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ABSTRACT

Bu ¢alismanin temel amaci, algilanan saglik hizmeti kalitesinin
Ol¢iimiinde Servqual skorlarinmn kullanildig: lisansiistii tezleri
incelemek ve elde edilen skorlar1 farkli miilkiyet tiirtindeki
saglik kurumlari agisindan her bir kalite alt boyutu temelinde
karsilagtirmaktir.  27-31 Temmuz 2020 tarihleri arasinda
gerceklestirilen bu nitel ¢alismada 30 tez degerlendirmeye
almmistir. Calisma sonucunda konuyla ilgili tezlerin %20’sinin
2019 yilinda yazildigi, tezlerin tiimiiniin yliksek lisans
diizeyinde oldugu, %80’inin sosyal bilimler enstitiisii ¢atisinda
yer aldigi, yalmizca %3,3%iniin Ingilizce dilinde yazildig,
kamuda en fazla tezin Gazi (%16,7) ve Dokuz Eyliil (%16,7)
Universitelerinden, vakiflarda ise Beykent Universitesi’nden
(%10,0) cikt1g1, arastirmalarin ¢ogunlukla Ankara (%23,3),
[zmir  (%20,0) ve Istanbul (%20,0) illerinde yapildigs,
katilimcilarin  %70’inin hastalardan olustugu, arastirmalarin
%46,7’sinin  kamusal miilkiyete sahip saglik kurumlarinda
ylriitiildigii ve tezlerin 6rneklem hacimleri ortalamasinin 286,3
oldugu saptanmistir. Hizmet kalitesinin somutluk alt boyutunda
tezlerin %90’1nda algilanan hizmet kalitesinin, beklenen hizmet
kalitesinden diisiik oldugu; empati alt boyutunda ise tezlerin
%16,7’sinde algilanan hizmet Kkalitesinin, beklenen hizmet
kalitesinden yiiksek oldugu hesaplanmistir. Hizmet kalitesi alt
boyutlar1 ile saglik kurumu miilkiyet yapilart birlikte
degerlendirildiginde  heveslilik, giiven ve empati alt
boyutlarinda 6zel hastanelerin; somutluk alt boyutunda kamu
hastanelerinin; giivenilirlik alt boyutunda ise {iniversite
hastanelerinin 6n planda oldugu goriilmiistiir. 30 ¢aligmaya ait
genel Servqual skorlarmm her bir alt boyutta -0,52 ile -0,82
arasinda degisen degerler aldigi hesaplanmustir. Her ne kadar
negatif degerler elde edilse de, Servqual skor araliklart
acisindan tiim alt boyutlarin “iyi” diizeyde kaliteye sahip
olduklar1 sonucuna vartlmstir.

Anahtar Kelimeler: Algilanan Hizmet Kalitesi, Beklenen
Hizmet Kalitesi, Servqual, Saglik Hizmetleri

OZET

The study was aimed at reviewing the postgraduate theses in
which Servqual scores were used to measure the quality of
perceived health service and comparing the scores obtained
based on each quality sub-dimension in terms of health
institutions of different ownership. In this qualitative study
conducted between July 27 and 31 2020, 30 theses were
reviewed. The results of the study demonstrated that, of the
theses, 20% were written in 2019, all were at the master's level,
80% were prepared in a social sciences institute, and only 3.3%
were in English. While a greater number of theses were written
in Gazi (16.7%) and Dokuz Eyliil (16.7%) universities in the
public sector, 10.0% of the theses were written in Beykent
University, a foundation university. Most of the studies were
performed in Ankara (23.3 %), izmir (20.0%) and Istanbul
(20%) provinces. Of the participants in those studies, 70% were
patients, 46.7% of the studies were conducted in publicly owned
health institutions and the average sample size of the theses was
286.3. In the tangibles sub-dimension of the health service
quality, the perceived service quality was lower than the
expected service quality in 90% of the theses. In the empathy
sub-dimension, the perceived service quality was higher than the
expected service quality in 16.7% of them. The comparison of
the service quality sub-dimensions and the ownership types of
the health institutions revealed that in the private hospitals were
at the forefront in responsiveness, assurance and empathy sub-
dimensions, those in the public hospitals were in the tangibles
sub-dimension, and university hospitals were in the reliability
sub-dimension. General Servqual scores of the 30 studies were
calculated to range from -0.52 to -0.82 in each sub-dimension.
Although the values obtained were negative, it was concluded
that all sub-dimensions had a “good” quality level in terms of
Servqual score ranges.

Key Words: Perceived Service Quality, Expected Service
Quality, Servqual, Health Services
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1. GIRIS

Giliniimiizde kalite, miisterilerini memnun etmek isteyen isletmeler i¢in biiyiik bir sorumluluk ve
yuk halini almistir. Bir isletmenin biliylimesi, basaris1 ve gelecekte de varlik gosterebilmesi gibi
acilardan 6nemli bir faktor olan hizmet kalitesi, orgiitlerin miisterilerine kars1 olan bakis agilarini
tahmin etmede Oonemli bir gostergedir. Saglik hizmetlerinin 6nemi ve onun insan yasami, kalite
giivencesi ve iyilestirmesi ile olan iligkisi, bireylerin saglik hizmet sunucularindan beklentilerini
siirekli artirmaktadir (Aghamolaei vd., 2014: 1). Bu durum, rekabet avantaji elde etmek isteyen
saglik hizmet sunucularinin, tiiketiciyi odaga alan ve onlarin tatmin diizeylerini dnemseyen yiiksek
bir bakim kalitesini ilke haline getirmelerini bir anlamda gerekli kilmistir.

Her gegen giin daha da biiyliyen hizmet sektoriinde saglik bakim hizmetleri ve hastane kuruluslari
onemli bir yere sahiptir. Saglik bakim hizmetleri endiistrisi, insan sagligina dogrudan hizmet eden
ve onu olumlu/olumsuz sekilde etkileyebilme giiciine sahip olan en 6nemli sektorlerin baginda
gelmektedir. Dolayisiyla saglik hizmeti sunan kurumlarin, hizmet alicilarina yiiksek kalitede ve
sifir hata diizeyinde hizmet sunmalar1 olduk¢a 6nem arz etmektedir. Zira hizmet alicilar tarafindan
yiiksek diizeyde algilanan bir hizmet kalitesinin, saglik kuruluslarmin finansal gostergeleri
tizerinde anlamli bir ylikselise katki sunan memnuniyet kavrami ile yakin bir iliski icerisinde
oldugu bilinmektedir (Pakdil ve Harwood, 2005: 16). Ayrica artan hizmet kalitesinin; miisteriyi
elde tutma oranlarini artirdigl ve uzun vadede karlilig1 yiikselterek isletmelere rekabet avantaji
sagladigini belirtmek miimkiindiir (Handayani vd., 2015: 3067). Bir diger taraftan saglik hizmet
sunuculari, hizmet kalitesiyle ilgili verileri; zaman igerisinde kalite iyilestirmesini tasarlamak ve
izlemek icin kullanabilecegi gibi, ayni 6l¢iim verilerini kullanan diger saglik isletmeleri ile kendini
kiyaslayabilmek amactyla da kullanabilmektedirler (Lis vd., 2011: 2).

