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Hasta Hekim iligkilerini Etkileyen Fiziksel ve Davranigsal Etkenler:
Anket Caligmasi

The Physical and Behavional Facts That Affect Patient and Doctor Relations:
A Survey Study
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Ozet

Amag: ik izlenim biyiik farkliliklar yaratabilmektedir. Hasta ve hekim tarzi bilyiik énem kazanmaktadir. Bu amagla anket
calismamizda, hastalarin hekimleri ile ilk kargilagsmalarindaki iletisim beklentilerini ve hastalarin hekimlerin klinikteki giyimleri ile
fiziksel gorintsleri hakkindaki gérislerini degerlendirmeyi amagladik.

Gereg ve Yontem: Calismaya Ege Universitesi Dishekimligi Fakiiltesi Multidisipliner Klinigi'ne Eylil 2007- Ocak 2008 tarihleri
arasinda basvuran 700 hasta dahil edildi. Sorularin hepsini tam olarak yanitlayan 686 anket katilimcisinin saglik giivenceleri ve
egitim dlzeyleri kaydedildi.

Bulgular: Calismaya dahil edilen anket katimcilarinin yas ortalamasi 39,4 + 13,9 ve %55,1'i erkek bireylerden olusmaktadir.
Katilimcilarin %41'ini 34 yas ve alti, %18'ini 55 yas ve uzeri bireylerden olusurken, %47’si en az universite diplomasina sahip
bireylerden olusmaktaydi. Anket katilimcilarinin %91,1'i hekimlerinin asik yizli olmasinin kendilerini olumsuz etkiledigini
belirtirken %86,2'si ilk sirada beyaz renk 6nliigu tercih etmektedirler. Hem erkek (%54,8), hem de kadin (%56,2) hekimlerde alt-Gst
6nluk takimlar anket katilimcilarinin ilk tercihleridir. Katilimcilar hekimlerinin kendilerini tanitirken yalniz ad, soyadi yerine unvanlari
ile beraber tanitmalarini istediklerini belirtmektedirler.

Sonuglar: Bu anket galismasinin sonuglarina gére, hastalar hekimlerinin giiler yiizlii olmalari ve rahat bir giyim tarzinda
giyinmelerini tercih etmektedirler. Ozetle, hekimlerin giiler yiizii biiyiik farkliliklar yaratabilmektedir.

Anahtar sozciikler: Anket, doktorlarin giyim tarzi, davranis

Abstract

Objectives: First impressions can make a big difference. How a doctor dresses may be important in determining the success of
the patient-doctor relationship The objective of this study was to determine the attitudes of patients’ preferred dress styles of their
doctors and modes of address.

Methods: A cross-sectional descriptive study using survey methodology was conducted to 700 patients on dental school
multidisciplinary clinic. Respondents completed a written survey during they were waiting for treatment.

Results: Survey respondents with a mean age of 39.4 + 13.9 years were enrolled; 55.1% were men, 41% were <34 age, 18%
were 55< age, and 47% had greater than a high school diploma. Respondents favored the wearing white coat (86.2%). It is even
better, suggesting a friendly manner may be more important than sartorial style. Both for male and female doctors’ most preferred
styles were surgical scrubs, followed by casual dress, and professional dress. The importance doctor's appearance was ranked
similarly between male and female respondents. Many less conservative items such as jeans were still acceptable to most
respondents. Most respondents preferred to be called by their first name, to be introduced to a doctor by full name and title, and to
see the doctor's name badge worn at the breast pocket.

Conclusion: Respondents overwhelmingly prefer doctors to dress in a casual style, but when accompanied by a smiling face. A
smile made a big difference.

