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Bu calisma hastanelerin saglhk sektoriiniin en dnemli 6gesi oldugu ve ozel
hastane sayisimin her gegen giin arttigr g0z dniinde bulundurularak, marka
imaji olusturmada gerceklestirdikleri faaliyetlerin gen¢ niifusun hastane
seciminde ne kadar etkili oldugu hakkinda fikir vermesi amaciyla yapinustir.
Arastirmamn  evrenini Antalya iline bagl bir ilce de yer alan wvakif
tiniversitesinin 283 aktif dgrencisi olusturmaktadir. Veri toplama yontemi
olarak anket kullavilmistir. Zamanm kisith olmasindan dolay: arastirma
drneklemi, tabakali Orneklem yontemi kullamlarak 163 Ogrenci olarak
hesaplannmugtir. Anket uygulamas: sonucunda 173 dgrenciye ulasilmistir.
Toplanan anket verilerinin istatistiksel analizinde, istatistik paket programi
SPSS 22 kullamlmistir. Arastirmaya dahil edilen 6grencilerin demografik
dzelliklerine bakilarak (yas, cinsiyet, béliim, simf, saglk giivenceleri) internet
ve sosyal medya kullanimz ile iliskili olup olmadigi degerlendirilmistir.
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HOSPITAL AWARENESS IN UNIVERSITY STUDENTS'
HOSPITAL PREFERENCE AND THE EXAMINATION OF
THE EFFECT OF CORPORATE BRAND IMAGE ON
PREFERENCES

ABSTRACT

Considering that hospitals are the most important element of the health
sector, and the number of private hospitals is increasing day by day, this
study was carried out to determine how effective the activities carried out by
hospitals in creating brand image are in the selection of hospitals by the
young population. The population of the research consists of 283 active
students of a foundation university located in a district of Antalya.
Questionnaire was used as data collection method. Due to time constraints,
the research sample was calculated as 163 students using the stratified
sampling method. Data were collected from 173 university students. In the
statistical analysis of the collected survey data Statistical package program
SPSS 22 was used. By taking into consideration the demographic
characteristics of the students included in the study (age, gender,
department, class, health insurance), it was evaluated whether they were
related to the use of the internet and social media.

Keywords: Brand Concept, Brand Image, Brand Strategy, Health
Branding, Brand Awareness.
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Universite Ogrencilerinin Hastane Tercihinde Hastanenin Bilinirligi ve
Kurumsal Marka Imajinin Tercihler Uzerindeki Etkisinin Incelenmesi

GIRIS

Kiiresellesmenin sonucunda artan rekabet ile igletmelerin
digerlerinden ayrilarak, pazardan biiytik bir pay elde edebilmeleri ve
uzun vadede varliklarimi koruyabilmeleri markalastiklarr anlami
tasimaktadir. Herhangi bir isletme tarafindan tretilen, piyasaya
sunulan mal ve hizmetlere kimlik kazandiran ve driiniin
rakiplerinden farkli olmasini saglayan terim, sembol, isim, sekil veya
bunlarin tiimiunii i¢ginde barindiran kombinasyona marka
denilmektedir. Her tiriiniin piyasa igerisinde marka olmasi gerekmez.
Ancak bir markanin daima bir drtin ya da hizmeti icermesi
gerekmektedir (Sunal, 2016; 3-5). Piyasa icerisinde tiiketicilerin
ihtiyaclarina cevap verebilmek igin farkli alanlarda pek ¢ok iirtin
bulunmaktadir. Bu tirtinlerin bir bslimii belirli bir marka ad: altinda
tiiketicilerin ihtiyaglarma cevap verirken bir boltimii ise markasiz
olarak piyasada yer edinir. Ancak ¢ogu tiriin piyasa icerisinde kendi
malini 6zellestirmek ve rekabet tistiinltigii saglayabilmek adina belirli
bir marka adi altinda farklilik yaratir. (Sule, 2008; 3-4). Markalasma
karari, isim segimi, ambalajlama, etiketleme, satis sonrasi verilen
hizmet ve daha bircok faktor tiiketicinin zihninde markanin
sekillenmesi ve degerlendirme yaparak markaya deger atfetmesinde
yardimei olur. Tiiketicinin zihninde marka ne kadar ytiksek derece de
konumlandirilirsa markanin giicti o kadar fazla artacaktir. Marka ne
kadar gugltt bir sekilde tiiketicinin zihninde sekillenir ise
surdirtilebilirligi artacak ve hedef kitlesi de genislemeye
baslayacaktir (Tengilimoglu, 2011; 395). Markalarini korumay: ve
sagladiklar1 {istiinltikleri devam ettirmeyi amaglayan firmalar,
markalarinin olumlu olarak algilanmas: ve tiiketici zihninde gticlii ve
kalict bir marka imaji olusturulmasi igin yogun c¢alisma
gerceklestirmektedirler. Ozellikle saglik sektorti agisindan bunu
degerlendirdigimizde sosyal medyada ya da cevreden kaynakli en
kiiciik bir olumsuz tutum kisilerin kuruma karsi giiven duygusu
tizerinde olumsuz etki yaratmakta ve bu durum kurumun tekrar
tercih edilmemesiyle sonuclanabilmektedir. Rakiplerin her gecen giin
artmasi ve saglik sektoriiniin ozelligi geregi hastanelerin farkl: tirtin
ve hizmet sunmalarini zorunlu hale getirmistir (Colakoglu ve Seyrek,
2018: 450). Kisilerin, marka hakkindaki tavirlar1 ve bilgisi olarak
tanimlanan marka imaji, irtin imajindan fakhidir. Ancak aralarinda
stirekli devam eden bir iletisim ve iligki s6z konusudur. Karmasik bir
yapiya sahip olan markalasma siireci, miisteri secimlerine yardimci
olmak ve finansal anlamda isletmelere deger katmak amacryla hizmet
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vermektedir. Marka, arama maliyetlerini diisiirerek, miisterilere
kolaylik sunmakta ve bu durum isletmelerin de performanslarina
olumlu etki etmektedir (Velautsou, 2015; 405-406). Markanin
tuiketiciler tarafindan yalnizca isletmeyi tanitan bir simge ya da isim
olarak algilanmamasi ¢nem tasimaktadir. Markanin kolay anlasilir
nitelikte olmasi ve benimsenmesi tiiketicilerin ve igletme arasinda
onemli bir bag olusturacak, isletmelerin ttiketicilerin goziinde bir logo
ve sembolden daha kuvvetli bir yer edinmesine yardimci olacaktir
(Akin ve Avcilar, 2007: 41). Saglik sektoriinde ise daha karmasik bir
yapida oldugu gozlemlenen markalasma siirecinde, hizmet talep
edenler tedavi stireglerinin icerigine gore gesitli alternatifler arasindan
se¢im yapmak isteyebilirler. Her gecen giin hastane sayisinda artis
yasansa da niifusta yasanan artis bu sayilyr yine de yetersiz
kilmaktadir. Gelir seviyesi ile beklenen hizmetin kalitesinin dogru
orantili oldugu goz oniinde bulunduruldugunda ise gelir arttikca
hastalarin hizmet kalitesinden beklentileri de artis gostermektedir.
Teknolojide yasanan hizli degisim, artan maliyetler, hasta sikayetleri,
kaliteli hizmet talepleri gibi sebepler, bu sektorii daha karmasik hale
getirmeye baslamustir (Papatya ve digerleri, 2012: 91). Bu karmasik
yap1 hastalarin dogru bir se¢im yapabilmelerini zorlastirmaktadir
(Moser ve digerleri, 2010: 366). Hastalarin hastane secimlerini hastalik
tiirleri, saglik sorunlari, sunulan hizmetin kalitesi, giiven duygusu,
etkili iletisim gibi nedenler etkilemekte iken alaninda uzman doktor,
cerrah kadrosu, hastanenin sahip oldugu fiziksel ozellikleri de
hastalarin se¢imleri tizerinde 6nemli yere sahiptir (Victor ve digerleri,
2012: 8). Cogu zaman hasta ve hasta yakinlar1 bu pek ¢ok faktdriin bir
arada bulundugu gtivenilir bir marka imaj1 ve itibar1 olusturmus olan
saglik hizmetini veren hastaneleri tercih etme yoluna girer. Bu sebeple
yapilan bu calismada hastanelerin taninirligt ve sahip olduklar:
kurumsal marka imajinin, tniversite Ogrencilerinin demografik
ozelliklerine gore farkliik gosterip gostermediginin belirlenmesi
amaclanmustir.

