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Hastalarýn Hastane Tercihinde Etkili
Olan Halkla Ýliþkiler Faaliyetleri

Özet 

Hastaneler, hizmet açýsýndan sadece toplumda hasta olup ondan hizmet talep edenlere deðil
potansiyel olarak saðlýk sorunu yaþamayan diðer bireyleri de kapsayan bir yelpazeye sahiptir. Bu
nedenle de toplumun tamamý tarafýndan hedef kitle olarak kabul edilirler. 

Özel olarak çalýþan hastaneler birer hizmet kuruluþu ve kâr amacý da güden örgütlerdir. Bundan
dolayý hastaneler halkla iliþkiler uygulamalarýnda diðer iþletmelerden çok farklýlaþmamakta; hatta
hizmet sektöründeki yer alan ancak kanunlarla kýsýtlanan faaliyetler haricinde, iþletmelerde kul-
lanýlan halkla iliþkiler araç ve yöntemlerinin tamamý tarafýndan kullanýlmaktadýrlar. 

Çalýþmada özel hastanelerden hizmet alan 250 denek üzerinde yapýlan araþtýrmada;  hastalar,
hastanelerde en çok bürokratik iþlemler ve doktorlarýn hastaya bilgi vermemesini sorun olarak
görürken; hastane tercihinde etkili olan halkla iliþkiler faaliyeti olarak ise; saygýn ve iyi bir imajýnýn
olmasý, güler yüzlü ve iyi giyimli personelin olmasý, kýsa sürede teþhis koyup tedaviye baþlamasýný
önemli olarak görmektedir.

Ýyi ve baþarýlý hastane imajýnýn oluþmasýnda "Bilimsel toplantýlar, seminer ve konferans gibi
etkinliklerin" önemli olduðu, kullanýlan araçlardan ise televizyon ön plana çýkmaktadýr. 

Arþ. Gör. Dr. Bünyamin AYHAN, Arþ. Gör. Kadir CANÖZ
Selçuk Üniversitesi Ýletiþim Fakültesi 
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GÝRÝÞ

Hastaneler, hizmet sektörü ve toplumun
tamamýna hizmet sunan kuruluþlar olmasý
nedeniyle her türden ve her kesimden insan-
larýn ilgi sahasýna girmektedir. Böylesine geniþ
hedef kitleye sahip olan kuruluþlarýn hiç
hatasýz, sürekli mükemmellikte olmasý beklene-
mez. Kuruluþlarýn eksik, hatalý, olumsuz yön-
lerinin de olabileceðini kabul etmeleri ise halk-
la iliþkiler anlayýþýnýn bir ön koþulu olarak
(Bakan, 2005: 1005) görülmektedir. Böylesine
göz önünde olan kuruluþlarýn olumlu imajlar
edinmesi zor fakat edinilmiþ imajýnýn kaybe-
dilmesi ise çok kolaydýr. Dolayýsýyla halkla
iliþkilere en fazla ihtiyaç duyan kuruluþlarýn
baþýnda belki de hastaneler gelmektedir.

Bu baðlamda pozitif imaj oluþturmak için
hastanelerin kullandýðý bazý yöntemler ise;
Toplum saðlýk fuarlarýnýn sponsorluðu, 24 saat
boyunca hastalarýn ve ziyaretçilerin þikâyetleri-
ni ve önerilerini ulaþtýrabilecekleri hastane içi
direkt telefon aðý, hastanýn moral yönden yük-
seltilmesi için, hastalarýn küçük bir ücret
ödediði ve nakit ödüller kazandýðý bir kapalý
devre televizyon sisteminde bulunan eðlendiri-
ci nitelikteki oyunlardýr (Wilcox ve Cameron,
2005: 567). 

Günümüz piyasa þartlarýnda hemen her
kuruluþ için zorunluluk haline gelen ve deðiþik
mesleklerle de karýþtýrýlabilen halkla iliþkiler,
kuruluþlar açýsýndan gerekliliðini hissettirme
konumuna gelmiþtir. Avrupa ve Amerika
Birleþik Devletlerinde yaþanmýþ; ülkemizde ise
henüz yaþanan kapitalist ekonomik sistem
içerisinde halkla iliþkilerin amacý tam olarak
anlaþýlabilmiþ deðildir. Pazarlama, gazetecilik
ve reklamcýlýktan birçok yönüyle farklý olan
(Wilcox ve Cameron, 2005: 15-17) halkla iliþki-
lerin amacý, herhangi bir ürünün ya da
hizmetin satýþýný yapmak olmayýp satýþa elve-
riþli bir ortam hazýrlamaktýr (Tortop, 1993: 46).
Dolayýsýyla satýþa yardýmcý faaliyetler olarak da
adlandýrýlabilmektedir.

Hastalarýn hastane tercihinde etkili olan
halkla iliþkiler faaliyetleri, adlý bu çalýþmayý
yapmamýzdaki amacýmýz; hemen her has-
tanede az ya da çok olarak yapýlan halkla iliþ-

kiler faaliyetlerinin hangilerinin, ne derecede,
hangi iletiþim teknikleriyle/kanallarýyla hangi
eðitim seviyesindeki insanlar üzerinde etkili
olduðunu ortaya koymayý amaçlamaktadýr. 

Çalýþma, Konya ölçeðinde ve özel hastane-
lerden yararlanmýþ kiþilerle yapýlan anket yön-
temiyle oluþturulmuþtur. 

1. HASTANELERDE HALKLA ÝLÝÞKÝLERÝN
NEDENLERÝ

Çok sayýda ve çok geniþ yelpazede yer alan
(hasta, hasta yakýný ve muhtemel hastalar vb.)
vatandaþ kitlelerine hizmet verme özelliðine
sahip, hizmet kuruluþlarý olan hastaneler
(Seçim, 1994: 21); insan iliþkilerinin, özellikle de
yüz yüze iletiþimin en yoðun yaþandýðý hizmet
kuruluþlarýnýn baþýnda gelmektedir (Ertekin,
1986: 304). Böylesine büyük bir kitleye hizmet
sunan hastaneler, her türlü iletiþimin saðlan-
masýnda halkla iliþkilerden de faydalanmak-
tadýrlar. 

Halkla iliþkilerde ise; karþýlýklý iletiþim
zorunluluðu olduðundan, kaynak durumunda-
ki kuruluþun aldýðý kararlarýnda kendi men-
faati kadar hedef kitle durumundaki insanlarýn
menfaatlerinin ve düþüncelerinin gözetildiði
sosyal sorumluluk anlayýþý mevcuttur (Dinçer,
1998: 155). Gönüllü çalýþmalarý da bünyesinde
barýndýran bu anlayýþ; bireyler arasýnda daha
saðlam baðlar oluþturarak toplum içinde
güvenin artmasýna ve devamlýlýðýn saðlanmasý-
na yardým etmektedir (Halýcý, 2001: 25). Bu açý-
dan bakýldýðýnda, hastaneler sadece saðlýk
alanýnda hizmet üreten ve ürettiði bu hizmet-
leri satan kuruluþlar olarak karþýmýza çýkma-
makta, halkla iliþkilerin içerisinde var olan
sosyal sorumluluk anlayýþýný da sahiplenen
çaðdaþ kuruluþlar olarak görülmektedir
(Sabuncuoðlu, 1993: 2).

Hastaneler, organ ve kan baðýþý gibi maddi
boyutu ölçülemeyen baðýþlar ile hastane binasý
yapýmý ve týbbi cihaz alýmý gibi ekonomik
deðeri yüksek gönüllü baðýþlarýn yapýldýðý
önemli kuruluþlardýr. Buralarda yaþanan trajik
durumlar, toplumdaki diðer bireylerin acýma
duygularýnýn üst düzeye çýkmasýna neden
olurken, insanlararasý yardýmlaþma olgusunun
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geliþmesine destek vermektedir. Bu durum ise;
maddi imkâný olanlar açýsýndan, bireysel
manevi tatminin saðlanmasýna yönelik olarak
toplumsal görevlerin yerine getirilmesinde
çeþitli fýrsatlar oluþturmaktadýr. Hastanelere
yapýlan gönüllü baðýþlar, baðýþ yapanlar için
kiþisel manevi tatmini saðlarken toplumsal
barýþa da ön ayak olmaktadýr.

Neredeyse toplumun tamamýný hedef kitle
olarak kabul eden hastaneler; halka haber
verme, kamuoyu oluþturarak belirli bir konu
üzerinde ikna etme, eðitim, eðlendirme, oyala-
ma ve reklam yapma gibi iþlevi olan basýnýn da
(Tokgöz, 1994: 45) ilgi odaðý durumuna
gelmektedir. Basýn açýsýndan, hastanelerin ilgi
sahalarýna girmesinin birkaç nedeni vardýr;
doðal ve çeþitli münferit olaylar esnasýnda has-
tanelerin en önemli haber kaynaðý olmalarý ile
çevreye býraktýklarý týbbi atýklarla çevre kirliliði
ve çeþitli hastalýklara sebep olmalarýdýr. Bu
nedenlerle basýnda yer alan saðlýkla ilgili haber-
ler insanlarýn en çok ilgi duyduklarý konularýn
baþýnda gelmektedir (Erinç, 1999: 63).

Hastanelerde halkla iliþkileri gerekli kýlan
bir baþka neden ise; toplumda önem arz eden
(siyasetçi, iþ adamý, sanatçý vb.) tanýnmýþ kiþi-
lerinde buralardan hizmet almasýdýr. Gerekli
olduðu durumlarda bu kiþilerin saðlýk durum-
larýyla ilgili, topluma ve basýna bilgi ver-
ilmesinin gerekliliðidir.

Topluma, hastalýklar ve gerekli tedbirler
hakkýnda bilgi verilmesi, onlarýn saðlýðýný
tehdit eden çeþitli enfeksiyonlar hakkýnda
korunma yöntemlerinin anlaþýlýr bir terminolo-
ji ile anlatýlmasý, doktor-hasta iletiþiminin
saðlýklý iþleyiþine yön verecek olan önemli
parametrelerden bir tanesidir. Bu durum ise
hastanelerde halkla iliþkileri lüzumlu kýlan bir
baþka nedendir.

