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OZET

Tammlayict tiirde olan arastirma, bir iiniversite hastanesinin Kalp Damar Cerrahi
kliniginde yatan hastalarin  hemgirelik hizmetlerinden memnuniyet durumlarint incelemek
amaciyla yapilmistir.

Arastirmamn 6rneklemini; aragtirmaya katilmayt kabul eden, iletisim kurulabilen, 18 yas
ve lizeri, okuryazar ve en az yedi giin klinikte yatan 102 hasta olusturmugstur. Veri toplamada;
Demir ve Eser tarafindan gelistirilen “Hastalarin Hemgirelik Hizmetlerinden Memnuniyetleri
Olgegi (HHMO)” kullamlmistir. Veriler; yiizdelik dagilim, t testi, Man-Whitney U testi ve Kruskal
Wallis varyans analiziyle degerlendirilmistir.

HHMO puan ortalamas klinikte 8-14 giin arast yatan hastalarda 121.76 (SS= 25.55),
bir ay ve daha fazla yatanlarda 149.00 (SS= 25.87) dur ve aradaki fark istatistiksel olarak
anlamhidir (K-Wy'= 11.427, P= .003). Egitimle HHMO puan ortalamas: karsilastirldiginda;
ilkokul mezunlarinda 136.18 (SS= 26.17), iiniversite mezunlarinda 129.63 (25.46) olan
ortalamalar arasinda anlaml fark bulunmustur (K-Wy'= 7.512, P= .023). Medeni durumla,
HHMO puan ortalamas: karsilastarildiginda evlilerde 147.66 (SS= 18.39), bekarlarda 126.52
(SS= 25.29) olan ortalamalar arasindaki fark anlamhdir (MW-U=307, p=.001)

Anahtar Kelimeler: Hemsirelik hizmetleri, memnuniyet, hasta

ABSTRACT

Patients’ Satisfaction with the Nursing Services in Cardiovascular Surgical Clinic

This descriptive study was carried out to investigate whether the patients in
Cardiovascular Surgical Clinic at a University hospital were satisfied with nursing services.

The sample of the study included 102 volunteer patients willing to participate in the study,
able to communicate, 18 years old or above, literate and at least seven days experience in clinic.
In data collecting, Scale of the Patients’ Satisfaction with Nursing Services (SPSNS), developed by
Demir and Eser, was employed. Data were assessed with percentage distribution, test t, Man-
Whitney test U and Kruskal Wallis variance analysis.

SPSNS score average was 121.76 (SS= 25.55) for the patients staying in clinic for 8 to 14
days, 149.00 (SS= 25.87) for those staying in clinic for at least one month and longer. The
difference between the two was statistically meaningful (K-Wy'= 11.427, P=.003). When SPSNS
score average was compared with the educational level, the score was 136, 18 (S5= 26.17) for
primary school graduates and 129, 63 (25.46) for university graduates and the difference was
found to be meaningful (K-Wy'= 7.512, P=.023). When SPSNS score average was compared with
marital status, the score was 147, 66 (SS= 18.39) for those married and 126.52 (SS= 25.29) for
the single and the difference was meaningful (MW-U=307, p=.001)

Keywords: Nursing services, satisfaction, patient.
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GIRIS

Memnuniyet, yasam tarzi, ge¢mis
deneyimler, gelecekten beklentiler ile
bireysel ve toplumsal degerleri igeren
bircok faktorle iligkili karmasik bir
kavramdir (Acaroglu ve ark. 2007).
Hasta memnuniyeti ise her bir hastanin
sorunlarmi gidermek tizere kendisine
0zgi planlanmig bakimi algilamasinin
bir sonucu olarak ifade edilir. Hasta
memnuniyeti diinyanin bir¢ok iilkesinde
hasta bakim kalitesinin bir gostergesi ve
bakimin Onemli bilesenlerinden biri
olarak kabul edilmektedir (Lochoro
2004). Amerikan Hemsireler Birligi,
hasta memnuniyetini saglhik bakim
organizasyonlar1 igin belirlenmis yedi
gosterge  arasinda  tanimlamaktadir
(Demir ve Eser 2005). Memnuniyet
diizeylerinin ~ belirlenmesi, saglik
bakimmnin planlanmasi, degerlendiril-
mesi ve beklentiler dogrultusunda daha
nitelikli hizmet sunulmasi bakimindan
onemlidir (Schmidt 2003, Ercan ve ark.
2004). Hastalarin hastanede yattiklari

sire  icinde  verilen  hemsirelik
bakimindan duyduklar1 memnuniyet,
tim hastane hizmetleri ile ilgili

memnuniyetleri etkileyen en Onemli
etmendir (Yilmaz 2001).

