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OZET

Bu arastirmanin amaci Tiirkiye’den saglik hizmeti alan yabancilarin hizmet alma ve arastirma
stireglerindeki tercih etme motivasyonlarinin derinlemesine miilakat yoluyla degerlendirilmesidir.
Saglik turizmi, hastalarin tedavi olma amaciyla seyahat etmelerini icermektedir. Son yillarda biiyliyen
ve acenteleri kurulmaya baslayan bir sektore doniisen saglik turizmi ekonomik olarak da gelismektedir.
Tiirkiye’de saglik turizminin oncil iilkelerinden birisi olarak 6ne ¢ikmaktadir. Nitel arastirma desenine
gore yapilan bu ¢alismada Tirkiye’nin saglik turizminde tercih edilmesi motivasyonlari irdelemistir.
Yapilan derinlemesine goriismede Tiirkiye’den hizmet alan yabancilarin Tiirkiye’yi tercih etmesinde
etkili olan etmenlerin basinda Tiirkiye’deki doktor ve saglik hizmetleri kalitesinin geldigi gortilmiistiir.
Bununla birlikte Tirkiye’nin tercih edilmesinde 6ne ¢ikan diger iki etmeni ise siyasi-kamusal ve
ekonomik nedenler olusturmaktadir. Bu gergevede Tiirkiye’nin saglik turizminden aldig: payin artmasi
icin pazarlama agmin genislemesi gerekmektedir. Bununla birlikte tercime ve iletisim problemlerinin
de saglik turizmindeki temel sorunlardan birisi oldugu katilime1 gériislerinde 6ne gikmustir.

Anahtar Kelimeler: Saglik Turizmi, Hizmet Alma, Tiirkiye.

EVALUATION OF THE OPINIONS OF FOREIGNERS WHO RECEIVE HEALTH
SERVICE FROM TURKIYE ON THE MOTIVATIONS OF PREFERENCE
THROUGH IN-DEPTH INTERVIEW

ABSTRACT

The aim of this research is to evaluate the motivations of foreigners who receive health care services
from Tirkiye in the process of getting service through in-depth interview method. Health tourism
includes patients’ traveling for the purpose of treatment. Health tourism has grown into a sector and
agencies started to be established in recent year: In this study, which was carried out according to the
qualitative research design, the motivations of Tiirkiye's preference in health tourism were examined. In
the examinations made, it has been seen that the quality of doctors and health services in Tiirkiye comes
first among the factors that are effective in the preference of foreigners who receive service from
Tiirkiye. However, the other two factors that come to the fore in the preference of Tiirkiye are political-
public and economic reason: The fact that the participants see Tiirkiye as economically suitable makes
them prefer it in health tourism as well. In addition to this, it has come to the fore in the opinions of the
participants that translation and communication problems are one of the main problems in health
tourism.
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1. GIRIS

Insanoglu var oldugu giinden bu yana en énemli diirtiilerinden birini hayatta kalmak ve korunmak
olusturmaktadir. Bu baglamda saglik hizmetleri tarihin her déneminde oldugu gibi giinimiizde de
onemini korumaktadir. Bununla birlikte saglik hizmetleri modern dénemde hukuki olarak diizenlenmis
ve herkesin saglik hizmetlerine ulagsmasi hedeflenmistir. Bu durum giiniimiizde de devam etmektedir.
Saglik kavrami tam olarak iyi olma halini ifade etmektedir. Insanlarin fizyolojik ve psikolojik olarak
iyi olma durumu olarak saglik ayn1 zamanda insanlarin seyahat etme nedenleri de olabilmektedir. Bu
dogrultuda insanlar saglik hizmeti alabilmek adina farkli sehir ya da iilkelere gidebilmektedirler. Bu
tercihin oncelikli nedenlerinin bilinmesi ise saglik hizmetinin tam olarak ni¢in alinacagina bagli olarak
degismektedir. Ornegin saglik hizmeti almak isteyen insanlar amansiz bir hastaliga yakalandigi zaman
hastane se¢imlerinin tek nedenini iyilesmek olusturmaktadir. Giiniimiizde estetik cerrahideki gelisme
neticesinde insanlar estetik yaptirmak adina farkli iilkelere saglik turizmine yonelebilmektedir. Bu
tercihteki temel motivasyonu ise fiyatlarin uygun olmasi olusturmaktadir. Ancak bdylesi durumlarda
tek motivasyon fiyatlar degildir; ayni zamanda yapilan miidahalelerin giivenilir olmasi da 6nem
kazanmaktadir.

Saglik hizmetleri bircok agidan pahali bir¢ok agidan elzem bir hizmet alani oldugundan her iilke
oncelikle kendi iginde bir saglik sektorii tesis etmektedir. Bu sektor bir yandan kamu kurumlari etrafinda
toplanirken diger yandan da 6zel sektor etrafinda gelisebilmektedir. Ancak yine saglik hizmetleri birgok
farkli nedenden dolay1 (6rnegin ayrilan biitce, teknoloji ya da egitim gibi faktorlerle) her lilkede ayn
kalitede ya da nitelikte olamamaktadir. Saglik turizmi daha ¢ok bu nedenlerle ortaya ¢ikmaktadir.
Insanlarin saglik hizmeti almak icin tedavi amaciyla farkli bolgelere yaptiklari seyahatlere saglik
turizmi adi verilmektedir. Bu amagla seyahat eden kisiye de “saglik turisti” denilmektedir (Saglik
Bakanlig1, 2013: 5). Ulkeler arasindaki turizm nasil gelir getiren bir ekonomikilke ise ayn1 sekilde saglik
turizmi de iilkelere doviz girdisi saglayan alanlardan birisi olarak éne ¢ikmaktadir. Ozellikle estetik
cerrahinin gelismesi bu alanda turizmin gelismesini de saglamaktadir. Maliyetli bir islem olarak daha
cok yiiksek gelir grubundaki hastalarin yo6neldigi saglik turizminde 6zel hastanelerin ve
muayenehanelerin 6ne ¢iktigi sdylenebilir. Bu baglamda saglik turizmine yonelinmesindeki temel
amagclardan birini de insanlarin saglik hizmeti alirken yasamis oldugu problemler olusturmaktadir.
Nitekim bir¢ok hastanede uzun bekleme siireleri oldugu gibi teknik yetersizlikler de olabilmektedir. Bu
nedenlerle de birgok insan saglik turizmine yonelebilmektedir (Aktepe, 2013: 174).

Gerek hastalarin gerekse de tiiketicilerin bilinglenmesi saglik turizmine olan egilimi artirmaktadir.
Hangi saglik hizmetinin hangi tilkede ekol oldugunu arastiran tiiketiciler bu iilkelere yonelebilmektedir.
Saglik turizmine yonelen bireylerin ayn1 zamanda tatil de yaptiklar1 gériilmektedir. Bu baglamda saglik
turizmi tatilin bir pargasi olarak da goriilmektedir. Bu durum hem Tirkiye’ye gelen turistlerde hem de
diger iilkelere giden turistlerde goriilmektedir. Ornegin yaz tatilini Tiirkiye’degeciren bireyler ayni
zamanda saglik hizmetlerinden de yararlanabilmektedir. Saglik turizmi ekonomik bir faaliyet
oldugundan ticari bir rekabeti de beraberinde getirmektedir. Ulkeler arasinda diger turizm cesitlerinde
oldugu gibi bu alanda da rekabetin olmas1 kaginilmazdir. Dolayisiyla bu alanda hizmet alan bireylerin
bu agidan goriislerinin incelenmesi 6nem arz etmektedir. Boyle bir inceleme sadece saglik turizmi
acisindan degil tatil turizmi agisindan da 6ne ¢ikmaktadir. Nitekim bir iilkeye saglik turizmi igin gelenler
ayn1 zamanda tatil de yapabilmektedir. Bu durum agir hastalar i¢in gegerli degilsede diger durumlar i¢in
gecerli bir durumdur (Kantar ve Isik, 2014:16).

Saglik turizminde temel amag, giinliik rutinden uzaklasarak rahat ve degisik bir ortamda tedavi gormek
veya destekleyici saglik hizmetlerinden faydalanmaktir (Eris, 2020:58). Saglik turizminin gelismesinde
etkili olan bir diger neden ise iilkeler arasindaki ulagim ve iletisim faaliyetlerinin artmasidir. Nitekim
giiniimiizde her insan bagka iilkelerdeki saglik kalitesi ve hastaneler hakkinda kolayca bilgi
edinebilmektedir. Bu durum insanlarin saglik turizmine yonelmelerini tetiklemektedir (Edinsel ve
Adigiizel, 2014:175). Saglik turizminin etkin olabilmesi i¢in {i¢ temel unsur 6ne ¢ikmaktadir. Bu li¢
unsurun uyumlu oldugu durumda iilkenin saglik turizminin canlanmasi daha kolay olacaktir. Bu
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unsurlardan birincisini turizm olanaklar1 olusturur. Turizm olanaklar1 doga, iklim ve tarihgibi 6zellikleri
icermektedir. Saglik turizmi igin ikinci unsuru ise hastaneler teskil etmektedir. Hastanelerin hem teknik
imkanlara sahip olmasi hem uygun fiyatli hem de nitelikli bir kadroya sahip olmasi gerekmektedir.
Ucgiincii unsuru ise saglik turizmine ihtiya¢ duyan tiiketiciyle saglik hizmeti veren kurumlari birlestiren
profesyonel organizasyonlardir. Bu organizasyonlar saglik turizmi hizmeti veren kuruluslardir (Cohen,
2006: 12). Tiirkiye’de de bu yonde organizasyonlar Saglik Bakanlig: tarafindan desteklenmektedir. Bu
baglamda Saglik Bakanlig1 tarafindan 2012 yilinda Saglik Turizmi Birimi kurulmustur. Saglik Turizmi
Biriminin oncelikli amaci Tirkiye’de saglik turizmi adina hem bir standart olusturulmasimi saglamak
hem de bu kurumlarin es giidiimlii islemesini saglamaktir. Bu noktada saglik turizmi hizmeti veren
kurumlar1 da denetleyen sistem, turistlerin memnun ayrilmasi i¢in ¢aba sarf etmektedir. Bununla birlikte
devletin 6zel hastanelere de saglik turizmini gelistirebilmek adina tesvik verdigi goriilmektedir (Saglik
Bakanligi, 2012). Saglik turizmi insanlarin tedavi imkanlarini genisletirken diger yandan da iilkelerin
taninmasini ve gelir kazanmasini saglamaktadir. Arastirma bu 6nem baglaminda Tiirkiye’den saglik
hizmeti alan yabancilarin hizmet alma ve arastirma siireglerindeki tercih etme motivasyonlariin
degerlendirilmesini amaglamaktadir.

2. LITERATUR TARAMASI

2.1. Saghk Turizmi

Turizm, genel anlamiyla eglenmek, gérmek, gezmek amaglariyla yapilan gezilerdir. Saglik turizmi ise,
turizm kavraminin bir alt basamagidir. Saglik turizminde amag, saglik kazanmak ve daha saglikli bir
hayat siirmektir. Yani saglik turizmi sagliklarimi korumak veya iyilestirmek isteyen bireylerin
bulunduklar1 yerden baska bir yere seyahat etmesidir. Saglik turizminde sagligin 6nemi basrolde
oldugundan dogal kaynaklara bagli turizm beldeleri bireyler i¢in daha ¢ekicidir (Boz, 2004: 132). Saglik
turizminde 6nemli olan nokta bireyin yasadig: yerin disina gikarak seyahat etmesi ve konaklamasidir.
Literatiir incelendiginde saglik turizmi ile ilgili bir bagka tanim; kisilerin ihtiya¢ duyduklar1 tedaviyi
almalar1, kendilerini daha iyi hissetmeleri, termal kaynaklari1 kullanmalari i¢in bagka bir iilkeye seyahat
etmeleridir. Saglik turizmi son 30 yilda oldukg¢a gelismis, iilkeler arasi hatta kitalar arasi yapilan bir
turizm halini almigtir. Literatiirde kabul gérmiis saglik turizmi alt bagliklari: termal turizm, medikal
turizm, geriatri turizmi, engelli turizmi ve SPA- saglikli yasam (wellness) turizmidir.

Termal Turizm; termomineral su banyosu, inhalasyon (nefes alma), termomineral ile yapilan soluma,
camur banyosu, fizik tedavi, rehabilitasyon gibi tedavi yontemlerinin fizik tedavi, egzersiz, psikoterapi
gibi destek tedavilerle birlestirilerek bireylere sunulmasidir. Ayni zamanda termal turizm sular1 eglence
ve rekreasyon (dinlenmek, eglenmek) olarak da kullanir (Contu, 2006).

Medikal Turizm; bireylerin tibbi tedavi hizmetlerinden yararlanmak i¢in yaptiklar1 seyahattir. Daha
detayl bir tanim yapacak olursak kisilerin kendi tilkelerinde tedavi imkanlarinin olmasi, tedavilerin
sigorta kapsamlarina girmemesi, hizmet fiyatlarinin kendi iilkelerinde yiiksek olmasi gibi etkenlerle yurt
disina yapmis olduklari seyahatlerdir (Binler, 2015).

Geriatri Turizmi; geriatri yasli bireylerin tedavisinde hizmet sunan bir saghik turizmi alanidir
(Strausbaugh, 2001: 268). Genellikle yasl bireylerin yasam kalitelerini artirmaya ve tedavi etmeye
yonelik olan geriatri turizmi emeklilik firmalarin1 yakindan ilgilendirir (Bernal, 2005:18).