Saðlýkla ilgili, yayýnlanan her türlü haber
hedef kitle durumundaki halkýn dikkatini çe-
kerken; hastaneler açýsýndan hedef kitlenin
hastalar ve hasta yakýnlarý olarak daraltýlmasý
zorunluluðu ortaya çýkmaktadýr. Çünkü has-
tanelerin hedef kitlesini oluþturan hasta ve
hasta yakýnlarýnýn psikolojik yapýsý, fiziksel
yapýsý ve beklentileri diðer kuruluþlarýn hedef

kitlelerinin psikolojik yapýsý ve beklenti-
lerinden farklýdýr. Diðer kuruluþlarýn hedef
kitleleriyle hastanelerin hedef kitleleri arasýn-
daki önemli farklar hastanelerde halkla iliþki-
lerin önemini ortaya koymaktadýr (Seçim, 1994:
24).

Hastanelerde halkla iliþkiler uygulamasýný
önemli kýlan nedenleri genel olarak þu baþlýklar
altýnda sýralamak mümkün olmaktadýr
(Tengilimoðlu, 2001: 28-29):

-Saðlýk sektöründe görülen yapýsal deðiþim-
ler

-Hastanelerdeki karmaþýk yapý

-Saðlýk alanýnda aþýrý derecede uzmanlaþma
eðilimi

-Dil sorunu (týbbi terminoloji kullanýmý) ve
bürokratik iþlemlerin fazlalýðý

-Tüketicinin bilgisizliði ve uzmanýn gücü

-Hastada meydana gelmiþ olan psiko trav-
matik deðiþiklikler

-Hastane yönetiminin profesyonelleþmesi

-Kamu kaynaklarýnýn kýsýtlanmasý ve finans-
man ihtiyacýdýr.

2. HASTANELERDE HALKLA
ÝLÝÞKÝLER FAALÝYETLERÝ 

Hastaneler yönetim þekliyle, örgütlenme
yapýsýyla, ekonomik beklentileriyle, sosyal
durumlarýyla ve diðer iþleyiþ þekilleriyle
iþletme niteliðinde olan kuruluþlardýr. Ýþletme-
lerde halkla iliþkiler denildiði zaman ise çoðu
kez ilk olarak iþletme dýþýnda yer alan gruplar-
la iliþkiler akla gelmektedir. Ýþletme dýþýnda
bulunan bu gruplarýn çok sayýda olmasý ise
halk sözcüðünün kullanýlmasýna ve geniþ bir
hedef kitleye seslenme gereðinin ortaya çýk-
masýna neden olmaktadýr (Sabuncuoðlu, 1993:
85). Böylesine geniþ bir hedef kitleye sahip olan
iþletme niteliðindeki hastaneleri, diðer iþletmel-
erden (organizasyonlardan) ayýran üç temel
özelliðin varlýðý da bilinmektedir. Bunlar
(Seçim, 1988: 100):

-Hastanelerin birer hizmet kuruluþu olmasý,

-Hastanelerin birer refah kuruluþu olmasý,
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-Hastanelerin karmaþýk yapýda örgütler
olmasýdýr.

Hastanelerin bu farklýlýklarý buralarýn daha
hassas ve halkla iliþkilere daha çok ihtiyaç
hisseden iþletmeler olduðunun göstergesi
durumundadýr. Farklý özelliklere sahip iþlet-
meler olan hastanelerin halkla iliþkiler uygula-
malarý deðiþik kategorilerde ele alýnýp
incelemeleri yapýlmaktadýr. Tengilimoðlu'na
göre (2001: 78); tanýma, tanýtma, lobicilik, spon-
sorluk ve imaj yaratma faaliyetleri hastane-
lerdeki halkla iliþkiler faaliyetleridir. Seçime
göre ise (1994: 14); duyurum, kurumsal reklam-
cýlýk, basýn sözcülüðü, kamu yararýna
faaliyetler, lobicilik ve yönetim danýþmanlýðý
þeklinde sýnýflanmaktadýr. Bu çalýþmada ise
daha çok Seçim'in yaptýðý sýnýflama esas alýn-
maktadýr.

A. DUYURUM FAALÝYETLERÝ

Duyurum, kuruluþla ilgili bir haberin "haber
olma deðerine" baðlý olarak, haber insiyatifi
medya yönetiminde olmak kaydýyla, gazete,
radyo, televizyon gibi kitle iletiþim araçlarýnda
ücretsiz olarak yayýmlatýlmasý þeklinde taným-
lanmaktadýr (Tikveþ, 2003: 14). Hastanelerde
uygulanan halkla iliþkiler çalýþmalarýndaki
duyurum faaliyetleri ise; hastane hakkýndaki
olumlu haberlerin hastane yöneticileri veya
halkla iliþkiler uzmanlarý tarafýndan, basýn
toplantýsý yapýlarak, basýn bülteni hazýrlanarak
yada muhabirlerle röportaj yapýlarak medyaya
ulaþtýrýlmasýný içermektedir (Seçim, 1994: 34).

-Hastaneler açýsýndan; hastaneden hizmet
almýþ hastalarýn kitle iletiþim araçlarýnda yayýn-
lattýklarý teþekkür ilanlarý ile köþe yazarlarýnýn
yada program yapýmcýlarýnýn hastane faaliyet-
leriyle ilgili yazýlarý veya programlarý (Seçim,
1994: 42).

-Medya görevlilerinin kurum ile ilgili haber-
lere haber deðerleri (Zamanlýlýk, Yakýnlýk,
Önemlilik, Sonuç ve Ýnsanýn ilgisini çekme)
ölçüsünde yayýn organlarýnda yer veya zaman
ayýrmalarý da bir çeþit duyurum faaliyeti olarak
kabul edilmektedir (Seçim, 1994: 46).
Duyurumla ilgili haberlerin birden fazla yayýn-
lanma þansýna sahip olamamasý ise dezavan-

tajlarýný oluþturmaktadýr (Tengilimoðlu, 2001:
81). Söz konusu bu haberler, kuruluþ adýna
olumlu haberler olabildiði gibi hastanenin
faaliyetleri neticesinde ortaya çýkan týbbi atýk-
larýn çevreye býrakýlmasý, hastanede uygulanan
yanlýþ tedavi, acil servislerdeki durumlar ile
ambulanslarýn vaka yerine intikal süresi ile iç
donanýmlarýndaki eksikliklerden kaynaklanan
olumsuzluklarýn konu edildiði olumsuz haber-
lerde olabilmektedir (Seçim, 1994: 48). 

B. KURUMSAL REKLAMCILIK

Hastane adýna yayýnlanmasý gerekli olan
haberlerin medyada istenilen þekilde, istenilen
yerde ve zamanda yayýnlanabilmesi için kay-
nak durumundaki kurumun haber üzerinde
kontrolünün olmasý gerekmektedir. Bunun için
de tek yol, medyadan yer ve zaman satýn alý-
narak yapýlan kurumsal reklamcýlýk faaliyetidir
(Tikveþ, 2003: 14). Kurumsal reklam faaliyetleri
hedef alýcýlarýn ilgisini kuruma çekmek, kuru-
ma olan davranýþlarýný olumlu yönde etkilemek
amacýyla yapýlýrken; kurum personeli için
güven ortamýnýn oluþmasýna da neden olan bir
etkinliktir (Tengilimoðlu, 2001: 84). 

Medyadaki bu yayýnlatmanýn dýþýnda
kurumsal reklamcýlýðýn baþka uygulamalarý da
mevcuttur. Örneðin hastaneyi tanýtýcý, faaliyet-
leri duyurucu görsel, iþitsel ve basýlý iletiþim
araçlarýnýn hazýrlanmasý hedef kitleyi oluþturan
mevcut yada muhtemel hastalara, hekim
hemþire çevrelerine, hastanenin sürekli iliþki
içinde olduðu (ilaç, týbbi cihaz firmalarý ve si-
gorta þirketleri ile kamu ve özel sektör kuru-
luþlarýna) ulaþtýrýlmasýdýr (Seçim, 1994: 54). 

C. BASIN SÖZCÜLÜÐÜ   

Basýn sözcülüðü, kamuoyunun ilgisini çek-
mek üzere medyalar aracýlýðýyla kamuoyuna
bilgi verilmesi ve kamuoyunun konu hakkýnda
haberdar edilmesi faaliyetidir. Bu faaliyetteki
asýl amaç ilgi ve dikkat çekmektir. Buradan
hareketle basýn sözcülüðü için; medyalar ve
onlarýn hedef kitleleri açýsýndan ilgi çekebilecek
konularý belirleyerek gündem oluþturma esasý-
na dayanan bir çabadýr da denilebilmektedir.
Bu çaba bir kurum adýna olabildiði gibi kiþi
adýna da olabilmektedir ve bir danýþmanlýk
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hizmeti niteliðine bürünmektedir (Seçim, 1994:
16).

Basýn sözcülüðü faaliyeti halkla iliþkiler
uzmanýnca yürütülen bir faaliyettir.
Hastanelerde uygulanan basýn sözcülüðü
faaliyetinde, hastanede tedavi gören önemli
kiþiler ya da hastanede yapýlan araþtýrmalar
hakkýnda kamuoyunun bilgilendirilmesi yapýl-
maktadýr (Seçim, 1994: 63).

D. KAMU YARARINA FAALÝYETLER

Haber, bilgi, duygu, düþünce ve tutumlarýn
simgeler sistemi aracýlýðý ile kiþiler, gruplar
arasýnda ya da toplumsal düzeyde deðiþime
tâbi tutulduðu dinamik bir süreç olarak taným-
lanan (Göksel ve ark., 1997: 21) iletiþim,
toplumsallaþmanýn en önemli öðelerinden biri-
ni oluþturmaktadýr (Bektaþ, 1996: 97).
Nihayetinde bir iletiþim çalýþmasý olan halkla
iliþkiler faaliyetleri de, sosyal sorumluluk
anlayýþýyla toplumsallaþma sürecine katkýda
bulunmaktadýr. 

