| [
E Journal Of
1 Business Research
! | Turk
www.isarder.org

Poliklinik ve Klinik Hastalarinin Kurum Imaji ve Hasta Baghhg
Algilarinin Karsilastirilmasi: Ankara’da Bir Egitim ve Arastirma
Hastanesi Ornegi

Comparison of Corporate Image and Patient Loyalty Perceptions of
Outpatients and Inpatients: Example of a Training and Research Hospital

in Ankara
Omer Rifki Onder Gamze Bayin
Ankara Universitesi, . Hacettepe Universitesi,
Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Iktisadi ve Idari Bilimler Fakiiltesi,
Saglik Kurumlar1 Yo6netimi Bolimii, Saglik Idaresi Boliimii,
Ankara, Tiirkiye Ankara, Tiirkiye
onder@health.ankara.edu.tr gamzebayin@gmail.com
Ozet

Bu aragtirmanin amaci, bir hastaneye basvuran poliklinik ve klinik hastalarinin
kurum imaj1 ve hasta bagliligi diizeylerini belirlemek ve kurum imajin1 olusturan
faktorler ile hasta baghiligi arasindaki iliskiyi ortaya koymaktir. 381 poliklinik ve 315
Klinik hastas1 olmak tizere toplamda 696 kisi aragtirmanin 6rneklemini olusturmustur.
Arastirma sonucunda, poliklinik hastalarinin imaj ve baghlik ortalamasi orta; klinik
hastalarinin ortalamasi yiiksek diizeyde bulunmustur. Kurum imaj1 ve hasta baghilig
arasinda pozitif ve giiclii bir iligkinin varligi ve kurum imaj1 faktorlerinin hasta baglilig
degiskeninin  %83’ilinii aciklamasi; arastirmanin bir diger Onemli sonucunu
olusturmaktadir. Arastirma bulgularindan yola ¢ikarak, saglik kurumlarina basta kalite
olmak iizere, iletisim, fiziksel ve sosyal sorumluluk unsurlarinda iyilestirmeler yaparak
sadik hastalar edinebilecekleri ve bu iyilestirmeleri uygularken poliklinik ve klinik
hastalar1 i¢in ayr stratejiler benimsemeleri gerektigi onerilebilir.

Anahtar Kelimeler: Kurum Imaji, Hasta Baglihgi, Poliklinik Hastalari, Klinik
Hastalar1, Saglik Kurumlar1 Yo6netimi

Abstract

The purpose of this study is to determine the level of corporate image and patient
loyalty of outpatients and inpatients who get services from a hospital and to evaluate
the relationship between corporate images’ factors and patient loyalty. Totally 600
patients from a training and research hospitals in Ankara, formed the study sample. As
a result, outpatients’ loyalty and image perceptions found medium [evel; while
inpatients’ level found high. In addition, the effect of corporate image factors on patient
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loyalty was determined that there is a statistically significant, strong and positive
correlation and 83% of patient loyalty is explained by corporate image factors. Based
on the research findings, making improvements especially in quality and also physical,
communication, social responsibility factors can obtain loyal patients. It is suggested to
adopt different strategies to outpatients and inpatients while implementing these
improvements.

Keywords: Corporate Image, Patient Loyalty, Outpatients, Inpatients, Health Care
Management

1. Giris

Hem ekonomik hem de sosyal boyutu olan saglik kurumlarinda kurumsal imaj
konusu incelendiginde, saglik kurumlarinin esas itibariyle miisteri odakli olma
ozellikleri 6n plana ¢ikmaktadir. Dolayistyla saglik kurumlar1 da siirekli basar1 elde
edebilmek ve yasamlarmi siirdiirebilmek i¢in hedef pazarlarimin gereksinimlerini
saglamak ve begenisini kazanmak durumundadirlar. Hastaneler, saglik kurumlari
icerisinde son derece dnemli kurumlardir. Bunlar, hastalarla iligkilerini iyi bir sekilde
yiiriiterek olumlu imaj olusturmada basarili olabilirler (Karafakioglu, 1998, s. 26;
Cmaroglu ve Sahin, 2011, s. 119). Olumlu imaj, hastalarin 6nceliklerini
belirlemelerinde, bir hastaneyi bir diger saglik kurumuna tercih ederek gereksinim
duyduklarinda ona bagvurmalarin1 saglamakta, yani hasta bagliligiin olusmasina
katkida bulunmaktadir (Derin ve Demirel, 2010, s. 184, 185).

Literatiirdeki uluslararas1 ¢alismalar, saglik kurumlar1 imajinin hasta bagliligini
etkiledigi tizerinde durmaktadir. Tiirkiye’de saglik kurumlart 6zelinde yapilan
calismalar, bu iki kavrami birbirinden bagimsiz olarak ele almis olsa da, diger sektorler
icin yapilan Hart ve Rosenberger (2004) tarafindan aligveris merkezinde, Kandampully
ve Suhartanto (2000), Selvi ve Ercan (2006) tarafindan bir otel isletmesinde, Nguyen
ve Leblanc (2001), Dursun (2011), tarafindan hizmet sektoriinde, Oh (1995), Eliwa
(1993) tarafindan restoran isletmelerinde, Marangoz ve Biber (2007) tarafindan
iniversite 6grencilerine, Selvi ve arkadagslar1 (2007) tarafindan perakende magazalara,
Atalik (2006) tarafindan havayolu isletmesine, Andreassen ve Lindestad (1998)
tarafindan paket tur endiistrisine yonelik yapilan gibi arastirmalar; bu iki kavram
tizerindeki potansiyel iliskiye dikkat ¢ekmektedir.

Bu calisma ile poliklinik ve klinik hastalarinin kurum imaj1 ve hasta bagliligi
diizeylerinin belirlenerek karsilastirilmasi ve kurum imajini olusturan faktorler ile hasta
baglilig1 arasindaki iliskinin ortaya konulmasi amaglanmustir.

1.1. Kurum Imajx

Fransizca “image” sozciigiinden Tiirk diline aynen alinmis olan “imaj” sdzciigi,
Tiirkge sozliikte “imge”, “goriinti” olarak tanimlanmistir (http://www.tdk.gov.tr/,
2013). Imaj sézciigii farkli kisiler tarafindan farkli sekillerde yorumlanmustir. Lindquist
(1974)’e gore; “imaj, bilissel bir bigimde yonetilebilen bir¢cok alginin toplamidir.”
Hudson (1974)’a gore; “kisisel avantajlarin ve dezavantajlarin degerlendirilmesidir.”
Ditcher (1985, s. 75)’e gore; “insanlarin zihinlerinde bir varlik olugsmasini saglayan
toplam izlenimlerdir”. Sobol ve arkadaslari (1992)’na gore ise; “bir kisiye ya da
nesneye atfedilebilen bir 6zelliktir.” Bu nesne, kurum, iiriin, marka, yer ya da insan
olabilmektedir (Karaosmanoglu, 2001, s. 33). Genel bir tanimlamayla imaj, insanlarin
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bir kisi ya da nesne hakkindaki tiim deneyimlerinin, inanglarinin, bilgilerinin, hislerinin
ve izlenimlerinin agik sonucunu ifade etmektedir.