Keywords: Descriptive survey, doctors’ dress style, attitude

gosterdikleri 6zen ise hastanin hekimine olan
giivenini saglamada biyiik farkliliklar yaratabil-
insan iliskilerinde ilk izlenimin olduk¢a ¢énemli mektedir." Hekimlik meslegiyle beraber gelisen
oldugu bilinmektedir. Doktorlarin giyimlerine uygulama yontemleri, galisma sekilleri ve sosyal
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beklentiler dogrultusunda hekimlerin giyim
tercihleri, Ozellikle de kadin hekimlerin Klinik
giysileri buyiik degisiklikler gostermistir.? Diger
bir degisiklik ise geleneksel doktor giysisi olan
beyaz Klinik giysilerini yegleyen hekim sayisin-
daki azalmadir. ® Ayrica, yillar boyunca hekimle-
rin daha resmi olan giyim tarzlan degiserek
daha rahat bir hale gelmistir. Hastalarin hekim-
lerinin giyim tarzlann hakkindaki gorislerinin
degerlendirildigi calismalarda hastalarin beklen-
tileri ve hekimlerin tercihleri arasindaki iliskiler-
de celigkili sonuclar bulunmaktadir. ingiliz ve
Amerikall hastalarin geleneksel hekim tarzi olan
beyaz Onliigii ve resmi giyimi (kadinlarda etek,
erkeklerde pantolon, kravat ve kisa saci) tercih
ettikleri belirtilmektedir.*> Yine ayni calismada
Kot pantolon ve spor ayakkabi tarzindaki gunlik
giyimlerin hastalar tizerinde olumsuz bir etki
yaptidi da belirtilmistir. Bunun yaninda, hekimin
kendine gosterdigi onem, temizlik ve iliskiler-
deki jest ve mimiklerde hasta hekim arasindaki
iliskilerde etkili olmaktadir.?

Gecmisten guniimiize hekimlerin giydikleri be-
yaz Klinik kiyafetinin yeglenme nedenleri arasin-
da hekimlerin birbirlerini tanimasmmn yani sira
hastalarin da hekimleri tanimasi acisindan
onemli oldugu gibi, hekimlerin gunlik giysileri-
nin kirlenmesini dnlemek ve hekimin hastadan
kaynaklanan bulasici enfeksiyonlardan korun-
masini saglamak gelmektedir.®® Diger yandan,
psikiyatristler ve pediyatristler hastalarin beyaz
Klinik Kkiyafete olan olumsuz etkilerini en aza
indirmek amaciyla Ozellikle beyaz giymedikle-
rini, beyaz klinik giysinin hastalar tarafindan
hekimlerle iletisimi zorlastirdigint belirtmisler-
dir.® Hekimlerin giydidi beyaz Klinik Kiyafetine
bagli olarak hastalarda etiyolojisi tam olarak
belli olmayan yiiksek tansiyon gorulebilmekte-
dir."® Renklerin insan metabolizmasinda cesitli
etkileri olmaktadir. Ornegin sar rengin kan do-
lasimi, sinir sistemi diizenlenmesi ve metaboliz-
manin hizlanmasinda etkili oldugu, yesil rengin
ise gozii en ¢ok rahatlatan ve gérme keskinligini
artiran renk oldugu, bu nedenle de ameliyat-
hane ortiilerinde ve cerrahlar Klinik kiyafetlerin-
de yesil rengi tercih ettigi belirtiimektedir. Yatis-
tirict 6zelligi olan mavi renk ise siklikla hasta-

nelerde bekleme odalarinda Kkullaniimaktadir.
Ayrica mavi renk ile i¢ ice olundugunda rahatlik,
bireylere dinginlik hissi verdigi sdylenmektedir. '*

Kaynaklarda hekimlerin yegdledikleri Klinik giysi
cesitleri, hastalarin hekimlerini nasil gérmek
istedikleri ve hekim ile hasta arasindaki iliski
konusunda cesitli goriisler bulunmaktadir.?#°12
Bizde buradan yola ¢ikarak yaptiqimiz bu anket
calismasinda, Ege Universitesi Dishekimligi
Fakiltesine basvuran hastalarin hekimleri ile ilk
karsilasmalarindaki iletisimi degerlendirmek ve
hastalarin hekimlerin Klinikteki giyimleri ile
fiziksel  Ozellikleri hakkindaki  goriislerini
degerlendirmeyi amacladik.

Gerec ve Yontem

Anket calismasina, Ege Universitesi Dishekimligi
Fakiiltesi Multidisipliner Klinigine Eylil 2007-
Ocak 2008 tarihleri arasinda basvuran 700
hasta dahil edildi. Sorularin hepsini tam olarak
yanitlamayan 14 hastanin anketleri degerlen-
dirme disinda birakildi. Degerlendirmeye alinan
toplam 686 anket katilimcisinin saglik giivence-
leri ve egitim diizeyleri de Ege Universitesi
Dishekimligi Fakiiltesine basvuran hasta popii-
lasyonunun belirlenmesi amaciyla kaydedildi.

