T.C.
BEYKENT UNIVERSITESI
SOSYAL BILIMLER ENSTITUSU
ISLETME YONETIMI ANABILIM DALI
HASTANE VE SAGLIK KURUMLARI YONETIMI BiLiM DALI

HASTA-HASTANE PERSONELI ARASINDAKI ILETISIM
BOZUKLUKLARI SEBEPLERI VE COZUMLERI, TEV
SULTANBEYLI DEVLET HASTANESI

(Yiiksek Lisans Tezi)

Tezi Hazirlayan: Orhan YUCE

[stanbul, 2011



T.C.
BEYKENT UNIVERSITESI
SOSYAL BILIMLER ENSTITUSU
ISLETME YONETIMI ANABILIM DALI
HASTANE VE SAGLIK KURUMLARI YONETIMI BILiM DALI

HASTA-HASTANE PERSONELi ARASINDAKI ILETISIM
BOZUKLUKLARI SEBEPLERi VE COZUMLERI,TEV
SULTANBEYLI DEVLET HASTANESI

(Yiiksek Lisans Tezi)

Tezi Hazirlayan:
Orhan YUCE

Ogrenci No:
070746303

Danisman:
Dog. Dr. SEDAT ALTIN

[stanbul, 2011



YEMIN METNI

Yiiksek lisans tezi olarak sundugum “Hasta-Hastane Personeli Arasindaki
fletisim Bozukluklar1 Sebepleri Ve Coziimleri, Tev Sultanbeyli Devlet Hastanesi
Yiiksek Lisans Tezi” baslikli bu ¢aligmanin, bilimsel ahlak ve geleneklere uygun
sekilde tarafimdan yazildigi, yararlandigim eserlerin tamaminin kaynaklarda gosterildigi
ve ¢alismamin i¢inde kullanildiklar1 her yerde bunlara atif yapildigini belirtir ve bunu

onurumla dogrularim.

16.04.2011

Orhan YUCE



T.C.

BEYKENT UNIVERSITEST =~

SOSYAL BILIMLER ENSTITUSU MUDURLUGU
TEZLI YUKSEK LISANS SINAV TUTANAGI

Enstitimiiz Isletme Yonetimi Anabilim dali Hastane ve Saglhk Kurumlart Yénetimi
Bilim dal yiiksek lisans &grencilerinden 070746303 numarali Orhan YUCE nin “Beykent
Universitesi Lisansiistti Egitim - Ogretim ve Smav Yonetmeligi’nin ilgili maddesine gore
hazirlayarak, Enstitiimiize teslim ettigi “HASTA-HASTANE PERSONELI ARASINDAKI
ILETISIM BOZUKLUKLARI SEBEPLERI VE COZUMLERIL,TEV SULTANBEYLI
DEVLET HASTANESI” konulu tezini, Yonetim Kurulumuzun 18.03.2011 tarih ve 2011/04
sayili toplantisinda segilen ve Taksim Yerleskesinde toplanan biz jiiri iiyeleri huzurunda, ilgili
yonetmeligin (c) bendi geregince (é.?@dakika siire ile aday tarafindan savunulmus ve sonugta
adayn tezi hakkinda oxeeldagu/oybirligi ile Kabul/Red-veyaDPrizeltme karar1 verilmistir.

Isbu tutanak, 4 niisha olarak hazirlanmis ve Enstiti Miidirliigi’ne sunulmak iizere
tarafimizdan diizenlenmistir.

YRD.DOC.DK'SEF.



HASTA-HASTANE PERSONELI ARASINDAKI ILETIiSIM
BOZUKLUKLARI SEBEPLERI VE COZUMLERI, TEV SULTANBEYLI
DEVLET HASTANESiI ORNEGI

Tezi Hazirlayan: Orhan YUCE

Ozet

Iletisim, “nitelikleri ne olursa olsun, en az iki sistem arasindaki bilgi aligverisini
iletisim kabul edebiliriz. Bu aligveristeki bir eksiklik, iletisimde, degisik derecelerde
bozukluklara sebebiyet verir. Tam, az, eksik, siddeti farkli olan, normal veya hatali

cevaplara doniisiir.

Bu ¢aligma, TEV Sultanbeyli Devlet Hastanesi’ndeki personel ve oradan hizmet
alan hastalar ile gerceklestirildi. Yani, burada arastirilan iletisim sistemi, canlilar arasi
iletisim sistemidir. Aragtirmaya, hastanedeki temizlik iscisinden idarecesine, yardimci
saglik personelinden hekimine ve giivenligine, doktor sekreterlerinden veri kontrol
elemanlarina kadar 166 kisi, hastalardan da, ayakta tedaviden yatan hastaya ve
giiniibirlik yatis-¢ikis yapan hastalarina kadar 170 kisi olmak iizere, rastgele secilmis,
toplam 336 kisi ile goriislilerek anket yapilmistir. Ankette, 5°’li Likert anketi dlgegi

uygulanmustir.

Anahtar Kelimeler: iletisim, hasta, hastane personeli.



TEV SULTANBEYLI HOSPITAL AS A SAMPLE; THE COMMUNICATION
DISORDER BETWEEN PATIENT AND HOSPITAL STUFF, THE REASONS
AND THE SOLUTIONS

Presented by: Orhan YUCE

Abstract

No matter the quality, the information transfer between at least two system is
what we call “THE COMMUNICATION” . An absence of this transfer, causes different
kinds of error in the communication. The answers turns out to be incomplete, short,

normal or incorrect.

This research made with the staff and the patients of the TEV Sultanbeyli State
Hospital. In other words the system that has been researched here is the communication
system between livings. In the research, from cleaning stuff to management stuff, health
stuff assistance to doctors, secretaries to data control stuff and the security there are 166
people, from inpatients to outpatients and patients comes for overnight there are 170
people and totaly 336 randomly choosen people have been talked and this survey has
been made. 5 point Likert type scale has been used in survey.

Key words: Communication, patient, hospital stuff.
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GIRIS

1. BOLUM

1.1. Problem
Hasta, derdini anlatip hastaliginin tedavisini yaptirarak sagligini kazanmak, hastane
personeli de, gelen her tiirlii hastaya muayenesini, tetkikini, yonlendirmeyi yaparak, hastanin

tedavisini saglamakla ve tedavisine yardimci olmakla gorevlidir.

Hastalarin hastaneden gerekli hizmeti alabilmeleri, hastane randevu sisteminden,
otomasyonundan, muayene ve tetkiklerinden, ameliyatlarindan, yardimci-tamamlayict
hizmetlerinden faydalanabilmeleri ile miimkiin olmaktadir. Hizmetten faydalanmanin da tam
olabilmesi, hasta ve hastane ¢alisanlar arasinda iletisimin, karsilikli olarak, iyi, anlasilabilir,

kisacasi, tam olmasi ile miimkiin olmaktadir.

Hasta, randevu sisteminden randevu almayi basarip randevu alabilmesi, hastanin
hastaneyle ilk iletisimidir. Sonra, hastaneye gelince, gilivenlik, danisma, sekreter, hekim,
yardimci tip personeli, idari personel, hizmetli personellerden bir veya bir kag1 ile konusmasi,
yardim istemesi gerekmektedir. Saglik hizmeti alan ile saglik hizmeti sunanlar arasinda, gerek
s0z, gerek yazi, gerekse kitlesel iletisim araglarinin bir veya bir kagini kullanilarak iletisim
saglanmaktadir. Iletisim igin gerekli etkenlerden bir veya bir kaginda meydana gelen aksaklik,
zincirin hasar gérmesine, hatta kopmasina sebep olmaktadir. Bu durum, iletisimsizlige sebep
olmakta, hizmette kesintiye, hizmet alamamaya / almamaya, bazen de hafif veya fazla dozlu

catigmaya doniisebilmektedir.

21. yiizyihn iletisim c¢agi olmasi, dikkatleri iletisime c¢ekmesi, iletisimle ilgili

caligmalarin da 6nemini ortaya koymaktadir.

Hasta-hastane personeli arasinda meydana gelen iletisim hatalarmin verilerle tespit
edilerek, sonrasinda da bu aksakliklara karst neler yapilabilir, hangi usuller uygulanarak
iletisim saglanabilir, bir dahaki geliste nasil sorun ortadan kaldirilabilir veya en aza

indirilebilir sonuglari yine verilerle ortaya konacaktir.



Sonu¢ olarak, hasta ve hastane personelinin arasindaki iletisimin problemleri ve

cozlimlerinin arastirilarak belirlenmesi, bu aragtirmanin ana konusunu meydana getirmektedir.

1.2. Amag
Bu arastirmanin amaci, hastanede ¢alisan tiim personelle, hastaneden hizmet alan
hastalar arasindaki iletisim bozukluklarini, bunlardan kaynaklanan sonuglar1 ve bu sonuglarin

¢Ozlimlerini belirlemektir.

1.3. Onem
Iletisimle ilgili olarak bircok arastirmalar yapilmistir. Hekim-Hasta, Hasta-Hemsire
ve Hasta Haklar iletisimleri ile ilgili olarak pek ¢ok tez, yayin bulunaktadir. Hastane

personelini tamamini ayni anda ele alarak bu alaninda bir arastirma yapmak istenmistir.

1.4. Varsayimlar
Bu calismada kullanilan kaynaklarin yeterli, dogru ve gegerli verilere, bilgilere sahip

oldugu varsayimina dayanmaktadir.

1.5. Stmirhliklar
Arastirma TEV Sultanbeyli Devlet Hastanesi ve burada calisanlar ile hastaneden

saglik hizmetini alanlar olarak sinirlandirilmistir.

1.6. Yontem
Bu boliimde, arastirmanin modeline, verilerin toplanmasina, evren ve ornekleme,
verilerin ¢oziimlenmesi ve verilerin yorumlanmasinda kullanilacak istatistiksel islemlerin

neler olduguna iliskin bilgiler verilmistir.

1.6.1. Arastirma Modeli

Bu calisma genel tarama modelinde gergeklestirilmistir. Genel tarama modelleri, ¢ok
sayida elemanlardan olusan bir evrende, evren hakkinda genel bir yargiya ulasmak amaciyla,
evrenin tamami veya ondan alinan bir 6rnek, bir 6rneklem, bir grup iizerinde yapilan bir
tarama diizenlemeleridir. Yapilan bu arastirmada, Saglik Bakanligit TEV Sultanbeyli Devlet
Hastanesinde hastane personeli ile hastalar arasindaki iletisim hatalarini, sebeplerini ve

¢oziimlerini bulmaya calisilmistir.



1.6.2. Evren ve Orneklem

Evren, Saglik Bakanligi hastaneleri, érneklem ise, Istanbul’daki TEV Sultanbeyli

Devlet Hastanesi’dir.

1.6.3. Veriler ve Toplanmasi
Bu aragtirmada elde edilmek istenen bilgilere goriisme yontemi ile anket uygulanilarak

ve belge tarama yontemi kullanilarak ulasilacaktir.



2. BOLUM
ILETISIM VE HASTANE PERSONELI - HASTA

2.1. Tletisim

Iletisim, canlilarin birbirleriyle ve cevreleriyle birlikte uyumlu veya uyumsuz

yasayabilmeleri i¢in gereken, ¢esitli yollarla yapilan karsilikli her tiirlii bilgi aligverisidir.

“Iletisim, duygu, diisiince ve bilgilerin akla gelebilecek her tiirlii yolla baskalarma

aktarilmasidir” ( BALTAS, Psikolog Dr., BALTAS, Psikolog Dr. ( 1992:5:19)

“Iletisim, katilanlarin, bilgi / sembol iireterek birbirlerine ilettikleri ve bu bilgileri
anlamaya, yorumlamaya ¢alistiklar siirectir. ( Prof. Dr. D6kmen,1995; Tobbs ve Mors,1974;
Rogers ve Kincaid, 1981; Prof. Dr. Dékmen,1986; Rudolf, 1987 ). Bu sistem 2 insan 2
hayvan, 1 insan 1 bilgisayar, vb olabilir. Bizim buradaki konumuz insan-insan iliskileridir.

3

“Bilgi iletisimi tek yonli ise, enformasyon’, karsilikli bilgi aligverisi ise,
‘komiinikasyon’ yani ‘iletisim’dir ( Prof. Dr. Dokmen, 1995:5:20; Akman, 1982 ) Mesala,
hekimin, hemsireye hasta i¢in “sunu al, bunu yap demesi ‘enformasyon’, hemsirenin de
hekimle konusarak alinacaklarin nerden alinacagini, ne kadar zamanda, ne sekilde
uygulanmasi gerektigini konugmasi da ‘iletisim’dir. Burada dikkat edilmesi gereken unsur,

iletisimde, taraflarin ayn1 zamanda hem alici, hem de verici pozisyonda olabildikleridir.

“Iletisimde ilk iletisim, iletisim siirecinin dnemli bir belitleyicisidir. Iletisimi algilayan
kisinin Ozellikleri ve toplumsal normlan ile kaliplasmis yargilar, etkilesim verilerine bagh
olarak iletisimin ilk aninda bir karar verdirir ve insan, karsisindaki kisiye zihninde bir etiket
yapistirir. Bu karar olumlu veya olumsuz olabilir ( BALTAS, Psikolog Dr., BALTAS,
Psikolog Dr. ( 1992: s:19).

“Saglikli bir iletisimin olabilmesi i¢in baglica 7 unsurun c¢aligmasi, birbirini
tamamlamasi gerekir. Bunlar sirasiyla:

» Gonderici,

» Algillama-degerlendirme,

» Mesaj,

> Kanal,



» Alic,
» Geri besleme,
»  Gurdlti”dir ( Sikik,1999: s:45)

Bu unsurlar kisaca agilacak olunursa;

Gonderici: “Kendisine ulasan bilgileri belirli bir bicimde kodlayan ve alictya gitmesi i¢in

iletisim kanalina birakan kisidir” ( Sikik,1999:s:45 )

Algllama-degerlendirme: Gondericiden gelen mesajlarin  alict  tarafindan  alinarak
degerlendirilmesi ve sonuca ulagilmasi stirecidir. Unutulmamasi gereken, mesaji alana

anlatilan, anlattigin kadar1 degil, onun alabildigi, algilayabildigi kadardir.

Mesaj: Gondericiyle alict arasinda iletisim i¢in kullanilan olguya mesaj denir. Mesaj, gerek
icerigi, gerekse dili itibariyle, anlasilir, bozulmamis, agik, her iki tarafin 6n yargilarindan

ayrismis olmalidir.

Kanal: Mesaji génderenle, alic1 arasinda kullamilan iletisimi saglayan bag’dir. Iki tiirlii

iletisim kanal1 vardir:

» Dikey kanal, genellikle resmi dairelerde kullanilan, otoritenin kullandig1
kanaldir.

» Yatay kanal, Ayni statiide olanlarin kullandiklar1 kanaldir.

Aler: Gonderiden gelen mesajlari alan, anlagilir hale getiren, degerlendirilen, gerekirse geri

bildirimde bulunan kisi veya gruplardir.

Geri besleme: Mesaji alan tarafindan, mesajin geregini yerine getirip gondericiye cevap

vermesi durumudur. Geri donii, olumlu veya olumsuz olabilir.

Giiriiltii: Mesajin alic1 tarafindan, gondericinin aktarmak istedigi gibi degil, farkli bigim /
bicimlerde algilanmasina yol acan her tiirlii eylemlerdir. Bunlar, uygun olmayan dil, kiiltiir,

mesajin iletimine engel olan her tiirlii engeller, parazitler, vb giiriiltli olarak adlandirilir.



[letisim kavramini genel olarak; Kisi ici Iletisim, Kisileraras Iletisim, Yonetsel Iletisim,

Kitlesel Iletisim seklinde toplamak miimkiindiir ( Yatkin, 2003: s:52).
2.1.1. Kisi I¢i Iletisim

Kisinin kendi kendiyle konusmasi, sesli sessiz diistinmesi, hem alici hem de verici

durumunda olusudur.

2.1.2. Kisiler Arasinda iletisim

“Bir iletisimin kisilerarasi iletisim sayilabilmesi i¢in ii¢ Ol¢iitiin olmas1 gerekmektedir:
» Kisilerarasi iletisime katilanlar, belli bir yakinlik iginde yiiz-yiize olmalidir,
» Katilimcilar arasinda tek yonlii degil, karsilikli mesaj aligverisi olmalidir,
» S0z konusu mesajlar sozlii ve sozsiiz nitelikte olmalidir, bu tiir mesajlarin disindaki
mesajlarin  kullanildigr iletisimler kisisel iletisim sayillmaz ( Prof. Dr.

Dokmen:1995;Tobbs ve Moss: 1974 ).

2.1.3. Yonetsel-Orgiitsel letisim

Bir ortak amag i¢in bir araya gelmis olan kisilerin bir otorite bagskanliginda, is bolimii

yaparak gercgeklestirdikleri faaliyetlerdir ( Prof. Dr. Dokmen:1995;s:37; Schein:1978 )

2.1.4. Kitlesel iletisim

Bir takim bilgilerin / sembollerin, bir takim hedefler tarafindan iiretilmesi, genis insan
topluluklarina iletilmesi ve bu insanlar tarafindan yorumlanmasi siirecine “ kitle iletisimi” ad1

verilir ( Prof. Dr. Dokmen:1995 ).

Kisisel iletisimin basarisi icin, dikkat edilmesi gereken iletisim engelleri;
> Genelleme

Yaygin kanaatler

Neden-Sonug iligkilerini yalin sekilde degerlendirme

Farkli anlama ve anlatma

Kisinin diisiincelerini bildigini sdylemek ( Ozkan,2006; s:155;156;157).

YV V VYV V



2.1.5. iletisimde Kullanilan Teknikler-Araclar

Sozlii ve s6zsiiz olmak lizere 2 ¢esittir.

2.1.5.1. Sézlii Iletisim
Iletisimin kelimelerle yapilan seklidir. Sozlii iletisimde dneriler;

Tanimlayict,
Problem merkezli,
Esnek,

Algak goniilli,

Kolaylastirici olun,

YV V. V V V V

Anladiklariniz1 bagka sozciiklerle yeniden anlatin.

Sozli iletisimde Onerilmeyenler:
Yargilayict olmaymn!
Yonlendirici olmayn!

Kibirli olmayn!
Donuk olmayin!

Zorlastirict olmayin!

YV V. V V V V

Anlasilmaz konusmayin! ( Yakupgelebioglu, Uzm. Hem. Nur: 2008).

2.1.5.2. Sozsiiz letisim

Iletisimin s6z yerine, gorsel dgelerle yapilan seklidir.
Sozsiiz iletisim unsurlari,

Viicut dili

Fiziksel 6zellikler

Dokunma

Dil 6zellikleri

Artefaktlar

Cevresel faktorler ( Aktiirk, 2000 ).
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2.1.6. iletisimin Temelleri-iletisimde Etkenler
Zamanlama:

Iletinin anlasilabilmesi, istenen etkide olabilmesi, iletimin uygun zamanda yapilmasina
da bagldir. Hastaya anlatilacaklarin, sdyleneceklerin hastanin algilayabilecegi, dikkate
alabilecegi bir durumdayken yapilmadig: takdirde, sozler gereken etkiyi yapamaz, iletisim

eksik kalir.

Beden Dili:

“Ilk izlenim, bir kimsenin ilk karsilasma aninda digeri hakkinda edindigi intibadir. Bir
kimsenin, bagka birisi hakkinda iletisim kurup kuramayacaginda ilk izlenim pay1 % 90

kadardir ( Dr. Ozkan: 2007:5.30 ).

Yiiz yiize iletisimlerde kelimeler % 7, ses tonu, sesin yiikselip algalmasi % 38 ve beden
dili ( goriintii ) % 55 Onem tasiyor. Beden dili ve ses tonuyla karsilastirdigimizda, kelimeler

son sirada yer aliyor ( Dr. Ozkan: 2007:5.32 ).

[k insanlarin anlasmalari, diisiincelerini, duygularii vb iletmeleri, paylasmalar1 beden
diliyle idi. “Bedenimizin durusu,jestlerimiz,,yiiz ifadelerimiz,gériinlisiimiiz ve algilama ip
uclart beden dilinin parcalaridir.bedenimizi kullanma seklimiz, ruh halimizi ve
diisiincelerimizi etkilemektedir” ( Dr. Ozkan: 2007:5.82 ).Birine kizdigimizda ,ellerimizi
yumruk yapar, bedenimizi kasar, kaslarimizi ¢atariz, sinirli ve tehditkar bir goériinlim yaratiriz.
Bilerek veya bilmeyerek... Yakin arkadasimizla samimi bir konugma yapiyorsak, ona yakin
dururuz, tiim goriintiimiiz sevecen ifade alir, bazen de elimizi omzuna koyarak ve
giilimseyerek konusuruz. “Bizler, bedenimizi tipki bir elbise gibi giyeriz. Bu elbiseler de
bizim hareketlerimizin, davraniglarimizin, duygularimizin ve diistincelerimizin seklini alir”(

Dr. Ozkan: 2007: 5.82; Dixon, Marian Wolf ) .

Beden Dili hareketleri toplumdan topluma, kiiltiirden kiiltlire farkl1 anlamlar tagiyabilir.
Bizde iki kisinin samimi bir sekilde kucaklasmasi, bir baska toplumda bambaska bir anlam
tagiyabilir. Avrupa toplumunda tanimadigir bir bayanla géz goéze gelen bir erkek, hafifce
tebessiim ederek selamlamasi saygi ifadesi olmasi, bir baska toplumda kavga baslangici

ifadesi olabilir.



Beden diliyle konustugumuz miiddet¢e, karsimizda muhatap aldigimiz veya bizi
muhatap alan kisi, beyniyle algilayip beyniyle cevap hazirlayacaktir. Beyin ile alinan bu algi
da yine beden diliyle cevap olarak donebilir. Sevgi, anlayis, hirslanma, 6fke, bos verme, vs

gibi.

Unutulmamasi gereken, “iletisim s6z konusu oldugunda, hareket s6zden once yer alir.
Hareketin bir bagka 6zelligi de, beynin diisiiniip de sdylemediklerini ortaya ¢ikarmasidir”

( Turchet; 2005; s:31).

Hekim, hastasiyla konusurken, hastaya dogru egilerek konusuyorsa, hasta, bu beden
durusunu, samimiyet, yakinlik olarak algilar, daha dikkatle dinler. Masasinda geriye dogru
kaykilarak, yani hastadan uzaklasarak sdyleme sekli, hastadan mesafe koyma, 1raklagma,
yabancilagsma seklinde algilanir, hekim-hasta iliskisi, iletisimi eksik olarak baslar, siirii ve

biter. Her iki taraf da, kaybeden, konumundadir.

Beden dilinin tamamlayicisi, ses tonunun, kelimelerin yerli yerinde ve beden diliyle
uyusan sekilde kullanmasidir. Agizdan giizel ciimleler dokerken, yiiziinden sirke satana kimse
inanmayacak, iletisimini o an kesecektir. Anlamlar birbiriyle uyusmazsa, inandiricilik vasfi

olusmaz, dolayisiyla da iletisim bastan kaybedilmis olur.