1. KAVRAMSAL CERCEVE
1.1. Saglik Sektoriinde Marka Olusturma

Marka, tiiketiciler acisindan fiyat, kalite gibi algilar1 olusturmakta,
hizmet tiiketimi agisindan da belirleyici olmaktadir. Bir tirtin ya da
hizmetin marka haline gelmesi asamasinda ilk adim misteri ve
rakiplerin belirlenmesine yonelik analizlerin gergeklestirilmesidir.
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Analizler sonucunda miisterilerin o6zellik, istek ve ihtiyaclarina
yonelik pazar bolumlendirmesi yapilmali ve boylece hedef pazar
belirlenmelidir. Marka bir firma veya firma grubunun mal ve
hizmetlerinin belirlenmesi ve rakiplerinin mal ve hizmetlerinden ayirt
edilmesini saglayan bir isim, terim, isaret, sembol veya dizayn veya
bunlarin bilesimidir (Kotler, 1997: 789). Baska bir ifade ile marka, aymn
ya da farkli nitelikteki tirtin ve hizmetlerin birbirlerinden kolayca
ayirt edilmesine yardimci olan, trtin dizaynlar1 veya hizmet
sunumlari ile benzerlerinden farkli olan, bagka isletmeler tarafindan
taklit edilmemesi icin bulundugu {ilkenin ya da uluslararas1 hukuk
kurallarina gore korunan, isim, sozciik, sozlikk grubu, harf, rakam,
renk, sekil ve dizayn buitiinliigti olarak tanimlanmaktadir (Ak, 1998:
121). Bir isletme, marka calismalar: siirecinde rakip markalarin imaj
ve kimliklerinin belirlenmesi, gticlii- zayif yonlerinin tespit edilmesine
yonelik durum analizleri calismalarina yer vermektedir (Ciftci ve Cop,
2007: 71-73). Marka isminin se¢imi, markanin yayilmasi, markaya bir
kisilik kazandirilmasi markalasma stireci iginde yer alirken, markanin
piyasada giiglii bir sekilde konumlandirilmasi, uzun vadede
isletmenin varligim stirdtirmesi agisindan gerekli gortilmektedir
(Nguyen ve Leblanc, 2001: 227-228). Bir markanin rekabet avantajt
elde ederek siirdiiriilebilir olmasi, tiiketicilere = markadan
saglayacaklar1 yarar1 ve bu markayi tercih etmelerinde saglayacaklar:
fayday: acik ve etkili ifade edebilme yetenegine baglidir. Bu aciklik iki
tarafinda birbirine olan giiven duygusunun gelismesine ve boylece
iliskinin uzun stire devam etmesine yardimc olacaktir (Celiktel, 2008:
60). Saglik sektoriinde hizmet sunan hastaneler miisteri odaklr hareket
eden organizasyonlarin basinda bulunmaktadir (Catar, 2010: 73). Tim
sektorlerde oldugu gibi bu sektdrde de markalasma stireci karsilikli
duyulan giiven ve kurulan giiclii iletisim ile iliskilerin uzun stire
devam etmesini ve hastanelerin marka degerinin arttirilmasina
yardimci olmaktadir. Hizmet alim sirasinda yalmizca hekimler degil
tum calisanlarin giiler yiiz ve nezaketle hasta ve hasta yakinlarim
karsilamalar1 gtiven duygusunu daha da gelistirecek, hastanin
davramis ve tutumlar1 tizerinde pozitif etki yaratacak, bu durum
markanin tutundurulmas: faaliyetlerine yardimci olacaktir. Saghk
hizmetinin sunumunda anahtar rol oynayan hastaneler ve hekimler
hastalarin zihninde oldukca giiclii bir yerde konumlanirlar. Ayrica
hastanenin fiziksel ©zellikleri, personellerin davramslari, sundugu
diger imkanlar hastalarin hafizasinda ayirt edici diger ozellikler
olarak hasta ve hasta yakinlarinin zihninde yer etmektedir (Karahan
ve digerleri, 2017: 276-277). Hastane tercihlerinde demografik
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faktorlerin  etkisinin ortaya konulmasi hastane (pazarlama)
yoneticilerinin sadece kalitelerini arttirma ¢alismalar1 agisindan yeterli
degildir. Hasta ve hastane ozellikleri hastane secimine etki eden
faktorler arasinda yer almaktadir (Ozdemir ve digerleri 2010: 6).
Pazarlama birim yetkilileri ¢ogunlukla markalagsma siirecini yalnizca
logo ve slogan gelistirme olarak degerlendirmektedirler. Bu durum
marka olusturma stirecinde yer alan marka konumlandirma, marka
imaji, marka degeri vb. kavramlarin anlasilmasiu daha da
zorlastirmaktadir. Saglik sektoriinde marka olusturma, hizmet talep
edenlere kaliteden taviz verilmeyecegini vaat etmektedir. Sunulan
hizmetin anlik ve soyut olmasi, bu tutumu asla degistirmeyecek olup,
fiziksel ozellikler, konfor, fiyat ve diger avantajlar da markalasma
surecini ~ kapsamaktadir. Sunulan hizmet hakkinda teknik
degerlendirme de bulunulmasi, hasta ve hasta yakinlari agisindan
oldukga zor olsa da sunulan hizmetin performansi ve ciktilar ile ilgili
olarak degerlendirme yapabilirler (Isik, 2016: 57). Hastalar tarafindan
markalagmis bir saglik kurumunun tercih edilmesinin net bir sekilde
anlasilabilmesi icin etkin bir marka planmin varlhigina ve ilgili
markanin hastanin zihnindeki yerinin net bir sekilde belirlenmesine
baghh olmaktadir (Albayrak, 2010: 46). Kurumsal ve kalic1 bir
markanin varlig1 icin miisteri odakli hareket etmek zorunda olan
saglik kuruluslar1 genellikle doluluk oranlari, finansal performans
gostergeleri ile somut ve smurli olarak rakipleri karsisinda
bulunduklar: yeri degerlendirirken, hastalarin edindikleri tecriibeleri
yakin gevreleri ile paylasmalar1 sonucunda marka degerlerine 6nem
vermeleri gerektigini ortaya koymaktadir (Cinaroglu ve Sahin, 2015:
24).

