hastaneye ulagim kolayligi bakimindan memnunum. 3,07 1,409

13. Hastanede kullanilan arag ve gereglerin kalitesinden genel manada memnunum. 4,11 1,006
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14. Muayene odalarinin rahatlig1 (1s1, 151k vb.) bakimindan memnunum. 4,27 933

15. Hastanenin arag park yeri yeterliligi bakimindan memnunum. 2,74 1,479
16. Hastanenin sosyal mekanlarinin (kafeterya, kantin vs.) ihtiyaglarimi karsilamas1 bakimimdan memnunum. 3,43 1,319
17. Muayene sirasinda bana yeterli vaktin ayrildigim diigiiniiyorum. 3,75 1,179
18. Tekrar ihtiyag duyarsam bu hastaneyi tercih ederim. 391 1,155
19. Hastaneyi baskalarina tavsiye ederim. 3,87 1,165
20. Tahlil ve tetkiklerimi kisa siire igerisinde yaptirabildim. 3,40 1,281
21. Hastanedeki islemlerin hizindan memnunum. 3,36 1,289
22. Hastane personelinden aldigim bilgiler beni tatmin etti. 3,81 1,167
23. Hastane personeli benimle yeterince ilgilendi. 3,85 1,159

Tablo 2’de arastirmaya katilan hastalarin hasta memnuniyet algilar1 incelendiginde, anketin “Muayene odalarinin rahatligi (1s1,
151k vb.) bakimimdan memnunum.” (4,27), “Sehir hastanelerinin hijyen kosullarindan memnunum.” (4,12), “Muayene oldugum
birimlerden memnunum.”(4,11), “Hastanede kullanilan arag¢ ve gereglerin kalitesinden genel manada memnunum.” (4,11)
ifadeleri hastalarin memnuniyet diizeyinin en yiiksek oldugu ifadeler olmakla birlikte, “Hastanenin arag park yeri yeterliligi
bakimimdan memnunum.” (2,74), “Hastanede bir yerden bir yere kolay ulagabildim.” (2,77), “Hastane igerisinde aradigim yeri
rahatlikla bulabildim.” (2,87), ifadeleri ise hastalarin memnuniyet diizeyinin en diisiik oldugu ifadelerdir. Burada hastalarin
aldiklar1 hizmetlere iligkin memnuniyetlerinin en yiiksek oldugu konular hastanenin fiziki goriiniimii ve ferahligi olurken,
memnuniyetlerinin en diisiik oldugu konularm ise hastanede bir yerden bir yere ulasma ve hastanenin arag¢ park yerinin
yeterliligi ile ilgili konular oldugu anlasilmustir.

Arastirmada, anketin boyutlarina ve anket puanlarinin genel ortalamasina iliskin aritmetik ortalama ve standart sapma verileri
Tablo 3’de gosterilmistir.

Tablo 3. Hasta Memnuniyeti Anketinin Geneline Iliskin Bulgular

Boyutlar Frekans Ort. Std. Sapma
Fiziksel Ortam 3,38 0,804
Genel Memnuniyet 3,89 0,830
Personel Memnuniyeti 341 3,82 0,957
Zaman Memnuniyeti 3,50 1,085
GENEL 3,65 0,759

Yukaridaki Tablo 3’de arastirmaya katilan hastalarin hasta memnuniyet algilarinin ortalamasi boyutlar temelinde genel olarak
incelendiginde hasta memnuniyetinin “Fiziksel Ortam” boyutunda “Orta Diizeyde Memnunum (3,38)”; “Genel Memnuniyet”
boyutunda “Cok Memnunum (3,89)”, “Personel Memnuniyeti” boyutunda “Cok Memnunum (3,82)” ve “Zaman Memnuniyeti”
boyutunda “Cok Memnunum (3,50)” diizeyinde oldugu belirlenmistir. Ayrica arastirmaya katilan hastalarin hasta memnuniyet
algilarinin genel ortalamasinin “Cok Memnunum (3,65)” diizeyinde oldugu saptanmustir.

Aragtirmada hipotez testlerine iligkin bulgular asagida verilmistir. Bu kapsamda arastirmanin “Sehir hastanelerinde tedavi
goren hastalarin cinsiyetleri ile hasta memnuniyetine iligkin algilar1 arasinda anlamli farklilik vardir.” H1 hipotezi igin yapilan
Bagimsiz Orneklem t-Testi bulgular1 Tablo 4’de gdsterilmistir.

Tablo 4. Hastalarin Hasta Memnuniyetlerinin Cinsiyet Degiskenine Gore Analizi

Boyutlar Cinsiyet Frekans Ort. Std. Sapma t p
Fiziksel Ortam ]E;k;‘: igg ggg g:gg 2,04 0,04
Genel Memnuniyet E;ﬁeli 1‘22 218421 g:ég 0,38 0,70
Personel Memnuniyeti E:ii gg g:gg g:gg 1,86 0,06
Zaman Memnuniyeti ]E:fi: 122 g:gg (1):82 0,88 0,37
et T

Tablo 4 incelendiginde, cinsiyet degiskenine goére arastirmaya katilan sehir hastanelerinde tedavi goren hastalarin
memnuniyetlerinin anketin “Fiziksel Ortam” alt boyutunda anlamli farklilik gésterdigi belirlenmistir (t=2,04; p <0,05). Fiziksel
ortam boyutunda belirlenen anlamli farkliligin erkek hastalar lehine mi yoksa kadin hastalar lehine oldugunu belirlemek i¢in
katilimcilarin yanitlarinin ortalamalari incelendiginde anlamli farkliligin erkek hastalar lehine oldugu goriilmektedir (Ort.
erkek=3,56> Ort. kadin= 3,38). Elde edilen bu bulgular dogrultusunda aragtirmada, sehir hastanelerinde tedavi géren hastalarin
cinsiyetleri ile hasta memnuniyeti fiziksel ortam alt boyutu arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik oldugu soylenebilir.
Tablo 4’de yer alan bulgular analiz edildiginde cinsiyet degiskenine gore arastirmaya katilan sehir hastanelerinde tedavi goren
hastalarin memnuniyetlerinin anketin “Genel Memnuniyet” alt boyutunda (t=0,38; p> 0,05), “Personel Memnuniyeti” alt
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boyutunda (t=1,86; p> 0,05) ve “Zaman Memnuniyeti” alt boyutunda (t=0,88; p> 0,05) ise istatistiksel olarak anlamli bir
farkliligin olmadig belirlenmistir.