Saglik hizmetleri literatiiriinde hizmet kalitesi ve hasta memnuniyeti kavramlari, onemli etkileri
olan degiskenler olarak ifade edilmektedirler. Ciinkii hastalarin hastane tesisleri hakkindaki
algilari, ilgili saglik kurumunun imajin1 ve maliyet-etkililik yapisini etkileyebilme giiciine sahiptir.
Ayrica, algilanan hizmet kalitesi hastalarin sadakati ve agizdan agiza iletisim davranislari iizerinde
de etkili olabilmektedir (Shafig vd., 2017: 5). Ornegin; kendisine veya bir yakinina sunulmus olan
hizmetin kalitesini olumlu ve yiiksek diizeyde algilayan bir bireyin, tatmin diizeyinin de yiiksek
olacag1 ongoriilebilir. Bu durum, kiside o saglik hizmetine karsi olumlu bir kurumsal imajin
olusmasina katki sunabilecegi gibi, kisinin ilgili saglik kurumunu yakin ¢evresine 6nermesine de
etki edebilmektedir.

Hasta memnuniyetinin diizenli periyotlarla ve sistematik olarak Ol¢iimii, saglik isletmesinin
kendisini tarafsiz bir sekilde degerlendirmesinde ayna gorevi iistlenerek, kurumun zayiflik ve
istiinliiklerini daha yakindan gérmesine firsat tanir. Sunulan hizmetin sonucundan hosnutsuzluk
duyan bir saglik hizmeti kullanicisi, hizmetlerden tatmin olmus bireylere kiyasla, deneyimledigi
olumsuzluklar1 baskalariyla daha ¢ok paylasma egilimindedirler (Oz ve Uyar, 2014: 125). Bu
yiizden, tatmin olmus bir tiiketici portfoyiine sahip olmayi hedefleyen bir saglik isletmesinin,
hizmet kalitesi diizeyini iyilestirecek kurumsal revizyonlar1 hayata gecirmesi bir gereklilik halini
almaktadir.

1.1. Saghk Hizmetlerinde Kalite ve Algilanan Hizmet Kalitesinin Ol¢iimii

Hem tanim hem de anlayis agisindan farklilik gosteren kalite kavrami, taninmis yazarlar tarafindan
bile farkli sekillerde tanimlanabilmektedir. Kalite kavrami, hizmetler literatiirlinde en ¢ok
tartisilan konulardan biri olmustur. Bunun nedeni, kalitenin nasil tanimlanacagi konusunda heniiz
fikir birliginin olmamasidir (Endeshaw, 2020: 1). Akal (2002: 28)’ye gore kalite; bir {irlim veya
hizmete sahip olan kisiye, ondan en verimli sekilde faydalanma olanag: sunan, onun beklentilerini
karsilayan ve hatta beklentilerini asan, isletmeler acisindan ise onlarin kurumsal sorumluluklarini
olumlu sekslde sergilemelerine olanak taniyan son derece dnemli ve giiniimiiz rekabet diinyasinda
vazgecilemez bir kavramdir. Uriin kalitesinin aksine, hizmet kalitesinin tanimlanmasi ve Sl¢iimii
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daha zordur. Bu zorlugun kokeninde; hizmetlerin somut olmasi, ayrilamamasi, heterojen ve

dayaniksiz bir yapida olmalar1 gibi birtakim spesifik nitelikler yer almaktadir (Li vd., 2011: 93).

Genellikle bir akibet olarak goriilen hizmet kalitesi, bir isletme ve onun hizmetlerinin goreli
kalitesizligi veya Ustlinligii hakkindaki genel izlenimlerdir (Kondasani ve Panda, 2015: 454).
Parasuraman vd. (1985) hizmet kalitesini; bir hizmetin miisteri beklentilerini tutarli bir sekilde ne
kadar iyi karsiladig1 veya astig1 olarak tanimlamaktadir. Genel olarak saglik isletmelerinde hizmet
kalitesi; saglik hizmetleri sisteminin g¢esitli 6gelerinin standartlara uygunluk veya miikemmellik
derecesi seklinde tanimlanmaktadir (Zerenler ve Ogiit, 2007: 505). Algilanan hizmet kalitesi ise;
tiikketicilerin hizmet kalitesi beklentilerini algilarla karsilastiran bir degerlendirme siireci olarak
ifade edilmektedir (Gronroos, 1984).

Literatiir incelendiginde; Iskandinav goriisii ve Amerikan goriisii gibi farkli hizmet kalitesi
kavramlarinin  gelistirildigi goriilmektedir. Iskandinav goriis, hizmet kalitesini teknik ve
fonksiyonel olmak {izere iki boyutta agiklarken; Amerikan goriisii ise hizmet kalitesini somutluk,
giivenilirlik, heveslilik, giiven ve empati olmak iizere bes boyutta tanimlamaktadir (Aagja ve
Garg, 2020: 62). Bunun yam sira hizmet pazarlamas: literatiiriinde kalite Ol¢iimiine yOnelik
gelistirilmis olan pek ¢ok olgegin mevcut oldugu bilinmektedir. Bunlardan bazilar1 Tablo 1’de
Ozetlenmistir.

Tablo 1. Hastane Hizmet Kalitesi Boyutlarina iliskin Secilmis Caligmalar

Yazar/Arastirmaci Yil Ulke Hizmet Kalitesi Boyutlar:

Parasuraman vd.

1985

Amerika Birlesik Devletleri

Somutluk, giivenilirlik, heveslilik, iletisim, inanilirlik, giivenlik, yetkinlik,
nezaket, erisilebilirlik, anlayig

Parasuraman vd.