“Dikkatimizi ¢eken her seyin, 6zel bir anlam1 vardir. Bazi seylerin dikkatini ¢ekmesi,
bazilarinin ¢ekmemesi tesadiif degildir. Her sey bir isarettir. Her an, her eylem, her istek bir

anlam tasir” ( Dr. Ozkan: 2006: 5.210 ).

Beden diline bir muayene 6rnegi verilerek olunursa; “Masasinin arkasinda oturmasi,
hekimin dstiinliiglinii vurgulayan bir durumdur. Buna gerek muayene, gerekse poliklinik
sartlarinda ihtiyaci yoktur. Yapilan bir arastirma, hekimin masa arkasinda oturmasi ile
hastalarin kendilerini rahat ve giivende hissetmeleri arasinda bir iliski oldugunu ortaya
koymustur. Hastalarin sadece % 10’ u doktorun masa arkasinda oturmasinin kendilerini
rahatlattigimmi sdylemislerdir. Buna karsilik hastalarin % 90 ‘1 bu konuda ¢esitli derecelerde
olumsuz duygular yasadiklarim1 ifade etmislerdir.” ( BALTAS, Psikolog Dr., BALTAS,
Psikolog Dr. (1992: s: 170).



Hekim, masanin arkasinda hastay1 dinlerken, bir seylerle mesgul olmak, geriye dogru
kaykilip hastaya uzaklik duygusu vermek, kollar1 kavusturmak, masa tizerine tikir tikir kiigtik

ritmik darbecikler vurarak dinlemek, hastaya gilivensizlik verir.

Hekim, muayene esnasinda, mahremiyet ve ahlaki sinirlarin1 agsmayacak, zit duygular
yaratmayacak bicimde, hastasinin omzuna hafifce, dostane dokunarak konusmasi, hastada

yakinlik, giiven, endiselerinin giderilmesi seklinde etki yaratir.

Fiziksel Goriiniim:

“lyi giyinmek, yukariya dogru tirmanan bir basar1 sarmalin1 olusturur (Dr.

Ozkan:2007;37; Sampson:20).

Iyi goriinme Ozgiivenin
isteginin artmasi
artmast
Iyi goriinmek Olumlu imaj
Ozgiivenin Mliskilerin
artmast geligsmesi
Performansin
yiikselmesi
Tablo 1

Basar1 Sarmali ( Dr. Ozkan: 2007:5.37 )
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“Karsimizdakinin fiziksel goriiniimii, en azindan iletisime nasil baslayacagimizi
belirler. Ilk karsilasilan insann dis goriiniisine kisa bir siire baktiktan ve o Kkisiyi
zihinlerindeki biligsel kaliplardan birine yerlestirdikten sonra, ona, beyefendi, hemserim, abi,
amca, hanimefendi, baci, kardes, bayan, vs, demeye karar verirler” ( Prof. Dr. Dékmen:
1995;5:108-109 ). Yani ya yakinlastirirlar ya uzaklastirirlar, statii verirler. Samimi veya

mesafeli davranabilirler.

“Grup normlarina, toplumsal rol ve statiiniize uygun giyinin. Giyiminize miimkiin
oldugu kadar renk katin. Sa¢ ve el bakiminiza 6zen gosterin. Kendinize gosterdiginiz 6zen,
kendinize verdiginiz degerin ifadesidir.”(BALTAS, Psikolog Dr., BALTAS, Psikolog Dr.
;1992: s: 158). Bu deger de, hasta tarafindan tartilarak kendi yarari agisindan olumlu /

olumsuz degerlendirilir.

Dinleme:

“Agizdan ¢ikan soziin yarisi sdyleyenin, yarisi da dinleyenindir” ( Fransiz atasozii ).
Iletisim iki yonlii siirectir. Etkili, konusmaci olmak icin, once, insanlarmn nasil dinledigini

anlamalisiniz” ( Stuart, ¢eviren Kilig, 2002;s: 3 ).

Etkin ve etkili bir dinleme i¢in:
Konusmacinin soziinii kesmemeli,
Empati ile dinlemeli,
Konusana dogru bakmak, goz temas1 kurmak, hatta ona dogru egilmek,
Konugmacinin anlattiklarina ilgi duydugunu géstermek,
Agik uclu sorular sormak,
Konugmacinin anlattigi konunun disina ¢ikmamak,
Arada bir anlamli olarak susarak, karsinin harekete gegmesini saglamak,
Geri besleme,
‘Evet, ama’ kelimelerini kullanmamak” ( Dr. Ozkan:2007;240-243)

“Hekimin, hastanin ifade ettigi sikayetini kendi anladig1 bigcimde tekrarlamas1”

YV V.V V V V V V V V V

“Bu zor ve Onemli bir teknik olsa da miikemmel bir sonu¢ verir. hasta, hekim
tarafindan ‘anlasildigint’ diislinlir, muayeneye ve tedaviye dahil olur” ( BALTAS,
Psikolog Dr., BALTAS, Psikolog Dr. ( 1992:s: 177 ). ]
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» Hastanin utandirici, kusur ve hatalarini, davranislarini, yaninda bir yakini varken konu
etmemek, ettirtmemek, gerekmektedir.
Dil Kullanima:

Ne soyledigin degil nasil sdyledigin 6nemlidir, ciimlesi iletisim dili kullanimi i¢in iyi
bir ornektir. Tabii ki, ne sdylediginin de 6nemi vardir. Sahip olunan lisanin ses diizenine,
ahengine, kurallarina uyularak mesaji karsiya ulastirmak daha dikkat ¢ekici, algilamada daha
kolaydir. Dil, anlasilir olmalidir. Uzun ifadelerden, anlasilmaz, karmasik, agdali, akademik-
bilimsel dilden uzaklasip, miimkiin olabildigince anlasilabilir, yalin bir dil kullanilmalidir.

Anlatimda somut ifadeler ve semboller kullanilmalidir.

“Tesirli s6z sdylemek konusunda kelimeler degil, fakat bunlarin sdylenis tarzi, partiyi

kazandirir” (Dogrul;1977; s:180; Hubbar, Elbert ).

Her Tiirlii Cevresel Faktorlerin Etkisi:

» Fiziksel Cevre:
> Sosyal Cevre

Ahlaki Degerler:

Ahlaki degerler, toplumdan topluma farkliliklar gostermektedir. Bir toplumda gayet
normal karsilan bir deger, baska bir toplumda ¢ok farkli, bazen de tam ziddi, gayri ahlaki

algilama yaratmaktadir.
Bilgi:
Iletisimdeki taraflardaki bilgi birikimi ne kadar iyi, ne kadar kaliteliyse, iletinin tagidig1

mesajin gorevini yerine getirmesi, algilanip yorumlanmasiyla iletisimi tamamlamasi, o kadar

giicliidiir.

“Yetersiz bilgi, verici ile alici arasinda bir engel olusturur. Gonderilen mesajt
anlamayan biri, duruma gore ya anlamadigi yerleri aklindan doldurur ya da ilgisi dagilip
baska seyler diisiinmeye baslar. Artik mesaji alacak durumda degildir” ( Syers, Bingaman,

Graham, Wheeler; ¢eviren: Sahiner; 1993, s.14)
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Egitim:
Egitim seviyesi yliksek olan bireyler ve toplumlar arasindaki iletisim daha kaliteli, daha

basarilidir. ifadelere, ciimlelere, sézlere o denli hakimdirler. Bdylece her iki tarafin da ileti

verme-alma kapasiteleri o denli yiiksek olur.

Kiiltiir:

Toplumlarin yilizyillardir edindikleri deneyimler, bilgi birikimleri kiiltiirii olusturur.
Kiiltlir diizeyi ne kadar yliksek olursa, mesaj kalitesi, iletimi, algilanmas1 o kadar kolay, o

kadar da net olur.

“Bir baska ag¢idan kiiltiir, gittikce karmasiklasan yasamla basa ¢ikabilmesi i¢in insanin
bilgiyi kodlama modelidir. Kodlanan bilgi iletisim araglariyla aktarilip paylasildigi i¢in, kiiltiir

ve iletisim birbiriyle i¢ igedir.

Insan yasamimin gelismesi ve devamu igin bilgiyi arastirir ve iletir. Kiiltiir ve iletisimin
birbirlerine siki sikiya bagliliklarinin temeli budur ” ( Psikolog Dr. Baltas, Psikolog Dr.
Baltas;1992; s.23 ).

Alg:

“Alg1, duyu organlarimizdan beynimize ulasan verilerin orgiitlenmesi, yorumlanmasi,
anlamlandirilmasi siirecine verilen addir”. “Veriler, algilama olmaksizin tek baslarina fazlaca
bir deger tagimazlar. Bize ulasan duyumlara ne tiir tepkilerde bulunacagimizi ancak algilama

sonucunda kararlastirabiliriz.”( Prof. Dr. D6kmen,1995: s:97 )

Kisinin bilgi, egitim, kiiltiir birikimi, mesaj1 algilamasinda etkendir.

Bilin¢-Bilincdisi:

Dogustan itibaren yasantimizda edindigimiz deneyimler, istekler, duygular, anlasmalar
veya ¢atigmalar, bizim bu zamanki ve gelecekteki davranislarimizi belirlemek i¢in depolanir.

Zaman ve ortamina, o anki ruhsal durumumuza gore, bilingli veya bilingdis1 kullanilabilir.
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Ahskanhiklar ve Tutum:

“Bireylerin i¢inde bulunduklar1 6zgiil kosullar, uyarici yoluyla onlar1 tepki gostermeye

yoneltir. Uyaricilarin tekrarlanmasi da aliskanliklar1 dogurur” ( Tolan; 1996;s.382 ).

“Tutum, olaylara verilen tepkidir. Tutum, gercek benligimizin gelismis halidir” ( Rona,

2005,5:39 ).

“Sosyal psikolojide tutum ise, ¢ok genis anlamda, bireyin psikolojik bir deger iceren
nesne ve konular karsisinda vaziyet alma bicimidir. Cinsiyete, yasa, meslege, yerlesme
kosullarina, sosyo-ekonomik diizeye, dinsel baglantilara ve 6grenim diizeyine goére belirgin

farklilagmalar goriilmektedir “( Tolan; 1996;s.383 ).

Ihtiyaclar ve Beklentiler:

“Insanlar olaylara ve insanlara kendi ihtiyaclarina gore bakmaktadirlar. Abraham
Maslow ihtiyaglart her insanda temel bazi ihtiyaglarin bulundugunu ileri siirer ve bu
ihtiyaclari sOyle siralar:

Fizyolojik ( bedensel ) ihtiyaglar,

Giivenlikte olma ihtiyaci,

Sevme, sevilme, bir gruba ait olma ihtiyaci,

Itibar gorme, kendine saygi duyma, statii kazanma ihtiyac,
Kendini gelistirme ( kendini anlayis )ihtiyaci,

Katki ihtiyaci ( Dr. Ozkan, 2005;s:77, 78 ).

YV V. V V V V
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Ihtiyaglar ve karsilanmalari, karsilanabilirlikleri, engellenmeleri insanlarin, bireylerle
veya toplumla uyumlarma dogrudan etki eder. Duruma gore, uyum veya ¢atigsma yaratirlar.

Kendini
Gergeklestirme

Saygi

Aiit olma ve Sevgi

Giivenlik

Fizyolojik

Tablo 2
Maslow’un Ihtiyaclar Hiyerarsisi ( Prof. Dr. Dékmen,1995: s:104 )
Maslow’un Ihtiyaglar Hiyerarsisinde en altta fizyolojik ihtiyaclar ( aclik, susuzluk,
cinsellik gibi ) gelir. Thtiyaglar karsilandikca, alttan bir iist basamaga cikilir. “Thtiyaglarini
yeterince karsilayabilmis insan, kendini ger¢eklestirmis, ispatlamis, gliveni artmis, hosnut, her
seyden haz alabilen, insanlar1 bir biitiin olarak alabilen, iyi iletisim kurabilen insan demektir”

( Prof. Dr. Dokmen,1995: s:104 )

“Beklentiler duragan olmayip toplumun degisen deger yargilarina kosut olarak degisir.
Ihtiyaglar gibi beklentilerin de karsilanmamasinim olumsuz sonuglar1 vardir.”( Uyargil, Prof.

Dr. Ve digerleri; 2008; s:28; 3. bask1 ).

Toplumda Alinan Roller ve Statii:

“Bireyin bagkalarindan mesru olarak bekledigi davranislar biitliniine, o bireyin statiisii,
baskalarin1 mesru olarak ondan umduklar1 davranig biitiinline de bu bireyin rolii denir”

(Tolan; 1996;s.402 ).
“Hasta-Doktor iliskisini inceleyen Talcott Parsons’a gore, hastanin mevkiini dort temel

0geye dayanarak incelemek miimkiindiir. Bunlar sorumsuz olma, kosulsuz yardim gérme

hakki, iyilesmeyi arzulama ve iyilesme amaciyla doktorla igbirligi yapma zorunlulugu olarak
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belirtilmektedir. Doktorun mevkii ise, kurumlasmis bir teknik yetki ve yetenek igeren
hekimlik roliiniin evrensel niteligi, mesleksel 6zgiilliik ve uzmanlik, duygusal ilgisizlik, ¢ikar
giitmeme ve yekdigerini diisiinme gibi 6gelerle agiklanmaktadir.

“Doktorun tip teknigi alanindaki yetkisi, hastanin bu konuda bilgisiz olmasindan ve canini

doktorun eline birakma zorunlulugundan ileri gelmektedir” ( Tolan; 1996;s.409 ).

Duygu:

Duygu “psikolojide, bireyin i¢ olaylara ve bedenin i¢inde bulundugu kosullara iliskin
oznel algisidir. “Her zaman farkina varilmasa da, biitlin zihinsel etkinliklerde bir duygu tonu
bulunur. Bu disa vuran davranislara ve i¢ davranis denebilecek diisiincelere yansir ” ( Ana

Britannica;1994; 15. baski; ciltl1; s:3 siitun:3).

Duygu:”Deneyim gegirmis insanin bilincinde ortaya ¢ikan duyumun sonucu olan kan1”
( Biiyilik Larousse Ansiklopedisi; 15. baski;7. cilt; s:3424; siitun: 2 ) .
Mesajin niteligi:

Mesajin anlasilabilir olmasi, alicinin birikimlerine uygunlugu, uzun-kisa olusu, mesajt
meydana getiren unsurlar arasindaki uygunluk ve diizgiinliik, iletisimi degisik sekillerde

algilanmaya neden olur.

Tletisim Becerisi:

Kisilerin birikimleri, tecriibeleri, bilgileri eyleme doniistiirebilme yetenekleri, iletisim

becerilerinin de farkli derecelerde olmalarina sebep olur.

“Insan becerilerinde basarili olmak istiyorsaniz, verici olmaya c¢alisin. Insanlarla

iligkilerinizde bagar1 almakla degil, vermekle baslar ( Rona; 2005; s:49 ).

Cinsiyet:

Farkli toplumlarda erkek-kadin haklarimin degisiklik gostermesiyle, iletisimde de
farklilik yaratmaktadir. Bazi toplumlarda ve kiiltiirlerde kadinlar, iletisimde kisith imkanlara

sahiptirler. Kadinlar daha ziyade duygusal iletisimlerde baskindirlar.
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Medya:

21.ylizy1l elektronik ve iletisim ¢ag1 olarak adlandirilmaktadir. Bu ortamin en giiclii
arac1 ise, medyadir. Medya denince, yazili, sézlii ve gorsel yaymn akla gelir. Kiltiiriin,
egitimin, bilginin, dilin gelisim ve degisiminde ¢ok etkili bir aragtir. Zaman zaman medyada
¢ikan olumsuz haberler, toplumda, olumlu haberlerden daha ¢ok etki yapmaktadir. Saglik

alaninda medyanin etkisi oldukca fazladir.

2.2. Tletisim ve Hastane

Fiziki yapi-yeterliligi
» Temizlik
» Kalabalik
» Personel yeterliligi
» Hastanenin iklimlendirilmesi
» Hasta ve hastalik i¢in gerekli alet ve edevatin yeterliligi

fletisimi olumlu veya olumsuz etkilemektedir.

2.2.1. Tletisim ve Hastahk

Hasta, sikintida olan ve care arayan magdur kisidir. Iletisimin hastalik nedeniyle hassas
olan tarafidir. Hekimin, hastane personelinin, bu durumu g6z Oniine alarak hastaya

davranislarini ona gore ayarlamalar1 gerekmektedir.

2.2.2. iletisim ve Hastane Personeli

2.2.2.1. Giuvenlik

Genellikle, hastalarin hastaneye gelir gelmez ilk karsilastiklar1 gruptur. Davraniglari,

hastane i¢in ilk intibainin olusmasinda 6nemli rol oynar.

2.2.2.2. Hizmetli

Hastalarla irtibati, genellikle, hastalarin yonlenme i¢in soru sormalarindan ibaret olur.

17



2.2.2.3. Hemsire

Hastalar icin, tedavi siiresince irtibatta olunulan saglik personelleridir. Dolayisiyla,

iletisimde agirlikli kesim olmaktadirlar.

Hemsire — Hasta — Hasta Yakini {liskisi;
Ne zaman sonlanacagi bilinen, zaman sinir1 belli etkilesimlerdir,
Sosyal iletisimden farklidir,
Yardim edici, amagli ve anlamli bir

[liskidir ( Uzm. Hem. Nur Yakupgebioglu; 2008, GATA End. Ve Met. Hast. BD ).

2.2.2.4. Diger Saghk Personeli, ( Rontgen Teknisyeni, Laboratuar Personeli )

Hekimin hastayr tetkik i¢in yonlendirmesi nedeniyle hastayla karsilasan personel
grubudur.

Hastalarin, hastalara yazilan tetkik sayisin ¢oklugu is yogunlugu yaratir, is yogunlugu is
stresini, ig stresi de hem hastalarda hem de personelde huzursuzluk, tartisma ve kavgalara

yatkinlik yaratmaktadir.

2.2.2.5. idari Personel

Hastalarla, evrak takibi ve onayr gibi kisa sureli irtibat gerektiren islemler sebebiyle, en az

iletisimde bulunulan, en az iletim sorunlarinin yasandigi personel grubudur.

2.2.2.6. Hekimler

Hekimler, hasta- hastane personeli iletisiminde en basroldeki, en etkili olan gruptur.

Hasta-hekim iliskisinde birgok iletisim sorunlar1 vardir. Bu sorunlarin bazilar1 sunlardir:

Giiven

Kendine giivenen hekim, basariya ulasan hekimdir, denebilir. Burada bahsedilecek olan
giivense, hasta-hekim arasindaki giivendir. Iletisimde, her iki tarafin da tavirlari giiven verici

olmalidir.
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“Bir tavr1 giivenli yapan en onemli etken, bir mesajin hangi sozlerle aktarildigi degil,

nasil aktarildigidir” ( Psikolog Dr. Baltas, Psikolog Dr. Baltas;1990; s.235 ).

Hekim, hasta tarafindan, ‘mahrem alan’ina girmesi i¢in miisaade edilen ¢ok nadir
kisilerden biridir. Bu nedenle, her tiirlii iletisim tavirlar1 giiven vermelidir ki, hasta giivenerek

tiim acikligiyla gortisebilsin.

Mahrem Kisisel Sosyal Genel
Alan Alan Alan Alan
0-25cm 25-100 cm 100-250 cm 250 cm’den
sonrasi

Tablo 3
Istanbul’da edinilen verilere gore insanlararasi iliskilerde korunan mesafe ( BALTAS,
Psikolog Dr., BALTAS, Psikolog Dr. ; 1992: s: 114).
Gliven, Hasta — Hekim iligkisinde en onemli unsurlardan biridir. Hasta, kimseye
acamadigl, s0yleyemedigi dertlerini, sirlarin1 giivendigi hekimle paylasir. Hekim, muayene
bulgularina ekledigi bu bilgilerle, hastanin derdine ¢are bulmaya calisir. Giiven olmadig

takdirde, muayene ve teshis zincirinde ciddi bir eksik olacaktir.

Ayrica bir diger gliven yonii, hastanin hekime verecegi giivendir. Hekim de hastasinin
kendinin dediklerine uyacagina, dolayisiyla tedavide basarili olacag: inancinin saglanacagina

inanmak, bu konuda hastasina giivenmek ister.

Saygi

Hekimin kendine ve isine, hastasina saygisi iletisimin bir diger etkenidir. Hekim-Hasta
arasinda karsilikli olarak birbirlerinin haklarina saygi, belli bir diizeyde anlagsma, iletigimi
kolaylastirir. Kendine deger verildigini, sayildigi ve saygi duyuldugunu bilmek herkese
cesaret verir. Zamanimizin énemli insan Haklarmin bir pargasi olan, Hasta Haklariyla Hekim
Haklari, karsilikli haklarin bilinmesine, saygi c¢ercevesinde davranilmasini saglamaya

yoneliktir
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Dil

Iletisimin ana dgelerinden sayilir. Kisi, kendi lisanina ne kadar hakimse, karsisindaki

insanla o oranda basarili iletisim kurar.

Tibbi terminoloji ile dolu cilimleler, ancak tib egitimini almig biri tarafindan
anlasilabilir.

Hekimin genel kiiltiird, kiiltiir seviyesi, bulundugu bolgenin yerel lehge farkliliklarini
bilmesi, muayeneye gelmis bir hastanin egitim, kiiltiir seviyesi, leh¢e farklilifi, iletisimde

dilin ve onu kullanilabilme becerisine sahip olmanin 6nemini agikca sergilemektedir.

Hastanin anlayacag1 sekilde, yalin, samimi, ruhu olan, rahatsiz etmeyen bir tonla
kullanilan dil, hastaya gereken giliveni verecek ve her merhalede size katilmasini

saglayacaktir. Hastanin da katilimc1 olmastyla iletisim saglikli olacaktir.

“Bir soziin i¢cinde sdylenen seyler, evvela s6z sahibinde bulunmalidir. Sadelik, mantik,
canlilik ve samimiyet, diisiince ve dil sifatlar1 olmadan evvel sahsi Ozellikler arasina

girmelidir “ ( Dogrul;1977; s.363; Brooks ).

Ayrilan Vakit

Hasta- Hekim iliskilerinde,* hasta-doktor gortismelerinin %69’unda doktor, hastasinin
konusmasini, gériismenin baslangicindan itibaren ortalama 18. saniyede kesmekte ve bu

hastalarin yalnizca %2 sinden az konusmaya devam etmektedir  ( Dr. Ozer; 2007 ).

Hasta i¢in, muayeneye, derdini anlatmasina, anlatilanlar1 dinlemeye, soru sormaya,
hekimin regete yazmasina, receteyi anlatmasina ve digerlerine yetecek kadar zaman
gerekmektedir. Eger yeterli zaman ayrilmazsa, hem hastanin hekime giiveni kalmayacagindan
hem de iletisim olamayacagindan yapilan islemlerin hi¢bir anlami kalmayacaktir. Bu da

hastayla iletisim problemi yaratacaktir.
“Gorlismeyi sona erdirirken giiven olusturmak sonraki goriismeler agiSindan g¢ok

onemlidir. Bu boliimde doktor en ¢ok zamani kontrol etmek, son anda ortaya konan

yakinmalar ve sorular i¢in zamanin kalmamasi konusunda sikinti ¢ekmektedir. Burada tatmin
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edici bir sonug alinabilmesi, etkin bir damismanlhigin yapilabilmesiyle gergeklesecektir. Ayrica
son bir defa daha 6zetleme yapilmasi, plan yiriimedigi takdirde yapilacak islerin planlanmasi

ve son kontroller bu béliimde yapilmasi gereken islerdir” ( Dr. Ozer; 2007; s: 25 ) .

