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Oz

Dental turizm saglik turizmi kapsaminda giderek biiyiiyen bir pazardir. Bu calismada,
farkli hedef pazar secgenekleri arasinda yer alan Alman dental turistler igin dental
turizm pazarindaki iki rakip iilke olan Tiirkiye ve Macaristan’daki giincel dental
hizmetlerin fiyat karsilastirmalarini yapmak amacglanmistir. Calismada durum analizi
yontemi kullanilmistir. Kullanilan veriler ikincil tiir verilerdir. Tkincil veriler Almanya,
Tiirkiye ve Macaristan’in sosyal giivenlik raporlar, ilgili kurumlarin web siteleri ve
whatclinic’e ait 587 adet Tiirk ve 296 adet Macar 6zel dis kliniginin fiyat tariflerinden
yararlanilarak elde edilmistir. Veriler; muayene, anestezi, rontgen, restoratif, protetik,
cerrahi, periodontoloji, endodonti, pedodonti ve ortodonti seklinde ana ve alt
kategorilere ayrilarak analiz edilmistir. Calisma sonucunda, Alman dental turistler
acgisindan Tiirkiye'nin, Macaristan’a kiyasla daha uygun fiyatlarla dental hizmetler
verebilen bir destinasyon oldugu belirlenmistir.

Anahtar kelimeler: Dental Turizm, Saghk Turizmi, Saglik Sigorta Sistemleri, Fiyat.

Abstract

Dental tourism is an emerging market in health tourism. The aim of this study was to
compare the current price of dental services in Turkey and Hungary, two rival
destinations, for the German dental tourists who are among the target market options.
The situation analysis method was used in the study. The data used were secondary
type data, collected from various social security reports belong to Germany, Turkey
and Hungary, different websites and price tariffs of 587 Turkish and 296 Hungarian
private dental clinics reported in whatclinic. The data were analyzed by dividing them
into main and sub-categories, such as examination, anesthesia, x-ray, restorative,
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prosthetic, surgery, periodontology, endodontics, pedodontics and orthodontics. As a
result, Turkey has been determined to be more advantageous Hungary in terms of
prices of dental services for German dental tourists.

Key words: Dental Tourism, Medical Tourism, Healthcare Insurance Systems, Price.

Girig

Tarihte bilenen en eski sosyal giivenlik sisteminin Misir’da ortaya ¢iktig1 bilinmektedir.
Ortacag doneminde kiliseler, hasta evleri ve asevleri gibi kurumlar olusturulmus ve bu
kurumlar 16. yilizyildan itibaren desteklenmistir. Sosyal giivenlik sisteminin ingasina
ise sanayi devrimi ile baglanmistir. Sosyal giivenlik; hastalik, dogum, issizlik ve yashlik
gibi sosyo-ekonomik durumlara karsi devlet destegi ile toplumun kendisini
korumasidir. Sosyal giivenlik kapsaminda saglikla ilgili genel bakim, yatarak veya
ayakta tedaviler, temel ilaglar ve dogum ile ilgili hizmetler yer almaktadir (Giivercin,
2004:89-90).

Devletler vatandaslarindan aldiklar1 katki paylar1 ile sosyal saghk hizmetleri
sunmaktadir. Saglik sisteminin yetersiz kaldig1 noktalarda ise hastalar, 6zel saglik
hizmetlerinden yararlanmayi tercih etmektedir. Dental tedavi islemlerinde de kamu
tarafindan desteklenmeyen hizmetler sz konusudur. Bu hizmetler ek sigorta paketleri
ile 6zel saglik sigorta sirketleri aracihigiyla karsilanmaktadir (Karababa, 2017:58). Ek
sigortalarin karsilayamadig1 ve yerel kliniklerin ytiiksek fiyat talepleri ise hastalar
farkli destinasyonlara daha uygun fiyatlarla tedavi almaya yoneltmektedir (Turner,
2008: 553-554).

Saglik turizmi genel olarak tibbi ve dental turizm hizmeti almak igin yapilan
seyahatleri kapsamaktadir (Barrowman vd., 2010:441). Daha az gelismis tilkelerden
tibbi tedavi almak isteyen kisiler gelismis iilkelere seyahat etmek zorunda
kalmaktadirlar. Ayrica gelismis {ilkelerden daha diisiik maliyetler ve yiiksek kaliteli
tibbi tedavi hizmeti almak i¢in gelismekte olan {ilkelere seyahat etmek seklindeki
tersine bir doniis de s6z konusudur. Bu siirecte fiyat, onemli bir motivasyon
kaynagidir (Jaapar vd., 2017,538-541). Bu anlamda Tiirkiye, Macaristan ve Hindistan
gibi {ilkeler, saglk turizmi kapsaminda tercih edilen destinasyonlar arasinda yer
almaktadir (Enache vd., 2013:420).

Saglik turizmi kapsaminda dental turizmle ilgili ¢alismalarin ise siurh diizeyde
oldugu dikkat cekmektedir. Oysa dental turizm, destinasyonlar acgisindan katma deger
yaratmada Onemli bir potansiyel tasimaktadir. Bu anlamda Tiirkiye, sahip oldugu
dental saglik alt yapisim1i uluslararast dental turizm agisindan daha iyi
kullanabilmelidir. Dental hizmetlerin fiyat avantaji ise bu potansiyelin daha iyi
kullanilmas: agisindan Onemlidir. Ancak fiyatlar genel diizeyi agisindan rakip
destinasyonlarin belirlenen bir hedef pazar agisindan ne kadar rekabet¢i olduguna
iligkin arastirmalar son derece sinirlidir. Bu ¢ercevede bu calismanin temel amaci,
Tiirkiye'nin 6nemli bir kaynak pazari haline gelen Almanya’daki dental turistler
acgisindan, bu alanda iki rakip tilke olan Tiirkiye ve Macaristan’daki dental fiyatlar
diizeyini karsilastirarak, gelecekteki arastirmalara 151k tutmak ve 6zel sektor ve kamu
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kurumlarindaki karar vericilerin gelistirecekleri pazarlama politika ve stratejilerine
katk: saglamak seklinde belirlenmistir.

Tiirkiye, 2023 turizm hedefleri arasinda saghk turizmine 6zel 6nem vermeye baslayan
bir destinasyondur. Sahip oldugu cografi yakinligi, doviz kuru gibi avantajlarin yani
sira Almanya’da yasayan ¢ift pasaportlu Tiirk vatandaglarinin Tiirkiye’de dil problemi
yasamamast gibi etkenler, Tiirkiye’'nin Alman dental turistleri agisindan tercih
edilmesine zemin hazirlayan gekici unsurlar arasindadir (Isik, 2019:7-96). Diger yandan
Macaristan ise, bir destinasyon olarak diinya saglik endiistrisi pazarinin yaklasik beste
birine (%21) sahiptir. Daha da 6nemlisi Avrupali hastalarin % 42’sinin; mesafe, Avrupa
Birligine tiye bir iilke olusu ve diisiik fiyat politikas1 uygulamalar1 gibi etkenler tercih
etmeleri sayesinde Macaristan cazip bir saglik turizmi destinasyonu haline gelmistir
(Tontus, 2020b). Bu oOzellikler, Macaristan’in saglik turizmi hedefleri biiyiik olan
Tiirkiye agisindan dental turizmde 6nemli bir rakip destinasyon seklinde ele alinmasi
gerektigine isaret etmektedir. Dolayisiyla bu ¢alismada her iki tilkedeki dental tedavi
ticretlerinin genel diizeyinin bir karsilastirmasi yapilarak Almanya pazari agisindan
fiyat cgekiciliginin hangi destinasyonda daha fazla bulundugu yoniinde mevcut
durumun ortaya ¢ikartilmasina ¢alisilmistir.

Genel Olarak Dental Islemler

Dis saglig1 giindelik yasamin devamlilig1 agisindan oldukga 6nemlidir. Disler konusma
ve yemek yeme gibi hayati fonksiyonlarin disinda, gorsellik olarak da estetik bir
fonksiyona sahiptir (Ozbek, 2015:11). Dental islemler; oral diagnoz, periodontoloji,
endodonti, cerrahi, pedodonti, ortodonti, restoratif ve protetik dis tedavileri ana bilim
dallarindan olugsmaktadir.

Oral diagnoz teshis ve tedavi planlari ile kendisine 6zel bir alan olusturmus bir bilim
dalidir. Bu bilim dalinda hastanin sikayetleri ve rontgen sonugclar1 degerlendirilerek en
uygun tedavi plani sunmak amaglanmaktadir. Teshis siireclerinde goriintiileme
tekniklerinin alani olan radyoloji boliimii ile ortak hareket edilmektedir (Aydintug,
2011:35). Panoramik filmler; standart x-ray olarak kabul edilir. Bilgisayar tomografisi
diger radyografiler gibi detayli bilgi alinmasi igin tercih edilen bir goriintiileme
teknigidir (Dula vd., 2001:80; Sener, 2008:26).

