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potansiyeli dikkate alindiginda 6nemli firsatlar sunmakta ve pazar ekonomisinin Kriterleri

dikkatini ¢ekmektedir. Giderek buyuyen pazar icerisinde tlkelerin yuksek paya sahip

olabilmesi igin rekabet unusurlarina ek olarak saglik turistlerinin tercihleri de oldukg¢a Makale Hakkinda
onemlidir. Bu calismada saglik turistlerinin hastane tercihlerinde dne ¢ikanlar, yonetici ~ Gelis:

goriisleri ile harmanlanarak saglik turizmi hizmet sunucularina katki saglamasi 10.05.2019
hedeflenmektedir. Rekabet diinyasinda iist siralarda yer almak igin iilkelerin hasta ~ Kabul:
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yapmalarinin yararli olacagi disiiniilmektedir. Saglik turizminin mevsimsellik

ozelliginin olmayisi, kalite ve fiyat odakli olmasi, hastalarin hastaneleri hi¢ gérmeden

secmesi nedeniyle hasta tercih kriterlerini bilmek faydali olacaktir.
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Criteria of Health Tourists to Choose Hospitals: Executive Opinions

Abstract
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wellness are among the increasing number of services that are given potential to our
country, offering significant opportunities and attracting the attention of the market
economy. In order for countries to have a large share in the growing market, the
preferences of health tourists are very important, in addition to competitiveness. This
study is aimed at contributing to health tourism service providers by blending the
opinions of health tourists in hospital preferences with executive opinions. It’s
considered to be beneficial for countries to make the necessary arrangements by taking
patient satisfaction and preference criteria into consideration, in order to be at the top of
the competition, internationally. It is useful to know the patient preference criteria
because health tourism does not have a seasonality characteristic, patients are quality

and price oriented and they choose hospitals without seeing them first.
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1.GIRIS

Bugiin Diinyada giderek yaslanan niifus ile artan kronik hastaliklar, uzun bekleme siireleri,
saglik finansmaninda giderek artan sorunlar sonucu ortaya ¢ikan saglik turizmi pazari, olusan
rekabet ortaminda ulasim kolayligi ile birlikte bir¢ok avantaj saglamaktadir (Tengilimoglu, 2013).
Ulkeler agisindan tatil ve tedaviyi bir arada sundugundan yaratt1ig1 katma degeri yiiksek bir doviz
kazandiric1 hizmettir(Tontus, 2015). Saglik turistlerinden gelen taleplerin; saglik turistinin kendi
iilkesindeki saglik hizmet kalitesi, {lilkelerin kisi bas1 gayri safi milli hasilasi, saglik hizmetinin
maliyeti, ulagim kosullari, turizm sektoriiniin kalitesi, siyasal faktorler gibi nedenlere karst duyarlt
oldugu goriilmektedir (Crooks vd., 2010).

Bir {lkenin saglik turizminde rekabet edebilme giicii, o {ilkenin saglik hizmeti
standartlarinin diizeyi ile dogrudan iliskilidir. Bu kapsamda {ilkelerin sundugu saglik hizmeti ve
saglik kosullarii siirekli iyilestirmeleri, gelisen teknolojiye entegre olabilmeleri son derece
onemlidir. Ozellikle ekonomik biitiinlesme ve kiiresellesme siirecinde saglik sistemleri gelisime ne
kadar acik olursa kendi vatandaslarina ve saglik turistlerine yiiksek kalitede hizmet sunabilecektir
(Tontus, 2015). Bireylerin refah ve egitim diizeylerindeki artisla beraber bilginin kolay erisilebilir
oldugu c¢agimizda turist sayindaki artis sonucu saglikta hizmet kalitesinin yiikselmesi ve

altyapilarin gelistirilmesi zorunluluk haline gelmistir (10. Kalkinma Plani).

2. SAGLIK TURIZMI

Farkli gereksinimler sonucu sagligi koruyucu, gelistirici, hem de tedavi ve rehabilite edici
saglik hizmeti almak iizere bireylerin uluslararasi dolasim potansiyelini kullanarak ortaya ¢ikan
saglik turizmi, saglikli yasamin 6nemi hakkindaki farkindaligin artisinin bir sonucudur. Gidilen
iilkede saglik kurulusunun biiylimesine olanak saglamasi da cazibesini artirmaktadir (Aydin ve
Seker, 2011).