Muayene Ortam

Kiigtik, karisik bir ortamda yapilan muayene ile rahat, ferah, aydinlik, samimi ortamda
yapilan muayene arasinda iletisim agisindan, farkliliklar olacaktir. Birinde sikintili, bir an
once bitse de gitsem, diisiincesi olusurken, digerinde, derdimi anlatabiliyorum, beni dinliyor,

diistincesi hakimdir.

“Masasinin arkasinda oturmasi, hekimin {istlinliigiinii vurgulayan bir durumdur. Buna
gerek muayene, gerekse poliklinik sartlarinda ihtiyaci yoktur. Yapilan bir aragtirma, hekimin
masa arkasinda oturmasi ile hastalarin kendilerini rahat ve giivende hissetmeleri arasinda bir
iliski oldugunu ortaya koymustur. Hastalarin sadece % 10’ u doktorun masa arkasinda
oturmasinin kendilerini rahatlattifini soylemislerdir. Buna karsilik hastalarin % 90 ‘1 bu
konuda cesitli derecelerde olumsuz duygular yasadiklarini ifade etmislerdir.” ( BALTAS,
Psikolog Dr., BALTAS, Psikolog Dr. ( 1992:s: 170 ).

Hasta Miktar

Hasta saymin ¢oklugu, hasta basina ayrilan zamani ¢ok azaltacaktir. Anlasmaya engel
olacak olan bu durum, gatismaya sebebiyet verir. Yurdumuzun biiyiik niifuslu kentlerindeki

hastanelerinin genel sorunudur.

Is Bilinci

“Is bilincine ulagmus kisi, isi iyi anlamis ve kavramis oldugundan, giinliik siradan isleri
bile keyif alarak yapar”( Dr. Ozkan, 2004;s.230-231).Yorulmaz, sizlamaz, sinirlenmez,

iletisime aciktir. Hastaya olumsuzluklar1 yansitmayarak, rahat bir iletisim saglar.

Olumlu Diistince

Hekim ve hastanin olumlu diisiincelere sahip olmasi, gerek muayene esnasinda, gerekse

sonrasinda karsilikli iletisimde de olumlu olmasin saglayacaktir.
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Empati

Kisaca, kendini bir baskasinin yerine koyarak durumu degerlendirme, diyebilecegimiz
empatinin ( Tirkce karsiligi, ‘duygudashik’ ), biraz daha agilarak ele alinmasi gerekmektedir.
“ Empati, bir kisinin kendisini kargisindaki kisinin yerine koyarak olaylara onun bakis agisiyla
bakmasi, o kisinin duygularin1 ve diislincelerini dogru algilamasi, hissetmesi ve bu durumu
ona iletmesi siirecine empati adi1 verilir “ ( Prof. Dr. Dokmen,1995: s:135, Rogers,1970, 1983,

ceviren Akkoyun )

2.2.2.7. Empati-Sempati

Empati, iletisim sanatinin dogru yapilabilmesi i¢in gerekli olan duygusal zekanin ¢ok
onemli bir unsurudur.”Artik akilct zekanin, yani IQ’nun yeterli olmadigi, EQ’nun, yani,
duygusal zekanin da 6nemli oldugu biiyiik oranda anlasilmis durumdadir”( Dr. Ozkan,
2004;5.207). "Duygusal zekas1 daha gelismis kisiler, daha basarili, daha mutlu”durlar (Ozkan,
2004;5.208).

“Empati, insani kargisindakinin yaninda olmaya, kendini onun yerine koymaya ve onun

hissedebilecegi duygulart hissetmeye” ( Turchet:2005;s.84 ) denir.

“Empati, bagkalarinin duygu ve disiincelerini anlayip onlarin bakis acisindan
bakmaktir. Insanlar arasinda her tiirlii farklilia dnem verir. Sempati ise, karsisindaki kisi ile
ayn1 seyi hissetmektir. Bu anlamda sempati, bir kimsenin, bir bagkas1 ile birlikte ac1 ¢ekmesi
veya sevinmesidir. Empatide anlamak, sempatide ise hak vermek esastir. Sempati kuran insan
anlamaktan ziyade, yandas olmaya 6nem verir” ( Dr. Ozkan, 2004:5.210; 211; Dokmen, s:
124).

“Genel olarak empatik kisiler, ¢cevreleri tarafindan ¢ok sevilirler; ¢linkii insanlar, onlara
dertlerini rahat bir sekilde dokebilir ve kendilerini ifade edebilirler”’( Dr. Ozkan, 2004;s.214 ).
EQ’lar, yani, duygusal zekalan yiiksek olanlar, bu sebepten, o oranda da iletisimde basarili

olurlar.

“Empati ( duygudaglik ) tanimindaki son 6ge, empati ( duygudashk ) kuran kisinin

zihninde olusan empatik anlayisin, karsisindaki kisiye iletilmesi davranisidir. Karsimizdaki
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kisinin duygularini ve diisiincelerini tam anlamasak bile, eger anladigimizi ona ifade etmezsek

empati siirecini tamamlamis sayilmayiz” ( Dr. Ozkan; 2004; s: 137

“Algisal, bilissel ve duygusal agidan karsilarindaki insanin perspektifini anlamayanlar,
ben-merkezci davranmis olurlar; dolayisiyla da onlarla empati kuramazlar” ( Prof. Dr.

Do6kmen,1995: s:142, Kurdek ve Rodgon; 1975 ).

“Arastirmalara gére empatinin, kendini agma, toplumsallagsma, sosyal duyarlilik ve
topluma uyum ile pozitif iligkisi vardir. Yine aragtirmalara gore kaygi, depresyon, ¢ocuklari
ihmal ve istismar etme ve saldirganlik ile empati kurma arasinda negatif iligki vardir”( Prof.

Dr. Dokmen;1995; s:149; Chlopan, ve digerleri,1985; Brems;1988 ).
2.2.2.7.1. Saghik Personeli-Hasta iligkisi
2.2.2.7.1.2. Paternalistik (Babacil) Yaklasim
» Genellikle saglik personeli-hasta iligkisi otorite, ana- baba, Ogretmen seklinde
olmustur
» Bu yaklasimda “ge¢ suraya sirtin1 ag, git su filmi ¢ektir, ameliyat olacaksin....”
seklinde emir kipiyle konusulur
» Hastalar saglik calisanlarini “ipleri ellerinde tutan kisiler” olarak algilarlar.
2.2.2.7.1.2. Katihmc1 Yaklasim
» Burada saglik personeli ve hasta sorunu beraber ¢alisir. Saglik personeli onerilerde

bulunur, motive eder ve cesaretlendirir, birlikte ¢alisarak sorunlar1 ¢éztimlerler.

> Ideal iletisim sekli budur.
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3. BOLUM
BULGULAR

ANKET SORULARI ANALIZi

3.1. HASTALAR TARAFINDAN BAKIS
3.1.1. Genel Olarak Personel

Cinsiyet:
Medeni hal:
Yasiiz:

Egitim Durumu:
Mesleginiz:
Memleketiniz:

Nerede ikamet ediyorsunuz:

1-Hastaneye geldigimde personel giiler yiizle karsiliyor:

Cevap | Oran | Oran
a-Kesinlikle katiliyorum 93 58.6 | 59
b- Kismen katiliyorum 42 26.4 | 26
c-Kararsizim 9 5.6 6
d-Kismen katilmiyorum 7 4.3 4
e-Kesinlikle katilmiyorum 7 4.3 4
Bos 2 1.2 1
Toplam 160 | 100.4 | 100

Personelin hastalar giiler yiizle karsiladig: anlasiliyor.

2- Personel yiiksek sesle cevap veriyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 17 10.7 10
b- Kismen katiliyorum 29 18.3 | 18
c- Kararsizim 11 6.9 7
d- Kismen katilmiyorum 24 15.1 15
e- Kesinlikle katilmiyorum 76 479 | 48
Bos 3 1.9 2
Toplam 160 100.8 | 100

“Kismen katiliyorum” ( % 18 ), “kismen katilmiyorum” ( %15 ) birbirine yakin
sayildig1 ve “kesinlikle katiltyorum” ( 10 ) ile “kesinlikle katilmiyorum” ( % 48 ) arasindaki

farkin % 38 oldugu goriiliirse, personel hastalarla iletisimde sesini yiikseltmemektedir.
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3- Personelin hareketleri sert:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiltyorum 18 11.34 | 11
b- Kismen katiliyorum 22 13.86 | 14
c- Kararsizim 5 3.15 3
d- Kismen katilmiyorum 36 22.68 | 22.5
e- Kesinlikle katilmiyorum 75 47.25 | 47
Bos 4 2.52 2.5
Toplam 160 | 100.75 | 100

% 47 oraninda “kesinlikle katilmiyorum” ile % 22.5 oraninda “kismen katilmiyorum”,
personelin hastaneye gelenlere kaba goriinmedikleri, kaba davranmadiklari, kendilerinin

hareketlerini ayarlayabildiklerini yiiksek oranda gostermektedir.

4- Calisan personel hastalara yonlendirmede yardimci oluyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katilryorum 111 69.9 | 70
b- Kismen katiliyorum 30 189 | 19
c- Kararsizim 5 3.1 3
d- Kismen katilmiyorum 4 2.5 2
e- Kesinlikle katilmiyorum 8 5 5
Bos 2 12 1
Toplam 160 100 100

% 70 + % 19 = % 89 ile hastalarin, hastaneye girdikleri andan itibaren personelden

yardim almada hi¢ zorlanmadiklar1 anlagilmaktadir.

5- Calisan personel sorularimizi hastalarin anlayacagi sekilde agikliyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 91 57 57
b- Kismen katiliyorum 46 28 28
c- Kararsizim 5 3.1 3
d- Kismen katilmiyorum 9 5.6 6
e- Kesinlikle katilmiyorum 5 3.1 3
Bos 4 2.5 3
Toplam 160 99.3 | 100

Yine % 57 + % 28 = % 75 gibi yliksek bir ylizdeyle, hastane personeli, hastalar

nezdinde, yonlendirmede basarilidir, iletisim ¢ok iyidir.
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6- Personel bize dnyargili olarak davraniyor

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 10 6.3 6
b- Kismen katiliyorum 17 105 | 105
c- Kararsizim 14 8.8 9
d- Kismen katilmiyorum 17 10.5 | 10.5
e- Kesinlikle katilmiyorum 99 62.3 | 62
Bos 3 1.9 2
Toplam 160 100.7 | 100

bh

Her ne kadar personelde ” hastalarin 6n yargili davrandiklar1” diisiincesi az da olsa
varsa da, hastalarda da bunun tam tersi, yiliksek oranda mevcut. Yani, “personel hastalara 6n

yargili davranmiyor”.

7- iletisimde, egitimi olmayan veya az olan personel daha ¢ok sorun ¢ikariyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katilryorum 48 30.2 | 30
b- Kismen katiliyorum 24 151 | 15
c- Kararsizim 27 17 17
d- Kismen katilmiyorum 16 10 10
e- Kesinlikle katilmiyorum 41 258 | 26
Bos 4 2.5 2
Toplam 160 100.6 | 100

Burada, hastalarin kafalarinin biraz karisik oldugu, dagilimin, yakin oranlarda uglara ve
ortaya toplandigi, yine birbirlerine yakin oranlarla “kismen”lere dagildigi, dolayisiyla bir

karasizligin yasandigi anlasilmaktadir.

8- Iletisimde, egitim diizeyi iyi olan personel daha gok sorun gikartyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 19 11.9 12
b- Kismen katiliyorum 14 8.8 9
c- Kararsizim 24 15.1 15
d- Kismen katilmiyorum 27 17 17
e- Kesinlikle katilmiyorum 72 45.3 45
Bos 4 2.5 2
Toplam 160 100.7 | 100

Agirlikl olarak, egitimin davranislara, iletisime, art1 deger olarak katki yaptig1 ( % 45 ),

yine de kisilere gore degisebildigi vurgulanmistir.
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0- Iletisimde, personelin egitim diizeyi sorunlarda etken degil:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiltyorum 39 2457 | 24.5
b- Kismen katiliyorum 26 16.38 | 16
c- Kararsizim 39 2457 | 24.5
d- Kismen katilmiyorum 18 11.34 | 11
e- Kesinlikle katilmiyorum 33 20.79 | 20
Bos 5 315| 3
Toplam 160 | 100.79 | 100.0

Uglar esit goriilityor, sonug, “kararsizlik” . 8. sorudaki sonucu “biraz” destekler

durumdur. Ama “karasizlik’ asil sonugtur.

10- Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarini;

Cevap | Oran Oran
a-Biliyorum 93 58.59 | 58
b-Bilgim yok 65 40.95 | 41
Bos 2 1.26 1
Toplam 160 100.8 | 100

Hastalarin yarisi, Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarmi bilmekte, dolayisiyla diger

yarisinin bilgisi yoktur.

11- Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarin biliyorsaniz, Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarina:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 66 39.29 | 39
b- Kismen katiliyorum 26 10.71 | 11
c- Kararsizim 32 3393 | 34
d- Kismen katilmiyorum 8 1.78 2
e- Kesinlikle katilmiyorum 15 1.78 2
Bos 23 12.50 12
Toplam 160 100 100

Hastalar “bilmelerine” ragmen, bir o kadar “kararsiz’dirlar.

Sizce diger sikintilar nedir, nasil diizeltilebilir? Coziimiiniiz nedir?

Cevap | Oran Oran
Bos 140 88.2 88
Yazili 20 12.6 12
Toplam 160 | 100.8 | 100

Hastanede karsilasilan olumsuzluklara ¢6zme cevap % 12,5. Careler:
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Genel istekler:

Klima,

Ulasim araglari,

“Hastaneden ¢cok memnunum”,

“Hastalar da personellere yardimci olmali”,

YV V V V V

“Sikayet¢iyim”,

Cozliim Onerileri:

Bilgi islem sisteminin daha iyi hale getirilmesi,
Sevklerin bir¢ok hastaneye ve branslara yapilabilmesi,
Daha nazik olunmasi,

Tiim branglarin olmasi,

Mesai saatlerine uyulmasi,

Gece nobetgi personel kalmast,

Iyi ve hizli calisiimal,

V V V V V V VYV V

“Bilmiyorum”,

3.1.2. Damisma Personeli

10- Danigsma personeli hastalara nazik davrantyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katilryorum 80 504 | 50
b- Kismen katiliyorum 43 27 27
c- Kararsizim 8 5 5
d- Kismen katilmiyorum 10 6.3 6
e- Kesinlikle katilmiyorum 14 8.8 9
Bos 5 3.1 3
Toplam 160 100.6 | 100

Hastalar, danisma personelini iletisimde, sinifi iyi dereceyle gegirmistir.

11-Danigsma personeli hastalarla ytliksek sesle konusuyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katilryorum 14 8.8 9
b- Kismen katiliyorum 30 18.9 19
c- Kararsizim 11 6.9 17
d- Kismen katilmiyorum 27 17 17
e- Kesinlikle katilmiyorum 74 46.6 46
Bos 4 2.5 2
Toplam 160 | 100.7 100

Danisma personeli iletisimde normal ses tonuyla konugsmaktadir.
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12- Danigsma personelinin hareketleri sert:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiltyorum 21 13.1 | 13
b- Kismen katiliyorum 27 17 17
c- Kararsizim 12 7.5 7.5
d- Kismen katilmiyorum 23 145 | 145
e- Kesinlikle katilmiyorum 72 45 45
Bos 5 3 3
Toplam 160 100.1 | 100

Hastalara gore, danisma personelinin davranislar1 sorun ¢ikarmayacak diizeydedir.

13- Danisma personeli sorularimizi hastalarin anlayacag sekilde agikliyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katilryorum 86 54 54
b- Kismen katiliyorum 41 25.8 | 26
c- Kararsizim 11 6.9 7
d- Kismen katilmiyorum 6 3.8 4
e- Kesinlikle katilmiyorum 12 7.5 7
Bos 4 2.5 2
Toplam 160 | 100.5 | 100

“Evet, dogrudur, katiliyoruz” denmistir.

14- Danisma personeli yonlendirmede yardimci oluyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 98 61.7 62
b- Kismen katiliyorum 42 26.4 26
c- Kararsizim 4 2.5 2.5
d- Kismen katilmiyorum 7 4.4 4
e- Kesinlikle katilmiyorum 5 3 3
Bos 4 2.5 2.5
Toplam 160 100.5 | 100

Danigma personeli yonlendirmede basarili ¢ikmustir.

29



15- Danigsma Personeli bize 6nyargili olarak davraniyor

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiltyorum 16 10 10
b- Kismen katiliyorum 17 10.7 | 11
c- Kararsizim 15 9.4 9
d- Kismen katilmiyorum 25 15.7 | 15
e- Kesinlikle katilmiyorum 84 52.9 53
Bos 3 1.9 2
Toplam 160 | 100.6 | 100

Cikan sonug: Danigma Personeli hastalara 6nyargili davranmamaktadir, seklindedir.

Sizce diger sikintilar nedir, nasil diizeltilebilir? Coziimiiniiz nedir?

Cevap | Oran Oran
Bos 145 90.6 91
Yazili 15 94 9
Toplam 160 | 100.0 100

Danigmalarla ilgili sikintilar yok géziikiiyor. % 7 ¢6ziim Onerisi var.

» Yonlendirmeyi sakin ve nazik yapmalilar,

3.1.3. Doktor sekreteri-Veri kontrol

16- Doktor sekreteri, nazik karsiliyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 85 53.5 | 55.5
b- Kismen katiliyorum 33 20.7 | 20
c- Kararsizim 16 10 10
d- Kismen katilmiyorum 12 7.5 7.5
e- Kesinlikle katilmiyorum 11 6.9 7
Bos 3 1.8 2
Toplam 160 100.4 | 100

Doktor sekreterleri iletisimin karsilasmadaki ilk izleniminde basarili goriiliiyor.

30



17- Doktor sekreteri hastalarla yliksek sesle konusuyor:

Cevap | Oran
a- Kesinlikle katiltyorum 18 11.3
b- Kismen katiliyorum 21 13.1
c- Kararsizim 15 9.4
d- Kismen katilmiyorum 21 13.1
e- Kesinlikle katilmiyorum 80 50
Bos 5 3.1
Toplam 160 | 100

Ses ile iletisimde, hekim sekreterleri cidden basarilidir.

18- Doktor sekreterinin hareketleri sert:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katilryorum 19 11.9 12
b- Kismen katiliyorum 22 13.8 14
c- Kararsizim 11 6.9 7
d- Kismen katilmiyorum 30 18.9 19
e- Kesinlikle katilmiyorum 72 45 45
Bos 6 3.7 3
Toplam 160 |100.2 | 100

% 72 “kesinlikle katilmama” ile % 19 lik “kismen katilmama” gz ontine alindiginda,
doktor sekreteri-veri kontrol elemanlarinin hareketlerinde hastalar tarafindan olumsuzluk

goriilmemektedir

19- Doktor sekreteri sorularimizi hastalarin anlayacag sekilde agikliyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 80 50.4 50
b- Kismen katiliyorum 32 20.1 20
c- Kararsizim 16 10 10
d- Kismen katilmiyorum 12 7.5 7
e- Kesinlikle katilmiyorum 14 8.8 9
Bos 6 3.7 4
Toplam 160 100.5 | 100

Doktor sekreterleri hastalarin sorduklarina anlasilir sekilde cevap vermektedirler.
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20- Doktor sekreteri yonlendirmede yardimc1 oluyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 83 52.2 52
b- Kismen katiliyorum 42 26.4 26
c- Kararsizim 7 4.4 4
d- Kismen katilmiyorum 14 8.8 9
e- Kesinlikle katilmiyorum 8 5 5
Bos 6 3.7 4
Toplam 160 100.5 | 100

Doktor sekreteri yonlendirmede yardimci olmada ¢ok basarilidir.

21- Doktor sekreteri bize onyargili olarak davraniyor

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katilryorum 20 12.6 13
b- Kismen katiliyorum 13 8.2 8
c- Kararsizim 14 8.8 9
d- Kismen katilmiyorum 17 10.7 10
e- Kesinlikle katilmiyorum 90 56.7 57
Bos 6 3.7 3
Toplam 160 100.7 | 100

Kesinlikle 6n yargili davranilmadigi % 57, kismen 6n yargili davranilmadigr % 10,

yeklin % 67, sonug doktor sekreterlerinin 6n yargili olarak davranmadiklar1 agirliklidir.

Sizce diger sikintilar nedir, nasil diizeltilebilir? Cozlimiiniiz nedir?

Cevap | Oran | Oran
Bos 151 94.4 95
Yazili 9 5.6 5
Toplam 160 100.0 100

Soru % 95 oraninda bos birakilmis. Coziim Onerileri:

Coziim Onerileri:
> lyi bilgilendirme, ydnlendirme yapilmalilar,
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3.1.4. Doktor

22- Doktor nazik karsiliyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katilryorum 93 58.6 59
b- Kismen katiliyorum 38 23.9 24
c- Kararsizim 8 5 5
d- Kismen katilmiyorum 9 5.6 5
e- Kesinlikle katilmiyorum 7 4.4 4
Bos 5 3 3
Toplam 160 100.5 | 100

Hekimler, beden dilinin ilk kismi olan

Kesinlikle katiliyorum % 59, kismen katiliyorum

23- Doktorun hareketleri sert:

karsilasmada, “nazik” karsilamaktadirlar.

% 24, toplam % 83.

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 16 10. 10
b- Kismen katiliyorum 29 18.2 18
c- Kararsizim 8 5 3)
d- Kismen katilmiyorum 15 9.4 9
e- Kesinlikle katilmiyorum 87 54.8 55
Bos 5 3 3
Toplam 160 | 100.4 | 100

Hekimler hastalara sert davranmamaktadir.

24- Doktor hastaligimizla ilgili sorular soruyor:

Cevap | Oran | Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 111 69.9 70
b- Kismen katiliyorum 28 17.6 18
c- Kararsizim 10 6.3 6
d- Kismen katilmiyorum 3 1.9 2
e- Kesinlikle katilmiyorum 6 3.7 3
Bos 2 1.2 1
Toplam 160 | 100.6 | 100

Hekim, hastalara hastaliklariyla ilgili sorular sormaktadirlar.
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25- Doktor ile hastaligimizla ilgili olarak konusabiliyoruz:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiltyorum 100 63 63
b- Kismen katiliyorum 33 20.8 | 21
c- Kararsizim 2 1.2 1
d- Kismen katilmiyorum 1 0.6 0.6
e- Kesinlikle katilmiyorum 11 6.9 7
Bos 13 8 8
Toplam 160 | 100.7 | 100.6

Hastalara gore, hastalar hekimle rahatsizliklartyla ilgili olarak konusabildiklerinde

hemen hemen ( kesinlikle katiliyorum % 63, kismen katiliyorum % 21, yekiin % 84 ) hem

fikirdirler.