Arastirmada, cinsiyet degiskenine gére arastirmaya katilan sehir hastanelerinde tedavi goren hastalarin memnuniyetlerine
"Genel" olarak bakildiginda ise (t=1,53; p> 0,05) katilimcilarin cinsiyetlerinin hasta memnuniyetleri arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir farklilik olmadig: bulgulandigindan, “Sehir hastanelerinde tedavi goren hastalarin cinsiyetleri ile hasta
memnuniyetine iliskin algilar1 arasinda anlamh farklilik vardir.” seklindeki H1 hipotezi reddedilmistir. Ortalamalar g6z 6niinde
bulundurularak genel memnuniyet cinsiyet degiskeni agisindan incelendiginde, erkek ve kadin hastalarin memnuniyetinin “Cok
Memnunum” diizeyinde oldugu anlagilmaktadir. Bunlara ek olarak memnuniyetin tiim alt boyutlarinda ortalamalar agisindan
erkek hastalarin hasta memnuniyetinin kadin hastalardan daha fazla oldugu ifade edilebilir.

Arastirmanin “Sehir hastanelerinde tedavi goren hastalarin medeni durumlari ile hasta memnuniyetine iliskin algilart arasinda
anlamli farklilik vardir.” seklindeki H2 hipotezi icin yapilan Bagimsiz Orneklem t-Testi bulgular1 Tablo 5’de gdsterilmistir.

Tablo 5. Hastalarin Hasta Memnuniyetlerinin Medeni Durum Degiskenine Gore Analizi

Boyutlar Medeni Durum Frekans Ort. Std. Sapma t p

Fiziksel Ortam Evli 189 3,48 0,85
Bekar 152 3,26 0,72 247 0,01

Genel Memnuniyet Evli 189 3,89 0,88
Bokar 152 388 0.75 0.10 0,91

Personel Memnuniyeti Evli 189 391 0,98
Bokar 152 370 0,91 1.94 0.06

Zaman Memnuniyeti Evli 189 3,64 1,13
Bekar 152 333 1,00 270 0,00

GENEL Evli 189 3,72 0,81
Bekar 152 356 0,68 1.88 0.06

Tablo 5 incelendiginde, medeni durum degiskenine gore aragtirmaya katilan sehir hastanelerinde tedavi géren hastalarin
memnuniyetlerinin anketin “Fiziksel Ortam” alt boyutunda anlamli farklilik gosterdigi belirlenmistir (t=2,47; p<0,05). Fiziksel
ortam boyutunda belirlenen anlamli farkliligin evli hastalar lehine mi yoksa bekar hastalar lehine mi oldugunu belirlemek i¢in
katilimeilarin yanitlarinin ortalamalari incelendiginde anlamli farkliligin evli hastalar lehine oldugu goriilmektedir (Ort.evli=
3,48 > Ort.bekar= 3,26). Yine Tablo 5 incelendiginde, medeni durum degiskenine gére aragtirmaya katilan sehir hastanelerinde
tedavi goren hastalarin memnuniyetlerinin anketin “Zaman Memnuniyeti” alt boyutunda da anlaml bir farklilik gosterdigi
belirlenmistir (t=2,70; p<0,05). Zaman memnuniyeti boyutunda belirlenen anlaml farkliligin evli hastalar lehine mi yoksa
bekar hastalar lehine mi oldugunu belirlemek i¢in katilimcilarin yanitlarinin ortalamalari incelendiginde anlamli farkliligin evli
hastalar lehine oldugu goriilmektedir (Ort.evli= 3,64 > Ort.bekar= 3,33). Buna karsilik hastalarin memnuniyetlerinin medeni
duruma gore anketin “Genel Memnuniyet” alt boyutunda (t=0,10; p>0,05) ve “Personel Memnuniyeti” alt boyutunda (t=1,86;
p>0,05) istatistiksel olarak anlamli bir farklilik gostermedigi belirlenmistir.

Aragtirmada, medeni durum degiskenine gore arastirmaya Kkatilan sehir hastanelerinde tedavi goéren hastalarin
memnuniyetlerine "Genel" olarak bakildiginda ise (t=1,53; p>0,05) katilimcilarin medeni durumlari ile hasta memnuniyetleri
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik olmadig: bulgulandigindan, “Sehir hastanelerinde tedavi géren hastalarin
medeni durumlar ile hasta memnuniyetine iliskin algilar1 arasinda anlamli farklilik vardir.” seklindeki H2 hipotezi
reddedilmistir. Ortalamalar temelinde genel memnuniyet medeni durum degiskeni agisindan incelendiginde evli ve bekar
hastalarin memnuniyetinin orta memnuniyet diizeyi ve iistiinde oldugu anlasilmaktadir. Bunlara ek olarak anketin tiim
boyutlarinda ortalamalar agisindan evli hastalarin hasta memnuniyeti bekar hastalardan daha fazla oldugu goriilmektedir.

Aragtirmanin, “Sehir hastanelerinde tedavi goren hastalarin yaglari ile hasta memnuniyetine iligkin algilar1 arasinda anlaml
farklilik vardir.” seklindeki H3 hipotezi i¢in yapilan Tek Yonlii Varyans Analizi bulgular1 Tablo 6’da verilmistir.