Hasta memnuniyeti, hemsirelik
hizmetlerinin kalitesi hakkinda fikir
veren onemli bir gostergedir
(Kosgeroglu ve ark 2005) ve farkh
bireyler tarafindan hatta ayni bireyler
tarafindan farkli zamanlarda, farklh
sekillerde tanimlanabilmektedir
(Acaroglu ve ark 2007). Bu nedenle
hasta memnuniyetinin diizenli olarak
gegerli ve giivenilir 6lglim araglariyla
degerlendirilmesi, hemsirelik
uygulamalarinda hasta beklentilerine
yonelik gerekli diizenlemelerin
yapilmasina olanak saglayarak
hemsirelik  hizmetlerinin  kalitesini
yiikseltmede etkili olacaktir
(Kosgeroglu ve ark 2005).

Hasta memnuniyeti, hemsirelik

hizmetlerinin  kalitesini  yiikseltmenin
yani sira literatiirde belirtildigi gibi

13

hastanin kendi bakimina daha ¢ok
katilmas1 ve iyilesme siirecine olumlu
katki saglamasi yoniiyle de Onemlidir
(Acaroglu ve ark 2007).

Yapilan cgaligmalarda hemsirelik
bakimina iliskin hasta memnuniyeti ile
hastane  hizmetlerinden = memnuniyet
arasinda pozitif yonde bir iliski oldugu
belirlenmigtir (Jacox et al. 1997, Al-
Mailam 2005). Hastalarin  hastane
bakimimndan memnuniyetini etkileyen en
onemli etkenin hemsirelik bakimindan
memnuniyetleri oldugu bildirilmektedir

(Tzeng 2002).
Ulkemizde yapilan hasta
memnuniyeti ¢aligmalarmin  yalmzca

%8.2’si hemsirelik alaninda yapilmistir.
Geriye kalan biiylik kisim ise isletme
kokenli  caligmalardir  (Yiirimezoglu
2007). Hastalarm hemsirelik
hizmetlerinden memnuniyetlerini
degerlendirmek  i¢cin  yapilan  bu
caligmalarda; soru formu (Uzun ve
Bolikkbas 1992, Okumus ve Giirbiiz
1992, Kiigiikkocabas ve Donmez 1993,
Okumus ve ark 1993, Elibol ve ark 1998,
Boliikkbag ve Tiirkoz 2002, Argan ve
Tokay Argan 2002, Ozbasaran 2001),
gorsel kiyaslama olgegi (Acaroglu ve ark
2007), farkli kiiltiir i¢in gelistirilen 6l¢iim
aract (Uzun 2001) ya da farkl kiiltiirler
icin gelistirilip Tiirk toplumuna uyarlanan
olgiim araglar1 (Yurt ve Olgun 2000, Ozlii
2006)  kullanilmigtir. Bu  ol¢lim
araglarimin yam1 swra Demir ve Eser
(2005) tarafindan gelistirilen ve Tirk
toplumu i¢in yiiksek gilivenilir ve gecerlik
gostergelerine sahip “Hemsgirelik
Hizmetleri Memnuniyet Olgegi”
kullanilarak yapilan ¢aligmalar da vardir
(Yirtimezoglu 2007, Demir ve ark 2007).

Bu arastirmanin amaci, bir
tiniversite hastanesinin Kalp Damar
Cerrahisi Kliniginde yiiriitiilen “Hasta
memnuniyeti ¢alismalar’” kapsaminda,
hastalarin hemsirelik hizmetleri
memnuniyet diizeyini Demir ve Eser
(2005) tarafindan gelistirilen ve Tiirk
toplumu i¢in yiiksek gilivenilir ve gecerlik
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gostergelerine sahip
Hizmetleri Memnuniyet
kullanarak belirlemekti.