1.2. Saglik Sektériinde Kurumsal Marka Imaji

Marka kavrami, marka bilinirligi ve marka imaji olmak tizere iki ana
o0geden olusmakta olup, taninmislik, marka giicti ve deger takdiri
olarak ti¢ degiskene de yer vermektedir. Kuvvetli bir marka algisi
oncelikli olarak marka isminin ve semboliintin tiiketici zihninde
olumlu bir izlenim yaratilmasi ile baslamaktadir. Ayirt edici ve akilda
kalic1 olan markalarin basarisinin daha fazla oldugu goriilmektedir
(Aktepe ve Bas, 2008: 83-84). Genel anlamda marka tanimlar:
incelendiginde ayirt edicilik kavrami 6n plana ¢ikmaktadir. Ctinkii
trtin ya da hizmet pazarlamasinda firmalarin markalasmalarimin
temel nedeni diger iriinlerden ayirt edilmesini saglamaktir. Uriintin
onemli bir elemani olarak goriilen marka, tirtin ve hizmet stratejisi
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geligtirmede 6nemli bir konu olarak yer almaktadir. Uriin ve hizmete
duyulan giiven agisindan yonlendirici bir gorevi olan markanin satin
alma ya da hizmetten vyararlanma konusunda tiiketicilerin
kararlarinda etkili olmaktadir (Can, 2007: 225-228). Bir kisinin, bir
nesne hakkindaki inang, diistince, izlenim ve fikirlerinin toplami
olarak tanimlanan imaj kavrami, isletmenin ad: duyuldugunda ya da
logosu goriildiigiinde bireylerin zihninde olusan resmin biitiini
olarak da ifade edilmektedir (Kotler ve Clark, 1987: 61). Baska bir
tanima gore marka imaji, tretilen tirtin ya da hizmetin ttiketiciler
tizerinden olusturdugu duygusal ve estetik diistinlerin buttintdiir
(Sunal, 2016: 6). Isletmelerin biiyiikliiklerine ve vermis olduklart
hizmetlere bakilmaksizin bireylerin zihninde yer eden bir imajt
mevcuttur ve bu sayede olumlu -olumsuz, pozitif-negatif, zayif-giiclii
yonleri ile isletmeler sekillenmektedir (Chiristian,1959: 80). Saglik
kurumlar1 agisindan ise durum ele alindiginda hasta (ttiketici)
tercihlerinin 6n planda tutuldugu gozlemlenmektedir. Sinirsiz sayida
saglik kurulusunun varligi ve teknolojinin ilerlemesi ile sektor,
rakiplerin sert bir uistiinliik kurma miicadelesinin verildigi bir alan
haline gelmistir. Rekabet ortamimin oldukca belirgin oldugu bu
alanda, hastalarin hastane tercihlerinde farkli o©zellikleri dikkate
alarak  degerlendirmede  bulunmalar1 ve bu tercihleriyle
iliskilendirdikleri faktorlerin neler oldugunun agik¢a belirlenmesi
onem tasimaktadir (Javalgi ve digeri, 1992: 34). Baska bir ifade ile
hastalarin (tiiketicilerin) talep ve beklentilerinin dikkatli bir sekilde ele
alinmas1 gerekmektedir. Sosyal medya kullaniminin artmasi, bilgiye
kolay erisim, bireylerin onceki tecriibeleri, yakinlarin tavsiyesi vb.
etkenler hasta (ttiketici) tercihlerinin belirlenmesinde ©nemli yere
sahip iken, saghk kurumunun kullandig1 teknoloji, hekimlerin
uzmanlik seviyesi, kurumun itibari, sorumluluk diizeyi vb. unsurlar
kurumun kendine ait pazar yaratmasinda ¢nemli etkenler arasinda
yer almaktadir. Ozellikle saglik sektoriindeki hizmet beklenti ve
algilar1 icinde bulunulan toplumun kiltiirel beklentilerine ve
degerlerine gore degisiklik gostermektedir. Avrupa {ilkelerinde
hastalar (tiiketiciler) hastanelerin mortalite oranlar1 ve tedavi basari
istatistikleri gibi temel verileri esas alirken, Turkiye cografyasinda
hizmet alinan hastanede tanidik bir calisan olmasi, hekimle ilgili
tavsiyeler kriter olarak alinmaktadir. Diger sektorlerde oldugu gibi
hastanelerin de marka imajin1 bir biitiin olarak degerlendirerek ele
almasi, amag¢ ve hedeflerini giiclu bir sekilde ifade etmesi
gerekmektedir (Tiifekgi vd., 2014: 192-194). Hayati 6neme sahip olan
bu sektérde hastalarin ve hasta yakinlarimin zihninde yaratilan
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olumlu dustinceler, giivenin kuruldugu iliskiler, —miusteri
memnuniyeti gibi unsurlar hastaneye olan bagliligin ve sadakatin
saglanmasinin gerekliliklerindendir. Kurumsal bir marka imajt
olusturmaya calisan bir saglik kurulusunun hastalar: tatmin edecek
bir saglik hizmeti sunmasi ve hastalarin zihninde iyi bir izlenim
birakmasi, kurumun stirekliligi acisindan énem arz etmektedir. Saglik
kurumunun vizyonu, misyonu, plani, politikalar;, hasta, hasta
yakinlar1 ve diger musterileri ile ilgili iliskileri, kurdugu etkili iletisim
ve sagladig1 giiven, giiclii bir imaj olusturulmasinda 6nemli rol
oynamaktadir (Izci ve Saydan, 2013: 202). Saglik hizmeti talep edenler,
diger alternatifleri ve verilen hizmetleri daha hassas ve detayl1 olarak
degerlendirmekte ve bu degerlendirme sonucunda kendileri icin en
iyi olan segenegi tercih etmektedir (Demir ve Ballioglu, 2017: 19).
Hastalar bu tercihi yaparken markadan bekledikleri fonksiyonel ve
duygusal boyut alanlarimi karsilamayir amaglamaktadir. Hastalarin
islevsel taleplerine cevap veren markanin fonksiyonel boyutu iken,
zihinlerinde yaratilan izlenim ise markanin duygusal boyutudur
(Chernatony, 1994: 4-5). Bu durum islevsel ve duygusal anlamda
marka ve hastane arasinda giiclii bir bag olusturulmasinda rol
oynamaktadir. Benzersiz ve digerlerinden farkli olmay:r icinde
barindiran marka imaji, hastalarin zihninde kalite olarak
sekillenmektedir (Aaker, 1992: 8). Hastaneler acisindan giiclii bir
marka imajinin varligi, hastalar etkileyerek onlarin hastaneye olan
bagliliklarinin artmasinda etkili olmaktadir (Yagar ve Soysal, 2017:
460). Hasta ve hasta yakinlartyla giiclti iliskilerin kurulmasi ve bu
iliskilerin uzun donemli devam etmesi, saghk kurumunun
markalagsma siirecinin temel amacimi olusturmaktadir. Hastalarin
hizmet alimlan siirecinde hekimler ile kuracaklar giiglii iletisim,
giiven duygular: {iizerinde etkili olacaktir. Bu durum hastalar
psikolojik olarak da olumlu etkileyecegi icin kurulan bu pozitif yonlii
iliski, hastalarin kuruma olan baglhliklarini artiracaktir. Boylece
hastalarin davranislar1 tizerinde etkili olacak bu bag, saghk
kurumunun marka imajin1 daha da giiclendirecektir (Korkutan, 2021:
916). Hastalarin zihninde yaratilan pozitif diisiinceler ve giiven
tizerine insa edilen iyi iliskiler, saglik isletmelerinin uzun dénemde
varligimi devam ettirebilmesi icin gerekli oldugu kabul edilse de
marka haline gelmek isteyen hastanelerin, hastalara tatmin edici bir
saglik hizmeti sunmasi ve hastalarda olumlu algi olusturmasi
gerekmektedir (Yagar ve Soysal, 2017: 459).
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Tablo 1. Hastane Tercihini Etki Eden Kriterlere Yonelik Yapilan
Benzer Calismalar

Arastirmact Hastane Tercihindeki One Cikan Kriterler

. Hekim tercihi

. Hastanenin kalitesi
Korkutan (2021) ¢  Hastanenin ulasilabilirligi
. Hastanenin konforu

e  Tavsiye

e  Marka imaj1 algilar1

e Hizmetin kalitesi

Zor ve Bicer (2020) o Seffaflik ve bilgi gizliligi

e  Fiziksel faktorler ve teknolojiye uyum
e  Etkili iletisim

. Fiziksel 6zellikler
. Hekimlerin tanmirligi

Yagar ve Soysal (2017) e Ulasilabilirlik
e  Hiz ve kaliteli hizmet
e  Olumlu marka imaji
e  Hizmetin kalitesi
e Hizli teshis konulmasi
Giileg (2016) e  Fiyat-performans ve fiyat-kalite iliskisi
e Dogruiletisim
e  Calisanlarin ilgisi
e  Fiziki faktorler
e Internet ve sosyal medyadan elde edilen bilgi
o  Ulasilabilirlik
e  Fiziksel faktorler
Sunal (2016) e  Hekimin uzmanlik seviyesi
o  Etkiliiletisim ve giiler yiiz
e  Anlasmali oldugu kurumlar
e  Hastanenin tanmirligi
e  Giivenilir marka imajt
e  Bilinirlik
Sismanlar (2014) e  Hekim tavsiyesi

e  Hekim tanmrhg:
o  Fiziksel faktorler
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2. YONTEM
2.1. Arastirmanin Konusu ve Amaci

Ozel hastanelerin sayisiun artmast ile saglik sektoriinde ciddi
anlamda rekabet ortam1 dogmaya baslamigtir. Ozellikle bu sert piyasa
kosullarinda faaliyetlerini en iyi sekilde devam ettirmeye c¢alisan
saglik kurumlar: kurumsallasma siirecinde markalasma faaliyetlerine
onemli olctide yatirirm yapmakta ve markalarinin piyasa ortaminda
konumlandirilmas: asamasinda farklihik yaratabilmek admna gesitli
stratejiler gelistirmektedirler. Bu durum insan saghgimn s6z konusu
oldugu sektorlerde ise daha hassas bir stire¢ olarak devam etmektedir.
Hekim kadrosu, fiziksel kosullar, sorumluluk, sosyal medyadaki yeri,
hasta (ttiketici tavsiyeleri), hizli hizmet sunumu vb. unsurlar
bireylerin hastane secimlerinde oldukca 6nem arz etmektedir. Yapilan
bu arastirmada, {niversite ©grencilerinin hastane segimlerinde
hastanenin tanimurli§i ve kurumsal marka imajinin demografik
ozelliklerine gore farklihlk gosterip gostermedigi arastirilmaya
calisilmustir.

2.2. Arastirma Modeli

Bu calismada vakif tiniversitesi 6grencilerine hastane segimlerinde
hastanenin tanimrligi ve kurumsal marka imajinin Sneminin
belirlenmesi  amaglanmistir.  Ogrencilerin  hastane  seciminde
hastanenin taninirligi ve kurumsal marka imaji tercihlerinin
belirlenmesi amaciyla 40 6nerme yer almaktadir.



Universite Ogrencilerinin Hastane Tercihinde Hastanenin Bilinirligi ve

Kurumsal Marka Imajinin Tercihler Uzerindeki Etkisinin Incelenmesi

Sekil 1. Aragtirma Modeli

/Hastanenin Tanmirhg: ve Kurumsal\

H1 Cinsiyet

/V

Marka imaj _L, Yas
Hastane Hizmet ve imkanlart
Uzmanlik ve Sorumluluk
Kurum Kimligi H3
Kurum Itibar1 > Glvence
Diger Kurumlarla s birligi
Kurum Arastirmasi
Internet Kullanim

Sosyal

VVVVVYVYYVY

H4 Sinif
- /) —

2

2.3. Arastirmanin Hipotezleri

Tablo 2. Hipotezler
HIPOTEZLER
H1  Hastane hizmet ve imkanlari, 6grencilerin hastane segimlerinde cinsiyetlerine

H2

H3

H4

H5

Ho

H7

H8

HO9

H10

gore farkliik gostermektedir.