Insanlarn tanimladiklari, hatirladiklar1 ve iliski kurduklart kurumla ilgili
anlamlarin biitiini ise, kurumsal imaj olarak tanimlanmaktadir (Andreassen ve
Lindestad, 1998, s. 11). “Paydaslar kurumumuz hakkinda ne diisiiniiyorlar?, Biz onlarin
bizim hakkimizda ne diisiinmelerini istiyoruz?” gibi sorular, yoneticilerin karsilastigi en
stratejik sorulardandir. Bu sorularin temelinde, kurumsal imaj kavrami yatmaktadir
(Sypropoulou ve Dig., 2010, s. 753).

Hatch ve Schultz (1997, s. 358), kurumsal imaj1 kavramsallastirirken, iki farkli
bakis agisina dikkat ¢ekmislerdir. Birincisi orgiitsel literatiirle iliskili iken, ikincisi,
pazarlama literatiirii ile iliskili tanimlamalardir. Orgiitsel perspektiften, kurumsal imaj,
orgiit iyelerinin dig hedef kitlenin kurumlarmi algilamalarina olan inanglaridir.
Pazarlama perspektifinden kurumsal imaj ise, oOrgiit tyelerinin algilar1 yerine;
musteriler, hissedarlar, kamu ve diger dis paydaslarin algilamalarina dayanmaktadir.
Her iki durumda da kurumsal imaj, toplumun dis izlenimlerinin bir sonucu olmaktadir
(Pina ve Dig., 2006, s. 175-176).

Marken’e gore kurum imaji, bir kurumun tiim amaglarinin ve planlarinin
algilanmasidir (Okay, 2000). Buna gore; kurumun faaliyetlerini organize etme bigimi,
islerini nasil yonettigi, iletisim faaliyetleri, ¢alisanlarinin tutumu, miisterilerinin
isteklerine nasil cevap verdigi, kurum imajin1 meydana getiren etkinliklerdir (Fatt ve
Dig., 2000, s. 28, 29). Regenthal’e gore, kurumsal imaj, kurum hakkindaki diisiince,
kurumun taninirligi, kurumun prestiji ve kurumun rakipleriyle karsilastirilabilirligi
olmak iizere dort 6zelligi kapsamaktadir (Okay, 2000).

Kurumsal imajla ilgili yapilan tanimlara bakildiginda, bazi Ozellikler One
ctkmaktadir. Ilk olarak, kurumsal imajin somut bir unsur olmadig1 goriilmektedir. Bir
diger ozellik, kurumsal imajin akile1 ve duygusal baghliklarla olusmasidir. Ugiincii
ozellik ise, kuruma iliskin algilamalarin hedef kitleyi olusturan kesimlerin zihinlerinde
zaten mevcut olmasidir (Bakan, 2005, s. 37).

Bir kurumun tek bir imaji olmamaktadir. Isletmenin hedef Kkitlelerinden
(calisanlar, paydaslar, misteriler, toplum) her birinin isletmeye bakis acis1 ve
isletmeden beklentileri farkli olup, bunlarin her biri o isletme i¢in farkli imajlari
meydana getirmektedir (Fatt ve Dig., 2000, s. 29; Nguyen ve Leblanc, 2001, s. 228).
Calisanlarin  beklentileri; iicret, ¢alisma kosullari, personel politikalar1 tarafindan
sekillenirken; miisterilerinki, fiyat, kalite, iirlin ve hizmetin giivenilirligi ile
sekillenmekte, paydaslar glivenilirlik beklerken; toplum sorumluluk beklemektedir.

Kurumsal imaj, “hedef Kkitlelerin bir kurum hakkindaki inaniglarinin,
diisiincelerinin, izlenimlerinin toplam1™ olarak tanimlandigina gore; bu tanima uygun
olarak, saglik kurumlarinda kurumsal imaj da, “hastalarin bir saglik kurumu hakkindaki
diisiincelerinin, inanislarinin ve izlenimlerinin toplam1” olarak ifade edilebilmektedir.

Saglik kurumlarinin tiiketici odakli olma 6zelligi ve hizmet sunuculari ile hizmet
alanlar arasinda bilgi asimetrisinin varligi, hastalarin sunulan hizmet hakkinda
degerlendirme yapmalarint giiclestirmektedir. Buna karsin saglik hizmeti tiiketicileri,
sunulan hizmetin islevsel performanst ve sonuglar1 hakkinda degerlendirme
yapabilmektedirler. Bu sayede, saglik hizmeti tiiketicilerinin beklentilerini saptamak ve
bu beklentileri karsilayarak tiiketicileri tatmin etmek miimkiin olabilmektedir (Aksoy ve
Bayramoglu, 2008, s. 88, 89).
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Ozel saglik kurumlarmin yani sira, kar amaci giitmeyen saglik kurumlari igin de
imaj, yonetilmesi gereken bir siirectir. Kar amacgsiz bir saglik kurumunun da
performansi belirli déonemde iirettigi hizmet sayis1 ile Olgiilmektedir. Yapilan her
midahale parasal bir karsilig1 olsun ya da olmasin ekonomik anlamda bir miibadele
niteligi tasimaktadir. Pazarlamanin amaci miibadeleyi kolaylastirmak oldugundan
dolay1, bu saglik kurumlar1 da pazarlamay kullanarak olumlu kurumsal imaj yaratmay1
saglayabilmektedir (Karafakioglu, 1998, s. 26).

1.2. Hasta Baghhg

Hasta baglihigi kavrami, genel isletmecilik agisindan ele alman “miisteri
bagliligi”’nin saglik sektoriine uyarlanmis bi¢imidir (Erdem ve Dig., 2008, s. 97). Hasta
baglilig1 kavramini tanimlayabilmek i¢in, oncelikle kavrama kaynaklik eden “miisteri
baglilig1” kavramina deginmek 6nem tagimaktadir.

Miisteri bagliligi, Bowen ve Shoemaker (1998, s. 14)’e gore, “miisterilerin
kuruma geri donme olasilig1 ile ve agizdan agiza iletisimin giliclendirilmesi” ile ilgilidir;
Hur ve digerlerine (2010, s. 2296) gore, “zaman i¢inde ayni iirlin ya da hizmeti satin
alma ya da ayn1 kurumdan diizenli olarak satin alma seklinde devam eden tiiketici
egilimidir”; Oliver (1999, s. 294)’a gore, “miisterilerin olumsuz durumlarla
karsilagmalar1 halinde bile ayn1 mal ya da hizmeti tekrar satin alarak, kurumun miisterisi
olmaya kendilerini adamalaridir”. Kandampully ve Suhartanto (2000, s. 346, 347)’a
gore, “miisterilerin her miimkiin oldugunda ayni kurumu tercih etmesi ya da kuruma
kars1 pozitif tutum gelistirmesidir”.

