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OZET

Amag: Bu ¢aligma, bir iiniversite hastanesinin Uluslararasi Saglik Turizmi Birimi’ne bildirilen vakalarin retrospektif olarak taranmasini
ve tanimlayici 6zelliklerinin incelenmesini amaglamaktadir.

Materyal ve Metot: Tanimlayici tiirde tasarlanan bu arastirmaya, Necmettin Erbakan Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi Uluslararast
Saglik Turizmi Birimi’ne 1 Ocak 2010-31 Aralik 2022 tarihleri arasinda gergeklesen 895 dosya dahil edilmistir. Calismada 10 soruluk veri
toplama formu kullanilmigtir. Toplanan veriler IBM SPSS Statistics, versiyon 27.0 (IBM Corp, Armonk,N.Y., USA) paket programu ile
analiz edilmistir.

Bulgular: Uluslararast saglik turizmi birimine en fazla bagvurunun %31,7 ile 2022 yilinda yapildigi saptandi. Aylara gore
degerlendirildiginde ise en fazla basvuru %14,3 ile Agustos ayrydi. Hastalarin %0,3’li saglik turizmi, %99,7’si turist saglig1 kapsaminda
yapilan bagvuruydu. Bagvuranlarin %16,6’s1 Afganistan, %10,6’s1 Irak, %8,7’si Azerbaycan, %7,9’u Almanya’da ikamet ediyordu. 2010-
2022 yillar1 arasinda bagvuran 895 hastanin en fazla bagvuruda bulundugu ilk ii¢ boliim sirasiyla %24,4 ile cocuk sagligi ve hastaliklari,
%11,8 ile i¢ hastaliklar1, %9,2 ile acil tip idi.

Sonug: Bu caligsma ile hastaneye bagvuran turist sayisinin yillar i¢inde dzellikle yaz aylarinda artis gosterdigi, saglik turizmi amaci ile
bagvuran hasta sayisinin oldukga diisiik oldugu ortaya konmustur. Bagvurularin en fazla Afganistan, Irak, Azerbaycan ve Almanya’dan gelen
turistler tarafindan yapildig1 ve en fazla dahili bilimlere bagvurularin oldugu tespit edilmistir.

Anahtar Kelimeler: Saglik, saglik hizmetleri, tibbi turizm.

ABSTRACT

Aim: This study aims to retrospectively review the cases reported to the International Health Tourism Unit of a university hospital and
to examine their descriptive characteristics.

Materials and Methods: In this descriptive research, 895 files were included in the Necmettin Erbakan University Faculty of Medicine
Hospital International Health Tourism Unit between 1 January 2010 and 31 December 2022. A data collection form with 10 questions was
used in the study. The collected data were analysed using IBM SPSS Statistics, version 27.0 (IBM Corp, Armonk, N.Y., USA).

Results: It was found that the highest number of applications to the international health tourism unit was in 2022 with 31.7%. The
highest number of applications per month was in August with 14.3%. 0.3% of the patients were registered for health tourism and 99.7% for
tourist health. 16.6% of the applicants were from Afghanistan, 10.6% from Iraq, 8.7% from Azerbaijan and 7.9% from Germany. The first
three departments where 895 patients applied most between 2010 and 2022 were children's health and diseases with 24.4%, internal diseases
with 11.8% and emergency medicine with 9.2%.

Conclusion: This study has shown that the number of tourists applying to the hospital has increased over the years, especially in the
summer months, and the number of patients applying for health tourism is quite low. It was found that most of the applications were made
by tourists from Afghanistan, Iraq, Azerbaijan and Germany and that most of the applications were for internal medicine.