“Hemgirelik
Olgegi”

GEREC VE YONTEM

Tammlayici tiirde olan aragtirma,
bir iiniversite hastanesinin Kalp Damar
Cerrahi kliniginde Agustos-Kasim 2006
tarihleri arasinda yiiritilmistiir.
Aragtirmanin  evrenini  belirtilen  siire
icerisinde klinige yatan tiim hastalar,
orneklemini; arastirmaya katilmay1 kabul
eden, iletisim kurulabilen, 18 yas ve
iizeri, okuryazar ve en az yedi giin
klinikte yatan 102 hasta olusturmustur.
Veri toplamada, Demir ve Eser (2005)
tarafindan gelistirilen 34 maddelik, 5 li
likert tipi “Hastalarm  Hemsirelik
Hizmetlerinden Memnuniyetleri Olgegi
(HHMO)” ve hastalarm tanimlayici
ozelliklerini  igeren  anket  formu
kullanmilmigtir. Bes tepki kategorili likert
tipli ve 34 maddeden olusan oOlgekten
alman toplam puan arttikca memnuniyet
diizeyi yiikselmektedir. Olcekten elde
edilen en diislik puan 34, en yiiksek puan
170 dir. Arastirmaya baslamadan Once
Kalp Damar Cerrahi Anabilim Dali’'ndan

yazili izin alinmustir. Ayrica
arastirmalarda insan olgusunun kullanimi
kisisel haklarm korunmasini

gerektirdiginden “bilgilendirilmis olur’’
ilkesi etik ilke olarak yerine getirilmistir.

Hastalara c¢aligmanin amacit hakkinda
sozel olarak bilgi verilmis eger
istemezlerse calismaya
katilmayabilecekleri sOylenmistir.
Calisma kriterlerini saglayip, ¢alismaya
katilmayr  kabul etmeyen  hasta
olmamistir. Anket formlar1 hastalara
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aragtirmacilar tarafindan taburcu
olacaklar1 giin verilmis ve kapali zarf
usuli ile geri alinmistir. Verilerin

degerlendirilmesinde SPSS 10.0 paket
programi kullanmilmistir. Veriler, yiizdelik
dagilim, t testi, Kruskal Wallis varyans
analizi ve Mann-Whitney U testleriyle
degerlendirilmistir.

BULGULAR VE TARTISMA

Toplam 170 puan olan HHMO’
den, hastalarin aldigi puan ortalamasi
129.63 (SS=25.46) diir.
Yiriimezoglu’nun c¢alismasinda (2007)
hastalarm HHMO’ den, aldiklar1 puan
ortalamasi 108.76 ( SS=33.37), Demir ve
Eser’in (2004) galigmasinda ise hastalarin
hemsirelik bakimindan memnuniyet puan
ortalamalar1 131 olarak saptanmstir.
Literatiirde hastanin beklenti diizeyi
diisiik ve asgari beklentileri karsilaniyor
ise memnuniyet diizeyinin yiiksek oldugu
ve Dbeklentisi diisiik ve hizmetler
hakkinda bilgisi az olan hastalarin
hemsirelik bakimindan daha fazla
memnun  olduklar1  belirtilmektedir
(Yirimezoglu 2007). Bu caligmaya
katilan hasta grubunun %49°u ilkokul,
%13.7°si iniversite mezunudur. Buna
bagli olarak, egitim diizeyinin diisik
olmas1 nedeniyle beklenti diizeyinin de
diisiik olabilecegi sdylenebilir.