Literatlirde verilen bu tanimlama ve agiklamalar ele alinarak, hasta baglilig1 da;
“hastanin gereksinim duymasi halinde tekrar ayni saglik kurumunu tercih etmesi, saglik
kurumuna karst olumlu tutum gelistirmesi, saglik kurumunu yakinlarima onerme
egilimleri ile birlikte, hasta taahhiidii, giiveni ve tatminin bir sonucu olarak ortaya ¢ikan
hasta-saglik kurumu iligkisini gii¢lendiren bir kavram” olarak tanimlanabilmektedir
(Erdem ve Dig., 2008, s. 97, 99; Suki, 2011, s. 1207, 1208; Chahal, 2008, s. 45; Ozer,
2011, s. 19).

Hasta baglilig1, genel olarak, hastalarin olumlu tutumlari, beraberinde tekrarlanan
hastane tercihi ile agiklanabilmektedir. Bagliligin gerek saglik kurumlari, gerekse
hastalar acisindan O6nemli yararlar1 bulunmaktadir. Sadik hastalar edinmek, sadik
hastalar araciligiyla yeni hastalar edinmek, maliyetleri diisirmek, kar elde etmek, hasta
takibinin yapilabilmesi gibi etmenler, hasta bagliliginin hastanelere sagladigi
yararlardandir. Bagli hasta, hizmet alimi siirecinde karsilagilan sorunlar1 ve
beklentilerini saglik kurumuna daha rahat bildirebilecek ve bu da, kuruma hatalarini
diizeltme olanag1 saglayacaktir. Bagli hastalar sayesinde saglik personeli ile hastalar
arasindaki sosyal baglar da geliserek, personelin motivasyonunun artmasini
etkileyecektir. Ayrica, hastaneye bagli hastalarin tolerans derecesi daha yiiksek
oldugundan dolay1, herhangi bir sorun ¢iktiginda hastaneye daha fazla sans taniyacaktir.
Bu toleransa sahip olmak acisindan da sadik hastalara sahip olmak 6nem tasimaktadir
(Bercowitz, 2010: 233, 234). Hasta baghiligi, saglik kurumunun imajina da olumlu
katkilar saglamakta ve saglik kurumunun daha verimli c¢aligmasini olanakli hale
getirmektedir (Ozer, 2011, s. 40; Wazzan, 2007, s. 54; Ertiirk, 2009, s. 31; Suki, 2011, s.
1210).
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1.3. Saghk Kurumlarinda Kurumsal imaj ile Hasta Baghhg Arasindaki

Miski

Olumlu kurum imajinin tiiketicilerin kurum, {iriin ya da hizmet tercihinde 6nemli
rol oynadig, tiiketicilerin giliven, sadakat ve bagliliklarini artirdigi yapilan literatiir
arastirmalarinda goriilmektedir. Gerek hizmet, gerekse iirlin isletmelerinde yapilan
caligmalar; kurumsal imajin tiiketici tercihlerinde 6nemli bir rol oynadigini
gostermektedir.

Hasta tercihleri ve imaj konusundaki calismalara bakildiginda, hastanelerin
hizmet sunumlarin1 genisleterek, teknolojilerini yiikselterek, hizmetlerini yeniden
sekillendirerek, belirli donemlerde kurumsal imaj Ol¢limleri yaparak imajlarini
diizeltebilecekleri ve gelistirebilecekleri goriilmektedir. Literatiirde bu anlamda saglik
sektorli icin en ¢ok kullanilan unsurlar; doktorlar, teknoloji, bakimin kalitesi, katlanilan
maliyetlerin uygunlugudur (Smith ve Clarke, 1990).

Kurumsal imajmn saglik kurumlari acisindan bircok dnemi bulunmaktadir. Imaj,
hastane yoneticilerinin gelecekte kaynak dagitiminda ve oOncelikleri belirlemelerinde
etkili olmaktadir. Eger bir hastanenin imaji sarsilirsa, hastane, tiiketici tercihleri,
tedarikei tercihleri, doktor tercihlerindeki diislisler yoluyla pazar payinda da diisiislerle
karsilagacaktir. Diger taraftan iyi bir hastane imaji, hastalarin gelecekte bu hastaneyi
se¢me egilimini artiracaktir (Kim ve Dig., 2008).

Bir saglik kurumunun misteri portfoylii devamli hastalardan olusursa, saglik
kurumunun maliyeti diismektedir. Ayni ¢evreden kisiler geldigi i¢in, ¢cevre kosullari ile
iligkili saglik sorunlarmin teshis ve tedavisi kolaylasacaktir. Hekim, hastanin saglik
durumunu siirekli takip ettiginden daha kolay tan1 koyabilecek ve hastalarin karar verme
siiregleri  kolaylagarak saglik kurumu bulma ve se¢gme sorunlar1 azalacaktir
(Karafakioglu, 1998).

Hastaneler, hizmet sektdrii ve toplumun tamamina hizmet sunan kurumlar olmasi
nedeniyle her tiirden ve her kesimden insanlarin ilgi sahasina girmektedir. Boylesine
genis hedef kitleye sahip olan kurumlarin hatasiz, siirekli miikemmellikte olmasi
beklenmemektedir. Baglilig1 yiiksek olan hastalarin tolerans derecesi de daha yiiksek
oldugundan, bu eksik, hatali, olumsuz yonler daha kolay giderilebilecektir. Hastalar,
hastaneye daha fazla sans taniyacaklardir. Bu toleransa sahip olmak acisindan da sadik
hastalara sahip olmak 6nem tagimaktadir (Bercowitz, 1996).

Hasta baglilig1 yaratmada kritik bir neme sahip olan olumlu bir kurumsal imaj
olusturmak icin, saglik kurumlar1 yoneticilerinin 6zellikle hastalarin kendilerini giivence
altinda hissetmeleri, ¢alisanlarin kibar ve giiven yaratma becerisine sahip olmalari, s6z
verildigi zamanda hizmetin yerine getirilmesi, kayitlarin 6zenli tutulmasi, giivenilir
olma, modern araglarin kullanilmasi, gorsel olarak ¢ekici bir ortam yaratilmasi,
calisanlarin iyi giyimli ve zarif olmasi, gevreye, topluma, tiiketiciye, yerel halka,
hastalara ve c¢alisanlarina iyi davranmasi Onerilmektedir (Kim ve Dig., 2008;
Laohasirichaikul ve Dig., 2011).

Yoneticiler bu konularla ilgili olarak g¢alisanlarini bilinglendirmeli, gelistirmeye
gereksinim duyulan alanlart belirlemelidir. Hasta bagliligi, hastanenin uygulayacagi
pazarlama stratejileri icinde Onemli bir yer tutmali, bu amacla hastane yonetimi
tarafindan da desteklenmelidir (Erdem ve Dig., 2008; Wu, 2011).
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Bu calisma, hastalarin hastane ile ilgili imaj algilarinin, hasta baglilig1 iizerindeki
potansiyel etkisini incelemek amaciyla yapilmigtir. Boylelikle saglik kurumlar
yoneticilerinin gelistirmeye gereksinim duyduklar1 alanlarin belirlenmesi, kisith olan
kaynaklarin  tahsisinin  saglanmasi, hasta beklentilerinin  belirlenerek  hasta
memnuniyetinin iyilestirilmesi saglanabilecektir.