Kurum ya da kuruluþun içinde yaþadýðý
toplumun menfaatine olacak çalýþmalar yap-
masý olarak tanýmlanan kamu yararýna
faaliyetler, kuruluþlarýn kendisini topluma be-
nimsetmesi amacýyla yaptýklarý hayýrsever
yatýrýmlar olarak da ifade edilebilmektedirler.
Bu faaliyetler hastaneler açýsýndan þu þekilde
sýralanmaktadýr (Ashpraha'dan aktaran Seçim,
1994: 59):

-Özel gün ve haftalarda, mesleki ve gönüllü
kuruluþlarýn da desteðini alarak; kalp krizini
azaltan egzersiz programlarý, kolesterol kontrol
programý, sigara býrakma programý, diyabet
kontrol programý, alkol kontrol programý,
çocuklarýn toplu etkinliklerinde ücretsiz
muayene yapýlmasý, doðum öncesi egzersiz
programý, bebek doðumu ve bakýmý konusun-
da eðitici kurslar, zehirlenmelerde ilkyardým,
çocuk bakýcýlarý için acil bakým programý, aile
planlamasý, AIDS'ten korunma, baðýmlýlýk
yapan maddelerden koruma gibi eðitim 
programlarý hazýrlamak ya da bunlara mali
destek saðlamak,

-Medikal araþtýrma-geliþtirme çalýþmalarýna
ekonomik destek saðlamak,

-Yerel basýnýn üst düzey sorumlularýný has-
taneye davet ederek týbbi araþtýrmalar, hastane
faaliyetleri ve çevre saðlýðý sorunlarý konularýn-
da sohbetler etmek,

-Müftü ve imamlarla iþbirliði yapýlarak
Cuma hutbesi ve Bayram namazlarý gibi özel
günlerde cemaate insan ve toplum saðlýðý ile
ilgili bilgi verilmesini saðlamak,

-Hastane faaliyetlerinin ve hastalýklarýn
öðretilebilmesi için okul idarecileriyle iþbirliði
yapýlarak ilkokul öðrencilerinin hastaneyi
ziyaret etmelerini saðlamak.

-Hastane yöneticilerinin sosyal, kültürel,
politik amaçlarla kurulmuþ topluluklarda aktif
olmalarýný teþvik etmek gibi faaliyetleri içer-
mektedir. 

Bunlarýn haricinde;

-Yaz aylarýnda maddi durumu kötü veya
zayýf olan ailelerin çocuklarýna yönelik sünnet
günleri düzenlemek,

-Senenin belirli haftalarýnda belirli yerlerde
ücretsiz saðlýk taramasý yapmak,

-Organ ve kan baðýþýna teþvik edici
faaliyetler yapmak, 

-Tam donanýmlý, (üzerinde hastanenin
isminin ve logosunun yazýldýðý) ambulanslarý
trafik kazasý, yangýn, deprem gibi doðal afetler
sýrasýnda ihtiyaç sahiplerinin hizmetine sun-
mak,

-Topluma malolmuþ müþkül durumdaki
(Obezite hastasý, göz kataraktý, çeþitli protez-
lerin takýlma ihtiyacý olan) hasta kiþilerin gerek-
li tedavilerini yapýp saðlýklarýna kavuþturmak,

-Saðlýkla ilgili bir faaliyete (Spor mü-
sabakasý, konferans, bilgilendirici film veya
program ile yüzme, dalma, atlama, yürüme,
koþma vb. çeþitli rekor denemelerine) sponsor
olup saðlýkla ilgili hizmet desteði vermek,

-Kaza ve deprem gibi vakalar esnasýnda
yapýlacak ilk yardýmýn nasýl olmasý ve olma-
masý konusunda bilgilendirici yazýlý, görsel ve
iþitsel materyaller hazýrlamak ve bunlarla ilgili
tatbiki kurslar açmak,
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-Çeþitli hastalýklar ve tedavileri konusunda
konferanslar, paneller, aydýnlatýcý toplantýlar
tertiplemek gibi faaliyetlerde bu kapsama giren
faaliyetlerdir.         

E. LOBÝCÝLÝK

Lobicilik, halkýn, baský gruplarýnýn, þirket-
lerin ya da lobilerin, kendi istekleri doðrul-
tusundaki yasalarýn çýkmasý ya da engellenmesi
için yasama, yürütme hatta yargý organlarý
üyelerine yönelik; baský gruplarýnýn yetkilileri,
ülke temsilcileri veya kiralanan lobiciler
aracýlýðýyla sürdürdükleri bir dizi organize
eyleme verilen addýr (Canöz, 2003: 24). Bir
diðer ifadeyle lobicilik, ikna, inandýrma ve
tanýtma teknikleri kullanýlarak, karar verme
mekanizmalarý üzerinde baský oluþturma ve
politik kararlarý bir grubun veya ülkenin lehine
ya da aleyhine olacak þekilde deðiþtirebilme
becerisidir denilmektedir (Sezgin, 2002: 752). 

Hastanelerde yürütülen lobi faaliyetleri
daha çok hastane üst yönetiminde yer alan has-
tane müdürleri ve baþhekimler tarafýndan yer-
ine getirilmektedir. Bu faaliyetler, bölge mil-
letvekilleri ile görüþmeler, Saðlýk Bakanlýðý
yetkilileri ile ikili münasebetler kurup
geliþtirmek ve parlamento üyeleriyle iyi iliþki-
ler kurmak þeklindeki faaliyetlerden oluþmak-
tadýr. 

F. YÖNETÝM DANIÞMANLIÐI

Yönetim danýþmanlýðý görevi üst yöneti-
cilere danýþmanlýk hizmeti vermeyi ifade
etmekle birlikte (Tikveþ, 2003: 20), kuruluþun
içinde bulunduðu çevrenin analizi, stratejik
seçeneklerin tespiti ve bu bulunan stratejilerin
uygulanmasý süreci olarak ifade edilmektedir
(Dinçer, 1992: 2). 

Halkla iliþkilercinin görevleri arasýnda
sayýlan; kamuya bilgi vermek, onlardan gelen
açýk ve gizli tepkileri örgüte bildirme, örgüt
lehine olumlu bir imaj oluþturma, kamu ve
örgütün karþýlýklý yarar ilkesi doðrultusunda
bütünleþmesini saðlama, çevreyi gözleyerek
örgüt ve kamuya zarar verebilecek geliþmelerin
önlemlerini alma (Kalender, 1999: 26) gibi
yükümlülükler de bir nevi yönetim danýþman-
lýðý olarak görülmektedir.  

G. DÝÐER FAALÝYETLER

Hastanelerde halkla iliþkiler faaliyetleri
içerisinde sayýlabilecek diðer faaliyetler ise
þöyle sýralanabilmektedir;

1-Doktor-hasta arasýnda yaþanan yüz yüze
iletiþim. Yüz yüze iletiþim, hakla iliþkilerde en
önemli ve en etkili faaliyetlerden birisi olarak
kabul edilmektedir. Hastanelerde yaþanan, yüz
yüze iletiþimin neticesinde iliþkinin niteliðini
ise üç temel faktör etkilemektedir. Bunlar;
güven, bilgilendirme ve týbbi destek faktör-
leridir. Hasta doktor arasýnda yaþanan yüz
yüze iletiþimde, sayýlan bu üç faktörde önemli
olmakla birlikte, bu faktörlerden güven, doktor
hasta arasýnda yaþanan yüz yüze iletiþimde ilk
ve belki de en önemli basamaðý oluþtururken,
hastalarýn güven duygusunun geliþtirilmesi
için doktorlarda da bazý iletiþim becerilenin
olmasý gerekliliðini ortaya koymaktadýr.
Bunlar; hastaya deðer verme, saygý, anlayýþ,
ilgi, güler yüz, karþýsýndakini dinleme,
samimiyet, uzmanlýk, mesaiye dikkat etme, iyi
giyimli olma ve tecrübe gibi özellikler olarak
karþýmýza çýkmaktadýr (Kalender ve Uludað,
2004: 130). 

2-Kurum içi halkla iliþkiler faaliyetleri.
Kuruluþun, çalýþtýrdýðý kiþilerin anlayýþ, güven
ve desteðini saðlamak amaçlý yaptýðý
faaliyetlere kurum içi halkla iliþkiler denilmek-
tedir (Tikveþ, 2003: 75). Kendi içindeki sorun-
larýný çözemeyen, kendi personeli ile dargýn
olan bir kuruluþun çevreyle uyumlu bir halkla
iliþkiler programý yürütmesi imkân dâhilinde
görülmemektedir (Kazancý, 1997: 252). Kiþinin
baðlý olduðu iþletme ile bütünleþmek arzusun-
dan ileri gelmektedir ki iþletmenin genel poli-
tikalarý, üretilen mamûl ya da hizmetler ve
iþletmenin geliþimi hakkýnda bilgi sahibi olmak
ister. Bunun doðal sonucu olarak da kiþiler
deðiþik kaynaklardan bilgiye ulaþmaya çalýþýr-
lar. Halkla iliþkiler faaliyetlerinin bu kiþilerle
sürdürülmesi, çalýþanlarýn iþletmeyle bütün-
leþme ihtiyacýný giderirken, personelle idare
arasýnda da gerçek ve doðrudan bir iletiþim
kurulmuþ olmaktadýr (Tortop, 1998: 56-57;
Baltacýoðlu, 1980: 122). Bu baðlamda hastane-
lerde þu faaliyetler yapýlabilmektedir:
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Özel günlerde (bayram, yýlbaþý, kuruluþ
yýldönümü v.b.) yemek, eðlence, çeþitli geziler,
kutlama veya anma programlarý tertiplemek,
çiçek, kartvizit göndermek; iþletme gazete ve
dergisi yayýnlamak, bilgilendirici broþür ve
kitapçýklar yayýnlamak, kuruluþ raporlarý
hazýrlamak, önem verilen konu hakkýnda per-
sonele mektuplar yazmak, iletilmek istenen
mesajlarýn ilk aðýzdan duyulmasý için duyuru
panolarý hazýrlamak, personelle iliþki bürolarý
kurmak, görsel-iþitsel (audio-visual) araçlarla
iletiþim saðlamak, toplantýlar tertiplemek, istek
ve þikâyetleri öðrenebilmek için kuruluþun
çeþitli yerlerine kutular koymak, sergi ve gös-
teriler hazýrlamak    

3-Sponsorluk. Halkla iliþkilerde kurumsal
imaj oluþumunda etkili olan bir iletiþim faktörü
olarak da görülen (Bakan, 2005: 104) sponsor-
luk; firmanýn, kamuoyunda saygýnlýðýný
geliþtirmek ve adýný duyurmak amaçlý yaptýðý,
kamu yararý da düþünülen destek faaliyet-
lerinden birisidir. Bunlar, tiyatro, güzel sanat-
lar, konserler, festivaller, eðitsel araþtýrma -
inceleme turlarý gibi faaliyetler (Sabuncuoðlu,
1993: 113) olabildiði gibi çeþitli spor müs-
abakalarýnda veya rekor denemelerinde týbbi
destek saðlamak þeklinde de olabilmektedir. 