Insanlar1 ikametleri disindaki iilkelerde saglik arayisma iten uzun bekleme streleri, cepten
saglik harcamalarinin artis1, sunmus oldugu kaliteli ve ekonomik tedavi secenekleri "saglik turisti"
olarak ifade edilen bir grubun ortaya ¢ikisina sebep olmustur (Hazarika, 2010). Globallesme sonucu
tilkeler arasinda ulasim imkanlarmin kolaylasmasi, uluslararasi is birliginin artmasinin yaninda
saglik hizmeti finansmaninin giderek biiyliyen bir sorun haline gelmesi ve farkli iilkelerde kaliteli
saglik hizmeti sunum imkanlariin gelismesi ile birlikte saglik turizmi tiim diinyada hizla gelisen
bir sektor haline gelmistir (Jenner, 2008). Ayrica iilkelerin saglik sistemlerinde yasanan giicliikler,
tilkelerin sosyal giivenlik sistemlerinde yasanan sorunlar neticesinde bireylerin daha kaliteli ve
ekonomik saglik hizmeti alma istegini uyandiran saglik turizmi ile birlikte saglik hizmetlerinin
cesitliligi de artmistir (Zengingoniil vd., 2012).
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Saglik turizmi doviz kazandirict etkisi ile birlikte giderek Onemi artmakta ve turizm
potansiyeli yiiksek iilkemizde cazibenin artist sonucu yilin 12 aymnda turizmin canli kalmasini
saglamaktadir. Tedavi ve tatil amac1 oldugundan saglik turistlerinin beklentileri ile yarattig1 katma
deger de yliksektir (Tontus, 2015). Saglik turistlerden kaynaklanan gelirler iilkelerin ekonomik
refahina Onemli katki saglamamasinin yani sira gelismis iilkelere sagladigi maliyet avantaji ile
iilkeler arasindaki bilgi paylasimini ve transferini kolaylastirmaktadir. Ulusal ve uluslararasi
sagladig1 stratejik ortakliklar neticesinde standartlarin siirekli artis1 kendi vatandaslarina da daha
iyi hizmet sunulmasmi ve Diinya genelinde tanmirligi saglamaktadir. Uluslararasi iliskilerin
gelismesine katkida saglayarak sosyal ve kiiltiirel deneyimlerin paylasilmasi ile birlikte 6nemli bir
rekabet piyasasini giiclendirmektedir. Saglik altyapisina ve teknolojisi ile birlikte saglikta nitelikli
insan giiciine ve yiiksek kalite standartlarina sahip 6zel ve kamuya bagl saglik kurumlarinin

varlig1 sayesinde Tiirkiye dnemli bir saglik turizmi pazari haline gelmistir (Demirer, 2010).

2.1. Medikal Turizm

Saglik turistinin tam iyilik halinin devami ve gelisimi amaciyla yapilan tibbi islem ve
miidahaleler medikal turizm olarak adlandirilmaktadir. Son yillarda avantajlart nedeniyle 6ne
¢ikan medikal turizm ¢ogunlukla tedavi ve cerrahi girisim amacli seyahatleri kapsayan 6nemli bir
saglik turizmi unsuru olarak anilmaktadir (Sencan, 2012). Medikal turizm ile ilgi farkl
tanimlamalar bulunmaktadir. Kimine gore kisinin ikamet ettigi yerden baska bir yere saglik
hizmeti almak amaci ile seyahat etmesini igeren bir turizm tiirii olarak tanimlanirken; kimine gore;
bireyin refah diizeyini yiikseltmek ve bedensel ve ruhsal iyilestirmek amaciyla kisinin yasadigi
bolgenin disina ¢ikarak yapilan planli seyahatler olarak tanimlamaktadir (Tengilimoglu, 2013).
Bircok bileseni icinde barindiran medikal turizm sektoriinde, 6zellikle sigorta sirketleri ve saglik
hizmeti sunucular1 sayesinde bireyler kendi tilkeleri disinda tedavi arayisina yonelmistir (Gan and
Frederick, 2010).