26- Doktor, beni muayene etmek icin, yeterli zaman ayiriyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katilryorum 62 39 39
b- Kismen katiliyorum 52 32.7 33
c- Kararsizim 9 5.6 5
d- Kismen katilmiyorum 12 7.5 7
e- Kesinlikle katilmiyorum 20 12.6 12
Bos 5 3 3
Toplam 160 100.4 | 100

Hastalarin yarisindan fazlasina gore, hekimlerin kendilerine ayirdigi zaman yeterli

gorilmektedir.

27- Doktor, muayene etmek icin, ne kadar zaman ayiriyor:

Cevap | Oran Oran
a- 1-2 dakika 26 16.3 16
b- 2-5 dakika 46 28.9 29
c- 5 dakika 31 19.5 19
d- 5-10 dakika 31 19.5 19
e- 10 dakikadan fazla 20 12.6 13
Bos 6 3.8 4
Toplam 160 100.6 | 100

Hastalara hekimlerce ayrilan vakit ¢ok farklidir. Ortalama, 2 dakika ile 10 dakika

arasinda dagilmstir.
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28- Doktor sorularimizi hastalarin anlayacagi sekilde agikliyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiltyorum 89 | 56 56
b- Kismen katiliyorum 44 | 27.7 28
c- Kararsizim 6 3.8 4
d- Kismen katilmiyorum 4 2.5 2
e- Kesinlikle katilmiyorum 12 7.5 7
Bos 5 3 3
Toplam 160 |100.5 |100

Kesinlikle katiliyorum % 56, kismen katiliyorum % 28, toplam % 84 ile hekimlerin,

hastalara anlayabilecekleri kelimeleri segerek, hastaliklar ile ilgili bilgileri vermektedirler.

29- Doktor, hemen, regete yazip basindan saviyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katilryorum 25 15.7 16
b- Kismen katiliyorum 30 18.9 19
c- Kararsizim 9 5.6 5
d- Kismen katilmiyorum 25 15.7 15
e- Kesinlikle katilmiyorum 66 41.5 52
Bos 5 3 3
Toplam 160 |100.4 | 100

“Kesinlikle katilmryorum™un % 52 olmasiyla beraber, diger siklarda yaklasik olarak

% 15’ erlik dilimlerin dagilis1 dikkat ¢ekicidir.

30- Doktor bize onyargili olarak davraniyor

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 15 9.4 9
b- Kismen katiliyorum 19 11.9 12
c- Kararsizim 16 10 10
d- Kismen katilmiyorum 17 10.7 10
e- Kesinlikle katilmiyorum 87 54.8 55
Bos 6 3.8 4
Toplam 160 100.6 | 100

Hastalara gore, cevaplardaki dagilima bakinca, hekimler hastalara karsi 6n yargili
olduklar diisiiniilmemekle beraber, digerlerine dagilima bakildiginda, % 10 gibi katilimlarin

olusu geriye kalan % 50 nin karasiz kaldigin1 gosteren bir tablo ortaya ¢ikarmaktadir.
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Sizce diger sikintilar nedir, nasil diizeltilebilir? Coziimiiniiz nedir?

Cevap | Oran Oran
Bos 140 88.2 88
Yazili 20 12.6 12
Toplam 160 | 100.8 | 100

Cevapsiz birakma orani digerleri gibi oldukga yiiksek, % 88. Coziim Onerileri:
Cozlim Onerileri:

> “Doktor dahi olmali”,

3.1.5. Givenlik

31- Giivenlik nazik karsiliyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katilryorum 92 57.9 58
b- Kismen katiliyorum 34 21.4 21
c- Kararsizim 7 4.4 4
d- Kismen katilmiyorum 6 3.7 4
e- Kesinlikle katilmiyorum 11 6.9 7
Bos 10 4.3 6
Toplam 160 |100.5 |100

Hastaneye giriste ilk karsilagilan personel olmasiyla giivenlik elemanlarinin davranisi

cok onem kazanmaktadir. Hastalardan nazik davrandiklarina dair gecer not almislardir.

32- Giivenlik hastalarla yiiksek sesle konusuyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 13 8.1 8
b- Kismen katiliyorum 22 13.8 14
c- Kararsizim 14 8.8 9
d- Kismen katilmiyorum 20 12.5 12
e- Kesinlikle katilmiyorum 81 50.6 51
Bos 10 6.2 6
Toplam 160 | 100.0 | 100

Giivenligin hastalara bagirarak konusmadig1 nettir.
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33-Giivenlik personelinin hareketleri sert:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiltyorum 18 11.3 11
b- Kismen katiliyorum 18 11.3 11
c- Kararsizim 7 4.4 4
d- Kismen katilmiyorum 25 15.7 16
e- Kesinlikle katilmiyorum 81 51 51
Bos 11 6.9 7
Toplam 160 | 100.6 | 100

Giivenlikgilerin genel kan1 olarak sert davranacagi diisiiniilmekle beraber, bu hastanede
giivenlik elemanlarinin iletisimi kavradiklari, davranislarinin sert olmadigini hastalara kabul

ettirdikleri gériilmektedir..

34- Giivenlik sorularimiza cevap veriyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katilryorum 100 63 63
b- Kismen katiliyorum 27 17 17
c- Kararsizim 5 3 3
d- Kismen katilmiyorum 6 3.7 3
e- Kesinlikle katilmiyorum 9 5.6 5
Bos 14 8.8 9
Toplam 160 | 100.1 | 100

Giivenlik personeli hastalarin sorularini cevaplamaktadirlar.

35- Giivenlik sorunlarimizda yardimci oluyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 103 | 64.9 65
b- Kismen katiliyorum 26 | 16.4 16
c- Kararsizim 9 5.5 5.5
d- Kismen katilmiyorum 2 1.2 1
e- Kesinlikle katilmiyorum 9 5.5 5.5
Bos 11 6.9 7
Toplam 160 | 100.4 | 100

Giivenlik personelinin hastalarin sorunlarinin halledilmesinde ¢ok biiyiik oranda

yardimci oldugu anlagilmaktadir.
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36- Iletisimde, egitimi olmayan veya az olan personel daha ¢ok sorun ¢ikarryor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiltyorum 48 30.2 30
b- Kismen katiliyorum 22 13.8 14
c- Kararsizim 32 20.1 20
d- Kismen katilmiyorum 12 7.5 7
e- Kesinlikle katilmiyorum 33 20.7 21
Bos 13 8.1 8
Toplam 160 |100.4 | 100

Bir karasizlik hakimdir. Uglara dagilimda agirlik az oranda “evet”e 10’luk farkla destek
var

37- Iletisimde, egitim diizeyi iyi olan personel daha gok sorun ¢ikariyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 14 8.8 9
b- Kismen katiliyorum 22 13.8 13
c- Kararsizim 34 21.4 21
d- Kismen katilmiyorum 19 11.9 12
e- Kesinlikle katilmiyorum 57 35.9 36
Bos 14 8.8 9
Toplam 160 100.6 | 100

Kararsizlik hakim gibi. Bu fikre katilmama digerlerine nazaran agirliktadir ( % 36 ).

38- iletisimde, personelin egitim diizeyi sorunlarda etken degil:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katilryorum 31 19.3 19
b- Kismen katiliyorum 37 23.1 23
c- Kararsizim 35 21.7 22
d- Kismen katilmiyorum 16 10 10
e- Kesinlikle katilmiyorum 30 18.7 19
Bos 11 6.8 7
Toplam 160 99.6 | 100

Iletisimde, personelin egitim diizeyinin sorunlarda etkenliginin olmadigindaki
kararsizliga, kismen katilma ve kismen katilmama da eklenince, karasizlik agir basmis

olmaktadir.

Sizce diger sikintilar nedir, nasil diizeltilebilir? Coziimiiniiz nedir?

Cevap | Oran Oran
Bos 131 81.87 82
Yazili 29 18.12 18
Toplam 160 99.99 | 100
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Yine ylizdesi yiiksek bos birakma, cevap vermeme ( % 82 ). % 27 lik cevaplar:
» Givenliklere egitim verilmelidir,
» Daha giiler yiizlii olmalidirlar,
» Saygili davranilmasi,
» Erkek giivenlikler kaba, bayan giivenlikler nazik. Erkek giivenliklere biraz

egitim verilmelidir
3.1.6. Hemsireler-Saghk Memurlari-Rontgen Teknisyenleri

1- Hastaneye geldigimde Hemsireler-Saglik Memurlari-Rontgen Teknisyenleri giiler yiizle
karsiliyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 93 58.12 | 58
b- Kismen katiliyorum 42 26.25 | 26
c- Kararsizim 10 6.25 6
d- Kismen katilmiyorum 9 5.62 6
e- Kesinlikle katilmiyorum 4 2.5 3
Bos 2 1.25 1
Toplam 160 99.99 | 100

fletisimin ilk an1 ad1 gegen personel igin ¢ok basarilidr.

2- Hemgsireler-Saglik Memurlari-Rontgen Teknisyenleri yiiksek sesle cevap veriyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 13 8.12 8
b- Kismen katiliyorum 22 13.75 | 14
c- Kararsizim 10 6.25 6
d- Kismen katilmiyorum 28 17.5 18
e- Kesinlikle katilmiyorum 80 50 50
Bos 7 4.37 4
Toplam 160 99.99 | 100

Yiiksek sesle cevap vermemektedirler.

39



3- Hemsireler-Saglik Memurlari-Rontgen Teknisyenleri hareketleri sert:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiltyorum 11 6.87 7
b- Kismen katiliyorum 25 1562 | 15
c- Kararsizim 6 3.75 4
d- Kismen katilmiyorum 37 23.12 | 23
e- Kesinlikle katilmiyorum 78 48.75 | 49
Bos 3 1.87 2
Toplam 160 99.98 | 100

Yiiksek oranda % (49+23= 72 ) bu fikre katilinmiyor.

4- Hemsireler-Saglik Memurlari-Rontgen Teknisyenleri hastalara yonlendirmede yardimci
oluyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 115 71.87 | 72
b- Kismen katiliyorum 28 17.5 17
c- Kararsizim 6 3.75 4
d- Kismen katilmiyorum 4 2.5 3
e- Kesinlikle katilmiyorum 2 1.25 1
Bos 5 3.12 3
Toplam 160 99.99 | 100

“Kesinlikle katiliyorum” % 72 + “Kismen katiliyorum” % 17 = “katiliyorum” = %
89 ile Hemsireler-Saglik Memurlari-Rontgen Teknisyenleri hastalara yonlendirmede yardimci
oluyor.

5- Hemsireler-Saglik Memurlari-Rontgen Teknisyenleri sorularimizi hastalarin anlayacagi
sekilde acikliyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 97 60.62 61
b- Kismen katiliyorum 45 28.12 29
c- Kararsizim 7 4.37 4
d- Kismen katilmiyorum 4 2.5 2
e- Kesinlikle katilmiyorum 2 1.25 1
Bos 5 3.2 3
Toplam 160 100.06 | 100

% 90 oranla yardimc1 olmaktadirlar. Sorun yok.
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6- Hemsireler-Saglik Memurlari-Rontgen Teknisyenleri bize onyargili olarak davraniyor

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiltyorum 7 4.37 4
b- Kismen katiliyorum 9 5.62 6
c- Kararsizim 11 6.87 7
d- Kismen katilmiyorum 20 12.5 13
e- Kesinlikle katilmiyorum 111 69.37 | 69
Bos 2 1.25 1
Toplam 160 99.98 | 100

Hemsireler-Saglik Memurlari-Rontgen Teknisyenleri hastalara “kesinlikle” onyargili
olarak davranmamaktadirlar

7- Tletisimde, egitimi az olan Hemsireler-Saglik Memurlari-Rontgen Teknisyenleri daha ¢ok
sorun ¢ikartyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 11 6.87 7
b- Kismen katiliyorum 9 5.62 6
c- Kararsizim 13 8.12 8
d- Kismen katilmiyorum 17 10.62 11
e- Kesinlikle katilmiyorum 103 64.37 | 64
Bos 7 4.37 4
Toplam 160 99.97 | 100

Agirlikli oranla katilinmayan diisiince.

8- Iletisimde, egitim diizeyi iyi olan Hemsireler-Saglik Memurlari-Réntgen Teknisyenleri
daha ¢ok sorun ¢ikartyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 5 3.12 3
b- Kismen katiliyorum 7 4.37 4
c- Kararsizim 11 6.87 7
d- Kismen katilmiyorum 20 12.5 13
e- Kesinlikle katilmiyorum 114 7125 | 71
Bos 3 1.87 2
Toplam 160 99.98 | 100

“Kesinlikle boyle bir sorun olmamaktadir” sonucu ¢ikmistir ( % 71+13=84) .
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0- Iletisimde, Hemsireler-Saglik Memurlari-Réntgen Teknisyenlerin egitim diizeyi sorunlarda
etken degil:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katilryorum 47 29.37 | 29
b- Kismen katiliyorum 38 2375 | 24
c- Kararsizim 30 18.75 | 19
d- Kismen katilmiyorum 14 8.75 9
e- Kesinlikle katilmiyorum 24 15 15
Bos 7 4.37 4
Toplam 160 99.99 | 100

“Etken degil” agirlikli cevap. Fakat yine de bir tereddiit var.

Sizce diger sikintilar nedir, nasil diizeltilebilir? Coziimiiniiz nedir?

Cevap | Oran
Bos 156 97.5
Yazili 4 2.5
Toplam 160 100
Cogunluk bos birakmis.

Sorunlar ve Coziimler:
» Biraz daha ilgili olabilirler,
» Servislerde aksamlari bir hemsire kalmasi az, dikkate alinsin.

» Rontgen teknisyenleri hasta alirken siraya dikkat etmeliler.

3.2. GUNUBIRLIK YATIP CIKAN HASTALAR

Cinsiyet:
Medeni hal:
Yasiniz:

Egitim Durumu:
Mesleginiz:
Memleketiniz:

Nerede ikamet ediyorsunuz:
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3.2.1. Genel Olarak Personel

1- Hastaneye geldigimde personel giiler yiizle karsiliyor:

~

a- Kesinlikle katiltyorum 70

b- Kismen katiliyorum 3 30

c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

Bos

Toplam 10 100

Personel giiler yiizliidiir.

2- Personel yiiksek sesle cevap veriyor:

a- Kesinlikle katilryorum

b- Kismen katiliyorum 2 20
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum 1 10
e- Kesinlikle katilmiyorum 7 70
Bos

Toplam 10 100

Hastalara kars1 personel yiiksek sesle konusmamaktadirlar.

3- Personelin hareketleri sert:

a- Kesinlikle katiliyorum 1 10
b- Kismen katiliyorum 1 10
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum 1 10
e- Kesinlikle katilmiyorum 7 70
Bos

Toplam 10 100

Personel normal davranmaktadir.

4- Calisan personel hastalara yonlendirmede yardimci oluyor:

(o0}

a- Kesinlikle katilryorum 80

b- Kismen katiliyorum 2 20

c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

Bos

Toplam 10 100
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Personel hastalara yardimci olmaktadir.

5- Calisan personel sorularimizi hastalarin anlayacag sekilde acikliyor:

a- Kesinlikle katilryorum 7 70
b- Kismen katiliyorum 1 10
c- Kararsizim 2 20

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

Bos

Toplam 10 100

Hastalara gore, personel anlagilabilecek sekilde agiklamalar yapmaktadir.

6- Personel bize 6nyargili olarak davraniyor

a- Kesinlikle katilryorum 2 20

b- Kismen katiliyorum

c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum 1 10
e- Kesinlikle katilmiyorum 7 70
Bos

Toplam 10 100

Personel 6nyargili degildir.

7- lletisimde, egitimi olmayan veya az olan personel daha ¢ok sorun cikarryor:

a- Kesinlikle katiliyorum 2 20
b- Kismen katiliyorum 3 30
c- Kararsizim 2 20
d- Kismen katilmiyorum 1 10
e- Kesinlikle katilmiyorum 2 20
Bos

Toplam 10 100

Diisiinceler biraz daginik olsa da agirlik “evet” yontindedir.

8- Iletisimde, egitim diizeyi iyi olan personel daha ¢ok sorun ¢ikariyor:

a- Kesinlikle katiliyorum 1 10

b- Kismen katilryorum

c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum 2 20
e- Kesinlikle katilmiyorum 7 70
Bos

Toplam 10 100
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Katilinmiyor.

9- iletisimde, personelin egitim diizeyi sorunlarda etken degil:

a- Kesinlikle katilryorum 1 10

b- Kismen katiliyorum

c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum 2 20
e- Kesinlikle katilmiyorum 7 70
Bos

Toplam 10 100

Iletisimde, personelin egitim diizeyi sorunlarda etken oldugu sonucuna varilmistir.

10- Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarini;

Cevap | Oran
a-Biliyorum 7 70
b-Bilgim yok 3 30
Bos
Toplam 10 100

Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarini ¢ogunluk bilmektedir.

11- Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarini biliyorsaniz, Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarina:

a- Kesinlikle katilryorum 4 40
b- Kismen katiliyorum 3 30
c- Kararsizim 1 10

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

Bos 2 20

Toplam 10 100

Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarina katilinmaktadir.

Sizce diger sikintilar nedir, nasil diizeltilebilir? Coziimiiniiz nedir?

Cevap | Oran
Bos 7 70
Yazili 3 30
Bos
Toplam 10 100

% 70 bos birakmus.
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Sorunlar ve ¢ozlimler:
» Personel sayisi arttirilmali,
» Yatis i¢in dosya islemlerinin tamami yatis boliimiinde olmasi gerekmektedir.

» Hastane ne zaman diizene girecek?”

3.2.2. Damisma Personeli

10- Danigsma personeli hastalara nazik davrantyor:

a- Kesinlikle katiltyorum 7 70
b- Kismen katiliyorum 1 10
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum 1 10
e- Kesinlikle katilmiyorum 1 10
Bos

Toplam 10 100

“Evet” sonucu ¢ikmustir.

11-Danigma personeli hastalarla ytiksek sesle konusuyor:

a- Kesinlikle katiliyorum 1 10

b- Kismen katiliyorum 2 20

c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum 2 20

e- Kesinlikle katilmiyorum 4 40

Bos 1 10

Toplam 10 100
Katilinmamaktadir.

12- Danigsma personelinin hareketleri sert:

a- Kesinlikle katiliyorum 1 10

b- Kismen katiliyorum 1 10

c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum 2 20

e- Kesinlikle katilmiyorum 6 60

Bos

Toplam 10 100

Danisma personelinin hareketleri sert degildir.
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13- Danigsma personeli sorularimizi hastalarin anlayacag sekilde agikliyor:

a- Kesinlikle katilryorum 6 60
b- Kismen katiliyorum 2 20
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum 2 20
e- Kesinlikle katilmiyorum

Bos

Toplam 10 100

Danigma personeli sorularimizi hastalarin anlayacag sekilde aciklamaktadir.

14- Danigsma personeli yonlendirmede yardimci oluyor:

a- Kesinlikle katiltyorum 7 70
b- Kismen katiliyorum 2 20
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum 1 10
e- Kesinlikle katilmiyorum

Bos

Toplam 10 100

Danigma personeli yonlendirmede yardimcei olmaktadir.

15- Danisma Personeli bize dnyargili olarak davraniyor

a- Kesinlikle katilryorum

b- Kismen katiliyorum 1 10
c- Kararsizim 1 10
d- Kismen katilmiyorum 2 20
e- Kesinlikle katilmiyorum 6 60
Bos

Toplam 10 100

On yargmin olmadig1 kanaati ¢ikmugtir.

Sizce diger sikintilar nedir, nasil diizeltilebilir? Coziimiiniiz nedir

Cevap | Oran
Bos 9 90
Yazili 1 10
Bos
Toplam 10 100

% 90 oraninda cevapsiz birakilmigtir.
Sorunlar ve ¢oziimler:

» Personellere, daha anlayisli olmalari i¢in egitim verilmelidir.
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3.2.3. Doktor sekreteri-Veri kontrol

16- Doktor sekreteri, nazik karsiliyor:

a- Kesinlikle katilryorum 5 50
b- Kismen katiliyorum 3 30
c- Kararsizim 1 10
d- Kismen katilmiyorum 1 10
e- Kesinlikle katilmiyorum

Bos

Toplam 10 100

Doktor sekreteri-veri kontrol elemanlar1 hastalar1 nazik karsiliyor

17- Doktor sekreteri hastalarla yiiksek sesle konusuyor:

a- Kesinlikle katilryorum 1 10
b- Kismen katiliyorum 2 20
c- Kararsizim 1 10
d- Kismen katilmiyorum 1 10
e- Kesinlikle katilmiyorum 5 50
Bos

Toplam 10 100

Doktor sekreteri hastalarla yiiksek sesle konusmamaktadir.

18- Doktor sekreterinin hareketleri sert:

a- Kesinlikle katiliyorum 1 10
b- Kismen katiliyorum 2 20
c- Kararsizim 1 10
d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum 6 60
Bos

Toplam 10 100

Hastalara gore, doktor sekreterinin hareketleri sert degildir.

19- Doktor sekreteri sorularimizi hastalarin anlayacag sekilde agikliyor:

a- Kesinlikle katilryorum 7 70
b- Kismen katiliyorum 2 20
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum 1 10
e- Kesinlikle katilmiyorum

Bos

Toplam 10 100
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Doktor sekreteri sorular1 hastalarin anlayacagi sekilde agikliyor.

20- Doktor sekreteri yonlendirmede yardimcei oluyor:

a- Kesinlikle katilryorum 7 70

b- Kismen katiliyorum 3 30

c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

Bos

Toplam 10 100

Doktor sekreteri-veri kontrol elemanlar1 yonlendirmede yardimci olmaktadir.

21- Doktor sekreteri bize 6nyargili olarak davraniyor

a- Kesinlikle katiliyorum 1 10
b- Kismen katiliyorum 1 10
c- Kararsizim 1 10
d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum 7 70
Bos

Toplam 10 100

Doktor sekreteri-veri kontrol elemanlari hastalara Onyargili olarak davranmadiklari

konusunda hemfikirdirler.

Sizce diger sikintilar nedir, nasil diizeltilebilir? Coziimiinliz nedir?

Cevap | Oran
Bos 9 90
Yazili 1 10
Bos
Toplam 10 100

Yine % 90 oraninda cevaplandirilmamis soru.

Sorunlar ve ¢oziimler:

» Yatis dosyalarin ¢gikarilmasi kolaylastirilmali, cok dolasiliyor.
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3.2.4. Doktor

22- Doktor nazik karsiliyor:

a- Kesinlikle katiltyorum 4 40

b- Kismen katiliyorum 4 40

c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum 2 20

Bos

Toplam 10 100
Katilinan bir fikir.

23- Doktorun hareketleri sert:

a- Kesinlikle katiliyorum 3 30

b- Kismen katiliyorum 1 10

c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum 7 70

Bos

Toplam 10 100

Doktorun hareketleri sert degil, ama 3 te biri de oyle degil.

24- Doktor hastaligimizla ilgili sorular soruyor:

a- Kesinlikle katiliyorum 7 70
b- Kismen katiliyorum 2 20
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum 1 10
e- Kesinlikle katilmiyorum

Bos

Toplam 10 100

Doktor hastaligimizla ilgili sorular sormaktadir.