[leri yas turizmi ise dzellikle 65 yas iistii bireylere hizmet sunan saglik turizmidir. Ozellikle batt Avrupa
iilkelerinde artan yash niifus bu turizm igin elverisli bir ortam olusturmaktadir. Engelli gezileri,
iyilestirme hizmetleri, hobi aktiviteleri ve rehabilitasyon hizmetleri bu turizmin g¢alismaalanlaridir
(Aydin, 2012:54).

Engelli turizmi; engelli kelimesinin Diinya Saglik Orgiitine (WHO) gére tanimi, bireyin bedensel,
ruhsal veya zihinsel 6zelliklerinin bir kismini kullanamamasi gorsel olarak organlarinin bir kisminin
veya tamaminin eksik olmasi ve bu durumun hayatimi siirdiirmeye engel teskil etmesidir. Diinya
niifusunun %10’u yukarida ifade edilen engel durumunu tagimaktadir. Engelli turizmi i¢in seyahat
edenlerin yanlarinda giden kisilerle birlikte bu turizm hizmeti de genis kitlelere hitap etmektedir (Zengin
ve Eryilmaz, 2013: 52).
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SPA- Saglikli Yasam (Wellness) Turizmi; SPA kelimesi Latince ‘solugperaguam’ yani ‘sudan gelen
saglik’ kelimelerinin kisaltilmasidir. Giiniimiiz de sadece su ve camur terapileri ile degil oldukca
genisleyen sistemler ile hizmet vermektedir. Wellness bireylerin kendilerini iyi hissetmeleri igin
uygulanan her tiirlii masaj, cilt bakimi, yosun banyolari, thalasso (deniz) terapi gibi dogal iiriinler ile
doga icerisinde yapilan saglikli yasam hizmetleridi (Siner ve Torun, 2020: 519).

Tiim bu bilgiler 1s18inda saglik turizmi kavrami bireylerin daha saglikli hayat siirmeleri igin gesitli
yollara ya da alternatif tip hizmetlerine basvurmasi, yash ve engelli bireylerinse tedavilerinin
yapilmasina olanak saglayan saglik hizmetlerinden faydalanmasi olarak ifade edilebilir.

2.2. Saghk Turizminin Tercih Edilme Nedenleri

Sagligin varligi insan hayatinda huzurun, mutlulugun, iyi yasamanin tanimi olmustur (Celebi veCelebi,
2020: 181). lyi bir hayat siirmek isteyen her birey sagligii korumaya ¢alisnustir. insanoglu Bedensel
veya ruhsal rahatsizliklarinin tedavisi igin ugragmis, daha iyi bir yasam i¢in elinden gelen gayreti ortaya
koymustur. Genel anlamu ile turizm bir¢ok birey tarafindan liiks olarak algilansa da saglik turizmi ¢ogu
zaman tedavi siirecini de kapsadigindan liiks degil gereklilik olusturmustur (Akbolat ve Deniz, 2017:
12). Saglik turizminin tercihinde etkili olan bireyin iyi olma halinin devamini istemesi ve mevcut
durumunun daha iyi hale gelmesini istemesidir. Kisisel faktorlerin yaninda bu turizm ¢esidinde var olan
dis faktorlerde turizm tercihlerini etkilemektedir. Ucret, kalite standartlari, iilkelerin giivenlik durumu
vb. gibi dis etkenler de bireylerin tercih edecekleri saglik turizmini etkilemektedir (Sevim ve Sevim,
2019: 639).

Fiyat standardi bireylerin turizm tercihini etkileyen en 6nemli etkenlerdendir (Usta, 2001: 12). Bireyler
kendi tilkelerinde daha pahali olan medikal hizmeti bagka bir iilkeden daha uygun fiyat alabilmektedir.
Yine bireyler iilkeler arasi karsilagtirmalar yapip en uygun tilkeye seyahatlerini gergeklestirirler. Daha
cok medikal alanda iicret karsilastirmasi yapan insanlar i¢in hizmet kalitesi, saglik kuruluslar1 ve sigorta
acenteleri de 6nemli yer tutmaktadir (Saturk, 2017: 1). Tirkiye saglik turistlerine ekonomi konusunda
oldukca cazip gelmektedir. Bir¢ok iilkeye gore Tiirkiye’de medikal hizmetler daha uygun fiyatlarla
sunulmaktadir. Her ne kadar fiyat avantajlar1 bireyler icin belirleyicilik gosterse de tercihlerin tek
belirleyicisi de degildir (Emen, 2019: 68).

Bireylere sunulan saglik hizmetlerinin kalitesi en az fiyat avantaji kadar tercihlerinde etkilidir. Kalite
standartlarinin yiiksek olmasi bireylerin tercihini etkilemekte ve memnuniyetlerini de artirmaktadir.
Sunulan hizmetin yeterli olmasi daha iyisinin yapilabilecegine isarettir (Ataman, Esen ve Vatan, 2017:
33). Saglik turizminde bireyler hizmet ve kalite standartlarina gére seg¢imlerini yapip iilkelerine daha
mutlu ve saglikli donmeyi planlamaktadirlar. Saglik turistlerinin ilgini cekmek isteyen iilkeler saglik
kuruluglarimi - gelistirmeli, saglik hizmetlerini iyilestirmeli ve bu alandaki hizmet Kkalitesini
artirmalidirlar. Saglik alaninda ortaya ¢ikacak en ufak bir hata dahi ¢ok biiyiik kayiplar olusturdugundan
bu alanda ki hizmetler ve kalite siirekli takip edilmeli ve yeni kolayliklar da saglik kurumlarinin
biinyelerine eklenmelidir (Akdu, 2014:61-66; Deger, 2012:28). Saglik hizmetlerininkaliteleri en az
saglik hizmetlerinin standartlarina gére olmali ve daha mitkemmeli i¢in ¢alisilmalidir. Saglik hizmetleri
standartlar1 olmas1 gereken en diislik kaliteyi ifade eder. Saglik turizmi hizmeti verensaglik kuruluslar
hizmet ve medikal standartlarin1 her zaman artirmaya yonelik ¢aba igerisinde olmalidirlar (Torun, 2009:
38). Saglik hizmetlerinin kalite standartlari; yeni gelismeler, teknoloji kullaniminin giintimiizde artmast,
diinyamizin globallesmesi ile siirekli degismekte ve gelismektedir. Bu gelismeler takip edilmeli ve
hizmet kalitesi devamli artarak devam etmelidir. Ozellikle tip alanindaki gelismeler her gegen giin
artmakla saglik turizminin de hareketlenmesine sebep olmaktadir (Cakir, 2007: 34; Yalkin, 2010: 71).
Fiyat ve kalite standartlarmin yaninda saglik turizmini etkileyen baska faktorler de vardir. Ornegin
bireylerin kendi iilkelerinde tedavi siirelerinin uzun olmasi, bazi estetik ameliyatlarinda gizliligin 6nemi
ya da kendi iilkelerinde yasal olmamasi nedenleriyle ameliyatlar1 baska iilkelere giderek yaptirirlar.
Bagka bir etkende bireylerin {ilkelerinde tedavi olanaklarinin yetersiz olmasidir. Goriiliiyor ki birgok
etken saglik turizmini etkilemekte tercih sirasin1 olugturmaktadir. Bir¢ok farkli sebeple saglik turizmini
secen bireyler giin gectikge artmaktadir (Connell, 2013: 7). Saglik turizmi son yillarda yeni pazarlama
teknikleri ¢ergevesinde de tercih edilmeye baglanmistir. Yeni pazarlama tekniklerinin merkezinde yer

alan sosyal medya kullanimui saglik turizminin tercih edilmesinde de etkili olmaktadir. Bununla birlikte
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Saglik hizmetleri uluslararasi bir boyut kazandigindan satis ortaklig1 pazarlamasi gibi yeni pazarlama
tekniklerinin de bualanda kullanilabilecegi sdylenebilir. Bagli kurulus (satis ortakligi) pazarlamasi
sisteminin temel amaci satiglari arttirmak olup 6nemli bir ¢evrimigi gelir elde etme yontemidir. Reklam
verenlere, markalara ve satis ortaklig1 saglayan pazarlamaciya gelir getiren bu yontemde geleneksel
pazarlama yontemlerinin nispeten az kullanildigi gériilmektedir (Develi, 2021: 8321). Bu pazarlama
yontemi de saglik turizminin gelismesinde ve miisteri tercihlerine etki etmede kullanilan ¢agdas
tekniklerden birisiolarak 6ne ¢ikmaktadir.

2.3. Saghk Turizminde Hastalarin Tercih Nedenleri

Saglik sektoriinde miisteri memnuniyeti ¢ok 6n planda yer almaktadir. Misterilerin fakli beklentilerle
bagvurdugu saglik sektorii her miisterinin beklentisini karsilayabilmek i¢in hizmet sektoriinii 6n planda
tutmak zorundadir. Genel itibariyle saglik sektorleri yurt i¢i ve dis1 olmak iizere iki farkli miisteriye
sahiptirler. Bunun gibi birgok nedenle birlikte saglik miisterileri birbirlerinden oldukga farkli
olabilmektedir. Milletten, dine, dile ve beklentilere gore farkliliklar gostermektedir (Serbest, 2006: 54).
Saglik hizmetleri miisterilerinin sadece hasta ve tedavi arayan kisilerden olusmadig: da bir gergektir.
Saglik isletmelerinde hizmet sunan tiim bireyler saglik hizmetlerinin miisterisi konumunda
olabilmektedir. Hatta bu siirece dahil olan kurumlar, kuruluslar ¢esitli biiyiik veya kiiciik isletmeler
saglik sektoriiniin miisterilerini olusturmaktadir. Cok genis bir kitleye hizmet sunan saglik sektoriiniin
miisterileri sadece tedavi almaya gelmis kisilerden olugsmamakta, tedavi ve hizmeti sunan her alanda
miisteri kabul edilmektedir (Tuzcuoglu, 2003: 67).

Zamanla biitiin isletme ve sektorler i¢in hayati 6nem tasiyan miisteri memnuniyeti saglik sektoriinde de
hasta memnuniyeti olarak kendini gostermistir. Hasta memnuniyetin saglanmasi durumunda saglik
kurum ve isletmeleri varliklarin1 korumaktadir. Her isletmenin devamliligini korumasi miisterilerin
isletme memnuniyetlerine baglidir. Saglik sektorii de bire bir kisi ile iletisimde olan bir isletme
oldugundan miisterilerin, hastalarin memnuniyeti ¢ok dnemli bir yere sahiptir. Hasta memnuniyeti ayni
zamanda saglik isletmelerinin isleyislerini de sekillendirmektedir (Giiven, 2021: 4875). Hastalarin
beklentileri ne kadar hizli ve iyi karsilanirsa memnuniyet oranlari da o denli artacaktir. Ayrica saglik
hizmetlerinin kalite dlgiitlerini de hasta beklentileri olusturmaktadir. Saglik hizmetleri baska isletmelerle
degil kendisiyle yarigir durumdadir. Kalite 6lgiitii giin gectik¢e daha ¢ok 6nem kazanan bir durum haline
gelmistir. Giiniimiiz diinyasinda ¢agin ilerlemesi, teknolojinin gelismesiyle beraber saglik hizmetlerinin
kendi i¢lerinde ve karsilikli rekabetleri artmig duruma gelmistir (shgmturizmdb.saglik.gov.tr (a)). Hasta
beklentilerine 6nem verilmesi ve hasta memnuniyetinin her seyden iistiin tutulmasi giiniimiizde saglik
hizmetlerinin hizmet kalitelerinin artmasinda ki en 6nemli sebeplerden biridir. Hasta memnuniyetine
verilen 6nem iki tarafli kazang saglayan bir yoldur. Bu sayede hastalar kurumdan beklentilerini
karsilamakta, kurumlar ise diger hastalara kars1 hazir duruma gelmektedir. Hasta memnuniyeti sadece
hastanin beklentilerinin karsilanmasi durumuyla ilgili degildir. Hastalarin tecriibeleri, degerleri ve
beklentileriyle ilgilidir.

Hasta memnuniyetini saglayan saglik kuruluslar1 aym zamanda hastalarin1 da korumaktadirlar. Bu
sayede hastalara saglik kurulusuna karsi giiven vermektedirler. Hasta memnuniyeti kavrami sayesinde
hastalar haklarini sdyleme ve arama konusunda daha cesur davranmaktadirlar. Giintimiizde bir liiks degil
zorunluluk olan hasta memnuniyetinin saglanmasi saglik isletmeleri yoneticilerinin en fazla mesai
harcadiklari ig haline gelmistir (Tiikel ve digerleri, 2004, : 211).