Hastalarin  tamitict ~ 6zellikleri
Tablo 1°de goriilmektedir. Arastirmaya
katilan hastalarin; %74.5°1 erkek,
%42.2’si  41-53 yas grubunda, %85.3’i
evli ve %49’u ilkokul mezunudur.
%60.8’1 agik kalp ameliyati nedeniyle
klinikte yatan hastalarm  %41.2’sinin
yatig siiresi 7 gilindiir.
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Tablo 1. Hastalarin Tanitic1 Ozelliklerinin Yiizdelik Dagilimi

Tamtic1 Ozellikler Say1 Yiizde
Say1:102

Yatis nedeni
Kapak ya da Koroner Arter
Hastalig1 62 60.8
Periferik Damar Hastalig1 40 39.2
Cinsiyet
Erkek 76 74.5
Kadin 26 25.5
Yas
19-40 27 26.5
41-53 43 42.1
54-65 16 15.7
66- lizeri 16 15.7
Medeni Durum
Evli 87 85.3
Bekar 15 14.7
Ogrenim Durumu
[lkokul 50 49.0
Ortaokul 21 20.6
Lise 17 16.7
Universite 14 13.7
Klinikte Yatis Siiresi
7 giin 42 41.2
8-14 giin 30 29.4
15-29 giin 18 17.6
1 ay ve iizeri 12 11.8

Hastalarin Tanitic1 6zellikleri ile
HHMO puan ortalamalar1 Tablo 2’de
goriilmektedir. Yatis nedeniyle HHMO
puan ortalamasi karsilastirildiginda kapak
ya da koroner arter hastalifi nedeniyle
yatan hastalarm HHMO puan ortalamasi
127.14, periferik damar  hastalig
nedeniyle yatan hastalarm HHMO puan
ortalamasi1 133.50 olarak belirlenmis,
aradaki fark istatistiksel olarak anlamh
bulunmamigtir (t= -1.234, P= 0.220).
HHMO puan ortalamalar1 arasinda
anlamli fark olmasa da kapak ya da
koroner arter hastaligi nedeniyle yatan
hastalarin memnuniyet puan ortalamalar
daha diisiiktiir. Chesterman  ve
arkadaglarmin  (2001) yashh hastalar
iizerinde yaptiklar1 c¢alismada travma
gegiren hastalarin hemsirelik
hizmetlerinden memnuniyet diizeylerinin
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diisiik oldugu saptanmigtir. Kalp damar
Cerrahisi klinigine Kapak ya da koroner
arter hastalii nedeniyle yatan hastalar
acik kalp ameliyati geciren hastalardir.
Acik kalp ameliyati, kalp hastalar1 i¢in
fiziksel ve psikolojik yonden ciddi bir
cerrahi travmadir. Oysa periferik damar
hastaligt ~ olan  hastalarm  tedavisi
genellikle ilag tedavisidir. Ilag tedavisinin
yetersiz  kaldigt durumlarda cerrahi
girisim  uygulanir.  Periferik  damar
hastalarma uygulanan cerrahi
girisimlerde ameliyat sonrasi
olusabilecek fiziksel ve psikolojik
sorunlar agik kalp ameliyatt geciren
hastalarinki kadar karmasik degildir. Bu

nedenle acik kalp ameliyati olan
hastalarin  beklentileri daha yiiksek
olabilir.
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Tablo 2. Tanitici Ozelliklerle Hemsirelik Hizmetlerinden Memnuniyet Puan
Ortalamalarinin Karsilastirilmasi

Tamtic1 Ozellikler Say1 Ortalama SS Anlamhhk

Tibbi Tam

Kapak ya da Koroner Arter 62 127.14 27.16 t=-1.234, P=0.220

Hastalig 40 133.50 22.35

Periferik Damar Hastalig1

Cinsiyet MW-U= §897.500, P=0.497

Erkek 76 130.34 28.89

Kadin 26 129.39 24.38

Yas

18-40 27 132.40 24.41

41-53 43 126.97 24.61 K-Wx’ =5.199, P=0.158

54-65 16 120.18 31.50

66- tizeri 16 141.56 19.04

Medeni Durum

Evli 87 147.66 1839  MW-U=307, P=0.001

Bekar 15 126.52 25.29

Egitim Durumu

flkokul 50 136.18 26.17

Ortaokul 21 123.71 19.71 K-Wx’ =7.512, P=0.023

Lise 17 122.35 31.99

Universite 14 129.63 25.46

Klinikte Yatis Siiresi

7 giin 42 131.64 22.25

8-14 giin 30 121.76 25.55  K-Wx’=11.427, P=0.003

15-29 giin 18 125.16 26.57

1 ay ve iizeri 12 149.00 25.87

Cinsiyet ile HHMO  puan hemgirelik bakimindan daha memnun

ortalamalar1 karsilastirildiginda, HHMO olduklarisaptanmgtir.
puan ortalamasi erkeklerde 130.34, Yas ile HHMO puan ortalamalari
kadinlarda 129.39 olarak belirlenmis ve karsilastirildiginda HHMO puan