25- Doktor ile hastaligimizla ilgili olarak konusabiliyoruz:

a- Kesinlikle katiliyorum 9 90

b- Kismen katilryorum 1 10

c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

Bos

Toplam 10 100
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Cok yiiksek oranla, hastalar doktorla ile hastaliklartyla ilgili olarak
konusabilmektedirler.

26- Doktor, beni muayene etmek i¢in, yeterli zaman ayiriyor:

a- Kesinlikle katiltyorum 7 70

b- Kismen katiliyorum 2 20

c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum 1 10
Bos
Toplam 10 100

Muayeneye ayrilan zaman yeterli gériilmektedir.

27- Doktor, muayene etmek i¢in, ne kadar zaman ayirtyor:

Cevap | Oran

a- 1-2 dakika 1 10
b- 2-5 dakika 3 30
c- 5 dakika 3 30
d- 5-10 dakika 3 30
e- 10 dakikadan fazla

Bos

Toplam 10 100

Doktorun hastayr muayene i¢in ayirdigi zaman, 2 ila 10 dakika arasinda 1/ 3 oraninda

dagilmaktadir.

28- Doktor sorularimizi hastalarin anlayacag sekilde agikliyor:

a- Kesinlikle katiliyorum 7 70

b- Kismen katiliyorum 1 10

c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum 2 20
Bos
Toplam 10 100

Cok az hastanin olumsuz goriis belirttigi bu soruya, % 70 ile “evet” denmistir.
g g y
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29- Doktor, hemen, regete yazip basindan saviyor:

a- Kesinlikle katiltyorum 1 10

b- Kismen katiliyorum 1 10

c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum 8 80
Bos
Toplam 10 100

Doktor, hemen, regete yazip hemen géondermemektedir.

30- Doktor bize dnyargili olarak davraniyor:

a- Kesinlikle katiliyorum 3 3
b- Kismen katiliyorum 1 10
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum 1 10
e- Kesinlikle katilmiyorum 5 50
Bos

Toplam 10 100

Doktorlarin yarisinin hastalara onyargili olarak davranmadigi sdylenmekle beraber,
hastalarin 1/ 3 ii “kesinlikle katiliyorum “ demektedir. Bu sorunun 6zelligi sebebiyle dikkate

alinacak orandir.

Sizce diger sikintilar nedir, nasil diizeltilebilir? Coziimiiniiz nedir?

Cevap | Oran
Bos 10 100
Yazili
Toplam 10 100

% 100 bos birakilmistir.
3.2.5. Giivenlik

31- Giivenlik nazik karsiliyor:

a- Kesinlikle katilryorum 6 60
b- Kismen katilryorum 2 20
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum 1 10
e- Kesinlikle katilmiyorum 1 10
Bos

Toplam 10 100
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Giivenlik burada nazik karsilamada ciddi olumlu puan almistir.

32- Giivenlik hastalarla yiiksek sesle konusuyor:

a- Kesinlikle katiltyorum 1 10
b- Kismen katiliyorum 2 20
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum 2 20
e- Kesinlikle katilmiyorum 5 50
Bos

Toplam 10 100

Genelde konusmamaktadir, sonucu ¢ikmustir.

33-Giivenlik personelinin hareketleri sert:

a- Kesinlikle katilryorum 1 10
b- Kismen katiliyorum 1 10
c- Kararsizim 1 10
d- Kismen katilmiyorum 1 10
e- Kesinlikle katilmiyorum 6 60
Bos

Toplam 10 100

Giivenlik personelinin hareketleri sert: degildir

34- Giivenlik sorularimiza cevap veriyor:

a- Kesinlikle katiliyorum 7 70

b- Kismen katiliyorum 3 30

c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

Bos

Toplam 10 100

Giivenlik hastalarin sorularina cevap vermektedir.

35- Giivenlik sorunlarimizda yardime1 oluyor:

a- Kesinlikle katiliyorum 7 70

b- Kismen katiliyorum 3 30

c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

Bos

Toplam 10 100

Giivenlik, hastalarin sorunlarina kesinlikle yardimci olmaktadir.
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36- Iletisimde, egitimi olmayan veya az olan personel daha ¢ok sorun ¢ikarryor:

a- Kesinlikle katilryorum 2 20
b- Kismen katiliyorum 3 30
c- Kararsizim 1 10
d- Kismen katilmiyorum 2 20
e- Kesinlikle katilmiyorum 2 20
Bos

Toplam 10 100

Kararsizlik sonucuna varilmistir.

37- Iletisimde, egitim diizeyi iyi olan personel daha gok sorun ¢ikariyor:

a- Kesinlikle katilryorum 1 10
b- Kismen katiliyorum 2 20
c- Kararsizim 2 20
d- Kismen katilmiyorum 1 10
e- Kesinlikle katilmiyorum 4 40
Bos

Toplam 10 100

lletisimde, egitim diizeyi iyi olan personel daha ¢ok sorun cikarmiyor denebilir de

denmeyebilir de sonucu daha dogrudur.

38- letisimde, personelin egitim diizeyi sorunlarda etken degil:

a- Kesinlikle katiliyorum 1 10
b- Kismen katiliyorum 3 30
c- Kararsizim 3 30
d- Kismen katilmiyorum 3 30
e- Kesinlikle katilmiyorum

Bos

Toplam 10 100

Dagilima bakilirsa, “kararsizlikta” karar kilinmustir.

Sizce diger sikintilar nedir, nasil diizeltilebilir? Coziimiiniiz nedir?

Cevap | Oran
Bos 9 90
Yazili 1 10
Toplam 10 100

» Erkek giivenlikler kaba, bayan giivenlikler nazik. Erkek giivenliklere biraz egitim

verilmelidir.
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3.3. PERSONEL TARAFINDAN BAKIS

3.3.1. Giivenlik

Cinsiyet:

Medeni hal:

Yasiniz:

Egitim Durumu:

Mesleginiz:

Simdiki mesleginizi kag yildir yapiyorsunuz:
Memleketiniz:

Nerede ikamet ediyorsunuz:

Bu hastanede ne kadar zamandir ¢alistyorsunuz?

a- 0-06 ay, b- 06 ay-1 yil, c- 1-2 yil, d- 2-5 yil, e-5 yildan fazla

1-Hastalar sorunlarini anlasilabilir olarak anlatabiliyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 1 357 | 3.6
b- Kismen katiliyorum 18 64.26 | 64.2
c- Kararsizim 1 3.57 3.6
d- Kismen katilmiyorum 4 14.3 14.3
e- Kesinlikle katilmiyorum 4 143 | 14.3
Bos S — ---
Toplam 28 100 100

% 64 ile “ kismen “ destek verilmis, diisiiniilebilecek bir sonug olarak
degerlendirilebilir.

2- Hastalar sorunlarini sakin ve nazik olarak anlatabiliyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 4 1428 | 14
b- Kismen katiliyorum 14 49.98 | 50
c- Kararsizim 1 3.57 | 36
d- Kismen katilmiyorum 6 2142 | 21.4
e- Kesinlikle katilmiyorum 3 10.71 | 11
Bos - |- ----
Toplam 28 100.96 | 100

Yine “ kismen “ destegin verildigi, lakin kararsizli§in dagilim yaptig1 sonug ¢ikmaistir.

55



3- Hastalar sorunlarin1 sert ve tartismali anlatiyor:

Cevap | Oran Oran

a- Kesinlikle katilryorum 8 28.5 28
b- Kismen katiliyorum 7 249 | 25
c- Kararsizim 1 3.5 4
d- Kismen katilmiyorum 11 385 | 39
e- Kesinlikle katilmiyorum 1 3.7 4
Bos ---- ---

Toplam 28 99.1 | 100

‘Evet’ sonucu ¢ikmustir.

4- Hastalar tizerlerine diisen sorumluluklar1 bilmiyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 11 39.27 | 40
b- Kismen katiliyorum 9 32.13 | 32
c- Kararsizim 2 7.14 7
d- Kismen katilmiyorum 2 7.14 7
e- Kesinlikle katilmiyorum 4 14.28 14
Bos — e
Toplam 28 100 100

Giivenlik personeline gore, hastalar tizerlerine diisen sorumluluklari bilmemektedirler.

5- Hastalar tizerlerine diisen sorumluluklart bildikleri halde yapmiyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katilryorum 16 56 56
b- Kismen katiliyorum 8 28 28
c- Kararsizim 1 3.5 3.
d- Kismen katilmiyorum 3 10.5 10
e- Kesinlikle katilmiyorum 1 3.5 3
Bos --- --- ---
Toplam 28 101.5 | 100

Ciddi oranda Hastalar tizerlerine diisen sorumluluklar: bildikleri halde yapmadiklari
sonucu ¢ikmigtir
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6- Hastalar bize saygili davranmiyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katilryorum 8 2856 | 29
b- Kismen katiliyorum 13 46.41 | 46
c- Kararsizim 3 10.71 | 11
d- Kismen katilmiyorum 2 7.14 7
e- Kesinlikle katilmiyorum 2 7.14 7
Bos --- e
Toplam 28 99.96 | 100

Giivenlik personeline gore, hastalar giivenlik elemanlarina saygili davranmadiklar1 daha

baskin davranistir.

7- Hastalar en kiiciik anlagmazlikta hakaret ediyorlar:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 15 53.60 | 53.5
b- Kismen katiliyorum 6 21.41 | 21.
c- Kararsizim 3 10.71 | 11
d- Kismen katilmiyorum 3 10.71 | 11
e- Kesinlikle katilmiyorum 1 357 | 35
Bos --- S ---
Toplam 28 100.00 | 100

Hastalarin en kii¢iik anlagmazlikta hakaret ettikleri ““ kesinlikle  diistiniilmektedir ( %

53,6 kesinlikle + % 21,4 kismen =% 75) .

8- Hastalar daha hastaneye gelirken 6n yargili geliyorlar

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 12 42.84 | 43
b- Kismen katiliyorum 10 35.70 | 36
c- Kararsizim 2 7.14 7
d- Kismen katilmiyorum 2 7.14 7
e- Kesinlikle katilmiyorum 2 7.14 7
Bos --- - | -
Toplam 28 100 100

“Kesinlikle katiliyorum” % 43, “kismen katiliyorum” % 36 sonucu, hastalarin

hastaneye 6n yargil olarak geldikleri yargisini isaret etmektedir.
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0- Iletisimde, egitimi olmayan veya az olan hastalar daha ¢ok sorun ¢ikarryor:

Cevap | Oran Oran

a- Kesinlikle katilryorum 14 49,98 | 50
b- Kismen katiliyorum 9 32.13 | 32
c- Kararsizim 2 7.14 7
d- Kismen katilmiyorum 3 10.71 | 11
e- Kesinlikle katilmiyorum --- ----

Bos --- ----

Toplam 28 99.96 | 100

Soruyla dogru orantili sonug ¢ikmustir : “ evet .

10- iletisimde, egitim diizeyi iyi olan hastalar daha ¢ok sorun ¢ikariyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katilryorum 4 1428 | 14
b- Kismen katiliyorum 11 39.27 | 39
c- Kararsizim 3 10.71 | 11
d- Kismen katilmiyorum 5 17.85 | 18
e- Kesinlikle katilmiyorum S) 17.85 | 18
Bos --- --- ---
Toplam 28 99.96 | 100

Giivenlige gore pek fark etmese de, egitimliler biraz fazla sorun ¢ikartyor.

11- iletisimde, hastalarm egitim diizeyi sorunlarda etken degil:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 7 2499 | 25
b- Kismen katiliyorum 7 2499 | 25
c- Kararsizim 4 1428 | 14.3
d- Kismen katilmiyorum 6 2142 | 21.4
e- Kesinlikle katilmiyorum 4 1428 | 14.3
Bos --- --- ---
Toplam 28 99.96 | 100

“Pek fark etmiyor”a yakin sonug¢ ¢ikmustir.
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12- Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarini:

Cevap | Oran Oran
a-Biliyorum 10 3570 | 36
b-Bilgim yok 15 53.55 | 53
Bos 3 10.71 | 11
Toplam 28 99.96 | 100

“Bilgim yok” agirliklidir.

13- Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarini biliyorsaniz, Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarina:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katilryorum 10 35.70 | 36
b- Kismen katiliyorum 8 28.56 | 29
c- Kararsizim 6 2142 | 21
d- Kismen katilmiyorum 2 7.14 7
e- Kesinlikle katilmiyorum --- --- ---
Bos 2 7.14 7
Toplam 28 99.96 | 100

Katilinmakla beraber kararsizlik vardir

Sizce diger sikintilar nedir, nasil diizeltilebilir? Coziimiiniiz nedir?

Cevap | Oran Oran
Bos 16 57.12 | 57
Yazili 12 42.84 43
Toplam 28 99.96 | 100

Yar1 yartya cevap verilen bu soruya sunulan ¢6ziim onerleri:

V V V V V V VYV VYV V

59

Servislere giris ¢ikislarda personelin yaka kartlarini takmalari,

Acil servis girisinde bilgili saglik elemanlarinca yonlendirme ve triaj yapilmasi,
Acil servis personelinin gorev yerlerini bir kisi birakarak terk etmemeleri,
Hastane kurallarina ait brosiirlerin hastalara dagitilmasi,

Acilde gorev yapan doktorlarin saymin artmasi,

Veri kontrol ve danigma elemanlari egitim almalilar, iyi iletisim kuramiyorlar,
Giivenlik personeli darp edildiginde hastane idaresince sahip ¢ikilmalidir,
Servislere ¢ikan kapidan personel girislerinin ayrilmasi,

Biitlin personel birbirine yardimci olmals,




3.3.2. Doktor sekreterleri-Veri Kontrol Elemanlar:

Cinsiyet:

Medeni hal:

Yasiiz:

Egitim Durumu:

Mesleginiz:

Simdiki mesleginizi kag yildir yapiyorsunuz:
Memleketiniz:

Nerede ikamet ediyorsunuz:

Bu hastanede ne kadar zamandir ¢aligiyorsunuz?

a- 0-06 ay, b- 06 ay-1 yil, c- 1-2 yil, d- 2-5 y1l, -5 yildan fazla

1-Hastalar sorunlarini anlasilabilir olarak anlatabiliyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 2 7.4 7
b- Kismen katiliyorum 6 22.2 22
c- Kararsizim --- --- ---
d- Kismen katilmiyorum 7 26 26
e- Kesinlikle katilmiyorum 12 44.4 45
Bos --- --- ---
Toplam 27 100 100

Kesinlikle katilmiyorum ( % 45 ), kismen katilmiyorum ( % 26 ) ve netice

olumsuzlugun yogunlugu kendini hissettirmektedir.

2- Hastalar sorunlarini sakin ve nazik olarak anlatabiliyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 1 3.7 4
b- Kismen katiliyorum 6 222 | 22
c- Kararsizim 1 3.7 4
d- Kismen katilmiyorum 11 40.07 | 40
e- Kesinlikle katilmiyorum 8 29.6 | 30
Bos --- --- ---
Toplam 27 99.27 | 100

“Kismen katilmiyorum” % 40, “kesinlikle katilmiyorum” % 30 ve “kismen
katiliyorum” % 22 olduguna dikkat edilirse, hastalarin sorunlarini sakin ve nazik olarak

anlatamadiklar1 diisiilmektedir.
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3- Hastalar sorunlarini sert ve tartismal1 anlatiyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiltyorum 10 37 37
b- Kismen katiliyorum 11 40.7 41
c- Kararsizim --- --- --
d- Kismen katilmiyorum 6 22.2 22
e- Kesinlikle katilmiyorum --- --- --
Bos --- --- --
Toplam 27 99.99 | 100

“Kismen katiliyorum”un “ “kismen katilmiyorum” dan iki misli fazla olusuna,”
kesinlikle katiliyorum™un da % 41 olmasi eklenince varilan karar, hastalar dertlerini kavgaci

tavirlarla halletmeye ¢alismaktadirlar, olacaktir.

4- Hastalar tizerlerine diisen sorumluluklart bilmiyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 11 40.7 | 41
b- Kismen katiliyorum 12 44.4 | 44
c- Kararsizim --- --- ---
d- Kismen katilmiyorum 2 7.4 7.5
e- Kesinlikle katilmiyorum 2 7.4 7.5
Bos --- ---
Toplam 27 99.9 | 100

b

% 50 den fazlasiin diislincesi, hastalarin tizerlerine diisen sorumluluklart ‘bilmedikleri

uzerinedir.

5- Hastalar iizerlerine diisen sorumluluklari bildikleri halde yapmiyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 10 37 37
b- Kismen katiliyorum 10 37 37
c- Kararsizim 2 7.4 7.5
d- Kismen katilmiyorum 3 111 | 11
e- Kesinlikle katilmiyorum 2 7.4 7.5
Bos --- --- ---
Toplam 27 99.9 | 100

5. sorunun cevabi.”hastalar, sorumluluklar bildikleri halde yapmiyorlar” seklindedir.
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6- Hastalar bize saygili davranmiyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiltyorum 11 40.7 | 41
b- Kismen katiliyorum 12 44.4 | 44
c- Kararsizim --- --- ---
d- Kismen katilmiyorum 2 7.4 7.5
e- Kesinlikle katilmiyorum 2 7.4 7.5
Bos --—- ---
Toplam 27 99.9 | 100

Doktor sekreterleri-veri kontrol elemanlarinin genel kanisi, “ hastalar bize saygili

davranmiyor ” dur.

7- Hastalar en kiigiik anlagsmazlikta hakaret ediyorlar:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 14 51.8 | 52
b- Kismen katiliyorum 8 29.6 30
c- Kararsizim --- --- --
d- Kismen katilmiyorum 3 11.1 11
e- Kesinlikle katilmiyorum 2 7.4 7
Bos --- --- --
Toplam 27 99.9 100

Hatalarla hastane kapisinda ilk karsilasan grup olarak giivenlik elemanlari, “hastalar en
kiigiik anlagsmazlikta hakaret ediyorlar” demektedirler ( kesinlikle katiliyorum % 52, kismen

katiliyorum % 30, toplam % 82 ) .

8- Hastalar daha hastaneye gelirken 6n yargili geliyorlar:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 15 55.5 | 55.5
b- Kismen katiliyorum 3 111 | 11
c- Kararsizim 1 3.7 4
d- Kismen katilmiyorum 5 18,5 | 18.5
e- Kesinlikle katilmiyorum 3 111 | 11
Bos --- --- ---
Toplam 27 99.9 | 100

Doktor sekreterleri, veri kontrol elemanlarina gore, hastalar daha hastaneye gelirken 6n

yargilidirlar % (55 + 11 =66 )
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O- Iletisimde, egitimi olmayan veya az olan hastalar daha ¢ok sorun ¢ikarryor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiltyorum 12 44.4 | 44
b- Kismen katiliyorum 8 29.8 | 30
c- Kararsizim 2 7.4 7.5
d- Kismen katilmiyorum 2 7.4 7.5
e- Kesinlikle katilmiyorum 3 11.1 | 11
Bos --- - | -
Toplam 27 100.1 | 100

Kesinlikle katiliyorum % 44 + kismen katiliyorum %30 oranina gore, egitimi olmayan

veya az olan hastalar daha ¢ok sorun ¢ikarmaktadir.

10- Iletisimde, egitim diizeyi iyi olan hastalar daha ¢ok sorun ¢ikarryor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katilryorum 2 7.4 7
b- Kismen katiliyorum 11 40.7 | 41
c- Kararsizim 3 11.1 11
d- Kismen katilmiyorum 4 14.8 14
e- Kesinlikle katilmiyorum 7 259 | 26
Bos --- --- ---
Toplam 27 99.9 | 100

Kismen katiliyorum %41, kararsizim %11, kesinlikle katilmiyorum %26, kismen
katilmiyorum %14, gz Oniine alinirsa, hastalarin egitim diizeyi iyi olsa da sorun

¢ikarabildigini, ama egitimli i¢in bu durumun daha ¢ok olarak nitelendirilmeyecegini ifade

11- iletisimde, hastalarm egitim diizeyi sorunlarda etken degil:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 4 148 | 15
b- Kismen katiliyorum 8 29.6 | 30
c- Kararsizim 4 148 | 15
d- Kismen katilmiyorum 6 222 | 22
e- Kesinlikle katilmiyorum 4 148 | 15
Bos 1 3.7 3
Toplam 27 99.9 | 100

Karar daginiklik arz etmektedir. Diger segceneklerin oranlariin bir misli “Kismenler’de
toplanmis olsa da, digerlerine dagilimin kendi arasinda esit dagilimda olmasi dikkat ¢ekici

durumdur. Kararsizlik karar1 ¢ikmistir. 9. sorunun sonucu ile ¢elisir géziikmektedir.
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12- Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarini:

Cevap | Oran Oran

a-Biliyorum 20 74 74
b-Bilgim yok 7 25.9 26
Bos --- ---- ---
Toplam 27 99.9 100

Biliyorum oran1 ( % 74 ) ¢ikmustir. Hasta ve personel arasindaki iletisim i¢in,( ise yeni

baslamalarin oldugu doneme rast gelen arastirma olmasi sebebiyle ) iyi bir sonugtur.

13- Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarini biliyorsaniz, Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarina:

Cevap | Oran Oran

a- Kesinlikle katilryorum 11 40.7 | 41
b- Kismen katiliyorum 7 259 | 26
c- Kararsizim 4 14.8 15
d- Kismen katilmiyorum 3 111 | 11
e- Kesinlikle katilmiyorum --- --- ---
Bos 2 7.4 7
Toplam 27 99.9 | 100

Doktor sekreterleri, veri kontrol elemanlarinin Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarina

katildiklari, ama baz1 tereddiitlerinin oldugu anlagilmaktadir.

Sizce diger sikintilar nedir, nasil diizeltilebilir? Coziimiiniiz nedir?

Cevap | Oran Oran
Bos 10 37 37
Yazili 17 62.9 63
Toplam 27 99.9 | 100

Diger anket yapilanlara oranla, 6neri sunma oraninin yiiksek oldugu sonugtur ( % 63 ).