4-Kurum imajý-Kurum kimliði. Kurum imajý
en genel manada, örgütün hedef kitlesinin
örgüt hakkýndaki duygusal ve akýlcý düþünce
ile algýlamalarýnýn tümüdür þeklinde tanýmlan-
maktadýr (Onal, 2000: 47). Kurumsal görünüm,
kurumsal iletiþim ve kurumsal davranýþýn
toplamýndan oluþan kurumsal imaj, iç ve dýþ
hedef kitle üzerinde inandýrýcýlýk ve güven
yaratmak ile sürdürmek gibi önemli bir iþlevi
yerine getirmektedir (Peltekoðlu, 2004: 359). Bu
nedenle de, kurumsal imajla halkla iliþkiler
kavramlarý birbirleriyle girift bir yapý arz eder-
ler (Bakan, 2005: 105). 

Kurum kimliði ise; kurumun fiziksel açýdan
nasýl tanýndýðý ile ilgilidir (Peltekoðlu, 2004:
374). Bu baðlamda hastanelerin binasý, binanýn
rengi, tefriþatý, ambulanslarý, acil servislerinin
durumu, kullanýlan logo, þirketin adýnýn yazýlýþ
biçimi, basýlý materyallerin dizayný ve kul-
lanýlan renkler, personelin kýyafetleri, kul-

lanýlan iletiþim kanallarý, hizmet alan hastalarýn
sosyo-ekonomik durumlarý gibi etkenler has-
tanelerin kurumsal imaj ve kurum kimliðinin
oluþumunda etkili olan faktörler olarak
görülmektedir.

5-Kriz Yönetimi. Ýþletmelerin beklemediði
bir zamanda, istenmeyen ve çözümünün acil
olduðu bir durumla karþýlaþmasý olgusu, kriz
olarak tanýmlanmaktadýr. Kriz Yönetim
Enstitüsü’ne göre, temelde dört tip kriz çeþidi
vardýr (Center ve Jackson, 2003: 321):  

1-Doðal Afetler (fýrtýna, deprem, volkanik
hareketler vs.)

2-Mekanik Problemler (üretim aþamasýnda-
ki problemler)

3-Ýnsani Hatalar (ne yapýlacaðýna iliþkin
eksik iletiþim)

4-Yönetimsel Kararlar ve Uygulamalar
(problemi ciddiye almamak, çýkabilecek sorun-
larý ön görememek gibi). Hastanelerde yaþa-
nabilecek kriz ortamý daha çok yanlýþ tedavi,
hastane atýklarýndan kaynaklanan çevresel
tepki, kullanýlan medikal malzemenin uyum-
suzluðu ve ameliyathane enfeksiyonlarý ne-
ticesinde hastanýn daha da kötüleþmesi gibi
nedenlerden ortaya çýkabilmektedir. 

Ýstenmeyen kriz ortamlarýnýn kuruluþ lehine
en az zararla atlatýlmasý kuruluþun ana hede-
fidir. Bunun için kuruluþun yönetimi ve halkla
iliþkiler birimi tarafýndan, kriz anýna gelmeden
çok önceleri alternatif planlarýnýn hazýrlanýp, ne
tür argümanlarýn ve hangi iletiþim kanallarýnýn
kullanýlacaðý gibi tespitlerin yapýlmýþ olmasý
gerekmektedir.   

3. HASTANELERDE UYGULANAN
HALKLA ÝLÝÞKÝLER FAALÝYETLERÝNDE
KULLANILAN ARAÇ VE YÖNTEMLER

Hastane halkla iliþkilerinin temelde dört tip
izleyicisi/dinleyicisi vardýr: hastalar, medikal
ve idari personel, haber medyasý ve genel
olarak toplumdur (Wilcox ve Cameron, 2005:
567). Bu baðlamda, birer hizmet kuruluþu olan
ve kâr amacý da güden hastaneler halkla iliþki-
ler uygulamalarýnda diðer iþletmelerden çok da
fazla ayrýlmamakta; hizmet sektöründeki iþlet-
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melerde kullanýlan halkla iliþkiler araç ve yön-
temlerinin tamamý burada da kullanýlmaktadýr.
Buradaki tek farklýlýk insan saðlýðý ile ilgili soru
ve sorunlara yanýt bulma yöntemi, yolu olarak,
saðlýk iletiþiminin ayrýca kullanýlmasýdýr
(Çöklü, 2002: 51). Saðlýk iletiþimi ise, saðlýk
hizmetleri sisteminde iletiþim konularýna odak-
lanma zorunluluðunu doðururken (Tabak,
1999: 30); halkla iliþkiler çalýþmalarý bünyesinde
medya kampanyalarýnýn yürütülmesini de
içerebilmektedir (Çöklü, 2002: 52).

Halkla iliþkilerde kullanýlan araç ve yöntem-
ler, "kontrol altýndaki araçlar" ve "kontrol altýn-
da olmayan araçlar" olarak iki ana baþlýða ayrýl-
maktadýr. Kontrol altýndaki araçlar, halkla iliþ-
kiler görevlilerinin, içeriðini kontrolleri altýnda
tutabildikleri kurumsal araçlardýr. Bunlar;
broþürler, kitapçýklar, yýllýk raporlar, haber
mektuplarý, kataloglar, teknik raporlar, perso-
nele yönelik video yayýnlarý gibi kurum tarafýn-
dan yaptýrýlan materyallerdir. Kontrol altýnda
olmayan araçlar ise, içeriði halkla iliþkiler
uzmanlarýnýn dýþýnda belirlenen ve yayýnlara
kabul edilme þartý, yetkili "eþik bekçileri"
tarafýndan tespit edilen, basýlý, görsel ve iþitsel
kitle iletiþim araçlarý ile kuruluþun kendi dýþýn-
daki örgütler ve kiþiler tarafýndan üretilen film-
ler ve programlardýr (Oktay, 1996: 37).

Genel olarak halkla iliþkilerde kullanýlan
araçlar þu ana baþlýklar altýnda toplanmaktadýr
(Jefkins, 1995: 209-280; Kazancý, 1982: 147-160):

1-Yazýlý Araçlar: Okumayý da kitlesel hale
getiren bu araçlar halkla iliþkiler açýsýndan
önemlidir (Budak ve Budak, 1998: 169; Onal,
2000: 66; Peltekoðlu, 2001: 241; Gürüz, 1993: 99;
Býçakçý, 1998: 149; Oktay, 1996: 79; Asna, 1993:
118-124); gazeteler, dergiler, broþürler, el kita-
plarý, bültenler, fotoðraflar, yýllýk raporlar,
faaliyet raporlarý, mektuplar, afiþler, pankartlar
ve el ilanlarý vs.

2-Yayým Araçlarý: Halkla iliþkiler uzmanýnýn
kontrolü dýþýnda bulunan ve içerikleri kendi
yöneticileri tarafýndan belirlenen, ulusal ve
yerel düzeyde yayýn yapan radyo, televizyon
gibi kitle iletiþim araçlarýdýr (Wilcox, 2005: 230-

275). Bu araçlar doðalarý gereði çift yönlü
iletiþime imkan vermeseler de kamuoyunun
oluþumunda ve sürdürülmesinde etkin olan
araçlardýr. Bunlar dýþýnda kalan baþka
materyaller; filmler ve iþletmenin yayýn araçlarý
olarak kabul edilen, kapalý devre televizyon,
slayt ve tepegöz gibi materyallerdir  (Budak ve
Budak, 1998: 180; Peltekoðlu, 2001: 234).

3-Festivaller, Yarýþmalar, Toplantýlar,
Sergiler: Yüz Yüze Ýletiþim Teknikleri

Kuruluþun dýþ ve iç hedef kitlesine yönelik
imaj oluþturma, dikkat çekerek eðlendirme,
bilgi vermek, kuruluþun kendisini ve ürünleri-
ni tanýtmak için iletiþim kurma çabalarýndan
oluþan faaliyetlerdir (Aydede, 2001: 155;
Býçakçý, 1998: 157; Asna, 1993: 125-127).
Bunlarýn haricinde, haftanýn belirli bir gününde
iþletmenin içinin gezdirildiði ve yüz yüze
iletiþimin yaþandýðý iþletme gezileri de terti-
plenmektedir (Budak ve Budak, 1998:184).

Hastanelerde uygulanan halkla iliþkiler
faaliyetlerinde kullanýlan bu araç ve yöntemler
yanýnda bir de kuruluþ içine yönelik yapýlan
kurum içi halkla iliþkiler faaliyetlerinde kul-
lanýlan araç ve yöntemler vardýr. Bunlar:
Ýþletme gazete ve dergisi, broþür ve kitapçýklar,
kuruluþ raporlarý, mektuplar, duyuru panolarý,
personelle iliþki bürolarý, audio-visual araçlar,
telefonla bilgilendirme programý, yüz yüze
iletiþim, toplantýlar, istek kutularý, çalýþanlarýn
yönetime katýlmasý, sergi ve gösterilerdir (Okay
ve Okay, 2001: 299-313).  