2. Gere¢ ve Yontem
2.1. Arastirmanin Amaci

Bu arastirma, Ankara’da faaliyet gdsteren bir egitim ve arastirma hastanesine
basvuran poliklinik ve klinik hastalarinin kurum imaji1 ve hasta bagliligir diizeylerini
belirlemek ve kurum imajimi olusturan faktorler ile hasta bagliligi arasindaki iligkinin
ortaya konulmasi amaciyla yapilmistir.

2.2. Evren ve Orneklem

Aragtirmanin evrenini, Ankara’daki bir egitim ve aragtirma hastanesinden hizmet
alan poliklinik ve klinik hastalar1 olugturmaktadir. Anket ve 6lgek doldurmak iizere
goriisiillecek hasta sayilarinin  belirlenmesinde, c¢alisma kapsaminda yer alan
polikliniklere 2011 yilinin Aralik ayinda bagvuran ve hizmet alan toplu hasta sayilari
g6z Oniinde bulundurularak hasta sayilar1 6rneklem biiyiikliigii formiilii ile hesaplanmis,
polikliniklerden 381, kliniklerden 315 hastaya ulasilmasi ongoriilmiistiir. Bu durumda,
belirlenen drneklem sayilarinin %95 giiven diizeyinde %5 g6z yumulabilir hata pay ile
evreni temsil ettigi disiiniilmektedir (Sencer ve Dig., 1984). Hesaplanan formiiller
sonucunda, toplamda 696 poliklinik ve klinik hastasina anket uygulanmasi
ongorilmistiir.

Hastanelerden ulasilacak toplu orneklem sayilarina gore, her bir poliklinik ve
klinik icin belirlenecek drneklem sayisi ise, tabakali tesadiifi 6rneklem yontemine gore
tabaka agirlig1 hesaplanarak belirlenmistir.

2.3. Veri Toplama

Bu arastirmada hastalara iliskin demografik o6zellikleri belirlemede kisisel bilgi
formu, kurum imaj1 diizeyini belirlemek i¢in kurum imaj1 anketi ve hasta baglilig
diizeyini belirlemek i¢in ise, hasta bagliligi anketi kullanilmistir. Veri toplama formlari,
2012 yilmin Aralik ayinda uygulanmaistir.

Kurumsal Imaji Anketi: Saghk kurumlarinda kurum imaji diizeyini 6lgmek
amaciyla kullanilan kurumsal imaj anketinde imaj1 olusturan faktorler (fiziksel, iletisim,
kalite, sosyal sorumluluk faktorleri) ile ilgili 26 soru yer almaktadir. Karaosmanoglu
(2006)’nun “Determinants of Corporate Image Formation: A Consumer Level Model
Incorporating Corporate Identity Mix Elements and Unplanned Comunnication Factors”
adli doktora caligmasinda gelistirmis oldugu veri toplama araci temel alinmis olup;
saglik sektoriine uyarlama asamasinda literatiirdeki diger kaynaklardan yararlanilmigtir
(Bayramoglu, 2007; Mckee ve Dig., 1996; Satir, 2006; Zerenler ve Ogiit, 2007; Gray ve
Balmer, 1998; Fatt ve Dig., 2000; Abratt ve Mofokeng, 2001; Flavian ve Dig., 2005;
Christensen ve Askegaard, 1999; Nguyen ve Leblanc, 2001; Karadeniz, 2009; Ozata ve
Seving, 2009; Bakan, 2005).

Anketin diizenlenme asamasinda, uzman goriislerinden yararlanilmis olup;
Olcekteki ifadeler once Tiirkceye sonra tekrar Ingilizceye cevrilerek yapr gegerliligi test
edilmistir. Kurum imajmin olusumunda etkili olan faktorleri test etmek ve faktorlerin
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gecerliligini 6lgmek amaciyla, Likert 6lgegi ile diizenlenen 26 maddeye arastirma
evrenine benzer nitelik gosteren bir egitim ve arastirma hastanesinde 6n uygulama
kapsaminda 223 hastanin verdigi cevaplar dogrultusunda faktor analizi yapilmis ve dort
faktor grubunun(fiziksel, iletisim, kalite, sosyal sorumluluk faktorleri) ele alinabilecegi
gorilmistir. Faktor analizi uygulanan maddelerin giivenilirlik katsayisi (Cronbach’s
Alpha= 0,905) genel olarak yiiksek bulunmugtur. Faktorlerin her birinin gilivenilirlik
katsayisi da yeterli diizeydedir.

Hasta Baglilig1 Anketi: Arastirmada hastalarinin  baghlik diizeylerini 6l¢mek
amactyla, Erdem ve digerleri (2008) tarafindan gelistirilen Hasta Bagliligi anketi
kullantlmistir. Bu anket, 11 sorudan olusmakta olup, Cronbach Alpha degeri gelistiren
tarafindan 0,92 bulunmustur. Anketteki ifadeler 5’li likert Slgegi ile degerlendirilmis ve
hastalarin  verilen yarglara katlma durumlarina gére “kesinlikle katidmiyorum-17,
“katilmiyorum-27, “ne katiiyorum ne katilmiyorum-3”, “katiliyorum-4” ve “tamamen
katiliyorum-5” seklinde puanlanmustir.

Gerek kurum imaji, gerekse hasta baghligi puan ortalamalari 1’e yaklastik¢a koti, 5’e
yaklastikca iyi olarak degerlendirilmistir.

2.4. Verilerin Analizi

Arastirmaya katilan hastalarin sosyo-demografik 6zelliklerini incelemek amaciyla
tanimlayici istatistikler (ortalama, frekans, standart sapma) kullanilmistir. Degiskenlerin
normal dagilip dagilmadigini analiz etmek amaciyla normallik testleri uygulanmstir.
Bu sonuglara gore, kurum imaji ve hasta bagliligimin klinik ve polikliniklere gore
farklilasip farklilasmadigini test etmek amaciyla, bagimsiz 6rneklemler igin t testi
(Independent samples t-test) uygulanmustir. Iki degisken arasindaki iliskinin giiciinii ve
yoniinli belirlemek amaciyla Pearson Korelasyon Katsayist ve degiskenler arasindaki
iligkiyi 6zetlemek ve matematiksel olarak ifade edebilmek amaciyla basit dogrusal
regresyon analizi yapilmistir. Elde edilen tiim veriler SPSS 19.0 kullanilarak analiz
edilmistir.