Sorunlar ve Coziim Onerileri:

>

YV V VYV V

v

Hastalara randevu sistemi hakkinda bilgi verilmeli, danigma personeli sayisi
arttirilmali,

Cozlim arayisi iginde olan bir personelle karsilagmadim”,

Personelin ¢alismasi da 6diillendirilmeli,

Koridorlardaki asir1 ses hastalarla olan iletisimimizde engel teskil ediyor,
Hastalar1 nefes ve oksiiriikleri {izerimize geliyor, bu durumu engelleyici tedbir
alinmali,

Hastalarla olan sorunlarda danisma ve yonlendirme birimleri muhatap olmali,

Hastalar direk bashekimlige yonlendirilmemeli,
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Y VvV

YV V V VYV V V VYV V V V VY V V V V V

Personel yetersindir,

Bazi birimlerde verilen randevularin ¢ok uzun giinlerde olmasi,

Yapilacak islemler hastalara anlatilmiyor, hastanin eline kagit tutusturuluyor, bunun
ne oldugunu hasta bilmiyor, nereye gidecegini bilmiyor,

Hastalarin kayitlar1 sabah ilk miiracaat boliimiinde yapilmali, sonra doktora gitmeli,
Sadece hasta haklari mi1 var, ¢alisan haklar1 da olmali,

Hastalarin 10 giin i¢inde bagka doktora gidememeleri kaldirilmali,

Hastalar dogru yonlendirilmiyor, bastan savma cevaplar veriliyor,

Otomatip degistirilmeli,

Hastalara ¢ok yiiz veriliyor,

Topluma ve bireylere yonelik egitimler verilerek gorev ve sorumluluklari anlatilmali,
Personel birbirini kollamiyor, birbirinin kuyusunu kaziyor,
Idare bizim sorunlarimizla ilgilenmiyor,

Sikintilar sistemden kaynaklaniyor,

Sikayet edilen, magdur olan personelin haklari savunulmuyor.
Hastalar randevu alamiyorlar,

Giiler ytizlii ve sabirli olmaliyiz,

Hastalara kars1 haklarimizi savunamiyoruz,

Personel ticretleri yetersizdir,

Yetki ve sorumluluklar iyi anlatilmals,
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3.3.3. Doktorlar
Cinsiyet:
Medeni hal:
Yasiiz:

Egitim Durumu:

Mesleginiz:

Simdiki mesleginizi kag yildir yapiyorsunuz:

Memleketiniz:

Nerede ikamet ediyorsunuz:

Bu hastanede ne kadar zamandir ¢aligiyorsunuz?

a- 0-06 ay, b- 06 ay-1 yil, c- 1-2 yil, d- 2-5 y1l, e-5 yildan fazla

1-Hastalar sorunlarini anlasilabilir olarak anlatabiliyor:

Cevap | Oran
a- Kesinlikle katilryorum 1 2
b- Kismen katiliyorum 21 42
c- Kararsizim 2 4
d- Kismen katilmiyorum 8 16
e- Kesinlikle katilmiyorum 18 36
Bos --- ---
Toplam 50 100
‘Kismen katiliyorum’un %42, ‘kismen

katilmiyorum’un da %36 olduguna dikkat edilirse, hekimler,

katilmiyorum’un

anlagilabilir olarak anlatabildiklerine pek inanmamaktadirlar.

2- Hastalar sorunlarini sakin ve nazik olarak anlatabiliyor:

Cevap | Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 1 4
b- Kismen katiliyorum 22 44
c- Kararsizim 2 4
d- Kismen katilmiyorum 9 18
e- Kesinlikle katilmiyorum 16 32
Bos --- ---
Toplam 50 100

%16,

Hekimlere gore, hastalar sorunlarini anlatirken sakin ve nazik degiller.
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3- Hastalar sorunlarini sert ve tartismal1 anlatiyor:

Cevap | Oran
a- Kesinlikle katiltyorum 11 22
b- Kismen katiliyorum 28 56
c- Kararsizim 2 4
d- Kismen katilmiyorum 7 14
e- Kesinlikle katilmiyorum 2 4
Bos --- ---
Toplam 56 100

Doktorlara gore hastalarin dertlerini anlatmasi sert ve tartismalidir.

4- Hastalar tizerlerine diisen sorumluluklart bilmiyor:

Cevap | Oran
a- Kesinlikle katilryorum 22 44
b- Kismen katiliyorum 25 50
c- Kararsizim --- ---
d- Kismen katilmiyorum 1 2
e- Kesinlikle katilmiyorum 2 4
Bos --- ---
Toplam 50 100

Hekimler, hastalarin kendilerine diisen, sagliklar ile ilgili sorumluluklarini

bilmediklerine, ciddi oranda, eminler.

5- Hastalar iizerlerine diisen sorumluluklar: bildikleri halde yapmiyor:

Cevap | Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 15 30
b- Kismen katiliyorum 24 48
c- Kararsizim 5 10
d- Kismen katilmiyorum 5 10
e- Kesinlikle katilmiyorum 1 22
Bos --- ---
Toplam 50 100

4. sorunun bir kontrolii seklinde olan bu soruya hekimlerin verdikleri cevapta goriilen

kani, hastalarin {izerlerine diisen sorumluluklar: bildikleri halde yapmadiklaridir,
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6- Hastalar bize saygili davranmiyor:

Cevap | Oran
a- Kesinlikle katiltyorum 23 46
b- Kismen katiliyorum 22 44
c- Kararsizim 2 4
d- Kismen katilmiyorum 2 4
e- Kesinlikle katilmiyorum 1 2
Bos --- ---
Toplam 50 100

“Kesinlikle katiliyorum” % 46, “kismen katiliyorum” % 44, yekn % 90 gibi bir

oranla, doktorlar, hastalar tarafindan kendilerine saygili davranmadiklarini belirtmektedirler.

7- Hastalar en kiiciik anlagmazlikta hakaret ediyorlar:

Cevap | Oran
a- Kesinlikle katilryorum 22 44
b- Kismen katiliyorum 19 38
c- Kararsizim 4 8
d- Kismen katilmiyorum 2 4
e- Kesinlikle katilmiyorum 3 6
Bos --- ---
Toplam 50 100

Hekimler bu soruya verdikleri cevapla, hastalarin iletisimde ufak bir anlagmazlikta

hakaret bagvurduklarini biiyiik oranla belirgin hale getirmislerdir.

8- Hastalar tedavilerine dikkat etmiyor:

Cevap | Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 17 34
b- Kismen katiliyorum 27 54
c- Kararsizim 2 4
d- Kismen katilmiyorum 3 6
e- Kesinlikle katilmiyorum 1 2
Bos --- ---
Toplam 50 100

Hastalar tedavilerine dikkat etmedikleri konusunda hekimlerin yiiksek oranda

diistinceleri vardir.
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O- Hastalar daha hastaneye gelirken 6n yargili geliyorlar:

Cevap | Oran
a- Kesinlikle katiltyorum 24 48
b- Kismen katiliyorum 20 40
c- Kararsizim 3 6
d- Kismen katilmiyorum 3 6
e- Kesinlikle katilmiyorum --- ---
Bos --- ---
Toplam 50 100

Doktorlarin yaris1 ¢ kesinlikle’ ( % 48 ) , hemen hemen diger yaris1 da ‘kismen’
katilarak ( % 40 ), ( toplam % 88 ), hastalarin daha hastaneye gelmeden 6n yargili olarak
geldikleri soylemektedirler.

10- iletisimde, egitimi olmayan veya az olan hastalar daha ¢ok sorun ¢ikarryor:

Cevap | Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 23 46
b- Kismen katiliyorum 15 30
c- Kararsizim 6 12
d- Kismen katilmiyorum 4 8
e- Kesinlikle katilmiyorum 2 4
Bos --- ---
Toplam 50 100

Hekimler, iletisimde, egitimi olmayan veya az olan hastalarin daha ¢ok sorun

¢ikardiklarini belirtmektedirler.

11- lletisimde, egitim diizeyi iyi olan hastalar daha ¢ok sorun ¢ikariyor:

Cevap | Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 4 8
b- Kismen katiliyorum 11 22
c- Kararsizim 11 22
d- Kismen katilmiyorum 10 20
e- Kesinlikle katilmiyorum 14 28
Bos --- ---
Toplam 50 100

Hekimler, iletisimde, egitim diizeyi iyi olan hastalarin daha c¢ok sorun c¢ikarip
cikarmadiklarinin arastirmasinin yapildigi bu testte, ‘hayir’la ‘evet’ arasinda tereddiitteler.

“Kesin” ve “kismen katiliyorum” toplami % 30, “kararsizim” % 22, “kesin” ve “kismen
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katilmiyorum” toplaminin da % 48 olmasi bu durumu destekler goriinmektedir. “Kesinlikle
katilmiyorum™un ( %28 ), “kesinlikle katiliyorum” ( %8 ) arasindaki % 20 lik fark, “egitim
diizeyi iyi olan hastalarin, egitimi olmayan veya az olan hastalara oranla daha ¢ok sorun

cikarmiyorlar “ cevabini desteklemektedir.

12- {letisimde, hastalarm egitim diizeyi sorunlarda etken degil:

Cevap | Oran
a- Kesinlikle katilryorum 8 16
b- Kismen katiliyorum 11 22
c- Kararsizim 5 10
d- Kismen katilmiyorum 6 12
e- Kesinlikle katilmiyorum 20 40
Bos --- ---
Toplam 50 100

Iletisimde, hastalarin egitim diizeyinin sorunlarda etkili oldugu yoniinde goriis
cikmustir.

13- Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarini:

Cevap | Oran
a-Biliyorum 38 76
b-Bilgim yok 12 24
Bos 50 100

Hekimlerin 4’ te 3 “ii hasta haklarimi bilmekte, fakat hala 4 kisiden biri bilmemektedir.

14- Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarin biliyorsaniz, Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarina:

Cevap | Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 12 24
b- Kismen katiliyorum 23 46
c- Kararsizim 3 6
d- Kismen katilmiyorum 7 14
e- Kesinlikle katilmiyorum 2 4
Bos 3 6
Toplam 50 100

“Kesinlik”lenin % 24’ lik payini, “kismen”in % 46’lik payiyla birlikte degerlendirsek,
hekimlerin, Hasta Haklarina katilmakta beraber, ciddi oranda bazi ¢ekincelerinin olduklari
ortaya ¢ikar. Bu da hi¢ de az bir oran degildir. % 46’lik bir “kismen katiliyorum” orani bu

cekincelerini agik¢a vurgulamaktadir.
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Sizce diger sikintilar nedir, nasil diizeltilebilir? Coziimiiniiz nedir?

Cevap | Oran
Bos 20 40
Yazili 30 60
Toplam 50 100

Genel olarak bos birakmanin fazla olmasiyla karsilasilan bu soruya, doktorlardan, %

60 oraninda yazili 6neri gelmistir.

Hekimlerin diger sikintilar ve onlarla ilgili ¢6ziim Onerileri:

Sorunlar ve ¢oziimler:

A\

Hekimler hastalarina yeteri kadar zaman ayiramamaktadir,

A\

Hasta sikayetlerinin 6nemli bir kismi1 hasta tarafindan degil, olaylara sahit olmayan,
yalan yanlis duyulan bilgilere dayanarak, hasta yakini tarafindan yapilmaktadir

Hasta sikayetleri olay aninda ¢éziimlenmeye ¢alisilmalidir,

Haksiz sikayetler moral bozmaktadir, bu bir sekilde sonug¢landirilmalidir,

Hekim Haklar1 da hastane duvarlarina asilmalidir,

Hasta Haklar1 hakaret etmeleri i¢in degildir

YV V V V V

Hastalar, kendilerinin yalan yanlis istedigini yapilmasini istiyorlar, hasta haklar1 bu

degildir,

A\

Haksizlik yapan, iftira atan, saldiran, rencide eden hasta i¢in higbir caydiric ve cezai
onlem yok,

Calisanin haklar1 yok mu?

Egitim. Kiyak¢ilik yapmamak,

Sikayetleri tesvik etmemek,

Memnuniyet ¢ok genis bir kavramdir,

Hastalarda empati yok,

Hasta Haklar1 ismi, Hasta Sorumluluklar1 ve Bilgi edinme Birimi olarak degistirilmeli,
Hastalar hep hakli olduklarinin zannetmektedirler,

Hekimlerin is yiikii fazladir,

VvV V V V V V VYV VYV VY

Gereksiz acil bagvurular vardir,
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Hastalarin siralarini beklerken onlar1 nasil sira takip edecekleri soylenmelidir,
Sistemin oy kaygisiyla popiilist yaklasimi bu karigikligin asil sebebidir,

Hastalar sosyal giivencelerinin geregini bilmiyorlar,

YV V VYV V

Hastalar tedaviye uymuyor, birakiyor, ayni hastaliktan birka¢ hekime daha giderek
devleti her yonden zarara sokuyor. Bunun engellenmesi lazzim. Hasta uymadig,

uygulamadigi tedavin i¢in her tiirlii masraflar1 kendi 6demelidir,

Y

Hastanenin fiziki sartlar1 diizeltilmeli,

A\

Popiilist politikalardan uzaklasilmali,

» Hasta-doktor iliskisini diisman taraflar haline getiren politika ve soylemlerin
degistirilmesi gerekir,

» Egitim sart,

» Hizmet verilen hastalarin egitim seviyesi ¢ok diisiik, hastalarin egitim diizey de

yiikseltilmeli,

» Saglik kurumlariim isleyis mekanizmalar1 hastalara anlatiimali.

3.3.4. Ebe-Hemsireler-Saghk Memurlari-Saghk Teknisyenleri:

3.3.4.1. Ayaktan tedavi:

Cinsiyet:

Medeni hal:

Yasiniz:

Egitim Durumu:

Mesleginiz:

Simdiki mesleginizi kag yildir yapiyorsunuz:
Memleketiniz:

Nerede ikamet ediyorsunuz:

Bu hastanede ne kadar zamandir ¢alisiyorsunuz?

a- 0-06 ay, b- 06 ay-1 y1l, c- 1-2 y1l, d- 2-5 yil, e-5 yildan fazla
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1-Hastalar sorunlarini anlasilabilir olarak anlatabiliyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiltyorum ---- --- ---
b- Kismen katiliyorum 14 41.1 41
c- Kararsizim 4 11.8 12
d- Kismen katilmiyorum 4 11.8 12
e- Kesinlikle katilmiyorum 12 35.3 35
Bos --- --- ---
Toplam 34 100.0 | 100

Agirlikli sonug, “hastalarin sorunlarini anlasilabilir olarak anlatamadiklar: “

seklindedir.

2- Hastalar sorunlarin1 sakin ve nazik olarak anlatabiliyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katilryorum 3 8.8 9
b- Kismen katiliyorum 12 35.3 35
c- Kararsizim 3 8.8 9
d- Kismen katilmiyorum 2 5.9 6
e- Kesinlikle katilmiyorum 14 41.1 41
Bos --- --- ---
Toplam 34 100 100

Hemen hemen dengede ¢ikan bir sonug gibi goriinse de, “ kesinlikle katilmiyorum”

secimi damgasini vurmus goriinmektedir. Cikan sonug, hastalarin sorunlarini sakin ve nazik

olarak anlatamadiklarina daha yakindir.

3- Hastalar sorunlarin1 sert ve tartismali anlatiyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 7 206 | 20
b- Kismen katiliyorum 17 50 50
c- Kararsizim 5 14.7 15
d- Kismen katilmiyorum 4 11.8 12
e- Kesinlikle katilmiyorum 1 2.9 3
Bos --- --- ---
Toplam 34 100 100

Ayaktan tedavideki saglik personeline gore, “hastalar sorunlarmi sert ve tartigsmali”

olarak anlatmaktadirlar.
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4- Hastalar tizerlerine diisen sorumluluklar1 bilmiyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiltyorum 18 529 | 53
b- Kismen katiliyorum 7 20.6 | 20
c- Kararsizim 5 14.7 15
d- Kismen katilmiyorum 4 118 | 12
e- Kesinlikle katilmiyorum --- --- ---
Bos --- --- ---
Toplam 34 100 100

Ayaktan tedavideki saglik personelinin ¢ok acik olarak diisiincesi, * hastalar iizerlerine
diisen sorumluluklar1 bilmiyor “ dur ( bire bir iletisimde olduklar1 diisiiniiliirse,”’g6zlemidir”

de sonucu da ¢ikarilabilir ) .

5- Hastalar tizerlerine diisen sorumluluklari bildikleri halde yapmiyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 6 17.6 17
b- Kismen katiliyorum 18 52.9 53
c- Kararsizim 4 11.8 12
d- Kismen katilmiyorum 4 11.8 12
e- Kesinlikle katilmiyorum 2 5.9 6
Bos --- ---- ---
Toplam 34 100 100

Hastalarin iizerlerine diisen sorumluluklar1 bildikleri halde yapmadiklar1 sonucuna

ulasilmaktadir.

6- Hastalar bize saygili davranmiyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 10 29.4 | 29
b- Kismen katiliyorum 16 47 47
c- Kararsizim 1 2.94 3
d- Kismen katilmiyorum 5 14.7 15
e- Kesinlikle katilmiyorum 2 5.9 6
Bos --- --- ---
Toplam 34 99.9 | 100

Agirlign bir yone toplanmis sonuglardan biri olarak goriinen bu testte, hastalarin
kendilerine direkt olarak hizmet eden saglik personeline, “saygili” davranmadiklari kanaati

cikmustir.
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7- Hastalar en kiigiik anlagsmazlikta hakaret ediyorlar:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiltyorum 13 38.2 | 38
b- Kismen katiliyorum 16 46.4 | 47
c- Kararsizim 3 8.8 9
d- Kismen katilmiyorum 1 2.9 3
e- Kesinlikle katilmiyorum 1 2.9 3
Bos --- --- ---
Toplam 34 99.2 | 100

“Hastalar en kiiciilk anlagmazlikta hakaret ediyorlar” fikri, ayaktan tedavideki saglik

personelinin ciddi kanis1 oldugu sonucu ¢ikmistir.

8- Hastalar tedavilerine dikkat etmiyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 11 323 | 32
b- Kismen katiliyorum 17 499 | 50
c- Kararsizim 3 8.8 9
d- Kismen katilmiyorum 3 8.8 9
e- Kesinlikle katilmiyorum --- --- ---
Bos --- --- ---
Toplam 34 99.8 | 100

Hastalarin tedavilerine dikkat etmiyor olduklari, “kesinlikle” ve “kismen” katiliyorum
secenekleri degerlendirildiginde, % ( 32 + 50 ), toplam % 82, dikkat edilmesi gereken ¢ok

ciddi bir sonug olarak karsimiza ¢ikmaistir.

9- Hastalar daha hastaneye gelirken 6n yargili geliyorlar:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 15 441 | 44
b- Kismen katiliyorum 16 47 47
c- Kararsizim 1 2.9 3
d- Kismen katilmiyorum 1 2.9 3
e- Kesinlikle katilmiyorum 1 2.9 3
Bos --- --- ---
Toplam 34 99.9 | 100

Hastane personelinin,“kesinlikle”( % 44 ) ve “kismen”( % 47 ) katilarak, toplam %
91’inin vardigi sonu¢ olmasi, “ hastalarin, daha hastaneye gelirken on yargili olarak

geldikleri” olarak sentezlenmis diisiincelerini gostermektedir.
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10- iletisimde, egitimi olmayan veya az olan hastalar daha ¢ok sorun ¢ikariyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiltyorum 16 47 47
b- Kismen katiliyorum 12 35.3 35
c- Kararsizim 2 5.9 6
d- Kismen katilmiyorum --- --- ---
e- Kesinlikle katilmiyorum 4 11.8 12
Bos --- --- ---
Toplam 34 100 100

Egitimi az olan hastalarin iletisimde sorun ¢ikardigi sonucu biiyiik bir farkla
cikmaktadir.

11- Iletisimde, egitim diizeyi iyi olan hastalar daha ¢ok sorun ¢ikartyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katilryorum 4 11.8 12
b- Kismen katiliyorum 15 44 44
c- Kararsizim 7 20.6 20
d- Kismen katilmiyorum 4 11.8 12
e- Kesinlikle katilmiyorum 4 11.8 12
Bos --- --- ---
Toplam 34 100 100

Burada, iletisimde, egitim diizeyi iyi olan hastalarin da sorun ¢ikardiklari, ama bu

konuda karasizligin daha hakim oldugu anlasilmaktadir.

12- Iletisimde, hastalarin egitim diizeyi sorunlarda etken degil:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum S) 14.7 15
b- Kismen katiliyorum 9 26.5 26
c- Kararsizim 6 17.6 18
d- Kismen katilmiyorum 4 11.8 12
e- Kesinlikle katilmiyorum 10 29.4 29
Bos --- --- ---
Toplam 34 100 100

Egitim diizeyinin hastalarin iletisiminde, etkenlikle, etken olmayisi bir karasizlik
dagilimi seklinde goriilse de, “ kismen katiliyorum™un % 26 , * kararsizzim”in % 18, *
kismen katilmiyorum™un % 12, “kesinlikle katilmiyorum™un % 29, digerlerinin de dengeli

olmasi, iletisimde egitim diizeyinin 6nemini gostermektedir.
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13- Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarini:

Cevap | Oran Oran
a-Biliyorum 22 64.7 | 65
b-Bilgim yok 10 29.4 | 29
Bos 2 5.9 6
Toplam 34 100 100

Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarinin, ¢ogunluk tarafindan bilinmektedir.

14- Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarini biliyorsaniz, Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarina:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiltyorum 9 26.56 | 26
b- Kismen katiliyorum 12 35.28 | 35
c- Kararsizim 5 1470 | 15
d- Kismen katilmiyorum 2 8.8 9
e- Kesinlikle katilmiyorum --- --- ---
Bos 5 1470 | 15
Toplam 34 100.04 | 100

Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarina katilindigi, fakat halen bir takim tereddiitlerin

oldugu anlasilmaktadir.

Sizce diger sikintilar nedir, nasil diizeltilebilir? Coziimiiniiz nedir?

Cevap | Oran Oran
Bos 16 47.04 47
Yazili 18 52.92 53
Bos --- --- ---
Toplam 34 99.96 | 100

% 47 ‘nin bos verdigi ¢oziim onermeye , % 57 'nin onerdikleri:

» Karsilikli saygi, ¢alisan haklarinin da savunulmast,

» Bakanlik toplumun bilgilendirilmesine el atmali, yazili, gorsel basin yoluyla egitim
yapmalidir,

» Calisan ve hasta haklar1 beraber anlatilmalidir,

» Konulan kurallara herkes uymalidir,
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YV V.V V V V

vV V V V V

V V V V V V V V V V V V VY A\

vV VvV

Calisma ortamu diizeltilmeli,

Personel sayis1 arttirilmali,

Saglik personelinin haklarint savunacak Hukuk Birimleri kurulmalidir,

Yonlendirme daha aktif olmalidir,

Hekimler hastalarina yeteri kadar zaman ayiramamaktadir,

Hasta sikayetlerinin 6nemli bir kismi1 hasta tarafindan degil, olaylara sahit olmayan,
yalan yanlis duyulan bilgilere dayanarak, hasta yakini tarafindan yapilmaktadir

Hasta sikayetleri olay aninda ¢oziimlenmeye c¢alisilmalidir,

Haksiz sikayetler moral bozmaktadir, bu bir sekilde sonuglandirilmalidir,

Hekim Haklar1 da hastane duvarlarina asilmalidir,

Hasta Haklar1 hakaret etmeleri i¢in degildir

Hastalar, kendilerinin yalan yanlis istedigini yapilmasini istiyorlar, hasta haklar1 bu
degildir,

Haksizlik yapan, iftira atan, saldiran, rencide eden hasta icin hi¢bir caydirict ve cezai
onlem yok,

Calisanin haklar1 yok mu?