Tablo 6. Hastalarin Hasta Memnuniyetlerinin Yas Degiskenine Gore Analizi

Yas Araligi Frekans Ort. Varyansin Kaynagi Kareler Top. Kareler Ort. F p
g 25 ve alt1 (1) 117 3,27 Gruplar Arasi 11,163 3,721 6,009 0,00
5 26-35(2) 92 3,23 Gruplar Igi 208,689 0,619
= 36-45(3) 69 3,47 Toplam 219,852 1-4
% 46 ve iizeri (4) 63 3,72 0t
[ Toplam 341 3,38 ”
< 25 ve alt1 (1) 117 3,89 Gruplar Arasi 12,683 4,228 6,419 0,00
TS 26-35(2) 92 3,61 Gruplar ici 221,944 0,659
& E 36-45(3) 69 4,02 Toplam 234,626 2-3
S~ 46 ve izeri (4) 63 4,15 2-4
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Toplam 341 3,89
= 25 ve alt1 (1) 117 3,59 Gruplar Arasi 20,815 6,938 8,041 0,00
Tz 26-35(2) 92 3,67 Gruplar Igi 290,773 0,863
g 2 36-45(3) 69 4,03 Toplam 311,588 1-3
& &7 46 ve iizeri (4) 63 421 1-4
= Toplam 341 3,82 24
= 25 ve alt1 (1) 117 3,31 Gruplar Arasi 25,035 8,345 7,485 0,00
<2 26-35(2) 92 3,29 Gruplar Igi 375,741 1,115
E 2 36-45(3) 69 3,67 Toplam 400,776 14
N £ 46 ve iizeri (4) 63 3,99
= Toplam 341 3,50 24
25 ve alt1 (1) 117 3,55 Gruplar Arasi 13,471 4,490 8,275 0,00
o 26-35(2) 92 3,45 Gruplar Igi 182,865 0,543
z 36-45(3) 69 3,78 Toplam 196,337 1-4
O 46 ve lizeri (4) 63 3,99
Toplam 341 0,65 24

Tablo 6 incelendiginde, yas degiskenine gore arastirmaya katilan gehir hastanelerinde tedavi goren hastalarin
memnuniyetlerinin anketin “Fiziksel Ortam” alt boyutunda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik gésterdigi belirlenmistir (F=
6,009; p<0,05). Fiziksel ortam boyutunda belirlenen anlamli farkliligin hangi yas grubunda bulunan hastalar arasinda oldugunu
belirlemek i¢in Post-hoc ¢oklu karsilagtirma testlerinden “Tukey HSD” testine bakildiginda, anlamhi farkliligin yas1 25 ve
altinda bulunan hastalar ile 46 ve {izerinde bulunan hastalar arasinda oldugu belirlenmistir. Ayrica Fiziksel Ortam boyutunda
anlamli farkliligin yas1 26-35 arasinda bulunan hastalar ile 46 ve tizerinde bulunan hastalar arasinda oldugu da tespit edilmistir.
Yine arastirmada, yas degiskenine gore arastirmaya katilan sehir hastanelerinde tedavi goren hastalarin memnuniyetlerinin
anketin “Genel Memnuniyet” alt boyutunda da istatistiksel olarak anlamli bir farklilik gosterdigi belirlenmistir (F=6,419; p
<0,05). “Genel Memnuniyet” boyutunda belirlenen anlamli farkliligin hangi yas grubunda bulunan hastalar arasinda oldugunu
belirlemek icin yapilan Tukey HSD testi analizi neticesinde anlamli farkliligin yas1 26-35 arasinda bulunan hastalar ile 36-45
arasinda bulunan hastalar arasinda oldugu belirlenmistir. Ayrica Genel Memnuniyet boyutunda anlamli farkliligin yas1 26-35
arasinda bulunan hastalar ile 46 ve iizerinde bulunan hastalar arasinda oldugu da tespit edilmistir.

Yine arastirmada, yas degiskenine gére arastirmaya katilan sehir hastanelerinde tedavi goren hastalarin memnuniyetlerinin
anketin “Personel Memnuniyeti” alt boyutunda da istatistiksel olarak anlaml bir farklilik gosterdigi belirlenmistir (F=8,041;
p<0,05). Personel Memnuniyeti boyutunda belirlenen anlamli farkliligin hangi yas grubunda bulunan hastalar arasinda
oldugunu belirlemek i¢in yapilan Tukey HSD testi analizi neticesinde anlamli farklilik yasi 25 ve altinda bulunan hastalar ile
46 ve iizerinde bulunan hastalar; yas1 25 ve altinda bulunan hastalar ile yas1 36-45 araliginda olan hastalar arasinda oldugu
belirlenmigtir. Ayrica Personel Memnuniyeti boyutunda anlamli farkliligin yas1 26-35 arasinda bulunan hastalar ile 46 ve
iizerinde bulunan hastalar arasinda oldugu da tespit edilmistir. Yine yas degiskenine goére arastirmaya katilan sehir
hastanelerinde tedavi goren hastalarin memnuniyetlerinin anketin “Zaman Memnuniyeti” alt boyutunda istatistiksel olarak
anlamli bir farklilik gosterdigi belirlenmistir (F=7,485; p<0,05). Zaman Memnuniyeti boyutunda belirlenen anlamli farkliligin
hangi yas grubunda bulunan hastalar arasinda oldugunu belirlemek igin yapilan Tukey HSD testi analizi neticesinde anlamli
farkliligin yasi 25 ve altinda bulunan hastalar ile 46 ve lizerinde bulunan hastalar arasinda oldugu belirlenmistir. Ayrica Zaman
Memnuniyeti boyutunda anlamli farklihgin yasi 26-35 arasinda bulunan hastalar ile 46 ve iizerinde bulunan hastalar arasinda
oldugu da tespit edilmigtir.

Arastirmada, yas degiskenine gore aragtirmaya katilan sehir hastanelerinde tedavi goren hastalarin memnuniyetlerine "Genel"
olarak bakildiginda ise (F=8,275; p<0,05) katilimcilarin yas degiskeni ile hasta memnuniyetleri arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir farklilik oldugu bulgulanmustir. Belirlenen anlamli farkliligin hangi yas grubunda bulunan hastalar arasinda
oldugunu belirlemek i¢in yapilan Tukey HSD testi analizi neticesinde anlamli farkliligin yasi 25 ve altinda bulunan hastalar ile
46 ve iizerinde bulunan hastalar arasinda oldugu belirlenmistir. Ayrica hasta memnuniyetine ait anket puanlarinin geneline
iliskin belirlenen anlamli farkliligin yasi 26-35 arasinda bulunan hastalar ile 46 ve tizerinde bulunan hastalar arasinda oldugu
da tespit edilmistir. Elde edilen bu bulgular dogrultusunda arastirmanin “Sehir hastanelerinde tedavi géren hastalarin yaglari
ile hasta memnuniyetine iligkin algilari arasinda anlamli farklihk vardir.” seklindeki H3 hipotezi kabul edilmistir. Genel
memnuniyet yas degiskeni acisindan incelendiginde yas1 46 ve iizerinde olan hastalarin memnuniyetinin diger yas araliklarinda
bulunan hastalara gore daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Yasi 46 ve ilizerinde olan hastalarin memnuniyetlerinin ¢ok
memnunum ve tamamen memnunum diizeyinde oldugu anlasilmaktadir.