Hastalarin  belli saglik kuruluslarina gosterdikleri bagliik ancak hasta memnuniyeti ile
kazanilabilecektir. Glinlimiizde ¢ogu kisi bir saglik kurumunu tercih etmeden once bagka kisilerin
yorumlarina bakmakta ve buna gore tercihini yapmaktadir. Saglanan hasta memnuniyeti sayesinde
saglik kuruluglarinin kér oranlar1 da artacaktir. Hastanin saglik kurusluna olan bagliliginin artmasi, bir
daha saglik kurulusuna ihtiya¢ duydugunda yine ayn1 yeri tercih etmesi ve buranin reklamini1 yapmasi
saglik kurulusunda gegirdigi siire boyunca memnun olmasi durumuna gore sekillenecektir. Her iilke de
bireyler saglikli yasam hakkina sahiptirler. Saglik kuruluslarini tercih eden kisiler genellikle hasta
olduklarindan endiseli ve gergin olabilmektedirler. Hastalarin saglik kurulusuna basvururken ilk
amaglari hastaliklarindan kurtulmak olmaktadir. Hastalara sunulan saglik hizmetlerinin yeterli ve giincel
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olmasi, ayn1 zamanda da hastalarin degerlerine uygun olmasi gerekmektedir. Globallesen bir sektor
haline gelen saglik hizmetleri 6zellikle hastalarin deger yargilarina saygili davranmak zorundadir.
Insancil nedenler ve 6zelliklerden kast edilen ilk sey hastalara uygulanacak tedavi yontemlerinin giincel
ve teknik elemanlarla desteklenmesidir (Karaca, 2004: 54).

Ekonomik nedenler her sektdrde oldugu gibi saglik hizmetlerinde de hastalar aldiklar1 saglik hizmeti
kargiliginda para 6demektedirler. Saglik kuruluslarina gelen hastalar ayni zamanda bu isletmelerin
potansiyel miisterileridir. Hastalarda 6dedikleri paranin karsiligini almak istemektedirler. Hastalar genel
olarak paralarinin karsiliginda ilgilenilmek ve bilgilendirilmek istemektedirler (Zubaroglu Yanardag
2017: 33). Miisterilerde saglik hizmetlerinde harcadiklar1 paraya binaen daha dikkatli tercih yapmakta
ve ddedikleri paranin karsiligini almaya calismaktadirlar. Bireyler sagliklari i¢in ¢alisan bu minvalde
hareket eden biinyelere sahiptirler. Ciinkii sagliginin iyi olmamasi kisileri fiziksel ve ruhsal olarak ¢ok
yormakta, aktivitelerden zevk almalarini disiirmektedir. Saglik hizmetlerinin her zaman hasta
memnuniyetini 6n planda tutmalart saglik pazarlarindaki yerlerini saglamlagtiracaktir (Yildirim, 2021:
54).

3. ARASTIRMA YONTEMI

3.1. Arastirma Yontemi
Bu arastirmada Tiirkiye’den saglik hizmeti alan yabancilarin hizmet alma ve arastirma siireclerindeki

tercih etme motivasyonlarmin degerlendirilmesi siireci ele alindigindan derinlemesine analiz imkani
veren nitel aragtirma yontemi tercih edilmistir. Nitekim nitel aragtirma yonteminde aragtirma sorusuna
dair derinlemesine bilgi edinilirken nasil ve nigin sorularinin cevaplari da analiz edilmektedir (Yildirim
ve Simsek, 2013: 12). Nitel aragtirma yaklagiminin birgok farkli deseni bulunmaktadir. Bu arastirmada,
nitel arastirma desenlerinden goriisme metodu kullanilmigtir. Goriisme metodunda veriler goriisme
formu araciligiyla toplanmaktadir. Bu metot arastirmasi yapilan konunun farkli perspektiflerden
sorgulanmasina ve analiz edilmesine imkan sunmasi bakimindan 6ne ¢ikmaktadir. Katilimcilara agik
uclu sorular soruldugundan genis agiklamalar ve cevaplar alinabilmekte arastirma konusu derinlemesine
incelenebilmektedir. Ayrica goriigme metodu ilgili konuya farkli yaklasimlarin da ortaya ¢ikmasini
saglamaktadir (Yildirim ve Simsek, 2013: 54).

3.2. Evren ve Orneklem

Arastirmaya 2021-2022 yilinda devlet ve 6zel hastanelerde ¢alisan 12 is goren katilmistir. Calismaya
katilan 12 ¢alisanin dordii kadin sekizi erkektir. Arastirma grubunun se¢iminde amagh 6rnekleme
yontemlerinden olan kolayda 6rnekleme dikkate alinmistir. Kolayda 6rnekleme arastirmaci tarafindan
yakin olarak yerlerin 6rneklem iginde secilmesi anlamina gelmektedir. Bu sekilde hem zamandan hem
de biitce konusundan tasarruf edilmektedir (Bastiirk ve Tastepe, 2013: 23).

Tablo 1: Katihmeilarin Demografik Ozelliklere Gore Dagilimi

Katilime1 | Cinsiyet | Yas | Deneyim |Hangi Dilleri ne seviyede| Egitim Universiteden
No Aralig1 | Stiresi biliyorsunuz? Durumu Hangi Boliimden
Mezun Oldunuz?
1 E 45-60 | 40 Yillik Arapga- Cok lyi Lisans Iktisat
2 E 45-60 | 40 Yillik Arapga- Cok lyi Y. Lisans Tletisim
3 E 30-45 | 10 Yillik Arapga Ve Ingilizce Lisans Miihendislik
4 E 30-45 | 10 Yillik Arapga Ve Ingilizce Lisans Iktisat
5 K 30-45 | 12 Yillik | Fransizca- Bambaraca Lisans Askeri Okul
6 E 30-45 | 16 Yillik | Fransizca- Bambaraca Lisans Ticaret
7 E 45-60 | 16 Yillik | Fransizca ve Ingilizce Lisans Ticaret
8 E 15-30 | 5Yillik | Fransizca- Bambaraca Lise Ogrenci
9 E 30-45 | 20 Yillik Fransizca-Cok lyi Tlkokul -
10 K 30-45 | 15 Yillik Bambaraca Lisans Ticaret
11 K 30-45 | 15 Yillik | Fransizca- Bambaraca Lise Ticaret
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| 12 | K | 15-30 | 10 Yillik | Fransizca- Bambaraca | Lise | Askeri |

Tablo 1 incelediginde katilimcilarin mesleki deneyimlerinin yiiksek oldugu goriilmektedir.
Bununla birlikte katilimcilarin 8’inin erkek 4’tiniin kadin oldugu belirlenmistir. Farkl
boliimlerden mezun olan saglik turizmi koordinatorlerinin genel olarak farkli dilleri de
bildikleri sdylenebilir.

3.3. Arastirmanin Sinirhihklar
e Arastirma goriisme formundan toplanan verilerle sinirlidir

o Arastirma 2021-2022 tarihinde 6rnekleme dahil edilen is gorenlerle sinirhidir.

3.4. Veri Toplama Araclarn ve Verilerin Analizi
Bu calismada, veri toplamak igin yari1 yapilandirilmug gorisme formu kullanilmustir. Sorular

literatiirdeki caligmalar ve sorunlarin incelemesiyle olusturulmustur. A¢ik uglu olan goriisme formunda
yer alan sorular uzman denetiminden gegirilerek goriisme formuna son hali verilmistir. Uzman
denetiminden gegirilen goriisme formundan bazi sorular silinmis yerlerine farkli sorular eklenmistir.
Ortalama kisi bas1 40-50 dakika siliren goriismeler yapilmistir. Bu katilimcilarin sorular titizlikle
cevaplanmigtir. Daha sonra toplanan veriler analiz asamasina getirilmistir.

Goriisme formunda yer alan sorularin bir kismi sunlardir:

e  Yurt disindan gelen hastalar daha ¢ok hangi saglik birimi i¢in gelmektedir?

e Size miiracaat eden hastalar1 diigiindiigiiniizde en ¢ok hangi iilkelerden gelmektedirler? Size
miiracaat eden hastalar1 diigiindiigiiniizde saglik turizmine yonelmelerini saglayan nedenler
nelerdir?

e Sizce saglik turizmi igin yer tercih eden hastalar genel olarak nelere dikkatetmektedirler?

Goriisme formu, nitel veri toplama araglarinin en sik tercih edilenleri arasinda 6ne ¢ikmaktadir (Aktas,
2015: 67). Veri toplama aracindaki sorularin anlasilir olmasina ve belirli bir mantik siras1 takip etmesine
Ozen gosterilmistir. Bunula birlikte sorularin ¢ok boyutlu olmasina 6nem verilmis ve analizler bu
boyutlar baglaminda yapilmistir. Bununla birlikte gelistirilen veri toplama araci uzman denetiminden
de gegcirilmistir. Bununla birlikte veri toplama araci gelistirilirken uzman goriisii alinarak sorularin
daha anlasilir olmasi ve saglik personeline uygun olarak revize edilmistir. Arastirmada katilimcilardan
elde edilen nitel veriler igerik analiziyle ¢6ziimlenmistir. Bu ¢alismada, gériismeler desifre edildikten
sonra goriisme sorulart gercevesinde tekrar tekrar okunmustur. Katilimcilarin verdikleri cevaplar
goriisme sorularmin boyutlart ile birlikte diistiniilerek farkli boyutlarla incelenmektedir. Toplanan
verilerle incelenen literatiir arasindaki iligskinin degerlendirilmesi yapilmaktadir. Bu baglamda
arastirmanin bulgular boliimiinde bir yandan katilimer goriislerindendogrudan 6rnekler verilirken diger
yandan literatiirdeki aragtirmalarla analiz edilmeye ¢aligilmaktadir.

BULGULAR VE YORUM

Arastirmanin bu asamasinda saglik turizmi koordinatorlerinden toplanan veriler {ic boyutta
analizedilecektir.

Saglik turizmi i¢in gelen hastalilarin geldigi iilkeler ve saglik sorunlart boyutu

Saglik turizminde yer ve hastane tercih etme boyutu

Saglik turizminde Tiirkiye’nin tercih edilme nedenleri boyutu

Saglik turizminin sorunlari

3.5. Saghk Turizmi i¢in Gelen Hastahlarin Geldigi Ulkeler ve Saghk Sorunlari1 Boyutu
Katilimeilardan elde edilen veriler incelendiginde saglik turizmi igin Tiirkiye’ye gelen hastalarin gesitli
nedenlerle geldigi gbzlemlenmektedir. Bununla birlikte saglik turizmi igin gelen hastalarin da gesitli
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iilkelerden geldigi goriilmektedir. Bu iilkelerin arasinda Avrupa iilkeleri yer aldigi gibi Arap yarimadasi
tilkeleri ve Afrika iilkeleri yer almaktadir. Saglik turizmine yonelme nedenleri arasinda ise plastik
cerrahiden daha ¢ok dogrudan saglik sorunlarmnin 6ne ¢ikmaktadir. Bu dogrultuda 1 nolu katilimei
kendisine yonelen hastalarin saglik turizmine yonelme nedenlerinde etkili olan hastaliklar1 soyle ifade
etmektedir.

Kanser Hastalig

Bobrek Yetmezligi ve Karaciger Yetmezligi olarak organ nakliOmurga Sekil Bozukluklar:. Kafa ve
Omurilik Yaralanmalar:

1 nolu katilimcinin belirtmis oldugu hastaliklari insan hayatini1 dogrudan bir sekilde etkileyen yasamsal
sorunlardir. Buna benzer bir bagka soruna dair saglik turizmi nedenini ise 11 nolu katilimc1 soyle dile
getirmektedir: hepatit B olmus bir hasta karaciger nakli olmak geldi. 3 nolu katilimci da gelen hastalarin
gelme nedenlerini organ nakli gergevesinde bdbrek yetmezligi ve karaciger yetmezligi olarak
belirtmektedir.

Ug katilimeinin belirtmis oldugu bu goriislerde hastalarin saglik turizmine yonelmesinde organ naklinin
etkili oldugu goriilmektedir. Tiirkiye’de son donemde gelismeye baslayan organ nakli teknolojisi ve
tibbi deneyim saglik turizmi agisindan hastalarin Tiirkiye’ye ye yonelmesinde etkili olmaktadir. Organ
nakli agisindan 6nde gelen iiniversite hastanelerinden birisi olan Akdeniz Universitesi de bu baglamda
saglik turizmde 6ne ¢ikmaktadir. Saglik turizmindeki payini artirmak isteyen tiniversite hastanesinin
Avrupa, Rusya ve Arap iilkeleriyle temaslar da bulundugu gézlemlenmektedir (akdenizorgannakli.net).

Aragtirmanin veriler bu cercevede distiniildigiinde organ nakli i¢in gelen hastalarin oldugunun
goriilmesi onemlidir. Ciinkii organ nakli tibbi bir miidahale olarak zor bir ve dénemli bir operasyon
oldugundan bu tiir faaliyetlerden memnun doénem hastalarin iilkedeki saglik turizminin daha
gelistirecegi sdylenebilir. Organ nakli gibi zor operasyonlar turizm agisindan doviz girdisi saglamasi
bakimindan da énemlidir.

Organ nakli disinda katilimcilarin, hastalarin saglik turizmine yonelmesinde etkili olarak gordiikleri
bir diger hastalig1 ise gdgiis hastaliklarinin olusturdugu goriilmiistiir. Gogiis hastaliklarini ise kalp ve
damar sorunlari, hematoloji ve romatoloji takip etmektedir. 12 nolu katilime1 kendisine miiracaat eden
hastalar i¢in su ifadelere yer vermektedir: gogiis biyopsi sonrasinda ve lenfoma ameliyat olan hastalar
yer almaktadir. 10 nolu katilime1 gogiis hastaliklart disinda gelen hastalarin gelme nedenlerini soyle
siralamaktadir: kardiyoloji: anjiyo, eps amblasyon, romatoloji: ilag tedavisi.