Keywords: Health, health service, medical tourism.
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GIRIS

Saglik hizmetine ihtiya¢ duyan bireylere hizmet sunmay1
amagclayan saglik turizmi, turizm ve saglik sektorii igerisinde
giderek artan bir oneme sahiptir. Saglik turizmi iligkili ve
paydast oldugu tiim sektorlerle birlikte iilke ekonomisine
yiiksek katma deger saglamak igin biiyiikk bir potansiyele
sahiptir. Yilin her mevsiminde ger¢eklesme imk&ninin olmasi
da saglik turizmini ayricaliklt kilmaktadir (1,2). Mevzuatta
uluslararast saglik turizmi, saglik amagli yurtdisindan
tilkemize gegici bir sireligine gelen, Tiirkiye Cumhuriyeti
vatandast olmayan veya Tirkiye Cumhuriyeti vatandasi
olmakla birlikte yurtdisinda ikamet eden gercek kisilerin
aldiklar1 her tiirli saglik hizmeti ile bunlarla ilgili destek
hizmetlerini ifade etmektedir. Ulkemizde herhangi bir nedenle
gecici siireli olarak bulunan yabancilarin, {lkemizde
bulunduklar1 sirada ani gelisen hastaliklarda ve acil
durumlarda saglik hizmeti almasi ise ‘Turistin saglig1’ olarak
tamimlanmaktadir. Uluslararast saglik turizmi ve turistin
saglig1 kapsaminda saglik hizmeti alan bireyler, ‘uluslararasi
saglik turisti’ olarak adlandirilmaktadir. Ulkemizde saglik
hizmetlerinin bu alanda isleyisinde, Saglik Bakanligi Saglik
Turizmi Dairesi Bagkanlig1 ve hastanelerde uluslararasi saglik
turizmi birimleri yer almaktadir. Yine ilgili mevzuata gore
uluslararasi saglik turizmi saglik tesisinde, uluslararasi saglik
turistinin  kabul, kayit, teshis, tedavi, faturalandirma,
taburculuk, terciimanlik ve aract kuruluslarla ilgili is ve
islemlerin koordinasyonu ile gorevli ‘uluslararasi saglik
turizmi birimi’ olusturulur (3).

Saglik turizmi son yillarda 6nem verilen bir konu olmakta
ve Tiirkiye’de saglik turizminin potansiyelini gelistirmek i¢in
Saglik Bakanligi basta olmak {izere bazi kamu kurumlar1 ve
kuruluglar1 tarafindan cesitli ¢aligmalar yapilmaktadir (4,5).
Bu calismalar kapsaminda kamu ve 6zel hastanelerde saglik
turizminin kapsadig hastalarin yonetimi ve takibi i¢in birimler
olusturulmaktadir. Kamu ve 6zel hastaneler igin uluslararasi
diizeyde saglik hizmeti verebilmek, 6nemli bir etkinlik olarak
degerlendirilmektedir. Bu nedenle turizmin 6nemli oldugu
iilkelerde saglik turizmi kapsaminda hizmet verebilme
potansiyelini arttirmak igin yeni strateji ve politikalar
gelistirme girigimleri bulunmaktadir (6).

Genel anlamda saglik turizmi bireylere, daha hizli ve daha
ekonomik fiyata daha kaliteli saglik hizmeti imkan
sunmaktadir. Ayrica saglik profesyonellerinin istihdam,
kariyer ve vaka deneyim firsatlarini arttirmaktadir (2). Son
yillarda diinya genelinde goriilen hizli turizm artisi igerisinde
en fazla biiylimenin, saglik turizmi alaninda yasandig
belirtilmektedir. Saglik turizminin 6nemi, bir¢ok insanin tibbi
tedavi amaciyla iilkeler arasinda seyahat etme olanaklarinin
artmasindan dolay1 giderek artmaktadir. Saglik turizmi, son
yillarda birgok {ilke tarafindan politikalar gelistirilen ve
yatirimlar yapilan énemli bir sektor haline gelmistir (7).