Arastirmanin “Sehir hastanelerinde tedavi goren hastalarin egitim durumlari ile hasta memnuniyetine iliskin algilar1 arasinda
anlamli farklilik vardir.” seklindeki H4 hipotezi i¢in yapilan Tek Yonlii Varyans Analizi bulgular1 Tablo 7°de gosterilmistir.

Tablo 7. Hastalarin Hasta Memnuniyetlerinin Egitim Durumu Degiskenine Gore Analizi

Egitim Frekans Ort. Varyansin Kaynag Kareler Toplam Kar. Ort. F p
Durumu
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ilk +Ortaokul 63 3,58 Gruplar Arasi 6,043 2,014 3,175 0,02
= Lise 97 3,46 Gruplar I¢i 213,809 0,634 1-4
§ On Lisans 68 3,36 Toplam 219,852
% Lisans ve ustii 113 3,22
- Toplam 341 3,38
~ ilk +Ortaokul 63 4,08 Gruplar Arasi 7,059 2,353 3,485 0,01
q§>)\ Lise 97 3,97 Gruplar I¢i 227,567 0,675 1-4
£ On Lisans 6 3,01 Toplam 234,626
% Lisans ve ustii 13 3,70
8 Toplam 341 3,89
2 ilk +Ortaokul 63 4,12 Gruplar Arasi 9,736 3,245 3,623 0,01
g Lise 97 3,88 Gruplar T¢i 301,852 0,896 1-3
§ On Lisans 68 3,69 Toplam 311,588 1-4
% Lisans ve iistii 113 3,67
5 Toplam 7T 382
IIk +Ortaokul 63 3,89 Gruplar Arasi 23,721 7,907 7,067 0,00
B Lise 97 3,62 Gruplar I¢i 377,055 1,119 14
§ On Lisans 68 3,53 Toplam 400,776 2.4
§ Lisans ve iistil 113 3,17
% Toplam 341 3,50
™ ilk +Ortaokul 63 3,89 Gruplar Arasi 8,428 2,809 5,038 0,00
Lise 97 3,73 Gruplar Igi 187,909 0,558 1-4
% On Lisans 68 3,63 Toplam 196,337 2.4
© Lisans ve ustii 113 3,46
Toplam 341 3,65

Tablo 7 incelendiginde, egitim durumu degiskenine gdre arastirmaya katilan sehir hastanelerinde tedavi goren hastalarin
memnuniyetlerinin anketin “Fiziksel Ortam” alt boyutunda anlamli farklilik gésterdigi belirlenmistir (F=3,175; p<0,05).
Fiziksel ortam boyutunda belirlenen anlamli farkliligin hangi egitim seviyesinde bulunan hastalar arasinda oldugunu belirlemek
icin yapilan Tukey HSD testi analizi neticesinde anlamli farkliligin egitim durumu ilk/ortaokul olan hastalar ile egitim durumu
lisans ve istli olan hastalar arasinda oldugu belirlenmistir. Yine egitim durumu degiskenine gore arastirmaya katilan sehir
hastanelerinde tedavi goren hastalarin memnuniyetlerinin anketin “Genel Memnuniyet” boyutunda anlamli farklilik gosterdigi
belirlenmistir (F=3,485; p<0,05). “Genel Memnuniyet” alt boyutunda belirlenen anlamli farkliligin hangi egitim seviyesinde
bulunan hastalar arasinda oldugunu belirlemek i¢in yapilan Tukey HSD testi analizi neticesinde anlamli farkliligin egitim
durumu ilk/ortaokul olan hastalar ile egitim durumu lisans ve {istii olan hastalar arasinda oldugu belirlenmistir. Egitim durumu
degiskenine gore arastirmaya katilan sehir hastanelerinde tedavi goren hastalarin memnuniyetlerinin anketin “Personel
Memnuniyeti” alt boyutunda da anlamli farklilik gosterdigi belirlenmistir (F=3,623; p<0,05). Personel Memnuniyeti boyutunda
belirlenen anlamli farkliligin hangi egitim seviyesinde bulunan hastalar arasinda oldugunu belirlemek i¢in yapilan Tukey HSD
testi analizi neticesinde anlamli farklilik egitim durumu ilk/ortaokul olan hastalar ile egitim durumu 6n lisans olan hastalar
arasinda oldugu belirlenmistir. Ayrica Personel Memnuniyeti boyutunda anlamli farkliligin egitim durumu ilk/ortaokul olan
hastalar ile egitim durumu lisans ve iistii olan hastalar arasinda oldugu da tespit edilmistir. Son olarak egitim durumu
degiskenine gore arastirmaya katilan sehir hastanelerinde tedavi goéren hastalarin memnuniyetlerinin anketin “Zaman
Memnuniyeti” alt boyutunda anlaml farklilik gosterdigi belirlenmistir (F=7,067; p<0,05). Zaman Memnuniyeti boyutunda
belirlenen anlamli farkliligin hangi egitim seviyesinde bulunan hastalar arasinda oldugunu belirlemek i¢in yapilan Tukey HSD
testi analizi neticesinde anlaml1 farklilik egitim durumu ilk/ortaokul olan hastalar ile egitim durumu lisans ve {istii olan hastalar
arasinda oldugu belirlenmistir. Zaman Memnuniyeti boyutunda anlamli farkliligin egitim durumu lise olan hastalar ile egitim
durumu lisans ve {istii olan hastalar arasinda oldugu da tespit edilmistir.

Aragtirmada, egitim durumu degiskenine gore arastirmaya katilan sehir hastanelerinde tedavi goren hastalarin
memnuniyetlerine "Genel" olarak bakildiginda ise (F=5,038; p<0,05) katilimcilarin egitim durumu degiskeni ile hasta



38 YIL (YEAR): 2021 CILT (VOLUME): 13 SAYI (ISSUE): 3

memnuniyetleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik oldugu bulgulanmustir. Belirlenen anlamli farkliligin hangi
egitim seviyesinde bulunan hastalar arasinda oldugunu belirlemek igin yapilan Tukey HSD testi analizi neticesinde anlamli
farklilik egitim durumu ilk/ortaokul olan hastalar ile egitim durumu lisans ve {istii olan hastalar arasinda oldugu belirlenmistir.
Ayrica hasta memnuniyetine ait anket puanlarinin geneline iliskin belirlenen anlaml: farkliligin egitim durumu lise olan hastalar
ile egitim durumu lisans ve {istii olan hastalar arasinda oldugu da tespit edilmistir. Elde edilen bu bulgular dogrultusunda
arastirmanin “Sehir hastanelerinde tedavi goren hastalarin egitim durumlari ile hasta memnuniyetine iligkin algilari arasinda
anlamli farklilik vardir.” seklindeki H4 hipotezi kabul edilmistir.