2.5. Arastirmanin Sinirhliklari

Hastalar tlizerinde yapilan bu arasgtirmanin kapsami, Ankara’daki bir egitim ve
arastirma hastanesi ile sinirli tutulmustur. Bu nedenle, bu arastirma sonuglarinin diger
biitlin  hastanelere genellenemez olmasi, arastirmanin  sinirliliklarindan  birini
olusturmaktadir.

Anket; 6 dahili, 6 cerrahi olmak iizere deri hastaliklar1 (dermatoloji), i¢
hastaliklar1 (dahiliye), kardiyoloji, ndroloji, nefroloji, enfeksiyon hastaliklari, beyin
cerrahi, genel cerrahi, gogiis cerrahi, KBB, ortopedi ve iroloji klinik ve poliklinik
hastalarma uygulanmigtir. Bu klinikler ve poliklinikler disindaki diger hastalarin
kapsam dis1 birakilmis olmasi, arastirmanin bir diger sinirliligini olusturmaktadir.

3. Bulgular

Bu béliimde, arastirma kapsamindaki poliklinik ve klinik hastalarinin tanimlayici
bulgularina, kurumsal imaj ve hasta baglilig1 diizeylerine ve imaj ile bagllik arasindaki
korelasyon ve regresyon analizlerine yer verilmistir.
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3.1. Tamimlayic1 Bulgular

Asagida Tablo 1°de, aragtirmaya katilan hastalarin hasta tiirii(poliklinik/klinik),
cinsiyet, yas, medeni durum, 6grenim durumu, gelir diizeyi, ve ikametgah yeri, gibi
tanimlayici 6zelliklerine deginilmistir.

Tablo 1: Arastirmaya Katilanlarin Tammmlayici Ozelikleri

Toplam
Degiskenler n %
Hasta Tiiru
Poliklinik 381 54,7
Klinik 315 45,3
Cinsiyet
Kadin 371 53,4
Erkek 325 46,6
Yas
20 ve alt1 39 5,6
21-30 92 13,2
31-40 123 17,6
41-50 130 18,7
51 ve usti 313 449
Medeni Durum
Evli 490 70,4
Bekar 120 17,2
Bosanmis, dul, ayr1 yastyor 86 12,4
Ogrenim Durumu
Okuryazar degil 45 6,5
Okuryazar 82 11,8
Ik gretim 309 443
Lise 190 27,2
Lisans 67 9,6
Yiiksek lisans/Doktora 4 0,6
Gelir Diizeyi (TL)
750 ve alt1 80 11,5
751-1000 203 29,1
1001-2000 203 29,1
2001-3000 126 18,1
3001 ve iistii 52 7,5
Eksik veri 33 4,7
Ikametgah Yeri
Ankara Merkez 558 80,2
Ankara Dis1 138 19,8
Toplam 696 100,00

Arastirma kapsamindaki hastalarin %54,7’sini poliklinik; %45,3’iinii ise klinik
hastalar1 olusturmaktadir. Hastalarin %53,4’i kadin; %44,9’u 51 yas ve tzerinde;
yarisindan fazlasi (%70,4) evli; %44,3°1 ilkogretim mezunudur. Geliri 751-2000 TL
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arasinda olan hastalar %58,2’lik bir kesimi olusturmaktadir. Hastalarin %80,2’sinin
ikametgah yeri Ankara merkez’dir (Tablo 1).

3.2. Kurumsal imaj Diizeyine Iliskin Bulgular

Caligmanin bu boliimiinde, arastirmaya katilan poliklinik ve klinik hastalarinin
hastanenin kurum imajmma yo6nelik puan ortalamalari ve farklilik analizlerine
deginilmistir.

Tablo 2’de kurum imajin1 olusturan “fiziki, iletisim, kalite ve sosyal sorumluluk™
faktorlerine iliskin klinik ve poliklinik hastalarinin puan ortalamalar1 yer almaktadir.

Tablo 2: Kurumsal imaji Olusturan Faktorlerin Puan Ortalamalar:

Poliklinik Klinik
Faktorler n X SS n X SS 1 p
Fiziki Faktorler 381 366 0552 315 441 0595 -17,148 0,000
Tletisim Faktorii 381 3,33 0569 315 4,18 0,738 -17,158 0,000
Kalite Faktorii 381 3,21 0,540 315 4,17 0,649 -21,280 0,000

Sosyal Sorumluluk 381 3,34 0475 315 4,22 0,726 -19,090 0,000
Faktorii
Toplam 381 3,39 0,491 315 4,24 0,491 -21,034 0,000

Kurum imajint olusturan faktorlere ve genel kurum imaji puan ortalamasina
bakildiginda, klinik hastalarin puan ortalamasinin poliklinik hastalarin  puan
ortalamasindan daha yiiksek oldugu ve her boyutta aradaki farkin istatistiksel olarak
anlamli oldugu goriilmektedir. Hem poliklinik hem de klinik hastalar1 i¢in en yiiksek
puan ortalamasina sahip olan faktdriin “fiziksel faktdr” oldugu goriilmektedir. Hem
poliklinik hem de klinik hastalar1 i¢in en diisiik puan ortalamasina sahip olan faktor ise
“kalite faktorii”diir.

Fiziksel faktorler acisindan poliklinik hastalarin puan ortalamasi 3,66 + 0,552
iken; klinik hastalarin puan ortalamasi 4,41 + 0,595’dir. Poliklinik hastalar1 i¢in en
yiiksek ortalamaya sahip olan ifade, “Hastanenin isminin hatirlanmasi kolaydir.” (4,36 +
0,497) ifadesi; en diisiik ortalamaya sahip olan ifade ise “Hastanenin gorsel
malzemelerinde kullanilan tiim renk ve tasarimlar1 begeniyorum.” (4,62 + 0,571)
ifadesidir. Klinik hastalar1 i¢in en yiiksek ortalamaya sahip olan ifade, “Hastanenin
isminin hatirlanmasi kolaydir.” (4,36 + 0,497) ifadesi; en diisiik ortalamaya sahip olan
ifade ise “Hastanenin i¢ dekorasyonunu begeniyorum.” (4,23 + 0,897) ifadesidir (Tablo
2).

lletisim faktdrii agisindan kurum imaji puan ortalamalarma bakildiginda;
poliklinik hastalarinin puan ortalamasi 3,33 £+ 0,569; poliklinik hastalarinin puan
ortalamasi ise 4,18 £ 0,738 bulunmustur. Poliklinik hastalar1 i¢in en yiliksek ortalamaya
sahip olan ifade, “Tan1 ve tedavi siirecinde yapilan agiklamalar1 yeterli buluyorum.”
ifadesidir (3,83 + 0,843). Klinik hastalari igin en yiiksek ortalamaya sahip olan iletisim
faktorli ifadesi ise, “Bu hastanedeki doktor, hemsire ve diger saglik personeli hasta ve
hasta yakinlariyla olumlu iletisim kurmaktadir.” ifadesidir (4,53 + 0,732). En diisiik
ortalamaya sahip olan ifade, hem klinik hem de poliklinik hastalar1 i¢in “Medyada bu
hastane ile ilgili olumlu sézler duyuyorum.” ifadesi olmustur.