Egitim, kiyak¢ilik yapmamalk,

Sikayetleri tegvik etmemek,

Memnuniyet ¢ok genis bir kavramdir,

Hastalarda empati yok,

Hasta Haklar1 ismi, Hasta Sorumluluklar1 ve Bilgi edinme Birimi olarak degistirilmeli,
Hastalar hep hakli olduklarinin zannetmektedirler,

Hekimlerin is yiikii fazladur,

Gereksiz acil bagvurular vardir,

Hastalarin siralarini beklerken onlar1 nasil sira takip edecekleri sdylenmelidir,
Sistemin oy kaygisiyla popiilist yaklagimi bu karisikligin asil sebebidir,

Hastalar sosyal glivencelerinin geregini bilmiyorlar,

Hastalar tedaviye uymuyor, birakiyor, ayni hastaliktan birka¢ hekime daha giderek
devleti her yonden zarara sokuyor. Bunun engellenmesi lazim. Hasta uymadigi,
uygulamadigi tedavin i¢in her tiirlii masraflar1 kendi 6demelidir,

Hastanenin fiziki sartlan diizeltilmeli,

Popiilist politikalardan uzaklasilmali,

Hasta-doktor iligkisini diigman taraflar haline getiren politika ve sdylemlerin
degistirilmesi gerekir,

Egitim sart,
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» Hizmet verilen hastalarin egitim seviyesi ¢ok diisiik, hastalarin egitim diizey de
yiikseltilmeli,

Saglik kurumlarinim isleyis mekanizmalari hastalara anlatilmali.

Hastalar randevu alamiyorlar,

Giiler yiizlii ve sabirli olmaliyiz,

Hastalara karg1 haklarimizi savunamiyoruz,

Personel iicretleri yetersizdir,

Yetki ve sorumluluklar iyi anlatilmali,

Ana binadaki radyoloji ¢ekim odasi kiigtik,

YV V.V V V V V V

Bu sartlarda ancak bu kadar1 yapilabilir.

3.3.4.2. Yatarak Tedavi

Cinsiyet:

Medeni hal:

Yasmiz:

Egitim Durumu:

Mesleginiz:

Simdiki mesleginizi kag¢ yildir yapiyorsunuz:
Memleketiniz:

Nerede ikamet ediyorsunuz:

Bu hastanede ne kadar zamandir ¢alisiyorsunuz?

a- 0-06 ay, b- 06 ay-1 y1l, c- 1-2 y1l, d- 2-5 yil, e-5 yildan fazla

1-Hastalar sorunlarini anlasilabilir olarak anlatabiliyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum --- --- ---
b- Kismen katiliyorum 8 47.04 | 47
c- Kararsizim 6 3528 | 35
d- Kismen katilmiyorum 1 5.88 6
e- Kesinlikle katilmiyorum 2 11.76 | 12
Bos - - -
Toplam 17 99.96 | 100

Hastalar sorunlarinmi “anlatabilmektedir” .
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2- Hastalar sorunlarin1 sakin ve nazik olarak anlatabiliyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiltyorum --- --- ---
b- Kismen katiliyorum 8 47. 47
c- Kararsizim 3 17.6 18
d- Kismen katilmiyorum 4 23.5 23
e- Kesinlikle katilmiyorum 2 11.7 12
Bos --- --- ---
Toplam 17 99.8 | 100

Hastalar sorunlarini ¢ sakin ve nazik” olarak anlatmamaktadirlar.

3- Hastalar sorunlarini sert ve tartismal1 anlatiyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 2 11.76 | 12
b- Kismen katiliyorum 8 47.04 | 47
c- Kararsizim 1 5.88 6
d- Kismen katilmiyorum 6 35.28 | 35
e- Kesinlikle katilmiyorum --- --- ---
Bos --- --- ---
Toplam 17 100.06 | 100

Hastalar sorunlarini sert ve tartismali olarak anlatmaktadirlar.

4- Hastalar tizerlerine diisen sorumluluklart bilmiyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 4 23.52 23
b- Kismen katiliyorum 10 58.80 | 59
c- Kararsizim 1 5.88 6
d- Kismen katilmiyorum 2 11.76 12
e- Kesinlikle katilmiyorum --- --- ---
Bos --- --- ---
Toplam 17 99.96 | 100

Hastalarin yapmalar1 gerekenleri, sorumluluklarini bilmedikleri goriisii agirliklidir.

5- Hastalar iizerlerine diisen sorumluluklari bildikleri halde yapmiyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 7 41.16 41
b- Kismen katiliyorum 6 3528 | 35
c- Kararsizim 2 11.76 12
d- Kismen katilmiyorum 1 5.88 6
e- Kesinlikle katilmiyorum 1 5.88 6
Bos - - -
Toplam 17 99.96 | 100
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Bu ilging bir sonuctur; “ Hastalarin hem sorumluluklarii bilmesi, hem de bildikleri

(13

halde yapmamalar1 “ ciddi agirlikli (hemsireler i¢in gozlem ve tecrilbbe sonucu olarak

diisiiniiliirse) sonug olarak ¢ikmaktadir.

6- Hastalar bize saygili davranmiyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiltyorum 2 11.76 | 12
b- Kismen katiliyorum 12 70.56 | 70
c- Kararsizim 1 5.88 6
d- Kismen katilmiyorum 2 11.76 | 12
e- Kesinlikle katilmiyorum --- --- ---
Bos --- --- ---
Toplam 17 99.96 | 100

Bu test, hastalarin iletisimde saygi c¢ergevesinde davranmadiklarini sonucunu
vermektedir.

7- Hastalar en kiiciik anlagmazlikta hakaret ediyorlar:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 5 29.40 | 294
b- Kismen katiliyorum 5 29.40 | 294
c- Kararsizim 1 5.88 6
d- Kismen katilmiyorum 6 35.28 | 35.2
e- Kesinlikle katilmiyorum --- --- ---
Bos --- --- ---
Toplam 17 99.96 | 100

Yatarak tedavi gore hastalarin agirlikli kesiminin ufak bir iletisimsizligi ileriye

gotiirdiigii, hatta “hakarete” bagvurduklari1 sonucu ¢ikmaktadir.

8- Hastalar tedavilerine dikkat etmiyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 2 11.76 | 12
b- Kismen katiliyorum 10 58.8 59
c- Kararsizim 1 5.88 6
d- Kismen katilmiyorum 2 11.76 12
e- Kesinlikle katilmiyorum 2 11.76 12
Bos --- --- ---
Toplam 17 100.06 | 101

Hastalarin tedavilerine dikkat etmedigi neticesi elde edilmektedir
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O- Hastalar daha hastaneye gelirken 6n yargili geliyorlar:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiltyorum 11 64.8 65
b- Kismen katiliyorum 5 29.4 29
c- Kararsizim --- --- ---
d- Kismen katilmiyorum 1 5.8 6
e- Kesinlikle katilmiyorum --- --- ---
Bos --—- --—- ---
Toplam 17 100.0 | 100

Yatakli tedavide gorev yapan saglik personelinde, ¢cok net bir sekilde, hastalarin daha
hastaneye gelirken “6n yargili” olarak geldikleri fikri yerlesmistir.

10- iletisimde, egitimi olmayan veya az olan hastalar daha ¢ok sorun ¢ikartyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 7 41.16 | 41
b- Kismen katiliyorum 8 47.04 | 47
c- Kararsizim 1 5.88 6
d- Kismen katilmiyorum 1 5.88 6
e- Kesinlikle katilmiyorum --- --- ---
Bos --- --- ---
Toplam 17 100.16 | 100

[letisimde egitimin 6nemini, agik ara, gdstermistir.

11- Tletisimde, egitim diizeyi iyi olan hastalar daha ¢ok sorun ¢ikartyor:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katilryorum 4 23.52 | 235
b- Kismen katiliyorum 7 41,16 | 41
c- Kararsizim --- --- ---
d- Kismen katilmiyorum 4 23.52 | 235
e- Kesinlikle katilmiyorum 2 11.76 | 12
Bos --- --—- ---
Toplam 17 99.96 | 100

Bu test, yatakl servislerde tedavi goriirken, egitim diizeyi iyi olan hastalarin daha ¢ok

sorun ¢ikardig: fikrinin, yartya yakin oldugunu gosteren ilging bir sonug vermistir.
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12- iletisimde, hastalarm egitim diizeyi sorunlarda etken degil:

Cevap | Oran Oran
a- Kesinlikle katiltyorum 1 5.88 6
b- Kismen katiliyorum 1 5.88 6
c- Kararsizim 3 17.64 18
d- Kismen katilmiyorum 5 29.40 | 29
e- Kesinlikle katilmiyorum 7 41.16 41
Bos --- --- ---
Toplam 17 99.96 | 100

Sonug, “etkendir”.

13- Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarini;

Cevap | Oran Oran
a-Biliyorum 14 82.32 82
b-Bilgim yok 3 17.64 18
Bos --- --- ---
Toplam 17 99.96 | 100

Yatakli tedavi ekibince, “biliniyor”.

14- Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarini biliyorsaniz, Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarina:

Cevap | Oran Oran

a- Kesinlikle katiliyorum - - o

b- Kismen katiliyorum 16 94.08 | 94

c- Kararsizim 1 5.88 6

d- Kismen katilmiyorum -—- - —

e- Kesinlikle katilmiyorum - - _—

Bos --- --- ---

Toplam 17 99.96 | 100

Yatakli tedavi ekibince, “biliniyor” ama “kismen” katiliniyor.

Sizce diger sikintilar nedir, nasil diizeltilebilir? Coziimiiniiz nedir?

Cevap | Oran Oran
Bos 13 76.44 76
Yazili 4 23.52 24
Bos --- --- ---
Toplam 17 99.96 | 100

Bos orani ¢ok olan bir sonug. Sikayet var, ¢6ziim Onerisi yok gibi.
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Sorunlar ve ¢ozlimler:
» Yonetim eksikligi var,
» Sikayetler dikkate alinmiyor,
» Dabha aktif bir danisma sistemi olmali,

» Hemsire sayisi az, hasta sayisi fazla,

3.3.5. idari Kadro

Cinsiyet:

Medeni hal:

Yasmiz:

Egitim Durumu:

Mesleginiz:

Simdiki mesleginizi kag yildir yapiyorsunuz:
Memleketiniz:

Nerede ikamet ediyorsunuz:

Bu hastanede ne kadar zamandir ¢aligiyorsunuz?

a- 0-06 ay, b- 06 ay-1 yil, c- 1-2 yil, d- 2-5 yil, e-5 yildan fazla

1-Hastalar sorunlarin1 anlasilabilir olarak anlatabiliyor:

Cevap | Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 1 10
b- Kismen katiliyorum 5 50
c- Kararsizim --- ---
d- Kismen katilmiyorum --- ---
e- Kesinlikle katilmiyorum 4 40
Bos --- ---
Toplam 10 100

Idari kadronun “ % 50 kismen katilma, % 40 kesinlikle katilmama * oranlari, ciddi
olarak, hastalarin sorunlarim1 anlatmada basarili olduklar1 konusunda, pek inanmadiklarini

gostermektedir.
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2- Hastalar sorunlarin1 sakin ve nazik olarak anlatabiliyor:

Cevap | Oran
a- Kesinlikle katiltyorum --- ---
b- Kismen katiliyorum 4 40
c- Kararsizim 1 10
d- Kismen katilmiyorum 1 10
e- Kesinlikle katilmiyorum 4 40
Bos --- ---
Toplam 10 100

Idari kadro, tipk1 1.soruda oldugu oranda, hastalarin sorunlarimi sakin ve nazik bir

sekilde anlatmadiklarina inanmaktadirlar.

3- Hastalar sorunlarini sert ve tartismal1 anlatiyor:

Cevap | Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 3 30
b- Kismen katiliyorum 6 60
c- Kararsizim --- ---
d- Kismen katilmiyorum 1 10
e- Kesinlikle katilmiyorum --- ---
Bos --- ---
Toplam 10 100

2. sorunun c¢aprazi olarak sorulan bu soruda, hastalarin sorunlarini anlatmadaki

sertlikleri fikri tasdik edilmistir.

4- Hastalar tizerlerine diisen sorumluluklari bilmiyor:

Cevap | Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 2 20
b- Kismen katiliyorum 4 40
c- Kararsizim --- ---
d- Kismen katilmiyorum 2 20
e- Kesinlikle katilmiyorum 2 20
Bos --- ---
Toplam 10 100

4. soruda, hastalarin sorumluluklarini “bilmedikleri” , “bildiklerine” biraz daha agir

basmaktadir.
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5- Hastalar iizerlerine diisen sorumluluklar1 bildikleri halde yapmiyor

Cevap | Oran
a- Kesinlikle katiltyorum 3 30
b- Kismen katiliyorum 3 30
c- Kararsizim 1 10
d- Kismen katilmiyorum 2 20
e- Kesinlikle katilmiyorum 1 10
Bos --- --—-
Toplam 10 100

4. sorudaki % 60 olan hastalarin “sorumluluklarini bilmeme” orani, ayni oranla,
bildikleri halde yapmadiklarini, sonug itibariyle “iletisime ge¢cmeme”lerinin bilingli oldugu

inancinin idari kadroda hakim diisiince oldugunu gostermektedir.

6- Hastalar bize saygili davranmuiyor:

Cevap | Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 3 30
b- Kismen katiliyorum 4 40
c- Kararsizim 1 10
d- Kismen katilmiyorum 1 10
e- Kesinlikle katilmiyorum 1 10
Bos --- ---
Toplam 10 100

Bu soruda, idari kadronun, ciddi bir oranda, hastalarin iletisimde saygi cergevesi

disinda davrandiklarini ifade etmislerdir.

7- Hastalar en kii¢iik anlagsmazlikta hakaret ediyorlar:

Cevap | Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 4 40
b- Kismen katiliyorum 4 40
c- Kararsizim --- ---
d- Kismen katilmiyorum 1 10
e- Kesinlikle katilmiyorum 1 10
Bos --- ---
Toplam 10 100

Hastalarla az irtibatlarinin olmalarina ragmen, idari kadro personelinin, hastalarin
davraniglarindaki “kavgaci-iletisime kapali” tavir sergiledikleri inanci, bu soruda ¢ok net bir

sekilde goriilmiistir.
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8- Hastalar tedavilerine dikkat etmiyor:

Cevap | Oran
a- Kesinlikle katiltyorum 3 30
b- Kismen katiliyorum 2 20
c- Kararsizim 3 30
d- Kismen katilmiyorum 1 10
e- Kesinlikle katilmiyorum 1 10
Bos --- ---
Toplam 10 100

Hastalarin tedavilerine dikkat etmedikleri konusunda kararsizlik da olmasina ragmen,

genel kani, “dikkat etmedikleri” hususundadir.

9- Hastalar daha hastaneye gelirken 6n yargili geliyorlar:

Cevap | Oran
a- Kesinlikle katilryorum 3 30
b- Kismen katiliyorum 4 40
c- Kararsizim 2 20
d- Kismen katilmiyorum --- ---
e- Kesinlikle katilmiyorum 1 10
Bos --- ---
Toplam 10 100

Hastalarin, hastaneye “on yargili geldikleri“ne inanilmaktadir.

10- iletisimde, egitimi olmayan veya az olan hastalar daha ¢ok sorun ¢ikariyor:

Cevap | Oran
a- Kesinlikle katiliyorum 6 60
b- Kismen katiliyorum 1 10
c- Kararsizim --- ---
d- Kismen katilmiyorum --- ---
e- Kesinlikle katilmiyorum 3 30
Bos 1 10
Toplam 10 100

Idari personele gore, iletisimde “egitimi eksik olan” hastalarm isini sorun ¢ikararak

yapmaya calistiklari, ¢ikis yollarini da bu sekilde bulduklarin1 destekleyen bir sonuctur.
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11- iletisimde, egitim diizeyi iyi olan hastalar daha ¢ok sorun ¢ikariyor:

Cevap | Oran
a- Kesinlikle katiltyorum --- ---
b- Kismen katiliyorum 4 40
c- Kararsizim 2 20
d- Kismen katilmiyorum 2 20
e- Kesinlikle katilmiyorum 2 20
Bos --- ---
Toplam 10 100

11. soruda, 10. soruya kismen destek veren sonuglar ¢ikmistir. Yine de egitimli

olanlarin da iletisimde pek sorunsuz olmadiklarini gostermektedir.

12- iletisimde, hastalarin egitim diizeyi sorunlarda etken degil:

Cevap | Oran
a- Kesinlikle katilryorum 1 10
b- Kismen katiliyorum 3 30
c- Kararsizim --- ---
d- Kismen katilmiyorum 2 20
e- Kesinlikle katilmiyorum 3 30
Bos 1 10
Toplam 10 100

Egitim diizeyinin iletisimde etkenligi ifade edilmistir.

13- Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarini;

Cevap | Oran
a-Biliyorum 8 80
b-Bilgim yok 2 20
Bos --- ---
Toplam 10 100
Idari Personelde, Hasta Haklar1 ve Sorumluklari bilincinin gelistigi ve yerlestigi
anlagilmaktadir.
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14- Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarini biliyorsaniz, Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarina:

Cevap | Oran

a- Kesinlikle katiltyorum 3 30

b- Kismen katiliyorum 7 70

c- Kararsizim — —

d- Kismen katilmiyorum - —

e- Kesinlikle katilmiyorum --- -

Bos --- ---

Toplam 10 100

Idari Personelin hasta haklarimi bildikleri, ama tam olarak bazi kisimlarina veya

kullanis sekillerine katilmada tereddiit yasadiklar1 anlasilmaktadir.

Sizce diger sikintilar nedir, nasil diizeltilebilir? Coziimiiniiz nedir?

Cevap | Oran
Bos 6 60
Yazili 4 40
Toplam 10 100

Cevapta yaridan fazla oranda “BOS” ¢ikmistir. Sunulan ¢6ziim 6nerileri:

Sorunlar ve ¢oziimler:
» Hastalar Hasta Haklarindaki hak kelimesini yanlis algiliyorlar, olur olmaz her sey
haklar1 saniyorlar,
» Saldirtya ugrayan personelin haklar1 yok mu?

» Hastane ortami diizgilin olursa hastalar da ona gore davranirlar
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ARASTIRMA SONUCLARI

TEV Sultanbeyli Devlet Hastanesine gelen hastalarin demografik yapisina dikkat

edildiginde, genellikle Orta ve Dogu Karadeniz, I¢ ve Giiney Dogu Anadolu’dan gé¢iip gelen

ailelerden olduklar1 goriiliir. Sultanbeyli ilgesinde okuma yazma orani oldukga diisiiktiir. Bu

oran kadinlarda ¢ok daha fazladir. Ilkokulu “okudum” diyenlerin biiyiik bir kism1 da ilkokulu

ya okumamus, ya da ilkokulun her hangi bir sinifindan ayrilmistir.

A-Hastalara Gore,

Hastanenin tiim personeli,

>

>
>
>

Beden dilini ve ses ile iletisimini iyi kullanmaktadir,

Hastalarin sorularina aciklayici cevaplar vermektedirler,

Hastalara 6n yargili davranmamaktadirlar,

Hastalarla iletisimlerinde egitim olumlu yonde etkilemekle beraber, tereddiit
yasanmaktadir. Bunun da herkesin kendi sahsiyetleriyle ilgili oldugu
diistilmektedir.

Yonlendirmelerin tiim personelce iyi yapildigi, ama biraz daha dikkatli ve
nazik olunmasi1 gerektigi sOylenmistir. Danigsma personelinin yonlendirmede
diger personele gore, daha sert oldugu, daha iyi ve bilgilendirici yonlendirme
yapmalari gerektigi ifade edilmektedir. Giivenlik elemanlar1 yaygin kani olarak
sert davranan kisiler olarak tanimlanmakta iken, TEV Sultanbeyli Devlet
Hastanesinde giivenlikler herkese iyi davranmaktalar, yine de erkek elemanlar,
bayan giivenlik¢ilere gore daha sert ve kaba denilmektedir.

Rontgen ¢ekim yerlerinde sira ile hasta almada, rontgen teknisyenlerinin siraya
dikkat edemedikleri, bu konuda dikkat etmeleri gerekmektedir.

Hemsirelerin hastalara biraz daha ilgili davranmalar1 istenmekte, gece

servislerdeki hemsire adedinin yetersiz oldugu sdylenmektedir.
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» Doktorlarin hastalar1 muayene edip hemen gondermediklerinin sdylenmesine
ragmen, lgte birlik bir kesimin bu konuya siipheli yaklastigi gorilmistiir.
Hekimlerin ve diger saglik personelinin 6n yargili olduklarini diigiinen kesimin

azlig saglik kesimi icin art1 degerdir.

Hastalarin yarisina yakimi, Hasta Haklart ve Sorumluluklarini bilmekteler, fakat
kararsizlik da yasamaktadirlar. Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarinin tam olarak oturmadigi,

insanlarda hala bir takim ¢ekincelerin oldugu anlagilmaktadir.

Tim hastalar gikadyetlerine ragmen, hemen hemen hi¢ ¢oziim Onerisinde
bulunmamaktadirlar:
» Mesai saatlerine uyulmali,
» Gece nobetci personel sayisi arttirilmali,

» Bilgi-islem sistemi iyilestirilmeli,

B-Hastanenin Tiim Personeline Gore;
Hastalarin,

» Sorunlarini anlasilabilir olarak anlatamadiklarini,

» Sorunlarmi  anlatirken  sertlige, tartismaya basvurduklarini, saygil
davranmadiklarini, en ufak bir anlasmazligi kavgayla halletmeye ¢alistiklar1 ve
hakaret ettiklerini,

» Sorumluluklarini bilmediklerini, bilenlerin de bildikleri halde yapmadiklarini,

» Egitim diizeyi az olan hastalar kadar egitim diizeyi iyi olanlar da sorun
cikardiklarini, yine de egitim diizeyi iyi olanlarin daha az sorun ¢ikardiklarini,
iletisimde daha iyi olduklarini,

» Hastaneye gelirken 6n yargili geldiklerini,

» Tedavilerine dikkat etmediklerini, daha basindan birakip diger doktora, bir
diger doktora daha gittiklerini, saglik personelini dinlemediklerini,

» Yatakl servislerde yatarak tedavi gorenlerin igerisinde egitimli olanlarin, yari
yariya daha fazla sorun ¢ikarttigini,

» Acile gereksiz bagvurularin yaptiklarini ve bunun acilde sorun yarattigini,

» Kendilerini hep hakli hissettiklerini,

» Olmayacak yapilmasi yasak olan isteklerle geldiklerini, yapilmayinca da sorun
cikardiklarini,

» Sosyal giivencelerinin gereklerini dahi bilmediklerini, ifade etmektedirler.
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YV V. V VYV V

Hasta haklar1 iy1 bilinmekle beraber, katilmakta pek o kadar goniillii degiller.
Personelin sikayetleri yonetimce dikkate alinmadigi,

Personele ceza kadar 6diillendirmenin de olmas1 gerektigi,

Personelin yiikiiniin ¢ok oldugunu,

sistemin bir takim kaygilarla yaptig1 popiilist politikalarin iletisimsizlikte etken
oldugunu,

Hastalarin haksiz olan sikayetlerine karsi onlara higbir islem yapilmadigini,
bunun da kotli davranisi arttirdigini, personelin de haklar1 oldugunu, onun da
hi¢ kimse tarafindan korunmadigini,

Olur olmaz ve haksiz hasta sikayetlerinin morallerini bozdugu, calisma
sevklerini kirdigini,

Personel, sikintilar1 bilmekle beraber, ‘nasil diizelir’e verdikleri cevap orami
yartya yakindir.

