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ABSTRACTÖZ
Patient satisfaction is considered an outcome of healthcare services 
and the most important indicator of quality of care. Knowledge re-
garding patient satisfaction and associated factors is important to 
improve healthcare service quality, identify the improvements requ-
ired, and develop solutions. Patient satisfaction with nursing care 
were stongly related to overall satisfaction with the quality of care 
received during hospitalization. Thus, it provides important infor-
mation for healthcare managers by providing important resources 
for processes such as those involved in measuring patients’ expe-
ctations and satisfaction with nursing care quality; improving nur-
sing service quality through identification of areas of failure, and 
planning and implementing necessary training. Also, evaluation of 
patient satisfaction using valid and reliable assessment instruments 
could be effective in improving nursing service quality by facilitating 
the creation of standards for care while monitoring both results and 
patients’ perceptions of quality. In this review, the factors related to 
the quality of care affecting patient satisfaction were examined and 
the importance of evaluating the quality of care with measurement 
tools was emphasized.

Bakım sunumunun bir sonucu olarak görülen hasta memnuniyeti 
sağlık bakım kalitesini ölçen yaygın olarak kullanılan önemli bir 
indikatördür. Sağlık hizmetinde daha kaliteli hizmet sunulabilmesi, 
verilen hizmette gerekecek iyileştirmelerin belirlenmesi ve çözüm 
önerilerinin geliştirilebilmesi için hasta memnuniyeti ve etkileyen 
faktörlerin bilinmesi önemlidir. Hastaların hemşirelik bakım kalite-
sinden memnuniyeti, hastanelerde sağlanan bakım kalitesini etkile-
yen en önemli faktörlerden biridir.  Hastaların hemşirelik bakımının 
kalitesine ilişkin beklenti ve memnuniyetlerinin ölçülmesi, hemşire-
lik hizmet kalitesini arttıracağı gibi aksayan yönlerin belirlenme-
si, gerekli eğitimlerin planlanması ve uygulanması gibi süreçlerde 
önemli bir kaynak sağlayarak sağlık bakım yöneticilerine önemli 
bilgiler sağlayacaktır. Ayrıca, hasta memnuniyetinin geçerli ve gü-
venilir ölçüm araçlarıyla düzenli olarak değerlendirilmesi, hastalar 
tarafından algılanan kalitenin düzeyini izleme ve sonuçlar doğrul-
tusunda bakıma ilişkin standartların oluşmasına ve hasta beklenti-
lerine yönelik hemşirelik uygulamalarında gerekli düzenlemelerin 
yapılmasına olanak sağlayarak hemşirelik hizmetlerinin kalitesinin 
yükseltilmesinde etkili olacaktır. Bu derlemede, hasta memnuniye-
tini etkileyen bakım kalitesine ilişkin faktörler incelenmiş ve bakım 
kalitesinin ölçüm araçlarıyla değerlendirilmesinin önemi vurgulan-
mıştır.
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GİRİŞ
Günümüzde sağlıkla ilgili bilgi ve teknoloji-
de sağlanan gelişmeler ve sağlık hizmetlerinde 
rekabetin ve maliyetin artmasına gibi nedenler 
tedavi kalitesini gündeme getirerek hemşirelik 
hizmetlerini de içeren tüm sağlık hizmetlerinde 
daha nitelikli sağlık bakımı verilmesini gündeme 
getirmiştir (1,2). Ayrıca, toplumun eğitim düze-
yinin yükselmesi, daha bilgili ve verilen hizmeti 