Kalite faktoriinlin kurum imaj1 puan ortalamalari, poliklinik hastalar1 i¢in 3,21 +
0,540; klinik hastalar1 i¢in 4,17 + 0,649 olarak bulunmustur. Hem klinik hem de
poliklinik hastalar1 i¢in en yiiksek puan ortalamasina sahip olan ifade, “Bu hastanede
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kayit islemleri kolaydir.” ifadesidir. Poliklinik hastalar1 i¢in en diisiik puan ortalamasina
sahip olan ifade, “Bu hastanenin genel temizligi yeterlidir.” (2,61 + 0,851) ifadesidir.
Klinik hastalar1 i¢in en diisiik puan ortalamasina sahip olan ifade ise, “Bu hastanenin
sundugu hizmeti kaliteli buluyorum.” (3,97 &+ 0,918) ifadesidir.

Sosyal sorumluluk faktorii acisindan kurum imaji puan ortalamalarina
bakildiginda; poliklinik hastalarinin puan ortalamasi 3,34 + 0,475; klinik hastalarinin
puan ortalamasi 4,22 + 0,726°dir. Poliklinik hastalar1 i¢in en yiiksek ortalamaya sahip
olan ifade, “Cevresel konulara karsi duyarhidir.” (3,60 £ 0,516) ifadesidir. Klinik
hastalar1 i¢in en yiiksek ortalamaya sahip olan ifade, “Hasta bilgilerinin gizlilik ve
mahremiyetine 6zen gostermektedir.” (4,47 + 0,737) ifadesi olmustur. Her iki hasta
grubu i¢in de en diisiik ortalamaya sahip olan ifade ise, “Toplumsal konular hakkinda
bilgilendirme yapmaktadir.” ifadesidir.

3.3. Hasta Baghhg Diizeyine iliskin Bulgular

Tablo 3, hasta bagliligina iliskin ifadelerin hem poliklinik hastalar1 i¢in hem de
klinik hastalar1 i¢in puan ortalamalarin1 gostermektedir.

Tablo 3: Hasta Baghhg Ortalamasi

Hasta Baghhg Poliklinik Klinik
n X SS n X SS t p
Bu hastaneyi tercih etmemin 381 | 3,02 | 0,804 | 315 | 4,20 | 0,899 -18,27 0,000

nedeni digerlerine gore daha
kaliteli hizmet vermesindendir.
Arkadaglarima ve ¢evremdeki 381 | 3,41 | 0,921 | 315 | 4,32 | 0,900 -13,11 0,000
diger insanlara bu hastaneyi
tavsiye ederim.

Hastaneden aldigim 381 | 357 | 0,652 | 315 | 4,40 | 0,786 -15,30 0,000
hizmetlerden simdiye kadar bir
hosnutsuzlugum olmadi.
Fazladan para verecek olsam 381 | 2,76 | 0,936 | 315 | 3,97 | 1,160 | -14,92 | 0,000
bile yine bu hastaneyi tercih
ederim.

Bu hastanede kendimi evimde 381 | 295 | 0,897 | 315 | 4,08 | 1,056 | -15,06 | 0,000
gibi hissediyorum.
Hastane calisanlarinin 6zel ilgi 381 | 2,97 | 0,852 | 315 | 4,22 | 0,962 -18,15 0,000
gosterdiklerini hissediyorum.
Tekrar saglik hizmeti ihtiyacim 381 | 3,68 | 0,772 | 315 | 4,28 | 0,880 -9,36 0,000
olsa yine bu hastaneyi tercih
ederim.

Diger hastaneler daha iyi hizmet | 381 | 2,51 | 0,948 | 315 | 4,13 | 0,975 -22,15 0,000
sunmus olsalar bile bu hastaneyi
kolay kolay birakmam.

Bu hastanenin miisterisi 381 | 3,42 | 0,675 | 315 | 4,28 | 0,867 -14,71 0,000
olmaktan memnunum.
Bu hastane beklentilerimieniyi | 381 | 3,22 | 0,751 | 315 | 4,25 | 0,890 | -16,47 | 0,000
sekilde karsilar.
Bana en uygun saglik hizmetini 381 | 2,61 | 0,956 | 315 | 4,23 | 0,913 -22,75 0,000
bu hastanenin verdigini
diigiinliyorum.

Genel Hasta Baghhg 381 | 3,10 | 0,710 | 315 | 4,21 | 0,815 -18.98 0,000
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Hasta bagliligini olusturan ifadelerin puan ortalamalaria bakildiginda, her bir
ifadede ve genel hasta bagligi puan ortalamasinda poliklinik hastalarin puan
ortalamasinin, klinik hastalarin puan ortalamasindan daha diisiik oldugu goriilmektedir.
Bu farklarin tamaminin istatistiksel olarak anlamli oldugu goriilmektedir. Poliklinik
hastalar1 i¢in en yiiksek ortalamaya sahip olan hasta baghiligi ifadesi, “Tekrar saglik
hizmeti ihtiyacim olsa yine bu hastaneyi tercih ederim.” (3,68 + 0,772); en diisiik puan
ortalamasina sahip olan hasta baglilig1 ifadesi ise, “Diger hastaneler daha iyi hizmet
sunmus olsalar bile bu hastaneyi kolay kolay birakmam.” (2,51 £ 0,948) olmustur.
Klinik hastalar1 i¢in ise, “Hastaneden aldigim hizmetlerden simdiye kadar bir
hosnutsuzlugum olmadi.” (4,40 + 0,786) ifadesi en yiiksek puan ortalamasini alirken;
“Fazladan para verecek olsam bile yine bu hastaneyi tercih ederim.” (3,97 £ 1,160)
ifadesi en diisiik puan ortalamasini almistir.

3..4. Korelasyon ve Regresyon Analizine Iliskin Bulgular

Asagida, kurumsal imaj ve hasta baglilig: iliskisini analiz etmek, eger iliski varsa
bu iligskinin giiclinii belirlemek ve bu degiskenlerin arasindaki matematiksel esitligi
anlamak amaciyla yapilmis korelasyon ve regresyon analizi sonuglarina yer verilmistir
(Tablo 4 ve Tablo 5).