Ortalamalar temelinde genel memnuniyet egitim durumu degiskeni agisindan incelendiginde egitim durumu ilk/ortaokul olan
hastalarin memnuniyetinin diger egitim seviyelerinde bulunan hastalara gore daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Egitim durumu
ilk/ortaokul olan hastalarin memnuniyetlerinin ¢gok memnunum diizeyinde oldugu anlagilmaktadir. Bagka bir ifade ile egitim
seviyesi diistiikce hasta memnuniyet diizeyi yiikselmekte oldugu sdylenebilir.

Arastirmanin “Sehir hastanelerinde tedavi géren hastalarin aylik gelir durumlari ile hasta memnuniyetine iliskin algilari
arasinda anlamli farklilik vardir.” seklindeki H5 hipotezi icin yapilan Tek Yonlii Varyans Analizi bulgulari Tablo 8’de
gosterilmistir.

Tablo 8. Hastalarin Hasta Memnuniyetlerinin Aylik Gelir Durumu Degiskenine Gore Analizi

Gelir Durumu Frekans Ort. Varyansin Kaynag: Kareler Toplami Kar. Ort. F p
1499TL.’den Az 102 3,25 Gruplar Arasi 5,617 2,809
3 e 1500-2499TL. 114 3,32 Gruplar ici 214,235 0,634 0,01
Ss 2500TL.ve + 125 3,55 Toplam 219,852 4,431
2o Toplam a1 338 1-3
- 1499TL.’den Az 102 3,74 Gruplar Arasi 3,764 1,882
< S 1500-2499TL. 114 3,91 Gruplar ici 230,862 0,683
c S 2,755 0,06
8 S 2500TL.ve + 125 4,00 Toplam 234,626
= Toplam 341 3,89
- 1499TL.’den Az 102 3,63 Gruplar Arasi 4,910 2,455
g 5 - 1500-2499TL. 114 3,87 Gruplar igi 306,678 0,907 2,706 0.06
o EQ 2500TL.ve + 125 3,92 Toplam 311,588
g3 Toplam 341 3,82
- 1499TL.’den Az 102 3,34 Gruplar Arasi 4,489 2,244
S S ._ 1500-2499TL. 114 3,51 Gruplar ici 396,287 1,172
EET 2500TL.ve + 125 3,63 Toplam 400,776 1,914 0,14
s 5 > . \
Ns Toplam 341 3,50
1499TL.’den Az 102 3,50 Gruplar Arasi 4,334 2,167
d 1500-24997TL. 114 3,64 Gruplar Ici 192,002 0,568 2815 0,02
e 2500TL.ve + 125 3,78 Toplam 196,337 ’ 13
o Toplam 341 3,65

Tablo 8 incelendiginde, aylik gelir durumu degiskenine gore arastirmaya katilan sehir hastanelerinde tedavi géren hastalarin
memnuniyetlerinin anketin “Fiziksel Ortam” alt boyutunda anlamli farklilik gosterdigi belirlenmistir (F=4,431; p<0,05).
Fiziksel ortam boyutunda belirlenen anlamli farkliligin hangi gelir diizeyinde bulunan hastalar arasinda oldugunu belirlemek
i¢in yapilan “Tukey HSD” analizi neticesinde anlamli farklihigin gelir durumu 1499 TL.’den az olan hastalar ile gelir durumu
2500 TL.’den fazla olan hastalar arasinda oldugu belirlenmistir. Yine aylik gelir durumu degiskenine gore arastirmaya katilan
sehir hastanelerinde tedavi goren hastalarin memnuniyet anketin “Genel Memnuniyet” alt boyutunda (F=2,755; p>0,05),
“Personel Memnuniyeti” alt boyutunda (F=2,706; p>0,05) ve “Zaman Memnuniyeti” alt boyutunda (F=1,914; p>0,05)
istatistiksel olarak anlaml bir farklilik gostermedigi belirlenmistir.

Aragtirmada, aylik gelir durumu degiskenine gore aragtirmaya katilan sehir hastanelerinde tedavi goren hastalarin
memnuniyetlerine "Genel" olarak bakildiginda ise (F=3,815; p<0,05) katilimcilarin aylik gelir durumu degiskeni ile hasta
memnuniyetleri arasinda istatistiksel olarak anlaml bir farklilik oldugu bulgulanmistir. Belirlenen anlamli farkliligin hangi
gelir diizeyinde bulunan hastalar arasinda oldugunu belirlemek i¢in yapilan Tukey HSD testi analizi neticesinde anlamli
farkliligin gelir durumu 1499 TL.’den az olan hastalar ile gelir durumu 2500 TL.’den fazla olan hastalar arasinda oldugu
belirlenmistir. Elde edilen bu bulgular dogrultusunda arastirmanin “Sehir hastanelerinde tedavi goren hastalarm aylik gelir
durumlari ile hasta memnuniyetine iliskin algilart arasinda anlamli farklilik vardir.” seklindeki HS hipotezi kabul edilmistir.
Ortalamalar temelinde genel memnuniyet aylik gelir durumu degiskeni agisindan incelendiginde aylik geliri 2500 TL ve
tizerinde olan hastalarin memnuniyetinin diger gelir diizeyinde bulunan hastalara gére daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Aylik
gelir durumu 2500 TL ve iizerinde olan hastalarin memnuniyetlerinin ok memnunum diizeyinde oldugu anlagilmaktadir. Baska
bir ifade ile gelir diizeyi yiikseldik¢e hasta memnuniyet diizeyinin yiikselmekte oldugu sdylenebilir. Asagida hipotezlerin red
ve kabul durumu liste halinde belirtilmistir.
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e “Sehir hastanelerinde tedavi goren hastalarm cinsiyetleri ile hasta memnuniyetine iligkin algilar1 arasinda anlaml farklilik vardir.”
seklindeki H1 hipotezi reddedilmistir.

e “Sehir hastanelerinde tedavi goren hastalarm medeni durumlar ile hasta memnuniyetine iliskin algilar1 arasinda anlamli farklilik vardir.
seklindeki H2 hipotezi reddedilmistir.

e “Sehir hastanelerinde tedavi goren hastalarin yaslari ile hasta memnuniyetine iligkin algilar1 arasinda anlaml farklilik vardir.” seklindeki
H3 hipotezi kabul edilmistir.

e “Sehir hastanelerinde tedavi goren hastalarn egitim durumlari ile hasta memnuniyetine iliskin algilari arasinda anlaml farklilik vardir.”
seklindeki H4 hipotezi kabul edilmistir.

e “Sehir hastanelerinde tedavi goren hastalarin aylik gelir durumlar ile hasta memnuniyetine iliskin algilart arasinda anlamli farklilik

2

vardir.” seklindeki H5 hipotezi kabul edilmistir.