eleştiren, bakımlarında daha aktif konuma gelen 
bireylerin ortaya çıkmasına ve bireylerin istek ve/
veya beklentilerinin sürekli değişmesine neden 
olmuştur (3,4). Bu nedenle, sağlık işletmelerinin 
faaliyetlerini devam ettirebilmeleri ve rekabet üs-
tünlüğü kazanabilmeleri için hizmet kalitesinin 
tanılanması, ölçülmesi ve değerlendirilmesi bü-
yük önem kazanmıştır. Sağlık hizmetlerinin kali-
tesi ve yeterliliği, hizmet verilen hasta ve yakın-
larının memnuniyeti ile ölçülebilmektedir (5,6). 
Hasta memnuniyeti genellikle bakım kalitesinin 
en önemli göstergesi ve sağlık hizmetlerinin bir 
sonucu olarak kabul edilmektedir (7,8). 
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Hasta memnuniyeti, sağlık bakım kalitesinin do-
layısı ile hemşirelik bakımı kalitesinin değerlen-
dirilmesinde somut bir ölçüt olarak kullanılmak-
tadır (9). Hastaların hemşirelik bakımından duy-
dukları memnuniyet, hastanede kaldıkları süre 
boyunca tüm hastane hizmetleri ile ilgili memnu-
niyeti etkileyen en önemli etkenler arasında yer 
almaktadır (10,11). Hemşirelerin hastalarla direk 
olarak yatak başında en fazla iletişim halinde olan 
sağlık bakım profesyonelleri olması, hemşirelik 
bakım memnuniyetinin sadece kaliteli teknik ba-
kımın sağlanması ile değil hemşirelerin göstermiş 
olduğu davranış ve iletişim becerileri ile de ya-
kından ilişkili olduğunu göstermektedir (12,13). 
Ayrıca, hasta-hemşire arasındaki iletişimin sürek-
li olması, hasta, doktor ve diğer sağlık ekibi üye-
leri arasındaki bağlantının sağlanmasında hemşi-
relerin önemli rol oynaması hasta memnuniyeti-
nin değerlendirilmesinde hemşirelik bakımının 
önemini artırmaktadır (14,15). 

Hastaların hemşirelik bakımı algısı, hastaların 
sağlık hizmeti talepleri ile ilgili gelecekte aynı 
hastaneyi tercih etmelerinde ve diğer kişilere 
tavsiye etmelerinde de önemli rol oynamaktadır. 
Ayrıca, hastaların tedaviye uyumlarını artırmakta 
ve iyileşmesine olumlu katkı sağlamaktadır (16). 
Günümüzde hastalar tanılarının ne olduğunu öğ-
renmek, kendi sağlık bakımlarına katılmak ve 
karar verme sürecinde durumları hakkında bilgi-
lendirilmek istemektedirler. Hasta rolünde mey-
dana gelen bu değişiklikler hasta memnuniyeti 
hakkında araştırma ve öğrenme isteğini artırmış-
tır (17,18). Sağlık hizmetlerinde verilen hizmet 
ile ilgili gerekli iyileştirmelerin belirlenebilmesi, 
daha kaliteli hizmet sunulabilmesi ve çözüm öne-
rilerinin geliştirilebilmesi için hasta memnuniyeti 
ve memnuniyeti etkileyen faktörlerin bilinmesi 
gerekir (19,20). 

Hastaların hemşirelik bakımından memnuniyet 
düzeylerinin geçerli ve güvenilir ölçüm araçla-
rıyla ölçülmesi; hastaların farklı boyutlarda ihti-
yaçlarının değerlendirilmesi ve karşılanmasında, 
doğru hemşirelik girişimlerinin belirlenmesinde 
oldukça önemlidir (21). Ayrıca, sağlık alanındaki 
eksikliklerin belirlenmesi ve giderilmesinde, sağ-
lık hizmet kalitesinin geliştirilmesinde de yol gös-

terici olabilmektedir (22,23). Böylece, hastalar 
tarafından algılanan kalite düzeyinin izlenmesi, 
sonuçlar doğrultusunda bakıma ilişkin standart-
ların oluşmasına olanak sağlayarak hemşirelik 
hizmetleri kalitesinin yükseltilmesinde yardımcı 
olmaktadır (6). 

Bu derlemede, hasta memnuniyetini etkileyen 
bakım kalitesine ilişkin faktörler incelenmiş ve 
bakım kalitesinin ölçüm araçlarıyla değerlendiril-
mesinin önemi vurgulanmıştır.