Tablo 4: Kurum imaji-Hasta Baghhg Korelasyon Analizi

Degiskenler 1 2 3 4 5 6
1.Fiziksel r 1
p
N 696
2 Iletisim r 0,814 1
p 0,000
= N 696 696
E 3.Kalite r 0,819 0,863 1
g p 0,000 0,000
£ N 696 696 696
Q 4.Sosyal r 0,731 0,799 0,811 1
Sorumluluk p 0,000 0,000 0,000
N 696 696 696 696
5.Genel Kurum r 0,905 0,942 0,946 0,904 1
Imaj1 p 0,000 0,000 0,000 0,000
N 696 696 696 696 696
6.Hasta Baghhg: r 0,796 0,851 0,906 0,784 0,903 1
p 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000
N 696 696 696 696 696 696

Kurum imajinin kendi boyutlar1 arasinda ve kurum imaj1 ile hasta baglilig1 arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir iliski olup olmadigini incelemek amaciyla Pearson
korelasyon katsayisi hesaplanmistir. Kurum imaji alt boyutlar1 arasinda istatistiksel
olarak anlamli, pozitif ve giiclii iliski bulunmaktadir. Genel kurum imaji ile hasta
baglhilig1 diizeyi arasinda istatistiksel olarak anlamli, gilicli ve pozitif bir iligki
bulunmaktadir (r= 0,903, p=0,000). Bununla birlikte kurum imaj1 ile ilgili her bir boyut
ile hasta baglilig1 diizeyi arasindaki iligki de istatistiksel olarak anlamli, gii¢lii ve pozitif
yondedir (Fiziksel Faktor, r= 0,796); (iletisim Faktorii, = 0,851); (Kalite Faktorii, r=
0,906); (Sosyal Sorumluluk Faktorii, = 0,784). Korelasyon analizi sonuglarina gore,
kurum imaj1 diizeyi arttik¢a, hasta baglilig1 diizeyi de artma egilimindedir.
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Tablo 5: Kurum imaji-Hasta Baghlig1 Regresyon Analizi

a ve B icin %95

Degisken Katsay1  S.Hata BETA Giiven Simirlari t p
Alt Simr  Ust Simir

Sabit -0,827 0,087 - -0,997 -0,657 -9,546 0,000
X, (Fiziksel) 0,113 0,039 0,082 0,036 0,190 2,873 0,004
X, (Iletisim) 0,255 0,041 0,211 0,175 0,335 6,280 0,000
X3 (Kalite) 0,744 0,043 0,602 0,660 0,828 17,366 0,000
X4 (Sosyal 0,086 0,035 0,068 0,018 0,154 2,479 0,013
Sorumluluk)

r=0918 R’=0843 (F=925877; p=0,000)

Regresyon analizi tablosuna bakildiginda, modelin tiimel olarak anlamli oldugu
goriilmektedir (F= 925,877; p= 0,000). Katsayilarin teker teker anlamliligina
bakildiginda ise, tiim katsayilarin anlamli oldugu goriilmektedir. Bagimsiz degiskenler,
bagimli degiskenin  %84’{inii acgiklamaktadir (R’= 0,843). BETA degerlerine
bakildiginda ise, en yiiksek degerin X3 degiskenine ait oldugu goriilmektedir (0,602).
Bunun anlami, hasta baglilig1 ortalamasina en fazla etki eden degiskenin kalite faktorii
olmasidir. Sonrasinda ise, sirastyla iletisim faktorii (0,211), fiziksel faktor (0,082) ve
sosyal sorumluluk (0,068) faktorii gelmektedir ve bu degiskenlerin bagimli degisken
tizerindeki etkisi pozitiftir.

Verilere iligkin korelasyon matrisindeki VIF degerleri; modelde yer alan
degiskenler arasinda ¢oklu baglant1 sorunu olup olmadigi konusunda bilgi vermektedir.
VIF degerlerinin 10’un {izerinde olmas1 giicli ¢oklu baglanti oldugunun bir
gostergesidir. VIF degerlerine bakildiginda (3,596; 5,225; 1,310; 7,544; 7,574; 8,985;
9,093) degerlerin 10’u gecmedigi goriilmektedir. Bu durumda, “Coklu baglant1 sorunu
yoktur.” denilmektedir.

Modele iligkin regresyon denklemi asagida yer almaktadir:

y=-0,827+0,113x,+0,255%,+0,744x3+0,086X4

4. Sonug ve Tartisma

Bu caligmada, bir egitim ve arastirma hastanesinden hizmet alan klinik ve
poliklinik hastalarinin kurum imaj1 ve hasta baglilig1 degiskenlerine iligkin veriler analiz
edilmis ve sonucunda bulgular elde edilmistir.

Aragtirma sonucunda, kurum imaj1 ve hasta baglilig1 diizeyleri karsilastirildiginda,
poliklinik hastalarinin hem kurum imaji hem de hasta bagliligi diizeyleri klinik
hastalarina kiyasla daha diisiik ve orta diizeyin altinda bulunmustur. Poliklinik ve klinik
hastalariin davranis ve tutumlarini belirlemeye yonelik olarak yapilan benzer
calismalarda da hastalar arasinda tutum ve davranig farkliliklart bulunmustur. Gouveia
ve digerlerinin 2003 yilinda Brezilya’da yapmis oldugu ¢alismada klinik ve poliklinik
hastalariin memnuniyet diizeyleri incelenmis ve saglik hizmetlerinin 6zelliklerinden
memnuniyet diizeyi, klinik hastalarinda daha yiiksek bulunmustur. Benzer sekilde,
Berghofer ve digerlerinin 2001 yilinda 420 klinik ve poliklinik hastasina yapmis oldugu
calisma; saglik kurumlarinda daha uzun siire vakit geciren uzun dénemli hastalarin, kisa
donemli hastalara kiyasla daha pozitif izlenimlere sahip olduklarimi gostermektedir.
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Poliklinik hastalari, bir saghik kurumunun gelecekteki klinik hasta potansiyelini
olusturmaktadir (Huang et al.,, 2013). Bu sonuglar tiim poliklinik hastalarina
genellenememekle birlikte, saglik kurumlarinin poliklinik hastalarinin imajlarin1 ve
baglhilik diizeylerini de artirmaya yonelik politikalar benimsemeleri gerektigi
sOylenebilir.