aradaki fark istatistiksel yonden anlamsiz
bulunmustur (MW-U= 897.500, p=
0.479). Hasta memnuniyeti iizerine
yapilmig bir¢cok calismada da hemsirelik
hizmetlerinden memnuniyetle cinsiyet
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark saptanmamustir (O’Connell et al.
1999, Dogan ve ark. 2004, Okumus ve
ark. 1993, Ozbasaran 2001, Boliikbas ve
Tiirkdz 2002, Lochoro 2004, Ozlii 2006).
Boliikbas ve Tiirkoz’iin ¢aligmasinda da
(2002) cinsiyet ile hastalarin hemsirelik
bakimmi  yeterli bulup  bulmama
durumlar karsilastirildiginda, istatistiksel
olarak anlamh fark bulunmamustir.
Yiirimezoglu'nun  caligmasinda  ise
(2007)  kadmlarin  erkeklere  gore
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ortalamas1 18-40 yas grubunda 132.40,
41-53 yas grubunda 126.97, 54-65 yas
grubunda 120.18 ve 66 yas ve lizeri
grupta 141.56 olarak saptanmis aradaki

fark  istatistiksel ~yonden  anlamli
bulunmamistir (K-Wy® = 7.512, P=
0.023). HHMO puan ortalamalari

arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
olmasa da 66 yas ve lizeri grupta bulunan
hastalarm HHMO puan ortalamasimin
diger gruplara oranla yiiksek oldugu
goriilmektedir. Ozlii’niin ¢alismasinda da
(2006) yas grubu 65 ve f{izeri olan
hastalarin =~ hemsirelik  hizmetlerinden
memnuniyet puan ortalamalar1 diger yas
gruplarma gore yiiksek bulunmustur.
Eroglu ve arkadaslarinin (2001), Uzun’un
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(2003) ve Yiirimezoglu'nun (2007)
yaptiklari caligmalarda da yas ilerledikge
memnuniyet diizeyinin  yiikseldigi
saptanmigtir. Boliikbag ve Tirkdz’iin
calismasinda da (2002) yas ile hastalarin
hemsgirelik  bakimini  yeterli  bulup
bulmama durumlar1 karsilagtirildiginda,
istatistiksel olarak  anlamhi  fark
bulunmamigtir. Bizim aragtirmamizda 66

yas ve lzeri hastalarm diger yas
gruplarma gore hemsirelik
hizmetlerinden daha ¢ok memnun

olmalart yasli hastalarin beklentilerinin
daha diisiik oldugunu diistindiirebilir.

Hastalarm medeni durumlarina
gore HHMO  puan  ortalamalar
karsilastirildiginda, HHMO puan