Anestezi, hastanin durumuna ve yapilacak islemlere gore farkli dozlarda farkl
teknikler ile uygulanmaktadir. Genel anestezi, hastanin gecici biling kaybi ve
reflekslerinde azalma meydana getiren bir uygulamadir. Genel anestezinin
ameliyathane ortaminda bir reanimasyon uzmanu ile gerceklestirilmesi gerekmektedir
(Karacalar ve Aykag; 2010:401). Lokal anestezi ise sinirin baskilanmasi ve uyarimn
azalmasin saglayarak viicuttaki belirli bir boliimiinde olusan duyu kaybidir (Tiiloglu
ve Bayrak, 2010:53). Agrili islemlerde lokal anestezi tercih edilirken, asir1 korku veya
heyecan duyan ¢ocuk hastalarda genel anestezi ve azot yontemi uygulanabilmektedir
(Demiralp ve Sonmez, 1987:121; Karacalar ve Aykag; 2010:400; Bodur vd., 2011:30).
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Periodontoloji, disi agizda tutmak ve korumak igin yapilan tedavileri kapsayan
anabilim dalidir (Ayranci, 2012:59). Periodontoloji alaninda diseti ¢ekilmeleri sebebiyle
dis tlizerinde plak olusumu, dentin hassasiyeti ve kok ciirtikleri gibi rahatsizliklar
onemli periodontolojik hastaliklar arasindadir (Akga vd, 2003: 107-108).

Dis ciiriikleri; fermante olan bakterilerin ortaya ¢ikmasi ile olusan asitlerin, dislerin sert
dokularinda neden oldugu yikim olarak tanimlanabilmektedir (Sonmez Sozer ve
Sevim FErol,2017;25). Restoratif islemlerde kompozit, amalgam ve cam iyomer gibi
dolgu cesitleri bulunmaktadir. Kompozit dolgularin oldukga hassas bir teknigi vardir
ve vyapim siiresi daha uzundur. Kompozit dolgularda estetik ozellikler
aranmamaktadir. Amalgam dolgular, civa, giimiis gibi metallerin karistirilmas: ile
olusturulan bir dolgu ¢esididir (Mutluay ve Mutluay, 2016:152-154). Dis rengi kisinin
ten rengi gibi sabit olsa da gesitli nedenlere bagh olarak degisebilmektedir. Bu yiizden
dis rengini beyazlatmak icin 6zel materyaller yardimiyla disler beyazlatilabilmedir
(Can, 2012:7).

Cerrahi islemler; ag1z, dis ve ¢enede yapilan islemleri kapsamaktadir. Dis ¢ekimi, ¢ene
problemleri ve implantlar bu béliimde gergeklestirilmektedir. Implant, kaybedilen
disin yerine titanyum vida ile yapilan taklitci dislerdir (Davis, 2006:159).

Endodontik tedavi; dis pulpasinin ¢ikartilip kanallarin temizlenip belirli bir teknik ile
kok ucuna kadar tekrar doldurulmasidir (Ercan ve Kaya, 2005:90). Kanal tedavisinde
fiber post materyali kullanilarak dis direncinin artirilmasi saglanmaktadir (Uslu vd.,
2016:34).

Ortodontik tedaviler; dis diizensizligi, komsu dislerin ¢ene kemigi ile olan iliskisi,
dislerin ytiz iskeletine gore konumlandirma ve diizeltilmesiyle; ¢igneme, konusma gibi
fonksiyonlar1 saghkli bir sekilde gergeklestirmeyi ve orantihi bir yiiz estetigi
olusturmay1 hedefleyen anabilim dalidir (Kamiloglu, 2015:3).

Protetik dis tedavilerinde kaplama, koprii, implant tistii ve gece plagi gibi islemler
oldukga sik yapilmaktadir. Kaplama; bir disi, kopriiler ise laboratuar ortaminda birden
fazla disi taklitci disler ile tamamlayarak yapilan bir tedavi bigimidir (Davis, 2006:157-
158). Agizda hi¢ dis bulunmuyor ise tam protez kullanilmaktadir (Hersek, 2009:64).
Uyku esnasinda dislerin kenetlemesi veya birbirine siirtmesi ise dis gicirdatmasidir. Bu
durum dislerde asinmaya ve agrilara yol agabilmektedir. Kisiye 6zel yapilan gece plag:
ile dislerde olusabilecek sorunlar engellenebilmektedir (Oral, 2012:16).

Pedodonti, ¢cocuk hastalara hizmet veren bir anabilim dalidir. Siit dislerinin erken
kaybedilmesi, beslenme sirasinda sorun olusturabilmektedir. Siirekli disleri de
ilerleyen yillarda siireceginden dolay1 ¢ocuk, uzun bir dénem digsiz kalabilmektedir.
Kaybedilen siit disleri sonradan gelecek siirekli disin anormal pozisyonda ¢ikmasina
veya hi¢ ¢itkmamasina neden olabilmektedir (Ozbek, 2015: 84-85). Erken cocukluk cagl
cuiriikleri bes yas oncesinde baslamakta ve seker, bobrek yetmezligi gibi hastaliklara
yol agabildigi i¢in tedavi edilmesi olduk¢a 6nem arz etmektedir (Yildirim vd., 2010:24).
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Almanya’da Dental Islemlerin Genel Durumu

Almanya’da ilk yerel saglik sigortasi sirketleri 1884 yilinda kurulmustur. Bu sirketlerin
sagladig1 saglik sigortasi fonu 1970 yilinda 400 oldugu halde mevcut durumda bu say1
11’dir. Alman vatandaslarinin biiyiik bir kismu yasal saghk sigortalarimi tercih
etmektedir. Bu sisteme gore her ay calisanin gelirinden % 8.20, isveren pay1 olarak ise
% 730 prim Odenmektedir (Tontus, 2020a). Sosyal saglik sigortasi; Allgemeine
Ortskrankenkassen (AOK), Betriebskrankenkassen (BKK), Innungskrankenkassen
(IKK) gibi farkli saglik sigorta sirketleri ad1 altinda saglik hizmeti de verebilmektedir
(www.check24.de.gesetzliche-krankenversicherung/aok).

Saglik sigortalar1 farkli miktarlarda ek katk: talep etmekte ve gesitli ek avantajlar ve
istege bagl tarifeler sunmaktadir. Ayrica tim saglik kuruluslarimi ortak bir sekilde
kapsayan hizmetler de sunulmaktadir. Ornegin, tiim yerel saglik sigortas: sirketlerinin
sigortalilari, ticretsiz bir yardim hatt1 araciligiyla doktorlara veya diger tibbi uzmanlara
ulasabilmektedir. Yardim hattina tiim saglik sigorta sirketlerinde AOK-Clarimedis ad1
verilmektedir (www.check24.de. gesetzliche-krankenversicherung/aok).

Almanya’da niifusun biiyiik bir boliimii, saglik sigortasi kapsamindaki dis bakim
hizmetlerini baslangi¢ seviyesindeki poligeleri kullanarak yararlanmaktadir (Gheorghe
vd., 2017:618). Sigortalar dis, ag1z ve ¢ene hastaliklarinda erken teshis veya tedavisine
yonelik cerrahi miidahalelerde rontgen ve dis kaplamalarmi karsilamaktadir.
Anlasmali dis hekimlerinin yaptig1 islemlerde ise ¢ene tedavisi masraflarmin % 20’si,
tibben gerekli goriilen dis protezi ve kaplamalarin % 50’si hasta tarafindan
0denmektedir. On sekiz yasini gegmemis ve alt1 yasin1 doldurmus ¢ocuklarin ise yilda
bir kez kontrol amagli dis hekimine gitme hakk: bulunmaktadir (Koger, 2014:43).