Bu ¢aligma ile, bir tiniversite hastanesi uluslararasi saglik

turizmi birimine bildirilen vakalarin retrospektif olarak
taranmasit ve sosyodemografik oOzellikler, bagvuru nedeni,

bagvurulan  poliklinikler, hastaneden  kalig  siireleri,
basvurularin maliyet analizlerinin incelenmesi
amagclanmaktadir

12

Arastirma Makalesi

MATERYAL VE METOT

Tanimlayict  tiirde  tasarlanan  bu  arasgtirmanin
yapilabilmesi i¢in 16 Aralik 2022 tarihli 2022/4078 karar
numaralt etik kurul izni ve sonrasinda hastane
bashekimliginden izin alinmistir. Bu c¢aligma, Helsinki
Deklarasyonu Prensipleri’ne uygun olarak yiiriitiilmiistiir.
Calisma, Necmettin Erbakan Universitesi Tip Fakiiltesi
Hastanesi Uluslararasi Saglik Turizmi Birimi’ne 1 Ocak 2010-
31 Aralik 2022 tarihileri arasinda gerceklesen bagvurularin
tamamini kapsamaktadir. Arastirma icin 6rneklem biiyiikliigii
hesaplanmamis olup belirlenen tarihler arasinda agilan 895
dosya calismaya dahil edilmistir.

Calismada, literatiir taranarak hazirlanan 10 soruluk bir
kayit formu kullanilmigtir. Bu form ile bagvuranlarin yas,
cinsiyeti, ilkesi, gelis tipi (saglik turizmi-turistin saglig),
bagvuru nedeni, verilen hizmetler, tedavi siiresi gibi 6zellikleri
incelenmis ve kaydedilmistir. Her bir veri form yaklasik 20
dakikada doldurulmustur. Ayrica SUT dist uygulama kamu
fiyat tarifesi iizerinden {icretlendirmesi yapilan birime
bagvurular, eskalasyon formiilii kullanarak bugiinki
ticretlendirme seklinde giincellenmistir.

Aragtirmaya iliskin veriler 01-30 Ocak 2023 tarihleri
arasinda toplanmustir. Verilerin girisi ve analizi, IBM SPSS
Statistics, versiyon 27.0 (IBM Corp, Armonk,N.Y., USA)
paket programi kullanilarak yapilmigtir. Analizler sirasinda;
kategorik verilerin 6zetlenmesinde say1 ve yiizdelikler, sayisal
verilerin 6zetlenmesinde ortalama+standart sapma ve ortanca
(1-3. Ceyreklik) degerleri kullanilmigstir

BULGULAR

Calismaya, 1 Ocak 2010-31 Aralik 2022 tarihleri arasinda
uluslararasi saglik turizmi biriminde agilan 895 dosya dahil
edildi. Yillara gore degerlendirildiginde en fazla basvurunun
%31,7 ile (n=284) 2022 yilinda oldugu saptandi (Sekil 1).
Aylara gore degerlendirildiginde ise en fazla bagvuru %14,3
ile (n=128) Agustos ay1, %13,9 ile (n=124) Temmuz ay1 idi
(Sekil 2).

Yillara Gore Bagvuru Oranlari

31,7

31,2

Sekil-1. Uluslararast Saglik Turizmi Birimine Bagvurularin
Yillara Gore Dagilimi
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Sekil-2. Uluslararasi Saglik Turizmi Birimine Bagsvurularin
Aylara Gore Dagilimu.

Basvurulart incelenen 895 kisinin yag ortancast 27,00
(12,00-45,00), %51,2’si (n=458) kadin, %48,8’i (n=437)
erkekti. Bagvurularin %0,3’4 (n=3) saglik turizmi, %99,7’si
(n=892) turistin saglig1 olarak yapilan bagvuru idi. Hastalarin
%16,6’smin (n=149) Afganistan, %10,6’sinin (n=95) Irak,
%8,7’sinin  (n=78)  Azerbaycan, %7,9’unun (n=71)
Almanya’da ikamet ettikleri saptandi (Tablo 1).