Katilimcilarin 3781 (%55,1) erkek, 308'i (%44,9)
kadin hastadan olusmaktaydi. Kadin hastalarin
yaslar1 14 ve 83 arasinda degisirken (ortalama
43,1 = 15,3 yil), erkek hastalarin yaslart 12 ve
72 arasinda (ortalama 36,9 = 13,2 yil) degis-
mekteydi. Ankete katilan hastalarin 34 ve altin-
da, 35-54 ve 55 ve lizeri yas gruplarina goére
dagilimlan ile saglik glivenceleri ve egitim dii-
zeylerinin gruplara gbre dagilimlan Grafik 1'de
gosterilmektedir.

Anketimiz 2 bolimden olusmaktaydi. Hastala-
rin, hekimlerinin davranislarini degerlendirdik-
leri birinci bdliimde; hasta ile hekimin karsi-
lasmalarindaki ilk izlenimin O6nemi, hekimin
yaka rozeti tasiyip tasimamasi ve kendini tanit-
masi sirasinda unvaniyla beraber mi, ya da yal-
nizca ismini mi sdylemesinin gerektigi, hekimin
hastaya hitap seklinin nasil olmasi gerektidinin
degerlendirilmesi amaciyla cesitli sorular yonel-
tildi.
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Grafik 1. Anket katihmcilarinin yas, saglik gilivencesi ve egitim diizeylerinin dagilimlari

ikinci boliimde ise hekimin giyimine gosterdigi
ozen ile genel gorinusiiniin hasta acisindan
onemi degderlendirildi. Bunun icin katilimcilara
erkek ve kadin hekimlerin spor ya da klasik
giyimli mi olmalarini istediklerini veya hekimle-
rin guinluk giysilerinin {izerine Klinik onluklerini
giymelerini mi yegledikleri konusundaki goriis-
lerini degerlendirmek amaciyla sorular yonel-
tildi. Ayrica hastalara hekimlerinin Klinik giysile-
rinde hangi rengi tercih ettikleri de soruldu.
Hekimlerin fiziksel goriinusiine gosterdigi 6zen,
bijuteri kullanmalar1 ve kadin hekimlerin mak-
yajlar1 konusunda Kkarsilarinda nasil bir hekim
gormek istedikleri de degerlendirildi.

Bulgular

Anket katilimcilarinin hekimleri ile ilk karsilas-
malarinda davranislarina veya giyimlerine dikkat
edenlerin oranlan Grafik 2'de gosterilmektedir.
Hem kadin, hem de erkek hastalar hekimleri ile
ilk tanistiklarinda davranislarina dikkat ettikle-
rini belirtirken, kadinlar erkeklere oranla hekim-

lerinin giyimlerine de dikkat ettiklerini belirttiler
(Kadin %22, erkek %14). Ayrica 55 ve uzeri yas
grubundaki hastalar (%29,1), hekimlerinin giyi-
mine dider yas gruplarina oranla (35-54 yas
%18,4, < 34 yas %12,7) daha fazla dikkat
etmekteydi. Anket katilimcilarmmm %91,1'i hekim-
lerinin asik yuizli olmasiin kendilerini olumsuz
etkiledigini belirtti.
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Grafik 2. Hekim ile ilk karsilasmada giyime, davranisa veya
her ikisine de dikkat eden katilimcilarin oranlari
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Grafik 3. Hastalarin erkek ve kadin hekimlerin giyim tercihleri

Katimcilarin %96,8i, hekimlerinin isimleri ve
unvanlarmin yazili oldugu yaka rozetlerini tasi-
malarini; %61,2'si ise kendilerini tanitirken de
yalniz ad ve soyadi yerine unvanlari ile beraber
tanitmalarini istediklerini belirttiler. Bu durum
yas druplarma gdre dederlendirildiginde ise
=55 yas grubundaki (%66,7) hastalar hekimle-
rin kendilerini tanitirken unvanlarini kullanma-
larina 35-54 yas (%63,3) ve < 34 yas (%56,0)
drubuna gore daha fazla 6nem vermekteydi.