Tim dinyada hizli bir gelisim gosteren medikal turizm, kisilerin uluslararas1 seyahat
imkanlarinin kolaylagmasi birlikte ortaya ¢ikmustir (Igoz, 2009). Bireyin yasadigi cografi bolge
veya Kkiiltiirel ortam, hangi etnik kokenden veya hangi dini inanistan olursa olsun bireylerin
oncelikli talebi, glivenli bir ortamda kaliteli saglik hizmetini almaktir. Bugiin bir¢ok medikal iglem
icin Ozglirce baska iilkelere gidebilen insanlar ge¢miste geri 6deme kurumlarimin veya sigorta
sirketlerinin karsilamadig1 operasyonlar i¢in bagka bir iilkeye giderdi. Diinyada saglik alaninda ve
teknolojideki hizli gelismeler yeni medikal turizmin &niinii agmistir. Ozellikle bekleme siirelerinin
kisalig1 ve tedavi iicretlerinin diisiikliigli bireylerin tercihlerinde etken olurken turizmde en ¢ok
tercih edilen branslar arasinda ortopedi, kanser tedavisi, kalp islemleri, organ transplantasyonu, dis
tedavisi yer almaktadir (Tontus, 2015).
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2.2. Termal Turizm

Saglik bilincinin siirekli gelistigi giiniimiizde kentlesme ve sanayilesme sonucu meydana
gelen giiriiltii, hava, su ve toprak kirliligi gibi sorunlar1 neticesinde insanlarin bulunduklar1 yerden
bir siire uzaklagsma, doga ile i¢ ice, termal sular gibi dogal kaynaklarin dinlendirici ve tedavi edici
etkilerinden faydalanma ihtiyaci artmistir (Dogan, 1998). Termal turizm, termal sular etrafindaki
sular ve ¢evre faktorlerini de dahil ederek insan sagligina olumlu katkilar saglamak tizere hekim
gozetiminde diyet, fizik tedavi, rehabilitasyon, psikoterapi ve egzersizler ile bir arada sunulan
agirlikli olarak rehabilite edici saglik hizmetleri kapsar. Saglikli ve zinde olma arzusu bireylerde
daha kaliteli ve nitelikli bir hizmet talebini de beraberinde getirmis ve tedavi ve tatil olanaklarini
bir arada sunmasiyla termal tesisler bu ihtiyaci karsilamaktadir. Giiniimiizde bir¢ok minerali
barindiran 20 dereceden daha sicak jeotermal sularin dinlenme, saglik ve zindelik kazanma
amaglariyla tercih edilmesi sonucu termal tesislere dogru hareketlilik kaymaya baslamistir(Tontus,
2015). Gegmisten bugiine kadar 6zellikleri birbirinden farkli termal tesisler bir¢ok cilt, kemik ve i¢
hastaliginin tedavisinde yararlanilmigtir (Gllmez, 2012).

Termal turizmin avantajlarindan birisi medikal turizm ile bir arada yiirlitebilmesidir.
Olduk¢a 6nemli bir jeotermal kusak iizerinde yer alan Tiirkiye, zengin termal kaynaklari ile
diinyada ilk 7 iilke arasinda yer almaktadir (Avderen, 2011). Birgok Avrupa ulkesinden ¢ok daha
fazla kiir giinii hizmet verebilmektedir. Ayrica ulagim kolaylhigi, kaliteli hizmet sunan saglik
tesislerinin varligi, sahip oldugumuz iklim avantajlar1 ve dogal zenginliklerimiz ile termal
turizmde 6nemli bir destinasyon durumundayiz (Giilmez, 2012). Onuncu Kalkinma Planina ile de
caligmalara hiz verilmis ve daha fazla yatak kapasitesine ulasmak ve daha fazla termal turiste
ulagsmak hedeflenmistir. Termal turizmden beklenen gelir 3 milyar dolar civarindadir (10.

Kalkinma Plani).

2.3. ileri Yas ve Engelli Turizmi

Yapilan arastirmalar gelismis tiilkelerde saglik kosullarinin iyilesmesi ile birlikte insan
omrii uzadigim ve beraberinde farkli gereksinimlerin varligim ortaya ¢ikarmistir. Ulkemizde
yeterince tlizerinde durulmayan ileri yas ve engelli turizmi sunulan ekonomik fiyatlar ve
mevsimsellik 6zelliginin olmayisi nedeniyle yaslilarin yasam bicimi ve ihtiyaglarina cevap veren
onemli potansiyele sahiptir. Sadece dinlenme yasamindan ¢ok, etkin yasami renklendirici, insani
gelistirici, rehabilite edici 6zelligini de barindirmaktadir (Avderen, 2011). Geriatrik tedavi
merkezlerinde, bakim evlerinde veya klinik konuk evlerinde ileri yasli ve engelli turistlerin
rehabilitasyonu ve bakimi amaciyla egitim almis personeller tarafindan yapilan bircok uygulama