Tablo-1. Uluslarasin Saghik Turizmi Birimine Bagvuranlarin

Ozellikleri.

Ozellik n (%)
- Kadin 458 (51,2)
Cinsiyet Erkek 457 (48 8)

. Saglik Turizmi 3(0,3)
Bagvuru Tard Turistin Saglis1 892 (99,7)
Afganistan 149 (16,6)
Irak 95 (10,6)

Azerbaycan 78 (8,7)

Almanya 71 (7,9)

Ozbekistan 49 (5,5)

Danimarka 35 (3,9)

Hollanda 32 (3,6)

Somali 31 (3,5)

B | Avusturya 27 (3,0)
256
Fransa 23 (2,6)

Rusya 22 (2,5)

Tiirkmenistan 21 (2,3)

Kirgizistan 20 (2,2)

Isveg 19 (2,1)

Ukrayna 14 (1,6)

Kazakistan 12 (1,3)

Belcika 12 (1,3)
Diger * 162 (18,1)

*Diger Ulkeler: ABD, Afrika, Suudi Arabistan, Arnavutluk, BAE,
Bahreyn, Birlesik Krallik, Bosna Hersek, Bulgaristan, Cezayir, Cek
Cumhuriyeti, Endonezya, Etiyopya, Filipinler, Filistin, Finlandiya,
Gana, Giiney Kore, Giircistan, Hindistan, /ngiltere, Irlanda, Iran,
ispanya, Israil, Kamerun, Kanada, Kenya, Kosova, Libya, Litvanya,
Liibnan, Makedonya, Misir, Mogolistan, Moldova, Norveg, Pakistan,
Polonya, Romanya, Uganda, Urdiin, Yemen.

2010-2022 yillar1 arasinda basvuran bu hastalarin en fazla
bagvuruda bulundugu ilk ii¢ bolim %?24,4 ile (n=218) ¢ocuk
saglig1 ve hastaliklari, %11,8 ile (n=106) i¢ hastaliklar1, %9,2
ile (n=82) acil tip idi (Tablo 2).
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Tablo-2. Hastalarin Bagvuruda Bulundugu Béliimler

Bagvuruda Bulunulan Béliim (n=895) n (%)
Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar: 218 (24,4)
I¢ Hastaliklar1 106 (11,8)
Acil Tip 82 (9,2)
Kadin Hastaliklar1 ve Dogum 74 (8,3)
Genel Cerrahi 59 (6,6)
G0z Hastaliklar 45 (5,0)
Uroloji 41 (4,6)
Ortopedi ve Travmatoloji 34 (3,8)
Deri ve Ziihrevi Hastaliklar1 29 (3,2)
Kulak, Burun ve Bogaz Hastaliklart 28 (3,1)
Aile Hekimligi 27 (3,0
Plastik, Rekonstriiktif ve Estetik Cerrahi 19 (2,1)
Beyin ve Sinir Cerrahisi 18 (2,0)
Cocuk ve Ergen Ruh Saglig1 Ve Hastaliklar 17 (1,9)
Kardiyoloji 16 (1,8)
Enfeksiyon Hastaliklari 16 (1,8)
Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon 14 (1,6)
Noroloji 14 (1,6)
Kalp ve Damar Cerrahisi 13 (1,5)
Psikiyatri 8(0,9)
Goglis Hastaliklari 7(0,8)
Tibbi Genetik 4(0,4)
Patoloji 2(0,2)
Anesteziyoloji ve Reanimasyon 1(0,2)
Spor Hekimligi 1(0,1)
Is Sag Giivenligi 1(0,1)
Adli Tip 1(0,1)
Hastalarin ~ %24,5’inin  (n=219) sadece poliklinik

bagvurusu bulundugu, %61,3’line (n=549) giiniibirlik yatis
verildigi ve %14,2’sinin (n=127) ortanca 4 (2-7) giin servis
yatis1 oldugu saptandi. Hastalarin bagvuru sonrasinda ortanca
520,00 (182,00-1582,00) b iicret ciktigi tespit edildi.
Hastalarin %6,1’inin (n=55) borcunun oldugu saptandi. Ayrica
SUT dist uygulama kamu fiyat tarifesi iizerinden
iicretlendirmesi yapilan birime bagvurular, eskalasyon formiilii
ile bugiinkii {icretlendirme seklinde giincellendiginde ticret
ortancast 1328,65 (559,93-4058,79) ) b olarak hesaplandi