Hastane hizmet ve imkanlari, 6grencilerin hastane secimlerinde yaslarma gore
farkliik gostermektedir.

Hastane hizmet ve imkanlari, 6grencilerin hastane segimlerinde sosyal
giivencelerine gore farklilik gostermektedir.

Hastane hizmet ve imkanlari, dgrencilerin hastane secimlerinde smiflarina gore
farkliik gostermektedir.

Hastane hizmet ve imkanlari, 6grencilerin hastane secimlerinde boliimlerine
gore farkliik gostermektedir.

Hastanenin uzmanlik ve sorumluluk diizeyi, 6grencilerin hastane sec¢iminde
cinsiyetlerine gore farklilik gostermektedir.

Hastanenin uzmanlik ve sorumluluk diizeyi, 6grencilerin hastane secimlerinde
yaslarma gore farklilik gostermektedir.

Hastanenin uzmanlik ve sorumluluk diizeyi, 6grencilerin hastane segimlerinde
bolimlerine gore farklilik gostermektedir.

Hastanenin uzmanlik ve sorumluluk diizeyi, 6grencilerin hastane segimlerinde
smiflarma gore farkliik gostermektedir.

Hastanenin kurum kimligine sahip olmasi, 6grencilerin hastane tercihlerinde
cinsiyetlerine gore farklilik gosterir.

131

/IBF Dergi
401
Haziran
June
2021



132

iBF Dergi
401
Haziran
June
2021

Zekai OZTURK, Egehan OZKAN, Pelin YILIK

Tablo 2. (Devami)

H11

H12

H13

H14

H15

H16

H17

H18

H19

H20

H21

H22

H23

H24

H25

H26

H27

H28

H29

H30

Hastanenin kurum kimligine sahip olmasi, 6grencilerin hastane tercihlerinde
yaslarma gore farklilik gosterir.

Hastanenin kurum kimligine sahip olmasi, 6grencilerin hastane tercihlerinde
smiflarma gore farklilik gosterir.

Hastanenin kurum kimligine sahip olmasi, 6grencilerin hastane tercihlerinde
boliimlerine gore farklilik gosterir.

Hastanenin itibara sahip olmasi, 6grencilerin hastane secimlerinde cinsiyetlerine
gore farklilik gosterir.

Hastanenin itibara sahip olmasi, 6grencilerin hastane secimlerinde yaslarina
gore farkliik gosterir.

Hastanenin itibara sahip olmasi, 6grencilerin hastane secimlerinde béliimlerine
gore farklilik gosterir.

Hastanenin itibara sahip olmasi, 6grencilerin hastane secimlerinde simuflarina
gore farklilik gosterir.

Hastanenin diger kurumlar ile is birliginde olmasi, &grencilerin hastane
secimlerinde cinsiyetlerine gore farklilik gosterir.

Hastanenin diger kurumlar ile is birliginde olmasi, &grencilerin hastane
secimlerinde yaslarina gore farklilik gosterir.

Hastanenin diger kurumlar ile is birliginde olmasi, 6grencilerin hastane
secimlerinde sosyal giivencelerine gore farklilik gosterir.

Hastanenin diger kurumlar ile is birliginde olmasi, &grencilerin hastane
secimlerinde boliimlerine gore farklilik gosterir.

Hastanenin diger kurumlar ile is birliginde olmasi, &grencilerin hastane
secimlerinde smiflarina gore farklilik gosterir.

Ogrencilerin hastane tercihi oncesinde kurum aragtirmasinda bulunmalari,
cinsiyetlerine gore farklilik gostermektedir.

Ogrencilerin hastane tercihi 6ncesinde kurum arastirmasinda bulunmalari,
yaslarma gore farklilik gostermektedir.

Ogrencilerin hastane tercihi oncesinde kurum aragtrmasinda bulunmalari,
boltiimlerine gore farklilik gostermektedir.

Ogrencilerin hastane tercihi oncesinde kurum arastirmasinda bulunmalari,
smiflarma gore farklilik gostermektedir.

Ogrencilerin hastane tercihlerinde internet kullanimy, cinsiyetlerine gore farklilik
gostermektedir.

Ogrencilerin hastane tercihlerinde internet kullanimi, yaglarma gore farklilik
gostermektedir.

Ogrencilerin hastane tercihlerinde internet kullamimi, siniflarina gore farklilik
gostermektedir.

Ogrencilerin hastane tercihlerinde internet kullanimi, bsliimlerine gore farklilik
gostermektedir.




Universite Ogrencilerinin Hastane Tercihinde Hastanenin Bilinirligi ve
Kurumsal Marka Imajinin Tercihler Uzerindeki Etkisinin Incelenmesi

Arastirma degiskenlerinin 6l¢iimii igin Sunal'in 2016 yilinda yapmis
oldugu calismasinda kullarilan olgekten yararlamlmustir. lgili
tiniversitede yer alan 3 lisans boliimiinde aktif egitim goren 283
ogrenciye anket formu ulastirilmis ve 173 adet anketten saglikli geri
dontis alinmistir. Arastirma anketinde modelde yer verilen 8
degiskene ait cok sorulu olgekler ile ogrencilerin demografik
ozelliklerini sorgulayan maddelere yer verilmistir. Degiskenlerin
Olcumii icin kullamlan olcekler 51i “Likert Tipi” (1= Kesinlikle
katilmiyorum, 5= Kesinlikle katiltyorum) 6lceklerdir.

2.4. Verilerin Analizi

Arastirmanin arastirma sorusuna ve arastirma hipotezlerine yanit
bulmak amaci ile gerceklestirilen analizler yer almaktadir. Arastirma
sorusuna ve arastirma hipotezlerine yamit bulma amaci ile Faktor
analizi, T-testleri ve Anova testleri gerceklestirilmis olup buna ek
olarak uygulanan olgegin giivenirliligini belirlemek amac1 ile
guvenirlilik analizi, katilimcilarin demografik gruplarmi ve olgege
iliskin  gortislerini  belirlemek amaci ile frekans analizleri
gerceklestirilmistir. Gtivenirlilik analizi sonucunda ©nermelerin
Cronbach’s Alpha degerinin 0,886 oldugu saptanmustir. Bu deger
incelendiginde arastirmanin yiiksek derecede giivenilir oldugu
belirlenmistir (Kalayci, 2010: 405).

Anket ile arastirilan demografik veriler; cinsiyet, yas, okuduklar1
bolum, okuduklar1 sinif, sosyal giivenceleri ve dgrencinin egitim
gordiigti boliimleri seklinde simflandirilmistir. Bu smiflandirmalar
baz alinarak anketlerden elde edilen yanitlar Tablo 3’de verilmistir.
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Tablo 3. Demografik Veriler

Erkek 93 53,8 | Mimarlik 84 48,6

Kadin 80 46,2 | Gast. ve Mutfak Sanatlar1 58 33,5

Toplam 173 100 | Turizm sletmeciligi 31 17,9
Toplam 173 100

18-21 yas 109 63,0

22 yas ve tizeri 64 37,0 | Hazirlik 45 26,0

Toplam 173 100 | Birinci Siuf 53 30,6

Saglik Giivencesi Yok 6 3,5 Uctincii Snf 44 25,5

SGK 125 72,3 | Toplam 173 100

Ozel Saglik Sigortast 12 6,9

Yesil Kart 5 29

Diger* 25 144

Toplam 173 100

Tablo 3’de yer alan bulgular incelendiginde katilimcilarin %53,8 inin
yani 93 tanesinin erkek, %46,2'sinin yani 80 tanesinin ise kadin oldugu
gortilmektedir. Katilimcilarin yas araliklar incelendiginde %63 tintin
yani 109 tanesinin 18-21 yas araliginda, %37’sinin yani 64 tanesinin ise
22 yas ve tlizeri yas grubunda oldugu belirlenmistir. Katilimcilarn
egitim durumlar1 incelendiginde %48,6'stnin yani 84 tanesinin
mimarlik, %33,5"inin yani 58 tanesinin gastronomi ve mutfak sanatlar1
ve %17,9unun yani 31 tanesinin turizm isletmeciligi boliimiinde
egitim gordiigi ve bununla birlikte; %26’sinin yani 45 tanesinin
hazirlik, %30, 6’sinin yani 53 tanesinin birinci sinif, %17, 9’unun yani
31 tanesinin ikinci sinif ve %25, 5’inin yani 44 tanesinin tigtincti sinifta
okuduklar1 saptanmistir. Son olarak katilimcilarin sosyal giivence
durumlari incelendiginde sadece %3,5 ’inin yani 6 tanesinin saglik
giivencesi olmadigl buna karsin %72, 3’tintin yani 125 tanesinin
SGK'l;, %6, 9unun yani 12 tanesinin 6zel saglik sigortali, %2, 9’unun
yani 5 tanesinin yesil karth ve %14, 4'{intin yani 25 tanesinin diger
sosyal giivencelere sahip oldugu belirlenmistir.