1988

Amerika Birlesik Devletleri

Somutluk, giivenilirlik, heveslilik, giivence, empati

Reidenbach ve Sandifer-
Smallwood

1990

Amerika Birlesik Devletleri

Hastane giiveni, empati, tedavi kalitesi, bekleme siiresi, fiziksel goriiniim,
destek hizmetleri, is alanlar1

Cunningham

1991

Amerika Birlesik Devletleri

Klinik kalite, hasta odakli kalite, ekonomi odakli kalite

Tomas ve Ng 1995 Birlesik Krallik Empati, hastalik anlayisi, karsilikli saygi, dini ihtiyaglar

Andaleeb 1998 | Amerika Birlesik Devletleri | fletisim, maliyet, tesis, yetkinlik, tavir/tutum

Gross ve Nirel 1998 irlanda Erisilebilirlik, yap1, atmosfer, kisilerarasilik

Profesyonellik ve teknik kalite, kisisellestirme, ticret, cevre, hasta

1998 olanaklari, erisilebilirlik, ikram hizmetleri

Camilleri ve O'Callaghan Malta

Ovretveit 2000 Isveg Miisteri kalitesi, profesyonel kalite, yonetim kalitesi

Teknik yon (hekim ve hemsirelik bakimi, bakimin sonucu), oda sicakligi,

2000 temizlik, konaklama yonii (yemek, giiriiltii, mahremiyet, otopark)

Carman Amerika Birlesik Devletleri

Walters ve Jones 2001 Yeni Zelanda Giivenlik, performans, estetiklik, ekonomi, giivenilirlik, kolaylik

Hasin vd. 2001 Tayland Iletisim, heveslilik, nezaket, maliyet, temizlik

Choi vd. 2004 Giiney Kore Hekim ilgisi, hekim dis1 saghk personeli ilgisi, kolaylik, somutluk

Alden vd. 2004 Vietnam Kisisel bakim, personel deneyimi, erisim, somutluk

Erisim, bilgi, iletisim, etkili tedavi, giivence, kesin tani, bakim sonrasi

irlanda .
tavsiye

McCarthy vd. 2004

Mostafa 2005 Misir Begseri performans kalitesi, beseri giivenilirlik, tesis kalitesi

2006 Somutluk, giivenilirlik, heveslilik, yetkinlik, inanilirlik, giivenlik, erisim,
iletisim, anlay1s, maliyet

Taner ve Antony Tirkiye

Dagger vd. 2007 Avustralya Kisilerarasi kalite, teknik kalite, ¢cevre kalitesi, yonetim kalitesi

Empati, yatan hasta ihtiyaglarma 6ncelik verme, personel-hasta iligkisi,

Arash vd. personelin profesyonelligi, yemek, fiziksel cevre

2008 Kibris

Hekim ve hemgirelerin teknik ve kisilerarasi yetkinligi, hastanenin yap1

2010 ozellikleri

Raftopoulos Yunanistan

Hekim Kalitesi, klinik personel kalitesi, idari personel kalitesi, bekleme

Mekoth vd. .
suresi

2012 Hindistan

Mensah vd. 2014 Gana Uygun fiyat, somutluk, giivenilirlik, heveslilik, giivence, empati

Erisilebilirlik, randevu, algilanan bekleme siiresi, hastaneye kabul siireci,
fiziksel ¢evre, hekim konsiiltasyonu, hastalara bilgi, algilanan hizmet
maliyeti

Pouragha ve Zarei 2016 fran

Kaynak: Rose vd., (2004: 148); Fatima vd., (2019: 17-23) ile Ullah vd., (2020: 2)’den faydalanilarak yazar tarafindan olusturulmustur.
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Saglik hizmeti sunucularinin, hastalarin
saglik durumunu dogru bir sekilde teshis ve
tedavi etmek icin bilgi, beceri ve kaynaklara
sahip olup olmamasi

Teknik Tanisal ve terapétik midahalelerin uygun
Kalite sekilde gerceklestirilip gerceklestiriimemesi
Saghk
profesyonellerinin
bakis agisi

Profesyonel ve teknik kaynak girdilerinin,
beklenen etkiyi Uretip Gretmemesi

Saghk
Sektdriinde
Kalite

Saglik hizmetinin hastalara nasil sunuldugu ve

saglik hizmeti tiketicilerinin teknik sonucu nasil

algiladig ile ilgilidir. Algilanan hizmet kalitesinin
Saglik hizmeti degerlendiriimesinde, teknik kalite boyutu tatmin

tilketicilerinin bakis . | edici oldugu siirece fonksiyonel kalite daha
agisi Fonksiyonel " lidi unki h: Kkinl Kknik
Kalite onemlidir. Clinkil hasta ve yakinlarinin tekni

kaliteyi degerlendirebilmeleri, saglik hizmetlerinin
kendine has 6zellikleri dolayisiyla ¢ok da olasi
degildir. Fonksiyonel kaliteyi yiiksek algilayan
tiiketicilerin, daha yiiksek bir memnuniyet diizeyine
sahip olacaklari belirtilebilir.

Sekil 1. Saglik Hizmetlerinde Teknik ve Fonksiyonel Kalite

Kaynak: Lam (1997: 145) ile Deger (2012: 27)’den faydalanilarak yazar tarafindan olusturulmustur.
Fonksiyonel kalite, hastalarin kalite algilarini etkileyen birincil degisken konumundadir (Devebakan
ve Aksarayl, 2003: 42-43). Ornegin hasta, hekimi tarafindan kendisine recete edilen ilaclar
elestirmeye yetkin olmayabilir; fakat tibbi prosediirleri yliriitiitken personelin duyarliligini ve
nezaketini kesinlikle degerlendirebilir (Lam, 1997: 146). Bir hekimin hastasina dogru teshis koymasi,
hekimin ameliyattaki basarisi, hemsirenin ilaglari iyi tanimasi ve laborantin kan tetkiklerini iletmedeki
uzmanlig teknik kalitenin yapi boyutuna ornek verilebilir. Hastanin tedavi ve bakim siireclerine
hekimiyle birlikte katilmasi ve hastaneye kabulden taburculuk siirecine kadar tiim islemlerin uygun bir
sekilde yapilmasi teknik kalitenin siire¢ boyutuna 6rnek teskil edebilir. Hastalarin hastanede ortalama
yatig siliresi, ayn1 hastanenin hastalar tarafindan yeniden tercih edilme olasilifi ve hastanenin
enfeksiyon oranlar1 gibi gostergeler ise kalitenin sonug¢ boyutuna 6rnek olarak verilebilir (Devebakan
ve Aksarayli, 2003: 43).