Almanya saglik isteminde zorunlu sigortalilar, basamak sistemi ile calismaktadir. ilk
basamakta bulunan doktor onay verir ise, hasta, ikinci basamak saglik kuruluslarina
basvurabilmektedir. Bu durum ihlal edildiginde ya da prosediirde bulunan tedaviler
disinda bir tedavi talep edildiginde, ortaya c¢ikan maliyetler hasta tarafindan
karsilanmaktadir (Tontus, 2020a). Yasal saglik sigortasi diizenli dis bakimlarinda
%50’sini, bes y1l bu sistemde kalanlarm % 60'1n1, on y1l sistemde kalanlarin ise %65’ini
hastaya geri 6demektedir. Ote yandan yillik geliri 48.600 Euro olan kisiler 6zel sigorta
sistemine de (Private Krankenversicherung) kayitlanabilmektedir. Ozel sigortalar ise,
genel saglik sigortasindan daha kapsamlidir. Ozel sigortalilar yillik gelirden ziyade;
yas, cinsiyet ve saghk durumu gibi kriterlere bagli olarak aylik prim o6demesi
yapmaktadir. Ozel sigortalar; dis protezi, uzman doktor, hastanede 6zel oda, oncelikli
randevu gibi imkanlar da sunmaktadir. Ayrica 6zel sigortaya sahip hastalar muayene,
doktor, ilag gibi tlicretlendirmeleri kendileri 6demekte; yaptiklar1 bu 6demeleri ibraz
ederek tutarin tamamini veya bir kismini 6zel sigortalarindan geri alabilmektedirler.
Bunlarin disinda 6zel saglik sigortalari; ek dis veya ek goz sigortas: gibi ekstra sigorta
hizmetleri de sunmaktadir (Tontus, 2020a).

Ozel dis hekimligi ek sigortasi ise, yasal saglik sigortasi sirketleri tarafindan
kapsanmayan ya da yalmzca kismen karsilanan dis tedavi masraflarini
tistlenmektedir. Ozellikle dislerin degistirilmesi gerektiginde, hasta cok yiiksek
maliyetlere katlanmak zorunda kalmaktadir. Sozgelimi kalite diizeyi yiiksek bir
protezli implant tedavisi birkag¢ bin avroya mal olabilmektedir. Diger yandan saglik
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sigortas: sirketleri son yillarda giderek daha az dis tedavi giderlerini karsilamaya
yonelmektedir. Bu acig1 kapatmak ve acil bir durumda yiiksek ek Odemelerden
kendini korumak i¢in yaklasik 16 milyon Alman vatandas: 2018 yilinda 6zel dis destek
sigortasi yaptirmistir (www.check24.de. gesetzliche-krankenversicherung/aok).

Almanya’da 2004 yilinda Diagnosis Related Group (DRG) sistemine gecilmistir. DRG
kapsaminda saglik islemlerinin maliyetlerine smirlama getirilmistir. Bu sistemde
hekimler her ilaci regete edememektedir. Ileri teknolojik cihaz kullanimi ve dis
hizmetlerinde de simirlamalar s6z konusudur. Zorunlu saghk sigortalilarin katk:
paylar1 recetede % 4-5 oraninda artirilmistir (Tontus, 2020a). Hastalar agisindan olusan
dezavantajlardan dolay1 Tiirkiye, Hirvatistan, Tunus ve Makedonya gibi iilkelerle
saglik anlasmalar1 yapilmistir (Tontus, 2020a). Bu anlamda yurtdisinda bu
hizmetlerden yararlanan Almanlarin 1,5 milyar dolar saglik turizmi harcamas: yaptig:
ifade edilmektedir (Can vd., 2014: 76).

Almanya’da 2018 yilinda 335,669 saglik sigortasina sahip kisi bulunmaktadir.
Macaristan’da 3,767 ve Tiirkiye’de 11.333 kisi ise saglik sigortast kapsamindadir
(OECD, 2018). Alman dental turistler ise 1980’li yillardan itibaren dis protezi ve
cerrahisi gibi alanlarda yiiksek kalite standartlarina sahip olusu, cografi agidan kolay
ulasilabilirligi ve diisiik fiyat politikalar1 gibi nedenlerle Macaristan’1 tercih etmeye
baslamislardir (Tontus, 2020b). Alman saglk turistleri Ozellikle dental tedavi
hizmetlerini almak i¢in 2009 yilinda 3.1 milyon, 2010 yilinda ise % 31’lik pay ile
Macaristan’i ziyaret etmislerdir (Piazolo ve Albayrak Zanca, 2011:153-154). Kovacs ve
Szocska'nin (2013:416) yapmis oldugu bir arastirmada da dental turizmde Macaristan’
ziyaret eden Alman saglik turistlerinin % 49.3’liikk bir oran ile ilk sirada yer aldig:
belirlenmis ve tercih edilme nedenleri arasinda uygun fiyat ve dental hizmet
kalitesinin etkisi oldugu belirtilmistir.

Macaristan’da Dental islemlerin Genel Durumu

Sosyal saglik sigortas1 bir¢cok islemde tek dis icin gerekli maliyetleri karsilamaktadir.
Birinci basamak saglik hizmetleri genellikle iicretsizdir (Gaal vd., 2011:8-13). Orgiin
ogretimdeki 0grenciler, hamileler ve hamilelik sonrasi 90 giin, 62 yas sonrasi ve 18 yas
alt1 laboratuvar islemleri haricinde dental islemler Macaristan devleti tarafindan
karsilanmaktadir. Macaristan’da tedaviler; ISO, Avrupa ve Amerika Kalite standartlar1
kullanilarak garantili olarak verilmektedir (Kovacs vd., 2013:6). Sosyal sigorta kurumu
ise, hastalara, 8 hafta iginde ¢ikan Macaristan Sosyal Giivenlik Kart1 (TAJ) ile hizmet
sunmaktadir. TA] karti hastaya ulastirilana kadar hastalarin 6zel sigorta almalar:
tavsiye edilmektedir (www.kth.bme.hu).

Macaristan’da saghk turizmi, 1980’li yillarda Almanya ve Avusturya ile olan
mesafelerin yakinligi ve diisiik {icret politikasi gibi nedenlerle hastalar Macaristan’
tercih etmesiyle baslamiglardir. Avrupa Birligi'ne {iye olmasi sonrasinda ise tercih
edilme orani artmistir. Macaristan, diinya saghk turizmi sektortiniin % 21'ini
olusturmaktadir. Avrupali hastalarin % 42’si dis tedavilerinde Macaristan’a gitmeyi
tercih etmektedir. Macaristan’da yapilan plastik cerrahi operasyonlarinin % 40- 60
arasindaki bir oran, saghk turizmi kapsamindadir. Macaristan Merkez Vergi
Biirosu'nun raporuna gore, her yil 60.000-70.000 hasta Macaristan’a gitmekte ve bu
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tilke yalnizca dis islemlerinden yilda 250 milyon Euro gelir elde etmektedir (Tontus,
2020b). Nitekim Almanya, Avusturya ve Isvicre’den dental tedavilerde tasarruf etmek
isteyen hastalarin Macaristan’a yoneldikleri goriilmektedir (Enache vd.2013 423).
Genel olarak Macaristan Avrupa’daki dental turizm pazarinin % 40"ma sahiptir (Gaal
vd., 2011:8-13).

Tiirkiye’de Dental islemlerin Genel Durumu

Tiirkiye’de 2006 yilindan once saglik hizmeti veren Emekli Sandigi, Sosyal Sigortalar
Kurumu ve Esnaf ve Sanatkarlar ve Diger Calisanlar Sosyal Sigortalar Kurumu olmak
tizere {i¢ farkli kurum faaliyette bulunmaktayken, 2006 yilinda 5502 sayili kanun ile s6z
konusu ii¢ kurum birlestirilerek Sosyal Giivenlik Kurumu (SGK) catis1 altinda
toplanmiglardir (Giimiis, 2010:7).

Yurtdisindan hastalar ilgili iilkenin sosyal giivenlik kuruluslari ile yapilan anlagsmalar
cercevesinde tedavi olmak amaciyla Tiirkiye'ye gelebilmektedir. Tiirkiye bu
anlagmalar geregince saglik yardim hakki bulunan hastalara ve yurtdisinda yasayan
Tirk hastalara da hizmet verebilmektedir. 2012 yili sonu itibariyle; Almanya,
Avustralya, Azerbaycan, Hollanda, Belgika, Fransa, Kuzey Kibris Tiirk Cumhuriyeti,
Romanya, Arnavutluk, Litksemburg, Makedonya, Bosna Hersek, Cek Cumhuriyeti ve
Hirvatistan ile anlasmalar imzalanmistir. Bu hastalarin Tiirkiye’de saglik hizmeti
almak i¢in basvuruda bulundugunda tedavi iicretlendirmeleri Oncelikle sosyal
glivenlik kurumu tarafindan 6denmekte, sonrasinda hastalarin baglh olduklar: sosyal
glivenlik kurumlarindan tahsil edilmektedir (Kaya vd., 2013:12).

