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Oz

Saglik turizmi, kiiresel diizeyde gelisen ve iilke ekonomileri agisindan stratejik bir sektor haline gelmekte olan bir alandir ve bu yoniiyle
saglik turizmi ekonominin itici motoru olarak kabul edilmektedir Bu ¢aligmada Tiirkiye’nin iilke bazinda ve saglik turizmi destinasyonu
olarak tercih edilmesinde etkili olan faktorler belirlenerek, Tiirkiye’deki meveut durumun ortaya konulmasi amaglanmaktadir. Bu
amagcla tercih edilen Medikal Turizm Endeksi, 4 boyuttan olusmaktadir ve bu dort boyutla saglik turizm destinasyon tercihleri
aciklanmaktadir. Farkli iilkelerden Tiirkiye’yi saglik turizmi igin tercih eden 42 katilimciyla miilakatlar yapilmistir. Yapilan icerik analizi
sonucunda temalar (itici ve ¢ekici faktorler) ortaya ¢gikarilmistir. Yapilan uygulama sonucunda, Tiirkiye’yi saglik turizmi amactyla tercih
eden hastalarin sirastyla; saglik tesis ve hizmetleriyle ilgili faktorler, Tiirkiye nin turizm destinasyonu olmasi, Tirkiye’deki saglik
maliyetlerinin uygun olmasi ve gevresel faktdrlerden etkilendigi goriilmektedir. Bu bulgular 1s18inda dncelikle saglik tesislerimizin ve
uzman doktorlarimizin kalitesinin 6n plana ¢ikarilmasi ve tanmitilmasi; Tiirkiye’nin turizm potansiyelinin saglik turizmine imkan
vereceginin vurgulanmasi, daha sonra uygun fiyat ve ¢evresel faktorler tizerinde durulmasi 6nerilebilir.

Anahtar Kelimeler: Saglik Turizmi, Medikal Turizm Endeksi, Itici ve Cekici Faktorler.

A Study on the Reasons Why Turkey is Preferred in Health Tourism:
Medical Tourism Index

Abstract

Health tourism is an area that is developing at a global level and is becoming a strategic sector in terms of national economies, and in
this aspect, health tourism is considered the driving engine of the economy. In this study, the factors that affect the destination preferences
of international health tourists who prefer Turkey were focused on. For this purpose, the preferred Medical Tourism Index consists of 4
dimensions and health tourism destination preferences are explained with these four dimensions. Interviews were conducted with 42
participants from different countries who preferred our country for health tourism. As a result of the content analysis, themes (pushing
and pulling factors) were revealed. The analysis show that patients who prefer our country for health tourism purposes are affected by
factors related to health facilities and services, as Turkey being a tourist destination, as well as health costs in Turkey are affordable and
environmental factors, respectively. In the light of the findings of this study, it may be suggested that the quality of our health facilities
and specialist doctors should be highlighted and promoted first; that the tourism potential of our country will enable health tourism, and
then focus on cost factors and environmental factors should be emphasized.

Keywords: Medical tourism, Medical Tourism Index, Pushing and Pulling Factors.
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1. Giris

Onemli gelir kaynaklarindan olan saglk turizmi, insanlarin
saglik hizmeti alma amaciyla farkli {ilkelere seyahat etmesidir
(Kordeve, 2016: 53). Saglik turizminde mevsimlik dalgalanmalar
olmadigi i¢in daha avantajli bir turizm alanidir (Agaoglu vd.,
2019: 432). Saglik turizmi Tiirk ekonomisi agisindan giderek
paymu artirmakta ve giderek daha popiiler bir hale gelmektedir
(Aydin ve Karamehmet, 2017: 20). Gelismis iilkelerin
biitgelerinde ciddi bir yiik olusturan saglik harcamalarinin
beklemeden ve daha tasarruflu bir sekilde yliriitiilmesi igin
kaliteden 6diin verilmeden uygun maliyetle yerine getirilmesi
onem kazanmaktadir (Ozsar1 ve Karatana, 2013, s.140). Saglik
turizminin bu derece popiiler hale gelmesinde gelismis
tilkelerdeki bekleme siirelerinin uzun olmasi ve tedavi
maliyetlerinin yiiksek olmasi gibi faktorler etkili olmaktadir
(Bookman ve Bookman, 2007; Lunt ve Carrera, 2010; Aktepe,
2013: 172). Saglik turizminde dinlenme ve eglenme yaninda
istege bagli saglik hizmetlerinin alinmasi s6z konusudur
(Ozdemir vd., 2017: 59).

Bu ve benzeri gerekgelerle ozellikle gelismis iilkelerdeki
saglik turistleri, gelismekte olan ama saglik hizmet standartlari
yeterli olan farkli iilkelere seyahat ederek saglik turizmini
gelistirmektedirler (Turner, 2007; Giindiiz vd., 2018: 720).
Destinasyon saglik tesisi yoneticilerinin, farkli saglik turistlerinin
ihtiyag ve beklentilerini dikkate alarak, gerekli saglik hizmetlerini
gelistirmesi gerekmektedir (Wongkit ve McKercher, 2016: 14).
Saglik turistlerinin destinasyon tercihi yapilirken 6ncelikle iilke
tercihi ve o iilkede yer alan saglik tesis tercihlerini yapmalar1
beklenir (Sevim ve Sevim, 2019: 633).

Bu ¢alismanin temel amaci, Tiirkiye’nin iilke bazinda ve
saglik turizmi destinasyonu olarak tercih edilmesinde etkili olan
faktorlerin belirlenmesi ve boylece iilkemizdeki mevecut durumun
ortaya konulmasidir. Yapilacak miilakatlar sonucu elde edilecek
nitel veriler analiz edilerek uluslararasi saglik turistleri tarafindan
saglik tesislerinin tercih edilmesinde etkili olan faktorler,
literatiirden yararlanilarak belirlenen modele goére analiz
edilecektir. Bu sekilde saglik turistlerinin saglik turizm tesisi
(destinasyon) tercih ve se¢im siireci, Medikal Turizm Endeksi
(Fetscherin ve Stephano, 2016) yardimiyla nitel olarak test
edilmistir. Medikal Turizm Endeksi modeli, sistematik ve ¢ok
boyutlu bir model oldugu igin tercih edilmistir Bu model
yardimiyla, uluslararasi saglik turizmi iilke ve tesislerinin
(destinasyonunun) tercih edilmesinde etkili olan faktorler ortaya
konulmaktadir. Yapilan analizler sonucunda, elde edilecek
bulgularla hem akademik olarak hem de uygulama diizeyinde
iilkemizin saglik turizmi potansiyeli degerlendirilmis olacaktir.

2. Saghk Turizmi

2.1. Tiirkiye’de Saghk Turizmi

Saglik turizmi, kiiresel diizeyde gelisen ve iilke ekonomileri
acisindan stratejik bir sektdr haline gelmekte olan bir alandir ve
bu yoniiyle saglik turizmi ekonominin itici motoru olarak kabul
edilmektedir (Fuchs ve Reichel, 2010; Drinkert ve Singh, 2017,
Ogiit vd., 2018). Saghk turizminin ulusal ekonomiler agisindan
carpan etkisine sahip oldugu ifade edilmektedir (Agaoglu vd.,
2019: 432). Saglik turizminin gelismesini hizlandiran faktorler
gelismeler arasinda ekonomik gelirlerin  artmasi, ulagim
olanaklarinin gelismesi, daha yasl niifus yapisi ve elektronik
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ticaretin yayginlagsmasi gibi faktorler basta gelmektedir (Smith ve
Forgione, 2007; Drinkert ve Singh, 2017).