Bakım Kavramı ve Hemşirelik Bakım Kalitesi 
Hemşirelik ve bakım, birbiriyle çok yakın ilişkisi 
olan iki kavramdır. Bakım kavramı, hemşirelerin 
temel mesleki konu alanlarının odak noktasında 
yer almaktadır. Leninger, “bakım hemşireliktir 
ve hemşirelik bakımdır” ifadesini kullanarak ayrı 
gibi görünen bu iki kavramın aslında bütünün 
birer parçaları gibi işlev gördüğünü ve konunun 
meslek için ne derece önemli olduğunu vurgu-
lamıştır (24). Bir başka tanıma göre ise bakım 
insanların hayatta kalabilmeleri ve en azından 
asgari düzeyde işlev görebilmeleri için mümkün 
olduğunca acıdan uzak yaşayabilmelerine yardım 
etmek, yeteneklerini geliştirebilmeleri ve sürdü-
rebilmelerini sağlamak, temel ihtiyaçlarını karşı-
layabilmelerine destek olmak üzere özenle yaptı-
ğımız her şeydir (25).

Hemşirelik uğraşı alanı insan olan ve bakımı pro-
fesyonel rol olarak üstlenen bir meslektir. Bakım 
sadece hemşireliğe özgü değildir, ancak bakım 
hemşirelik için özgündür. Virginia Henderson 
hemşirelik tanımını yaparken hastanın bağımlı 
konumunu ve hemşirenin yardım edici rolünü vur-
gulamıştır. Henderson’a göre hemşirenin temel 
ve benzersiz görevi “sağlam ya da hasta birey-
lere sağlıklarını korumaları, tedavileri sırasında 
ya da huzur içinde ölmeleri için yardım etmektir. 
Hemşire bu yardımı, birey yeterli bilgiye, istek ya 
da kuvvete sahip oluncaya ve bunları yardımsız 
yapabilecek duruma gelinceye kadar sürdürür” 
şeklinde ifade etmiştir (25). Hemşirelikte bakım, 
hemşireliğin kuramsal bilgi içeriği ve uygula-
malarının merkezinde yer alır (24). Hemşireler 
tarafından yapılan tüm uygulamalar, hemşirelik 
bakımı olarak adlandırılır. Hemşireler uygulayıcı 
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rollerini bağımlı ve bağımsız işlevlerle gerçekleş-
tirmektedirler. Hemşirelerin mesleki bilgi, beceri 
ve yeteneklerini kullanarak, bilgi ve deneyimle-
ri ile çözümleyebileceği sorunlara yönelik olan 
“yardım etme” ve “bakım verme” uygulamaları 
bağımsız işlevlerini kapsamaktadır (26,27).  

Hemşireliğin temelini oluşturan “bakım”, hasta 
ve hemşire arasındaki etkileşime ve bakım sü-
recine bağlıdır. Bakım, bireyin karşılanamayan 
gereksinimlerinin karşılanması, yapılan işlemle-
re ilişkin bilgilendirilmesi, bireyin sorunları ile 
baş etmesine destek olunması ve hemşirelerin 
kişilerarası beceri gibi yönleri içermektedir. Bu 
uygulamalar hemşirenin yaptığı bağımsız işlev-
ler kapsamına girmekte ve hemşireliğin sanat yö-
nünü oluşturmaktadır (27). Bireyin hastalığı ve 
yaşamının anlaşılması bakım kavramının önemli 
bir başka temasıdır. Hastanın hastalığı ve yaşan-
tısının tam olarak anlaşılamaması bakımın gerçek 
anlamda verilememesine neden olur. Bu nedenle, 
hastalığın nedeni ve günlük yaşam aktivitelerine 
olan etkisinin hemşire tarafından belirlenmesi 
bireye özgü planlanan girişimlerin uygulanması 
açısından oldukça önemlidir (24). Bakımın du-
yusal ve ahlaki yönlerinin profesyonel bilgi ve 
beceriler ile birleştirilerek hemşire-hasta ilişkisi-
ne yansıtılması bakımı hemşirelik bakımı olarak 
ayrıcalıklı kılan özellikler arasında yer alır. Aksi 
halde yalnızca önsezi, vicdani bir duyuş, şefkate 
ve iyi niyete dayalı olarak sunulan bakım bireyle-
rin gereksinimlerini yeterli düzeyde karşılayama-
yacağı gibi bakım verilen kişiye de zarar verebilir. 
Dikkatsizlik, ihmal, bilgi ve beceri eksikliği gibi 
nedenlerden dolayı yapılan tıbbi hatalar bireyle-
rin yaşamını tehdit ederek çok ciddi sonuçlar do-
ğurabilir. Bu durum etik ilkelere, insan ve hasta 
haklarına aykırı olup bakım kalitesine ve hasta 
güvenliğine yönelik tehdit oluşturmaktadır (25).