Personelin yaka kimlik kartlarin1 takmadiklari ve bunun sorun yarattigi
belirtilmektedir.
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SONUC VE ONERILERI

Sonug: Hastalarla iletisimde gerek hastalarin gerekse personelin Hasta Haklarini
bilmelerine ragmen personelin hak olarak gormekle beraber, bir sikinti gibi gordiigii,
hastalarin ise, bunu, hakkin 6tesinde baski unsuru olarak kullandiklari, sonugta, hir¢inlagan

iletisimsizlik yasandigi, tepki olarak personelin kendi haklarinin savulmasini istemesi,

Oneri: Hasta Haklarinin egitimlerinin herkese yayginlastirilmasi, basinda tek tarafli

yayin yapilmamasi,

Sonug: Tepki olarak personelin kendi haklarinin savulmasini istemesi,

Oneri: Hastalara da personele de Hasta Haklarmi anlatilirken saglik personelinin de

haklarmin anlatilmasi,

Sonug: Hastalarin dertlerini anlatmada ve agmada pek basarili olamadiklari, saglik

elemanlarininsa, bu konuda onlara pek de yardime1 olunmadig,

Oneri: Hastalara ve hastane personeline bu konuda egitim verilmesi, brosiirler

dagitilmasz,

Sonug: Hastalarin ( bilhassa ) ve saglik personelinin ( az da olsa) 6n yargilarinin

oldugu,

Oneri: Brosiirler, seminerler ve egitimle giderilmesi gerektigi,

Sonug: Hastalarin verilen ve planlanan tedavilerine uymamalar1 ciddi bir saglik ve

ekonomik sorun oldugu,

Oneri: Hastayla tedavide birebir temasta olan personelin ikna kaabiliyetini kullanmas1

gerektigi,

Sonug: Hastalarin sosyal giivenceleriyle ilgili kurumlariyla sahip olduklar1 haklar

bilmedikleri,
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Oneri: Ilgili sosyal giivenlik kurumlarinin bu eksikligi, acilen, gereken iletisim ara¢ ve

gerecleriyle gidermeye calismast,

Sonug: Saglik personeli azlig1 veya yetersizligi,

(Coziim, Saglik personeli azlig1 veya yetersizligi insan ve toplum saglig: i¢in ¢ok ciddi

bir problemdir, Saglik Bakanliginin bu konuda acil geregini yapmasi gerektigi,

Sonug: Hastalarin bazilarinin mesai saatlerine uyulmasi gerektiginden bahsettigi,

Oneri: Hastane yonetiminin, personelin ise gelis, baslayis, iste calisma ve cikislarinin
kurallar gereginde saglamak asli gorevlerinden oldugu diisiiniiliirse, yonetimin bu duruma

miidahale etmesi gerektigi,

Sonug: Olur olmaz ve haksiz sikayetlerin hem ¢aliganlarin ¢alisma sevkini kirdigi,
islerin aksayip is kaybinin yasandigi, hem de morallerinin bozuldugu, yapilan haksizligin

cezasiz kalmasinin da ayrica baska bir moral bozucu durum oldugu,

Oneri: Bir personel igin dogru olan bu sikayet, ilgili bakanlikca degerlendirilmesi,

icap eden Onlemlerin alinmasi gerektigi,

Sonug: Popiilist yaklasimlarin hastalarin kaba ve kavgaci davraniglarini arttirdigi, (
buna bir de yazli ve gorsel basinin popiilist yaklasimi eklenirse durum ¢ok daha vahimdir ki

hastanelerde ¢ok ciddi kavgalara sebep olmaktadir),

Oneri: Coziimii en zor, belki de umudun olmadigi sikinti. Coziim, ilgililerin egitim
durumlarinin ve ileri goriislerinin arttirilmasi, halkin diisiintilmesi, popiilist yaklasimdan vaz
gecilmesi, bu konuda halka ger¢ek yaklagimla bilgi verilmesi

Sonug: Acile liizumsuz basvurularin olmasi,

Oneri: Acil ne demektir, acil durum nedir, bunun her sistemle duyurulmas: gerekir.

Yoksa fuzuli ve acillikle kesinlikle alakasi olmayan hastalar sebebiyle gercek aciller

kaybedilebilecegi, evlerin, hayatlarin sonecegi,
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Sonug: Burada ¢ikan bir diger ¢ok onemli sonu¢ da, egitim ve kiiltiir seviyesi ne
olursa olsun, sikdayet etmenin ¢ok iyi yapilmasina karsin, ¢6ziimde bir o kadar isteksizlik

olmasi,

Oneri: Egitimde sorunlarin analizlenmesi ve ¢dziimlemleri ile ilgili alistirmalarin

sosyal derslere konmasinin gerekliligi.

Sonug: Her tiirlii gegici yaklasimlardan uzak, ciddi, ileriyi gorerek, sadece hasta
bazinda degil, hastanenin tiim personelini de gozeterek, ciddi bir egitim ve bilgilendirme ile,
her iki tarafin da haklar dikkate alinarak, sadece sikayet edeni degil sikayet edileni de
dinleyip kim haksizsa popiilist yaklagimsiz bir sekilde gerekeni yaparak, hastanenin gerek
personel gerekse bina, arag, gereg vs. eksiklerinin tamamlanmasiyla, egitim sistemine iletisim
derslerinin konulmasiyla sorunlar, isin i¢cinde insan olmasi hasebiyle pek tam ¢oziilmezse bile,

en azindan ¢ok azalacaktir.
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TEZDE KULLANILAN CEVAP ANAHTARLARI VE ANKET

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum

c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum
e- Kesinlikle katilmiyorum

Bos
Toplam 100 100

Cevap Oran Oran

a-Biliyorum
b-Bilgim yok
Bos

Toplam

Cevap Oran Oran

Bos

Yazili

Bos

Toplam
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Hastalar Tarafindan Bakas

Genel Olarak Personel

Cinsiyet:
Medeni hal:
Yasiniz:

Egitim Durumu:
Mesleginiz:
Memleketiniz:

Nerede ikamet ediyorsunuz:

1- Hastaneye geldigimde personel giiler yiizle karsiliyor:

a- Kesinlikle katilryorum
b- Kismen katiliyorum
C- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

2- Personel yiiksek sesle cevap veriyor:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

3- Personelin hareketleri sert:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum
- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum
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4- Calisan personel hastalara yonlendirmede yardimc1 oluyor:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

5- Calisan personel sorularimizi hastalarin anlayacag sekilde agikliyor:

a- Kesinlikle katilryorum
b- Kismen katiliyorum
C- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

6- Personel bize 6nyargili olarak davraniyor

a- Kesinlikle katilryorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

7- lletisimde, egitimi olmayan veya az olan personel daha ¢ok sorun ¢ikariyor:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum
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8- Iletisimde, egitim diizeyi iyi olan personel daha ¢ok sorun ¢ikariyor:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

0- Iletisimde, personelin egitim diizeyi sorunlarda etken degil:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliryorum

C- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

10- Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarini:

a-Biliyorum

b-Bilgim yok

11- Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarin biliyorsaniz, Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarina:
a- Kesinlikle katilryorum

b- Kismen katiliyorum

c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

Sizce diger sikintilar nedir, nasil diizeltilebilir? Coziimiiniiz nedir?
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Danisma Personeli

10- Danisma personeli hastalara nazik davraniyor:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

11-Danigma personeli hastalarla yliksek sesle konusuyor:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

12- Danigsma personelinin hareketleri sert:

a- Kesinlikle katilryorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

13- Danisma personeli sorularimizi hastalarin anlayacag sekilde agikliyor:

a- Kesinlikle katilryorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum
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14- Danigsma personeli yonlendirmede yardimci oluyor:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

15- Danigsma Personeli bize 6nyargili olarak davraniyor
a- Kesinlikle katiltyorum

b- Kismen katiliyorum

c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

Sizce diger sikintilar nedir, nasil diizeltilebilir? Coziimiiniiz nedir

Doktor sekreteri-Veri kontrol

16- Doktor sekreteri, nazik karsiliyor:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

17- Doktor sekreteri hastalarla yiiksek sesle konusuyor:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katilryorum
- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum
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18- Doktor sekreterinin hareketleri sert:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

19- Doktor sekreteri sorularimizi hastalarin anlayacagi sekilde agikliyor:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
C- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

20- Doktor sekreteri yonlendirmede yardimci oluyor:

a- Kesinlikle katilryorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

21- Doktor sekreteri bize onyargili olarak davraniyor
a- Kesinlikle katiliyorum

b- Kismen katiliyorum

c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

Sizce diger sikintilar nedir, nasil diizeltilebilir? Coziimiiniiz nedir
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Doktor

22- Doktor nazik karsiliyor:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

23- Doktorun hareketleri sert:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

24- Doktor hastaligimizla ilgili sorular soruyor:

a- Kesinlikle katilryorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

25- Doktor ile hastaligimizla ilgili olarak konusabiliyoruz:

a- Kesinlikle katilryorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum
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26- Doktor, beni muayene etmek igin, yeterli zaman ayiriyor:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

27- Doktor, muayene etmek icin, ne kadar zaman ayiriyor:

a-1-2 dakika

b-2-5 dakikadan az
c-5 dakika

d-5-10 dakika
e-10 dakikan fazla

28- Doktor sorularimizi hastalarin anlayacag: sekilde agikliyor:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

29- Doktor, hemen, regete yazip basindan saviyor:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum
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30- Doktor bize dnyargili olarak davraniyor

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

Sizce diger sikintilar nedir, nasil diizeltilebilir? Coziimiiniiz nedir?

Giivenlik

31- Giivenlik nazik karsiliyor:

a- Kesinlikle katilryorum
b- Kismen katiliyorum
C- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

32- Giivenlik hastalarla yiiksek sesle konusuyor:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

33-Giivenlik personelinin hareketleri sert:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katilryorum
- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum
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34- Giivenlik sorularimiza cevap veriyor:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

35- Giivenlik sorunlarimizda yardimci oluyor:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
C- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

36- iletisimde, egitimi olmayan veya az olan personel daha ¢ok sorun ¢ikarryor:

a- Kesinlikle katilryorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

37- lletisimde, egitim diizeyi iyi olan personel daha ¢ok sorun ¢ikartyor:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum
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38- Iletisimde, personelin egitim diizeyi sorunlarda etken degil:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

Sizce diger sikintilar nedir, nasil diizeltilebilir? Coziimiiniiz nedir?

Hemsireler-Saghk Memurlari-Rontgen Teknisyenleri

1- Hastaneye geldigimde Hemsireler-Saglik Memurlari-Rontgen Teknisyenleri giiler yiizle
karsiliyor:

a- Kesinlikle katilryorum
b- Kismen katiliyorum
C- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

2- Hemsireler-Saglik Memurlari-Rontgen Teknisyenleri yiiksek sesle cevap veriyor:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum
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3- Hemsireler-Saglik Memurlari-Rontgen Teknisyenleri hareketleri sert:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

4- Hemsireler-Saglik Memurlari-Rontgen Teknisyenleri hastalara yonlendirmede yardimci

oluyor:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

5- Hemsireler-Saglik Memurlari-Rontgen Teknisyenleri sorularimizi hastalarin anlayacagi

sekilde acikliyor:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

6- Hemsireler-Saglik Memurlari-Rontgen Teknisyenleri 1 bize onyargili olarak davraniyor

a- Kesinlikle katilryorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum
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7- Tletisimde, egitimi az olan Hemsireler-Saglik Memurlari-Réntgen Teknisyenleri daha ¢ok

sorun ¢ikartyor:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

8- iletisimde, egitim diizeyi iyi olan Hemgireler-Saglik Memurlari-Réntgen Teknisyenleri

daha ¢ok sorun ¢ikariyor:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

9- iletisimde, Hemsireler-Saglik Memurlari-Réntgen Teknisyenlerin egitim diizeyi sorunlarda

etken degil:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

Sizce diger sikintilar nedir, nasil diizeltilebilir? Coziimiiniiz nedir?
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Personel Tarafindan Bakis

Giivenlik

Cinsiyet:

Medeni hal:

Yasiniz:

Egitim Durumu:

Mesleginiz:

Simdiki mesleginizi kag yildir yapiyorsunuz:
Memleketiniz:

Nerede ikamet ediyorsunuz:

Bu hastanede ne kadar zamandir ¢alistyorsunuz?

a- 0-06 ay, b- 06 ay-1 yil, c- 1-2 yil, d- 2-5 yil, e-5 yildan fazla

1-Hastalar sorunlarini anlasilabilir olarak anlatabiliyor:

a- Kesinlikle katilryorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

2- Hastalar sorunlarini sakin ve nazik olarak anlatabiliyor:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum
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3- Hastalar sorunlarin1 sert ve tartismali anlatiyor:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

4- Hastalar tizerlerine diisen sorumluluklar1 bilmiyor:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
C- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

5- Hastalar iizerlerine diisen sorumluluklar bildikleri halde yapmiyor:

a- Kesinlikle katilryorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

6- Hastalar bize saygili davranmiyor:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum
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7- Hastalar en kiigiik anlagsmazlikta hakaret ediyorlar:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

8- Hastalar daha hastaneye gelirken 6n yargili geliyorlar

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
C- Karasizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

9- {letisimde, egitimi olmayan veya az olan hastalar daha ¢ok sorun ¢ikartyor:

a- Kesinlikle katilryorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

10- Iletisimde, egitim diizeyi iyi olan hastalar daha ¢ok sorun ¢ikartyor:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum
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11- iletisimde, hastalarm egitim diizeyi sorunlarda etken degil:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

12- Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarini:

a-Biliyorum

b-Bilgim yok

13- Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarini biliyorsaniz, Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarina:
a- Kesinlikle katiliyorum

b- Kismen katiliyorum

c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

Sizce diger sikintilar nedir, nasil diizeltilebilir? Coziimiiniiz nedir?
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Doktor sekreterleri-Veri Kontrol Elemanlar

Cinsiyet:

Medeni hal:

Yasimiz:

Egitim Durumu:

Mesleginiz:

Simdiki mesleginizi kag yildir yapiyorsunuz:

Memleketiniz:

Nerede ikamet ediyorsunuz:

Bu hastanede ne kadar zamandir ¢alisiyorsunuz?

a- 0-06 ay, b- 06 ay-1 yil, c- 1-2 yil, d- 2-5 yil, e-5 yildan fazla

1-Hastalar sorunlarini anlasilabilir olarak anlatabiliyor:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

2- Hastalar sorunlarini sakin ve nazik olarak anlatabiliyor:

a- Kesinlikle katilryorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum
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3- Hastalar sorunlarini sert ve tartismal1 anlatiyor:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

4- Hastalar tizerlerine diisen sorumluluklar1 bilmiyor:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
C- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

5- Hastalar tizerlerine diisen sorumluluklari bildikleri halde yapmiyor

a- Kesinlikle katilryorum
b- Kismen katiliyorum
C- Karasizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

6- Hastalar bize saygili davranmiyor:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum
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7- Hastalar en kiigiik anlagsmazlikta hakaret ediyorlar:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

8- Hastalar daha hastaneye gelirken 6n yargili geliyorlar:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum
C- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

9- {letisimde, egitimi olmayan veya az olan hastalar daha ¢ok sorun ¢ikartyor:

a- Kesinlikle katilryorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

10- Tletisimde, egitim diizeyi iyi olan hastalar daha ok sorun ¢ikartyor:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum
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11- iletisimde, hastalarm egitim diizeyi sorunlarda etken degil:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

12- Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarini:

a-Biliyorum

b-Bilgim yok

13- Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarin1 biliyorsaniz, Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarina:
a- Kesinlikle katiliyorum

b- Kismen katiliyorum

c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

Sizce diger sikintilar nedir, nasil diizeltilebilir? Coziimiiniiz nedir?
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Doktorlar

Cinsiyet:

Medeni hal:

Yasiniz:

Egitim Durumu:

Mesleginiz:

Simdiki mesleginizi kag yildir yapiyorsunuz:

Memleketiniz:

Nerede ikamet ediyorsunuz:

Bu hastanede ne kadar zamandir ¢alisiyorsunuz?

a- 0-06 ay, b- 06 ay-1 yil, c- 1-2 yil, d- 2-5 yil, e-5 yildan fazla

1-Hastalar sorunlarini anlasilabilir olarak anlatabiliyor:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

2- Hastalar sorunlarini sakin ve nazik olarak anlatabiliyor:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum
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3- Hastalar sorunlarini sert ve tartismal1 anlatiyor:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Karasizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

4- Hastalar tizerlerine diisen sorumluluklar1 bilmiyor:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
C- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

5- Hastalar tizerlerine diisen sorumluluklari bildikleri halde yapmiyor:

a- Kesinlikle katilryorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

6- Hastalar bize saygili davranmiyor:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum
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7- Hastalar en kiigiik anlagsmazlikta hakaret ediyorlar:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

8- Hastalar tedavilerine dikkat etmiyor:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
C- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

9- Hastalar daha hastaneye gelirken 6n yargili geliyorlar:

a- Kesinlikle katilryorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

10- Tletisimde, egitimi olmayan veya az olan hastalar daha ¢ok sorun ¢ikariyor:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum
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11- iletisimde, egitim diizeyi iyi olan hastalar daha ¢ok sorun ¢ikariyor:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

12- {letisimde, hastalarm egitim diizeyi sorunlarda etken degil:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
C- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

13- Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarini:

a-Biliyorum

b-Bilgim yok

14- Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarin biliyorsaniz, Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarina:
a- Kesinlikle katilryorum

b- Kismen katiliyorum

c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

Sizce diger sikintilar nedir, nasil diizeltilebilir? Coziimiiniiz nedir?
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Ebe-Hemsireler-Saghik Memurlari

A- Ayaktan Tedavi
Cinsiyet:
Medeni hal:
Yasiniz:
Egitim Durumu:
Mesleginiz:
Simdiki mesleginizi kag yildir yapiyorsunuz:
Memleketiniz:
Nerede ikamet ediyorsunuz:

Bu hastanede ne kadar zamandir ¢alistyorsunuz?

a- 0-06 ay, b- 06 ay-1 yil, c- 1-2 yil, d- 2-5 yil, e-5 yildan fazla

1-Hastalar sorunlarini anlasilabilir olarak anlatabiliyor:

a- Kesinlikle katilryorum
b- Kismen katiliyorum
C- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

2- Hastalar sorunlarmi sakin ve nazik olarak anlatabiliyor:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum
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3- Hastalar sorunlarini sert ve tartismal1 anlatiyor:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

4- Hastalar tizerlerine diisen sorumluluklar1 bilmiyor:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
C- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

5- Hastalar tizerlerine diisen sorumluluklari bildikleri halde yapmiyor

a- Kesinlikle katilryorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

6- Hastalar bize saygili davranmiyor:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum
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7- Hastalar en kiigiik anlagsmazlikta hakaret ediyorlar:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmryorum

8- Hastalar tedavilerine dikkat etmiyor:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
C- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

9- Hastalar daha hastaneye gelirken 6n yargili geliyorlar:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

10- Tletisimde, egitimi olmayan veya az olan hastalar daha ¢ok sorun ¢ikariyor:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum
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11- iletisimde, egitim diizeyi iyi olan hastalar daha ¢ok sorun ¢ikariyor:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

12- {letisimde, hastalarm egitim diizeyi sorunlarda etken degil:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
C- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

13- Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarini:

a-Biliyorum

b-Bilgim yok

14- Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarin biliyorsaniz, Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarina:
a- Kesinlikle katilryorum

b- Kismen katiliyorum

c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

Sizce diger sikintilar nedir, nasil diizeltilebilir? Coziimiiniiz nedir?
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B- Yatarak tedavi

Cinsiyet:

Medeni hal:

Yasiniz:

Egitim Durumu:

Mesleginiz:

Simdiki mesleginizi kag yildir yapiyorsunuz:
Memleketiniz:

Nerede ikamet ediyorsunuz:

Bu hastanede ne kadar zamandir ¢alisiyorsunuz?

a- 0-06 ay, b- 06 ay-1 yil, c- 1-2 yil, d- 2-5 yil, e-5 yildan fazla

1-Hastalar sorunlarini anlasilabilir olarak anlatabiliyor:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

2- Hastalar sorunlarini sakin ve nazik olarak anlatabiliyor:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum
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3- Hastalar sorunlarini sert ve tartismal1 anlatiyor:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

4- Hastalar tizerlerine diisen sorumluluklar1 bilmiyor:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
C- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

5- Hastalar tizerlerine diisen sorumluluklari bildikleri halde yapmiyor

a- Kesinlikle katilryorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

6- Hastalar bize saygili davranmiyor:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum
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7- Hastalar en kiigiik anlagsmazlikta hakaret ediyorlar:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

8- Hastalar tedavilerine dikkat etmiyor:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
C- Karasizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

9- Hastalar daha hastaneye gelirken 6n yargili geliyorlar:

a- Kesinlikle katilryorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

10- Tletisimde, egitimi olmayan veya az olan hastalar daha ¢ok sorun ¢ikariyor:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum
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11- iletisimde, egitim diizeyi iyi olan hastalar daha ¢ok sorun ¢ikariyor:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

12- {letisimde, hastalarm egitim diizeyi sorunlarda etken degil:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
C- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

13- Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarini:

a-Biliyorum

b-Bilgim yok

14- Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarin biliyorsaniz, Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarina:
a- Kesinlikle katilryorum

b- Kismen katiliyorum

c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

Sizce diger sikintilar nedir, nasil diizeltilebilir? Coziimiiniiz nedir?
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idari Kadro

Cinsiyet:

Medeni hal:

Yasiniz:

Egitim Durumu:

Mesleginiz:

Simdiki mesleginizi kag yildir yapiyorsunuz:

Memleketiniz:

Nerede ikamet ediyorsunuz:

Bu hastanede ne kadar zamandir ¢alisiyorsunuz?

a- 0-06 ay, b- 06 ay-1 yil, c- 1-2 yil, d- 2-5 yil, e-5 yildan fazla

1-Hastalar sorunlarini anlasilabilir olarak anlatabiliyor:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

2- Hastalar sorunlarini sakin ve nazik olarak anlatabiliyor:

a- Kesinlikle katilryorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum
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3- Hastalar sorunlarini sert ve tartismal1 anlatiyor:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

4- Hastalar tizerlerine diisen sorumluluklar1 bilmiyor:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
C- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

5- Hastalar tizerlerine diisen sorumluluklari bildikleri halde yapmiyor

a- Kesinlikle katilryorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

6- Hastalar bize saygili davranmiyor:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum
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7- Hastalar en kiigiik anlagsmazlikta hakaret ediyorlar:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

8- Hastalar tedavilerine dikkat etmiyor:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
C- Karasizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

9- Hastalar daha hastaneye gelirken 6n yargili geliyorlar:

a- Kesinlikle katilryorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

10- Tletisimde, egitimi olmayan veya az olan hastalar daha ¢ok sorun ¢ikariyor:

a- Kesinlikle katiliyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum
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11- iletisimde, egitim diizeyi iyi olan hastalar daha ¢ok sorun ¢ikariyor:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

12- {letisimde, hastalarm egitim diizeyi sorunlarda etken degil:

a- Kesinlikle katiltyorum
b- Kismen katiliyorum
C- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

13- Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarini:
a-Biliyorum

b-Bilgim yok

14- Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarin biliyorsaniz, Hasta Haklar1 ve Sorumluluklarina:
a- Kesinlikle katiliyorum

b- Kismen katiliyorum

c- Kararsizim

d- Kismen katilmiyorum

e- Kesinlikle katilmiyorum

Sizce diger sikintilar nedir, nasil diizeltilebilir? Cozlimiiniiz nedir?
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