Diinya ekonomisinde turizm sektdrii ve saglik turizmi
sektoriiniin payr giderek artmaktadir. Pandemi ddéneminde
duraklama olmakla birlikte gelecekte de bu gelismelerin ve
biiylimenin siirecegi soylenebilir. Tiirkiye’de 2018 y1l1 verilerine
gore, 551.748 hastanin saglik turizmi hizmetlerinden faydalandig:
goriilmektedir. 2018 yilinda Tirkiye’yii saglik turizmi
destinasyonu olarak tercih eden {ilkeler arasinda Azerbaycan,
Almanya ve Irak basta gelmektedir (Almanya’dan gelenlerin
biiyiik kisminin gurbetgi Tiirkler oldugu da unutulmamalidir).
2018 yilinda saglik turistleri 6ncelikle Istanbul, Ankara, Antalya,
[zmir, Yalova ve Erzurum gibi destinasyonlari tercih etmektedir.
2018 yil1 iginde 1 milyar 110 milyon 843 bin dolar saglik turizmi
geliri elde edilmistir (https://www.ushas.com.tr/saglik-turizmi-
verileri/). Tiirkiye’de saglik turizmi sektorii 2019 yilinda da
gelismeye devam etmis ve 662.087 saglik turisti Tirkiye’ye
gelerek hasta saglik hizmeti almistir. 2019 yilinda Tiirkiye’ye
gelen saglik turistleri daha ¢gok Irak, Azerbaycan ve Tiirkmenistan
vatandaglarindan olusmaktadir. 2019 yili saglik turizmi gelirleri
ise pandeminin etkisiyle 1 milyar 65 milyon 105 bin dolar olarak
gerceklesmistir. 2020 yilinda da bu gelismeler devam ederek yilin
3 aylik doneminde 143.266 hasta saglik hizmeti almis ve saglik
turizmi gelirleri 187 milyon 955 bin dolar seviyesine ulagmistir
(https://www.ushas.com.tr/saglik-turizmi-verileri/). — Tirkiye’ye
saglik turizmi amaciyla gelen turistlerin sayisindaki yillar
itibariyle artis Sekil 1°de goriilmektedir:
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Sekil 1: Tirkiye’ye Gelen Saglik Turisti Sayist (Figure 1:
Number of Health Tourists Coming to Turkey), Kaynak: TUIK,
2019.

Stiphesiz ki Tirkiye’nin saglik kalite standartlarini siirekli
artirmasinin etkisiyle saglik turizmi sektorii gelismektedir. Bunun
yaninda Tiirkiye’ye saglik hizmetlerinin ulasilabilir olmasi ve
bekleme siirelerinin kisa olmasi ve vize almanin gorece kolay
olmasi gibi faktorler de bu gelisimi desteklemektedir (Giir Omay
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ve Cengiz, 2013; Yilmaz vd., 2020). Tirkiye’nin saglik
turizminde avantajli konumunu gii¢lendiren cografi olarak
ulasilabilir ve merkezi bir yerde olmasi, devletin tesvik edici
politikalar1 ve saglikta doniisiim programi gibi faktorler de etkili
olmaktadir. Saglik turizmi Tirkiye agisindan en Onemli ve
gelecek vadeden bir sektore doniigmiistiir (Ogiit vd., 2018: 57).
Tirkiye’de saglik turizmi sektdriiniin gelistirilmesi icin dzel
saghik kuruluglart ve turizm kuruluslarinin  devletin
koordinatorligiinde yapacaklari stratejik planlamaya,
gelistirecekleri politika ve yatirimlarina ihtiyag duyulmaktadir
(Ozkan, 2019: 50).

2.2. Saghk Turizmini Yonlendiren Faktorler

Saglik turizminin gelismesini saglayan faktorler arasinda
ozellikle geligmis iilkelerdeki saglik harcamalariin artmasinin ve
biitgede biiyiik yiik olusturmasinin énemi iizerinde durulmustu.
Ozellikle gelismis iilkelerde, saglik harcamalarmin yiiksek
maliyet anlamimna gelmesi sonucu hem birey bazinda hem de
ekonomi bazinda saglik hizmetleri giderek daha pahali hale
gelmektedir (Connell, 2006; Deloitte, 2009; Eissler ve Casken,
2013: 181). Saglik turizmine iktisadi anlamda arz ve talep dengesi
olarak bakildiginda daha anlamli sonuglara ulasilabilir. Bu
cer¢evede Heung vd. (2010: 244) tarafindan Onerilen modelden
bahsedilebilir. Heung vd. (2010) tarafindan onerilen modelde
saglik turizmi sektoriiniin arz ve talebe iliskin aktor ve
degiskenleri yer almaktadir. Bu modele gore saglik turizminin
merkezinde saglik hizmeti ihtiyacinin ortaya ¢ikmasi basta olmak
lizere taleple ve buna karsilik iiretilen arzla ilgili igsel ve digsal
faktorlerin dengesi yer almaktadir.

Kiiresel diizeyde ulagim imkanlarimin artmasi ve ulasilabilir
hale gelmesi de saglik turizmini gelistiren Onemli faktdrler
arasindadir. Saglik turizminde sadece zorunlu saglik hizmetleri
degil istege bagl ve kozmetik saglik hizmetleri de dnemli yer
tutmaktadir (Aydin ve Karamehmet, 2017: 7). Tiirkiye uzun
bekleme siirelerinin olmamasi avantajint da kullanarak bu alanda
onemli bir saglik turizmi destinasyonu haline gelmistir.
Gelismekte olan saglik turizmi sektoriinde, sosyal giivenlik ve
sigortacilik ve oOzellikle 6zel hayat sigortasi gibi alanlardaki
gelismeler de etkili olmaktadir. Gelismekte olan iilkelerin basi
¢ektigi saglik turizmi ana oyunculari olan iilkeler, son teknolojiyle
donattiklart saglik hizmetlerini kullanmayr fayda ve maliyet
analizi anlaminda da g¢ekici hale getirmektedirler (Kurutkan ve
Kose, 2021). itici ve cekici faktorlerin etkisiyle saglik turizmine
olan genel talep siirekli artmaktadir. Saglik turizmi alaninda
calisan profesyonel turizm acentelerinin sayisinin da artmasiyla
birlikte; ucak bileti, konaklama, transferler ve tedavi sonrasi tatili
de iceren saglik turizmi paketleri olusturulmaktadir (Bookman ve
Bookman, 2007: 2).

Saglik turizmi sektoriiniin  gelismesinde bir¢cok faktor
etkilidir ve faktorler kisaca asagidaki gibi 6zetlenebilir (Ornegin
Connell, 2006; Laing ve Weiler, 2008; OECD, 2012; Eissler ve
Casken, 2013). Saglik hizmetlerinin yiiksek maliyette ve uzun
bekleme siireleriyle ulasilabildigi gelismis iilkelerin vatandaglari
makul ve ulasilabilir seyahat giderlerini kullanarak yiiksek kalite
standartlarina  sahip  gelismekte olan {lkelerin  saglik
hizmetlerinden yararlanmaktadirlar. Bunun yaninda estetik ve
kozmetik amach ikincil saglik hizmetlerinin talep gdrmesiyle
birlikte gelismis saglik turizm operasyonlar1 ve bilgi
teknolojilerinin geligsmesinin yaninda devletlerin bu alandaki
destekleri de artmaktadir (Yalginkaya ve Dilber, 2015: 191;
Bostan ve Yalgin, 2016: 1730; Aydin ve Karamehmet, 2017: 5;
Kiligarslan, 2019).

e-ISSN: 2148-2683

2.3. Uluslararas1 Saghk Tesisi Secimini Etkileyen
Faktorler

Diinyadaki ekonomik gelismelere paralel olarak tiiketiciler
daha fazla seyahat etme imké&nina kavusmaktadir. Tatil yapmak
bir ihtiya¢ olarak algilanirken saglik hizmetleriyle birlikte
degerlendirilmektedir. Seyahat etme ihtiyaci hisseden ve seyahat
etmek isteyen destinasyon, lokasyon, kalite ve mahremiyet gibi
pazarlama karmasi elemanlarina daha fazla 6nem vermektedirler
(Garcia-Altes, 2005; Horowitz & Rosensweig, 2007). Saglik
turizminde destinasyonda sunulan saglik hizmetleri ile turizm
operasyonu arasindaki baglantinin saglanmasi rekabetciligi
artiracaktir (Lagiewski & Myers, 2008: 5).