Nitelikli bakım hizmeti sunulmasında yeterli sa-
yıda hemşire bulundurulması önemlidir, ancak 
hizmetin niteliğini yükseltmede ve güvence altına 
almada sayısal yeterlilik kadar hizmetin standardı 
da önemlidir. Standartlar kaliteyi ölçen belirleyi-
cilerdir ve özellikle bakım kalitesinin ölçülmesin-
de standartların saptanması büyük önem taşımak-
tadır. Mesleğe ilişkin kaliteye ancak standartlar 

oluşturulduğunda, güncelleştirildiğinde ve uygu-
landığında ulaşılabilmektedir. Hemşirelikte ba-
kım standartlarının geliştirilmesinde temel amaç 
kaliteli bakım hizmeti vermektir. Hasta bakım 
standartları, hemşirelik personelinin potansiyelini 
etkin bir şekilde kullanarak nitelikli bakım hedef-
lerine ulaştıracak planlamanın yapılmasını içerir. 
Bakım standartlarının oluşturulması, hastanede 
çalışan hemşirelerin aynı nitelik ve standartta 
bakım vermesini ve verilen bakımın devamlı-
lığını ve denetlenmesini sağlayarak hemşirelik 
bakımında hemşirenin bilgi ve becerilerine bağlı 
farklılıkların ortadan kaldırılmasını sağlayacaktır 
(28).

Hastaların hemşirelik bakım kalitesinden mem-
nuniyeti, hastanelerde sağlanan bakım kalitesinin 
önemli bir göstergesidir (13). Hasta memnuniye-
tinin temelini büyük ölçüde hasta hemşire birlik-
teliği oluşturmaktadır. Hastalara günün 24 saati 
kesintisiz hizmet veren hemşireler, hastaların tanı 
ve tedavi işlemleri sırasında yaşadığı olaylardan 
nasıl etkilendiğini en yakından gözlemleyen ve 
diğer sağlık çalışanlarına göre daha çok hastanın 
yanında bulunan sağlık ekibi üyeleridir. Bireyin 
gereksinimlerinin belirlenmesinde ve bakımın 
bireyselleştirilmesinde hemşirenin gözlem ve de-
ğerlendirmesinin önemi büyüktür. Ayrıca, bireyin 
sağlığının sürdürülmesinde ve rehabilitasyonunda 
da önemli sorumlulukları bulunmaktadır (29,30). 
Sağlık sektöründe hasta memnuniyetinin sağlan-
masında hemşirelik hizmetlerinin iyileştirilmesi 
önemlidir ve dinamik kalite iyileştirme program-
larının sürekliliğinin sağlanması gereklidir (10).

Hasta Memnuniyetini Etkileyen Faktörler
Hasta memnuniyeti sosyo-demografik özellikler, 
kültürel değerler, geçmişteki deneyimler, gele-
cekten beklentiler ve yaşam tarzı gibi birçok fak-
tör ile ilişkili çok boyutlu bir kavramdır (29,31). 
Ayrıca, insanlarla yüz yüze ilişkinin bulunduğu 
hizmet sunan işletmelerde hastalar, kendilerine 
hizmet sunan personelin davranış ve tutumlarına 
da oldukça önem vermektedir. Bu nedenle hasta 
memnuniyeti, hizmetin varlığı ve sürekliliğini,  
hizmetin sunumu sırasında hizmet verenlerin ye-
terliliğini ve iletişim özelliklerini, hasta ile hizmet 
verenlerin etkileşimini içermektedir (23). Hasta 
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Bu bulgular ışığında, hastaların eğitim seviye-
lerinin yükseldikçe hemşirelik hizmetleri ve ba-
kımlarına ilişkin beklentilerinin de yükseldiğini 
söyleyebiliriz. 