Tiirkiye'de de SGK tarafindan kapsanmayan islemler bulunmaktadir. Implant
karsilanmayan dental tedaviler arasinda olup, istisnai durumlarda olan aylik
baglanmis maluller, 3713 sayili Kanun kapsamina girmese dahi malul olan vazife ve
harp malullerinde her bir implant icin en fazla 700 TL {izerinden faturalandirma
yapilabilmektedir. Yiizde 40 ve iizerinde engelli olan kisilerin oziirliiliilk durumu
belgelemesi ve saglik kurulu raporu almas: halinde implant islemleri SGK tarafindan
karsilanabilmektedir. Saglik kurulu raporu ile her bir ¢ene i¢in en fazla 4 adet kemik
ici implant uygulamas: islem bedeli ile her implant i¢cin 90 TL faturalandirilabilir
(www.sgk.gov.tr/wps/portal/sgk/tr/saglik/saglik_hizmetleri/dis-tedavi).

Dental turizmde birinci basamakta; kamu kurumu hekimlikleri, 6zelde agiz ve dis
saglig1 hizmeti veren Ozel saghk kuruluslari yer alirken, ikinci basamakta; Saglik
Bakanligma bagli agiz, dis sagligi merkezleri ve tip merkezleri hizmet vermekte,
uglinci basamakta ise; {tniversitelerin dis hekimligi fakiiltelerine bagsvurular
yapilabilmektedir. Birinci basamak hizmetlerinde devlet katilim payr alinmamakta,
ancak diger basamaklarda basamaga gore degismekle birlikte genel olarak ciizi
miktarda katilim paylar1 alinmaktadir (www.mevzuat.gov.tr).

Tiirkiye saglik turizminde 6nemli gelismeler kaydeden bir iilkedir. Genel olarak ele
alindiginda, Tiirkiye’de saglik turizmi hizmeti alinmasinin 6ncelikli nedenleri arasinda
fiyat avantajinin bulunmasi, hekim kalitesinin yeterli olusu, cografi konumu sayesinde
ugus siiresinin azlig1 ve dil bilen personelin varligi destinasyon cekiciligine katki
saglayan unsurlar arasindadir (Altin vd.2012:159; Isik, 2019;125-126). Giimiis vd.
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(2014:100) tarafindan yapilan bir ¢alismaya gore, saghk turizmi amaciyla gelenlerin %
32’si Avrupa’dan ve bunlarin % 17’si yalnizca dental hizmetler almak i¢in gelmektedir.

Dental Turizmde Tanitim Faaliyetleri ve Hedef Pazarlar

Saglik turizmi tanitim ve kampanya siireclerinde Diinya Turizm Orgiitii tarafindan
yapilan bir arastirmada, kamu ve 6zel sektoriin iilke tamitimi ve pazarlamasinda
onemli rollere sahip oldugu vurgulanmistir. Bu asamada tercih edilebilecek kanallar;
halkla iliskiler, reklam ve bilgilendirmedir (Tontus, 2018:75-77). Saglik turizmi
tanitiminda personelin tibbi bilgisi, yabanci dile hakimiyeti ve hastanedeki teknolojik
alt yapi yeterliligi de saglik turizmi hareketliligine olumlu katkilar saglayabilmektedir.
Saglik turizmi tanitim ve stratejilerinin gelistirilmesinde; hizmetin belirlenmesi, hedef
pazarin olusturulmasi, Olgiilebilir hedefler konulmasi, mesajin ac¢ik olarak ifade
edilmesi, tanitim, yontem, zaman ve biitgenin planlanmasi gerekmektedir (Altin
vd.,2012:162-163: Tontus, 2018:69-73). Genel olarak dental turizmde kullanilabilecek
pazarlama kanallar1 ise markalama, dijital ve gevrimigi uygulamalar, reklam, sosyal
medya, bloglar, halkla iliskiler ve video igerik gelistirme tiirlindeki ¢alismalardir
(Enache vd.,2013:425). Ayrica destinasyon secimine karar verme siirecinde, ¢evrimici
bilgi arayislarinin, genel olarak saglik turistleri ve 6zel olarak dental turistler agisindan
onemli bir bilgi toplama araci oldugu da dikkat cekmektedir (Leggat ve Kedjanne,
2009:123).

Saglik turizmi tanitimi acisindan akredite olmus hastaneler de oldukg¢a Onemlidir
(Aydin, 2012:95). Joint Commission International (JCI) akreditasyonu en saygin
kurulus olarak kabul edilmektedir (Altin vd., 2012:162). JCI akreditasyon sistemi ile
saglik kurumlarmin belirli bir diizeyde kalite standartlarina uymas: amaglanmaktadir
(Acar ve Turan, 2016: 20-21). Bu anlamda Tiirkiye’deki akredite olmus saglik kurulusu
sayist daha fazladir (Enache vd., 2013:422).

Saglig1 bozulmus veya korumaya yonelik tedavi almak isteyen turistler genel olarak
bir hedef pazar ozelligi gostermektedirler (Ozsari ve Karatana, 2013:138). Saglk
turizminde cografi mesafeler ve kendi kiiltiiriine yakin {ilkeler g¢ekici iilke imaji
olusturmaktadir. S6zgelimi Cin bu nedenle Tayvan, Hong Kong ve Macau’dan gelen
saglik turistlerine hizmet verebilmektedir (Esiyok vd., 2016:66).

YONTEM
Arastirmanin Amaci ve Onemi

Bu calismanin temel amaci, bir hedef pazar secenegi olarak Alman dental turistler
agisindan Tiirkiye ve Macaristan’daki dental hizmetlerin fiyatlar genel diizeyinin
karsilagtirmasini yaparak gelecekteki arastirmalara ve uygulayicilara 1s1k tutmaktir.

Calismada hedef pazar olarak Almanya’nin segilmesinin nedenleri arasinda bu
tilkedeki saglik hizmetlerinin pahalilig1 ve sigorta sisteminde dental tedavilerin belirli
bir kisminin karsilanmamasinin (www.dosyamerkez.saglik.gov.tr) rolii
bulunmaktadir. Ayrica bu iilkede yasayan Tiirk niifusunun fazla olusu da (Yardan vd.,
2014:33) pazar potansiyeli agisindan onemlidir. Nitekim Almanya’da yasayan cift
pasaportlu Tiirk vatandaglar1 6zellikle yaz donemlerinde Tiirkiye'ye yogun bir ziyaret
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trafigi yaratirken bu ziyaretlerde saglik ihtiyaclar1 da onemli bir yer tutmaktadir.
Ornegin Serra Bayram ve Uzunlu Akkiilah (2020:13-48) tarafindan gerceklestirilen bir
arastirmada Kayseri’deki saglik turizmi talep profili incelenmistir. Calisma sonucunda,
her bransta bu ildeki hastanelerde ozellikle Almanya’dan gelen hastalarin tedavi
hizmeti aldiklar1 belirlenmistir. Ayrica Kayseri'deki saglik kuruluslar1 Almanyanin
yani sira Hollanda’da irtibat biirolar1 da agmuslardir. S6z konusu saglik kuruluslar:
2015 yilinda % 31.8, 2018 yilinda % 33.4 ve 2019 yilinda % 34.2 oran ile en fazla
Almanya’dan gelen hastalara hizmet vermislerdir. Toplam hizmet sunulan 3,997 hasta
arasinda en yiiksek rakam 1365 hasta ile Almanya’dan gelenlerdir ve bunlarin biiyiik
bir cogunlugu Tiirk kokenli Almanlardir.

Diger yandan 2000-2010 yillar1 arasinda yaklasik 275.000 saglik turisti ile en fazla tercih
edilen ve Avrupa’daki hastalarin % 42’sine hizmet sunan bir destinasyon olmasi
(Tontus, 2020b) nedeniyle de Macaristan, Tiirkiye’deki dental tedavi fiyat diizeylerinin
karsilagtirmasini yapabilmek i¢in bu arastirma kapsaminda degerlendirmeye alinan bir
diger destinasyon olmustur.