bulunmaktadir (Aydin ve Seker, 2011).
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Niifusun giderek yaglanmas ile birlikte kronik hastaliklarin artisi, saglik finansmanindaki
zorlanma, uzun bekleme siireleri, teknolojinin gelisimi ve ulasimin kolaylasmasi sonucu ileri yas
ve engelli turizmi ile ilgili giderek farkindaligin arttig1 goriilmektedir. Gelismis tilkelerde ortalama
insan Omriiniin uzamasi sonucu ileri yas bakim gereksinimlerini karsilamak ve ileri yasli bireylerin
daha saglikli olmasini amaglayan iilkelerde medikal harcamalarda tasarrufa gidilmis ve {ilkeleri

ileri yas turizmine yonlendirmistir (Tengilimoglu, 2013).

Ileri Yas Turizmi; palyatif bakimi, saglikli yasli bakimi, kronik hastaliklara sahip yash
bakimi, rehabilitasyon ve tedavi oncelikli yash bakimi gibi bagliklar1 kapsamaktadir (Tontug,2015).
fleri yas grubu igin sunulan hizmetler; gezi turlari, rehabilitasyon veya bakim hizmetleri,
mesguliyet terapileri, engelliler icin dzel bakim ve gezi turlarin1 igermektedir. Ozellikle birgok
Avrupa Ulkesinde revagta olmakla birlikte ileri yash bireylere vitamin kompleks tedavileri, bitkisel
ilac tedavileri, 6zel beslenme, tibbi kontroller hidroterapi, balneoterapi dahil bir¢ok saglik hizmeti
sunulmaktadir (Gilbert and Weerdt, 1991). Ulkemizde de giderek yaslanan diinya niifusunun émrii
tibbin ilerlemesiyle dogru orantili uzadig1 Saglik Bakanlig1 verilerince sonucunda goriilmektedir.
Ileri yash bireylerin sicak iilkeleri tercih ettigi diisiiniiliirse iilkemiz 6nemli bir potansiyele

sahiptir.

Birlesmis Milletler verilerine gore diinya iizerinde 500 milyondan fazla engelli insan
bulunmaktadir (Glilmez, 2012). Her insanin bir engelli aday1 oldugunu diisiiniirsek ve gliniimiizde
engelli ve ozirliilerin sayisindaki 6nemli oranda artis1 dikkate alirsak bu insanlarin da 6zglirce
gezme ve tedavi gérme, eglenme, seyahat etme ihtiyaglar1 bulunmaktadir ve tilkemiz adina birgok
biiyiik bir saglik turisti potansiyelinin bulundugunu gérmekteyiz (Aydin ve Yilmaz, 2011). Turizm
alt yapisin1 olusturan konaklama, ulasim gibi bircok O6genin engelli insanlar tarafindan da
kullanilabilir sekilde planlaniyor olmasi biling diizeyindeki artis1 gozler Oniline sermektedir.
Saglikli uzun yasam kdyleri doga iginde yer alarak konaklama ve yagam imkan1 sunan, orta yas ve

iizeri bireylere hizmet veren, kaliteli saglik hizmeti sunan yerler olup, saglik turizmini agisindan

onemlidir (Gulmez, 2012).

3. SAGLIK TURIZMINDE REKABET ORTAMI

Her gecen giin biiyliyen saglik turizmi sektoriinde hastalarin tedavi amacl seyahat etme
nedenleri arasinda ileri donanima ve teknolojiye sahip, bilimsel anlamda diinya ¢apinda etkinligi
fazla olan tilkelerde tedavi olma istegi, ayni1 hizmeti kendi yasadigi iilke disinda daha ucuza temin
edebiliyor olmasi, anlagsmali olduklar1 saglik sigortasi ile ilgili problemler, kaliteli bir hizmet
alabilmesi, beklenmesi gereken uzun tedavi siresini kisaltma istegi bulunmaktadir (Barca vd.,

2012). Ayrica bireylerin tedavi siiresince tatil yapabilme arzusu, kendi iilkelerinde profesyonel
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saglik personeli sayisinin yetersizligi, lilkesinde herhangi bir nedenden 6tiirii ameliyatinin gizliligi,
bagimlikla miicadele siirecindeki kisilerin farkli ortamlarda tedavi olma istekleri, cogunlukla
termal turizm olanaklar1 gelismis bir iilkede tatil yapma talebi, kronik hastalar ile yaslilarin ve
engellilerin farkli {ilkelere gitme ve tedavi olma istekleri ve elverisli iklim kosullar1 olarak
sayilabilir (Aydin, 2012).