Pazarlama literatiiriinde, farkli kiiltiirlerden pek c¢ok arastirmaci tarafindan hizmet kalitesinin
Ol¢iimiinde siklikla basvurulan ve Amerikan goriislinii yansitan en onemli 6l¢im araglarindan birisi
Servqual 6l¢egidir. Parasuraman vd., (1988) tarafindan baslatilan programli aragtirmalarin en 6nemli
sonuglarindan birini temsil eden Servqual Olcegi; algiy1 dlgen 22, beklentiyi 6lgen 22 olmak iizere
toplam 44 adet ifadeden olusmaktadir. Olgegin maddeleri 1: kesinlikle katilmiyorum......... 7:
kesinlikle katiliyorum seklinde 7°li Likert formunda sunulmaktadir. Hizmet kalitesi, bosluk puanlar
(the gap scores) adi verilen fark puanlari yardimiyla olciilmektedir. Algilanan hizmet kalitesinden
beklenen hizmet kalitesinin ¢ikarilmasi sonucunda Servqual skoruna erisilmektedir (Babakus ve
Boller, 1992: 253-254).

Saglik, egitim, turizm, bankacilik, perakendecilik, lojistik ve yap1 sektorleri gibi daha pek ¢ok alanda
yaygin olarak kullanilmis ve de halen kullanilmakta olan Servqual Ol¢egi, miisterilerin algi ve
beklentileri temelinde degerlendirdikleri bes boyuttan meydana gelmektedir. Bunlar; somutluk,
giivenilirlik, heveslilik, gliven ve empatidir (Al-Neyadi vd., 2018: 99). Servqual 6l¢egine dair
boyutlar, tanimlar ve madde sayilar1 Tablo 2’de yer almaktadir.

Tablo 2. Servqual Olgegine iliskin Boyutlar, Tanimlar ve Madde Sayilari
Boyutlar Tamim Madde Sayisi
Somutluk Fiziksel tesislerin, ekipmanin, personelin ve iletisim malzemelerinin gériiniimii 4
Giivenilirlik Vaat edilen hizmeti giivenilir ve dogru bir sekilde yerine getirme yetenegi
Heveslilik Miisterilere yardim etme ve onlara aninda hizmet sunma istekliligi
Giiven Caliganlarin bilgi, nezaket ve giiveni karsi tarafa iletme yetenekleri
Empati Miisterilere 6zenli ve bireysellestirilmis hizmet sunulmasi
Kaynak: Buttle (1996: 9).
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Servperf dlgeginde beklentiler; tiiketicilerin, bir hizmet saglayicisinin sunmasi gerektigine inandiklari
isteklerini yansitmaktadir. Olusturulan bu beklentiler, tiiketicilerin umduklar ile gergcekte ne aldiklar
arasinda bir karsilastirma yapmasina yardimci olmaktadir. Buna karsin algilar; hizmet sunucularin
neyi, nasil sunduguna iligkin tiiketici degerlendirmesini ifade etmektedir (Purcarea vd., 2013: 574).

Hizmet kalitesinin 6l¢limii sonucunda ii¢ farkli durum ortaya ¢ikmaktadir (Yilmaz vd., 2007: 237).
Bunlarn su sekilde ifade etmek miimkiindiir:

@ Algilanan hizmet kalitesi < Beklenen Hizmet Kalitesi =Diisiik Kalite

@ Algilanan hizmet kalitesi > Beklenen Hizmet Kalitesi = Yiiksek (Ideal) Kalite

@ Algilanan hizmet kalitesi = Beklenen Hizmet Kalitesi =Dogru (Doyurucu) Kalite
2. GEREC VE YONTEM

2.1. Arastirmanin Amaci ve Onemi

Bu calismanin temel amaci; algilanan saglik hizmeti kalitesinin Ol¢limiinde Servqual skorlarinin
kullanildig: lisansiistii tez profillerini incelemek ve elde edilen skorlar1 farkli miilkiyet tiirtindeki saglik
kurumlar1 agisindan karsilastirmaktir. Literatiiriin incelendigi kadariyla Tiirkiye saglik sektoriinde
bugiine kadar bu tiirden bir calismanmn ele alinmadigi bilgisine ulasilmistir. Ozellikle de farkl
miilkiyet tiirtindeki saglik kurumlarindan (kamu, 6zel, lniversite) hizmet alan saglik tiiketicileri
nazarinda hizmet kalitesinin nasil ve ne diizeyde algilandiginin ilgili yayinlar ekseninde
gruplandirilarak ortaya konulmasi, bu ¢alismanin en 6zgilin yoniinii teskil etmektedir. Bu baglamda
mevcut ¢alisma kapsaminda elde edilen bulgularin, alan yazindaki bosluga 1sik tutacag ifade
edilebilir. Buna ek olarak gri literatiir olarak degerlendirilen tezlerde, konuyla ilgili elde edilmis olan
bulgularin giin yiiziine ¢ikartilmasi alan yazinin zenginlesmesine katki sunabilecegi gibi, bu konuda
tez yazmay1 planlayan arastirmacilara da yol gosterebilecektir.

2.2. Arastirmanin Kapsami ve D4ahil Edilme Kriterleri

Calisma amact dogrultusunda degerlendirilen tezlere Yiiksekogretim Kurulu Baskanligi Tez Merkezi
veri tabanindan erisilmistir. “Hizmet kalitesi” (service quality), “saglik hizmet kalitesi” (health service
quality), “algilanan hizmet kalitesi” (perceived service quality), “beklenen hizmet kalitesi” (expected
service quality), “bosluk analizi” (gap analysis), ve “Servqual” gibi farkli anahtar kelime
kombinasyonlar1 Tiirkce ve Ingilizce olarak taranmustir. 27-31 Temmuz 2020 tarihleri arasinda
gergeklestirilen tarama sonucunda 87 adet ¢alismaya erisilmesine ragmen, saglik hizmetleri alaninda
gergeklestirilmis olan 30 adet ¢alisma degerlendirmeye alinmistir. Tezlerin 3’{ erigsime agik olmamasi,
11’1 baslik olarak uygun olup, igerik olarak uygun olmamasi, 43’ii ise Servqual skorlarina (AHK-
BHK) yer vermemesi dolayisiyla calisma kapsamina dahil edilmemistir. Calismanin dahil edilme
kriterleri su sekilde belirlenmistir: Arastirmanin Tiirkiye’deki bir saglik kurumunda gerceklestirilmis
olmasi; Servperf 6lgegini kullanmasi; algilanan hizmet kalitesi ve beklenen hizmet kalitesi arasindaki
farklara iliskin Servperf skorlarinin her bir kalite alt boyutu (somutluk, giivenilirlik, heveslilik, giiven,
empati) agisindan sunulmus olmasi; orneklem grubunun hastalardan, hasta yakinlarindan ve/veya
hastane ¢aliganlarindan olusmasi; arastirmalarin tek bir saglik kurumunda gergeklestirilmis olmasi.