Verilerin Analizi

Bu calisma, nitel bir yaklasim izlenerek yiiriitiilen bir durum analizi ¢alismasidir ve
kullanilan veriler, ikincil tiir verilerdir. Nitel desenli arastirmalar probleme doniisen
sosyal konular tizerinde durmay:r amaglamaktadir (Creswell, 2016:44). Nitel
arastirmalar kapsaminda yer alan durum analizi, problemle ilgili detayli arastirma
yapilmasina olanak saglamaktadir (Karatas, 2015:66). Durum analizi, bir veya birden
daha fazla olaymn uygun yontemlerle ayrintili bir bigimde incelenmesidir (Punch,
2014:57). Bu analiz, siireglerin anlamlandirilmasina olanak tanimasi 6zelligi agisindan
metodolojik bir strateji olarak da tanimlanmaktadir (Mitchell, 2006:123). Pérez ve
Cannella’ya (2013:515) gore durum analizi ile yapilan nitel c¢alismalarda, kritik
sorgulamalar i¢in derinlik ve yeni bakis agilar1 kazanilmaktadir. Tiirkiye’de saglik
turizmi alaninda yapilan bazi arastirmalarda da durum analizinden yararlanildig:
goriilmektedir (Dastan, 2014:143-163; Cetin ve Kizilirmak, 2012:307-318; Caber, 2017:69-
80). Bu calismada da Almanya, Macaristan ve Tiirkiye’deki giincel dental tedavi
fiyatlarmin karsilastirilmas: yapilarak boylesi bir spesifik alandaki mevcut duruma
derinlik kazandirmaya ¢alisilmistir.

Calismada durum analizini uygulayabilmek igin ikincil tiir verilerden yararlanilmigtir.
Ikincil veriler, farkli kurum ya da aragtirmacilar tarafindan toplanan veri tiiriinii ifade
etmektedir (Johnston, 2014:620). ikincil veriler resmi kurumlarin iirettikleri verileri de
kapsamaktadir (Vartanian, 2011). Cowton (1998:424) birincil veri toplamanin
zorluklarindan dolay1 arastirmacilarin ikincil verilere yonelmesinin daha uygun
olacagini Onermektedir. Ikincil veri kullanimi siirl zaman ve kaynaga sahip
arastirmacilar tarafindan da tercih edilmektedir (Johnston, 2014:620). Bu ¢alismada da
glincel fiyat tarifelerine erismek igin birincil verilerden daha ¢ok, arastirma
kapsamindaki iilkelere ait giincel kaynaklardan elde edilen ikincil tiir veriler
kullanilmistir. Bunun i¢in Almanya’da; AOK ve 6zel klinikler, Tiirkiye'de; SGK, 6zel
klinikler ve International Dent Care dis hastanesi (IDC) ve Macaristan’da; sosyal saglik
sistemi ve 6zel kliniklerin fiyatlar1 karsilastirmalar icin degerlendirmeye alinmistir.
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Veri toplama siirecinde ilk olarak Almanya, Tiirkiye ve Macaristan’a ait sosyal
glvenlik kurumlarinin raporlar: ve ilgili resmi web siteleri incelenmistir. Elde edilen
glincel fiyat tarifeleri tablolara aktarilmistir. Sonraki asamada, dental turizm alaninda
gevrim i¢i hizmet veren ‘whatclinic’ web sitesinde bulunan 587 adet Tirk ve
Macaristan’da faaliyet gosteren 296 adet ozel klinik fiyatlar1 ayri ayri incelenmistir.
Fiyatlar, disin yapis1i ve disin agiz igindeki pozisyonuna gore degiskenlik
gosterebildiginden, karsilastirmalar aritmetik ortalamalar {izerinden yapilmistir. Son
asamada ise, elde edilen tiim veriler, tek bir tablo altinda birlestirilmistir (Tablo 1).

Bulgular ve Yorumlar

Dental islemler ile ilgili fiyatlar Tablo 1’de agiklanmistir. AOK muayenelerin {icretsiz
oldugunu, 0zel kliniklerde ise 50 Euro’dan basladigini agiklamaktadir
(www.check24.de/zahnzusatzversicherung). Ayn1 muayene islemi Tiirkiye’de SGK ve
Ozel kliniklerde {icretsizdir. Macaristan’da ise SGK i¢in bu husus belirtilmemisgtir.
Ancak o0zel kliniklerde muayene islemleri {icretsiz olarak gergeklestirilmektedir
(www.whatclinic.com/dentists/hungary: 2020).

Lokal anesteziler genel anlamda sosyal giivenlik kapsaminda {icretsiz, ancak 0Ozel
kliniklerde ticretlidir. Genel anesteziler ise ameliyat ortaminda Reanimasyon uzmani
ile gerceklestirilmesinden dolay1 olduk¢a maliyetlidir. Almanya AOK sistemine gore
azot oksit, ticretli olarak yapilmaktadir. Genel anestezi islemi 6zel kliniklerde 230
Euro’dan baslamaktadir. Tiirkiye’de ise Aydin Adnan Menderes Dis Hekimligi gibi
bazi kamu hastaneleri biinyesinde lokal anesteziler ticretsiz gerceklestirilmekte, genel
anesteziler ise 32-38 Euro dolayinda fiyatlandirilmaktadir. IDC, Aydin Adnan
Menderes Universitesine bagli bir kamu kurumu oldugundan fakiiltenin
ameliyathanelerinden faydalanabilmektedir. Whatclinic (2020)’'de yer alan kliniklerde
ise Macaristan’da bu tiir bir tedavi, yapilan islemlere gore {icretsiz olabilse de, 6zel
durumlarda 35 Euro’dan baslayan fiyatlar hastalardan talep edilmektedir.

Goriintiileme teknikleri olarak bilinen rontgen filmleri oldukg¢a pahali cihazlar
kullanilarak gerceklestirilmektedir ve bu yiizden her klinikte bulunmamaktadir.
Almanya’daki 06zel kliniklerde panoramik goriintiileme 35-42 Euro, tomografi 99
Euro’dan baglayan fiyatlarla sunulmaktadir. Tiirkiye’de devlet, kamu hastanelerinde
ve IDC’de {icretsiz olup, yalnizca tomografi ¢ekilmesi halinde hastalardan 38 Euro
talep edilmekte, Ozel kliniklerde ise panoramik filmler ortalama 12 Euro ve
tomografiler 100 Euro olarak fiyatlandirilmaktadir. Macaristan’da ise sigorta
kapsaminda goriintiileme teknikleri ile ilgili fiyat bilgisine erisilememistir. Ancak 6zel
sektorde 4 Euro oldugu bilgisine ulasilmistir.

Ciriiklerle miicadelede en ¢ok talep edilen islem dolgu olup, fiyatlar yiizey sayisina ve
kullanilan materyaline gore degisebilmektedir. Almanya’da AOK, iist ve alt ¢enedeki
kesici disler ve kopek disler i¢cin amalgam dolgular1 karsilamaktadir. Ancak hasta
kendi istegi ile daha kaliteli bir dolgu materyali talep eder ise ek masraflar hasta
tarafindan karsilanmaktadir. Ote yandan dis beyazlatma {icretli bir islem olup, fiyat
tarifeleri agiklanmamistir. Almanya’daki 6zel kliniklerde dolgu 50 Euro, beyazlatma
300 Euro’dan baglamaktadir. Tiirkiye'deki dolgu islemleri SGK kapsaminda {iicretsiz
yapilirken; altin, platin gibi kiymetli madenler ile bilesiminde kiymetli maden bulunan
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maddelerin maliyetleri hastalar tarafindan karsilanmaktadir. SGK dis beyazlatma
islemlerini karsilamadigindan tek dis i¢in 4 Euro 6demesi yapilmaktadir. Tiirkiye’deki
0zel kliniklerde dolgu 29-38 Euro, beyazlatma 129 Euro’dur. IDC’de ise dolgular 22-24
Euro, beyazlatma 110 Euro’dur. Macaristan’da ise kamu saglik kurumlarinda dolgular
60-490 Euro araliginda olup, dis beyazlatma 350 Euro’dur. Macaristan’daki 6zel
kliniklerde ise dolgular 78-111 Euro, beyazlatma 40-242 Euro arasinda degismektedir.

Almanya AOK’a gore protez ve kaplamalarm bir boliimii hastalara faturalandirilirken
gece plagmin fiyatlari belirtilmemistir. Implant iizerine oturan protezler icin AOK
0deme yapmaktadir. Tek kaplama igin bu katki 161,95 Euro’dur. Arka arkaya 5 yil
boyunca saglik Onlemi icin hasta dis doktoruna gitmis ise, protez dis gerekli
oldugunda AOK'nin sabit maddi destegi yilizde 20, 10 yil sonra ise yiizde 30
artirllmaktadir. Almanya’daki 6zel klinikler kaplamay1 350 Euro, tiim protezi 16,000
Euro, gece plagin1 180 Euro’dan baglayan fiyatlarla gerceklestirmektedir. Tiirkiye’'de
SGK kapsaminda protezler 29 Euro olup, ¢alisanlar bu {icretin % 20'sini, emekliler %
10'unu 6demektedir. Zirkonyum kron ise {icretsiz yapilmaktadir. SGK sisteminde
hastalarin ayrica tiim protezleri bes yilda bir yaptirma haklar1 da bulunmaktadir.
Ancak bes yil igerisinde ikinci bir kez protez yaptirmak isteyen hastalarin 6demesi
SGK tarafindan karsilanmamaktadir. Kamu saglik kurumlarinda gece plag: iicretsiz
yapilmaktadir. Ozel kliniklerde ise protez 124-206, implant {istii 90 ve gece plagi 33
Euro, IDC’de tam protez yapilmamakla birlikte kaplama 70 € ve implant {istii 70
Euro’dur. Macaristan’da ise kismi porselen dissizlikte 70-370 Euro, kismi metal destekli
316-950 Euro, tam dissizlikte 386-1600 Euro, 6zel kliniklerde kaplama 272 Euro, altin
kaplama 550 Euro, zirkonyum 389 Euro, tek protez 477 Euro ve gece plag1 133
Euro’dan baslayan fiyatlarla sunulmaktadir.