4. ALAN ARAÞTIRMASI BULGULARI
VE VERÝ ANALÝZÝ 

Bu bölümde özel hastanelerden faydalanan
hastalarýn hastane seçiminde halkla iliþkiler
faaliyetlerinin önemi ve yapýlan halkla iliþkiler
faaliyetlerinin bireyleri etkileme düzeyleri açýk-
lamaya yönelik olarak yapýlan alan araþtýr-
masýnýn bulgularý deðerlendirilmeye çalýþýla-
caktýr. 

A. METODOLOJÝ

Hastalarýn hastane seçiminde etkili olan
birçok etken vardýr. Bunlar; sosyolojiden,
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psikolojiye, ekonomiden, dini tutumlara kadar
çeþitlilik arz eden etmenlerdir. Ancak konu
olarak bu çalýþmamýzda, hastalarýn özel hastane
tercihlerinde halkla iliþkiler faaliyetlerinin ne
derece önemli olduðu ve halkla iliþkiler
amacýyla kullanýlan araçlarýn hastane seçi-
minde etkileri ölçülmeye çalýþýlmaktadýr. Bu
amaçla yapýlan saha araþtýrmasýnda örneklem
olarak Konya'daki özel hastanelerden hizmet
alan hastalar seçilmiþtir. Veri toplamada anket
tekniðinden yararlanýlmýþ, çalýþmada veri
toplama zamaný olarak 2006 Þubat ve Mart
aylarý seçilmiþ ve uygulanmýþtýr. Tesadüfî
örneklem yoluyla özel hastanelerden hizmet
alan hastanelerden seçilen 250 deneðe yüz yüze
anket uygulanmýþ ve yapýlan ön inceleme sonu-
cunda bunlardan 235'i analize tâbi tutulmuþtur. 

Deneklere sorulan anket formunda 86 adet
soru vardýr. Bu sorulardan ilk bölümü iyi bir
hastane hakkýnda, hizmet alan hastalara yöne-
lik likert tipi tutum sorularýna, ikinci bölümde
kitle iletiþim araçlarýný takip etme düzeyine,
üçüncü bölümde iyi ve baþarýlý hastane imajýný
oluþturmada kullanýlan halkla iliþkiler
malzemelerin önemine yöneliktir. Dördüncü
bölümde hastanelerde karþýlaþýlan sorunlara
ayrýlan sorular, son bölümde ise sosyo-
ekonomik ve demografik özelliklere ayrýlmýþtýr. 

Ankette yer alan sorularýn çokluðu ve hasta-
larýn anket cevaplamada isteksizliði nedeniyle
anketlerin yapýldýðý denekler, sosyo-ekonomik
tabakalaþmada orta ve ortanýn üstü kesimde
yer alarak özel hastanelerden faydalanan
bireylerden oluþmaktadýr. Toplumda özel has-
taneler ve hastanelerden yararlanma sýklýðý
dikkate alýndýðýnda bu hastanelerden fay-
dalananlarýn sosyo-ekonomik durumu ve
demografik özellikleri ortanýn altý ve aþaðýsý
olmadýðý, aþaðýda olanlardan ise özel has-
taneleri kullananlarýn toplumda daha azýnlýk
bir durumda olduðu rahatlýkla söylenebilir.
Her ne kadar devlet memurlarý ve bazý özel si-
gorta þirketlerinin özel hastanelerle anlaþma
yapsa da mevcut durumu çok da fazla deðiþtir-
miþ gözükmemektedir. 

Öte yandan bu çalýþmada deneklerin yaþ,
cinsiyet, gelir ve eðitim durumu gibi
demografik özelliklerini, kitle iletiþim araçlarý
izleme sýklýðýný ve basýnda yer alan haberlere
ilgi duyma özelliklerini tespit etmek amacýyla
frekans analizi; yine insanlarýn hastane ile ilgili
karþýlaþtýklarý sorunlarý, hastane tercihinde et-
kili olan halkla iliþkiler deðiþkenlerini belir-
lemek için ortalama sýra istatistiðine (mean
rank) dayanan Friedman testi uygulanmýþtýr.

1. Deneklerin Sosyo-Demografik Özellikleri

Deneklerin %59,1 erkek, %40,9'u ise
kadýndýr. Deneklerin yaþlarýna bakýldýðýnda ise
% 19,8'i 61-54 yaþ arasý, % 17,7'ü ise 53 ile 46 yaþ
arasý, %26'sý 45-37 yaþlarý arasý, %24,6 ise 36-30
yaþlarý arasý, 29-23 yaþlarý arasý ise %7,4'ünü ve
geriye kalan %4,5'ise 22 ve 18 yaþ arasýndadýr. 

Deneklerin %5,6 ilkokul, %7 ortaokul, 
%20,7 lise, %56,5 üniversite, %10,2 ise 
lisansüstü eðitime sahiptir. Deneklerin hane
halký gelirlerine baktýðýmýz zaman %18,7'si 350-
600 YTL, %12,6'sý 601-850 YTL, %22,8'i 851-1100
YTL, %14'ü 1101-1350 YTL, %11,5'i ise 1351-
1600 YTL, %20,4'ü ise 1601 ve üstü gelire sahip
olduklarýný belirtmiþlerdir. 

Araþtýrmaya katýlanlarýn baðlý bulunduklarý
sosyal güvenlik kuruluþlarý ise %25,5'i SSK, 
%9,4'ü Bað-Kur, %54'ü Emekli Sandýðý, %3,8'i
özel saðlýk sigortasý ve %7,2’si ise hiçbir saðlýk
güvencesi olmadýðýný belirtmiþlerdir.

Deneklerin hastaneye gitme sýklýðýna bak-
týðýmýz zaman ise %5,1'i 15 günde bir, %14,5'i,
ayda bir, %34,5'i 2-3 ayda bir, %14,5'i altý ayda
bir, %14'ü yýlda bir, %17'si 2-3 yýlda bir hasta-
neye gittiklerini ifade etmiþlerdir. 

Deneklerin sosyo-ekonomik özellikleri,
toplumun mevcut toplumsal yapýsýna uygun
düþmemektedir. Fakat özel hastanelerden
hizmet alan hastalar dikkate alýndýðýnda bu
normal bir durumdur da denilebilir.

2. Deneklerin Hastane Tercihi ve
Hastanelerde Karþýlaþtýklarý Sorunlar

Konya'da hizmet almak için özel hastaneleri
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Tablo 1. Hastalarýn Hastanelerde Karþýlaþtýklarý Sorunlarla ilgili Friedman Testi 

N Mean Std. Dev. Mi
x

Ma
x

Mean 
Rank

Binasýnýn karmaþýk olmasý (aranan yerin bulunamamasý) 235 3,2681 1,17326 1 5 10,71

Bürokratik iþlemlerin çok ve karmaþýk olmasý 235 3,7532 1,26708 1 5 13,27

Doktorlarýn hasta ile ilgilenip teþhis ve hastalýk hakkýnda bilgi 
vermemesi

235 3,7532 1,27222 1 5 11,62

Hemþire, kat görevlisi ve hastabakýcýlarýn hasta ile 
ilgilenmemesi

235 3,3574 1,35554 1 5 11,25

Hastanenin temiz olmamasý 235 3,1191 1,28546 1 5 9,54

Doktorlarýn, hasta tarafýndan anlaþýlmayan týbbi terminoloji ile konuþ-
masý

235 3,5021 1,26212 1 5 12,10

Tomografi, MR (Manyetik Rezonans) gibi görüntüleme teknolojilerine
sahip olmamasý

235 2,8511 1,37092 1 5 8,83

Kayýt-kabul sisteminin iyi olmamasý 235 2,9617 1,36916 1 5 9,09

Randevu gününün çok uzak tarihli verilmesi 235 3,4000 1,46235 1 5 11,52

Randevu saatlerine zamanýnda uyulmamasý 235 2,9830 1,38972 1 5 9,46

Otoparkýnýn yetersiz olmasý 235 2,8340 1,44785 1 5 9,08

Hasta ziyaretlerinin sýkýntýlý olmasý 235 3,1532 1,30496 1 5 10,19

Doktorlarýn çok ve pahalý ilaç kullandýrmalarý/yazmalarý 235 2,8936 1,29156 1 5 9,08

Verilen hizmetin ücretinin pahalý olmasý 235 3,1404 1,36871 1 5 10,15

Hastanenin çok kuralcý olmasý 235 2,8596 1,32750 1 5 9,00

Aþýrý kalabalýk olmasý 235 3,6596 1,31521 1 5 12,96

Danýþmalarýn ilgisizliði 235 3,2128 1,47538 1 5 10,56

Torpil ve adam kayýrma 235 3,5574 1,47047 1 5 12,30

Yetersiz eleman ve personel 235 3,4085 1,43638 1 5 11,46

Doktor, hemþire ve hizmetlilerin gelen hasta ile aþýrý derecede ilgilen-
meleri

235 2,4936 1,32165 1 5 7.83

Frekans Yüzde
Geçerli
Yüzde 

Toplamlý
Yüzde 

Evime/iþyerime yakýn olmasý 9 3,8 3,8 3,8

Ýyi ve baþarýlý bir imajýnýn olmasý 106 45,1 45,1 48,9

Tanýdýk birisinin tavsiye etmesi 33 14,0 14,0 63,0

Toplumda prestij saðlamasý 18 7,7 7,7 70,6

Çalýþtýðým kurumla anlaþmasý olmasý 54 23,0 23,0 93,6

Ekonomik olarak cazip olmasý 7 3,0 3,0 96,6

Dini inançlarýma uygun hizmet vermesi 5 2,1 2,1 98,7

Tesadüfen 3 1,3 1,3 100,0

Toplam 235 100,0 100,0

Hastalarýn hastane tercihinde etkili olan en önemli faktöre baktýðýmýzda ise 
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tercih eden hastalarýn hastane tercihinde birçok
faktör etkili olmaktadýr. Bundan dolayý öncelik-
li olarak hastalarýn hastane tercihinde etkili
olan faktörlerin incelenmesi ve daha sonra da
özel hastanelerde karþýlaþtýklarý sorunlarýn
deðerlendirilmesinin yapýlmasý gerekmektedir.