Calismaya dahil edilen yayinlarin her bir alt boyut agisindan Servqual skorlarinin degerlendirilmesinde
su deger araliklar1 dikkate alinmistir (Yoriik, 2011: 69):

. -4,00 ile -3,00 aras1
. -2,99 ile -2,00 aras1
= -1,99 ile -1,00 aras
= -0,99 ile -0,01 arasi
200,00 V& YUKATIST. . vttt e et et ettt ns

2.3. Arastirmanin Yontemi
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Bu caligma kalitatif (nitel) bir desene sahiptir. Calismadaki verilerin elde edilmesinde dokiiman
inceleme yontemi, verilerin ¢oziimlenmesinde ise icerik analizi yontemi kullanilmistir. Dokiiman
analizi; hedeflenen olgu veya olgular hakkinda bilgi igeren yazili materyallerin analizini
kapsamaktadir. Dokiiman analizi yontemini tercih eden bir arastirmaci, ihtiyaci olan veriyi gozlem
veya goriisme yapmaya gerek kalmadan elde etmesinin yam sira zaman ve para tasarrufu da
saglamaktadir (Sener ve Samur, 2013: 514). Igerik analizi ise; birbirine benzeyen verileri belirli
kavramlar ve temalar ¢ergevesinde bir araya getirmek ve bunlar1 okuyucunun anlayabilecegi bir yapida
diizenleyerek yorumlamaktir (Yesiltags ve Erdem, 2017: 118).

2.4. Verilerin Analizi

Ilgili konuya dair yaymlarin ele alinmasi asamasinda, tezlerin genel niteliklerine iliskin temalardan
faydalanilmistir. Bu baglamda calisma kapsaminda ele alinan tezler; tiirlere, yillara, arastirma
yerlerine, katilimcr tiirlerine, 6rneklem sayilarina ve saglik kurumu miilkiyet yapisina gore farkl
temalarda gruplandirilmistir. Bu temalarin ¢éziimlenmesi igerik analizi yardimiyla gerceklestirilmistir.
Frekans, yiizde ve ortalama gibi betimsel istatistiklerin yani sira ilgili grafiklerin ¢izilmesinde de
Microsoft Excel 2016 ofis programindan, Sekil-1’in ¢izilmesinde ise Lucidchart programindan
yararlanilmustir.

2.5. Arastirmanmn Kisithhiklar:

Bu calismanin en temel kisithligini, yalnizca bir veri tabanindan (YOK Tez) ve bir yayn tiiriinden
(lisanstistii tezler) verilerin kapsanmasi ve erisime kapali olan tezlere ulasilamamasi olusturmaktadir.
Buna ek olarak Servqual 6lgeginin bes alt kalite boyutunu raporlamayan ¢aligsmalarin degerlendirme
dis1 birakilmasi ise mevcut ¢aligmanin bir diger kisitlhiligini teskil etmektedir.

3. BULGULAR

Tablo 3 incelendiginde; konuyla ilgili en fazla tezin 6 adetle (%20,0) 2019 yilinda yazildigi, tezlerin
tiimiiniin (%100) yiiksek lisans diizeyinde oldugu, en fazla arastirmanin yiiriitildiigi ilk tg ilin sirayla
7 adetle Ankara (%23,3), 6 adetle izmir ve Istanbul (%20) oldugu goriilmektedir. Arastirmanin
yuriitildigi saglik kurumlarmin miilkiyet dagilimlar: incelendiginde; %46,7’sinin kamu, %33,3’linlin
ozel, %20’sinin ise Universite statiisiinde oldugu goriilmektedir. Calismaya katilanlarin biiyiik bir
kismin1 (%70) hastalarin olusturdugu, calismalarin yariya yakinin (%46,7) 0-200 arast 6rneklem
hacmine sahip oldugu ve 6rneklem hacimleri ortalamasinin ise 286,3 oldugu ortaya konulmustur.

Tablo 3. Tezlere iliskin Verilerin Dagilimi
% Arastirma Yeri
3,3 Ankara
6,7 {zmir
3,3 istanbul
10,0 Eskisehir
6,7 Isparta
3,3 Konya
3,3 Kiitahya
10,0 Bingol
6,7 Diyarbakir
10,0 Manisa
6,7 Nigde
10,0 Sivas
20,0 Zonguldak
% Katilimci
46,7 Hasta
33,3 Hasta yakini
20,0 Hasta ve hasta yakini
% Hasta ve hastane ¢aligani
46,7 Hastane caligant
201-400 36,7 Tez Tiiru
401 ve tizeri 16,7 Yiiksek Lisans
Ortalama 286,3 Doktora

Yillar
2004
2007
2008
2009
2010
2011
2012
2014
2015
2016
2017
2018
2019

Miilkiyet
Kamu
Ozel
Universite
Orneklem Hacmi (ort: 286,3)
0-200

N: 30 (%100)
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Universite, enstitii tiirii, yayin dili ve yillara gore tez dagilimlarmin yer aldig1 Sekil 2°deki Giines Isig1
Diyagrami incelendiginde; konuyla ilgili en fazla tezin yazildig1 devlet iiniversitelerinin sirayla: Dokuz
Eylil (f: 5), Gazi (f: 5), Dumlupinar (f. 3), Ankara (f: 2) ve Eskisehir Osmangazi (f: 2) oldugu;
konuyla ilgili en fazla tezin yazildigi vakif iiniversitesinin ise Beykent (f: 3) oldugu goriilmektedir.
Tezlerin tamamlandig1 enstitiilerin dagilimi incelendiginde; en fazla tezin sirayla sosyal bilimler
(%80,0), saglik bilimleri (%13,3) ve fen bilimleri (%6,7) enstitiilerine ait oldugu belirlenmistir. Ayrica
tezlerin neredeyse tamamina yakininin (%96,7) Tiirkce dilinde yazildig1, yalnizca bir tezin Ingilizce
dilinde oldugu (%3,3) belirlenmistir. Ayrica Dokuz Eyliil Universitesi’nde en fazla tezin 2009 yilinda