Saglik turistlerinin destinasyon se¢imi lizerine ¢ok sayida
model &nerilmistir. Onceleri Gnerilen rasyonel karar verme,
zaman/seri analizleri gibi ekonometrik modeller, saglik turizmi
destinasyon ozellikleri ile saglik turistlerinin algi ve diisiincelerini
ihmal ettigi i¢in elestirilmektedir (Aydin ve Karamehmet, 2017:
3). BU konuda yapilan calismalar yetersiz ve genelde teorik
diizeydedir (Johnston vd., 2010; Hopkins vd., 2010). Saglik
turistlerinin farkli 6zelliklere sahip oldugu g6z ardi edilmektedir
(Johnston vd., 2010; Wongkit ve McKercher, 2013; Johnson vd.,
2015; Esiyok vd., 2017).

Turizm sektoriinde genel olarak turistlerin destinasyon
tercihleri ve karar verme siire¢leri eskiden beri arastirilmaktadir
(Woodside ve Lysonski, 1989). Ornegin Heung vd., (2011)
kantitatif bir model 6nermiglerdir. Buna gore saglik turizminde
var olan engellerin ortadan kaldirilmasi amaciyla tanitim ve
tutundurma politikalar1 Onerilerek, hiikiimetin saglik turizmi
yatirimlarimi tesvik etmesi ve turizm sektoriindeki paydaslarin
dayanigma igerisinde olmast saglanmalidir (Heung vd., 2010:
995). Bir baska modelde, Bookman ve Bookman (2007) saglik
turizminde etkili olan faktorler arasinda cografi mesafe, kiiltiirel
yakinlik, medikal uzmanlagma ve tanmrlik faktdrlerini
saymaktadir. Kiiltiir yakinlik fiziksel yakinliktan farkli ve daha
etkili bir faktordiir (Liu vd., 2018: 300). Daha sonra ortaya atilan
cok sayida model benzer faktorleri kullanmaktadir (Smith ve
Fergione, 2007; Kalshetti ve Pillai, 2008; Glinos vd., 2010;
Menvielle vd., 2011; Kumar vd., 2012; Wong vd., 2014; Hanefeld
vd., 2015; Temizkan ve Konak, 2018; Rahman, 2019).

Saglik turizmi alanindaki hizli gelismelere karsilik saglik
turizmi destinasyon se¢imi konusunda yeterince ampirik
arastirma olmadigr diisliniilebilir. Bu eksikligin  sebebi
destinasyona 6zgii olan istatistiksel olarak gegerli ve giivenilir
6lglim yontemlerinin olmamasi olabilir (Riefler vd., 2012). Bu
amagcla ortaya atilan davranigsal gizli modeller ve tutumsal
modeller mevcuttur. Davranigsal gizli se¢im modellerinde,
tiikketicilerin se¢cim davraniglari, farkli destinasyon alternatifleri
seti olarak ele alinmaktadir (Aydin ve Karamehmet, 2017: 3;
Atadil vd., 2017). Destinasyon se¢im modellerinin birgogu
turistleri rasyonel davranan bireyler olarak kabul etme
egilimindedir ve bdylece fayda maksimizasyonu saglanmaya
calisilir (Aydin ve Karamehmet, 2017: 4). Bu konuda yapilan
calismalarda algilanan Ozellikler seklindeki destinasyon imaji
iizerinde durulur ve biligsel ve duygusal davranis modellerine
dayanur.

2.4 Tiirkiye’nin Saghk Turizminde Tercih Edilme
Nedenleri

Saglik turizmi alaninda yapilan arastirmalara bakildiginda,
bu konuda 6n planda olan bir ¢ok iilkedeki saglik turizmi
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faaliyetleri dikkate alinirken, bu alanda rekabet¢i {ilkelerden birisi
olan Tirkiye fiizerinde yeterince arastirma yapilmamis
goriinmektedir (Aydin ve Karamehmet, 2017: 3). Tiirkiye {izerine
yapilmis olan nadir ¢aligmalardan birisi olan Zengingoéniil vd.
(2012), uluslararas1 saglik turizminde destinasyon tercihini
etkileyen faktorler arasinda saglik hizmeti kalite diizeyi, maliyet
avantajlari, turizm imkanlari, tanidik ve arkadas tavsiyesi ve
kiiltiirel 6zelliklerin 6nemli oldugunu sonucuna ulasmislardir
(Zengingoniil vd., 2012). Bir baska calismada ise, Tiirkiye’ye
Orta Dogu bolgesinden saglik turizmi igin gelenlerin destinasyon
tercihlerini etkileyen faktorler arastirilmistir (Yildiz ve Khan,
2019).

Giindiiz vd. (2019: 717) ise Tiirkiye’yi saglik turizmi
destinasyonu olarak segen saglik turistlerinin karar almasini
etkileyen faktorleri ¢ekim modeli ile agiklamaktadir. Bu sonug,
literatiirdeki se¢im modellerinde yer alan fiziki yakinlik, vize
kolayliklar1 diisiik maliyet ve ulasilabilirlik faktérlerinin
uygulamada etkili oldugunu gostermektedir. Cekici faktdrlerin
saglik turistlerinin destinasyon tercihinde etkili oldugu ve bu
yoniiyle Tiirkiye’deki saglik turizmi sektorii en basta cografi
konumu avantajimn1 kullanarak Ortadogu, Avrupa ve Afrika’ya
ulagabilme potansiyeline sahip oldugu goriilmektedir (Altin vd.,;
2012; Edinsel ve Adigiizel, 2014; Burtan Dogan ve Aslan, 2019).

Tiirkiye’deki saglik turizmi tesis ve imkanlarinin saglik
turistleri tarafindan tercih edilmesinde etkili olan faktdrler
ayrmtili bir sekilde tartigilarak uluslararasi saglik tesisi se¢imini
aciklamay1 amaglayan faktorleri ve tiiketici davraniglart boyutunu
icerek kapsamli bir model onerilmistir. Bu ¢aligma, uluslararasi
saglik turizminde destinasyon tercihi ve tiiketici davranislarini
aciklayabilen tek bir modelden bahsedilemeyecegini ifade
etmektedir (Aydin ve Karamehmet, 2017: 11).

Bu konuda yapilan énemli ¢aligsmalardan birisine gore, saglik
turistlerinin teknolojik altyapi, miisteri deneyimi, yasal ve etik
simirlamalar, ugus siresi, inang benzerligi, turizm c¢ekiciligi,
maliyet ve bekleme siiresi gibi faktorlerin 6nemli oldugu
sonucuna vartlmistir (Sag ve Zengiil, 2018). Bir diger ¢calismada
Tirkiye’yi gelismis tilkelerden gelen saglik turistleri agisindan
cazip kilan faktorlerin arasinda kisa bekleme siireleri, tedavi
yaninda tatil yapabilme imkaninin olmas1 ve maliyet avantaji 6n
plana ¢ikmaktadir (Cilgimoglu, 2018). Demir vd. (2020: 18) gore
ise saglik turistlerinin destinasyon tercihinde 6zellikle maliyet
uygunlugu, doktorlarin uluslararast tanmirliginin olmasi ve
teknolojik ekipmanlarin gelismis olmasi gibi faktorler etkili
olmaktadir. Burada 6zellikle kiiltiirel faktorler ve inang benzerligi
gibi faktorlerin saglik turistlerinin destinasyon tercihinde
belirleyici oldugu sdylenebilir (Tengilimoglu, 2017). Saglik
turizmi destinasyon tercihlerinde genel olarak fiyat, kalite, turizm
aktiviteleri, bekleme siiresi, ilgili iilkedeki mevzuat, araci
kuruluslar, teknoloji iletisim ve iilkenin sosyo ekonomik kosullari
etkili olmaktadir (Yagar ve Dkme, 2017: 62; Ozata vd., 2018:
4615; Yazic1 2021).