Deneklerin hastane tercihinde etkili olan
faktörlerin baþýnda %45,1 ile iyi ve baþarýlý bir
imajýnýn olmasý gelmektedir. Buda çalýþmayý
destekleyen bir deðerdir. Hastanenin iyi ve
baþarýlý bir imaj edinmesinde kuþkusuz halkla
iliþkiler faaliyetlerinin önemi büyüktür. Ýkinci
deðer ise %23 ile çalýþanlarýn iþyerlerinin özel
hastane ile anlaþma yapmasý gelmektedir. Bu
konuda ilginç olan bir nokta ise bireylerin
sosyo-politik tutumlarda gösterdiði ilgiyi has-
tane tercihinde göstermemelerdir. Özellikle
Hülür ve Kalender'in (2003: 273) yaptýklarý bir
araþtýrma da Konya halkýnýn siyasi tercih-
lerinde din faktörü önemli bir ölçüt iken, bu
çalýþmada bireylerin %2,1'inde hastane terci-
hinde etkili olduðu, diðer faktörler kadar etkili
olmadýðý görülmektedir. Böylece Konya
halkýnýn, hastane tercihinde din faktörünü
önemli bir etken olarak düþünmediði ileri
sürülebilir. 

Diðer taraftan cinsiyet ile hastane tercihi
arasýnda (p=0,005) anlamlý bir farklýlýða rastlan-
mýþtýr. Buna raðmen kadýnlar tanýdýk birinin
tavsiyesini ön planda tutarken, erkekler iyi ve
baþarýlý bir imajýnýn olmasý ile çalýþtýðý kurumla
anlaþmalý olmasýný tercih etmektedir. Eðitim
düzeyi ve hastane tercihinde de anlamlý bir iliþ-
ki vardýr (p<0,005). Bu anlamlý iliþkinin
düzeyine bakýldýðýnda ise eðitim düzeyinin
yükseldikçe özel hastane seçiminin arttýðý
görülmektedir (Tablo 1). 

Uygulanan Friedman Testi’nden elde edilen
istatistiksel sonuçlara göre (x²= 369,410; df= 19;
p=0,000) deneklerin hastanelerde karþýlaþtýklarý
sorunlar arasýnda farklýlýklarýn bulunduðu ve
bu farklýlýklarýn anlamlý olduðu görülmektedir.

Deneklerin hastanelerde karþýlaþtýklarý
sorunlar dikkate alýndýðýnda en çok dile geti-
rilen þikâyetin bürokratik iþlemlerin çok ve kar-
maþýk olmasý (13,27) ve aþýrý kalabalýk olmasý

(12,96), (12,30) diðer kurumlarda olduðu gibi
torpil ve adam kayýrma ve (12,10) doktorlarýn
hasta tarafýndan anlaþýlmayan týbbi terminoloji
ile konuþmasý gelmektedir. Doktor, hemþire ve
hizmetlilerin gelen hasta ile aþýrý derecede
ilgilenmeleri (7,83) ve Tomografi, MR
(Manyetik Rezonans) gibi görüntüleme
teknolojilerine sahip olmamasý (8,83) ile özel
hastanelerde en az þikâyet konusu olan uygula-
malardýr. Bunlarý doktorlarýn pahalý ilaç verme-
si, hastanelerin kuralcý olmasý ve kayýt kabul
sisteminin iyi iþlememesi ve otopark sorunu
diðer sorunlara göre daha alt seviyede yer
almaktadýrlar.

3. Halkla Ýliþkiler ve Hastaneler 

Tablo 2’ye göre ortalama sýrasýnýn (mean
rank) almýþ olduðu deðer yükseldikçe ilgili
deðiþkenin denekler tarafýndan verilen önemi
yükselmekte, ortalama düþtükçe verilen
deðerde azalmaktadýr. Buna göre deneklerin iyi
ve baþarýlý hastane imajýnda kullanýlan halkla
iliþkiler araçlarýna bakýldýðýnda en etkili olan
aracýn 12,48 ile bilimsel toplantýlar, bunu (12,25)
televizyonun takip ettiði görülmektedir.
Seminer ve konferanslar ise 12 ile bu iki aracýn
arkasýndan gelmektedir. Deneklerin en az
önemli gördükleri araç ise 6,40 ile festivaller,
7,14 ile yarýþmalar gelmektedir. Ancak bu
araçlarýn toplum tarafýndan hastanelerin imajý-
na katkýda bulunmasý açýsýndan geriye atýl-
masýnda bu faaliyetlerin toplum tarafýndan çok
fazla bilinmememsi veya toplumsal yapýda çok
fazla yer almamasý da etkili olabilir.

Friedman Testi uygulandýðýnda elde edilen
istatistiksel sonuçlara göre (x²= 585,716; df= 17;
p=0,000) deneklerin halkla iliþkilerde kul-
lanýlan araçlara verdikleri önemde farklýlýklar
bulunduðunu göstermektedir.

Hizmetlerinin özel hastane tercihinde bulu-
nan deneklerin kitle iletiþim araçlarýný izleme
sýklýðýný bakýldýðýnda 

Deneklerin %12,8 radyoyu sürekli takip
etmekte %47,7 gazeteyi sürekli takip etmekte,
%12'si dergi ve %46,4'ü ise interneti sürekli
takip etmektedir. En çok tercih edilenin tele-
vizyon %63,5"i, ikinci olarak gazete, üçüncü
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olarak Internet, dördüncü olarak radyo ve
sonuncu olarak da dergi yer almaktadýr. Bu
durum halkla iliþkiler aracý olarak televizyonun
ön plana çýkmasýný da açýklamaktadýr. 

Ayrýca %82,6’sý basýnda çýkan haberlerle
ilgilenmekte, %17,4'ü ise ya ilgi duymamakta
ya da hiç ilgi duymamaktadýr. Deneklerin
%31,9’u medyada yer alan mesajlardan
olumlu haberleri, %28,5'i ise herhangi bir
hastalýk veya buluþla ilgili verilen haberleri,
%16,6’sý ise olumsuz haberleri ve %6,8'i has-
tanelerle ilgili ilginç konularýn iþlendiði

haberleri daha inandýrýcý bulurken, program
yorumcularýn açýklamalarýný, bilboardlardaki
ilanlarý, önemli kiþilerin saðlýk durumu ile
yapýlan açýklamalarý, hizmet almýþ hastalarýn
teþekkür ilanlarýný dikkate almama eðili-
mindedirler.    

HASTANE TERCÝHÝNDE HALKLA
ÝLÝÞKÝLER FAALÝYETLERÝ ÝLE ÝLGÝLÝ
DEÐÝÞKENLER

Bu bölümde halkla iliþkilerin önemli faaliyet
alanlarýyla ilgili olarak kurumsal imaj, fiziki

N Mean Std. Dev. Min Max Mean
Rank

Ýyi ve baþarýlý hastane" imajý edinmelerinde Gazetelerin önemi 235 3,4383 1,22972 1 5 9,70 

Ýyi ve baþarýlý hastane" imajý edinmelerinde Dergilerin önemi 235 3,1191 1,15223 1 5 8,14

Ýyi ve baþarýlý hastane" imajý edinmelerinde Kitaplarýn önemi 235 3,1745 1,20513 1 5 8,30 

Ýyi ve baþarýlý hastane" imajý edinmelerinde Broþürlerin önemi 235 3,6426 1,24030 1 5 10,31 

Ýyi ve baþarýlý hastane" imajý edinmelerinde Afiþlerin önemi 235 3,3872 1,29391 1 5 9,43 

Ýyi ve baþarýlý hastane" imajý edinmelerinde Bültenlerin önemi 235 3,3957 1,24068 1 5 9,66 

Ýyi ve baþarýlý hastane" imajý edinmelerinde Yýllýklarýn önemi 235 2,9404 1,14198 1 5 7,29 

Ýyi ve baþarýlý hastane" imajý edinmelerinde Internet’in önemi 235 3,6553 1,30266 1 5 10,69 

Ýyi ve baþarýlý hastane" imajý edinmelerinde Tanýtýcý malzemeler 235 3,6511 1,21139 1 5 10,59 

Ýyi ve baþarýlý hastane" imajý edinmelerinde Radyonun önemi 235 3,4638 1,26498 1 5 9,56 

Ýyi ve baþarýlý hastane" imajý edinmelerinde Televizyonun önemi 235 4,0426 1,18317 1 5 12,25

Ýyi ve baþarýlý hastane" imajý edinmelerinde Kapalý Devre TV yayýnýnýn
önemi 235 3,0340 1,31026 1 5 7,68 

Ýyi ve baþarýlý hastane" imajý edinmelerinde Festivallerin önemi 235 2,6894 1,25460 1 5 6,40

Ýyi ve baþarýlý hastane" imajý edinmelerinde Yarýþmalarýn önemi 235 2,8809 1,28878 1 5 7,14

Ýyi ve baþarýlý hastane" imajý edinmelerinde Bilimsel toplantýlarýn önemi 235 4,0936 1,18743 1 5 12,48

Ýyi ve baþarýlý hastane" imajý edinmelerinde Sergilerin önemi 235 4,0936 1,30858 1 5 8,86 

Ýyi ve baþarýlý hastane" imajý edinmelerinde Seminer-Konferanslarýn
önemi 235 3,9787 1,21052 1 5 12,00 

Ýyi ve baþarýlý hastane" imajý edinmelerinde Ýþletmenin içinin tanýtýldýðý
iþletme gezilerinin önemi 235 3,6553 1,21789 1 5 10,52 

TABLO 2: Deneklerin "Ýyi Ve Baþarýlý Hastane" Ýmajý Edinmelerinde Etkili Olan Halkla Ýliþkiler
Araçlarýna yönelik Friedman Testi Ýstatistikleri
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þartlar, hizmet sektörü, kamu yararýna
faaliyetlerle ilgili olarak yapýlan istatistiksel
analizler yorumlanmaya çalýþýlacaktýr. 