Kalp hastaliklarinin tedavisi i¢in gelenleri ifade eden bir diger katilimci ise 2 nolu katilimer olmustur.
Bu baglamda 2 nolu katilime1 su ifadelere yer vermektedir: koroner arter hastaligi, kalbi besleyen atar
damarlarin daralmasi ya da tamamen tikanmasi, kalp kapak hastaligi, kalp kasi hastaligi ve kalp
enfeksiyonu. 2 nolu katilimc1 6ne ¢ikardigi diger hastaliklari ise soyle siralamaktadir: dermatoloji
hastaliklar1, romatoloji: romatoid artrit, kireglenme (osteoartrit), akut eklem romatizmasi ve gut ve
pseudogut (kondrokalsinoz). 4 nolu katilimer ise saglik turizmi i¢in kendisine gelen hastalarin geldigi
saglik birimleri i¢in su ifadelere yer vermektedir:

Gastroenteroloji: Karaciger Sirozu, Karaciger Apseleri ve Karaciger Apseleri Hematoloji: Anemi,
Kanama Bozukluklari, Kemik 1ligi Yetersizlikleri ve Losemi

Noréloji: Als Hastaligi, Alzheimer Hastaligi, Beyin iltihabi ve Beyinde Damar Tikaniklig

4 nolu katilimcinin goriigleri incelendiginde hastalarin genellikle cesitli saglik birimleri icin geldigi
goriilmektedir. Ancak 4 nolu katilimcinin goriislerinde de saglik birimlerinin ciddi ve onemli saglik
birimleri oldugu gézlemlenmektedir. 5 ve 6 nolu katilimcinin goriislerinde ise beyin ve sinir cerrahisinin
one ¢iktig1 goriilmektedir. Beyin ve sinir cerrahisi i¢in gelen hastalarin bel ve boyun rahatsizliklar igin
gelmekle birlikte bu saglik birimi i¢in gelen hastalarin saglik sorunlarinin da 6nemlisorunlar oldugu
soylenebilir. One ¢ikan bir diger saglik birimini ise iiroloji olusturmaktadir. 7 ve 9nolu katilimcinin
goriislerinde One ¢ikan tiroloji birime dair goriisler (7 ve 9 nolu katilimcilar) sirasiylagdyledir:
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Mesane ve sisektomi sorunlar1 (Sistektomi, mesaneyi ¢ikarmak i¢in yapilan bir ameliyattir. Erkeklerde
mesanenin tamaminin ¢ikarilmasi (radikal sistektomi) tipik olarak prostatin ve seminal vezikiillerin
¢ikarilmasini igerir)

Uroloji: varikosel ameliyat, erken bosalma tedavisi, sertlestirme tedavisi, PRP iglemi yontem olarak,
spem sayisi tedavisi akinti, sinusit tedavisi

Katilimer goriisleri saglik turizmi igin gelen hastalarin daha ¢ok hangi saglik birimleri igin geldikleri
baglaminda incelendiginde hastalarin genel olarak ciddi saglik sorunlari i¢in geldikleri gézlemlenmistir.
Saglik turizminde hastalar cildiye, plastik cerrahi ya da estetik gibi nedenlerle degil yasamsal sorunlar
nedeniyle gelmislerdir. Bu tiir saglik sorunlarinin katilimci gériislerinde 6ne ¢ikmasinda Tiirkiye’deki
son donem gelismelerin de etkili oldugu sdylenebilir.

Katilime1 goriisleri saglik turizmi i¢in gelen hastalarin geldikleri iilke baglaminda incelendiginde ise
Avrupa iilkeleri ve 6zellikle de Fransa’nin 6ne ¢iktigi goriilmiistiir. Fransa’nin 6ne ¢ikmasinda ise saglik
koordinatdrlerinin Fransizcaya hadkim olmasiin etkili oldugu sdylenebilir. Nitekim katilimci saglik
koordinatdrleri arasindaki 7 kisinin iyi derecede Fransizca bildigi goriilmektedir. Bu saglik
koordinatorleri 5, 6, 7, 8, 9, 11, 12 olarak siralanmaktadir.

Saglik koordinatorlerinin etkili bir saglik turizmi yapabilmeleri adina dil bilmeleri dnemli bir 6lgiit
olarak 6ne ¢ikmaktadir. Farkli tilkelerden farkli dil tecriibeleri ile gelen hastalara kendi dillerinde hizmet
veren 6nemli bir miisteri memnuniyeti ilkesi olarak da degerlendirilebilir. Her ne kadar saglik turizmi
icin gelen hastalarla terciiman vasitasiyla da iletisim kurulsa da ilk temasin saglik koordinatorleri
tarafindan yapilmas1 dil becerisini gerekli kilmaktadir.

Dile dair sorunlar sadece saglik koordinatorleri ¢ergevesinde degil tedavinin uygulandigi hastanelerde
de onemli bir sorun olarak 6ne c¢ikmaktadir. Bu baglamda saglik turizmine yonelik hizmet veren
hastanelerin terciman istihdam etmeleri kendi kurumlarinin one ¢ikmasinda etkili bir pazarlama
degiskeni olarak da degerlendirilebilir. Hastanelerdeki terciimanlar tam zamanli olmasa da hastalarin
durumuna gore degisken zamanlardan istihdam edilebilir.

S6z konusu dil sorunlariin hasta memnuniyeti agisindan iki agidan onemli oldugu séylenebilir.
Birincisi iletisim agisindan ikincisi ise saglik problemlerinin anlatilabilmesi agisindan 6ne ¢ikmaktadir.
Hastalar, kendi saglik sorunlarina dair tiim sorunlarim terciiman vasitayla aktardiginda kendisini ¢ok
daha rahat hissedecegi gibi doktorun da tedavi uygulama yontemi bu iletisim sayesinde geliseceginden
aradaki terciimanin dile bilme yetisi 6nemlidir.

Katilimer gortisleri incelendiginde Avrupa iilkelerinden daha ¢ok hasta alan saglik koordinatorlerinin
sirasiyla soyle oldugu goriilmektedir:

e 12 nolu katilimec1 Almanya Fransal0 nolu katilimc1 Amerika Fransa6 nolu katilimer Tunus ve
Fransa.

e 7 nolu katilimc1 Almanya, Amerika ve Fransa8 nolu katilimci Belgika, Amerika ve Fransa 5
nolu katilimc1 Tunus ve Fransa

Yukaridaki katilimcilarin hastalarinin Fransa, Almanya, Amerika, Belgika gibi iilkelerden gelmesi
Tiirkiye agisindan da son derece onemlidir. Avrupa’dan ve Amerika’dan gelen hastalarin memnun
olarak geri donmesi Tiirkiye i¢in de dnemli bir saglik turizmi geliri olacagi unutulmamalidir. Tiirkiye’ye
Avrupa iilkelerinden saglik turizmi igin hastalarin gelmesinde doviz kurunun etkileri oldugu
gozlemlense de tek neden bu degildir. Nitekim burada s6z konusu saglik oldugundan gelen hastalarin
tek tercih nedenlerini ekonomik sorunlar olusturmadigi gibi 6ncelikli tercih nedenlerini de bu durum
olusturmamaktadir. Dolayisiyla bu iilkelerden saglik turizmi i¢in Tiirkiye’ye gelinmesinde iilkenin
saglik agisindan kaliteli bir hizmet sunmasi 6ne ¢ikmaktadir. Avrupa tilkeleri disinda Tiirkiye’ye gelen
hastalarin arasinda Irak ve Sudan ve Fildisi Sahili {ilkelerin ¢iktig1 belirlenmigtir. Bu baglamda katilimci
saglik koordinatorleri kendilerine ulasan hastalarin tilkeleri sdyle siralanmaktadir:

e 1 nolu katilimer: Irak, Fas ve Cezayir
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e 11 nolu katilimc1: Mali, Fildisi Sahilli ve Burkinafaso2 nolu katilimc1: Sudan, Cezayir
o 3 nolu katilimet: Tran, Suudi Arabistan ve Qatar4 nolu katilime1: Sudan, Misir ve Irak
e 9 nolu katilimci: Mali, Fildisi Sahilli ve Gine

Bu iilkelerden gelen saglik turistleriyle saglik koordinatorlerinin Arapga ve ingilizce dilleriyle iletisime
gectigi goriilmektedir. Ayrica katilimcilar arasinda (5, 6 10, 11 ve 12 nolu katilimcilar) Mali dili olan
bambaracay1 da bildikleri goriilmektedir. Dolayistyla Mali’den gelen hastalar oldugu Malili hastalarin
farkl tilkelerden de Tirkiye’ye geldikleri goriilmektedir. Bununla birlikte 6zellikle Katar ve Suudi
Arabistan gibi zengin {ilkelerden saglik turizmi adin da turist ¢ekilmesi Tiirkiye adina 6nemli birpazar
olarak oOne cikmaktadir. Tiirkiye’'nin Ortadogu pazarinda saglik turizmi admna One ¢ikmasi igin
pazarlama tekniklerinin gelistirilmesi gerektigi soylenebilir. bu bolgedeki iilkeler cografi olarak
Avrupa’dan daha c¢ok Tiirkiye’ye yakindirlar. Bu yakinlik sadece cografi olarak degil bununla birlikte
kiiltiirel agidan da bir yakinlhiktir. Dolayisiyla Irak, iran, Katar, Suudi Arabistan gibi iilkelerde saglik
turizminin pazarlamasinin yapilmasi gerekliligi 6ne ¢ikmaktadir. S6z konusu Katar ve Suudi Arabistan
oldugunda bu iki {ilkenin spor alaninda da biiyilik yatirnmlarinin olmasi ekonomik gii¢lerinin oldugunu
gostermektedir. Dolayisiyla ekonomik olarak giiglii olan bu iilkelerden hasta ¢gekme Tirkiye’nin de
saglik turizmi agisindan hedefleri arasinda yer alabilir. Katilimcilar arasinda dort kisinin (1, 2, 3 ve 4
nolu katilimcilar) Arapga bilmesine ragmen Arap bolgesinden yeterince saglik turistinin gelmedigi
sOylenebilir. Saglik turizmi igin Tiirkiye’ye gelen turistlerin genis bir cografi alandan geldigi gériilmekle
birlikte farkli tilkelerden de turistlerden gelmesi igin ¢aba harcanmasi gerektigi sdylenebilir. Bu
cografyalarin basinda Cin ve Hindistan gelmektedir. Diinyanin en biiyiik niifusunun oldugu bolgeler
olarak one ¢ikan bu iki bolge oOzelinde de pazarlama faaliyetlerinin yapilmas: gerekliligi
gozlemlenmektedir.

3.6. Saghik Turizminde Yer ve Hastane Tercih Etme Boyutu

Saglik turizmi igin yer ve hastane tercihinde birgok farkli (hizmet kalitesi, ekonomik nedenler, sosyal
nedenler v:) etmen oOne ¢ikmaktadir. Saglik turizmine yonelen hastalarin katilimer goriisleri
cercevesinde yoOnelimlerini etkileyen pazarlama etmenleri incelendiginde Oncelikler saglik
koordinatorlerinden memnun kalmalarinin 6ne ¢iktig1r goriilmektedir. Daha once Tiirkiye’ye gelen
hastalarin memnun kalmalar1 yeni hastalarin da saglik turizminde yer secme nedenlerinde dogrudan
etkili oldugu belirlenmistir. Bu baglamda 1, 2, 3, 4, ve 9 nolu katilime1 saglik koordinatérleri “size daha
once hizmet verdiginiz baska hasta araciligiyla ulastim ifadesine yer vermektedir”. Bu sekilde mesajlar
aldiklarini ileten saglik turistlerinin sadece saglik koordinatériinden degil genel saglik hizmetlerinde de
memnun kalmas1 gerekmektedir.

Saglik turistlerinin yer ve hastane tercihinde etkili olan bir diger etmeni ise sosyal medyanin olusturdugu
belirlenmistir. Bu dogrultuda 5, 6, 7, 8, 10, 11 ve 12 nolu katilimcilarin Instagram uygulamasini 6ne
cikardigr gozlemlenmektedir. Saglik koordinatdrleri kendilerine ya da dogrudan hastanelerin saglik
turizmi birimlerine ulasan hastalarin sosyal medya {izerinden yapilan tanmitim ve pazarlama
faaliyetlerinde de etkilenerek yer ve hastane se¢imi yaptiklarini ifade etmektedirler. Katilimer gortisleri
hastalarin saglik koordinatorlerine ya da hastanelerin ilgili birimlerine nasil ulastigi konusunda
incelendiginde birincisi 6nceki hastalarin yonlendirme ve tavsiyelerinin etkili oldugu goriilmiis hem de
sosyal medya kanallarindan yapilan pazarlamalarin etkili oldugu belirlenmistir. Ancak saglik
koordinatorlerine tavsiyeye ulasan hastalarin da yine bir bagka sosyal medya uygulamasi olan whatsapp
tizerinden ulastiklari tespit edilmistir. Su halde saglik turizmi tiiketicilerine ulasma noktasinda sosyal
medya kullanmak da bu alanlar tizerinde pazarlama faaliyetleri yiiriitmek de zorunluluga dontismiis
durumdadir. Bu alandaki literatiir incelendiginde sosyal medya pazarlamasinin éneminin de belirtilmis
oldugu goriilmektedir (Aykin, 2021; Simsek ve Ayyildiz, 2023). Ozellikle saglik turizmi igin gelen
hastalarin hastane ve doktor tercihlerinde etkili olan sosyal medya pazarlamasinin bu arastirmadaki
katilimc goriislerinde de Instagram 6zelinde de 6ne ¢iktig1 gozlemlenmektedir.