Hastalara hekimleri tarafindan nasil hitap edil-
melerini istedikleri soruldugunda ise, yalnizca
ad soyadi (%30,2), beyefendi veya hanimefendi
(%37,1), abla, agabey gibi daha samimi bir se-
Kilde (%32,7) hitap etmeleri konusunda katilim-
clar arasinda bir farkhlik goriilmedi. Egitim
diizeylerine gore degerlendirildiginde ise ilkokul
(%37,0), lise (%37,2) ve Universite (%36,4) me-
zunlart Kendilerine hitap edilirken beyefendi ve-
ya hanimefendi denmesini isterken, yiksek
lisans veya doktora yapmis bireyler %46 oranin-
da kendilerine beyefendi veya hanimefendi diye
hitap edilmesini yeglemekteydi.

Anket katilimcilari, hem erkek (%54,8), hem de
kadin (%56,2) hekimlerde oncelikle olarak alt-
uist klinik takimlari yeglerken, erkek hekimlerde
%24,6, kadin hekimlerde ise %20,5 oraninda
daha spor bir giyim (kot, tisoért vb.) ve uzerine
beyaz Onluk olmasimi tercih etmekteydi (Grafik 3).
Ayrica =34 yas grubundaki hastalar %33,8
oraninda hekimlerinde spor giyimi yeglerken,
bu oran 35-54 yas arasindaki grupta %20,1,

=55 yas arasindaki grupta %13,6 idi. Ankete
katilanlarm  %58,2’si  hekimlerin  ayakkabi
tercihlerinin de kendileri icin 6nemli olmadigini
belirtirken, spor ayakkabi (%21,0) ve ortopedik
terlik (%17,5) de dider tercihleri olarak
siralandi.

Ankete katilanlara hekimlerin giydikleri onlukle-
rin renkleri acisindan da bir siralama yapmalari
istendi ve ilk sirada % 86,2 oraninda beyaz renk
yer ald1.

Erkek hekimlerin sacinin daginik (%65) ve sakal
tirasinin olmamasi (%65) katilimcilar1 rahatsiz
ederken, uzun sachi (%68,4), biyiklh olmasi
(%79,7), yuzik (%85,9), kiipe takmasi (%74,3)
ve parfim kullanmasinin (%83,3) kendilerini
rahatsiz etmedigini belirttiler. Kadin hekimlerde
ise saclarin daginik olmasinin (%74,0) disinda,
uzun ve toplanmamis sacli olmasi (%56,4),
yuizuk, bilezik ve uzun kiipe takmalari (%73,9),
makyajli olmalar (%85,8) ve parfum Kkullanma-
larinin (%91,6) kendilerini rahatsiz etmedigini
belirttiler.

Erkek hekimlerin saclarmin dagmik olmasi =55
yas grubundaki Kkatiimcilart %81,6 oraninda
rahatsiz ederken, 35-55 yas aralidindaki kati-
Iimcilan %67,1, < 34 yas grubundakileri %55,1
oraninda rahatsiz ettigi saptandi. Erkek ve kadin
hekimlerin fiziksel goéruniislerinde hastalarin
rahatsizlik duyduklarn o6zellikler ve yas grupla-
rina gore oranlari Tablo 1 ve 2'de gdsterilmek-
tedir.
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Tablo 1. “"Erkek hekimlerde fiziksel ozelliklerinden hangi-
leri sizi rahatsiz eder?” sorusuna olumsuz yanit
verenlerin yas gruplarina gore dagihmlari

< 34 yas 35-54yas =55 yas
Dagdinik sag % 55,1 % 67,1 % 81,6
Uzun sag % 24,7 % 29,8 % 50,5
Tirasl olmamasi % 52,6 % 68,4 % 84,5
Biyik % 21,8 % 16,9 % 23,3
Yuzik % 12,6 % 11,8 % 22,3
Kiipe % 14,0 % 24,4 % 53,8
Parfiim % 9,1 % 20,3 % 26,4