3. SONUC, TARTISMA VE ONERIiLER

Arastirmada sehir hastanelerinde tedavi goren hastalarin hasta memnuniyetlerine iligkin bulgular incelendiginde, arastirmaya
katilim gosteren hastalarin hasta memnuniyetlerinin genel ortalamasinin “Cok Memnunum” diizeyinde oldugu tespit edilmistir.
Arastirmanin “Sehir hastanelerinde tedavi goren hastalarin cinsiyetleri ile hasta memnuniyetine iliskin algilar1 arasinda anlaml:
farklilik vardir.” hipotezine iliskin bulgular incelendiginde, hastalarin hasta memnuniyetlerinin geneli {izerinde cinsiyetlerinin
anlamli bir etkisi bulunmadigi belirlenmistir. Buna gore hastalarin hasta memnuniyetlerinin cinsiyet agisindan genel olarak
birbirine benzer yani birbirine yakin oldugu sdylenebilir. Ayrica aragtirmada cinsiyet degiskenine gore ortalamalara iligkin
hastalarin memnuniyeti degerlendirildiginde erkek ve kadin hastalarin memnuniyetinin “Cok Memnunum” diizeyinde oldugu
tespit edilmistir. Bu sonuglar diginda arastirmada kullanilan anketin tim boyutlarinda ortalamalar agisindan erkek hastalarin
hasta memnuniyetinin kadin hastalardan fazla oldugu belirlenmistir. Nguyen Thi vd.,’nin (2002) ve Emiil’in (2018) yapmus
olduklar1 aragtirmalarinda, cinsiyet degiskenine gore hastalarin memnuniyetlerinin anlamli bir farklilik gosterdigini
belirlemislerdir. Belirlenen anlamli farkliligin erkek hastalar kadin hastalara gore saglik hizmetlerinden daha fazla memnun
olmalarindan dolayi erkek hastalarin lehine oldugunu belirlemislerdir. Bu arastirmanin sonuglar1 yapilan arastirmanin bulgulari
ile ortiismektedir. Ozkan (2012), Gokkaya vd., (2018) ve Ozbek (2017) arastirmalarinda, cinsiyet degiskenine gore hastalarm
memnuniyetlerinin anlamlt bir farklilik géstermedigini belirlemistir. Yine Tasliyan ve Gok (2012) ile Karasu’nun (2018)
yapmis olduklari ¢alismalarda cinsiyet degiskenine gore kadinlarmm hasta memnuniyetlerinin erkeklerden fazla oldugunu
belirlemistir. Rafii vd.,’nin (2009) yaptig1 bir arastirmaya gore de yatan hastalarin memnuniyet diizeylerinin cinsiyete bagl
olarak anlamli bir farklilik gosterdigi ve erkeklerin kadinlara gore daha yiiksek diizeyde memnuniyet duyduklari belirlenmistir.

Aragtirmanin “Sehir hastanelerinde tedavi goren hastalarin medeni durumlari ile hasta memnuniyetine iliskin algilari arasinda
anlamli farklilik vardir.” hipotezine iliskin bulgular incelendiginde, tedavi goren hastalarin hasta memnuniyetleri iizerinde
medeni durumlarinin anlamhi bir etkisi bulunmadigi sdylenebilir. Ayrica arastirmada medeni durum degiskenine gore
ortalamalara iliskin hastalarin memnuniyeti degerlendirildiginde evli ve bekar hastalarin memnuniyetinin orta memnuniyet
diizeyi ve tistiinde oldugu tespit edilmistir. Bu sonuglar diginda arastirmada kullanilan anketin tiim boyutlarinda ortalamalar
acisindan evli hastalarin hasta memnuniyetinin bekar hastalardan daha fazla oldugu da belirlenmistir. Gokkaya vd., nin (2018)
yapmis oldugu calismalarinda, medeni durum degiskenine gore hasta memnuniyetinin anlamh farklilik gosterdigini ve bu
farkliligin evli hastalar lehine oldugunu tespit etmislerdir. Bagka bir ifade ile evli hastalarin memnuniyetinin evli olmayanlara
gore yiiksek oldugunu belirlemislerdir. Bu baglamda Gokkaya vd.,’nin (2018) yaptigi ¢calisma yapilan ¢alismanin sonuglari ile
Ortiismektedir.