Instagram uygulamasinin 6ne c¢ikarilmasinda Instagram uygulamasmin o&zelliklerinin 6ne ¢iktigi
sOylenebilir. Nitekim Instagram uygulamasmin temel &zelliklerinden birisini gorsel paylasimi
olusturmaktadir. Hem gorsel hem de kisa videolarin paylasilmasina olanak saglayan instagram

99



Tiirkiye'den Saglik Hizmeti Alan Yabanc:lar:in Hizmet Alma ve Arastirma Siireglerindeki Tercih Etme
Motivasyonlar: Hakk:nda Derinlemesine Goriigme

uygulamasiyla hastanelerin fotograflart ve tanitim videolar1 paylasilabilmektedir. Buradaki bir diger
onemli noktay1 ise tiikketicilerin sosyal medyayi arastirma araci olarak da gormesinden ileri gelmektedir.
Nitekim giintimiizde her tiiketici satin alacagi tiriine yonelik de igletmeye yonelik sosyal medya
tizerinden aragtirma yapmaktadir. S6z konusu saglik turizmi oldugunda da sosyal medya arastirma
araclarindan birisi olmaya devam etmektedir. Bu baglamda hem saglik koordinatorlerinin kendi sahsi
adlarma sosyal medya hesab1 agmalari gerektigi gibi hem de saglik turizmi merkezinde hizmet veren
hastanelerin bu yonde kurumsal sosyal medya hesabi agmasi gerekmektedir. Saglik turizmi igin seyahat
eden hastalarin yer ve hastane tercihlerinde etkili olan bir diger degiskeni ise hastanelerde verilen
hizmetin kalitesi ve doktorlarin olusturdugu gozlemlenmistir. Katilimc1 goriisleri incelendiginde saglik
koordinatorlerinin saglik turistlerinin 6ncelikle hastane personelinin davraniglarindan ve iletisim
becerilerinden etkilendiklerini aktardiklar1 gorilmektedir. Bu baglamda sirasiyla 3, 4, 2 nolu
katilimcilarin goriisleri soyle siralanmaktadir:

e Biitiin ekibin davranislarinin iyi olmasiHastanede verilecek hizmetin kalitesi
e Hizmetlerin kalitesi ve daha 6nce gelen hastalarin olumlu sonug alma durumlari

Katilimeilarin gerek buradaki goriisleri gerekse de -biraz sonra belirtilecek olan- doktor ya da
hemsirelere dair goriiglerinin de iletisim becerileri ve hizmet Kkalitesi iizerine yogunlastigi
gozlemlenmektedir. Saglik turizmi igin gelen hastalarin birincil kaygilarini hastaliklarinin iyilesmesi
olsa da yine de miisteri statiisiinde de degerlendirilmektedir. Geldikleri kurumlari i¢in 6nemli bir gelir
kaynag1 olan saglik turistleri de i¢in de birincil tercih nedenini saglik hizmetlerinin kalitesi teskil etse
de hastanedeki tiim degiskenlerin de (doktor, hemsire, hasta bakici, eczaci, terciiman, memur v:) etkili
iletisim kurmasimi beklemektedirler. Nitekim 1 nolu katilimcr yer ve hastane tercihinde etkili olan
etmeni hizmet ve ¢alisanlarin davraniglar: olarak ifade etmektedir. Alinan hizmet ve hasta ve hasta
yakinlarina gosterilen ihtimam ve davranislar o denli 6nemli bir hale gelebilmektedir ki zaman zaman
kaliteli hastane tercihlerinin de dniine gegmektedir. Bu noktada sadece hastanin kendisi degil hastanin
yakinindaki refakatgilere yonelik tutum ve davramiglar da etkili olmaktadir. Dolayisiyla hastane
personelinin bu konuda egitimli olmasi gerekmektedir. Katilimecilarin goriisleri derinlemesine
incelendiginden yurt disindan gelen hastalarin etkili iletisim kurmaktan kasitlarinin nezaket ve kibarlig
kast ettigi goriilmektedir. Nazik bir dil kullanimi hastalarin memnun ayrilmasini sagladigi gibi baska
hastalara da bu kurumu tavsiye etmelerinde 6nemli bir etmen olmaktadir. Katilimeilarm bir kismi
hastanedeki hizmet kalitesini 6ne ¢ikarmakla birlikte katilimcilarin tamaminin doktorlarin kalite ve
niteligini one ¢ikardigr belirlenmistir. Bu dogrultuda katilimcilarin hastane tercihlerinde etkili olan
doktorlara dair gorisleri soyledir:

e 3 nolu katilimci; doktorlarmn Kariyerleri

e 4 nolu katilimcr; doktorlar ve hemsirelerin kariyerleri

e 10 nolu katimci; hastane, doktorlar, doktorun ekipleri ve hemserileri. Ayrica hastane
Tiirkiye’nin eniyi hastaneleri arasinda mi1? diye de arastirma yapiyorlar.

e 11 nolu katilimei; ilk 6nceden hastanenin doktorlar tecriibesine bakiyor.12 nolu katilimct;
oncelikle doktorun samimiyet ve ¢ergevesi.

e 1 nolu katilimc1; doktorlar kariyerleri

e 9 nolu katilime1; 6ncelikle doktoralarin tecriibesine bakiyor.

e 7nolu katilimci; hastane, doktorlar, ekipleri ve ortami ¢ok temiz olmali. Tiirkiye nin en iyi
kalite doktorlart m1 diye bakiyorlar ve doktoralarin uluslararast hastalarla ilgilenmesini
aragtirtyorlar.

e 8 nolu katihimci; hastane, doktorlar, ekipleri ve ortami ¢ok temiz olmasini bekliyorlar.
Tiirkiye nincihazlarini geldikleri iilkelerin cihazlariyla karsilagtirtyorlar.

e 5 ve 6 nolu katilimcilar; hastane, doktorlar ve ekipleri Tiirkiye nin en iyi doktorlart m1 diye
aragtirtyorlar.

Katilimcilarin neredeyse tamamimin doktor kalitesini saglik turizminde tercih edilen hastanelerde en
onemli degisken olarak gormektedir. Doktorluk gerek tilkemizde gerekse de tiim diinyada kabul gérmiis
bir kariyer olarak 6ne ¢ikmakla birlikte hastalarinda bu alandaki en nitelikli doktorlarla birliktegalismak
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istedikleri gortilmektedir. Saglik turizmine yonelen hastalarin -6zellikle de bu arastirma 6zelinde- kritik
hastaliklar i¢in geldikleri tespit edilmistir. Dolayisiyla da kendi alaninda uzman doktorlarla ¢aligmay1
tercih etmektedirler. Giiniimiizde bir¢ok meslek grubunda oldugu gibi doktorlarin da gerek kendi 6zel
kliniklerinde gerekse de calistiklar1 hastanelerde 6z gecmisleri yer almaktadir. Saglik turistlerinin
kaliteli doktor arayislarinda doktorlarin 6z gegmislerini inceleyerek hareket ettikleri sdylenebilir. Ama
burada 7 nolu katilimcinin goriisii de 6ne ¢ikmaktadir. Nitekim 7 nolu katilimc1 doktoralarin uluslararasi
hastalarla ilgilenmesini arastirtyorlar goriisiiyle daha ¢ok uluslararas: hastalara hizmet veren doktorlari
incelediklerini gostermektedir. Doktorlar hasta ayirt etmemekle birlikte doktorlarin bir kisminin saglik
turizmine y&nelen hastalara daha fazla yoneldigi gozlemlenmektedir. Ozellikle dzel hastanelerin saglik
turizmi departmanlarinin olmasi ve bu alanda bagka doktorlar gorevlendirmeleri sz konusu olmaktadir.
Dolayisiyla saglik turizmine yonelen hastalar daha c¢ok bu sahada hizmet veren doktorlart
arastirmaktadir. Bu alanda hizmet veren doktorlarla diger doktorlar arasinda mesleki beceri farklar
olmasa da saglik turistlerinin etkilenebilecegi doktorlar bu alana yonlendirilebilmektedir.

Katilimer gorisleri incelendiginde katilimcilarin tamaminin da doktor kalitesini 6nemsedikleri
gorilmiistiir. Bu baglamda 06zel hastanelerin saglik turizmine yonlendirilen doktorlarin saglik
turistlerinin ilgisini ¢ekebilmek adina iki 6zelligine dikkat ¢cekilebilmektedir. Birinci 6zelligi doktorlarin
yabanci iilkelerdeki okullardan ya da Tiirkiye’nin marka iiniversitelerinden mezun olmalar1 teskil
etmektedir. S6z konusu Tiirkiye oldugunda, Tiirkiye’nin de tip alaninda diinya ¢apinda bir egitim aginin
oldugu goriilmektedir. Bu baglamda CAPA, Hacettepe gibi {iniversite mezunlart bu alanlara
kaydirilabilmektedir. Bununla birlikte uzmanliklarin1 yabanci tniversitelerde yapan doktorlarin da
saglik turistleri tarafindan 6ne ¢ikarildig1 gozlemlenmektedir. Saglik turistleri i¢in etkili ve dnemli olan
bir diger tercih nedenini ise doktorlarm dil bilmesi olusturmaktadir. Doktorlarin genel olarak Ingilizce
bildigi gozlemlenmekle birlikte Ingilizcenin evrensel bir dil olmasi birgok hastayla iletisim
kurmalarinda etkili olmaktadir. Ancak hastalarin hepsinin de Ingilizce bilmedigi géz 6niine alindiginda
terciman bulundurulmasi saglikli bir iletisim igin son derece Onemlidir. Saglik turistlerinin hem
memnuniyet kazanmasinda hem de rahatsizliklarini aktarmasinda dil bilmek ve terciiman kullanmak
onemli bir zorunluluk olarak one ¢ikmaktadir. Katilimeilarin bir kisminin doktorlarinkalitesiyle birlikte
iletisim kurduklar1 saglik turizmi acentelerinin kalitesini de 6ne ¢ikardiklari gozlemlenmektedir. Bu
cercevede sirasiyla 9, 11 ve 12 nolu katilimcilarin goriisleri soyledir:

¢ 9 nolu katilime1; kendime giivende hissetmem gerekiyor hem hastane ve doktor hem de turizm
acentesinin iletisimi 6nemlidir

e 11 nolu katilimc1; hastane doktorlar hem de turizm acente12 nolu katilimci; hastane doktorlar
hem de turizm acente

Saglik turizmde son derece etkili olan saglik turizm acentelerinin de saglik turistlerinin Tiirkiye’ye
gelmesinde etkili oldugu katilimc1 goriislerinde 6ne ¢ikmaktadir. Acenteler diger turizm etkinliklerinde
oldugu gibi saglik turizmde de hastane, doktor ve hasta arasindaki iletisimi saglayanana unsurdur.
Acentelerin giiven vermesi gerekliligi ise 9 nolu katilimci tarafindan kendime giivende hissetmem
gerekiyor goriisiinde 6ne ¢ikmaktadir. Birgok turizm acentesi ve saglik koordinatorii sadecehasta ve
doktorla ya da kurumla aradaki iletisimi saglamakla kalmayip bununla birlikte hastanin sehir i¢cindeki
ulasgiminda da bilgilendirilmesinde de tol oynamaktadir.

Saglik turizminde hastalarin seyahat etmelerinin birincil nedenini saglik problemleri olusturmakla
birlikte hastalarin saglik durumlaria bagh olarak kiiltlir turizmi de saglik turistlerinin beklentileri
arasinda 6ne ¢ikmaktadir. Bazi saglik turistlerinin -organ nakli ya da agir ameliyat gibi- agir hastaliklart
oldugunda sadece bu hastaliklara yoneldikleri goriilmekle birlikte bir kismimnin saglik problemleri agir
olmadigindan saglik islemleri bittiginden geldikleri sehri de gezmek istemektedirler. Iste bu noktada
turizm acentelerinin rolii ortaya ¢ikmaktadir. Saglik turizmi acentelerinin dil bilmesi ve sehri gezdirmesi
de kendisinden beklenen davraniglar olarak 6ne ¢ikmaktadir. Saglik turistlerinin geldikleri sehirleri de
onemsedikleri katilimc1 goriislerinde de gozlemlenmektedir. Saglik problemleriyle birlikte kiilti
turizminin birlestirmek isteyen turistler igin sehir tercihi de son derece 6nemli bir hal aldigindan Istanbul
gibi iller 6ne ¢ikmaktadir. Bu baglamda 4 nolu katilimer saglik turistlerinin sehir tercihine yonelik su
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ifadeye yer vermektedir: biiyiik sehirde hem tedavi hem de gezme imkanlari olabilir. 6 nolu katilime1
ise sehir tercihine yonelik sdyle demektedir: Istanbul gibi biiyiik bir sehirde kendinizi simarttigimizda
¢ok fazla avantajiniz oluyor.