Tablo 2. "Kadin hekimlerde fiziksel Ozelliklerinden hangi-
leri sizi rahatsiz eder?” sorusuna olumsuz yanit
verenlerin yas gruplarina gore dagihmlari

< 34 yas 35-54 yas =55 yas

Daginik sag % 65,7 % 77,4 % 85,8
Uzun sag ve toplanmamis % 39,1 % 45,2 % 49,5
Yiiziik ve bilezik % 26,3 % 21,0 % 33,0
Uzun kiipe % 24,6 % 22,6 % 43,4
Parfiim % 9,5 % 15,4 % 22,2
Makyaj % 5,7 % 7,3 % 16,8
Tartisma

Ankete katilan hastalarin biiyiik cogunlugu
(%91,1) beklendigi gibi hekimlerinin kendilerine
gller yiizlii davranmasini istemektedir. Eikhom
ve arkadaslari,® psikiyatri Klinigindeki hastalarda
yaptiklart calismaya goOre, hastalarin buyuk
cogunlugunun hekimlerine ilk isimleri ile hitap
etmeyi tercih ettiklerini belirtirken, tcilincii Kisi-
lere unvanlari ve soyadlarn ile beraber tanistir-
diklarimi belirtmisler ve bu nedenle de hekim-
lerinin unvanlarimi da bilmek istedikleri ortaya
cikmustir. Lill ve arkadaslarinin? Yeni Zelanda'da
tip fakiiltesine basvuran 551 hastada yapilan
diger bir anket calismasinda da, katilimcilarin
neredeyse yarisi hekimlerinin kendilerini unvan-
lari, ilk isimleri ve soyadlan ile beraber tanit-
malarini istedikleri belirtilmistir. Calismamizda
da 686 hastanin %61,2’ sinin hekimlerin kendi-
lerini tanitirken yalniz ad, soyadi degil unvanlari
ile beraber tanitmalarini istedikleri belirlen-
mistir. Bu oran, 55 yas ve uzeri katiimcilarda
daha yuksek (%66,7) iken 34 yas ve altindaki-
lerde daha dusuktur (%56,0). Buna gore ileri
yaslarda hekimlerinin unvanmin hastalar icin
daha 6énemli oldugu séylenebilir.

Hekimlerin giinlik giyim sekillerinin degerlen-
dirildigi bir calismada, hastalar spor giyimli
hekimleri daha dostca bulduklarint ve resmi
giyinen hekimlere gore iletisimin daha Kkolay
oldugunu belirtmislerdir.> Calismamiza katilan
Dishekimligi Fakuiltesi hastalarinin 34 ve altin-
daki yas grubunda en yuksek oranda olmak
tizere hem erkek, hem de kadin hekimlerde
spor giyim tarzini, daha resmi giyim tarzina
gore yedledikleri anlasilmakta ancak yas arttikca
bu oranin azaldidi goriilmektedir. Ayrica anket
Katilmcilar, hem erkek, hem de kadin hekim-
lerde Oncelikle alt-tist Klinik onlik takimlar
yedlerken ikinci sirada da hekimlerini daha spor
giysiyle gormek istediklerini belirtmislerdir. Bu
siralamada hastanin yast Onemli bir rol
oynamamaktadir.

Eikhom ve arkadaslarinin® calismasinda beyaz
Klinik 6nliigiin her ne kadar hekimle konusul-
masini zorlastirdiqi ve hasta ile hekim arasin-
daki mesafeyi arttirdiqi belirtilse de, calisma-
mizda hastalarin %86,2’si beyaz renkli klinik
kiyafetini tercih etmislerdir. Bunun da oOnluk
renginden ¢ok hekimin hastasina olan yaklasi-
minin énemini ortaya koydugunu diisiinmekte-
yiz.