ortalamasi1 evli hastalarda 147.66, bekar
hastalarda 126.52 olarak belirlenmis ve
aradaki fark istatistiksel yonden anlamli
bulunmugtur (MW-U= 307, p= 0.001).
Bu bulguya evli hastalarm es ve
cocuklarmdan aldiklar1 sosyal destek ve
bakimm bu hasta grubunun bakim
gereksinimini ve dolayisiyla beklenti
diizeyini diligirmiis olmasmin neden
oldugu soOylenebilir. O’Connel ve
arkadaglarinin (1999), Ozlii’'niin (2006)
ve Yirimezoglu’'nun (2007) c¢aligma
sonuglarda da evli olan hastalarin bekar
olanlara gore hemsirelik bakimindan
daha memnun olduklar1 belirlenmistir.
Hastalarm egitim durumlarina
gore HHMO  puan  ortalamalar
karsilastirildiginda; HHMO puan
ortalamasi ilkokul mezunlarinda 136.18,
ortaokul mezunlarinda 123.71, lise
mezunlarinda  122.35 ve niversite
mezunlarinda 129.63 olarak belirlenmig
ve aradaki fark anlamli bulunmustur
(KW =7.512, P=0.023). Bu calismada
ilkokul mezunu hastalarin memnuniyet
diizeyinin  daha  yiksek  oldugu
goriilmektedir (Tablo 2).
Kiigiikkocabag’in ¢aligmasinda da (1993)
egitim ve hemgsirelik hizmetlerinden
memnuniyet puan ortalamasi arasmda
ters bir iligki oldugunu bulmustur.
Yiriimezoglu’nun g¢aligsmasinda (2007)
hastalarm  egitim  durumlarma gore
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hemsirelik  bakimindan  memnuniyet
puanlar1 arasinda istatistiksel olarak ileri
diizeyde anlamli fark bulunmus farkin
“lise-iiniversite” mezunu olan hasta
grubundan kaynaklandigi, bu grubun
digerlerine gdre hemsirelik bakimindan
daha memnuniyetsiz oldugu
belirlenmistir. Egitim yiikseldikce
hastalarin aldiklar1 hizmetler konusunda
bilgi ve beklentilerinin artmasi beklenen
bir sonu¢ olarak degerlendirilmistir
(Yiiriimezoglu 2007). Ozlii’niin
caligmasinda da (2006) Okur yazar -
ilkokul mezunu olanlarmn {niversite
mezunu  olanlara  goére  hemsirelik
hizmetlerinden daha memnun olduklar1
saptanmigtir.

Klinikte yatig siiresine gore
hastalarm  HHMO puan ortalamalari
karsilastirildiginda HHMO puan
ortalamasi yedi giin yatanlarda 131.64, 8-
14 giin arasinda yatanlarda 121.76, 15-29
giin arasinda yatanlarda 125.16 ve 1 ay
ve 1 aydan fazla yatanlarda 149.00 olarak
belirlenmis  aradaki  fark  anlamli
bulunmustur (KWy* = 11.427, P=
0.003).

Yiriimezoglu’nun ¢aligmasinda
(2007), hastalarm  hastanede  yatig
stirelerine gore hemsirelik hizmetlerinden
memnuniyet puanlar1 arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmus,
hastanede daha uzun siire yatan hasta
grubunun digerlerine goére hemsirelik
hizmetlerinden daha memnun oldugu
belirlenmistir. Kiiciikkocabasg ve
Doénmez’in caligmasinda (1993) yatis
siresi uzadik¢a hasta hemsire iletigimin
artmasina bagli olarak bilgi almanin
fazlalagtig1 ayrica hastalarm hemsirelerin
is ylklerinin fazla oldugunu gormeleri

nedeniyle beklentilerinin azaldig
diislincesiyle ~memnuniyet diizeyinin
yiikseldigi belirtilmektedir.

SONUC VE ONERILER

Bu c¢alismada, egitim diizeyi
disiik, evli ve yatig siiresi uzun olan
hastalarm HHMO puan ortalamasi egitim



Atatiirk Universitesi Hemsirelik Yiiksekokulu Dergisi, 2009; 12: 3

diizeyi yiiksek, bekar ve yatis siiresi kisa
olan hastalardan istatistiksel olarak
anlamh diizeyde fark olusturacak sekilde
yiiksek saptanmistir.

Hasta memnuniyeti, hemsirelik
hizmetlerinin o6nemli kalite
gostergelerindendir. Hastalarm
hemsirelik hizmetlerinden
memnuniyetleri, hastalarin yasi, sosyo-
kiiltiirel durumu, hastaligi, tibbi tedavi ya
da cerrahi tedavi nedeniyle hastaneye
yatmig olmasi hatta yattig1 klinige gore

degisiklik gosterebilir. Hastalarin
ozellikle  fiziksel  gereksinimlerinin
karsilanmasinda bakim standartlar1 olsa
da, her hastanin hemsirelik
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