Cerrahi islemlerdeki g¢ekimler i¢in Almanya’da AOK, bu islemlerin {icretsiz olarak
yapilmasina izin vermektedir. Implant iicretli olup, hasta tarafindan ddenmektedir.
Ozel kliniklerde dis cekimi 50 Euro, ameliyat ortamindaki cekimler 120 Euro’dan
baslamaktadir. Tiirkiye’de SGK tiim ¢ekim islemlerini karsilarken, implant
karsilanmamakta, fiyatlar ise firmalar arasinda farklilik gostermektedir. Ornegin devlet
hastaneleri 155 Euro’dan baglayan fiyatlarla implant yapabilmektedir. Tiirkiye’deki
ozel kliniklerde ise normal gekim 33, cerrahi gekim 67 Euro’dur. Implant operasyonlari
274-364 € fiyat araligindadir. IDC’de implant 530 Euro olarak fiyatlandirilmistir.
Macaristan’da ise dis ¢ekimleri 11-70 Euro araliginda olup, bir implant ortalama 634
Euro’dur. Ayni islemler 6zel kliniklerde normal ¢ekim igin 40-150, cerrahi ¢ekim igin
278 Euro’dur. Implant operasyonlari ise 338-890 Euro araligindadir.

Periodontolojide detertaj ve kiiretaj islemleri en sik yapilan dental islemler arasindadir.
AOK detertraji karsilamaktadir. Ancak kiiretaj islemleri i¢in herhangi bir bilgi
verilmemistir. Almanya’daki 6zel kliniklerde detertraj 100, kiiretaj 150 Euro’dan
baslayan fiyatlarla sunulmaktadir. Tiirkiye’de SGK detertaj ve kiiretaj islemlerini
Ucretsiz olarak karsilamaktadir. Ozel Kliniklerde detertaj 58, kiiretaj 64 Euro, IDC’de
detertraj 41, kiiretaj 62 Euro’dur. Macaristan saglik sisteminde ise detertraj iicretsiz
olup, kiiretaj ile ilgili bir agiklamaya rastlanilmamuistir. Ozel kliniklerde ise oral hijyen
tedavisi 20-34 Euro olup, kiiretaj ile ilgili bir bilgiye ulasilamamaistir.
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Endodonti boliimiiyle ilgili AOK, kanal tedavisinde sadece bir kok kanalini iicretsiz
olarak karsilamaktadir. Ozel kliniklerde tek kok 35-150 Euro, apikal rezeksiyon 60-350
Euro araligindadir. Tiirkiye’de SGK kanal tedavisini ve retreatment operasyonunu
kargsilamaktadir. Ancak igerisine fiberpost yerlestirilmesi gerekir ise, 18 Euro 6deme
hastaya aittir. Ozel kliniklerde ise kanal tedavisinden 100-300 Euro, apikal kok
rezeksiyonu 100-200 Euro araliginda faturalandirilmaktadir. IDC’de kanal tedavisi 109,
retreatment 93, Apikal rezeksiyon 58-64 Euro’dur. Macaristan’da ise ise bir disin
ortalamas1 40 Euro olup, ti¢ koklii bir disin maliyeti maksimum 206 € dur. Macaristan
0zel kliniklerinde tek kanal fiyat1 56-160, iki kanal 133, 3-4 kanal 167 Euro seklinde
fiyatlanmaktadir. Apikal rezeksiyon ise 75-250 Euro araligindadir.

Pedodonti alaninda AOK, 18 yas altina ticretsiz hizmet verirken, 6zel kliniklerde
muayene 35-50 Euro araligindadir. Tiirkiye’de SGK, 14 yas alti ¢ocuklara iicretsiz
hizmet vermektedir. Ancak 6zel kliniklerde fiyat bilgisi yer almamaktadir. IDC” de dis
cekimi 32, dolgu 22, detertraj 18 Euro’dur. Macaristan’da ise bu islemler 18 yasa kadar
ticretsiz olup, 6zel klinikler igin fiyat bilgisine ulagilamamuistir.

Ortodontik tedavilerde cocuklar ve ergenlerin 18 yasma kadar tibben gerekli
diizeltmelerin masraflar1 AOK tarafindan karsilanmaktadir. Seramik gibi ek hizmetler
ya da Ozel malzemeler igin sarf malzemelerinin masraflarini hastalar {tistlenmektedir.
Istisnai olarak 18 yas iizeri tibbi agidan zorunlulugu olan vakalar, 6rnegin cerrahi
diizeltmelerinde gerekli oldugu ciddi cene anormallikleri, bu islemler iicretsizdir. Ozel
kliniklerde ¢ocuk ortodonti tedavisine ait fiyat bilgileri belirtilmemistir. Yetiskinlerde
ortodontik muayeneler 35-50 Euro, braketleme islemi 500-100 Euro’dur. Tiirkiye'de
SGK, 18 yasim1 doldurmus kisilerin ortodontik dis tedavilerine iliskin giderleri
kurumca 6denmemektedir. Ancak 18 yasin1 doldurmus kisinin ortodontik dis tedavisi
18 yasindan once baglamis ve devam ediyor ise bu maliyetler SGK tarafindan
karsilanmaktadir. Ortodontik tedavinin SGK tarafindan karsilanmadiginda, smif I
hastalar1 295, sinif II hastalar: 379, sinif III hastalar: 425 Euro tedavi ticreti ve her hasta
i¢in materyal {icreti 259 Euro olarak faturalandirma yapilmaktadir. Ozel kliniklerde
gocuk ticreti belirtilmemis olup yetiskin ortodontisi 714- 1.298 Euro araligindadir. IDC’
de bu islem 800 Euro’dur. Macaristan sigorta sisteminde ise ¢ocuk ve yetigkin
ortodontik tedavi tcretleri belirtilmemistir. Ancak 06zel klinikler agisindan
yetiskinlerde s6z konusu islemler 1000-2600 Euro, fix ortodonti 507 Euro’dur. Cocuk
ortodontisine ait fiyat bilgisine ise erisilememistir.
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Kargilagtirilmasi.

Tablo 1: Almanya, Tiirkiye ve Macaristan’in Sundugu Dental i§1emlerin Giincel Fiyat Tarifeleri