Saglik turistlerinin sehir tercihlerinde tek etkili olan nedeni kiiltiir turizmi yapmak olusturmamaktadir.
Bununla birlikte biiyiik sehirlerde kaliteli doktor bulmalar1 kolay oldugundan dolayi turistler bu sehirlere
yonelmektedir. Biiyiik sehirlerde farkli doktorlara ya da uzmanlik hizmetlerine ulagsmak da kolay
oldugundan bu sehirlerin turist tercihlerinde éne ¢iktig1 gdzlemlenmektedir. Ornegin 8 nolu katilimei
doktor kalitesi ve biiyiik sehir arasindaki iliskiyi syle aktarmaktadir: Istanbul’daki doktorlardaha iistiin
niteliklere sahip olmaktadir.

Saglik turistlerinin sehir tercihlerinde etkili olan bir degiskeni ise sehrin turistlere sunmus oldugu diger
onemli hizmet imkanlar1 olusturmaktadir. Bu hizmetlerin basinda ise otel hizmetleri, terciman
hizmetleri ve yemek hizmetleri gelmektedir. Yurt disindan gelen insanlar gelmis olduklari kiltiiriin
mutfak kiiltiirline hemen adapte olamadigindan turistlere yonelik olarak genis bir yelpazede yemek
sunan isletmelerin de olmasi gerekmektedir. Bununla birlikte otel hizmetlerinin gesitli olmasi ve
turistlerin genis bir yelpazeden secim yapabilmeleri 6nemlidir. Sehrin bu 6zelliklerine yonelik 9 nolu
katilimer su ifadelere yer vermektedir:

Biiyiik sehirlerde avantaj; rahat otel bulunur, farklar yemekler bulunur, dil bilenler terciime igin
bulunabilir ve apart oteller kiralik bulunur.

Saglik turizmi i¢in gelen turistlerin birincil amagclar1 tedavi olmak olsa da sehirde ki barinma ve otel
imkanlar1 da son derece 6nemlidir. Her sehirde otel imkani olsa da biiyiik sehirlerde farkl: tiirde oteller
oldugu gibi apart oteller de bulunabilmektedir. 9 nolu katilimcinin gériislerinde 6ne ¢ikan apart otel
beklentisi siradan ve basit bir beklenti gibi goriilse de aslinda saglik turistleri agisindan son derece
onemlidir. Saglik turistleri geldikleri sehirlerde tedavi durumlarina gére uzun siireler kalabilmektedirler.
Ornegin ameliyat olan hastalarm tedavi siiregleri tedavinin durumuna gore de hastanin durumuna goére
uzayabilmektedir. Bu tiir durumlarda hem tedavi gérecek hastanin hem de refakatgilerin rahat etmesi
onem kazandigindan apart otelleri tercih edebilmektedirler. Apart oteller kendi iglerim mutfak
hizmetleri de sundugundan kalan kisiler kendi damak tarzlarina yemek pisirebilmektedir. Bazi
hastanelerin misafirhaneleri olmakla birlikte uzun siireleri kalmalarda misafirhaneler de yeterli
olmadigindan apart tarzi oteller turistler tarafindan tercih edilebilmektedir.

Katilimci goriisleri genel olarak incelendiginde hastane, doktor ve sehre dair degiskenlerin ic ige gectigi
goriilmektedir. Hastanenin kaliteli ve nitelikli olmas1 doktorun nitelikli olmasiyla birlikte
degerlendirilmekle birlikte hastanenin tek basina da onemli oldugu katilimeilar tarafindan ifade
edilmektedir. Hastanenin iyi olmas: beklentisi 10, 11, 7, 8, 5 ve 6 nolu katilimcilar tarafindan
vurgulanmustir.

7 ve 8 nolu katilimcilarin hastanenin temiz olmasina yonelik ve cihazlarin kalitesine yonelik goriisleri
sirastyla soyledir:

e Hastane, doktorlar, ekipleri ve ortami ¢ok temiz olmali. Hastalarla ilgilenmesini arastiriyorlar
Hastane, doktorlar, ekipleri ve ortami ¢ok temiz olmasini bekliyorlar. Tiirkiye’nin cihazlarini
geldikleri tilkelerin cihazlariyla karsilagtirtyorlar

7 nolu katilimecinin goriislerinde de 6ne ¢iktigr iizere hastanelerin hem temiz olmasi hem de cihazlarin
kalitesi dnemsendigi goriilmektedir.

Sonug olarak katilimcilar, birer saglik koordinatorii olarak kendilerine ulasan hastalarin doktorlarin
niteligi, sehrin ozellikleri, otel imkanlari, hastane imkanlari gibi bircok farkli degiskene Onem
verdiklerini aktarmaktadirlar. Tiirkiye’ye gelen bu hastalarin daha ¢ok agir hastaliklar i¢in geldigi
diistintildiigiinde hastanelerin ve doktorlarin nitelikli olmasiin birincil beklentilerden birisi oldugu
sOylenebilir.
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3.7. Saghk Turizminde Tiirkiye’nin Tercih Edilme Nedenleri

Saglik turizminin her gecen donem gelismesi lilkelerin de bu alandaki turizmdeki ekonomik ve ticari
gelisiminden pay almalarini gerekli kilmaktadir. Bu baglamda hem iilkeler arasinda rekabet artmakta
hem de hastanelerin uluslararasi bir kimlik kazanma siireci hiz kazanmaktadir. Aragtirmanin bir 6nceki
boyutunda goriildiigii lizere katilimcilar saglik turizminin énemli 6l¢iide tedavinin bir pargasi olarak
gormekle birlikte kiiltiir turizmini de bir alt neden olarak gormektedirler. S6z konusu Tiirkiye oldugunda
ise saglik turizmine turistlerin ¢ekilmesinde hem tilkenin turizm kurumlarinin hem de hastanelerin ilgili
birimlerinin etkili olmasi1 gerekmektedir. Bu arastirmadaki katilimcilar Tirkiye’ye gelen hastalarla
iletisim kurduklarindan Tiirkiye’nin tercihinde 6ne ¢ikan goriislerde 6nemlidir. Saglik koordinatorii
olarak katilimcilar bir¢ok farkl: tilkeden hastayla ilgilenmektedir. Bu baglamda katilimcilar, hastalarin
Tiirkiye’yi tercih etmesinde farkli etmenleri 6ne gikarmaktadir. Bu goriislerden birisini saglik turizmi
gelen turistlerin Tiirkiye’deki saglik kalitesinin gelismis olmasi olusturmaktadir. Bu baglamda 3 ve 8
nolu katilimeilarin goriisleri sirasiyla soyledir:

e Onlarm tlkelerindeki saglik sektorii gelismemis oldugu i¢in ve Tiirkiye iyi oldugu i¢in tercih
ediyorlar.Evet, ¢linkii hastaneler ve doktorlarin tiim hizmetleri verimli,

Tiirkiye’nin saglik sektoriinde tercih edilen bir tilke olmasinda saglik hizmetlerinin kalitesinin dogrudan
bir sekilde rol oynadig1 goriilmektedir. Bu baglamda farkli ¢alismalarda da Tirkiye’nin saglik kurumu
kalitelerinin Avrupa iilkelerine kiyasla dahi iyi durumda oldugu aktarilmaktadir. Nitekim iyi doktor ve
saglik personeli yetistiren Tiirkiye, bu konuda Avrupa iilkelerine de Amerika’ya saglik ¢alisanlarini
gonderebilmektedir. Bu durum Tiirkiye’nin saglik konusunda kaliteli bir hizmet anlayisina da sahip
oldugunu goéstermektedir (Aksoy, 2016; Dogan ve Aslan, 2019). Dolayisiyla katilimer goriislerinde de
gozlemlendigi tizere yurt disindaki hastalarin da Tirkiye’yi tercih etme nedenlerinde tilkedeki
doktorlarin nitelikli olmas1 ve genel saglik kalitesi de etkili olmaktadir. Tiirkiye’nin tercih edilmesinde
saglik hizmetlerinin kalitesinin vurgulayan katilimci goriisleri ise soyledir:

e 7 nolu katilimci; evet ¢ilinkii hastanenizin ve doktorlarinizin tiim hizmetleri verimli.5 evet ¢linkii
bakim kaliteniz ¢ok iyi ve hemsireler ¢ok iyi
e 6 evet ciinkii bakim Kaliteniz ¢ok iyi ve hemsireler ¢ok giiler yiizli

Buradaki katilime1 goriisleri degerlendirildiginde Tiirkiye’nin tercih edilmesindeki tek saglik kalitesi
etmeninin doktorlar olmadig goriilmektedir. Saglik sektoriiniin birincil unsurlarindan birisini doktorlar
olusturmaktadir. Ancak diger unsurlar da hemsire, hasta bakici v: doktor kadar onemli degiskeleri
icermektedir. Hastane hizmetlerinin toplam kalitesinin de saglik turizmi i¢in gelen turistler tarafindan
degerlendirildigi goriilmektedir.

Saglik turizminin degerlendirmesini yapan turistler bir yandan almis olduklar tedavinin kalitesini
degerlendirirken diger yandan da saglik hizmetlerinin toplam Kkalitesini degerlendirmektedirler.
Katilimer goriisleri incelendiginde Tiirkiye’deki hastanelerin hizmet ve bakim kalitesi 6ne ¢ikmaktadir.
Hastanelerdeki bakim kalitesinin iyi olmasi hasta bakicilarini da igine alan genis bir goriisii ifade
etmektedir.

Tiirkiye’nin saglik turizminde tercih edilmesinde -katilimc1 goriigleri ¢ercevesinde incelendiginde- 6ne
cikan bir diger goriis ise Tirkiye’nin turistler i¢in ekonomik olarak uygun olmasidir. Bu goriisler 3 ve
4 nolu katilimcilarin goriislerin de sdyle one ¢ikmaktadir:

e Tiirkiye’ye gelmek ucuz oldugu i¢inTirkiye’ye gelmek ucuz oldugu i¢in

Tirkiye, hem Avrupa iilkeleri ve Amerika i¢in hem de Katar gibi Arap ve Ortadogu iilkeleri i¢in oldukga
ucuz bir iilke olarak 6ne ¢ikmaktadir. Ozellikle kur farkinin arttig1 giincel donemde dolar ve euro diger
para birimleri Tirk parasi karsisinda degerli oldugundan bu iilkelerden gelen saglik turistleri igin
Tiirkiye ¢ekici bir alana doniismektedir. Ekonomik degiskenler birgok farkli (deniz turizmi, kiiltiir
turizmi vs) turist bolgesinde oldugu gibi saglik turizminde de son derece 6nemli bir degiskendir. S6z
konusu saglik turizm oldugunda ise turistlerin saglik harcamalarinin yiliksek miktarlar tuttugu
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sOylenebilir. Saglik harcamalarinin yiiksek olmasinda kullanilan teknolojinin pahali olmasi etkili
olmaktadir. Bununla birlikte saglik harcamalar1 Amerika’da da ¢ok daha fazladur.

Yurt disindan gelen hastalarin tedavisinde zaman zaman uluslararasi saglik sigortalari uygulansa da yine
de yiiksek miktarda faturalar ¢cikmaktadir. Saglik turizmindeki faturalarin yiiksek ¢ikmasinda saglik
turistlerinin daha ¢ok 6zel hastanelerde hizmet almasi da etkili olmaktadir. Ozel hastaneler normal
sartlar altinda da (sigortasi olan hastalar igin) yiiksek fiyatli oldugundan yabanci hastalar i¢in daha da
pahali olabilmektedir. Burada belirtilen saglik hizmetlerinin pahali olmasi durumu sadece Tiirkiye i¢in
degil bir¢ok kaliteli saglik hizmeti veren iilke i¢in gegerlidir. Ancak Tiirkiye’de saglik turizmi igin gelen
hastalar i¢in kur farkinin yiiksek olmasi Tiirkiye’nin tercih edilmesinde etkili olmaktadir. Benzer bir
saglik hizmeti bagka tilkede olmasina ragmen yine de Tiirkiye’nin tercih edilmesinde Tiirkiye’nin ucuz
olmast etki etmektedir.

Tiirkiye’nin turistlere ucuz gelmesi sadece saglik hizmeti harcamalarinda degil otel ve yeme-igcme
harcamalarinda da 6ne ¢ikmaktadir. Ciinkii saglik hizmetlerinde sadece hastane ve ilag giderleri degil
otel gibi giderlerde turistler i¢in 6nemli bir gider olmaktadir. Dolayisiyla ekonomik olarak uygunluk
saglik turizmi i¢in de tercih nedenlerinden birisi olmaktadir. Tiirkiye’nin ekonomik olarak tercih
edilmesinde parasi degerli olan tilkelerin daha ¢ok one ¢iktigi sdylenebilir. Bu baglamda veriler sahadaki
ve literatiirdeki verilerle karsilagtirmali bir sekilde incelendiginde Kurun farkinin yiikselmesi hali
hazirda Diinya Saglik Turizmi Konseyi verilerine gére saglik turizminde diinyada 3'lincii sirada bulunan
Tiirkiye'deki saglik turizmi hareketliligini artmistir. Nitekim Congar (2018)’a gore Tiirk Lirasi'nin deger
kaybetmesi parasit degerlenen Avrupali turistlerin saglik turizmi agisindan iilkeye gelme oranini da
arttird1. Son donemde Tiirkiye'yi Avrupali gurbetgilerden ziyade Avrupa'nin yerli niifusu daha ¢ok tercih
etmeye bagladi. Ancak kurun artmasi Tirkiye’deki saglik turizmini bir agidan da olumsuz
etkilemektedir. Ciinkii kur artis1 yurt disindan malzeme alan klinik ve hastanelerin giderlerine olumsuz
sekilde yansidi. Birgok hastane ve Klinik ameliyat malzemelerini Amerika Birlesik Devletleri,
Almanya, Isvigre ve Fransa gibi iilkelerden satin aldigindan; bu alimlarda Euro ve Dolar kullanildig1
icin kur artig1 saglik sektoriinii de olumsuz etkilemektedir.