Universite Ogrencilerinin Hastane Tercihinde Hastanenin Bilinirligi ve
Kurumsal Marka Imajinin Tercihler Uzerindeki Etkisinin Incelenmesi

Tablo 4. Frekans Dagilimlari

Onermeler

Kesinlikle
Katilmiyor

um

Katilmiyor
um

Ne Katiliyorum

Ne

katilmiyorum

Katiliyoru
m

Kesinlikle
Katilmiyor

um

Ortal
ama

N

%

N

%

N

%

N

%

N

%

1. Kitle iletisim araglarindan en stk
interneti kullanirim.

9

52

4

2,3

9

52

60

34,7

91

52,6

4,27

2. Sosyal medyada yer alan tiruin (mal
ve/veya hizmet) ya da markalarla
ilgili yorumlar, o urun ya da markaya
bakis agimda degisiklik yaratir.

52

15

8,7

61

35,3

59

34,1

29

16,8

3,49

3. Hastane segimlerinde sosyal
medyadan arastirma yaparim.

24

13,9

42

24,3

46

26,6

41

23,7

20

11,6

2,95

4. Saglik hizmeti almadan énce
ailemden, arkadaslarimdan,
tanidiklarimdan tavsiye alirim.

4,6

13

7,5

23

13,3

77

44,5

52

30,1

3,88

5. Saglik hizmeti almadan 6nce saglik
personelinden tavsiye alirim.

10

58

30

17,3

55

318

54

31,2

24

139

3,30

6. Hastane bagvurularimda o
hastanede énceden tedavi olanlarmn
memnuniyeti benim i¢in ohemlidir.

23

12

6,9

32

18,5

63

364

62

35,8

3,97

7. Hastane segimlerimde 6nceligim
hekimin dalinda uzmanlhgidir.

52

29

22

12,7

62

358

75

434

4,09

8. Hastane secimlerimde doktorun
meshur ismi duyulmus olmasi benim
icin onemlidir.

16

9,2

20

11,6

60

34,7

45

26,0

32

185

3,33

9. Hastane secimlerimde doktorun
dogru tani, tedavi uygulamasi benim
icin onemlidir.

52

2,9

13

7,5

23

13,3

123

71,1

4,42

10. Sectigim hastanenin sadece tedavi
etmesi degil, bununla birlikte kamu
saglig1 ve halk sagligi konusunda
toplumu bilgilendirmesi gerekir.

35

14

8,1

33

191

54

31,2

66

38,2

3,92

11. Hastanelerin web sayfas1 olmalidir
ve bu web sayfasi yeterli ve yararl
bilgiler vermelidir.

1,7

11

6,4

16

9,2

48

27,7

95

54,9

4,28

12. Hastanenin Sosyal Giivenlik
Kurumu ile anlasmasi olmalidir.

4,0

3,5

18

104

45

26,0

97

56,1

2,27

13. Hastanenin dzel saglik sigortasi
yapan kuruluslarla antlasmasi
olmalidir.

11

6,4

10

58

27

15,6

40

23,1

85

49,1

4,03

14. Hastanelerin sponsorluk yapmasi
onemlidir.

14

81

39

225

57

32,9

35

20,2

28

16,2

3,14

15. Hastanelerin markalasms ya da
marka degeri tasiyan kurum ve
kuruluslarla anlasmasi olmasit
onemlidir

4,0

23

13,3

54

31,2

43

249

46

26,6

3,57

16. Hastanenin isminin cok duyulmus,
olmasi ve taninir olmast benim icin
onemlidir.

52

28

16,2

62

35,8

52

30,1

22

12,7

3,29

17. Hastanenin ekonomik anlamda
guiclu' ve yapisal anlamda buyuk
olmasi onemlidir.

17

26

15,0

48

27,7

55

31,8

41

23,7

3,61

18. Hastanenin uluslararast
odullerinin olmasi ve uluslararasi
kalite belgelerinin olmasi gerekir.

4,0

21

121

55

318

25,4

46

26,6

3,58

19. Hastanenin danisma ve sikayet
hatt1 olmalidir.

2,9

2,9

52

45

26,0

109

63,0

4,43

20. Hastane randevu saatlerine uygun
davranmalidir.

11

6,4

2,3

3,5

32

18,5

120

69,4

4,42

21. Hastane sahibinin kim oldugu ve
hangi goruse sahip oldugu chemlidir.

46

26,6

42

24,3

40

23,1

25

14,5

20

11,6

2,60

22. Hastanenin ismi Tiirkce olmalidir.

42

24,3

44

25,4

25

14,5

22

12,7

40

23,1

2,85
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Tablo 4. (Devami)

23. Hastanenin isminin kolay
soylenebilir olmasi gerekir.

44

254

33

191

38

22,0

25

14,5

33

191

2,83

24. Hastanenin bir ambleminin olmast
ve ayni zamanda amblem renklerinin
olmasi, bu renklerin parlak olmas:
gerekir.

17,9

39

225

46

26,6

25

14,5

32

185

2,93

25. Hastanenin fiziki sartlari ohemlidir
(otopark etrafindaki kafeler,
agaclandirma vb. gibi ).

23

11

6,4

19

11,0

58

335

81

46,8

4,16

26. Hastaneye ulasim kolay olmalidir.

2,3

35

12

6,9

33

191

118

68,2

4,47

27. Hastane icinde bolumler arasi
ulasim kolay olmalidir.

4,0

1,2

2,3

39

225

121

69,9

4,53

28. Hastanede ilk karsilanma ve gtiler
yuz ohemlidir.

4,6

3,5

8,7

38

22,0

106

61,3

4,32

29. Hastane personelinin kiyafetinin
temizligi ve kiyafetinin renkleri
ohemlidir.

2,3

4,0

9,2

43

24,9

103

59,5

4,35

30. Hastanenin temiz olmast
onemlidir.

4,0

52

17

9,8

139

80,3

4,62

31. Hastanedeki saglik hizmetlerinin
cesitliligi onemlidir.

4,6

1,7

6,4

30

17,3

121

69,9

4,46

32. Hastane personelinin nezaketli
olmasi, davraniglarinda tutarli olmasi
ve hasta ve hasta yakinlarina celiskili
bilgi vermemesi gerekir.

17

2,9

5.2

40

23,1

116

67,1

4,51

33. Hastane personeli uyum ve hizmet
ici egitim programlarina katilmalidir.

2,9

12

23

13,3

55

318

88

50,9

4,27

34. Hastane otelcilik ve refakatci
hizmeti vermelidir.

1,2

11

6,4

43

24,9

54

31,2

63

36,4

3,95

35. Hastanenin hasta bakim hizmetleri
onemlidir.

1,7

23

10

5,8

42

24,3

114

65,9

4,50

36. Hastanede calisan personelin
bulasjc hastalik taspmamasi, saglik
taramalarinin yapilmasi ve psikolojik
profilinin kontrol edilmesi gerekir.

4,0

2,9

52

27

15,6

125

72,3

4,49

37. Hastane personelinin sabika
kaydinin olmamasi ohemlidir.

12

6,9

11

6,4

28

16,2

47

27,2

75

43,4

3,94

38. Hastanede hastanun guivenligi
onemlidir.

2,9

2,9

5.2

34

19,7

120

694

4,50

39.Hastane personelinin calisma
standartlarina uygun calismasi
onemlidir.

2,3

3,5

11

6,4

37

214

115

66,5

4,46

40.Hastanede ic denetim
mekanizmalar1 dogru calismali,
hizmet alan ile hizmet sunan
arasindaki anlasmazliklar kisa surede

cozumlenmelidir.

3,5

1,2

10

58

40

23,1

115

66,5

4,48

Katilimcilarin ~ énermelere vermis olduklar:
katilimcilarmn %50"den fazlasinin 31 6nermede (1., 2, 4., 6., 7., 9., 10., 11., 12,13, 15., 17., 18., 19,, 20.,
25, 26., 27., 28., 29.,, 30, 31., 32,, 33., 34., 35, 36., 37., 38., 39. ve 40. tnermeler) yer alan goriislere
katildig1 belirlenmistir. Bununla birlikte, katiimcilarin geri kalan 9 énermede (3., 5., 8., 14., 16., 21.,
22.,23. ve 24. nermeler) yer alan gortislere katilip katilmama hususunda birbirine yakin degerlerde

goriis belirttikleri saptanmistir.

cevaplarin frekans dagilimlar:

incelendiginde



Universite Ogrencilerinin Hastane Tercihinde Hastanenin Bilinirligi ve
Kurumsal Marka Imajinin Tercihler Uzerindeki Etkisinin Incelenmesi

Tablo 5. Faktor Analizi

Faktor 1: Hastane Hizmet ve imkanlar

.. X
FY OD VYO —

38. Hastanede hastanin guvenligi ohemidir.

39. Hastane personelin calisma standartlarina uygun calismasi
onemlidir.

30. Hastanenin temiz olmasi dnemlidir.

36. Hastanede calisan personelin bulasjc1 hastalik tasgmamasi,
saglik taramalarinin yapilmasi ve psikolojik profilinin kontrol
edilmesi gerekir.