TARTISMA

Bir iniversite hastanesi uluslararasi saglik turizmi
birimi’ne bildirilen vakalarin taranarak bazi tanimlayici
Ozelliklerinin incelenmesini amaglayan bu g¢alismada yillar
icerisinde bagvuru oranlarinin arttigt, 2019-2020 yillarinda ise
diisiis oldugu saptanmustir. TUIK verilerine gore 2003 yilinda
Tiirkiye’yi ziyaret eden turist sayisinin 15.774.505, 2022
yilinda ise 51.369.26 kisi oldugu belirtilmistir. Ancak tiim
diinyada etkisini gdsteren COVID-19 salgini nedeniyle 2020
yilinda turist sayisinin 15.893.967 oldugu bildirilmistir. Bu
rakama gore 2019 yilina gore 2020 yilinda gelen turist
sayisinin ~ %68,95 oraninda azaldigr belirtilmistir (8,9).
Hastanenin uluslararas1 saglik turizmi birimine basvurularin
yillara gdre dagiliminin da tilkemize gelen turist sayisi ile
benzerlik gostermesi beklenen bir durumdur.

Bu caligmada aylara gore degerlendirildiginde en fazla
bagvurunun Agustos ve Temmuz ay1 oldugu belirlenmistir.



Literatiirde de bu calisma ile benzer olarak Agustos ayinda
saglik hizmeti alan turist sayisinin diger aylara gore yiiksek
oldugu belirtilmistir (10). Saglik hizmeti alan turist sayilarinin
ozellikle yaz aylarinda artis gostermesinin nedeni Tiirkiye igin
geleneksel turizm hareketlerinin en yogun oldugu dénemlerin
bu aylar olmasindan kaynaklandig: diisiiniilebilir.

Bu calismada 895 basvurunun yalniz {igiiniin saglik
turizmi nedeniyle hastaneye bagvurdugu saptanmustir. Saglik
turizmi i¢in Tiirkiye 6nemli bir giice sahiptir. Tiirkiye’ye gelen
uluslararas1 hastalarin sayilart her gecen giin artmaktadir.
Tiirkiye nin sahip oldugu gii¢ ve gelen hasta sayisindaki artig
nedeniyle yetkilendirilen hastane sayisi da artmistir. Saglik
Bakanlig: tarafindan saglik turizmi i¢in Tiirkiye genelinde 621
hastane yetkilendirilmistir (11). Yetkilendirilmis hastane
sayisi yillar iginde artmasina ragmen uluslararasi hastalarin
Tiirkiye’de yogunlastigi illerin basinda Antalya, Istanbul,
Ankara gelmektedir (12,13). Uluslararas1 hasta raporu
verilerinin incelendigi bir ¢alismada 2015 yilinda hem saglik
turizmi hem de turistin sagligi i¢in hastalarin saglik hizmeti
aldig1 iller arasinda ilk sirayr Istanbul’un aldigi ve onu,
sirastyla Ankara, Antalya, Izmir’in izledigi belirtilmistir (10).
Bu durum, saglik turizmi ve turistin saghg i¢in ilk tercih
edilen merkezlerin se¢iminde bazi illerde estetik amacli saglik
hizmeti gibi farkli alanlarda daha yogun hizmet verilmesi,
geleneksel turizm igin caziplik, iklim, giivenlik, ulagim
acisindan uygunluk, kiiltiirel etkinlikler gibi faktorlerin etkili
olabilecegini ve saglik turizminin bu faktorlerle birlikte
degerlendirilmesinin gerekliligini diigiindiirmektedir.