2.5. Medikal Turizm Endeksi

Saglik turizmindeki tiiketici tercihlerini daha iyi analiz
edebilmek amaciyla iktisat, girisimcilik ve turizm alaninda
kullanilmakta olan itici ve gekici faktdrler ayrimi kullanilabilir
(Veerasoontorn ve Beise-Zee, 2010; Drinkert ve Singh, 2017).
Cekici faktorler arasinda iilkenin genel 6zellikleri (iilke imaj1),
saglik hizmetleri ve saglik turizm endiistrisinin ozellikleri ve
saglik tesis ve hizmetlerin kalitesi, akreditasyon ve doktorlarin
egitimi ve taninirhigr gibi faktdrler sayilabilir (Singh, 2019). Bu
alanda yapilan onemli ¢aligmalardan birisinde Medikal Turizm
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Endeksi (Medical Tourism Index) yaklasimi ortaya atilmistir
(Fetscherin ve Stephano, 2016). Fetscherin ve Stephano (2016)
ekonomi ve turizm alanindan 6diing aldiklart itici ve gekici
faktorler ayrimim saglik turizmine uyarlamislardir. Itici ve gekici
faktorler, denildiginde kisaca bir iilkenin saglik turizmi
destinasyonu olarak tercih edilmesini saglayan saglik turistlerinin
iilkesine iliskin dezavantajlar (itici faktorler) yaninda cekici tilke
faktorleri, saglik bakim maliyetlerinin ¢ekiciligi ve turizm
cekiciligi, medikal tesis ve hizmetlerin kalitesi anlagilmaktadir
(Fetscherin ve Stephano, 2016: 540).

Medikal turizm endeksi kullanilarak saglik turistlerinin {ilke
diizeyindeki destinasyon tercihlerinde rol oynayan faktorler ve bu
faktorlerin agirliklari analiz edilmektedir (Olya ve Nia, 2020: 6).
Medikal Turizm Endeksi, bir {ilkenin medikal turizm
destinasyonu olarak tercih edilebilirligini ortaya koyan bir
performans Ol¢lim aracidir. Endekste 4 ana boyut altinda 34
degisken yer almaktadir. Ana boyutlar, iilke faktorleri boyutu,
turizm boyutu, saglik maliyetleri boyutu ve saglik tesis ve
hizmetleri boyutudur.

Modeldeki iilke boyutunda ekonomik, kiiltiirel ve politik
faktorler yer alirken turizm boyutunda ise iilkenin turizm
potansiyeli ve dikkat ¢ekici 6zellikleri yer almaktadir (Connell
2006; Smith vd., 2011; Yu ve Ko, 2012). Turizm destinasyonu
boyutunda {iilkenin kiiltiirel ve dogal turistik g¢ekicilikleri yer
almaktadir (Connell 2006; Heung vd., 2011; Fetscherin ve
Stephano, 2016). Maliyet boyutunda saglik turistinin katlanmasi
gereken her tiirlil zorunlu, goriinen ya da gériinmeyen maliyetler
yer almaktadir ve burada tiiketicinin rasyonel davrandigi
varsayilir (Fetscherin ve Stephano 2016). Saglik tesis ve
hizmetleri boyutunda ise basta hizmet kalitesi olmak {izere,
akreditasyon, saglik personelinin taninirligi ve egitim durumu,
tesisin arkadas ya da tanidiklar tarafindan tavsiye edilmesi ve
diger faktorler yer almaktadir (Gan ve Frederick 2011). Medikal
turizm endeksi, yapilan istatistiksel analizler sonucunda gegerlik
ve glivenilirligi test edilmis olduk¢a kullanigh bir 6l¢iim aracidir.
Saglik Turizminde itici ve gekici faktorlerin mantig1 asagidaki
sekilden daha iyi anlasilabilir:

A Ulkesi B Ulkesi

A tilkesinin itici A iilkesinin ¢ekici

faktorleri (¢ikis) faktorleri (giris)

B iilkesinin itici
faktorleri (¢ikis)

B iilkesinin ¢ekici

faktorleri (giris)

Sekil 2: Medikal Turizmde ftici ve Cekici Faktorler (Figure 2:
Pushing and Pulling Factors in Medical Tourism), Kaynak:
Fetscherin & Stephano, 2016, s.540.

3. Yontem

Bu c¢alismada, kavramsal cergevesi yukarida agiklanan
Medikal Turizm Endeksi (MTI) 6l¢egi kullanilacak ve bu sekilde
derinligine ve detayli analizler yapilarak model test edilmis
olacaktir. Arastirmanin sorulari, Medikal Turizm Endeksi
metodolojisine uygun sekilde 4 boyut altindaki ifadelerden
olusmaktadir. Arastirma sorulari1 sunlardir;
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Soru 1: Hastalarin destinasyon tercihleri, Tiirkiye’ nin
¢evresel faktorlerinden etkilenmekte midir?

Soru 2: Hastalarin destinasyon tercihleri, Tiirkiye’nin turizm
destinasyonu olmasiyla ilgili faktorlerden etkilenmekte midir?

Soru 3: Hastalarin destinasyon tercihleri, Tiirkiye’deki
saglik maliyetlerinin uygun olmasindan etkilenmekte midir?

Soru 4: Hastalarin destinasyon tercihleri, Tiirkiye’deki
saglik tesis ve hizmetleriyle ilgili faktorlerden etkilenmekte
midir?

Bu dort arastirma sorusu, Fetscherin ve Stephano (2016)
tarafindan  olusturulan Medikal Turizm Endeksine gore
hazirlanmigtir ve bu dort boyutun saglik turizm destinasyon
tercihlerini agiklama giiciine sahip oldugu varsayilmaktadir. Dort
boyutun toplami1 100°diir. Burada yapilacak uygulama ve analizler
sonrasinda 4 boyutun arastirma sorunsalini agiklama giicii
karsilagtirmali olarak ortaya c¢ikacaktir.

Bu calismada frekans tablolar1 yaninda modeldeki her bir
degiskeni birbiriyle iliskilendirerek Tiirkiye’yi saglik turizmi
destinasyonu olarak secenlerin algilamalar1 karsilagtirmali olarak
ortaya konulacaktir. Farkli iilkelerden gelen hastalarin farkli
perspektifleri ortaya konularak arastirma modeli ¢cer¢cevesinde ¢ok
degerli bilgilere ulagilmasi hedeflenmektedir.

Miilakat formunda, aragtirma modeline uygun sekilde sorular
4 kisimda yer almaktadir. Her kisimda yer alan sorular alt
degiskenler seklinde ana faktorii aciklamaktadir. Miilakat
sorulari, Aydin ve Karamehmet (2017, s.31) ve Sag ve Zengiil
(2018, s.7) tarafindan yapilan ¢aligmalarin da dikkate alinmasi ve
ozellikle Fetscherin ve Stephano (2016) tarafindan olusturulan
Medikal Turizm Endeksinden yararlanilarak gelistirilmistir.
Miilakat soru setinin hazirlanmasinda arastirmanin bu asamasi
oncesinde yapilan bilirkisi goriismeleri de biiyiik rol oynamustir.
Bu goriigmeler saglik turizmi alaninda uzman, araci roliinde,
yOnetici, akademisyen gibi yetkin kisiler ile yapilmustir.