Arastirmanin “Sehir hastanelerinde tedavi goren hastalarin yaslari ile hasta memnuniyetine iliskin algilari arasinda anlamli
farklilik vardir.” hipotezine iliskin bulgular incelendigine, yas degiskenine gore anlamli farkliligin oldugu sonucuna
ulasilmistir. Belirlenen anlamli farkliligin yas1 46 ve lizerinde olan hastalarin hasta memnuniyetlerinin kendilerinden yasca
kiiciik olan hastalara gore yiiksek oldugu sonucuna ulasilmistir. Bu sonug anketin diger boyutlarinda elde edilen sonuglar ile
paralellik gostermektedir. Arastirmada yas degiskenine gore ortalamalara iligkin hastalarin memnuniyeti degerlendirildiginde
yas1 kiiciik olan hastalarin hasta memnuniyetlerinin diger yas gruplarna gore daha az oldugu belirlenmistir. Yas1 kiigiik
hastalarin memnuniyet diizeyi orta diizey ve listiinde iken, yasi ilerlemis olan hastalarin memnuniyet diizeylerinin ¢ok
memnunum ve tamamen memnunum diizeyinde oldugu tespit edilmistir. Nguyen Thi vd.,’nin (2002) yapmis olduklar:
caligmada, yatan hastalarin memnuniyetlerinin yas degiskenine gore farklilastigimi belirlemislerdir. Ozkan’nin (2012),
Karasu’nun (2018) ve Emiil’iin (2018) ¢alismalarinda da, hastalarin memnuniyetlerinin istatistiksel olarak yas degiskenine gore
farklilagtig1 belirlenmistir. Bu ¢alismalarda, yas arttikga hasta memnuniyet diizeyinin arttigini saptanmistir. Aragtirmalarda
ozellikle 60 yas ve iizerinde olan hastalarin memnuniyetinin diger yas grubunda olanlara gore yiiksek oldugu ve bu yas
grubundaki hastalarin 30 yas ve alt1 hastalara gére memnuniyetlerinin 6nemli derecede farklilagtig1 belirlenmistir. Gokkaya
vd.,’nin (2018) caligmalarinda da, yas degiskenine gére hastalarin memnuniyetlerinin istatistiksel olarak farklilastig
belirlenmistir. Arastirmada yasli hastalarin memnuniyetlerinin genglere gore fazla oldugunu belirlemislerdir.
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Arastirmanin “Sehir hastanelerinde tedavi goren hastalarin egitim durumlari ile hasta memnuniyetine iliskin algilar1 arasinda
anlaml farklilik vardir.” hipotezine iliskin bulgular incelendigine, egitim durumu degiskeni agisindan istatistiksel olarak
anlaml bir farkliligin oldugu ve buna gore egitim seviyesi diisiik olan hastalarin hasta memnuniyeti algilarinin diger egitim
seviyelerinde bulunanlara gore daha fazla oldugu belirlenmistir. Egitim seviyesi diisiik hastalarin memnuniyet diizeyi ¢ok
memnunum diizeyinde iken, egitim seviyesi yiiksek olan hastalarin memnuniyet diizeylerinin orta diizey ve istiinde oldugu
tespit edilmistir. Lewis (1994), Karasu (2018), Sarp ve Tiikel (1999), Emiil (2018) ve Tasliyan ve Gok’iin (2012) yaptiklari
calismalarda, hastalarin memnuniyetinin egitim diizeyi yiikseldikge azaldig1 belirlenmistir. Ozbek’in (2017) ve Cigin’in (2018)
yaptiklari aragtirmalarda ise egitim durumu degiskenine gére hastalarin memnuniyetlerinin anlamli bir farklilik gosterdigi ve
belirlenen farkliligin egitim diizeyi diistilkge hasta memnuniyetinin artmasi seklinde oldugu tespit edilmistir. Gokkaya vd.,’nin
(2018) yaptig1 calismada ise egitim diizeyi degiskenine gore hastalarin memnuniyetlerinin istatistiksel olarak farklilagsmadigi,
fakat egitim diizeyi diisiik olan hastalarin hasta memnuniyetlerinin egitim diizeyi yiiksek olanlara gére fazla oldugu
belirlenmistir. Egitim diizeyi ile hasta memnuniyeti arasindaki iliskiyi anlatan ¢alisma verileri biitiin olarak incelendiginde
hasta memnuniyeti ile egitim diizeyi arasinda ters bir korelasyonun oldugu soylenebilir. Bagka bir ifade ile egitim diizeyi
yiikseldik¢e hasta memnuniyeti azalmakta veya egitim diizeyi diistilk¢e hasta memnuniyeti artmaktadir seklinde sdylenebilir.
Bu durum olugmasinda egitim diizeyi yiiksek olan hastalarin daha bilingli olmalari hastanede yasadiklarmi daha iyi
degerlendirmeleri, sehir hastanelerinin yapisindan dolay1 daha yiiksek beklenti igerisinde olmalari ve hastanenin verdigi
hizmetlerden daha ge¢ memnuniyet duymalarimin etkili oldugu séylenebilir.

Arastirmanin “Sehir hastanelerinde tedavi géren hastalarin aylik gelir durumlar: ile hasta memnuniyetine iligkin algilari
arasinda anlamli farklilik vardir.” hipotezine iliskin bulgular incelendigine, istatistiksel olarak anlamli bir farkliligin oldugu
tespit edilmis ve bu anlaml farkliligin aylik gelir durumu diisiik olan hastalarin hasta memnuniyetlerinin aylik gelir durumu
kendilerinden fazla olan hastalara gore diisiik oldugu sonucuna ulagilmigtir. Aylik gelir durumu diisiik hastalarin memnuniyet
diizeyi orta diizey ve Ustiinde iken, aylik gelir diizeyi yiiksek olan hastalarin memnuniyet diizeylerinin ¢ok memnunum
diizeyinde oldugu tespit edilmistir. Gokkaya vd.,’nin (2018) caligmalarinda, aylik gelir durumu degiskenine gore hastalarin
memnuniyetlerinin istatistiksel olarak farklilagmadigini; fakat aylik geliri orta seviyede (1500-2499 TL) olan hastalarin hasta
memnuniyetlerinin diger gelir gruplarinda bulunan hastalara gore fazla oldugunu belirlemislerdir. Tiikel vd.,’nin (2004)
¢alismalarinda da, mevcut gelir gruplarina dahil olan kisilerin genel manada hizmet aldiklar1 hastaneden memnun kaldiklari ve
yeniden ayni hastaneyi kullanabilecekleri neticesine varmuslardir. Ayrica Tiikel vd., (2004) yaptiklart calismada orta gelir
grubunda yer alan hastalarin memnuniyetinin daha yiiksek oldugunu belirlemislerdir.

Tiirkiye’de Saglikta Doniisiim Projesi ile hastanelerde daha 6nce yasanan; uzun kuyruklar, karmasa, yigilimlar, randevu sistemi
gibi sikintillar giderilmistir. Fakat arastirma sonucunda da ortaya c¢iktigi gibi saglik personelinin halen, hasta odakli
davranmadigi, is merkezli felsefe ile hastalara yaklastigi ve sunulan hizmetin insana sunuldugunun unutuldugu durumlar ile
karsilasilmaktadir. Hastanin gerekli ve anlagilabilecek sekilde bilgilendirilmemesi, hasta ve hasta yakinlari ile iletisim
kurulurken gereken &zenin gosterilmemesi, hastalara esit ve adil sekilde davranilmamasi ve durumun hastalarda agresif
davranig gostermesi ile sonuglanmasi yine yapilan gozlemlerde ve literatiir arastirmalarda var olan sorunlarin basinda
gelmektedir. Kargilikli anlayistan yoksun olan bu tutumun slirmesi ise sunulan saglik hizmetinin performansini 6nemli dl¢lide
etkilemektedir (Bostan, 2008, s. 16).