500-1000 €

259 € Materyal Ucreti

€

Almanya (AOK) Almanya (Ozel) Tiirkiye (SGK) Tiirkiye (Ozel) IDC Macaristan Sgk Macaristan (Ozel)
Muayene Muayene Ucretsiz 50€ Ucretsiz Ucretsiz Ucretsiz Belirtilmemis Ucretsiz
A ) Azot oksit kullanim1 istenirse, . L. . - . . . - R . .
Anestezi Anestezi 100 € 230€ Genel anestezi 32-38 € Lokal anestezi ticretsiz Ucretsiz Belirtilmemis Ucretsiz, isleme gore 35 € ek deme
Panoramik Belirtilmemisg 35-42 € Ucretsiz 12€ Ucretsiz Belirtilmemisg 4€
Rontgen
Tomografi Belirtilmemig 99 € Ucretsiz (4 €) 80-100 38€ Ucretsiz 80-150 €
Amalgam {icretsiz. Plastik . .
Dolgu . ) 50 € Ucretsiz 29-38€ 22-24€ 60-490 € 78-111 €
Restoratif dolgular ticretli
Beyazlatma Dis Beyazlatma ticretli 300 € 1dis4.22€ 129€ 110-129€ 350 € 40-242€
. o . . Kismi porselen digsizlikte 70- Kaplama: 272 €, Altin kaplama:
Total protez veya| Tek kaplama veimplant iistii [ Kaplamalar 350 €, total protez - Protez 124-206 €, Implant Kaplama veya implant ) K
i . Tam akrilik (29 €) o o 370 € kismi metal: 316-950 €, | 550 €, zirkonyum: 389 €, tek cene
Protetik kaplama 161,95 € 16000 €' dan baglayan fiyatlarla {istii 90 € lstii 70 € .
tam digsizlikte 386-1600 € protez: 477 €
Gece Plag: Belirtilmemisg 180 Ucretsiz 33€ 20€ Belirtilmemig 133
. .. X Dis gekimi 50 €, ameliyat ortam1 .. . Normal ¢ekim 33 €, Cerrahi . . X
Cerrahi Islemler Ucretsiz X Ucretsiz X Normal ¢ekim :18 € 11-70 € 40 - 150 €, cerrahi gekim; 278 €
cekimler 120 € cekimler 67 €
Cerrahi ilk muayenesi 100 €. implantlar .
. .. . s 323-1257 € (1 implant
Implant Ucretli 700-1000 €' dan baslayan 155 € 274-364 € 389-454 € 338 €-890 €
. ortalama 634 €)
fiyatlar hastaya sunulur.
) .. X , X .. . .. . Plak veya oral hijyen tedavisi: 20-
Detertraj Ucretsiz. 100 €' dan baslayan fiyatlar Ucretsiz 58 € 41€ Ucretsiz )
Periodontoloji 34 €, Detertraj; 28 €
Kiiretaj Belirtilmemig 150 €' dan baslayan fiyatlar Ucretsiz 64 € 62€ Belirtilmemis Belirtilmemis
Kanal tedavisit ticretsiz. o L .
. o . X . K 3 koklii kanal 109 €, 9-150 € (1 dis icin ortalamasi |Tek kanal Fiyat 56-160 € 1-2 kanal:
Kanal Tedavisi Bir kok kanali ticretsiz 35-150 € arasi, Fiberpost gerekirse hasta 100- 300 € o X
N ) retreatment; 93 € 40 €, 3 koklit maksimum 206 €) 133 €, 3-4 kanal; 167
Endodonti tarafindan 6denir (18 €)
Apikal Bir kok ucu rezeksiyonu .. . e .
. . K 60-350 € Ucretsiz 100- 200 € 58-64 € Belirtilmemis 75-250 €
Rezeksiyon licretsiz
Dis Cekimi: 32 €, Dolgu;
Pedodonti Pedodonti 18 yas alt1 licretsiz, ik muayene 35-50 € arasi. 14 yas alt1 licretsiz Belirtilmemig 22 €, dis tas1 temizligi:18 18 yasa kadar iicretsiz Cocuk dolgusu: 10-45 €
€
Cocuk 18 yas alt1 licretsiz Belirtilmemig 18 yas alt1 licretsiz Belirtilmemig Belirtilmemis Belirtilmemis Belirtilmemis
Ortodonti o 18 yas tizeri Smif I: 295, o . .
L. 18 yas tizeri agir vakalar Muayene; 35-50 €, braketleme Yetiskin ortodonti 714-1.298 L . Braketleme: 1000- 2600 €, Fix
Yetigkin dcretli Sinuf I, 379, Sinuf III: 425 € + 800 € Belirtilmemig
tcretli.

ortodonti; 507 €
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Tablo 1'de goriilebilecegi tizere Almanya’da sunulan dental tedavi fiyatlar1 hem
Tirkiye’den hem de Macaristan’dan oldukg¢a yiiksek oldugunu ifade etmek
miimkiindiir.

Diger yandan bu calismada bir hedef pazar olarak ele alinan Alman dental turistlerin
Tirkiye ve Macaristan1 tercih etmelerindeki fiyat unsurunun, ana bilim dallar
acgisindan karsilastirilmas1 da yapilmistir ve elde edilen genel sonuglar Tablo 2'de
sunulmustur. Buna gore oral diagnoz, cerrahi, endodonti ve pedodonti ana bilim
dallar1 agisindan Tiirkiye ve Macaristan’daki tedavi fiyatlar1 benzerlik gostermektedir.
Restoratif, protetik ve ortodontik tedavilerde ise Tiirkiye daha uygun fiyatlar
sunmaktadir. Diger yandan Macaristan’daki periodontoloji hastalarmin katlanacag:
maliyetler Tiirkiye’deki tedavilere kiyasla daha uygundur.
Tablo 2. Ana bilim dallar1 Cercevesinde
Tiirkiye - Macaristan Karsilagtirmasi

Ana bilim dallar1 | Tiirkiye | Macaristan

Oral Diagnoz N N

Restoratif
Protetik
Cerrahi
Periodontoloji
Endodonti
Pedodonti
Ortodonti 7 l

<> benzer fiyat 1 avantajli fiyat | dezavantajh fiyat

Sonug, Tartisma ve Oneriler

Bu calismada Alman dental turistler agisindan Tiirkiye ve Macaristan’daki giincel
fiyatlar genel diizeyinin farkli dis tedavi kategorilerine gore karsilagtirmalar:
yapilmustir. Tablo 1 ve Tablo 2 birlikte degerlendirildiginde, oral diagnoz boliimiinde
hem Tiirkiye’de hem de Macaristan’da muayene olmak, her iki destinasyonun benzer
fiyat araliklar1 s6z konusu oldugundan Alman dental turistler agisindan esit diizeyde
bir avantaja sahip oldugu anlasilmaktadir. Restoratif alaninda AOK'da yalmizca
amalgam dolgular ticretsiz olup bu islemler kesici ve kopek dislere yapilmaktadir.
Amalgam dolgular ise gri renkte oldugu igin hastalar tarafindan tercih edilmeyen bir
islemdir. Bu baglamda restoratif alaninda yapilan islemler % 50 oranda Tiirkiye'de
daha uygun fiyatlarla sunulabilmektedir. Protetik boliimiinde 6zellikle implant iistii ve
kaplamalar agisindan fiyatlar Tiirkiye'nin avantajli olduguna isaret etmektedir. Ancak
fiyatlar1 daha yiiksek olsa da altin kaplama gibi farkli kaplama tiirlerini hastalarina
sunabilmelerinden dolayr Macaristan bir bakima iirtin gesitliligi agisindan daha
avantajli goriinmektedir.
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Cerrahi islemler acisindan Alman dental turistlerin 6zel kliniklerdeki dis ¢ekimlerinde
ortalama 7 - 211 Euro, implantlarda da 436 Euro tasarruf etmelerine olanak saglamasi
bakimindan, Tiirkiye, Macaristan’a kiyasla daha avantajlidir. Ayrica Isik (2019:78)
tarafindan yapilan bir calismaya gore IDC’de implant tedavisi alan Alman hastalarin
refakatcileriyle birlikte hareket ettikleri ve refakatcilerin de ikinci seansta muayene
olduklar1 belirlenmistir. Dolayisiyla refakatcilerin de hedef pazar kapsaminda
degerlendirilebilecegi dikkate alindiginda Tiirkiye’de bir hedef pazar olarak Alman
dental hastalarin potansiyelinin daha da artabileceginden s6z etmek miimkiindiir.

Diger yandan Tiirkiye’deki periodontoloji alaninda sunulan fiyatlar, Macaristan’a
kiyasla daha yiiksektir. Periodontoloji alaninda basit oral hijyen segeneginin sunulmasi
Macaristan't hem fiyat hem de {iriin gesitliliginde avantajli duruma getirmektedir.

AOK’da endodonti alaninda bir kanal tedavisi ve kok ucu rezeksiyonunda, bir kok,
{icretsiz olarak yapilmaktadir. U¢ koklii dislerde uygulanan tedavilerde geri kalan iki
kok ise hasta tarafindan karsilanmaktadir. Ayni sartlar kok ucu rezeksiyonu islemleri
icin de gecerli olup, diger kok ucu rezeksiyonlar1 hastalara faturalandirilmaktadir. Bu
anlamda endodonti alaninda yapilan kanal tedavileri Tiirkiye acisindan fiyat agisindan
ustiinliik saglarken, Macaristan apikal rezeksiyonlarda fiyat baslangic diizeylerinin
uygunlugu sayesinde daha avantajli goriilmektedir.

Pedodonti alaninda literatiirde ve web sitelerinde yeterli fiyat bilgisi paylasilmamuistir.
Ancak genel anlamda her iki iilkenin de esit olanaklar sundugu soylenebilir.

Ortodonti boliimii en fazla gelir getiren dental islemler arasindadir. Bu tedavi tiirii
agisindan Tiirkiye, fiyat acisindan daha avantajli konumdadir. S6z gelimi hastalar
IDC’den ortodonti tedavisi almaya karar verdiklerinde yaklagik 200 Euro tasarruf
saglayabilmektedirler.