Bircok iilkede saglik turizmi hizmetine yonelik talepler lizerine yapilan arastirmalar giderek
yayginlagmaktadir ve sonuglarin cogunlugu taleplerin; saglik hizmetinin finansmani, saglik hizmet
kalitesi, Ulkelerin kisi basina diisen milli geliri, bekleme siireleri, saglik mevzuati, ulasim
potansiyeli, turizm sektoriiniin etkinligi, siyasal, psikolojik ve sosyo-kdltiirel faktorler gibi
nedenlere ve reklam tanitim gibi pazarlama unsurlarina kars1 duyarli oldugu goriilmektedir (Crooks
vd., 2010). Saglik turizmi pazarlamasinda katki saglamasi diisiiniilen faktorler bazi arastirmacilar
tarafindan i¢ kaynakli ve dis kaynakli faktorler olarak tanimlamuglardir.  I¢ kaynakli faktorleri;
bir iilkenin saglik sisteminde yasanan sorunlar nedeniyle farkl {ilkelerde tedaviyi tercih etmeye
iten kendi tilkelerine ait faktorler, dis kaynakli faktorleri; bireyleri kendi iilkeleri disinda saglik
hizmeti i¢in gidilmesi disiiniilen iilkeye ait cekici faktorler olarak ifade edilmektedir. Bu
faktorlerin saglik turizminde rekabet unsuru olarak degerlendirilebilecegi, yeni pazar arayisinda

veya yasanan lilkede cazibe olusturmak adina 6nemli rol oynayacag diisiiniilmektedir.

Ulkelerin saghk turizmi cekiciliginde 6ne c¢ikan faktorler arasinda; anadilde iletisim,
teknoloji, kalite, sertifikasyon, akreditasyon yer almaktadir. Diger sektorlerden ayiran saglik
turizminin genel ekonomik sartlardan daha az etkilenmesi, alternatif pazarlarda talep olusturabilme
yonii, kalite ve fiyat avantaji saglamasi, hastalarin saglik tesisi se¢imini hi¢ bilmeden ve gérmeden
yapmasi, uluslararasi rekabet ortami geregi pazarlama stratejileri ile tekrarlayan tanitim ¢alismalari
onemli rol oynamaktadir. Pazar arastirmasi yaparken her iilkeye farkli strateji belirlenmeli ve

belirlenen iilke adina ¢ekiciligi artict kampanyalar olusturulmalidir (Tontus, 2018).

Saglik turizmi sektorii incelendiginde geleneksel turizm sektoriinde basarili ve kaliteli saglik
hizmet sunumuyla 6ne ¢ikan {ilkeler ile medikal turizmde kendini gelistiren tilkelere talebin daha
fazla oldugu bilinmektedir. Yiiksek teknolojik uygulamalarin yapildigi ve ulasim imkanlarmin
kolaylig1 ile birlikte gerekli tanmitim faaliyetlerine yer verilmesi halinde tercih edilme potansiyeli
artacaktir. Saglik hizmetlerinde Diinya'da 6nemli bir seviyede yer almak i¢in kaliteyi 6ne ¢ikaran
uluslararas1 standartlarda sertifikalar1 ve akreditasyonlar1 olan tesisler kayda deger avantaj
saglamaktadir. Ozellikle saglik tesislerinde bu durum, kalite giivencesinin saglandigi anlamia
gelir ve saglik turistinin ilk aradig1 seylerden biri glivenli ortamda saglik hizmeti aliyor olmasidir
(Tatdncu ve ark., 2011). Hastaneler standartlarin siirekli yiikseltmek ve siirdiirebilirligini saglamak

adina uluslararas1 sertifikasyona ihtiya¢ duymakta ve uluslararasi kaliteyi belgeleyen Uluslararasi
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Ortak Komisyon (JCI) tarafindan akreditasyonu saglanmaktadir. Akredite saglik kuruluslarin
sayisinin artigt ile Tiirkiye’nin, kiiresel tip turizminde gii¢lii bir hizmet sunucusu olabilme
potansiyeli de ylksektir (Bahar ve digerleri, 2009). Saglik Bakanliginin da tizerinde durdugu saglik
sisteminde kalite calismalari, giderek yayginlagsmakta ve saglik sisteminin devamli gelistirilebilir

ve siirdiirtilebilir bir hizmet anlayisi ¢gergevesinde ilerlemesi son derece dnemlidir (Tuseb, 2018).