Katilimer verileri incelendiginde de kur farkinin saglik turizmi igin gelen hastalarin tercihlerini
etkiledigi gozlemlenmektedir. Katilimer gorislerine gore Tirkiye’nin saglik turizmde tercih
edilmesinde etkili olan bir diger degiskeni ise iilkeler arasinda yapilan hastane ve sigorta anlagsmalari
olusturmaktadir. Ulkeler ve iilkelerdeki sigorta uluslararasi saglik sigorta sirketleriyle hastaneler
arasinda yapilan anlagmalar da saglik turizmi i¢in gelen hastalarin iilke tercihlerinde etkili olmaktadir.
Ciinkii iilkeler arasindaki anlagsmalar hem gelis gidislerdeki resmi prosediirlerin kolay asilmasini hem
de ekonomik a¢idan avantajlar saglamasi bakimindan 6ne ¢ikmaktadir. Bu gergevede 3, 4, 1 ve 2 nolu
katilimcilarin goriisleri sirasiyla asagida verilmektedir:

e 3 nolu katilmer; Tirkiye’ye ¢ok gelenler oldugu igin ve baz iilkeler hastanelerle anlagsma
yaptig1 i¢inTirkiye tercih edilmekte

e 4 nolu katilimer; Ulkeler arasinda saglik turizmine ydnelik anlagmalarin olmasi1 nolu katilimci;
Tiirkiye’ye gelmek sartlar1 bence kolay

e 2 nolu katilimer; Tiirkiye’ye gelmek sartlariin kolay olmasi

Burada belirtilen dort katilimer goriisiinde de {ilkeye gelmede saglanan kamusal kolayliklar
vurgulanmaktadir. Ulkeler arasindaki resmi giris ¢ikislarin zaman zaman siyasi krizlerden dolay1 zaman
zaman da vize gibi nedenlerle zorlastigi gériilmektedir. Bu tiir zorluklar da saglik turizmi i¢in gelen
turistlerin de olumsuz etkilenmesine neden olmaktadir. Ancak buradaki katilimei goriislerinde de
gbzlemlendigi {izere iilkeler arasinda da saglik turizmi temelli anlagmalar imzalanabilmektedir. Bu
anlagmalar esasen llkeler arasindaki turizmi canlandirmak i¢in yapilmaktadir. Dolayisiyla da saglik
turistleri de bu siirecten faydalanmaktadirlar. 3 numarali katilimcinin goriisiinde 6ne ¢iktigi iizere tilkeler
arasindaki anlagmalar saglik turizmi i¢in gelen kisilerin {ilke ve hastane tercihlerinde etkili olmaktadir.
Ulkeler arasindaki anlasmalar sadece iilkenin tercihinde degil hastanenin tercihinde de etkili olmaktadur.
Ciinkii yapilan anlasmalar belirli hastaneleri kapsamaktadir. 9 nolu katilimci1 da iilkeler arasindaki
anlagmalarin saglik turizmi agisindan 6nemini soyle dile getirmektedir; Mali ve Tiirkiye arasi saglhk
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anlasmast olabilir. S6z konusu Tiirkiye oldugu goz 6niine alindiginda uluslararasianlasmalarin artmasi
saglik turizmi igin gelen turist sayisini artiracaktir. Aslanova (2013)’nin arastirmasiyla bu aragtirmadaki
katilime1 goriislerinin de oOrtlistiigii s6ylenebilir. Nitekim bu arastirmada da uluslararasi saglik turizmi
anlagmalarinin turist sayisini artiracag ifade edilmektedir.

Katilimei goriisleri incelendiginde saglik turizminde Tiirkiye’nin tercih edilmesinde etkili olan bir diger
etmeni ise vize almanmn kolay olmasi olusturmaktadir. Katilimcilar kendilerine bagvuran saglik
turistlerinin {ilke tercihlerinde vize kolayliginin olmasim da one ¢ikarmaktadir. Vize kolayligimin
olmasini dile getiren katihmcilar 4, 10, 11, 12, 7, 8 ve 5 nolu katilimcilardir. Bu ¢ergevede 11 nolu
katilimer Tiirkiye vizesi almak ¢ok kolay ifadesine yer verirken 7 ve 8 nolu katilimcilar vize kolayliginin
olmasini dogrudan iilke ismi vererek soyle agiklamaktadir:

e 7 nolu katilimei; Fildisi ile ve Tiirkiye vizesi hizli8 nolu katilimer; Mali ile ve Tiirkiye vizesi
hizli

Vize alma kolayliginin olmasi tilkeler arasindaki turizmin faaliyetlerinin her tiirliisinii canlandirdigi gibi
saglik turizmine de olumlu yansimaktadir. Tiirkiye de ayni sekilde birgok iilke ile vize anlagmasi
yapmakta ve bu anlagmalar saglik turistlerine vize kolayligi saglamaktadir. Vize sorunun agilmasi saglik
turizmini iki yonden etkilemektedir. Birincisi vize alma siirecindeki resmi evrak iglerinin minimize
olmas1 sonucunda bu kolayligin agizdan agiza yayilarak bir tiir pazarlama faaliyetine déniismesidir.
Boylelikle saglik sorunlari i¢in bagka iilkelere gidecek olan hastalar da Tiirkiye’ye ye vize kolaylig1 i¢in
yonelebilmektedir. Ikincisi ise vize alindiginda iilkede kalma siirelerinin problem olmamasidir. Alinan
saglik hizmeti ameliyat ya da ilag tedavisi uzun siirebilmektedir. Dolayisiyla da vize siiresi dolmakta ve
gerek hasta gerekse de refakatciler resmi sorunlar yasayabilmektedir. Bu sorunlar ortadan kalktiginda
ise vize, hastalar i¢in tercih nedenlerinden birisine dontismektedir.

3.8. Katimci Goriisleri Cercevesinde Tiirkiye’deki Saghk Turizminin Sorunlari

Saglik turizminin sorunlarma dair katilimcilara yoneltilen sorular Tiirkiye’de almis olduklar saglik
hizmetleri ¢ercevesinde analiz edilmektedir. Bu arastirma cergevesinde degerlendirildiginde gelen
hastalarin daha ¢ok Avrupa, Arap yarimadasi ve Afrika’dan geldikleri goriilmektedir. Bu cercevede
katilimecilarin Tiirkiye’deki salik hizmetlerindeki en 6nemli sorunlardan birisini kiiltiir ve dil olarak
belirledikleri gozlemlenmistir.

Kiiltiir ve dil sorunu 3, 4, 2 ve 1 nolu katilimcilar tarafindan dile getirilmistir. Farkli kiiltiirlerden gelen
turistlerin 6zellikle hastane ortaminda yabancilik cekmemesi ya da daha az yabancilik gekmemesi adina
terclimanlar -eger miimkiinse- gelen hastalarin iilkelerine mensup Kisilerden segilebilirler.

Katilimeilarin goriislerinde 6ne ¢ikan bir diger sorun ise 9 ve 11 nolu katilimeilar tarafindan yemeklere
alismak olarak ifade edilmistir. Yemek ve mutfak kiltiirii tilkeler arasindan biiyiik farkliliklar
yaratmaktadir. Her ne kadar Avrupa ve Tiirkiye arasindaki mutfak kiiltiirii zaman zaman birbirlerine
yakinlagsa da Afrika kiiltiiriinden gelen hastalarin yemeklere alismasinin daha zor oldugu sdylenebilir.
Yemek sorunu hastalar séz konusu oldugunda ¢ok daha onemli bir hal almaktadir. Nitekim tedavi
gelen hastalarin -6zellikle agir ameliyat olan hastalar- yediklerine ve igtiklerine de doktor kontroliinde
dikkat etmeleri gerekmektedir. Dolayisiyla da hastalar bir miiddet doktorlarin izin verdigi sekilde
beslenmektedir. Ancak hastalarin kendilerini toparlayabilmesi igin enerji almalari gerekmektedir.
Yemek yemek bu agidan da onemlidir. Hastalar, hastanede ¢ikan ya da hazir gelen yemekleri
yiyemediklerinde tedavi siireclerine de sekte vurabileceginden doktorun direktiflerine uygun bir sekilde
hastaya 6zel yemekler ¢ikarilabilmelidir.

Kiiltiir, dil ve yemek sorunlar1 saglik turizmdeki sorunlar olarak goriilmekle birlikte bu sorunlarin
tamamen asilmasi s6z konusu olmadig1 gibi yurt disindan gelen hastalarin da iilke kiiltiiriine tamamen
adapte olmasi beklenmemelidir. Ancak kiiltiirin tedavi siireglerine olan olumsuz etkisinin minimize
edilmesi adina gerek acenteler gerekse de doktorlar ve hastanelerin ilgili birimleri gerekli tedbirleri
almalidir. Yemek kiiltiiriine adapte olamama refakatgiler i¢in cok 6nemli bir problem olmasa da hastanin
beslenmesi gerektiginden ve hastalifi 6zelinde bazi yememesi gereken seyler de oldugundan
hastanelerin yabanci hastalarin beslenmesine 6zel ihtimam gostermesi gerektigi gozlemlenmektedir.
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Katilimeilarin Tiirkiye’deki saglik hizmetlerinin temelinde gordiiklerinin sorunlarin basinda ise terciime
ve iletisim sorunun geldigi goriilmektedir. Bu baglamda 10, 11, 12, 7, 8, 9, 5 ve 6 nolu katilimcilarin
hepsi de terciime sorununu 6ne ¢ikarmaktadir. 11 ve 12 nolu katilimer terciime sorununubelirtmekle
birlikte doktorlar ve hemsgirelerle konustugunda anlasamryorum ifadelerine yer vermislerdir.

Saglik turizmi alanindaki diger caligmalarla (Cam ve Cilginoglu, 2021, Polat, 2021) bu ¢alismada ortaya
¢ikan terciime sorunu karsilastirmali bir sekilde incelendiginde de terciime sorununun literatiirde de
one c¢iktigr goriilmektedir. Terclime sorunu saglik turizminde iki sekilde ortaya ¢ikmaktadir. Birincisi
ve en 6nemlisi -11 ve 12 nolu katilimcilarin goriislerinde daha belirgin ortaya ¢iktigi gibi- hasta ya da
hasta yakinlariin doktor ve hemsirelerle hastaliga dair iletisimlerinde ortaya ¢ikmaktadir. Buradaki
terclime sorunu saglik turizmdeki en 6nemli sorunlardan birisidir. Her ne kadardoktorlar kendi yaptiklar
tetkiklerle hastaliga dair fikir edinip tani koysa da hastanin ne hissettiginin anlamasi da dnemli bir
zorunluluktur. Ozellikle acil durumlarda alerjisi olan hastalarm en azindan bu durumu etkili bir sekilde
aktarmasi gerekmektedir.

Terclime sorununun saglik turizmine bakan bir diger boyutunu ise kamu kurumlariyla yiiriitiilmesi
gereken resmi islemler teskil etmektedir. Yabanci hastalarin iilkeye girislerinden itibaren resmi
prosediirler yer almaktadir. Bu prosediirlerin bir kismi hava alaninda yapilirken bir kism1 ise hastanin
hizmet aldig1 hastanedeki personel tarafindan yapilmaktadir. Dolayisiyla bu islemler sirasinda da
terclime sorunu bas gosterebilmektedir.

Dogrudan terciime problemi olmamakla birlikte hastayla doktor arasindaki bir diger problemi ise yurt
disindan gelen hastalarin geldikleri tilkelerdeki doktorlarindan rapor ve filmler de getirmesi
olusturmaktadir. Bu noktada 6zellikle doktorlarin dil bilme gerekliligi 6ne ¢ikmaktadir. Nitekim saglik
turizmi igin gelen hastalarin bir kismi kendi tilkelerinde de yasadiklar1 saglik sorunu i¢in hastaneye
gitmekte ve doktorlari olmaktadir. Saglik turizmi i¢in geldiklerinde ise saglik turizmi igin gelmis
olduklar iilkenin doktorun diger doktorla iletisime ge¢melerini isteyebilmektedir. Doktorlar arasindaki
iletisim sadece hastanin istegine gore sekillenmedigi gibi tedavinin seyri agisindan bir zorunluluk halini
de alabilmektedir.

Katilimeilarin hizmet aldiklar1 hastanelere gore belirtmis oldugu bir diger sorunu ise hastanedeki
bekleme siireleri olusturmaktadir. Bu sorun sadece 5 nolu katilimer tarafindan dile getirilmis (¢ekim
yapmak bizi ¢ok bekletti) olsa da 6nemli bir sorun olarak 6ne ¢ikmaktadir. Hastanelerde durumu acil
olan hastalarin tetkikler i¢in sira beklemedigi goriilmekle birlikte durumu acil olmayan hastalarin zaman
zaman uzun siireler sira bekledikleri olmaktadir. S6z konusu turizm baslig1 altinda bir hizmet olan saglik
turizmi oldugunda da gelen kisinin hasta olmakla birlikte turist kimliginin de oldugu unutulmamalidir.
Dolayisiyla da iyi bir tanitim adina bekleme probleminin de 6nem bir sorun oldugu sdylenebilir.