Kurumsal Ýmaj Deðiþkeni

Deneklerin kurumsal imaj ile ilgili olarak
itemlere verdikleri cevaplar neticesinde iyi bir
hastane hakkýnda kurumsal imaj ile ilgili olarak
hastanenin toplumda saygýn ve iyi bir imajýnýn

olmasýnýn 7,49 ile ortalama sýralamanýn en yük-
sek derecesine sahip olduðu görülmektedir.
Bunu, 6,13 ile isim yapmýþ ünlü doktorlarý
bünyesinde çalýþtýrmasý takip ederken iyi bir
hastanenin kurumsal imajýnda en önemli
deðerler olarak bu ikisi görülmektedir. Bu
deðerlendirmede kurumsal imajda en az etkili
olan itemler ise 3,25 ile hastaneden zengin
insanlarýn daha çok faydalanmasý ve 3,39 tanýn-

N Mean Std. Dev Min Max Mean
Rank

Toplumda saygýn ve iyi bir imajý olmasý 235 4,1319 1,17107 1,00 5,00 7,49

Hizmet alan insanlara toplum içerisinde prestij saðlamasý 235 3,3745 1,33501 1,00 5,00 5,84

Zaman zaman da olsa medyada yer almasý 235 3,2511 1,20218 1,00 5,00 5,59

Ýsim yapmýþ ünlü doktorlarý bünyesinde çalýþtýrmasý 235 3,8383 1,14701 1,00 5,00 6,86

Tedavi hizmetlerinin ucuz olmasý 235 3,5149 1,41828 1,00 5,00 6,13

Eðitimli insanlarýn daha çok faydalanmasý 235 2,6043 1,43848 1,00 5,00 4,47

Zengin insanlarýn daha çok faydalanmasý 235 2,0766 1,21708 1,00 5,00 3,25

Tanýnmýþ ünlü kiþilerin çok faydalanmasý 235 2,1489 1,25028 1,00 5,00 3,39

Güvendiðim birisinin tavsiye etmesi 235 3,4043 1,30841 1,00 5,00 6,01

Yakýn çevremin tavsiyesi (iþ, okul, çalýþma çevreleri) 235 3,3915 1,30741 1,00 5,00 5,98

Tablo 4. Kurumsal Ýmajla Ýlgili Ýtemlerin Ýstatistiksel Analizi

Test Statistics Friedman Test N 235 x²=  536,115   Df = 9,  p =0,000) Testin istatistiksel sonucuna göre ilgili deðiþkenler arasýnda
kurumsal imaj oluþumuyla ilgili olarak önemli farklýlýklar bulunmaktadýr.

N Mean Std. Dev Min Max Mean
Rank

Binasýnýn dýþ görünümünün güzel olmasý 235 3,8723 1,10200 1,00 5,00 3,61

Bina içinde aranan yerin kolay bulunmasý 235 4,4000 ,94823 1,00 5,00 5,00

Iyi giyimli personelin olmasý 235 4,1787 1,07515 1,00 5,00 4,59

Yatan hasta odalarýnýn geniþ olmasý 235 4,0681 1,06400 1,00 5,00 4,09

Odalarýn tefriþatýnýn düzgün olmasý 235 4,2638 ,92829 1,00 5,00 4,57

Hastanenin temizliðine dikkat etmesi 235 4,5660 ,93764 1,00 5,00 5,57

Ulaþýmý kolay olmasý 235 4,2723 1,02651 1,00 5,00 4,70

Otoparkýnýn geniþ olmasý 235 3,8979 1,16859 1,00 5,00 3,87

Tablo 5. Fiziki Þartlarla Ýlgili Ýtemlerin Ýstatistiksel Analizi

Test Statistics Friedman Test N 235 x²=  185,330  Df 7, P=0,000) Testin istatistiksel sonucuna göre ilgili deðiþkenler arasýnda fiziki
þartlara bakýþ acýsýndan önemli farklýlýklar bulunmaktadýr.
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mýþ ünlü kiþilerin hastaneden hizmet almasý
olarak belirtilmiþtir. Tablonun standart sap-
masýna baktýðýmýz zaman homojen bir grup
olduðu görülmektedir. Böylece özel has-
tanelerin halkla iliþkiler faaliyeti yaparak
saygýn ve iyi bir imaja sahip olmasý, tedavi
hizmetlerinin ucuz olmasý güven esasýna dayalý
bir müþteri anlayýþý geliþtirmelidir denilebilir.
Burada memnuniyet üzerine, bir diðerine

tavsiye etme itemi en önemli item olarak deðer-
lendirilebilir. Kurumsal imaj faaliyetlerinin en
yüksek ranka sahip item ile cinsiyet ve eðitim
arasýnda bir iliþkiye bakýldýðýnda anlamlý bir
fark bulunmamýþtýr (p=0.000).

Fiziki Þartlar Deðiþkeni

Ýyi bir hastane ile ilgili olarak fiziksel þartlar-
la ilgili olarak ortalama sýralamada en yüksek

Tablo 6. Hizmet Sektörüyle Ýlgili Ýtemlerin Ýstatistiksel Analizi

N Mean Std. Dev. Mix Max Mean 
Rank

Müracaatta hastalarla ilgilenilmesi 235 4,4638 1,04686 1,00 5,00 8,35

Hastaya en kýsa sürede teþhis koyup tedaviye baþlamasý 235 4,5106 1,03512 1,00 5,00 8,60

Güler yüzlü personelin olmasý 235 4,4383 1,02084 1,00 5,00 8,18

Baðlý bulunduðum sosyal güvenlik kuruluþuyla anlaþmalý olmasý 235 4,3872 ,96024 1,00 5,00 8,10

Özel günlerde çeþitli bilgilendirici materyaller göndermesi 235 3,5106 1,31838 1,00 5,00 5,26

Hasta sayýsýnýn az olmasý 235 3,4723 1,21348 1,00 5,00 5,19

Polikliniklerinin randevu ile çalýþmasý 235 3,7617 1,26872 1,00 5,00 6,08

Acil servisinde uzman doktorlarýn olmasý 235 4,2255 1,02333 1,00 5,00 7,35

Acil hastalar için yeteri kadar ambulansý olmasý 235 4,3702 ,98013 1,00 5,00 7,83

Hastayý servisle evden alýp tekrar eve teslim etmesi 235 3,6936 1,26075 1,00 5,00 5,67

Teþhis ve uygulanacak tedavi hakkýnda hastaya bilgi verip hastayý
aydýnlatmasý

235 4,4085 1,05972 1,00 5,00 8,17

Hastalarla yakýndan ilgilenen personelin olmasý 235 4,2468 1,10493 1,00 5,00 7,61

Dini inançlarýma uygun hizmet vermesi 235 3,1277 1,49096 1,00 5,00 4,63

N Mean Std. Dev. Mix Max Mean 
Rank

Toplum yararýna olabilecek faaliyetler düzenlemesi (Sünnet þöleni,
doðum kontrol kurslarý, AIDS korunma yöntemleri, uyuþturucunun
zararlarý vs.)

235 3,8936 1,18815 1,00 5,00 1,42

Maddi durumu yeterli olmayan insanlara da yardým etmesi 235 4,1915 1,17011 1,00 5,00 1,58

Tablo 7. Kamu Yararýna Faaliyetlerle Ýlgili Ýtemlerin Ýstatistiksel Analizi

Test Statistics=N 235  x²=  533,239 Df 12, p=0,000 a  Friedman Test). Testin istatistiksel sonucuna göre ilgili deðiþkenler arasýnda
hizmet anlayýþý ilgili olarak önemli farklýlýklar bulunmaktadýr.

Test Statistics=( N 235  x²=  12,782  Df 1  p=0,000  a  Friedman Test). Testin istatistiksel sonucuna göre ilgili deðiþkenler arasýnda
hizmet anlayýþý ilgili olarak önemli farklýlýklar bulunmaktadýr.
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Tablo 8. Ýyi bir hastane hakkýnda genel yargýlarla ilgili istatistiksel analiz

N Mean Std. Dev Min Max Mean
Rank

Toplumda saygýn ve iyi bir imajý olmasý 235 4,1319 1,17107 1 5 19,75

Binasýnýn dýþ görünümünün güzel olmasý 235 3,8723 1,10200 1 5 16,84

Müracaatta hastalarla ilgilenilmesi 235 4,4638 1,04686 1 5 23,03

Hastaya en kýsa sürede teþhis koyup tedaviye baþlamasý 235 4,5106 1,03512 1 5 23,58

Bina içinde aranan yerin kolay bulunmasý 235 4,4000 0,94823 1 5 21,89

Güler yüzlü personelin olmasý 235 4,4383 1,02084 1 5 22,65

Ýyi giyimli personelin olmasý 235 4,1787 1,07515 1 5 20,30

Hizmet alan insanlara toplum içerisinde prestij saðlamasý 235 3,3745 1,33501 1 5 13,94

Zaman zaman da olsa medyada yer almasý 235 3,2511 1,20218 1 5 12,72

Ýsim yapmýþ ünlü doktorlarý bünyesinde çalýþtýrmasý 235 3,8383 1,14701 1 5 17,39

Baðlý bulunduðum sosyal güvenlik kuruluþu ile anlaþmalý olmasý 235 4,3872 0,96024 1 5 22,41

Toplum yararýna olabilecek faaliyetler düzenlemesi (Sünnet  vs.) 235 3,8936 1,18815 1 5 18,13

Hastaneden ayrýldýktan sonraki özel günlerde materyaller gön-
dermesi 235 3,5106 1,31838 1 5 15,24