Arastirma sonucunda elde edilen bulgulardan bir digeri ise, kurum imaj1 ile hasta
baglilig1 arasinda giiclli, pozitif ve istatistiksel olarak anlamli bir iliski bulunmasidir
(r=0,903). Literatiirde saglik sektoriinde kurum imaji ve hasta baglilig: iliskisinin
arastirildig1 ¢alismalara ¢ok rastlanmamistir. Ancak, var olan ¢aligmalar, kurum imaji
ile hasta baglilig iliskisini desteklemektedir. Derin ve Demirel (2010)’in bir iiniversite
hastanesinde poliklinik hastalarina yapmis olduklar1 caligmada, saglik kurumunun
bilinirliginin hastalarin davranisina olan etkisi incelenmis, pozitif ve anlamli bir iligki
oldugu sonucuna ulasilmistir. Ayhan ve Candz (2006)’lin bir 6zel hastaneden hizmet
alan hastalar iizerinde yapmis olduklar1 ¢alismada, hastalarin hastane tercihinde etkili
olan halkla iliskiler faaliyetleri incelenmistir. Hastanenin iyi ve basarili bir imajinin
olmasi, hastalarin hastaneyi tercih etmesindeki ilk sebebi olusturdugu goriilmektedir.
Ozel bir hastanede on sekiz farkli poliklinikte hastalara uygulanan ¢aligmada, kurumun
itibar1 ile hastalarin hastaneye olan giivenilirligi arasinda anlamli bir iliski oldugu
sonucuna varilmistir (Satir, 2006). Kim ve Kim (2008), hastane imaji1 ve miisterilerle
basarili iletisim kurmay1 etkileyen; giiven, memnuniyet, marka sadakati, marka
farkindalig1 faktorleri arasindaki iliskiyi incelemistir. Imaj ile marka sadakati arasinda
anlamli bir iligkinin varligini saptamistir. Thailand’daki en biiyiik 5 6zel hastanede 500
hastaya yapilmis olan ¢alisma sonucunda; hasta bagliligina en c¢ok etki eden faktoriin
personel davranislari, ikinci sirada etki eden faktoriin ise, kurumsal imaj oldugu
sonucuna varilmistir (Laohasirichaikul ve Dig., 2011). Kurtz ve Clow (1998), kurum
imajinin hastalarin davranislarini sekillendirdigini, kurumun olumlu imaji1 zedelenirse,
hastanin hastaneyi tekrar tercih etmekten vazgegecegini ve yakinlarina da olumsuz imaji
aktaracaklarini belirtmektedir. Ozel hastanelerde uygulanan bir bagka calismada, kurum
imajinin hasta bagliligi tizerindeki etkisinin %74 oldugu ve kurum imaji ile hasta
baglhilig1 arasindaki iliskide hasta memnuniyeti ve hizmet kalitesinin anahtar rol
oynadig1 sonucuna ulagilmistir (Wu, 2011). Suki (2011)’nin yapmis oldugu caligsma ise,
hasta bagliliginin olusmasinda en ¢ok doktor itibari ve imajmin etkili oldugu
yoniindedir. Bu arastirmalardan elde edilen sonuglar, bu ¢calismadan elde edilen sonuglar
ile benzerlik gostermektedir.

Bu c¢alisma sonucunda, hasta baglhiligimna en fazla etki eden kurum imaj
faktoriiniin kalite faktorii oldugu belirlenmistir. Wazzan (2007) calismasinda algilanan
kalitenin hasta bagliligin1 6nemli Olgiide etkiledigini belirtmistir. Bir baska caligsma,
algilanan hizmet kalitesi ile ilgili pozitif durumun hastalarin hizmet aldiklar1 saglik
kurumunu yeniden tercih etme ve tavsiye etme niyetlerini olumlu bir bigimde
etkileyecegini ifade etmektedir (Demirel ve Dig., 2009). Chahal (2008), gelistirdigi
modelde hizmet kalitesinin hasta bagliliginin %35’ini agikladigini belirtmistir. Ayrica,
personel, tibbi ekipmanlar ve tedavi silirecinin kalitesinden memnun kalan hastanin
yakin c¢evresine, hastaneyi tavsiye etme diizeyinin de arttifim1 sdylemektedir.
Hastanenin tavsiye edilmesi ise, hasta bagliliginin ¢ok Onemli bir agamasini
olusturmaktadir. Saglik kurumlarinin kalite caligmalarinin artirilmast hem kurum imaji
hem de hasta baglilig1 diizeyinin artirilmasi agisindan énem tagimaktadir. Kurumlara;
hem hizmet, hem siire¢ ve hem de personel kalitesi {izerinde durmasi nerilebilir.
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Extensive Summary
1. Introduction

Corporate image, which was until recently considered to be an uncertainty and a
worrisome concept by organizations including their senior managers yet also known to
have a critical importance for corporate success, is essential for both commercial and
non-profit organizations. Representing all objectives and plans of the organization and
aiming to reflect these onto target populations, stakeholders and employees through
suitable communication methods, corporate image may bring in advantages to
organizations in several different aspects (Gray and Balmer, 1998, pp. 697-699; Bakan,
2005, p. 37)

Examining the matter of corporate image in terms of health organizations, which
have an economic and a social dimension, shows that health organizations are primarily
customer oriented. Accordingly, in order to attain continuous success and maintain their
existence, also health organizations need to earn the favor and meet the needs of their
target markets. Health organizations may successfully create a positive image by
maintaining their relations with patients well (Karafakioglu, 1998, p.26; Cinaroglu and
Sahin, 2011) Positive image directs patients to prefer a health organization to another
one and to apply to the preferred hospital while determining their priorities; in other
words contributes to the creation of patient loyalty (Derin and Demirel, 2010)

International studies included in the related literature emphasize that the image of
health organizations affect patient loyalty. Although the studies conducted on health
organizations in Turkey addressed these two concepts independently from each other,
studies conducted on other sectors draw attention to the potential relation between these
two concepts.

2. Methodology

The purpose of this study is to determine the level of corporate image and patient
loyalty of outpatients and inpatients who get services from a hospital and to evaluate the
relationship between corporate images’ factors and patient loyalty.

Totally 600 patients from a training and research hospitals in Ankara, formed the
study sample. While personal information forms were used within the scope of the
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study in order to determine the demographic characteristics of the patients, corporate
image questionnaire was used to determine the corporate image levels of health
organizations and patient loyalty questionnaire was used for the purpose of determining
patient loyalty. Data collection tools were applied through face to face interviews with
the patients.

The data summarized with descriptive statistics, independent samples t-test were
used to detect differences and correlation and regression analysis were used to
summarize the relationship between the variables.

3. Findings and Discussions

As a result, the effect of corporate image factors on patient loyalty was
determined that there is a statistically significant, strong and positive correlation and
83% of patient loyalty is explained by corporate image factors. The study Derin and
Demirel (2010) conducted on the polyclinic patients of a hospital examined the effect of
the recognition of the health organization on patients' behaviors and reported the
presence of a positive and significant relation. In the study Ayhan and Canoz (2006)
conducted on the patients of a private hospital; the authors examined the public relations
activities that are effective on patients' choices of hospitals. In another study conducted
on private hospitals, it was reported that corporate image has 74% effect on patient
loyalty and that in the relation between corporate image and patient loyalty the factors
of patient satisfaction and service quality play critical roles (Wu, 2011). In the study
conducted by Suki (2011), it is reported that physicians' reputation and image are the
most effective factors on patient loyalty. The results obtained from these studies exhibit
similarities from the findings of the present study.

In addition, outpatients’ loyalty and image perceptions found medium level; while
inpatients’ level found high. In order to determine the behavior and attitudes of
inpatients and outpatients in similar studies conducted were found that there are
attitudes and behavior differences between patients.Gouveia et al. (2003) examined the
level of satisfaction of inpatients and outpatients and found that the level of satisfaction
is higher in inpatients. Similarly, Berghofer,et al. (2001) found that patients who spend
a longer time in health care facilities have more positive impression than short term
patients.Based on the research findings, making improvements especially in quality and
also physical, communication, social responsibility factors can obtain loyal patients. It
iIs suggested to adopt different strategies to outpatients and inpatients while
implementing these improvements.
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