Tiirkiye’ye bakacak olursak avantajlari arasinda cografi konumunun yani sira; var olan turizm
potansiyelini saglik alaninda giiclendirmesi, diinya standartlarindaki teknolojik donanim, saglik
hizmeti ve saglik personeli kalitesi, diinya ¢apinda 6nemli bir jeotermal kaynaga sahip olmasi, ileri
yas ve engelli turizminde alt yap1 ¢aligmalarina agirlik verilmesi, lilkenin kalkinma diizeyine katki
aract olarak devlet politikast haline gelmesi yer almaktadir (Demirer, 2010). Ayrica turizm
sektoriine farkli ve alternatif bir iirlin sunarak farkli pazarlara girilmesi, iilke imajina olumlu
katkilar1, farkli bir istihdam alani yaratmasi, otel isletmelerinin yatak dolulugunu artirmasi, yapilan
cesitli harcamalar sayesinde iilkeye doviz girigini saglamasi saglik turizminin diger avantajlar
arasinda sayilabilir (Tengilimoglu, 2013).

Saglik isletmelerinde saglik turizminde, hastalarin talep ve ihtiyaglarina yonelik memnuniyeti
dikkate alinirken, isletmenin yonetim, finansman ve {iiretim fonksiyonlar1 arasindaki biitiinliiglin
saglanmasi kadar etkin pazarlamanin yapilmasi da olduk¢a Onemlidir. Hasta memnuniyetini
saglamak adina kaliteyi yiikselterek ve fiziki alt yapiy1 gliclendirerek hizmet veren kamu veya 6zel
saglik hizmeti sunuculari, gelismis saglik teknolojilerinin kullanimi1 ile birlikte rekabet
edebilecekleri birgok saglik uygulamalarini tesislerine kazandirma ¢abasi igerisindedir.
Globallesen diinyada saglik tesislerinin varligini siirdiirebilmesi i¢in siirekli gelisim ve yeni

teknolojiye entegrasyon kaginilmazdir.

3.1. Diinya’da ve Tiirkiye’de Saghk Turizmi

Ulkeler agisindan saglik turizminin giderek oneminin artmasinda; ulasimda saglanan
kolayliklari, uluslararasi ortakliklar, saglik hizmeti finansmaninda yasanan giicliiklerin, saglik
hizmetinde kalitenin gelismesinin ve seyahat 6zgiirliigliniin rolii biiyiiktiir (Tontus, 2015). Bilisim
teknolojisindeki gelismeler, saglik hizmetlerinde maliyetleri diisiirme ihtiyaci, ulasim sektoriinde
daha rahat ve konforlu seyahat imkanlari, saglik sektdriindeki hizmet standartlarinin gelisimi
saglik turizmi pazarim biiyiittiigli, 6zellikle saglik turizminde ilk akla gelen iilkeler arasinda
bulunan Tayland, Hindistan, Singapur, Kiiba, Kolombiya gibi bir¢ok iilkenin bu pazarda hizl
yiikselisi bu pazara yeni giren iilkelere 6rnek olmustur (Tengilimoglu, 2013).

Glinlimiizde gelismis iilkelerde yasayan insanlar; internetin, devlet kuruluslarinin, sigorta
sirketlerinin, cesitli reklam ve tanitim araclarinin yonlendirmesi sonucunda farkli {ilkelerdeki

saglik hizmetleri hakkinda kolayca bilgiye erisebilmektedir. Insanlarin bilinglenmesi sayesinde
34



Saglik ve Sosyal Refah Aragtirmalart Dergisi 2019, Cilt 1, Say1 2, s. 27-39 Canan Aksoy ve Siireyya Yilmaz

geri 6deme kuruluglar1 ile hiikiimetler, artan maliyetler nedeniyle saglik hizmetlerini daha
ekonomik karsilayabilecegi baska iilkelerde tedavilere sicak bakmaya baglamistir. Saglik
harcamalar1 her gecen giin artarken tiilkeleri ve kurumlar1 yeni arayislara yonlendirmistir. Geligsmis
iilkelerdeki sosyal giivenlik kurumlar1 ve 6zel sigorta sirketleri kaliteli, ekonomik ve kisa ugus
mesafesindeki iilkeleri tercih ederek saglik hizmetlerini diisiik maliyetleri karsilama ¢abast
icerisinde oldugu goriilmektedir.