Tedavi hizmetlerinin pahalý olmasý 235 2,3489 1,36718 1 5 8,30

Tedavi hizmetlerinin ucuz olmasý 235 3,5149 1,41828 1 5 15,19

Maddi durumu yeterli olmayan insanlara da yardým etmesi 235 4,1915 1,17011 1 5 20,61

Yatan hasta odalarýnýn geniþ olmasý 235 4,0681 1,06400 1 5 18,81

Odalarýn tefriþatýnýn düzgün olmasý 235 4,2638 0,92829 1 5 20,57

Hastanenin temizliðine dikkat etmesi 235 4,5660 0,93764 1 5 23,97

Hasta sayýsýnýn az olmasý 235 3,4723 1,21348 1 5 14,92

Polikliniklerinin randevuyla çalýþmasý 235 3,7617 1,26872 1 5 17,27

Acil servisinde uzman doktorlarýn olmasý 235 4,2255 1,02333 1 5 20,55

Acil hastalar için yeteri kadar ambulansý olmasý 235 4,3702 0,98013 1 5 21,74

Ulaþýmý kolay olmasý 235 4,2723 1,02651 1 5 20,90

Otoparkýnýn geniþ olmasý 235 3,8979 1,16859 1 5 17,99

Hastayý servisle evden alýp tekrar eve teslim etmesi 235 3,6936 1,26075 1 5 16,17

Teþhis ve uygulanacak tedavi hakkýnda hastaya bilgi verip 
hastayý aydýnlatmasý 235 4,4085 1,05972 1 5 22,47

Hastalarla yakýndan ilgilenen personelin olmasý (hastabakýcý vs.) 235 4,2468 1,10493 1 5 21,18

Test Statistics(a) (a)  N  235   x²= 2182,777  df 33  p=0,000). Ýstatistiksel olarak deneklerin verdiði cevaplara göre itemler arasýnda
anlamlý farklýlýklar ortaya çýkmýþtýr.
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derece 5,57 ile hastane temizliðine dikkati çek-
miþlerdir. Bunu takiben 5 ile bina içinde aranan
yerin kolay bulunmasý gelmektedir. Denekler
iyi bir hastane için temizlik ve rahatça hareket
edebilme olgusunun fiziki þartlarýn en önemlisi
olarak iddia etmiþlerdir. Fiziki þartlarda ortala-
ma sýralamasý en düþük olan 3,61 ile binasýnýn
dýþ görünüþünün güzel olmasý olarak deðer-
lendirmiþlerdir. Ýkinci ortalama sýralamasý
düþük olan deðer otoparkýnýn geniþ olmasýdýr.
Denekler diðer itemler yanýnda bu itemi son
sýraya yerleþtirmiþlerdir. Buna göre dýþ faktör-
lerden öte binanýn iç faktörleri daha önemli
görülmektedir. 

Hizmet Deðiþkeni

Hizmet araçlarý ile ilgili olarak en yüksek
orta sýralama 8,60 ile hastaya en kýsa sürede
teþhis koyup tedaviye baþlamasý gelmektedir.
Müracaatta hasta ile ilgilenilmesi ise 8,35 ile
ikinci sýrada çýkmaktadýr. Bunu 8,18 ile güler
yüzlü personelin olmasý ve 8,17 ile teþhis ve
uygulanacak tedavi hakkýnda hastaya bilgi
verip hastayý aydýnlatmasý gelmektedir. Bu
dört iteme baktýðýmýzda hastalarýn hizmet
olarak en büyük isteði hastalýðýnýn teþhis
konulup ve tedavi edilmesi; müracaatta hasta
ile ilgilenilmesi, hizmet alýrken personelin güler
yüzlü olmasý ve hastalýðý hakkýnda kendisinin
bilgilendirilmesidir. Hizmet faktörünün sýrala-
masýnda en düþük item 4,63 ile dini inançlarýma
uygun hizmet vermesidir. Hastalar hastane-
lerde hizmet alýrken dini inancý item olarak son
sýralamaya yerleþtirmiþlerdir. Bu itemi 5,19 ile
hasta sayýsýnýn az olmasý olarak belirtmiþlerdir.

Kamu Yararýna Faaliyet Deðiþkeni

Halkla iliþkilerle ilgili olarak seçilen bütün
itemlerin ortalama sýralamasýna bakýldýðýnda
en yüksek dereceye ait olan item 23,97 ile hasta-
nenin temizliðine dikkat etmesidir. En küçük
derece ise zengin insanlarýn daha çok hizmet
almasý olarak belirtilmiþtir. Tabloya göre has-
tane ile ilgili olarak fiziki þartlar ve hizmet
iþlevleri daha ön planda gözükmektedir.
Hastanenin temizliðinin iyi olmasý, görev
yapan personelin iyi giyinimli ve güler yüzlü

olmasý, odalarýn geniþ olmasý ve düzenli olmasý
ile bunlarý takip eden diðer itemlerinde, tedavi
ve kurumsal imaj ile ilgili yapýlacak halkla iliþ-
kiler faaliyetleri olduðudur. Fakat þunu hemen
belirtmek gerekir ki ankete cevap veren denek-
lerin eðitim düzeyi Türkiye ortalamasýnýn
üzerindedir. Bu durum yani eðitim düzeyinin
farklýlaþtýkça kurumsal imajda etkin olan
araçlarýn deðiþip deðiþmeyeceði ayrý bir çalýþ-
ma konusu olabilecek kadar geniþtir. 

SONUÇ 

Hastalarýn özel hastane seçiminde etkili
olan halkla iliþkiler faaliyetlerinin incelendiði
bu çalýþma da deneklerin sosyo-ekonomik
göstergelerinin yüksek olduðu görülmektedir.
Bu da özel hastaneden hizmet almanýn belli bir
bedeli olduðunu gösterir. Her ne kadar devlet
memurlarýnýn masraflarý devlet tarafýndan
karþýlansa da hizmet alma açýsýndan özel has-
taneler hala pahalý olarak görülmektedir.
Hastalarýn üçte biri yýlda veya iki üç yýlda bir
hastaneye gitmektedir.

Hastalar hizmet almak için özel hastaneleri
öncelikli olarak, iyi ve saygýn imajýnýn olmasý,
ikinci olarak da çalýþtýðý kurumun anlaþma yap-
mýþ olmasýndan dolayý tercih etmektedir.
Ayrýca hastane tercihinde tanýdýk birinin
tavsiyesi hala geleneksel kodun bireylerin terci-
hinde etkili olduðu görülmektedir. Bunlara
ilave olarak özel hastaneye gitmek deneklerin
verdikleri cevaplara göre bireye saygýnlýk
kazandýrmaktadýr.

Denekler, özel hastanelerdeki bürokratik
iþlemler ve aþýrý kalabalýktan þikâyet etmekte-
dirler. Bundaki en büyük etmen bazý sosyal
güvenlik kurumlarýnýn özel hastanelerle paket
antlaþmalar yaparak kapasitesinin üstünde
hizmet vermeye çalýþmasý ve ülkemizde
faaliyet gösteren özel hastanelerin büyük bir
kesiminin hastane olarak inþa edilmemesi
nedeniyle fiziki þartlarýn uygunsuzluðudur. Bu
da hastanelerde karþýlaþýlan sorunlarýn
temelinde ticari kaygýlarla hareket etme man-
týðýnýn olduðunu göstermektedir. Ancak fiziki
þartlarý açýsýndan örneðin otopark ciddi bir
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sorun olarak görülmemekte, diðer taraftan,
özel hastanelerden hizmet alan hastalar, hasta-
nenin teknolojik imkânlarý, doktorlarýn tedavi
hizmetlerinden ve kayýt kabul sisteminden
memnun olduklarýný söylemektedirler. 

Hastanelerin iyi ve baþarýlý bir hastane imajý
edinmesinde etkili olan malzemelere bak-
týðýmýz da ise bilimsel toplantýlarýn hastane
imajýný etkileme de en önemli etkiye sahip
olduðu görülür. Bu olguyu televizyon takip
etmektedir. Televizyonun ardýndan ise seminer
ve konferanslar gelmektedir. Deneklerin iyi
hastane imajýnda etkili araçlarýndan yola
çýkarak seçkinci bir bakýþ açýsýnýn olduðunu
söyleyebiliriz. Hastaneler bilimsel kuru-
luþlardýr; bilimsel toplantý ve seminer konfe-
ranslar hastanenin imajýnda en etkili olan
araçlar olarak dikkati çekmektedir. Bunu takip
eden süreçte bireylerin kitle iletiþim araçlarýnýn
izleme sýklýðý sorulduðunda televizyonun diðer
kitle iletiþim araçlarýndan daha çok ön plana
çýkmasý, hastanelerin halkla iliþkiler faaliyet-
lerinde kullanacaklarý en iyi ve etkili araç
olarak televizyon olmaktadýr. 

Hastanelerde yapýlan halkla iliþkiler
faaliyetlerini ayrýþtýrdýðýmýzda ortaya çýkan
sonuç her araç ile farklýlaþma göstermektedir.
Kurumsal imajda ünlü doktorlar ön plana
çýkarken, fiziki þartlarda hastane temizliði en
yüksek derecede gözükmekte, hizmet olgusun-
da ise hizmet alan hastanýn hastalýðýnýn bir an
önce teþhis edilip tedaviye baþlamasý daha
önemli, kamu yararýna faaliyette ise maddi
durumu yeterli olmayan hastalara yardým
edilmesi gelmektedir. Ancak bu kategorilerin
hepsi bir arada ele alýndýðýnda isim yapmýþ
ünlü doktorlarýn olmasý hastanenin otopark
sorunundan daha sonra geldiði görüldüðü
görülmektedir. Bu da bize öncelikli olarak
hizmetin geldiðini göstermektedir.

Özel hastanelerden hizmet alan hastalarýn
hastane tercihinde etkili olan olgu hizmet
anlayýþý olarak gözükmektedir. Yapýlacak halk-
la iliþkiler faaliyetleri de buna göre olmalýdýr. 
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