Hasta beklentileri, hastanın geçmiş deneyimleri-
ne bağlı olarak da değişebilmektedir. Hastaneye 
yatış sayısı arttıkça hastalar gördükleri bakımı, 
önceki deneyimlerine göre kıyaslayacaklardır. 
Koç ve ark.’nın (34), Milutinovic et al.’un (17) 
çalışmalarında, daha önce hastaneye yatırılan 
hastaların memnuniyet düzeyleri daha önce has-
taneye yatmamış hastalara göre daha yüksek bu-
lunurken, Arslan ve Kelleci’nin (35) çalışmasında 
daha düşük olduğu görülmüştür. Buna göre, hasta 
beklentilerinin geçmiş deneyimlere bağlı olarak 
değişebildiği, önceden olumlu ya da olumsuz 
yönde deneyimi olan hastaların şu anki bakıma ve 
hemşireye karşı pozitif ya da negatif bir yaklaşım 
sergileyebileceğini söyleyebiliriz. 

2.Hizmet Verenle İlişkili Faktörler
Sağlık çalışanlarının kişilik özellikleri, profesyo-
nel tutumları, göstermiş oldukları nezaket, şefkat, 
ilgi ve anlayış şekli, bilgi ve becerilerini sunma 
biçimleri ve özellikle hasta-hemşire ilişkisi hasta 
memnuniyeti üzerinde önemli rol oynamaktadır 
(31,33). Hastaların hemşirelik bakımını algılama 
düzeyleri geniş oranda hastanın yaşına, cinsiye-
tine, eğitim düzeyine ve sosyo-kültürel durumu-
na bağlı olsa da, hemşirenin hastalara göstermiş 
olduğu saygı, hastalara karşı kibar davranması, 
sorulara açık ve net yanıt vermesi, hemşirenin 
her zaman ulaşılabilir olması ve hastaların hem-
şirelerden aldıkları destek hasta memnuniyeti için 
önemli kriterler arasında yer almaktadır (36,37). 
Yapılan birçok çalışmada (8,13) da hasta memnu-
niyetini etkileyen en önemli faktörler arasında et-
kili iletişimin ve hastayı yeterli bilgilendirmenin 
yer aldığı görülmektedir.

Kişilerarası İletişim 
Hemşirenin, hastalar ve diğer ekip üyeleri arasın-
da doğru ve etkili iletişim kapsamlı hemşirelik 
bakımı için temel teşkil etmektedir. Hemşireler, 
hasta bakımı verirken ve hastayı bilgilendirirken 
iletişim becerilerini kullanır. Hemşire-hasta ilişki-
si hasta memnuniyetinin gelişiminde anahtar rol 

memnuniyeti iki ana başlık altında incelenebilir:

1. Hastaya İlişkin Faktörler
Hastanın sosyo-demografik özellikleri (hastanın 
yaşı, cinsiyeti, medeni durumu, eğitimi, mesleği, 
geliri, etnik yapısı), sağlık durumu, tanısı, geçmiş 
deneyimleri, sosyo-kültürel ve ruhsal durumu 
hasta memnuniyetini etkileyen faktörlerdir. Bu 
ölçütler, kişiden kişiye farklılık gösterebilmekte 
ve sağlık hizmetlerinden duyulan memnuniyet 
derecesini etkileyebilmektedir (16,22,32).

Yapılan çalışmalarda, sosyo-demografik özellik-
ler ile hasta memnuniyeti arasında farklı sonuçlar 
elde edilmiştir. Bazı çalışmalarda (12,21) yaşlı 
hastaların daha fazla memnun oldukları belirti-
lirken bazı çalışmalarda (11) yaş ile memnuniyet 
düzeyi arasında anlamlı bir ilişki bulunamamıştır. 
Yaşlı hastaların hemşirelik bakımından daha faz-
la memnun olmaları, ileri yaşla birlikte bireylerin 
daha fazla hoşgörü ve olgunluk düzeyine sahip 
olmaları şeklinde açıklanabilir.