32. Hastane personelinin nezaketli olmasi, davrams]arinda tutarh
olmasi ve hasta ve hasta yakinlarma celiskili bilgi vermemesi
gerekir.

35. Hastanenin hasta bakim hizmetleri hemlidir.
26. Hastaneye ulasim kolay olmalidar.

40. Hastanede ic, denetim mekanizmalar1 dogru calismali, hizmet
alan ile hizmet sunan arasindaki anlasmazliklar kisa surede
cozuimlenmelidir.

27. Hastane icinde bolumler aras1 ulasym kolay olmalidir.
31. Hastanedeki saglik hizmetlerinin cesitliligi onemlidir.

33. Hastane personeli uyum ve hizmet ici egitim programlarmna
katimalidur.

28. Hastanede ilk karsjlanma ve gtiler yuz chemlidir.

29. Hastane personelinin kiyafetinin temizligi ve kiyafetinin
renkleri ohemlidir.

20. Hastane randevu saatlerine uygun davranmalidir.
19. Hastanenin danisma ve sikayet hatt1 olmalidir.

11. Hastanelerin web sayfas1 olmalidir ve bu web sayfasi yeterli
ve yararli bilgiler vermelidir.

12. Hastanenin Sosyal Guvenlik Kurumu ile anlasmas1 olmalidir.

37. Hastane personelinin sabika kaydinin olmamasi chemlidir.

,845
,845

,827

,827

,810
,801

,799
13,39 %38,24 4,41

Faktor 2: Uzmanlik ve Sorumluluk

FY OD VYO

7. Hastane secimlerimde onceligim hekimin dalinda

olanlarin memnuniyeti benim icin chemlidir.

uzmanhgidir. 617

9. Hastane secimlerimde doktorun dogtru tani ve tedavi 613

uygulamas1 benim icin ohemlidir. ’ 2,84 %8,13 4,10
10. Sectigim hastanenin sadece tedavi etmesi degil, bununla

birlikte kamu sagligi ve halk sagligi konusunda toplumu 468

bilgilendirmesi gerekir.

6. Hastane basvurularimda o hastanede onceden tedavi 463

Faktor 3: Kurum Kimligi

FY OD VYO

23.Hastanenin isminin kolay soylenebilir olmas1 gerekir.

22.Hastanenin ismi Turkce olmahdir.

,847
2,00 %574 2,87

,764
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Tablo 5. (Devami)

24 Hastanenin bir ambleminin olmasi ve ayn1 zamanda

amblem renklerinin olmasi ve bu renklerin parlak olmasi ,720
gerekir.
Faktor 4: Kurum itibar1 FY OD VYO

16.Hastanenin isminin cok duyulmus, olmasi ve taninir 790
olmasi benim icin chemlidir. !
8.Hastane s.ec;.rn.ler%.rnde .do.ktorun meshur ve ismi duyulmus, 708 140 %400 3,07
olmasi benim icin onemlidir.

21.Hastane sahibinin kim oldugu ve hangi goruse sahip

oldugu onemlidir. AS7

Faktor 5: Diger Kurumlarla is birligi FY OD VYO
15.Hastanelerin markalasmuis ya da marka degeri tasiyan

kurum ve kurulus]arla antlasmas1 olmasi ohemlidir (Ozel ,769

laboratuvar merkezleri vb. gibi).

1,33 %3,79 3,58
14.Hastanelerin sponsorluk yapmas: ohemlidir. ,766
13.Hastanenin ozel saglik sigortas1 yapan kuruluslarla
anlasmasi olmalidir.
Faktor 6: Kurum Arastirmasi FY OD VYO
4.Saglik hizmeti almadan once ailemden, arkadas]arimdan
ve tanidiklarimdan tavsiye alirim.

A17

,756
1,25 %357 3,41
3.Hastane secimlerinde sosyal medyadan arastirma yaparmm.

,755
Faktor 7: internet Kullanimu FY OD VYO
2.Sosyal medyada yer alan uruin (mal ve/veya hizmet) ya da
markalarla ilgili yorumlar, o urtin ya da markaya bakis, ,769

acimda degisjklik yaratir. 100 %288 3,88

1.Kitle iletisim araclarindan en sik interneti kullanirim. ,730
Kaiser-Meyer-Olkin ,894; p<0,05
Bartlett's Test of Sphericity df 595; Sig. 000
Toplam Varyansi A¢iklama Orani %66,362
Cronbach’s Alpha ,926

FY: Faktor Yikleri, OD: Ozdeger, VYO: Varyansi Agiklama Orani

Arastirmaya katillan ogrencilerin hastane se¢imlerinde hastanenin
tanmnirligr ve kurumsal marka imajinin tercihlerini 6l¢mek amaciyla
olusturulan boyutlar1 belirlemek icin oOlcekte yer alan bagimsiz
degiskenler ile ilgili 40 Onerme tizerinde faktor analizi
gerceklestirilmistir. Uygulanan faktor analizi sonucunda elde edilen 5
onermenin (5., 17., 18., 25. ve 34. 6nermeler) faktorlesmemesi nedeni
ile analizin disinda birakilmistir. Faktor analizi sonucunda 35
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onermenin 7 faktdre dagildig tespit edilmistir. Arastirmada
uygulanan olcegin gecerlilik ve giivenilirliginin test edilmesinde,
croanbach alfa katsayis1 (Cronbach’s Alpha) hesaplanmustir. Faktor
analizi uygulanan onermelerin giivenilirlik katsayis1 (Cronbach’s
Alpha) ise ytizde 92,6 olup; yiiksek derecede giivenilir diizeyde
oldugunu ortaya koymaktadir (Kalayci, 2010: 405). Faktor analizinde
orneklemenin sayisinin  yeterliligini ortaya koymak amaciyla
gerceklestirilen Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) testi sonucu elde edilen
deger ,894 olarak hesaplanmustir. Kaiser- Meyer - Olkin degeri,
orneklem buytklugtintin faktér analizi i¢in uygun oldugunu
aciklamaktadir. Korelasyon matrisinin birim matrise esit olup
olmadig1 hipotezini test etmek amaciyla uygulanan Bartlett’s Test of
Sphericity degerinin (df=595, sig<000) istatistiksel olarak anlamli
oldugu saptanmustir. Bununla birlikte, faktorlerin toplam varyansi
aciklama oranmi yiizde 66,362 diizeyindedir. Tablo 2’de yer alan
bulgular incelendiginde birinci faktoriin 6zdegerinin 13,39 oldugu ve
toplam varyansi agiklama oranmin yiizde 38,24 oldugu
goriilmektedir. Faktor ile ilgili onermeler incelendiginde faktorii
toplam on sekiz onermenin olusturdugu gortilmektedir. Faktore ait
onermelerin aritmetik ortalamas: 4,41'dir. Bu ©Onermeler 1siginda
faktéor hastane hizmet ve imkanlar1 olarak isimlendirilmistir.
Uzmanhk ve sorumluluk olarak isimlendirilen ikinci faktor
incelendiginde 6z degerinin 2,84 ve toplam varyans: agiklama
oraninin yiizde 8,13 oldugu belirlenmistir. Bu faktor dort onermeden
olusmakta olup 6nermelere iligskin aritmetik ortalama 4,10’dur. Tablo
5de yer alan tictncti faktore iliskin bulgular incelendiginde
6zdegerinin 2,00 oldugu ve toplam varyansi agiklama oraninin ytizde
5,74 oldugu saptanmistir. Ug &nermeden olusan bu faktér kurum
kimligi olarak isimlendirilmis olup o©nermelere iligkin aritmetik
ortalama 2.87" dir. Kurum itibar1 olarak isimlendirilen dérdiincii
faktorin 6zdegeri 1,4 olup toplam varyansi agiklama oram ytizde 4,
79" dur. Uc 6nermeden olusan saglik faktortinii olusturan 6nermeler
incelendiginde aritmetik ortalamasmin 3,07 oldugu goriilmektedir.
Besinci faktor incelendiginde bu faktoriin 6zdegerinin 1, 33 oldugu ve
toplam varyansi aciklama oraninin yiizde 3,79 oldugu saptanmustir.
Diger kurumlarla is birligi olarak isimlendirilen faktor {i¢ Snermeden
olusmakta olup bu 6nermelerin aritmetik ortalamasi 3,58" dir. Kurum
arastirmas1 olarak isimlendirilen altinci faktor incelendiginde
6zdegerinin 1,25 oldugu ve toplam varyansi aciklama oraninin ytizde
3,57 oldugu belirlenmistir. Bulgular incelendiginde bu faktoriin iki
onermeden olustugu ve aritmetik ortalamasimin 3,41 oldugu
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saptanmistir. Son faktdr olan ve internet kullanimi olarak
isimlendirilen yedinci faktor incelendiginde 6zdegerinin 1,00 oldugu
ve toplam varyansi acitklama oramimin yiizde 2,88 oldugu
saptanmustir. Bulgular incelendiginde bu faktoriin aritmetik
ortalamasinin 3,88 oldugu ve iki 6nermeden oldugu belirlenmistir.