Miilakat agamasinda katilimcilar1 belirlemek i¢in Medipol
Mega Universite Hastanesi hastane bilgi yonetim sisteminden ve
verilerinden yararlanilmistir. Tek bir hastane ya da saglik tesisinin
orneklem olarak secilmesi bir sinirlilik gibi goriilebilir. Ancak,
secilen saglik tesisine ¢ok sayida farkli lilke ve bdlgeden hasta
gelmesi, ad1 gegen hastanenin 6nemli bir saglik tesisi olmasi ve
dolayisiyla o6rneklemde dengeli bir dagilim olmasi ile
sonuglanmistir. 2020 kayitlarina gore, adi gecen hastaneye
yaklagik 30 iilkeden saglik turisti (hasta) gelmektedir. Hastane
bilgi yonetim sisteminden cekilen verilere gore, en fazla ciro
saglayan 10 iilke biiyiikten kiiclige dogru sirasiyla; Libya,
Ukrayna, Irak, Kosova, Azerbaycan, Ozbekistan, Rusya
Federasyonu, Giircistan, Kazakistan ve Cezayir’dir. Bu
ilkelerden gelen hastalara uygulanacak miilakatlarin sayisi,
miilakat yapildiginda yeni bilgi gelmemesi anlaminda kullanilan
doyma noktasinda (saturation point) yeterli goriilmiistiir
(Saunders vd., 2018). Miilakatlar ad1 gecen saglik tesisinde 2021
yili Nisan ayindan baslayarak 6 aylik siirecte tamamlanarak
miilakat doékiimleri yapilmistir ve daha sonra profesyonel
terciimanlar tarafindan Tiirk¢eye ¢evrilmistir.

Miilakata, Tiirkiye’yi saglik turizmi destinasyonu olarak
tercih eden toplamda 42 saglik turisti dahil edilmistir. 13 saglk
turisti, geligmis tilkelerden gelirken; 29 saglik turisti gelismekte
olan iilkelerden gelmistir. Katilimcilarin 13 tanesi 20-30, 10 tanesi
31-40, 10 tanesi 41-50 ve 9 tanesi 50 yas ilizeri yas
araliklarindadir. Katilimcilarin 10 tanesi bekdr ve 32 tanesi
evlidir. 21 tanesi kadin ve 21 tanesi erkektir. Egitim durumlarina
bakildiginda 4 katilimci ilkokul, 4 katilimei ortaokul, 11 katilimet
lise ve 23 katilimer {iniversite bitirmistir. 34 katilimer ilk defa
saglik turizmi amaciyla Tirkiye’ye gelirken, 8 tanesi bu amagla
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daha once birden fazla sayida Tiirkiye’de bulunmuslardir.
Katilimeilarin Tiirkiye’yi saglik turizmi amaciyla ilk defa ziyaret
etmeye karar vermelerinde; 11 katilimcr internetten bilgi
aldiklarin1 ifade ederken, 31 katilimci tamidik tavsiyesine
giivenerek Tirkiye’yi se¢mislerdir. Demografik bulgular
asagidaki tabloda gosterilmistir.

Tablo 1. Katilimcilarin Demografik Ozelliklerine Gére
Dagilimi (Table 1.Distribution of Participants by Demographic
Characteristics)

N %
Geligmis iilkeden gelen 13 31
Ulke Gelismekte olan iilkeden 29 69
20-30 yas 13 31
Yas 31-40 yas 10 24
41-50 yas 10 24
51 yas ve lizeri 9 21
Medeni Durum Bekar 10 24
Evli 32 76
Cinsiyet Kadin 21 50
Erkek 21 50

Tlkokul 4 9

Egitim Durumu Ortaokul 4 9
Lise 11 26
Universite 23 56
Ziyaret Sayis1 Bir defa gelen 34 81
Birden ¢ok defa gelen 8 19
Tiirkiye’yi Secme Internet arastirmasi 11 26
Nedeni Tanidik tavsiyesi 31 74

4. Arastirma Bulgular1 ve Tartisma
4.1. Bulgular

Yapilan icerik analizi sonucunda, saglik turistlerinin
Tiirkiye’yi tercih etme sebepleri medikal turizm endeksi
gergevesinde ortaya konulmustur. Saglik turizmi destinasyon
tercihini etkileyen faktorler bu baglamda itici ve ¢ekici faktorler
olarak smiflandirilmistir. Bu faktorlerin frekanslariyla birlikte
katilimcilarin bu konudaki ifadeleri 6rnek olarak alinmistir:

Katilimeilardan %73.8°1 tanidiklarinin tavsiyesi iizerine adi
gecen saglik tesisini tercih etmistir. Bu durum, itici faktorlerden
tanidik tavsiyesi faktoriiniin 6nemini gostermektedir. Tanidik
tavsiyesi faktoriini ifade eden 6rnek miilakat alintilar1 asagidadir:

“Daha once arkadas1 burada tedavi gérmiis onun vasitasiyla
geldik. Hatta bakanlik hastasi oldugum igin ve bunu zaten
bakanlik 6nerdigi zaman Medipol’ii kendim sectim” (Kosoval).

“Ozellikle ben arastirmadim, annem arastirdi, daha 6nceden
bizim hastanede tedavi goren tamidiklar1 vardi, onlarin istegiyle
bizim hastaneyi sectik sonug olarak™ (Giircistanl).

Tiirkiye’'nin bir saglik destinasyonu olarak segilmesinde
etkili olan itici faktdrlerden birisi olan “kendi iilkesinin saglik
standartlar1” faktorii katilimcilarin %59.5’in tarafindan ifade
edilmistir. Avrupa’dan gelenler uzun bekleme siireleri, uzman
hekime ulagsmanin  zorlugu ve tedavinin zamaninda
yapilamamasindan dolay1 hizli bir ¢dzlim olarak Tiirkiye’yi tercih
ettiklerini belirtirken gelismekte olan iilkelerden gelenler daha
cok kendi iilkelerindeki saglik hizmetlerin yetersizliginden
sikayetcidirler.

Saglik tesisi tercihinde etkili olan c¢ekici faktdrlerin en
onemlisi, “Tirkiye’nin saglik standartlar1” faktoriidiir (%59.5).
Bu faktoriin igerisinde, Tiirkiye’de saglik hizmetlerin hizli olmasi,
saglik hizmetlerine ve uzman hekimlere kolayca ulagabilme gibi
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avantajlar yer almaktadir. Bu faktorii ifade eden bazi katilimel
goriisleri agagida sunulmustur:

“Yani sOyle evet yani evet diyebilirim genel olarak Tiirkiye
de iyi hizmet oldugunu disiiniiyorum ayni sekilde medikal
cihazlar1 da kapstyor tabii ki” (irlandal).

“... Turkiye hastaneleri ¢ok secenekli bir hastane yani birden
fazla doktor secenegimiz oldugu icin buraya geldik” (ABD1).

Cekici faktorler arasinda web-internet referanslar1 da etkili
olmustur (%42.8). Baz1 katilimcilar saglik tesisi tercihlerini
yapma siirecinde, online forumlara katilarak ve hastane internet
sitelerini inceleyerek, saglik hizmetlerini, uzman hekimleri ve
ozgecmiglerini kontrol edebilmektedirler. Elektronik agizdan
agizdan pazarlama ve dijital pazarlama araglar1 giderek daha
faizle etkili olurken 6zellikle genglerin daha aktif oldugu dikkat
¢ekmektedir. Bu faktore iliskin 6rnek katilimer ifadeleri asagida
sunulmustur:

“Tiirkiye’de en iyi 10 hastanenizin arasinda en iyi hastane,
Medipol diye okumustum sonra giris yaptiktan sonra insanlarin
yorumlar1 ¢ok pozitifti ve daha ¢ok buraya gelmek icin tegvik
oldum ve sonra internet iizerinden hastaneyle doktor biriyle
iletisime gegctik ve buraya geldik (Irak2).

“Ben doktoru internetten arastirdim, kim yapiyor bu
operasyonu, daha ¢ok yorumlart okudum (Rusya 2).

Cekici faktorlerden birisi de iilke imaj1 ve misafirperverlik
temasidir (%31). Bu temada Tiirkiye’nin iilke imaj1 ve 6zellikle

onceki  ziyaretlerdeki  misafirperverligin = pozitif  etkisi
vurgulanmaktadir. Bu faktore iliskin bazi katilimer ifadeleri
asagida yer almaktadir:
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hava, su insan nasil diyeyim sicakkanlilii sonra
sohbetiniz bile yani ¢ok sicakkanli bir sey ya da boyle bir yardim
sever insanlar bana yardim etmeye c¢alisan insanlar yani bu
Almanya’da yok” (Almanyal).