(f: 2), Gazi Universitesi’nde 2017 yilinda (f: 3), Beykent Universitesi’'nde ise 2014 yilinda (f: 3)
yazildig1 bulgusu da Sekil 2’de yer almaktadir.

e anl
e’
3 \&Dlﬂ- '03‘-1191#

\- HHes

S

-
\%
\g
f—

O Dokuz Eylil [ Gazi Ankara Dumblupmar [ E.Osmangazi [J Beykent O A. L Baysal

O Bingil
O Biilent Ecevit [J Cumhuriyet [ Istanbul 0 Arel

Aydm Okan 8. Zaim S. Demirel

Sekil 2. Universite, Enstitii Tiirii, Yaym Dili ve Yillara Gére Tezlerin Dagilimi

Hizmet kalitesi biiyiikliiklerine gore kalite alt boyutlarinin durumunu yansitan Tablo 4 incelendiginde;
somutluk, giivenilirlik, heveslilik, giiven ve empatiden olusan her bir alt boyuta iliskin algilanan
hizmet kalitesi diizeyinin, beklenen hizmet kalitesinden daha diisiik gerceklestigi goriilmektedir.
Algilanan hizmet kalitesi diizeyinin, beklenen hizmet kalitesi diizeyinden daha yiiksek hesaplandig:
yayinlarin en yiiksek oranda (%16,7) empati alt boyutunda oldugu saptanmistir. Bir diger taraftan
algilanan hizmet kalitesi diizeyinin, beklenen hizmet kalitesi diizeyinden daha diisiik hesaplandigi
yaymlarin en yiiksek oranda ise (%90,0) somutluk alt boyutunda oldugu tespit edilmistir. Algilanan
hizmet kalitesi diizeyi ile beklenen hizmet kalitesi diizeyinin esit olarak gergeklestigi yalnizca bir adet
(%3,3) yayma rastlandigi ve bununsa heveslilik alt boyutuna ait oldugu belirlenmistir. Genel bir
degerlendirme ile ¢alisma kapsaminda ele alinan yaymlarin oldukca biiylik bir boliimiiniin, saglik
hizmeti kullanicilarinin beklentilerini tam olarak karsilayamadigini belirtmek miimkiindiir.

il AL
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Tablo 4. Hizmet Kalitesi Biiyiikliiklerine Gore Alt Boyutlarin Durumu

pp:4174-4188

Somutluk
f (%)

Giivenilirlik
f (%)

Heveslilik
f (%)

Giiven
f (%)

Empati
f (%)

AHK>BHK

3 (%10)

4 (%13,3)

4 (%13,3)

4 (%13,3)

5 (%16,7)

AHK<BHK

27 (%90)

26 (%86,7)

25 (%83,3)

26 (%86,7)

25 (%83,3)

AHK=BHK

0 (%0)

0 (%0)

1 (%3,3)

0 (%0)

0 (%0)

Toplam

30 (%6100)

30 (%100)

30 (%6100)

30 (%6100)

30 (%6100)

Saglik kurumlarinin miilkiyet yapilarma gore alt boyutlarin kalite skorlarmmi iceren Tablo 5
incelendiginde; kamu ve 6zel statiisiindeki kurumlar i¢in en yliksek algilanan kalite alt boyutunun
sirayla empati (-0,60;-0,55), en diisiik algilanan kalite alt boyutunun ise somutluk (-0,81; -0,83) oldugu
goriilmektedir. Universite statiisiindeki kurumlar igin en yiiksek algilanan kalite alt boyutunun ise
heveslilik ve empati (-0,61;-0,61), en diisiik algilanan kalite alt boyutunun ise somutluk (-0,82) oldugu
gorlilmektedir. Calisma kapsamina alinan tiim yayinlara (n: 30) ait genel Servqual skor ortalamalari
g6z oniinde bulunduruldugunda da; en yiiksek algilanan kalite alt boyutunun empati (-0,52), en diisiik
algilanan kalite alt boyutunun ise somutluk (-0,82) oldugu bilgisine erisilmektedir. Genel Servqual
skor ortalamalarinin her bir alt boyutta -0,52 ile -0,82 arasinda degisen degerler aldiginin saptanmas,
arzu edilen kalite diizeyine erisilemedigini gostermesine ragmen, tiim alt boyutlarin iyi diizeyde
kaliteye sahip oldugu sonucuna varilmistir. Bir diger ifadeyle saghik hizmeti kullanicilarinin,
algiladiklar1 hizmet kalitesi ile bekledikleri hizmet kalitesi diizeyleri arasinda negatif farkin diizeyi,
hizmet kalitesinin iyi bir performansa sahip oldugunu temsil etmesi bakimindan olduk¢a 6nem arz
etmektedir.

Tablo 5. Saglik Kurumlarmin Miilkiyet Yapilarina Gore Alt Boyutlarin Kalite Skorlari

Giiven
-0,66
-0,61
-0,62

Heveslilik
-0,62
-0,59
-0,61

Gilvenilirlik
-0,65
-0,65
-0,63

Somutluk
-0,81
-0,83
-0,82

Empati
-0,60
-0,55
-0,61

Kamu
Ozel

Universite

Genel Servqual
Skor Ortalamalari

Genel Kalite Diizeyi

-0,82 -0,61 -0,57 -0,60 -0,52

Iyi Iyi Iyi Iyi Iyi

Alt boyutlar bazinda kamu miilkiyetindeki saglik kurumlarinin Servqual skor ortalamalarinin yer aldigi
Sekil-3 incelendiginde; en diisiik kalite diizeyine sahip olan alt boyutun somutluk, en yiiksek kalite
diizeyine alt boyutun ise empati oldugu goriilmektedir. En yiiksekten en diisiige siralamanin; empati (-
0,60), heveslilik (-0,62), giivenilirlik (-0,65), giiven (-0,66) ve somutluk (-0,81) oldugu ortaya
konulmustur.