Aragtirmada, erkek hastalarin saglik hizmetlerinden memnuniyetlerinin kadinlara, evli hastalarin bekarlara, yasi ilerlemis
hastalarin genglere gore, aylik geliri yiiksek olan hastalarin aylik geliri diisiik olan hastalara gore, egitim diizeyi diisiik olanlarin
egitim diizeyi yiiksek olanlara gore yiiksek oldugu sonucuna ulagmistir. Demografik degiskenler agisindan belirlenen anlaml
farklilagmanin hastanelerden duyulan memnuniyetin tiim hasta gruplarina yayabilmek i¢in belli araliklarla memnuniyet diizeyi
belirlenip, memnun olunmayan konulara yogunlasilip, sorunlarin giderilmesi gerekmektedir. Ayrica saglik hizmeti veren
personelin demografik degiskenler agisindan memnuniyeti diisiik olan hasta gruplarini belirleyip, bu hasta gruplarmna ekstra
ilgi gostermeleri saglanabilir. Bu konuda yetersiz oldugu diisiiniilen personele belli araliklarla hizmet igi egitimler verilerek bu
konudaki eksiklikleri giderilebilir. Calismada hastalarin memnun olmadig: ilk konu olarak sehir hastanelerinin biiyiik ve
karmasik olmasi oldugu belirlenmistir. Sehir hastanelerinin son teknoloji ve tiim donati elemanlarinin igerisinde olacak sekilde
ve bir ilin tamamina hizmet edecek sekilde planlanmasi sehir hastanelerinin biiyiik olmasina neden olmustur. Bu biiyiikliik
icerisinde hastalarin sikinti yasamamasi i¢in danigman personel sayisinda artisa ve hastane igerisindeki yonlendirme
levhalarinin daha goriliniir yerlerde ve daha goriiniir boyutlarda tasarlanmasi gerektigi Onerilebilir. Calismada hastalarin
memnun olmadigr ilk {i¢ konu arasinda ulagim zorlugunun oldugu belirlenmistir. Sehir hastanelerinin sehirden uzak yerlere
yapilmast bu tiir sonuglarin ¢ikmasinda etkili olmus olabilir. Saglik Bakanligi’nin ileride yapacagi sehir hastanesi
planlamalarinda ulagim olanaklarinin géz oniinde bulundurmasi gerekmektedir. Hastalarin hastaneye ulagma konusunda
yasadiklart zorluklar1 agsmak i¢in hastane yonetimi ve ilgili Saglik Bakanlig1 yetkililerinin belediyelerle is birligi halinde
caligarak bu sorunlari gidermeleri gerekmektedir. Bu durumda araglarin sefer sayilarinda artis, 6zel tesebbiisten destek, rayli
sistemlerin kullanimi gibi secenekler dnerilebilir.



YIL (YEAR): 2021 CILT (VOLUME): 13 SAYI (ISSUE): 3 41

Calismada hastalarin memnun olmadig ilk ti¢ konu arasinda sehir hastanelerinin otopark sorunu oldugu belirlenmistir. Son
yillarda iilkemizde yasanan motorlu tasit sayisinda artis ve insanlarin hastane gibi dnemli yerlere gitme konusunda olanaklar
Olgtisiinde 6zel araglarimi tercih etmeleri hastanelerin otoparklarmda yogunluga neden olmustur. Bu yogunlugu asmak icin
otopark alanlarinin genisletilmesi, katli otopark sistemine gegilmesi gibi Oneriler sunulabilir. Calismada hastalarin, sehir
hastanelerine iliskin memnun olduklar1 yonlerin memnun olmadiklar1 yonlere gore daha fazla oldugu belirlenmistir. Bu
memnuniyetin devam edebilmesi ve arttirilabilmesi i¢in belirli araliklarla hastane yonetimleri tarafindan hasta memnuniyetleri
Olgtilerek hastalarin memnun olmadig: konular belirlenebilir. Boylelikle hastanelerin eksiklikleri giderilip hizmet kaliteleri
arttirilabilir. Calismada memnun olunan ve olunmayan konular arasinda ¢alisanlarin tavri ve ilgisinin oldugu belirlenmistir.
Hastane yonetimlerinin hastane ¢aligsanlarinin niteliklerini arttirmalar1 gerekmektedir. Bu maksatla kurum i¢inde alanda uzman
kisiler onciiligiinde ihtiyaglar dogrultusunda egitimler verilebilir. Boylelikle hastane ¢alisanlarinin hastalara kars1 daha ilgili
davranmalari saglanabilir.

Calismada 6rneklemi Adana Sehir Egitim ve Arastirma Hastanesi’nde tedavi goren hastalar olusturmustur. Bagka illerde
bulunan sehir hastaneleri ile karsilastirma yapmak i¢in 6rneklem grubu genisletilerek Adana ilindeki sehir hastanesindeki saglik
hizmetleri ile bagka illerin sehir hastanelerinde sunulan saglik hizmetlerinin karsilastirilmasi yapilabilir. Caligmada hastalarin
memnun olmadigi konular belirlenmis olup, ileride yapilacak arastirmalar i¢cin memnun olunmayan konular bir aragtirma
konusu olarak belirlenip memnuniyetsizligin giderilmesi i¢in degisik arastirma yontem ve modelleri ile ¢aligmalar yapilabilir.
Ornegin, eylem arastirmast (memnuniyetsizligi gidermek igin), durum caligmast (memnuniyetsizligi tespit i¢in) gibi. Arastirma
sonuglarinin genelleyebilmek igin farkli illerde bulunan sehir hastanelerine giden hastalarin memnuniyetini belirleyecek
aragtirmalar yapilabilecegi gibi diger saglik kuruluslarindan (Egitim ve arastirma hastanelerine, tiniversite hastanelerine, 6zel
hastanelere, devlet hastanelerine) saglik hizmeti alan hastalarin memnuniyeti Slgiilerek karsilastirma yapilip, arastirmanin
kapsamu ve etki giicli gelistirilebilir.
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