“Tiirkler ¢ok iyi insanlar, nereye gitsem tedavi ile ilgili
olmasa da yardimc1 oluyorlar (Cezayirl).

Saglik tesisi tercihinde etkili olan gekici faktorlerden birisi de
din ve kiiltiir temasidir. Tiirkiye’yi saglik turizminde tercih eden
katilimcilarin %38°i dini ve kiiltiirel faktérlerin 6nemli oldugu
ifade etmektedir. Buna iliskin bazi 6rnek katilimci ifadeleri
asagida sunulmustur:

“Buraya geldik ¢iinkii hizmetleri kaliteli yani islerine sadiklar
ve kiiltiir de benzer geldi. Diller ayni degil ama kiiltiir benzer
(Kazakistanl).

“Misliiman bir iilke olmasinin da benim i¢in biiyiik bir
katkis1 var (Irak3).

Tiirkiye’ nin saglik turizmi destinasyonu olarak secilmesinde
etkili olan ¢ekici faktdrlerden birisi de “resmiyet/vize” temasidir
(%28.6). Bu temada Tiirkiye’ye saglik amagl olarak gelmenin,
resmi islem ve vize alma agisindan kolay oldugu ifade
edilmektedir. Bu temaya deginen 6rnek katilimci ifadeleri asagida
verilmistir:

“Buraya gelmesi
(Kazakistanl).

“Agikgast ilk basta Almanya'ya gidecektik maddi giiclimiiz
de vardi ama bu vize isi bizi durdurdu ¢iinkii anneme kanser tanisi
konduktan sonra hemen tedavi gerekliydi ve burada vizeyi 5
giinde c¢ikarirken Almanya’da vizeyi almaya calisirken 5 ay
gegecekti” (Irak2).

Cekici faktorler ve ¢iktilar arasinda “turizm” temasiyla ifade
edilen, kritik ve acil saglik hizmeti almas1 gereken hastalar harig
ayn1 zamanda tatil yapma diistincesidir (%54.7). Literatiirde sikca
vurgulanan bu faktor, katilimcilar arasinda oldukg¢a agirlikli
olarak ifade edilmistir:

“Turizm amaciyla gelmeyi de isterim” (Mali2).

daha kolay, vize sikintimiz yok...
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“Sadece saglik hizmetinden dolay1 degil yani daha dogrusu
iilkeye ziyaret anlaminda geldigimde saglik turizmini de entegre
ediyorum (Almanya2).

Cekici faktorler ve ¢iktilar basgligi altinda yer alan diger tema
“giivenlik” temasidir. Tiirkiye genel olarak giivenli bir iilke olarak
goriilmekle birlikte, yabancilara karsi firsatcilik drnekleri de ifade
edilmektedir (%66.6):

“ Giivenlik acisindan bir sorun yok o zaman diisiinmedik,
geldigimizde s6z konusu degildi. Ciinkii ben sadece cocugumun
iyilesmesine odaklandim ama su anda gayet rahat bir sekilde
geziyoruz, giivenilir. (Ukraynal).

Tiirkiye’yi zaten giivenli iilke olarak gdriiyorum bugiinde
kadar bire bir kimse dolandirmadi ve riisvet falan istenmedi
bizden sadece 2012’de turizm igin geldigimde cebimden para
calinmisti onu da polise sdylemistik, onun disinda yoktu. (Irak2).

Fiyat, literatiire uygun sekilde, saglik turizminde destinasyon
tercihinde hem itici hem de ¢ekici faktor olarak goriilmektedir
(%47.6). Burada ozellikle doviz kurunun gelismis iilkeler
acisindan avantajli olmasi etkilidir:

“Diger iilkelerle karsilastirdigimizda hem tip hizmeti hem
otel vs fiyatlar1 daha uygundur (Giircistanl).

“Tiirkiye’yi Avrupa ya da Israil’le kiyasladigimizda daha
ucuz tedavisi var. Mesela ama Hindistan’da da ama orada kalite
bu kadar degil Tiirkiye’de kalite ¢ok iyi; hem parasi ona gore daha
diisiik (Rusya?2).

Saglik turizmindeki temel gostergelerden birisi olan hizmet
kalitesi ve memnuniyeti konusunda, katilimcilar, ¢ok yiiksek
oranda memnun goriinmektedirler (%95.2).

Medikal turizm endeksinde yer alan itici ve ¢ekici faktorler
ve ciktilar gergevesinde ortaya konulan bulgular, asagidaki sekil

ile 6zetlenebilir:
—) O{ glell;ig } Ciktilar

!

Hizmet
Memnuniyeti
Internet-Web (Tedavi
Sitesi Memnuniyeti,
Hastane Kalitesi Hastane
Tamidik
Algisi Konaklama ve
referansi . A .
. Ulke Imaj1 Hizmet
Kendi et S
- . . Din/Kiilttr Memnuniyeti)
Ulkesindeki . .. A
Saghk Fiyatlar Ulkeye Dair
DAgx Giivenlik Algisi Giivenlik
Hizmetleri . -
Kalitesi Turizm Tecriibesi
Eivatlar Tiirkiye’deki (Genel
y Saglik Giivenlik,
hizmetleri Aligveris
Kalite Algist Giivenligi)
Tekrar Turistik
Ziyaret Niyeti

Sekil 3: Tiirkiye’deki saglik turizmindeki itici, ¢ekici gii¢ler
ve ciktilar (Figure 3: Pulling, pushing forces and outputs in
Turkey health tourism)
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4.2. Tartisma

Medikal Turizm Endeksi, Fetscherin ve Stephano (2016)
tarafindan ortaya atilmis olan 4 boyuttan olusmaktadir ve bu dort
boyutla saglik turizm destinasyon tercihleri agiklanmaktadir. Dort
boyutun toplami 100’diir. Medikal Turizm Endeksi mantigina
gore, bu bulgular1 yorumlamak gerekirse; 4 ana faktoriin,
arastirma sorularini agiklama kapasitesi ve agirligt 100 {izerinden
hesaplanmistir. Bu faktorler, agirliklarina gére 6nemliden daha az
onemliye dogru, yukarida siralanmustir.

Medikal Turizm Endeksinin uygulandigi bu calismada,
yapilan miilakatlar sonucunda katilimcilar toplamda 329
faktorden bahsetmislerdir ve her faktor ile alt faktorlerin (ifade ya
da temalarin) katilimcilar tarafindan ka¢ defa tekrarlandig:
hesaplanmistir. Unutulmamalidir ki ayn1 miilakat icerisinde ¢ok
sayida faktor ifade edilmis olabilir ve dolayisiyla ifadelerin
toplam oraninin  yiizde 100’den fazla olmasi normal
karsilanmalidir. Orne@in yaptigimiz ¢aligmada ifade edilen
toplam faktorler %217 olarak bulunmustur. Bu orani yiizde
tizerinden (toplam %100 olacak sekilde) agirliklama yontemiyle
hesapladigimizda asagidaki sonuglara ulagilmaktadir (Bir bagka
deyisle 4 faktoriin toplami 100 oldugu gibi, her bir faktorii
goreceli agirligma goére 100  {izerinden  hesaplamak
gerekmektedir). 4 faktoriin dengeli dagildigi zaman, %25°lik
dilimler halinde olacag1 varsayimina karsilik, daha ¢ok frekansla
ifade edilen faktorler, %25’ten fazla agirliga sahip olacag: gibi
daha az tekrarlanan faktorlerin agirligi %25’ten az olacaktir. Bu
sebeple calismamizda kullanilan hesaplama yontemi, Medikal
Turizm Endeksi ¢alismasinda onerilen agirliklama ya da analiz
yontemlerinden birisi olan agirliklama yaklasimi (participatory
approach) olarak se¢ilmistir.. Bunun temel sebebi, bu yaklagimin
saglik turizminin talep yoniine odaklanmasi sebebiyle tavsiye
edilmesidir (Fetscherin ve Stephano, 2016, s.547).