Hekimlerin Kklinik onluklerinde beyaz rengi ter-
cih nedenlerinin degerlendirildigi bir calismada,
katilimci hekimlerin %42’si beyaz onluk giymeyi
istediklerini sdylemislerdir. Bunun oncelikli nede-
ninin meslektaslar1 ve hastalar tarafindan kolay-
likla taninmak oldugunu; ayrica, ceplerinde bir
seyler tasiyabildikleri ve giysilerinin Kirlenme-
sinin onlendigini belirtmislerdir.® Beyaz rengin
iletisimdeki olumsuz etkilerinden dolay1 beyaz
onliik giymeyi istemeyen hekimlerin ise genel-
likle psikiyatri ve pediatri uzmanlari oldugu ileri
siirilmektedir.® Aym1 calismada beyaz rengi
tercih eden hekimler, bunun nedenini hekimlik
mesledinde beyaz rengin ytizyillardir bir gelenek
oldugu seklinde aciklamuslardir. Buna Kkarsin,
Avustralya’da yeni mezun hekimlerin beyaz
Klinik giysi konusundaki gorislerinin degerlen-
dirildigi bir calismada ise gen¢ hekimlerin beyaz
rengi daha resmi bulduklart ve hijyenik
olmadigini diistindiiklerinden dolay artik beyaz
onluk giymeyi istemedikleri belirilmistir.?
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Harnett'in,'> 153 hastada uyguladidi anket calis-
masinda katiimcilarin %59u geng¢ hekimlerin,
%401 ise kidemli doktorlarin beyaz renkli 6nlik
giymesini istediklerini belirtmislerdir. Bu ter-
cihlerinin 6ncelikli nedeninin ise hekimin tanin-
masi oldugu, ayrica hijyen ve profesyonelligin
simgesi olarak da 6nemli oldugunu ileri sur-
muslerdir. Kidemli doktorlarin beyaz Klinik Kiya-
fet giymemesi yontinde fikir belirten %21 Kkati-
limci ise kidemli ve geng doktorlarin birbirlerin-
den boylelikle ayirt edilebilmesinin kolaylasa-
cagmi sOylemislerdir. Harnett'in'?> ayni ¢alisma-
sinda, katimcilarin %32’si de hekimin kendini
rahat hissettigi klinik kiyafeti secmesini ve heki-
min kendi tercihinin 6énemli oldugunu bildirmis-
lerdir. Didger taraftan beyaz klinik kiyafetin he-
kim ile hastanin iletisiminde bir engel oldugu ve
iletisimi zorlastirdiqim belirten calismalarda
bulunmaktadir.>®

Anket sonuglarimizi degerlendirecek olursak;
ankete Kkatillan hastalarda yas aralidina bakil-
maksizin biiyuk c¢ogunlugunun hekimlerinin
oncelikle guler yuzli bir yaklasima sahip olma-
larini istedikleri gorildii. Geng eriskin ve orta
yashilikta hekimin dis gorunusiinu etkileyebile-
cek Ozelliklerin belli diizeyde 6nemsendigi go-
riilityorsa da bunun yas ilerledikce arttidi izlen-
mekteydi. Bu da, hasta yasi arttikca hekimlerin
genel gorinusiine daha fazla dikkat edildiginin
gostergesidir. Diger bir deyisle bu yaslarda
hekime bakisin degistigi goriilmektedir. Ancak
bunun yas artisiyla birlikte deneyimlerinde arta-
cadi diisiincesinden hareketle goruniisin hasta
uizerinde 6nemli etkisi oldugunu sdylemek yan-
lis olmayacaktir.

Yas aralidina bakilmaksizin katilimcilarin hemen
hepsi hekimlerini yakalarindaki rozetten hem
ismen, hem de unvanlan ile birlikte tanimayi
istemektedirler. Anlasilan odur ki; fakiltemize
gelen hastalar ilk bakista hangi akademik dii-
zeydeki hekimle karsi karsiya kaldiklarini bilmek
istemektedirler. Yuiksek lisans ve doktora diize-
yindeki hastalar, hekimlerinin kendileriyle daha
Ozenli konusmalarini istemektedirler. Bu da,
editim diizeyinin artisiyla hasta-hekim arasinda-
ki iliskinin daha bigimsellestigini godstermek-
tedir.

Hekimlikle 0Ozdeslesmis olan Onliukte beyaz
renk, bu ankette de yas ve egitim diizeyi sinirla-
masi olmaksizin katilimcilarin buyiik cogunlugu
tarafindan benimsenmektedir. Dolayisiyla toplu-
mumuzda hekim denilince akla gelen beyaz
renk geleneginin surdugu goriilmektedir.
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