3. BULGULAR VE YORUMLAR

Bu boliimde hipotezleri test etmek amaci ile gergeklestirilen t-testleri
ve anova testlerine iliskin bulgular yer almaktadir. Katihmecilarin
cinsiyet ve yas gruplarma gore faktorleri algilamasinda farklilik olup
olmadigin tespit etmek amaci ile t-Testleri, sosyal gtivence, okudugu
bolim ve okudugu siuf gruplarma gore faktorleri algilamasinda
farklilik olup olmadigii tespit etmek amaci ile anova testleri
gerceklestirilmistir. Tabloda hastane hizmet ve imkanlar: faktori F1,
uzmanlik ve sorumluluk faktorii F2, kurum kimligi faktori F3, kurum
itibar1 faktori F4, diger kurumlarla is birligi istir.

Tablo 6. t-Testleri

t-Testi F1 F2 EF3 F4 F5 F6 F7

Cinsiyet | n xt ss xt ss xt ss xt ss xt ss xt ss xt ss

Erkek 93 | 4,38+,733 | 4,094,871 | 2,89+,1,12 | 3,16+,880 | 3,65+,882 |3,35+,975( 3,854,932

Kadin 80 | 4,44+,797 | 4,114,767 | 2,85+,1,12 | 2,97+,825 | 3,504,867 |3,49+,964 | 3,91+,787

p=636 | p=866 | p=808 | p=161 | p=277 | p=352 | p=630

t-Testi (t=0,474) | (t=0,169) | (t=-0,244) | (t=-1,408) | (t=-1,090) | (t=0,934) | (=0,482)
Yas n xt ss xt ss xt ss xt ss xt ss xt ss xt ss
18-21 109| 4,394,722 | 4,144,735 | 2,87+,1,19 | 3,134,932 | 3,594,812 |3,43+,961| 3,944,796
22+ 64 | 4,43+,830 | 4,034,954 | 2,87+,1,11 | 2,984,711 | 3,564,980 |3,38+,991| 3,77+,972
=,751 =,393 =,994 =,298 =,821 =,754 =,247
t-Testi p p p p p p p

(t=-0,318) | (t=0,856) | (t=-0,007) | (t=1,045) | (t=0,227) | (t=0,313)| (t=1,164)

* Degiskenler arasinda %95 anlamlilik diizeyinde farklilik vardr.

** Degiskenler arasmda %99 anlamlilik diizeyinde farklilik vardur.

Tablo 6’da katilimcilarin cinsiyet ve yas gruplarina gore faktorleri
algilamasinda farkliik olup olmadigim tespit etmek amaci ile
gerceklestirilen t-Testlerine iliskin bulgular yer almaktadir. Bulgular
incelendiginde katilimcilarin cinsiyet ve yas gruplarina gore faktorleri
algilamasinda %99 anlamhlik diizeyinde bir farklilik olmadig: tespit
edilmistir. Bu bulgular 1s1§inda cinsiyet ve vyaslarina iliskin
olusturulan hipotezler reddedilmistir.
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Tablo 7. Anova Testleri

F1 F2 F3 F4 F5 F6 F7
s?.s yal n Xt ss x* ss x* ss x* ss Xt ss Xt ss Xt ss
Giivence
Saglhk

Giivencesi 6 4,094,617 3,54+1,02 3,11+1,49 3,78+1,34 4,06+1,57 3,92+,1,20 3,17+,1,29
Yok

SGK 125 4,46%+,697 4,12+,822 2,86+,1,10 3,07+835 3,50+860 3,41+951 3,934,868
Ozel

Saglhik 12 4,63+430 4,31+428 2,81+,1,34 2,94+919 3,89+845 3,544,811 3,75+427
Sigortas1

Yesil Kart 5 4,28+,707 4,10+,628 2,80+837 2,87+691 4,27+796 3,50+,1,06 4,20+,447

Diger 25 4,14+,1,12 406942 2,924,141 3,00£822 3,57+785 3,22+1,08 3,80+913

A p=204  p=455 p=985  p=311 p=114  p=58  p=230
nova (F=1500) (F=917) (F=,093) (F=1205 (F=1,895) (F=711) (F=1419)

Boliim n Xt ss Xt ss Xt ss X+ ss xt ss Xt ss Xt ss

Mimarlik 84 440+795 4,10+,798 2,87+1,06 2,99+804 3,62+,785 3,42+907 3,884,842
Gast. Ve

Mutfak 58 4,49+,731 4,15+,880 2,98+1,18 3,25+,766 3,45+,952 3,40+,1,08 4,02+,795
Sanatlar1

Turizm

isletmecili 31 4,261,727 4,01+792 2,66+1,18 298+1,11 3,71+,954 3,42+,941 3,61£1,01
Bi

p=/410 p=739 p=/451 p=,166 p=341 p=987 p=110

Anova (F=897) (F=302) (F=800) (F=1814) (F=1081) (F=013) (F=2,235)

Sinif n xt ss x* ss xt ss xt ss xtss xt ss xt ss

Hazirlik 45  4,46+,690  4,044810 2,7441,29 3,04+958 3,50+952 3,39+1,10 3,88+,886

]s“"li;i:f‘d 53 4,49+620 4,30+432 3,04+1,25 336+798 3,70+816 347+811 4,034,616
ISI;:::‘ 31 4,47+466 4,18+549 2,98+1,05 2,88+819 3,664,675 3,56+892 4,104,676
Isjl‘i:i?c“ 44 421£1,08 376+1,68 2,71+963 2,89+777 3454983 3,26+1,06 3,5441,11
Anova p=251  p=002** p=420 p=023*  p=547  p=565 p=017*

(F=1380) (F=5,329) (F=945) (F=3,253) (F=871) (F=681) (F=3502)

* Degiskenler arasinda %95 anlamlilik diizeyinde farklilik vardr.
** Degiskenler arasinda %99 anlamlilik diizeyinde farklilik vardir.

Tablo 7'de katiimcilarin sosyal giivence, okuduklar1i bolim ve
okuduklar1 sinif gruplarina gore faktorleri algilamasinda farklilik olup
olmadigini tespit etmek amaci ile gerceklestirilen anova testlerine
iliskin bulgular yer almaktadir. Bulgular incelendiginde katilimcilarin
sosyal giivence ve okuduklar1 béliimlere gore faktor algilamasi %99
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anlamlilik diizeyinde bir farklilik olmadigi tespit edilmistir. Bu
bulgular 1sinda ilgili hipotezler reddedilmistir. Buna karsin
katilimcilarin =~ okuduklart  siuf  gruplarina gore  faktorleri
algilamalarinda bazi faktoérlerin algilanmalarinda farkliliklar oldugu
saptanmustir. Bu farkliliklar incelendiginde uzmanlik ve sorumluluk
faktortiniin algllanmasinda %99 anlamlilik diizeyinde, kurum itibar1
ve internet kullanimi faktorlerinin algilanmasinda ise %95 anlamlilik
diizeyinde farkliliklar oldugu belirlenmistir. Farkliliklarin hangi
gruplar arasinda oldugunun belirlenmesi amaci ile gergeklestirilen
Post-Hoc testlerinde ise ti¢ faktor icinde farkliliklarin birinci siniflar ile
tiglincti siniflar arasinda oldugu, birinci smiflarin ti¢ faktore iliskin
onermelere ticlincti smiflara gore daha yiiksek puan verdigi tespit
edilmistir. Bu bulgular 1s1ginda H9, H17 ve H29 hipotezlerinin kismen
kabul edilebilecegi sdylenebilir.