-

Sekil 3. Kamu Saglik Kurumlarinin Servqual Skor Ortalamalari

Alt boyutlar bazinda 6zel miilkiyetindeki saglik kurumlarinin Servqual skor ortalamalarinin yer aldig
Sekil-4 incelendiginde; en diisiik kalite diizeyine sahip olan alt boyutun somutluk, en yiiksek kalite
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diizeyine alt boyutun ise empati oldugu goriilmektedir. En yiiksekten en diisiige siralamanin; empati (-
0,55), heveslilik (-0,59), giiven (-0,61), giivenilirlik (-0,65) ve somutluk (-0,83) oldugu ortaya
konulmustur.

s

0,00
-0,20
-0,40
-0,60

-0,80
-0,83

-1,00
-

Sekil 4. Ozel Saglik Kurumlarmin Servqual Skor Ortalamalar

Alt boyutlar bazinda tiniversite miilkiyetindeki saglik kurumlarinin Servqual skor ortalamalarinin yer
aldigr Sekil-5 incelendiginde; en diisiik kalite diizeyine sahip olan alt boyutun somutluk, en yiiksek
kalite diizeyine alt boyutun ise empati oldugu goriilmektedir. En yiiksekten en diisiige siralamanin;
empati (-0,61), heveslilik (-0,61), giiven (-0,62), giivenilirlik (-0,63) ve somutluk (-0,82) oldugu ortaya
konulmustur.

~

Universite

-0,62 -0,61

-1,00
-

Sekil 5. Universite Saglik Kurumlarmin Servqual Skor Ortalamalar1

J

Sekil 6 incelendiginde, 30 yayma ait genel Servqual skoru somutluk alt boyutunun -0,82 olarak
hesaplandig1 ve kamu hastanelerinin -0,81 ile bu ortalamanin iizerinde kaldigi; genel Serqual skoru
giivenilirlik alt boyutunun -0,61 olarak hesaplandigi ve kamu (-0,65), 6zel (-0,65), tniversite (-0,63)
hastanelerinin bu ortalamanin altinda kaldigi; genel Serqual skoru heveslilik alt boyutunun -0,57
olarak hesaplandigi ve kamu (-0,62), 6zel (-0,59), tiniversite (-0,61) hastanelerinin bu ortalamanin
altinda kaldigi; genel Serqual skoru giiven alt boyutunun -0,60 olarak hesaplandigi ve kamu (-0,66),
ozel (-0,61), tiniversite (-0,62) hastanelerinin bu ortalamanin altinda kaldigi; genel Serqual skoru
empati alt boyutunun -0,52 olarak hesaplandigi ve kamu (-0,60), 6zel (-0,55), tiniversite (-0,61)
hastanelerinin bu ortalamanin altinda kaldig1 net bir bigimde goriilmektedir. Genel bir degerlendirme
ile caligma kapsaminda ele alinip degerlendirilen tiim c¢alismalarin, iyi diizeyde Servqual skorlarina
sahip olduklarini ifade etmek miimkiindiir.
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OSomutluk OGiivenilirlik Heveslilik Giiven D Empati

-0,52

 — () 57

-0,_53-“’51-0,5}&,51 061  -0.60

-0,32

Genel Servgqual Skoru

Servgual Skor Arahklan
-2.99 1le -2,00 aras1 [Koti) -1.99 1le -1,00 aras1  [Orta]
e 9, [Qokivi) ___ . ... '

Sekil 6. Kamu, Ozel, Universite ve Genel Servqual Skor Ortalamalariin Karsilastiriimasi

4. SONUC ve ONERILER

Algilanan saglik hizmeti kalitesinin Ol¢limiinde Servqual skorlarinin kullanildigi lisansiistii tezleri
incelemek ve elde edilen skorlar1 farkli miilkiyet tlirlindeki saglik kurumlari agisindan karsilagtirmak
amaciyla ele alinan bu ¢alismada, dahil edilme kriterlerine uyan 30 adet lisansiistii tez incelenmistir.

Calisma sonucunda tezlerinin tamaminin yiiksek lisans tiiriinde oldugu, en fazla tezin 2019 yilinda
yazildigi, biiyiik bir kisminin sosyal bilimler enstitiisii ¢atis1 altinda yer aldigi, tamamina yakinin
Tiirkge dilinde yazildig1, kamuda en fazla tezin Gazi ve Dokuz Eyliil Universitelerinden, vakiflarda ise
Beykent Universitesi’'nden ¢iktig1, arastirmalarin biiyiik bir boliimiiniin Ankara, izmir ve Istanbul’da
yuriitildigl, saghk kurumlarinin %46,7’sinin  kamu, %33,3’iiniin  6zel, %20’sinin {iniversite
statlisiinde oldugu, katilimcilarin biiylik bir kismmin hastalardan meydana geldigi ve caligmalarin
orneklem hacmi ortalamasinin ise 286,3 oldugu sonucuna varilmstir.