Hasta memnuniyeti ve cinsiyet arasındaki ilişki-
nin değerlendirildiği çalışmalardan da farklı so-
nuçlar elde edilmiştir. Cinsiyetin bakım kalitesi-
nin algılanmasında etkili olduğunu gösteren çalış-
malar bulunmaktadır. Bu çalışmalardan bazıların-
da kadınların (21,33), bakıma ilişkin memnuniyet 
düzeyleri yüksek bulunurken, bazı çalışmalarda 
erkeklerin (17,34) bakım memnuniyetinin daha 
yüksek olduğu belirlenmiştir. Bununla birlikte,  
İpek Çoban ve Kaşıkçı’nın (3), Arslan ve Kelle-
ci’nin (35) çalışmalarında kadın ve erkek hasta-
ların memnuniyet düzeyleri arasında anlamlı bir 
fark olmadığı belirlenmiştir. Bu farklılıkların ne-
deni kültürel özellikler olabildiği gibi kadınların 
bakıma erkeklerden daha fazla önem vermeleri ya 
da erkeklere göre daha endişeli bir yapıya sahip 
olmaları şeklinde yorumlanabilir. 

Yapılan çalışmalarda eğitim düzeyi ile memnuni-
yet düzeyi arasında da farklı sonuçlar elde edil-
miştir. Bazı çalışmalarda (34,36) eğitim düzeyi 
yüksek olan hastaların memnuniyet düzeylerinin 
daha düşük olduğu belirtilirken, yapılan bazı ça-
lışmalarda da eğitim düzeyinin memnuniyet dü-
zeyini etkilemediğinden söz edilmiştir (18,32). 
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oynamaktadır (37). Sağlık çalışanlarının hastalar 
ile iletişim kurma becerileri hastaların kendile-
rini değerli ya da değersiz hissetmelerine neden 
olmaktadır. Bireyselleştirilmiş ve hasta merkezli 
bakım hastaya kendisinin değerli olduğunu his-
settirirken aynı zamanda kişilerarası güven iliş-
kisinin de kurulmasını sağlamaktadır. Hastalar-
la konuşmak için yeterli zaman ayırmak, onları 
dinlemek ve bilgilendirmek hasta memnuniye-
tinin ön şartını oluşturur. Böylece hastalar daha 
az stresli, daha fazla katılımcı ve uyumlu olacak-
lardır (34). Özsoy ve ark. ’nın (38) meta analiz 
çalışmasında da hastaların bakım hizmetlerinden 
beklentilerinin güler yüz, ilgi, nezaket, anlayış ve 
yardımseverlik olduğu belirlenmiştir. 

Eğitim ve Bilgilendirme
Bilgilendirme ve eğitim verme, hasta memnuni-
yetini etkileyen en önemli faktörler arasında yer 
almaktadır. Hemşirenin hastalara sağlık durumu, 
hastalığı, testleri, tedavileri ve ilaçları hakkında 
eğitim ve bilgi vermesini içerir. Eğitim ve bilgi 
hastanın ihtiyacı olan gerçekleri elde etmesini 
sağlar. Bilgilenme sonucunda hastaların bilgi-
sizlik nedeni ile yaşadıkları kaygı ve anksiyete 
azalırken, hemşireler bilgilendirme rolleri ile has-
tanın içinde bulunduğu durumu anlamasına yar-
dımcı olmaktadır (7). 

Hastalar, hastalık ve tedavileri ile ilgili semptom-
ları kontrol altına almak, sağlıklarıyla ilgili karar-
lara katılmak için bilgilendirilmeye ihtiyaç duy-
maktadırlar. Hemşireler tarafından hasta gereksi-
nimleri doğrultusunda verilecek planlı eğitimler; 
hastaların tedavi süresince verilecek kararlara 
katılmalarını, kendi bakımlarına yönelik sorum-
luluk almalarını, hastalığa ve tedaviye uyumlarını 
artırarak yaşam kalitelerinin yükselmesine neden 
olmaktadır (18,33). Yeterli düzeyde bilgilendiri-
len hastalar, sağlık çalışanlarına karşı güven ve 
memnuniyetlerinin olumlu olarak etkilendiğini 
ve bilgi verilmesinin kendi sağlık bakımlarına ka-
tılımları konusunda onları teşvik eden en önemli 
faktör olarak gördüklerini belirtmişlerdir. Ayrıca 
hastalara ve ailelerine durumları hakkında bil-
gi verilmesi, bilinmeyene karşı korkularını yen-
meleri açısından da oldukça önemlidir (14,15). 
Özsoy ve ark.’nın (38) yaptığı meta analiz çalış-

