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Oz

Saglik turizmi, sagligin korunmasi, gelistirilmesi ve tedavi amaglt siirekli ikamet edilen iilkeden
baska bir iilkeye yapilan, igerisinde seyahat, turizmi ve saglik hizmetlerini barindiran bir
kavramdir. Tiim diinya genelinde saglik turizmine artan ilgi hasta hareketliligini de artirmustir.
Hemsireler her gecen giin daha fazla farkli kiiltiirden bireyle karsilagsmakta ve onlara bakim
vermektedir. Saglik turizmi, kiiltiirel farkindalik, kiiltirel duyarlilik, kiiltiirel yeterlilik, kiiltiirel
tolerans, kiiltiirleraras: iletisim, kiiltiirel zekd gibi kiiltiire dair bazi kavramlar da giindeme
getirmistir. Bu kavramlarin her biri saglik turizmi kapsaminda yeniden ve daha detayli ele
alinmalidir. Ayrica, hemgireler saglik turizminde etkin yer alabilmesi i¢in yabanci dil, kiiltiirel
yeterlilik ve saglik turizmi konularinda yeterli bilgiye sahip olmalidir. Bu kapsamda, yazarin saha
deneyimi ile birlikte ulusal ve uluslararasi literatiir taramasina dayanan bu derleme ¢aligmada,
saglik turizminde hemsirelerin karsilastigi baglica sorunlar olarak yabanci dil ve kiiltiirel bilgi
yetersizligi, saglik turizmi hakkinda bilgi yetersizligi ve hemsire sayisinin azlig literatiir esliginde
tartigilarak saglik turizminde hemsirenin 6nemini vurgulamak, hemsirelerin saglik turizminde
etkinliginin artirilmasi i¢in meslegi bilgi ve becerilerini gelistirmeye yonelik Oneriler sunmak
amaglanmistir. Sunulan Oneriler dogrultusunda, zellikle hemsirelik egitimi miifredatina saglik
turizmi konulu derslerin eklenerek hemsirelik mesleginin gelisimine katki saglanmasi ve
hemsirelerde saglik turizmi hakkinda farkindalik olugturmasi beklenmektedir.

Abstract

Health tourism is a concept that includes travel, tourism, and health services. It is a journey from
one's residence to another country to protect and improve one's health and treatment. The growing
interest in health tourism worldwide has also increased patient mobility. Nurses encounter and care
for more people from different cultures every day. Health tourism has also brought up some cultural
concepts such as cultural awareness, cultural sensitivity, cultural competence, cultural tolerance,
intercultural communication, and cultural intelligence. Each of these concepts should be discussed
again and in more detail within the scope of health tourism. Additionally, nurses should have
adequate knowledge of foreign languages, cultural competence, and health tourism to participate
actively in this field. This review study is based on the author's field experience and a national and
international literature review. It is aimed to emphasize the importance of nurses in health tourism
by discussing the main problems faced by nurses in health tourism, such as insufficient foreign
language and cultural knowledge, too little knowledge on health tourism, and not enough nurses,
to offer suggestions for improving the knowledge and skills of nurses to increase their effectiveness
in health tourism. Within the scope of the suggestions presented, it's expected to contribute to
developing the nursing profession and raising awareness about health tourism among nurses,
particularly by including courses on health tourism in the nursing curriculum.
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GIRiS

Saglik turizmi, sagligin korunmasi, gelistirilmesi ve tedavi amactyla siirekli ikamet edilen tilkeden bagka bir
iilkeye yapilan yer degisikligidir. Icerisinde seyahat, turizm ve saglik hizmetlerini barindiran bir kavramdir (Dogan
ve Dogan, 2020; Uzoni, 2020). Yabanci bir hastanin saglik turisti olarak degerlendirilebilmesi igin bazi kriterler vardir.
Saglik Bakanlig1 Saglik Hizmetleri Genel Miidiirliigli raporunda bu kriterler; bireyin saglik turisti sayila bilmesi i¢in
gittigi yerde en az 24 saat kalmasi ve bu siirede saglik ve turizm olanaklarindan yararlanmasi gerektigi seklinde
belirtilmistir (Aydin, Constantinides, Mike, Yilmaz, Geng¢ ve Lanyi, 2012). Farkli saglik gereksinimleri i¢in yapilan
bu yer degisimi de saglik turizminin kendi igerisinde ¢esitlenmesine sebep olmustur (Dogan ve Dogan, 2020).

Saglik turizmi ¢esitleri en genel anlamiyla; medikal turizm, termal turizm-SPA-Welness ve ileri yag turizmi
ve engelli turizmi olarak dort alana ayrilmaktadir (Aydin ve digerleri, 2012; Celikkanat ve Giingdrmiis, 2018; Dogan
ve Dogan, 2020; Kurar, 2024). Medikal turizm, saglik turizmi ¢esitlerinden biridir. Ancak literatiirde medikal turizm
ve saglik turizmi kavramlari birbirlerinin yerine kullanildig1 da gériilmektedir (Uzoni, 2020).Artan bireysel ihtiyaglar
ve saglik hizmetlerinin ¢esitliligine bagli olarak bu dort saglik turizmi gesitlerinin de kendi icerisinde yeni alanlara
ayrilacag diigiiniilmektedir. Bireyleri saglik turizmine yonlendiren en giiclii nedenler arasinda;

o Kendi iilkelerinde olmayan iist diizey gelismis saglik kurumlarina ulagma istegi,

e  Gidecekleri iilkede saglik hizmeti almak i¢in fazla beklemek zorunda olmamalari,

o Alacaklar saglik hizmetinin maliyetinin karsilanabilir olmas,

e  Birebir hemsirelik bakimi gibi hem nitelik hem de nicelik anlaminda kaliteli bakim almak istemeleri
olarak siralanabilir (Uzoni, 2020).