Buna gore katilimcilar destinasyon tercihlerini yaparken, en
fazla Tiirkiye’deki saglik tesis ve hizmetleriyle ilgili faktorlerden
etkilenmigtir. Bu faktorlerin ortalama ytizdesi %72,2’dir ve MTI
puant 33,79’dur.

Ikinci olarak hastalarin  destinasyon tercihlerinde,
Tiirkiye’ nin turizm destinasyonu olmasi etkili olmustur. Turizm
faktorii yizdesi %54,7’dir ve MTI sistemine gére 25,25 puan
ortaya ¢ikmaktadir.

Ugiincii  arastirma sorusu olan “hastalarin  destinasyon
tercihleri, Tirkiye’deki saglik maliyetlerinin uygun olmasindan
etkilenmekte midir?” sorusunun ortalama yilizdesi %47,6’dir ve
MTI puani 22,01 dir.

Son olarak, arasgtirmamiza katilan hastalarin destinasyon
tercihlerinde Tirkiye’nin ¢evresel faktorleri Snemli rol
oynamustir. Burada ozellikle giivenlik, kiiltiir, resmiyet, vize
kolayligi, iilke imaji ve misafirperverlik faktorleri dikkat
¢ekmektedir. Bu faktorlerin ortalamasi %41°dir ve MTI sistemine
gore 18.95 puan ortaya ¢ikmaktadir.

Yapilan analizler sonucu elde edilen bulgular, Medikal
Turizm Endeksiyle uyumlu haldedir. Medikal Turizm Endeksi
uygulanarak yapilan analiz sonucunda 4 aragtirma sorusunun
hepsinde belli oranda agiklama giiciinii ifade eden sonuglar
¢ikmustir. Yapilan nitel ¢calisma sonucunda s6z konusu modeldeki
tim faktorlerin saglk turistleri tarafindan farkli oranlarda
destinasyon se¢im siirecinde dikkate alindigir goriilmektedir.
Dolayistyla arastirmamizin, medikal turizm endeksinde yer alan
itici ve c¢ekici faktorleri kullanarak iilkemize 6zgii bir saglik
turizmi ger¢evesi olusturdugu goriilmektedir. Bu yoniiyle
degerlendirildiginde yaptigimiz arastirmanin  mevcut olan
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literatlire en azindan miitevazi bir katki anlamma geldigi
sOylenebilir.

5. Sonuc¢

Tiirkiye’de saglik turizmi destinasyon se¢im ve tercih
siirecleri  konusunda sinirli sayida c¢alisma bulunmaktadir.
Destinasyon sec¢im faktorleri arasinda oncelikle maliyet, turizm
olanaklari, kalite diizeyi, kiiltiirel 6zellikler ile tanidik ve arkadas
tavsiyeleri yer almaktadir (Crozier & Baylis, 2010; Zenging6niil
vd., 2012; Aydin ve Karamehmet, 2017). Bu faktorlerin tanidik ve
arkadas tavsiyesi disinda kalan tiim faktdrler bulgularimizda yer
almaktadir. Bookman ve Bookman (2007) tarafindan yapilan
¢alismada bulunan destinasyon tercihinde etkili olan faktérlerden
olan kiiltiirel yakinlik, cografi mesafe faktorleri bulgularimizda
yer almaktadir. Fiziksel yakimliktan daha etkili olan kiiltiirel
yakinlik faktorii Liu vd. (2018) tarafindan 6nemli goriilen bir
faktordiir ve bu yoniiyle ¢alismamizla paralellik arz etmektedir.
Ornegin Yildiz ve Khan (2019) tarafindan yapilan arastirma,
¢alismamiz i¢in oldukga yol gosterici olmustur. Ad1 gegen ¢aligma
sonucunda destinasyon tercih faktorleri, 17 parametre ve 2
kategori seklinde bulunmustur. Yaptigimiz arastirmada, benzer
sekilde saglik tesisi ve saglik personeli ve doktorlarin kalitesi,
fiziksel ve kiiltiirel yakinlik, uygun maliyet, iilkemizin turizm
ozellikleri ve benzeri faktorler (6rnegin 54, 222), bizim
aragtirmamizda da 6n plana ¢ikmistir. Arastirmamiz, Giindiz ve
arkadaglar1  (2019) tarafindan  yapilan calismaya da
benzemektedir. Yaptigimiz ¢aligmada saglik turistlerinin {ilkemizi
bir saglik turizmi destinasyonu olarak etkileyen faktorler itici ve
cekici faktorler olarak siniflandirilmis ve tlkemize fiziki ve

kiiltiirel yakinlik, uygun maliyet, vize kolayliklart ve
ulagilabilirlik faktdrlerinin uygulamada da onemli oldugu
gorilmiistiir.

Yapilan analizler sonucunda “destinasyon” kavrami

kargimiza Onemli bir faktor olarak ¢ikmaktadir. Destinasyona
iligkin faktdrler bulgularimiz i¢inde yer almaktadir ve bu yoniiyle
Yildiz ve Khan (2019) tarafindan yapilan ¢alismanin bulgulari ile
de uyumludur. Saglik tesisinin kaliteli ve donanimli olmasi ile
saglik personeli ve 6zellikle doktorlarin yetkin ve iyi egitim almis
olmasi gibi faktorler énemli bulgular arasindadir. Ozellikle az
geligsmis ve gelismekte olan iilkelerde bu faktorlere ciddi 6nem
verilmektedir. Bu sebeple, gelismis ve modern tip teknolojileri ve
iyi egitim almig doktorlar en 6nemli ¢ekici faktorler arasindadir.
Bu bulgu Aydin ve Karamehmet’in (2017) c¢alismasiyla
uyumludur. Her ne kadar maliyet boyutu tiim iilkelerden gelen
hastalarin 6nem verdigi bir degisken olsa da 6zellikle Avrupa ve
Amerika gibi gelismis lilkelerden gelen hastalarin ekonomik
olarak daha yiiksek standartlarda olmasi, kendi iilkelerindeki
yiiksek tedavi maliyetleri olmas1 ve o6zellikle Tiirkiye’de kisa
bekleme siireleri sebebiyle iilkemiz Snemli bir saghk turizmi
destinasyonudur. Kiiltiirel benzerlikler ve iilke imaj1 faktorleri de
tercih sebepleri arasindadir. Bu faktor 6zellikle komsu ve yakin
iilkelerden ve 6zellikle Orta Asya ve Balkan tilkelerinden gelenler
icin olduk¢a 6nemlidir.

Yapilan uygulama sonucunda, Tiirkiye’yi saglik turizmi
amactyla tercih eden hastalarin sirasiyla; saglik tesis ve
hizmetleriyle ilgili faktorler, Tiirkiye’nin turizm destinasyonu
olmasi, Tirkiye’deki saglik maliyetlerinin uygun olmasi ve
cevresel faktorlerden etkilendigi goriilmektedir. Tirkiye’deki
saglik tesisleri, doktorlar ve saglik hizmetlerinin kaliteli oldugu
algis1, yabanci hastalari Tiirkiye’ye ¢ekmektedir.
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Tiirkiye’nin  saghik turizmi potansiyeli ve pazar
segmentlerinin ortaya ¢ikarilmasi ile iilke turizminin hedefleri
hem devlet, hem de sektdriin ana oyuncular1 ve tur operatdrleri
acisindan 6nemli bilgiler saglayacaktir. Elde edilen bilgilerle
saglik turizm sektort, farkli pazarlama karmalarina gore heterojen
gruplara ayrilabilecektir. Homojen gruplara karsi pazarlama
stratejileri olusturmak, tiiketicilerin o6zellikleri ve talepleri
birbirine benzer oldugu icin daha kolaydir. Saglik gibi hassas ve
onemli bir hizmetin karsilanmasinda miisteriler risk almak
istemezler. Diger turizm ve pazarlama alanlarinda kaybedilecek
olan sey, bir lirlin ya da hizmetin faydasinin az olmasi iken saglik
turizmindeki beklentiler hayati olabilmektedir. Dolayisiyla saglik
turizmi  kuruluglari, tur operatérlerinin ve diger paydas
kuruluslarin potansiyel misterilerin beklentilerini &nceden
Ogrenerek ona gore pazarlama stratejileri gelistirmeleri faydali
olacaktir.