Calismalarin  %90’inda  somutluk, %86,7’sinde giivenilirlik, %86,7’sinde giiven, %383,3’linde
heveslilik ve %83,3’linde empati alt boyutlarina iligkin algilanan hizmet kalitesinin, beklenen hizmet
kalitesinden daha diisiik gerceklestigi sonucuna varilmistir. Dolayisiyla yaymlarin olduk¢a biiyiik bir
kisminda, algilanan hizmet kalitesi ile beklenen hizmet kalitesi arasindaki farkin negatif oldugu
hesaplanmistir. Bir diger ifadeyle saglik hizmeti kullanicilarimin kalite beklentilerinin tam olarak
karsilanamadig1 sonucuna varilmistir. Calismalarin %16,7’sinde empati, %13,3’linde giivenilirlik,
%13,3’tinde heveslilik, %13,3’linde gliven, %10,0’1nda somutluk alt boyutlarina iliskin algilanan
hizmet kalitesinin, beklenen hizmet kalitesinden daha yiiksek gergeklestigi sonucuna varilmistir.
Buradan hareketle ¢alismalarin ¢ok az bir boliimiinde algilanan hizmet kalitesi ile beklenen hizmet
kalitesi arasindaki farkin pozitif ¢iktigi ve dolayisiyla saglik hizmeti kullanicilarinin  kalite
beklentilerinin tam olarak karsilandigi sonucuna erigilmistir. Algilanan saglik hizmeti kalitesinin
Ol¢iimiinde Servqual skorlarinin kullanildig1 30 teze iliskin farkli verilerin yer aldig: bilgiler, Tablo
6’da 6zet halinde sunulmustur.
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Kamusal miilkiyete sahip olan saglik kurumlarinda gerceklestirilen arastirmalarda, saglik hizmeti
kullanicilarmin -0,60 ile -0,81 araliginda Servqual skoruna sahip oldugu ortaya konulmustur. Ozel
miilkiyete sahip olan saglik kurumlarinda bu deger araliklarmmin -0,55 ile -0,83; iniversite
miilkiyetindeki saglik kurumlarinda ise -0,61 ile -0,82 oldugu hesaplanmistir. Somutluk alt boyutu i¢in
en yiiksek kalite skorunun kamu saglik kurumlarma; giivenilirlik i¢in en yiliksek kalite skorunun
iniversite saglik kurumlaria; heveslilik, giiven ve empati alt boyutlart iginse en yiiksek kalite
skorlarinin 6zel saglik kurumlarina ait oldugu goriilmistiir. Saglik kurumu miilkiyet tiirii goz oniinde
bulundurulmaksizin, tiim yayinlara ait genel Servqual skor ortalamalar1 degerlendirildiginde de;
Servqual skor ortalamalarinin negatif gerceklestigi goriilmektedir. Fakat hizmet kalitesine iliskin
minimum ve maksimum alg1 ve beklenti diizeyleri arasindaki negatif deger araliklar1 (-0,82; -0,52)
incelendiginde, saglik hizmeti kullanicilar tarafindan saglik kurumlarinin genel kalite diizeyi algisinin
iyi durumda oldugu sonucuna varilmistir. Genel bir degerlendirmeyle, algilanan saglik hizmeti
kalitesinin Ol¢limiinde Servqual skorlarmin kullanildigi 30 calismada; katilimecilarin kalite algilari,
kalite beklentilerinden daha diisiik ¢ikmis olmasina karsin, elde edilen negatif Servqual skorlarinin ise
iyl diizeyde bir kaliteyi isaret ettigi sonucuna erisilmistir. Dolayisiyla Tiirkiye saglik sektoriinde
Servqual 6l¢egi kullanilarak hizmet kalitesi konusunda yapilmis olan ¢alismalarda, katilimcilarin kalite
performansin1 iyi diizeyde algiladiklarini ifade etmek miimkiindiir. Bundan sonra konuyla ilgili
caligmalar yapmay1 planlayan arastirmacilar icin; gri literatlir disinda yer alan ulusal ve uluslararasi
makalelerin de ¢aligma kapsaminda ele alinip degerlendirilmesi 6nerilebilir. Bu tiirden bir girisim, hem
farkli yayin tiirlerinden elde edilen Servqual skorlarinin kiyaslanmasinda, hem de iilkeler/kitalar
arasinda bir karsilastirma yapmaya imkan saglayarak, daha doyurucu bulgu ve sonuglara erigilmesine
katk1 sunabilecektir.

Tablo 6. Algilanan Saglik Hizmeti Kalitesinin Olgiimiinde SERVQUAL Skorlarmin Kullanildig: Tezlere iliskin Veriler

Saghk -
Tez Arastirma Kurumunun Orneklem Katilimer

Tiirii Yeri Miilkiyeti Hacmi Tiirii

Yazar

Heveslilik

Hasta +
li Ankara Kamu Hastane
isans
Calisani
Y_uksek Ankara Kamu Hasta + Hasta
lisans Yakini
Yiiksek
lisans
Yiiksek
lisans
Yiiksek
lisans
Yiiksek s - Hasta + Hasta
. Izmir Ozel
lisans Yakini
Yiiksek
lisans
Yiiksek
lisans

Yiiksek
lisans

Yiiksek
lisans
Yiiksek
lisans
Yiiksek
lisans
Yelda Arisan Yiiksek

Yiiksek

S
N Giivenilirlik

M. Baris Avialan | 2004

Giilsiin Taskiran
Mohammad

Simin Ozig 2007

2007

1<)
41}
¢S]

Manisa Universite Hasta

o
w
-

Deniz Koragh 2008 Ankara Kamu Hasta

Elif Torun 2009 Ankara Kamu Hasta

Aysegiil Celik 2009

Harun Kuzhan 2009 [zmir Kamu Hasta

Serkan Yalkin 2010 Ankara Ozel Hasta

Hasta +
Eskisehir Kamu Hastane
Calisani

Murat Mirza 2010

Murat Bayrak 2011 Istanbul Ozel Hasta Yakini

11 Cigdem Deger 2012 Izmir Kamu Hasta

12 Selda Harput 2014 Istanbul Universite 75 Hasta

L Hastane
Alp 2014 lisans Izmir Kamu 202 Cahsant

Burcu Aylin 2014 Y}'iksek
Bayhan lisans

15 Ladise Has 2015 | Yiksek

lisans

Yiiksek Ankara Ozel 200 Hasta + Hasta 019 | 012 | 011 | 0,20 0,28
lisans Yakim
Yiiksek

lisans

13

14 [zmir Universite 200 Hasta

Istanbul Ozel 200 Hasta 0,16 | 0,23 | 0,18 0,17 0,21

16 Hatice Saygi 2015

Neziha Banu
17 Karaosmanoglu 2016
Filiz

[zmir Ozel 248 Hasta -0,69 | -0,70 | -0,60 | -0,60 | -0,58
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Yiiksek
lisans
Yiksek
lisans
Dilara Sansel Yiiksek

Arisoy lisans
Esat Saygin Yllil;zzk Ankara Ozel Hasta
Taner Abig Si_u ksek

isans
Oznur Pulat Yiiksek
imamoglu lisans
Yiiksek
lisans
Yiiksek
lisans
Nermin Yiiksek Kiitahva Kamu Hasta + Hasta
Soziidogru Tiifek lisans Y Yakini
Asli Sefef Kirag Si_uksek
isans
Yiiksek
lisans
Merve Gizem Yiiksek
Karg1 lisans

- Yiiksek
Tugba Aydin lisans

Genel Servqual Skoru

Muhsin Tan Bingol Kamu Hasta

Metin Gelmez Diyarbakir Kamu Hasta

Nigde Kamu Hasta

Isparta Universite Hasta

Zonguldak | Universite Hasta

Mehmet Savas Eskisehir Kamu Hasta

Mehtap Bostan Istanbul Ozel Hasta

Istanbul Kamu Hasta

Hicran Ozdemir Sivas Universite Hasta

Hasta + Hasta

Konya Ozel Vaknt

Istanbul Ozel Hasta
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