Aralarinda Tirkiye’nin de bulundugu saglik turizminde en ¢ok tercih edilen iilkeler
arasinda ABD, Hindistan, Singapur, Kiiba, Kosta Rika, Tayland, Kolombiya, Malezya, Meksika
ve Gliney Kore yer almaktadir. Ulasim kolayliginin dikkate alindig1 géze ¢arparken, Malezya’ya
hastalarinin yaklasik % 75’ini Endonezya ve Filipinler gibi yakin yerlerden geldigi, Belgika’ya en
cok gelen hastalarin yaklasik %60°1 Hollanda olmak tizere %92’si komsu AB {ilkelerinden geldigi
bilinmektedir. Gliney ve Orta Amerika iilkeleri, tedavi masraflarinin yiiksekligi nedeniyle ABD
disinda tedavi segenekleri arayan Amerikan vatandaglarina hizmet vermektedir. Avrupa
iilkelerinde de yine ¢ogunlukla Avrupa Birligi i¢inde saglik turisti sirkiilasyonu goriilmektedir.
Tiirkiye ve Malezya gibi bircok avantaji bir arada barindiran tlkeler, turizm cenneti olmalari,
kaliteli saglik hizmeti sunmalari, 1liman iklimleri, cografi kosullari, saglikta ileri teknolojiye sahip

olmalar1 ve saglik turistlerine sundugu ekonomik fiyatlari ile 6ne ¢gikmaktadir (Tontus, 2015).

3.2. Saghk Turisti Tercih Kriterleri

Internetin hayatimiza girmesiyle birlikte bilginin kolay ulagilabilir olmasi ve kurumlarin
saglik hizmeti standartlarmi ylikseltmesi, son teknolojik cihazlar1 ve yontemleri kullaniyor
olmalar ile hekim basarilar1 saglik turistlerinin goziinden kagmamaktadir (Eurostat, 2016). Komsu
iilkelerimizde saglik turistlerinin iilkemizi se¢me nedenleri arasinda cografi yakinligi dikkate
aldigi, baz1 iilkelerde c¢ikan i¢ savas, catigmalar ve maddi imkénsizliklar neticesinde saglik
sistemlerinin yetersizligi de sayilmaktadir. Ayrica iilkemizde profesyonel saglik calisanlari ile
hekim basarilar1 ve son teknolojiyi kullanan saglik tesislerinin varligi da saglik turistlerinin
tercihini etkilemektedir. istanbul ilinde yapilan bir calismaya gore saglhk turistlerinin % 45,9’i
hekimlere ve saglik calisanina olan giivenin, % 40,32’si tedavi licretlerinin kendi iilkelerinden
daha ekonomik olmasmin ve %32,26’s1 turizm cekicilikleri nedeniyle Istanbul’u tercih
ettiklerigoriilmektedir. Ozellikle Istanbul'da yabanci dil bilen egitimli personellerin varligi ve JCI
Akreditasyonuna sahip 23 hastanenin varligi saglik turistlerine giliven verdigi ve tercihlerini

etkiledigi ifade edilmektedir (Capar, 2018; Zengingdnul vd., 2012).

Benzer sekilde Amerika Medikal Turizm Dernegi'nin saglik turizmi sunucusu iilkelere
yonelik yaptigi ¢alismada; katilimcilarin %81’inin kendi iilkeleri disinda saglik hizmeti aldigi

saglik kurumunun sahip oldugu akreditasyon belgesi nedeniyle tercih ettigi anlasilmistir. Saglik
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turistleri i¢in maliyet ne kadar 6nemli olsa da birgok ¢alismaya gore kalite tercih nedenlerinde ilk

siradadir. Bireylerin kalite algilarin1 sunulan bakim hizmetlerinin kalitesi, saglik personelinin hasta
ile kurdugu saglikli iletisim, kolay ulasim ve konaklama gibi unsurlarin etkiledigi diistiniilmektedir
(Manaf vd., 2015). Bu nedenle saglik kurumlarinda yiiksek kalite standartlarinda hizmet verildiginin
ispat1 niteliginde uluslararas1 kabul goren sertifikalar ve akreditasyon belgelerine sahip olmasi

saglik turistlerinin tercihini olumlu etkilemektedir (Binler, 2015).