SONUC VE ONERILER

Ginlitk hayatimizda tiikettigimiz her hizmetin ya da triiniin bir
markasi vardir ve o tirtin bu marka ile algilanmaktadir. Deger ve giic
gostergesi olan marka hem tiretim ve hem de hizmet sektoriindeki
isletmeler acisindan oldukgca 6nemli bir yere sahiptir. Piyasaya hakim
olmak ve rekabet {istiinliigii saglamak isteyen isletmeler tarafindan
marka ve markalasma faaliyetleri daha etkin kullanilmaktadir. Marka
gibi ayirt edici bir degerin bulunmadig hizmetlerde yapilan tiim
faaliyetler ayni niteliklere sahip seklinde bir alg1 yaratabilmektedir.
Genel isletme yapilarina gore daha hassas bir yapisi olan saglik
isletmeleri kendilerine 6zgii olarak stratejileri belirlerken kalite, imaj,
guvenirlilik ve taminmislik tizerine yogunlasmislardir. Yapilan
caligsmalar tiiketicilerin markali tirtin kullanma ve tercih etme
egilimlerinin daha ytiksek oldugunu gostermektedir. Saglik sektorii
acgisindan degerlendirildiginde hastalarin saglik ¢oztimlerine yonelik
olarak uzun yillar hizmet vermis, taninmis ve markalasmis olan
hastaneleri daha ¢ok tercih ettikleri goriilmektedir. 2011 yilinda Wu
tarafindan yapilan arastirma da hizmet kalitesi ve giivenirliligin
tekrar satin alma davramsi tizerinde etkili oldugunu, Kim vd. 2008
yilinda yapmis oldugu calismada ise giliven, miisteri memnuniyeti,
iliski baghlik, marka sadakati ve marka farkindaligi {izerinde
durmustur. Tifekgi vd. 2016 yilinda yapmis olduklar: ¢alismada ise
kisilerin hastane se¢imlerinde olumsuz haberlerin etkisi oldugu ve
hekimlerin taninmis olmalarinin 6nemli bir etken oldugu tizerinde
durularak, hastanelerin temiz ve saghga uygun olmasimin, kalite
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belgelerine sahip olmasmin kisilerin marka tercihlerinde 6nemli
oldugu, Isik vd. 2013 yilinda yapmis olduklar1 ¢alismada hastane
se¢imin de en 6nemli faktoriin hastanenin temizligi oldugu tizerinde
durulmustur. 2007 yilinda Erdem tarafindan yapilan ¢alismada hasta
ve hasta yakinlari igin hekim ve saglik galisanlarinin becerilerinin ve
iletisim dtizeyleri ile saglik kurumunun saglamis oldugu fiziksel
olanaklariin yeterli olmasimin 6nemli oldugu, Cift¢inin 2010 yilinda
yapmus oldugu calisma da hastane tercihinde egitim ve ayhk gelir
diizeyinin hastane se¢iminde farklilik yaratan etmenler oldugu ortaya
konulmustur. Santas vd. 2016 yapmis olduklar: calisma da cinsiyet,
yas, egitim ve aylik gelir diizeyinin hastane tercihini etkileyen
degiskenler oldugu, Sunal’in 2016 yilindaki calismasinda bireylerin
egitim seviyeleri arttikca doktorlarin uzmanligina daha fazla nem
verildigi ve sosyal medyadaki reklam ve tamtimlardan daha fazla
etkilendikleri sonucuna ulasilmistir. Bu arastirma, {iiniversite
ogrencilerinin hastane segiminde hastanenin tammnirligi ve kurumsal
marka imaji tercihlerinin belirlenmesi amaci ile gergeklestirilmistir.
Bulgular incelendiginde tiniversite dgrencilerinin hastane seciminde
hastanenin taninirligt ve kurumsal marka imaji tercihlerinin “hastane

”oou

hizmet ve imkanlar1”, “uzmanlik ve sorumluluk”, “kurum kimligi”,
“kurum itibar1”, “diger kurumlarla is birligi”, “kurum arastirmasi” ve
“internet kullanimi1” isminde yedi baslikta boyutlandig: belirlenmistir.
Bu faktorler arastirma sorusunun cevabi niteligindedir. Arastirma
kapsaminda arastirma sorusuna ek olarak katilimcilarin hastane
se¢iminde hastanenin tanimirligi ve kurumsal marka imaji tercihlerin
algilanmasinda gruplara gore farkliliklarin belirlenmesi amaci ile t-
testleri ve Anova testleri gerceklestirilmistir. Bahsi gecen bulgular
incelendiginde katilimcilarin cinsiyet, yas, sosyal gilivence ve
okuduklar1 bolim gruplarina gore hastane seciminde hastanenin
tanmnirligt ve kurumsal marka imaji tercihlerin algilanmasinda
farklihik olmadigr gortilmektedir. Buna karsin, katilimcilarin
okuduklar1 siuf grubuna gore hastane seciminde hastanenin
tanmnurligt ve kurumsal marka imaji tercihlerin algilanmasinda
“uzmanlik ve sorumluluk”, “kurum itibar1” ve “internet kullanimi”
faktorlerinde farkliliklar oldugu saptanmistir. Bu farkliliklar, birinci
smifta okuyan katilimcilar ile tiglincti siufta okuyan katilimcilarin
bahsi gecen faktorleri farkli algilamalarindan kaynaklanmaktadir.
Bahsi gecen farklilik birinci sinifta okuyan katilimcilarin faktorleri
tglincti sinuftakilere gore daha yiiksek oranda degerlendirmesinden
kaynaklanmaktadir. Bu sonug, katilimcilarin egitim diizeyleri arttikca
bahsi gecen faktorlere iliskin goriislerinin  olumsuzlagsmaya
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basladigin1  gostermektedir. Teknolojideki gelismeler ve yogun
internet kullanimu ile hastalarin ve hasta yakinlarimin kolay bir sekilde
bilgiye ulasabilmeleri sebebi ile saglik kurumlarinin 6ncelikle internet
ve sosyal medya tizerindeki reklam ve tanitimlari dogru ve giincel
olmak zorundadir. Sosyal medya hesaplarinin ve web sayfalarinin
giincellenmesi ve dogru bilgiler vermesi hastalarda ve hasta
yakinlarinda giiven duygusu olusturmasina neden olacak ve tekrar
tercih edilme olasiligini arttiracaktir. Hastaneye ilk basvuru esnasinda
karsilamanin icten ve samimi bir sekilde gerceklesmesi hasta
memnuniyetini arttirmakta olup, yalmizca hekimlerin degil tim
personelin nazik ve tutarli davranislar1 hastalar tizerinde olumlu bir
etki yaratacaktir. SGK ile yapilan anlasma cercevesinde hastalarin
basvurduklar1 andan itibaren hastanenin bu kapsam dahilinde olmas1
tekrar tercih edilme sebepleri arasinda olup, 6zel saglik sigortas:
kapsaminda sunulan hizmetler ile hastalar hem konforun hem de
uzman hekim kadrosu ile markalasmis olan hastanelerden de daha
¢ok faydalanmaya baslamislardir. Aragtirmanin kisitliligi, Antalya
iline bagl bir ilcede yer alan vakif universitesi 6grencileri
olusmaktadir. Yapilan anket bu {iniversite disindaki 6grencilere
uygulanmamustir. Ttirkiye nin diger tiniversitelerinde bu konun ya da
benzer calismalarin tekrarlanmas: ile elde edilecek olan arastirma
sonuglarinin bu c¢alisma ile karsilastirilarak konu hakkinda daha
detayl bilgiler edilmesine olanak saglayacaktir.
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SUMMARY

In non-vital situations, patients can choose the hospital among different
alternatives. However, since the health sector is sensitive, error-free and
cannot be postponed, the choice here must be made very carefully and
meticulously. In addition to the importance of the specialist physician staff in
the selection of the hospital, the physical characteristics of the hospitals are
among the other important reasons for preference. The concept of brand,
which is an important factor in the preferences of the customers, is also
thought to be an important factor in the selection of the hospital. The concept
of brand is expressed as a term, symbol, name, shape or a combination that
includes all of these, which gives identity to the goods or services offered to
the market and makes it different from its competitors. The brand, which has
a strong place in the mind of the consumer, increases the image and
sustainability of the institution. Businesses that aiming to protect the position
and distinctive features of the brand are working hard to create a strong and
permanent brand image in the minds of consumers. Especially in terms of the
health sector, a small negative attitude originating from social media or the
environment negatively affects the trust of people to the institution, and this
may cause the institution not to be preferred again. This study was conducted
in order to determine how effective the activities carried out by hospitals in
creating brand image are in the selection of hospitals of the young population,
considering that hospitals are the most important element of the health sector
and the number of private hospitals is increasing day by day. The population
of the research consists of 283 active students of a foundation university
located in a district of Antalya. Questionnaire was used as data collection
method. During these dates, 173 samples were obtained. In the statistical
analysis of the collected survey data Statistical package program SPSS 22 was
used. By taking into consideration the demographic characteristics of the
students included in the study, it was evaluated whether they were related to
the use of the internet and social media. As a result of the analysis, it was
determined that the following seven dimensions were taken into
consideration in university students' hospital selection: "hospital services and
facilities", "expertise and responsibility", 'corporate identity", "corporate
reputation", 'cooperation with other institutions", "institution research",
"internet usage". These factors are the answers to the research question
determined as "what is the effect of recognition and brand image while
choosing a hospital?". Within the scope of the research, t-test and Anova tests
were conducted in order to determine the differences according to the groups
in the perception of hospital recognition and corporate brand image in
hospital preferences. According to the findings were examined, it was
concluded that there was no difference in the perceptions of the participants
regarding hospital recognition and corporate brand image preferences in
choosing the hospital according to gender, age, social security and
department groups. In addition, it was determined that there are differences
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in the factors of "expertise and responsibility", "corporate reputation" and
"internet usage" in the perception of the hospital's recognition and corporate
brand image preferences, according to the groups of the participants.
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