Calismada uluslararasi saglik turizmi birimine bagvuran
bireylerin iilkeleri degerlendirildiginde, Afganistan, Irak,
Azerbaycan ve Almanya’nin ilk siralarda yer aldigi
belirlenmistir. Tirkiye’ye hasta gonderen iilkeler, Saglik
Bakanlig1 Tedavi Hizmetleri Genel Midiirliigii tarafindan bes
gruba ayrilmistir. Bunlardan birincisi; ¢esitli nedenlerden
otiirii biinyesinde fazla sayida Tiirk niifus barindiran Almanya,
Fransa gibi ilkeler, ikincisi; hekim yetersizligi ve saglik
hizmetleri agisindan altyap1 yetersizligi bulunan Kazakistan,
Ozbekistan, Kirgizistan, Tiirkmenistan gibi Orta Asya’daki
Tiirk Cumhuriyetleridir. Ugiincii grupta ise sigortalarin ¢ogu
hizmeti kapsamadigir ve saglik hizmetlerinin pahali oldugu
Ingiltere, Amerika gibi iilkelerdir. Dérdiincii grup arz-talep
dengesizligi nedeniyle bekleme siirelerinin ve hizmet alim
siirelerinin uzun oldugu Kanada, Ingiltere gibi iilkelerdir. Son
olarak besinci grupta ise ikili anlagmalar nedeniyle Tiirkiye’ye
iicretsiz hasta gonderen Sudan, Afganistan gibi iilkeler yer
almaktadir (14). Ankara’da bulunan bir egitim arastirma
hastanesinde 2015 yilinda yapilan, saglik turizmi ve turistin
saglhigi kapsaminda gerceklestirilen bagvurularin incelendigi
bir ¢aligmada ise en sik bagvuruda bulunan ii¢ iilkenin bu
caligma ile benzer olarak Afganistan, Irak, Azerbaycan oldugu
belirtilmistir (6). Baska bir c¢alismada ise uluslararasi
hastalarin saglik hizmeti almak igin geldigi ilk 10 {ilke
Libya’nin 45.118 hasta ile 2015 yilinda ilk sirada yer aldigi,
Almanya’nin 21.759 hasta ile 2016 yilinda ilk sirada yer aldig:
belirtilmistir. Yine ayni ¢aligmada 2015-2016 yillarinda saglik
turizmi i¢in en fazla basvurunun Libya, turistin saglig
kapsamimnda en fazla bagvurunun Almanya’dan geldigi
bildirilmistir (10).
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Bu c¢alisgmada bdliimlere gore degerlendirildiginde
strastyla en fazla ¢ocuk sagligi ve hastaliklari, i¢ hastaliklar
ve acil tip birimine basvurularin oldugu saptanmistir. Bu
siralamay1 kadin hastaliklar1 ve dogum, genel cerrahi, goz
hastaliklar1 gibi cerrahi boliimlerin takip ettigi tespit edilmistir.
Benzer bir caligmada servis yatisi yapilarak tedavi edilen
hastalarin en sik bagvurdugu ii¢ boliimiin genel cerrahi, goz
hastaliklar1 ve acil servis oldugu belirtilmistir (6). Bagka bir
calismada ise 2016-2016 yillarinda Tiirkiye’de turistin saglig
kapsaminda en fazla acil tibba basvurularin oldugu, saglk
turizmi i¢in ise en fazla goz hastaliklari, kadin hastaliklar1 ve
dogum boliimlerine basvurularin oldugu belirtilmistir (10).
Tiirkiye’de uluslararast saglik hizmeti konusunda en fazla
tercih edilen hizmetler arasinda géz ameliyatlari, tiip bebek
uygulamalar1 ve dis hastaliklar1 ile ilgili uygulamalar yer
almaktadir (15).