Tim diinyada hasta ve ¢alisan giivenliginin saglanmasi, hasta bakim kalitesinin en {ist
seviyede gelistirilmesi, hasta ve ¢alisan adina olusabilecek risk faktorlerinin ortadan kaldirilmasi,
kaliteyi gelistirmesi ve giivenligin siirekliligini saglanmasi adina hasta ve organize yapilar1 odakli
akreditasyon sistemleri kurumlar1 belgelendirmektedir. Tiirkiye’de akreditasyon kuruluslart ile
sektor paydaslart saglik turizmi sektoriindeki akreditasyon standartlar1 belirlenmesi ve
gelistirilmesini hedefleyen ¢alismalara baslamis ve mevcut durum tespiti, alt yap1 c¢alismalari,

zorunlu hizmet standartlarinin belirlenmesi ve mevzuat hazirliklarina hiz vermistir (Tuseb, 2018).

Yine saglik turistlerinin kurumlari tercih etme sebepleri arasinda Istanbul ilinde 6zel hastane
yOneticilerine yonelik yapilan farkli bir ¢alismaya gore kalitenin, hastanenin hekim kadrosunun ve
maliyetin 0ne ¢iktigini goriilmektedir. Yapilan calismalarin ¢ogunlugunda da saglik kurumunda
yabanci dil bilen personel istihdaminin 6nem kazandigi ortaya ¢ikmistir. Saglik turizminde hizmet
veren lilkenin her acidan hasta giivenligini saglayabilmesi de 6nemli bir etken olup, kaliteli saglik

hizmeti sunumun yamn sira etkin pazarlama yapilmasi ile saglik turistlerinin iilkemize tercih etme

ihtimali artacaktir (Aksoy, 2016).

Tablo.1. Yabanci hastalarin hastaneleri tercih nedenleri dagihim yiizdeleri

n %
Kaliteli hizmet 40 23,0
Kendi {ilkelerinde tedavinin pahali olmasi 26 14,9
Hekim basarisi 23 13,2
Hastanenin konumu 21 12,1
Hasta memnuniyeti 19 10,9
Personel kalitesi 14 8,0
Tanitim Caligmalari 12 6,9
Teknik altyapi 6 3,4
Guvenirlik 4 2,3
Diger 9 52
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4. SONUC

Ulkelere, ekonomik ve sosyo-kiiltiirel yonlere ek olarak saglik sistemlerine yaptigi dnemli

katkilar nedeniyle saglik turizmi déviz kazandirict hizmetler kapsaminda giiclii etkilere sahiptir.
Bir¢ok arastirma ve ¢alismanin sonucunda iilkemizde Saglik Bakanligi 2014-2018 Onuncu
Kalkinma Planinda ve 2023 saglik vizyonunda saglik turizmine yer verilmis ve diinyada lider iilke
konumuna gelinmesi hedeflenmistir.

Saglik turizminde bir¢ok iilke cazibe merkezi haline gelmek i¢in Onemli caligmalar
yapmakta ve rekabet edebilirlik agisindan sunulan saglik hizmetini kaliteli ve uygun maliyetlerle
saglayabilmeleri ve uluslararasi platformda etkin pazarlamay1 hedeflemektedirler.

Yapilan cesitli calismalar gostermektedir ki saglik turistlerinin hizmet alacagi saglik
kurulusunu se¢gme kriterlerini belirleyen unsurlar; hizmet kalitesi, maliyet avantaji, saglik
profesyonellerinin basarisi, cografi yakinlik gibi faktorlerdir. Globallesen diinyada iilkeler
acisindan son derece faydali saglik turizmi potansiyelini degerlendirebilmek ve rekabette One
cikabilmek ic¢in hizmet kalitesini yiikseltmesi ve altyapr c¢alismalarma agirlik vermesi
gerekmektedir. Rekabet edebilirligi artirmak adina yapilan g¢aligmalar1 uluslararasi pazarda
tanitabilecek stratejiler gelistirilmesi ile tilkemizin saglik turizminden elde edecegi geliri artiracagi
diistiniilmektedir.
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