masında hastaların bakım hizmetleri ile ilgili en 
önemli beklentilerinin ilaçlar ve tedaviler hakkın-
da bilgi sahibi olmak istemeleri olduğunu bildir-
mişlerdir. Ayrıca bu çalışmada (38) hastalar, bilgi-
lendirmenin memnuniyet düzeylerinde önemli rol 
oynadığını ifade etmişler ve hemşirelerin verdik-
leri bilgilerin açık ve anlaşılır olması gerektiğini 
vurgulamışlardır. Bilgi verme ve sürekli eğitim 
önemli hemşirelik sorumluluklarından biridir. Bu 
nedenle hemşirelere, bilgi vermenin ve sürekli 
hasta eğitiminin önemli bir hemşirelik sorumlu-
luğu olduğunu bilmeleri ve hastalara bilgi verme 
konusunda diğer sağlık çalışanları ile işbirliği 
yapmaları gerektiği belirtilmelidir. 

Hemşirelik Bakım Kalitesi Memnuniyetinin 
Değerlendirilmesi
Hemşirelik uygulamalarında bakım kalitesini be-
lirlemeye yönelik hasta memnuniyetinin değer-
lendirilmesi; hasta beklentilerine yönelik gerekli 
düzenlemelerin yapılmasına, bakıma etkisi olan 
değişkenleri saptamaya olanak sağlayarak hem-
şirelik hizmetlerinin kalitesini yükseltmektedir 
(30). Böylece hastaların hemşirelik bakımının 
kalitesine ilişkin beklenti ve memnuniyetlerinin 
ölçülmesi, hemşirelik hizmet kalitesini arttıracağı 
gibi aksayan yönlerin belirlenmesi, gerekli eği-
timlerin planlanması ve uygulanması gibi süreç-
lerde önemli bir kaynak sağlayarak sağlık bakım 
yöneticilerine önemli bilgiler sunacaktır (19,20). 
Ayrıca hemşirelik bakımının kusursuz ve nitelikli 
bir biçimde gerçekleşmesi, uygulanan tedavinin 
başarısını ve hastanın bakımdan memnuniyetini 
etkileyecektir (36). Bu nedenle hemşirelik hiz-
metleri ve diğer sağlık hizmetleri ile ilgili mem-
nuniyet çalışmalarının düzenli olarak tekrarlan-
ması kalite açısından önemlidir (4).

Hemşirelik hizmetlerinin kalitesini yükseltmek 
için, hasta memnuniyetini belirleyen faktörleri 
içine alan geçerli ve güvenilir ölçme araçlarının 
geliştirilmesi ve kullanılması gerekmektedir. Ül-
kemizde, sağlık hizmetlerinin iyileştirilmesine 
yönelik çalışmalar giderek artmasına rağmen, 
hemşirelik bakım kalitesinin değerlendirilmesine 
ilişkin ölçüm araçları oldukça sınırlıdır. Bu du-
rum hasta memnuniyetini değerlendiren geçerli 
ve güvenilir ölçüm araçlarının bilimsel çalışma-



21

Sağlık ve Toplum    Yıl:28 , Sayı: 2   Mayıs-Ağustos 2018

larla geliştirilmesini zorunlu kılmaktadır (30). 
Ülkemizde hemşirelik bakım kalitesinin değer-
lendirilmesinde kullanılan ölçüm araçlarından ör-
nekler bulunmaktadır:

Newcastle Hemşirelik Bakımından Memnuniyet 
Ölçeği, hastaların hemşirelik bakımından duy-
dukları memnuniyeti belirlemeye yönelik olarak 
Thomas et. al. (1996) tarafından geliştirilmiş-
tir. Uzun (2003) ve daha sonra Akın ve Erdoğan 
(2007) tarafından Türkçeye uyarlama çalışması 
yapılmıştır (39).