Son yillarda Tirkiye’de saglik turizmi ile ilgili kaydedilen
gelismeler ve atilimlar sonucunda Tiirkiye kiiresel saglik turizmi
sektoriinde 6nde gelen iilkeler arasina girmistir. Tiirkiye’ye gelen
saglik turistlerinin sayisi, her ne kadar pandemi doneminde
kesintiye ugrasa da, istikrarli bir sekilde artmaktadir. Diinya
standartlarinda akredite edilmis saglik merkezlerine, son derece
nitelikli saglik personeline, tibbi teknolojilere sahip olan ve saglik
hizmetlerinin maliyetlerinin olduk¢a uygun oldugu Tiirkiye nin
saglik turizmi konusunda ciddi bir potansiyeli bulunmaktadir.
Bununla birlikte Tiirkiye’nin kiiresel saglik turizmi pazarindan
hak ettigi payr alamadigi degerlendirilmektedir (Sahbaz vd.,
2012: 288).

Saglik turizmi alaninda kaydedilen ilerlemeler gerek yasal
altyap1 gerekse uygulama alaninda olduk¢a dikkat gekicidir.
Tirkiye’nin ~ saglhik  turizmi  alaninda  rekabetciligini
stirdiirebilmesi ve sektdrde lider konumuna gelebilmesi amaciyla
yapilmasi gerekenlerin bir kismui ilgili mevzuatla ve uygulamayla
iligkilidir. Tiirkiye’nin jeo-stratejik cografi konumu, yetkin saglik
personeline sahip olmasi, kaliteli ve rekabetci fiyat seviyesinde
sundugu saglik hizmeti yaninda kisa bekleme siirelerine sahip
olmasi, en son tibbi teknoloji ve yontemlerin mevcut olmasi
saglik turizmi alaninda 6nemli avantajlardir. Bu avantajlarla
birlikte Tirkiye’nin atilim yapmasi igin altyapt hazir
goriinmektedir.

Saglik turizmi sektoriiniin stratejik niteligi ve ekonomi igin
itici gii¢c olan turizmi sektoriinii gelistirebilme potansiyeli dikkat
¢ekmektedir. Tiirkiye’nin sahip oldugu kapasite ve potansiyelin
en etkin ve verimli sekilde kullanilabilmesi ig¢in yapilmasi
gereken islerin baginda, sektoriin uluslararasi boyuttaki gelisimini
yavaglatan biirokratik engellerin ortadan kaldirilmasi gelmektedir.
Bu baglamda yonetimin ve politika yapicilarin Tiirkiye’deki
saglik turizmi gelisimini koordine ederek 6zel sektdrle isbirligi
icerisinde olmas1 gerekmektedir. Birgcok sektdorde ve turizm
sektoriinde de oldugu gibi daha fazla pazar payr kazanmak ve
rekabetgi olabilmek igin isletmelerin tanitim ve tutundurma
faaliyetlerine 6nem vermesi gerekmektedir. Tanitim faaliyetleri
potansiyel miisterileri harekete gegirerek satin alma davranisina
yonlendirebilir. Dolayisiyla, saglik turizmi hizmetlerine yonelik
tanitim ve bilgilendirme faaliyetlerinin etkili bir sekilde yapilmasi
gerekmektedir (Tontus, 2018: 67).

Tanitim  faaliyetlerinde  Tirkiye’nin  saglik  turizmi
konusundaki gii¢lii yonlerine yeterince vurgu yapilmalidir. Bu
calismada ortaya ¢ikan bulgular 1s1¢inda oOncelikle saglik
tesislerimizin ve uzman doktorlarimizin kalitesinin 6n plana
¢ikarilmas1 ve tanitilmasi; Tiirkiye’nin turizm potansiyelinin
saglik turizmine imkan vereceginin vurgulanmasi, daha sonra
uygun fiyat ve ¢evresel faktorler iizerinde durulmasi 6nerilebilir.
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Saglik turizminin gelistirilmesinde oldukga basarili olunan ve
rekabetgi oldugumuz turizm sektoriiniin 6zellikle deniz ve termal
turizmi alanlartyla birlikte diistinilmesi faydali olacaktir.
Geligmis {iilkelerden gelen saglik turistlerinin saglik hizmet
kalitesi ve Ozellikle standartlar ve akreditasyona onem verdigi
bilinmektedir. Saglik turizminde ilk defa saglik hizmeti alanlarina
yogunlasilmasryla birlikte saglik turistlerinin sadik miisteri haline
gelmesi, hem saglik hizmeti talep etmesinde siireklilik
saglanmast hem de ¢evresine Tiirkiye’deki saglik kuruluslarini
tavsiye etmesi saglanmalidir. Bu ¢ercevede ozellikle saglik
personelinin (sadece doktorlarin degil) kalifiye ve yetkin olmas,
iletisim becerilerine sahip olmast ve en dnemlisi yabanci dil
engelinin agilmis olmasi 6nem arz etmektedir.

Tiirkiye’de saglik turizminin gelismesi igin Kiiltiir ve Turizm
Bakanligi, Ekonomi Bakanligi ve Saglik Bakanligi’nin ve saglik
turizmiyle ilgili olan 6zel sektor ve devlet ile STK ’larin, 6zellikle
iiniversitelerin ve tiim hastanelerin koordinasyon igerisinde ve
ortak strateji cercevesinde ¢alismasi gerekmektedir. Saglik
turizmi alaninda Tiirkiye’nin turizm potansiyelinin en iyi sekilde
degerlendirilmesi icin stratejik plan ve eylem planinin
uygulanmasi faydali olacaktir. Tiirkiye’nin saglik turizmi
alaninda markalagmas1 yaninda belli tedavi alanlarinda da
uzmanlagmasi gerekir. Giinimiiziin rekabetgi ve kiiresel saglik
endiistrisinde basarili olmak i¢in uluslararast akreditasyon
yaninda saglik profesyonellerinin ¢ok iyi egitim almig olmasi
onemlidir. Kamu saglik kuruluslar1 da akreditasyon siirecine
bagvurmalidir. Tiirkiye, proaktif saglik turizmi politikalar
uygulayarak orta ve uzun vadede sektorde lider olabilmek i¢in
gerekli alt yapiya sahip goriinmektedir.

Saglik turizmindeki destinasyon tercih siire¢leri konusu
akademik diizeyde farkli sekillerde ele alinabilir. Hem nitel hem
de nicel caligmalar yapilabilecegi gibi, hastalarin ve saglik
personelinin goriisleri de alinarak karsilastirmali analizler
yapilabilir. Bélgelere gore yapilacak analizler sonucunda, hangi
ilke ve bolgelerin hangi boyutta yogunlastigi karsilastirmali
sekilde ele almabilir. Ulkemiz agisindan yapilan analizler, farkl
iilkelerde yapilacak benzer arastirmalarla karsilagtirilabilir. Yurt
i¢i ve yurt dist saglik turistlerinin bakis agilar1 karsilagtirilabilir.
Saglik turisti memnuniyeti ile saglik turizm gelirlerinin arasindaki
iligkiye bakilabilir. Algilanan hizmet kalitesinin saglik turisti
memnuniyetiyle iligkisine bakilabilir; bu iliskide 6n plana ¢ikan
faktorler incelenebilir.
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