Dental turizm operasyonlar1 agisindan secenekler arasindan en uygun olanin tercih
etmede fiyat onemli bir role sahiptir (Jaapar vd., 2017:541). Tablo 1° de yer alan
fiyatlara gore Almanya’da AOK, belirli islemleri karsilarken, karsilanmayan hizmetler
icin hastalar ek dis sigortasi paketi almaya yoOnlendirilmektedir. Bu paketi satin
almayan hastalar ise 0zel kliniklere basvuru yapmaktadir. Ancak 6zel kliniklerdeki
yliksek fiyatlar hastalar1 yurt disinda tedavi olmaya zorlamaktadir (Isik, 2019:13).
Abubakar ve Ilkan, (2016;192) tarafindan da vurgulandig: {izere goreli olarak daha
uygun fiyatlar saghk turizminin gelisimini hizlandirmaktadur.

Sonug olarak bir Alman dental turist agisindan degerlendirildiginde, Tablo 2’de de
detayli olarak aciklandig: {izere, bu alanda iki rakip tilke konumunda olan Macaristan
ve Tirkiye karsilastirmasinda, Tiirkiye'nin tercih edilebilirlikte istiinliik
sagladigindan s6z etmek miimkiindiir. Bu avantajin olusumunda SGK'nin ve IDC'nin
uyguladiklari fiyat politikalariin bir etkisi oldugundan s6z edilebilir.

Genel olarak tanitim faaliyetleri acisindan Macaristan 120, Tiirkiye ise 40 yildir saglik
turizmi sektdriinde hizmet vermektedir (Ozer ve Songur, 2012: 775-76). Saglk turizmi,
tilke imajmi yansitmasi agisindan Onemlidir (Yardan vd., 2014:87). Dolayisiyla
Macaristan’in saglik turizmine ¢ok onceden baslamis olmasinin Tiirkiye'ye kiyasla
goreli bir tistiinliik olusturdugu sdylenebilir.
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Bu cercevede, Tiirkiye’de saglik turizmi, Saghk Turizmi Koordinatorliigii (SATURK)
catis1 altinda ele alinsa da (Cinar ve Ozkaya, 2020:44), uluslararas: rekabet edebilirlik
acgisindan yeni bir yapilanmaya yonelik bir ihtiya¢ oldugu anlasilmaktadir. S6z gelimi
destinasyon pazarlamasi acisindan iiniversiteler liderliginde saghk turizmi
orgiitlenmeleri (dernek, oda vb.) (Dalkiran, 2017:174) gerceklestirilebilir. Ayrica saglik
turizmi alaninda sinurhi sayida da olsa arastirmalar yapilmis olsa da (6rn. Giimiis
vd.,2014:95-108; Esiyok vd., 2016:66-75; Isik, 2019:1-152) dental turizm alaninda yapilan
hedef pazar secenekleri konusundaki ¢alismalar oldukg¢a azdir. Dolayisiyla gelecek
arastirmalarda bu alandaki boslugun arastirmacilar tarafindan doldurulmas: 6nem arz
etmektedir.

Hedef pazar olarak belirlenen iilkelerin sigorta firmalarina yonelik tanitim faaliyetleri
de dikkate alinmasi gereken baska bir unsurdur (Altin vd.2012:162-163: Tontus,
2018:69-73). Sozgelimi AOK, yaptig1 anlagma ile sinir 6tesi hastalara Belgika'da bir ve
Hollanda’da on hastaneden hizmet alma olanag: sunmaktadir. Yani sira, ayni sistem,
prosediirlere takilmadan, Almanca konusan saglik personeli destegi de sunmaktadir
(Tas, 2010;142-143). Tiirkiye'nin ise 30 {ilke ile turistik amagh yurtdisinda bulunan
vatandaslar1 icin devam etmekte olan acil islemleri kapsayan saglik anlasmalari
bulunmaktadir. Almanya, Fransa, Hollanda, Belgika ve Avusturya icin Yurtdis
Provizyon, Aktivasyon ve Saglik Sistemi (YUPASS) kodu ile 01/04/2014 tarihinden
itibaren saglik hizmeti alinabilmektedir (www.ohsad.org.tr; www.sgk.gov.tr/wep/

portal/sgk/tr/femekli/yurtdisi_islemler/yurtdisi_saglik_islemleri). Dolayisiyla Tiirkiye’
nin belirtilen iilkeler disindaki diger {ilkelerle de yapacagi bu tiir sigorta
anlasmalarinin, genel olarak saglik turizmini 6zel olarak dental turizm faaliyetlerini
olumlu yonde etkileyebileceginden s6z etmek miimkiindiir.

Macaristan 2003 yilinda tanitim faaliyetleri kapsaminda 150 fuara katilarak 12
organizasyon gergeklestirmis ve Budapeste tarihini ve saglik turizmini tanitan filmler
yayinlamistir (Tontus, 2018:80). Hindistan ise Berlin Uluslararasi Turizm Fuarinda
(ITB) biiyiik bir alan kiralayarak saglik turizmi stand: olusturarak iilke imajinda daha
biitlinciil gortinmeyi basarabilmistir. Dolayisiyla Tiirkiye'nin de saghk turizmi
fuarlarinda rakip {ilkeler tarafindan gerceklestirildigi gibi biitiinciil davranmasi
tanitim faaliyetlerini daha etkili hale getirebilecektir (Tontus, 2018:84).

Dalkiran’in (2017:175) Trakya bolgesinde yapmis oldugu bir calismada internet
ortaminda hasta, hastane, hekim ve otel baglantilarini bir portal {izerinden yapilmasi
gerekliligi destinasyon pazarlamasi agisindan Onerilmistir. Dental turizm
pazarlamasmda da internet 6nemli bir aragtir. Dolayisiyla dental turizmde yurtdisinda
bulunan hastalarin internet ortaminda 6nceden bilgilendirilmesi ve bilgilerin entegre
edilerek daha kullanic1 dostu olacak sekilde tasarlanmasi 6nemlidir.

Diger yandan JCI hastane akreditasyonlarina gore Tiirkiye’de 34 Macaristan’da ise 1
akredite olmus goz klinigi mevcuttur (www jointcommissioninternational.org/about-
jci/accredited-organizations/#q=hungary,2020; www jointcommissioninternational.
org/about-jci/accredited-organizations/#q=turkey,2020). Bunun bir sonucu olarak,
Tiirkiye'nin saglik turizmi tamitim faaliyetlerinde akredite olmus saglik kurumlarini
one c¢ikararak tanitim faaliyetlerinde bu tistiinliige daha ¢ok vurgu yapilmasinda yarar
bulunmaktadir.
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Dinger ve Serdaroglu (2017:308) tarafindan yapilan bir c¢alismada Tiirkiye'nin,
Danimarkali vatandaslarin saglik turizmi ihtiyacina gore kamu ve 0Ozel sektdriin
birlikte calisarak kampanyalar diizenlemesi gerekliligi onerilmistir. Tontus (2018:52-
53), Ozer ve Songur da (2012) &zel sektdr ve devletin birlikte hareket etmesi gerektigine
dikkat ¢ekmektedirler. Bu baglamda IDC dis kliniginin kamu c¢atisi altinda hizmet
vermeye baglayan ilk uluslararas: dis poliklinigi (Isik, 2019:56) olmas: 6rnegindeki gibi,
gelecekte kamu, iiniversite ve Ozel kliniklerin birlikte hareket etmeleri Tiirkiye nin
dental turizm pazarindaki gelisimini hizlandirmasi bakimindan 6nem arz etmektedir.

Son olarak, Tirkiye'nin Kuzey Kibris Tiirk Cumbhuriyeti, Sudan, Afganistan,
Arnavutluk, Yemen, Kosova ve Azerbaycan ile ikili anlagsmalar1 da bulunmaktadir. S6z
konusu anlasmalar sayesinde Tiirkiye’ye saglik turizmi kapsaminda 544 hasta geldigi
ve bu hastalarin 8’inin devlet, 534’{iniin arastirma ve ikisinin devlet biinyesinde hizmet
veren tiiniversite hastanelerinden hizmet aldiklari belirlenmistir (Kaya vd., 2013:12).
Dolayisiyla fiyat karsilastirmalar1 ve tanitim faaliyetlerinin yani sira Tiirkiyenin
yapmis oldugu ikili anlasma sayilarimin daha da artirilarak bu anlagmalar gergevesinde
hedef pazarlarda daha aktif pazarlama faaliyetlerinde bulunmak dental turizm
faaliyetlerinin daha fazla gelismesine katki saglayabilecektir.
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