Hastanın Hemşirelik Bakımını Algılayışı Ölçeği, 
Dozier et al. (2001) tarafından 2001 yılında ge-
liştirilmiş, geçerlilik ve güvenilirliği İpek Çoban 
ve Kaşıkçı (2007) tarafından yapılmıştır. Ölçek 
hastaların hemşirelik bakımını algılayışlarını ve 
bu bakımdan memnuniyet düzeylerini ölçmek 
amacıyla geliştirilmiştir (3).

Hemşirelik Bakım Kalitesi Memnuniyet Ölçeği, 
Laschinger tarafından (2005) geliştirilen Türkçe 
uyarlama çalışması Karaca (2015) tarafından ya-
pılan bu ölçek, beklenen ihtiyaçların derecesini 
yansıtan, hasta memnuniyetini ölçen, kısa bir ba-
kımın ardından güvenilir ölçüm yapan, sosyo-de-
mografik, kişisel ve diğer faktörlerden minimum 
düzeyde etkilenen bir ölçek olarak düzenlenmiş-
tir. Hemşirelerin ilgisi, nezaketi, saygısı ve sami-
miyeti gibi ayrıca hemşirelerin becerisi, yetkinliği 
ve hasta ihtiyaçlarını karşılamalarıyla ilgili geniş 
çaptaki hemşirelik bakım faaliyetlerinin her bir 
öğesine ait özellikleri içermektedir. Kısa ve uy-
gulaması kolay olduğu için yönetim tarafından 
kalite geliştirme faaliyetlerinde kullanılabilecek 
çok iyi psikometrik özelliklere sahip bir ölçüm 
aracı olarak önerilmektedir. Bu ölçeğin, her bir 
öğesi sorunun içeriğini belirtecek bir ifade yani 
“kılavuz” ve bunun ardından daha detaylı bir soru 
yani “açıklayıcı”dan oluşmaktadır. Ölçek “genel 
algılar” başlığı adı altında; hastanede kalış süre-
since alınan bakım ve tedavinin genel kalitesin-
den memnuniyeti, hemşirelik bakımının genel ka-
litesini, genel olarak sağlığı ile ilgili düşünceleri 
ve hastaneyi akraba ve arkadaşlara tavsiye etme 
durumunu ölçmek için tasarlanan dört ek soruyu 
da içermektedir (40).

SONUÇ 
Sağlık işletmeleri yöneticileri, hasta beklentilerini 
doğru saptamaları durumunda, sundukları hizme-
tin performansını bu beklentiler doğrultusunda 
biçimlendirme ve dolayısıyla hasta beklentilerini 
karşılama olanağına sahip olacaklardır. Bu neden-
le bakım kalitesini değerlendirmek, bakıma etkisi 
olan değişkenleri saptamak, hasta yanıtlarından 
elde edilenlere göre hizmette hangi öğelere yer 
verileceği, hangi öğelerin düzeltilmesi gerektiği-
ni belirlemek için hasta memnuniyetinin geçerli 
ve güvenilir ölçüm araçlarıyla sürekli ölçülmesi 
gerekmektedir. Hastaların hemşirelik bakımından 
memnuniyetlerine ilişkin kullanılabilir bir ölçüte 
ait en önemli özellik, onun uygulanabilir sonuçlar 
verebilme özelliği ve hasta bakım kalitesini yük-
seltmek için yöneticiler tarafından kullanılabilen 
verileri oluşturmasıdır. Hemşirelik hizmetlerinin 
kalitesini yükseltmek için hasta memnuniyetini 
belirleyen faktörleri içine alan ölçme araçlarının 
kullanımı önem taşımaktadır.

Hemşirelik bakım memnuniyetinin geçerli ve 
güvenilir ölçüm araçları ile düzenli olarak değer-
lendirilmesi hastalar tarafından algılanan kalite-
nin düzeyini izleme ve sonuçlar doğrultusunda 
bakıma ilişkin standartların oluşmasına olanak 
sağlayacaktır. Böylece sonuçlar bakımın yönetimi 
sürecinde hemşireliğin hasta bakım sürecine kat-
kısını gösteren kanıta dayalı bir gösterge olarak 
değerlendirmelerde yararlı olacaktır. Hemşirelik 
uygulamalarında hasta beklentilerine yönelik ge-
rekli düzenlemelerin yapılması bakım kalitesinin 
sürekli geliştirilmesine katkıda bulunacaktır.
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