Saglik turizmi i¢in gelen kisilerin hasta olmakla birlikte turist olarak da goriilmeleri gerektigine dairbir
bagka sorun ise 7 nolu katilimc1 tarafindan soyle dile getirilmektedir: taksilerin almamas: ve ¢ok
yazmas. Istanbul’daki dnemli sorunlardan birisi olan taksiler katilimcinin da ifade ettigi zaman zaman
yolcu secebilmektedir. Bu tiir sorunlar yapilan sikayetler ¢oziime ulastirilsa da taksicilerin bu konuda
daha duyarli olmasi gerekmektedir. Bununla birlikte saglik turizmi i¢in gelen kisiler ayn1 zamanda turist
olduklarindan dolay1 taksilerle yasanan sorun kéti bir tanitim olarak da degerlendirilebilir.

Saglik turizmine dair bir diger sorun ise 11 nolu katilime1 tarafindan aracilara dikkat edilmesi gerektigi
yoniindedir. Saglik turizmi adma hizmet veren birgok farkli acente ya da tekil kisiler oldugu
bilinmektedir. Ancak bu acentelere gelen saglik turistlerin giivenmesi gerekmektedir. Katilimcinin
aktardigina gore araci isletmelerin zaman zaman saglik turistlerine yeterince yardimci olmadigi
goriilmektedir. Oysa birgok saglik turizmi acentesi verilen hizmet dogrultusunda turistlerin hastanelerini
ve doktorlari ayarladiklar1 gibi yolculuk hizmetlerinde de terciime hizmetlerinde de yardimci
olmaktadir.
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Katilimcilar tarafindan belirtilen bir bagka sorun ise 8 nolu katilimei tarafindan hasta bakim iicretlerinin
pahali olmasi yoniindedir. Saglik turizmi i¢in gelen hastalarin bir kismu -6zellikle ameliyat olanlar ya
da agir rahatsizliklari olan hastalar- kigisel bakim hizmetleri de almaktadir. Bu hizmetler profesyonel
hasta bakicilar tarafindan hastanin kaldig1 yerde verildigi gibi hastane odasinda 6zel bir sekilde de
verilebilmektedir. Bu hizmetlerin fiyatlarindaki ylikselme de katilimcilarin birisi tarafindan saglik
turizmdeki sorunlardan birisi olarak degerlendirmektedir.

Gelinen noktada katilimeilarin saglik turizmi igin gelen bireylerin saglik turisti kimlikleriyle birlikte
turist kimlikleri tizerinde de degerlendirdikleri goriilmektedir. Ciinkd bir iilkenin sadece saglik alaninda
yeterli olmasi bu alanda iyi bir turizm hizmeti verecegi anlamina gelmemektedir. Bu dogrultuda saglik
turizminin gelismesi adina sadece saglik turizmine dair diizenlemelerin degil kiiltiirel ve toplumsal
alanda iyi temsillerin olmasi gerekmektedir.

Katilimer goriisleri genel olarak incelendiginde Tiirkiye’deki saglik kurumlarindan kaynakli dogrudan
¢oziimlenmesi zor sorunlarin olmadig1 gézlemlenmektedir. Terciime Ve iletisim en 6nemli sorunolarak
belirlenmistir. Terciime Ve iletisim sorunlarinin asilabilmesinde ise hem saglik turizmi acentelerinin
hem de hastanelerin ilgili birimlerinin profesyonel terciimanlarin istihdam etmesi saglanabilir.

Sonug olarak katilimci gorsleri saglik turistlerinin beklentileri cercevesinde degerlendirildiginde saglik
turizmi hizmeti almak i¢in gelen uluslararasi saglik turisti yakinlarimin Kaliteli bir tedavi beklentisinin
disinda baska beklenti ve isteklerinin de oldugu goriilmektedir.

Saglik kuruluslari, bu isteklerin farkinda olarak uluslararasi saglik turisti ve varsa refakat¢isinin
tercliman, kiiltiir, yiyecek, icecek, inan¢ ve etik hususundaki istek ve beklentilerini de karsilayabilmeli
hem konaklamada hem de tedavi siirecinde uluslararas1 beklenti ve etik kodlara uygun bir sekilde
hareket etmelidir. Ozellikle farkli inang, kiiltiir ve toplumdan gelen uluslararasi saglik turistlerine
hizmet veren saglik hizmeti sunucularinin personelini bu noktada egitmeli, kurum ig¢i calistay gibi
hizmet i¢i egitim, kurs ve seminerler diizenlemelidir.

4. SONUC

Tiirkiye’den saglik hizmeti alan yabancilarin hizmet alma ve arastirma siireglerindeki tercih etme
motivasyonlariin incelendigi bu arastirmada Tiirkiye nin diinya saglik turizminin 6ncii {ilkelerinden
birisi olarak one ¢iktigi gozlemlenmistir. Tirkiye’nin tercih edilmesindeki nedenler nitel bir metot
tizerinden saglik koordinatorlerinden toplanan verilerle analiz edilmistir. Saglik turizmi, medikal
nedenlerle kendi iilkesinden baska iilkelere tedavi olmak i¢in yapilan seyahatleri icermektedir. Tiirkiye
gerek kendi cografyasinda gerekse de diinya genelinde 6nde gelen saglik turizmi iilkelerinden birisidir.
Tiirkiye’ nin saglik turizminde gelismesinde etkili olan nedenlerin basinda kaliteli tip hizmet vermesiyle
birlikte saglik hizmetlerinin toplam kalitesinin teskil gozlemlenmektedir.

Saglik koordinatorlerinden toplanan veriler incelendiginde saglik hizmeti alan yabancilarin goriislerinin
dort boyuta ayrildigi belirlenmistir. Tiirkiye’ye gelen yabanci hastalarin arastirma siireglerinde ve tercih
etme motivasyonlarindaki ilk boyutu hastaliklarinin nedeni olusturmaktadir. Tiirkiye’de saglik turizmi
bir¢ok farkli alanda gelismistir. Bu alanlarin basinda organ nakli, ortopedi, beyin cerrahi, kanser ve
estetik cerrahi alan1 gelmektedir. Bu arastirma 6zelindeki veriler degerlendirildiginde ise katilimcilarin
Tiirkiye’ye daha ¢ok agir hastaliklar i¢in geldigi goriilmektedir. Bu hastaliklarin baginda kanser ve organ
nakli gibi onemli hastaliklar gelmektedir. Literatiir incelendiginde (Soysal, 2017; Temizkan ve
Temizkan, 2020; Demir ve Ozpmar, 2020; Cavusoglu ve Biikey, 2022; ilhan ve Ozdogan, 2022)
Tiirkiye’deki saglik turizminin daha ¢ok estetik cerrahi alaninda (sag ektirme ve kadin estetigi) gelistigi
goriilmekle birlikte bu arastirmadaki veriler Tiirkiye’deki saglik turizminin agir hastaliklar alaninda da
gelistigin ve ragbet gordiigiinii gdstermektedir.

Katilimce1 goriisleri hastalarin hangi iilkelerden geldikleri yoniinde incelendiginde ise Avrupa ve Arap
yarimadasindan geldikleri belirlenmistir. Bu baglamda katilimcilarin Tiirkiye’yi tercih etmesinde ii¢
temel etmen rol oynamaktadir. Bunlardan birincisini Tiirkiye’nin kaliteli bir saglik hizmeti vermesi
olusturmaktadir. Katilime1 goriislerinin saglik hizmetlerinin kalitesi noktasinda ise hem doktorlarin
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kalitesini ve uluslararasi kalitede olmalarini1 vurguladiklar: goriilmiis hem de hastanelerin hemsire ve
hasta bakicis1 Kalitesinin de yiiksek oldugu goriilmiistir. Aliman saglik hizmetinin kalitesinin
begenilmesinde sadece doktor kalitesi degil hastanelerin temiz ve diizenli olmasinin da 6nemli bir etmen
oldugu gozlemlenmistir. Saglik turizmi i¢in gelen turistlerin tek bir nedene bagli olarak tercih
yapmadiklarmin goriildiigii bu arastirmada saglik turistlerinin Tiirkiye’yi tercih etmesindeki bir diger
nedenini ise ekonomik etmenlerin olusturdugu belirlenmistir. Tiirkiye’nin ekonomik olarak tercih edilen
bir iilke olmasinda iki alt etmen 6ne ¢ikmustir. Birincisi zengin Arap iilkelerinden gelenlerin ikincisi ise
Avrupa’dan gelen saglik turistlerinin paralarinin degerli olmasidir. Ozellikle dolar ve euro kurunun
oldukea yiiksek olmasi bu paralara sahip tilke vatandaslari i¢in Tiirkiye’yi ekonomik yonden cazip hale
getirmektedir.

Saglik turizminde Tiirkiye’nin 6ne ¢ikmasinda sadece kur farkindan kaynakli ekonomik nedenler degil
saglik hizmetlerinin diger tlkelere nazaran daha ucuz olmasi da etkili olmaktadir. Yani ilkeler
arasindaki kur farkindan bagimsiz olarak da Tirkiye’deki saglik hizmetlerinin 6zellikle Avrupa
iilkelerine gore daha uygun oldugu goriilmektedir. Tiirkiye nin saglik turizminde tercih edilmesindeki
bir diger motivasyonu ise vize alinmasi kolay olmasi olusturmaktadir. Katilimeilar birgok farkl: iilkeden
olmakla birlikte Tiirkiye’nin vize verme konusunda kolay sagladigini belirtmislerdir. Vize ve diger
resmi islemlerin hizli ve kolay ilerlemesi de saglik turizminde Tiirkiye’nin tercih edilmesini saglamistir.

Tiirkiye’nin gerek lokasyon gerekse de kiiltiir agisindan ilgi ¢eken bir cografyaya sahip olmasi da saglik
turizminde tercih edilmesinde etkili olan bir diger etmen olarak 6ne ¢ikmaktadir. Bu etmen; 6zellikle
agir hastaliklar (uzun siireler yatarak tedavi gorme zorunlulugu olmayan) i¢in gelen hastalar i¢in 6ne
¢ikmaktadir. Istanbul’u tercih eden bir hastalar kiiltiir turizmini de saglik turizmine eklemleyerek saglik
turizmini bir tiir tatile doniistiirebilmektedir. Bu tiir durumlarda sehir ve iilke 6zelliklerinin de tercih
noktasinda 6nem kazandig1 goriilmektedir. Katilimer goriislerinde ise Istanbul un dnemli bir kiiltiir sehri
olmasinin benimsendigi gézlemlenmistir.

Aragtirmada one ¢ikan bir diger sonucu ise katilimcilardan elde edilen veriler ¢er¢evesinde Tiirkiye’nin
saglik turizminin sorunlari olusturmaktadir. Katilimc1 goriisleri ¢ercevesinde Tiirkiye’'nin saglik
turizmindeki en 6nemli sorunu terciime ve iletisim sorunlariin olusturdugu belirlenmistir. Katilimeilar
ozellikle hastanelerde gerek doktorlarla gerekse de diger elemanlarin yabanci dili az bildigi
goriilmektedir. En 6nemli problemlerden birisinin terciime ve iletisim sorunu oldugu belirlenmistir.
Bununla birlikte saglik turizmi igin gelenler ayni zamanda turist olduklarindan dolay: taksi ve yemek
kiiltiiriiniin sorunlarin dne ¢ikan diger sorunlardir.

Aragtirmanin sonuglarina gore 6ne ¢ikan Oneriler ise soyle siralanmaktadir:

o Tiirkiye, saglik turizmdeki pazarlama agini gelistirmelidir. Bu ger¢evede 6zellikle daha az hasta
gelen Cin, Hindistan biiyiik pazarlara da yonelmelidir.

e Katilimer goriislerinde hastanelerin temizlik gibi fiziksel durumlarinin da tercih nedenlerinden
birisi oldugu goriildiigiinden temizlik konusuna azami ihtimam gosterilmelidir.

o Hem hastanelerin ilgili birimlerinde hem de saglik turizmi acentelerinde dil bilen kisilerin
istihdamu artirilmalidir.

e Saglik turistlerine hizmet veren hastanelerdeki yemeklerin -doktorlarin izin verdigi miiddetce-
hastalarn kiiltiirlerine uygun olmasi saglanabilir.

e Saglik turizmi acentelerinin hasta turistleri aldatmamasi adina kamusal denetlemelerin artmasi
saglanmalidir.

e  Saglik turizmi merkezinde hizmet veren 6zel hastanelere kamusal destek verilmelidir.

e Sosyal medya pazarlamasini saglik turizmi alanda da yayilmasi i¢in ¢aligmalar yapilmalidir.

e Saglik turistlerinin Tiirkiye’ye gelmesinde etkili olan kiiltiir turizmi pazarlamasi da etkin hale
getirilmelidir.

e Saglik turistlerinin kalacaklar1 yerler dnceden hazirlanmalidir.

e Otel ve yemek kiiltiirli gibi aligmalar1 zor olan konularda turistlere yardimci olunmalidir.

e Ozel hastanelerde refakatgilerin kalacagi alanlar planlanmalidir.
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e Ogzellikle hastane duraginda taksicilerin turistlere kibar ve adil davranmasi saglanmalidir.
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