SONUC

Bir {iniversite hastanesinin uluslararasi saglik turizmi
birimine ait verilerin incelendigi bu ¢alisma ile yillar i¢inde
hastaneye basvuran turist sayisinin COVID-19 pandemisinin
goriildiigli yillar disinda artig gosterdigi, ozellikle yaz
aylarinda bu hastalarin  bagvurularinin  yiiksek oldugu
belirlenmistir. Bu ¢alismada saglik turizmi amaci ile bagvuran
hasta sayist oldukca diisiik saptanmistir. Bagvuran bireylerin
en fazla Afganistan, Irak, Azerbaycan ve Almanya’dan gelen
turistler tarafindan yapildigt ve en fazla dahili bilimlere
bagvurularin oldugu tespit edilmistir.

TUIK verilerine gore 2016 yilinda Tiirkiye’ye gelen
turistlerin sadece %0,1°1 saglik ve tibbi nedenlerle geldigini
belirtirken, 2022 yilinin son g¢eyreginde bu oranin %3,2’ye
yikseldigi  goriilmektedir  (8). Ulasim  konusunda
erigilebilirligin kolaylagsmasi, kisilerin sagliklarina verdigi
Oonemin artmasi gibi nedenlerle saglik turizmi, iilkelere ¢esitli
firsatlar olusturmaktadir. TUIK verileri ve bu ¢alismanin
verileri hem Tiirkiye nin hem de hastanemizin saglik turizmi
ve turistin saglig1 kapsaminda bir potansiyele sahip oldugunu
gostermektedir. Bu sonuglar kapsaminda uluslararasi hasta
kabul etmeyi planlayan hastanelerin 6zellikle bagvurularin
yogun olarak geldigi iilkeler basta olmak iizere tiim iilkelerde
dogru pazarlama ve tanitim faaliyetlerini arttirmasi
Onerilebilir. Ayrica hastanelerin belirli tibbi uzmanlik
alanlarina odaklanarak, uluslararasi hastalarin ihtiyaclarina
daha iyi yanit verebilecegi de akilda tutulmalidir. Saglik
turizmi, hem hastalara hem de saglik hizmeti saglayicilarina
firsatlar sunan bir alandir. Basarilt bir saglik turizmi programi
olusturmak i¢in yukaridaki onerilere ek olarak, hedef kitlenin
ozellikleri ihtiyaglar1 ve beklentileri dikkate alinmalidir.

Kisithhiklar

Bu arastirmanin bazi sinirliliklart vardir. Arastirma igin
tek bir hastanenin verileri kullanilmistir. Bu nedenle arastirma
sonuglar1 sadece arastirmanin yapildigi hastane ile sinirhidir.
Ayrica uluslararas1 saglik turizmi biriminde dosyasi olan
bireylerin verileri kullanilmis basvuranlardan direk bilgi
edinilememistir. Bu nedenle hastane tercihleri, tercih
nedenleri, hizmet memnuniyetleri arastirilmamis olup,
uluslararast saglik turizminin faaliyetlerini destekleyecek
detayli bilgi edinilememistir. Ayrica tam1 kodlarindaki



farkliliklardan dolay1 hastalarin tanilar1 incelenememis, akut
veya kronik hastalik kaynakli bagvurularin  ayrim
yapilamamistir. Tim bu kisithiliklara ragmen bu caligma,
saglik turizminde dnde gelen iilkeler arasina girme hedefinde
olan Tiirkiye’nin tim illerinde gelistirmesi gereken
faaliyeteler icin yol gosterici olabilir. Ayrica arastirma
bulgular ilgili saglik yoneticilerine, saglik turizmi ve turistin
sagligt konusunda durum tespitine ve bu hizmetin
gelistirilmesinde katki saglayabilir.
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