Ancak, ekonomik nedenlerin saglik turizminin ortaya ¢ikmasinda ve devam etmesinde dnemli ve giiglii bir
unsur oldugu soylenebilir (Kurar, 2024). Saglik turizmi, ekonomi bakis a¢isindan, hizmet ihracatinin ve ithalatinin
yapildig1 bir sektdr konumundadir. Bundan dolayr maliyet hastalar ve hizmet veren iilkeler i¢in 6ne ¢ikmaktadir. Oyle
ki; artan talebin 100 Milyar ABD dolar1 ve iizerinde ve hatta bazi iilkelerin yillik gelirlerinden de fazla oldugu goriilir.
(Omay ve Cengiz, 2013). Bu baglamda, saglik bakiminin yabanci bireyler tarafindan talep edilen bir ¢esit hizmet
oldugu, giin gectikge bu talebin ve hasta hareketliliginin arttig1 sdylenebilir (Dogan ve Dogan, 2020).

Saglik Bakanlig: alt kurumu Uluslararast Saglik Hizmetleri Anonim Sirketi [USHAS] 2024 verilerine gore
Tirkiye’ye gelen hasta sayis1 2019 yilinda toplam 756.926 kisi ve elde edilen gelir toplam 1.459.132 bin ABD Dolar1
iken, 2023 yilinda hasta sayis1 1.538.643 kisiye yiikselmistir. Toplamda ayn1 yil 3.006.092 bin ABD Dolar1 gelir elde
edilmigtir. 2024 yili ilk ¢eyregi verilerine gore ise 428.072 kisi saglik turizmi kapsaminda iilkemize gelerek saglik
hizmeti almistir (USHAS, 2024). Bu veriler iilkemize gelen hasta sayisinin yillar itibari ile arttigini gostermesi
acisindan Onemlidir. Tseng (2013), artan hasta hareketliligini hemsirelik meslegi agisindan degerlendirdigi
¢aligsmasinda hemsirelerin her gegen giin daha fazla farkl kiiltiirden bireyle karsilagtigini1 ve onlara bakim verdigini
bildirmistir. Bu durum hemsirelerin saglik turizmindeki yerini ve dnemini giindeme getirmistir.

Saglik turizminde hemsirenin yeri ve dnemini ele alan arastirmalar, kaliteli ve giivenilir bakimin hastalarin
iyilesmesine ve yasam kalitesine olan etkisine deginirler. Hemsirenin yerinin hem sayisal ve niteliksel anlamda hem
de mevzuat cercevesinde belirlenmesi gerektigini vurgulamaktadir (Birbudak ve Baykal, 2023; Celikkanat ve
Gilingdrmiis, 2018; Cevirme, Kaynak ve Ugurlu, 2014; Kwan ve Tavitiyaman, 2021; Kume, Lau ve Kume, 2023;
Ross, 2022). Bu baglamda, saglik turizminde ¢alisan/calisacak hemsirelerin nitelik ve nicelik anlaminda yeterli olmast
gerektigi disiinilmektedir.

Uluslararasi hastalara yiiksek kalitede hemgirelik bakimi sunmak dil ve sosyo-Kkiiltiirel engeller nedeniyle
zorlayici olabildigi gibi (Kume, Lau ve Kume, 2023), bazi firsatlarda sunabilir. Nitekim Ben-Natan, Ben-Sefer ve
Malka Ehrenfeld (2009), medikal turizm kavraminin saglik profesyonelleri tarafindan daha iyi anlamalarini saglamak
amaciyla yaptiklar calismalarinda, medikal turizmi hemsireler i¢in yeni bir rol olarak ele almiglardir. Hemsirelerin,
medikal turizm kapsaminda bireye arzu ettigi bakimi vermede yardim etmesinin yaninda olasi riskler, etik / yasal
¢ikmazlar konusunda bireyi uyarma roliiniin de oldugunu belirtmislerdir. Medikal turizm kavrami yayginlastikga,
miisteri koordinatorii olarak hizmet vermenin yaygin bir hemsirelik rolii haline gelmesinin olasiligina deginmislerdir.
Bu dogrultuda cevaplanmasi gereken bazi sorular sormustur. Cevirme ve digerleri (2014) ¢calismalarinda ayni sorulara
cevap aramustir. Benzer sorular bu derleme kapsaminda da ele alimmistir. Bu derleme makalesinde saglik turizminde
calisan hemsirelerin kargilagtig1 zorluklar, saglik turizminde ¢aligan hemsirelerin sahip olmasi gereken nitelikler ve
hemsirelerin mesleki bilgi ve becerilerini gelistirmeye yonelik oneriler ele alinmustir.
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Saghk Turizminde Hemsirenin Onemi

Hemgsirelik, bilimsel bilgi iireten, sanatsal yonii olan bir meslektir. Yardim etme sanati olarak hemsirelik,
zorlu ve degisen yasam donemlerinde, bireyi ve ailesini desteklemek, endise ve korkularini anlamak, bireyin varligina,
yasam onuruna, inancina, tercihlerine saygi duymak demektir (Muslu ve Ozsoy, 2017). Hemsirelik sanat1, sefkat ve
ozen ile bakim vermeyi 6grenmeyi, hastalarin tepkilerini gozlemlemeyi ve daha ¢ok deneyim elde etmeyi igerir. Bilim
olarak ise hemsirelik, kanit temelli uygulamalara ve bilgiye dayanan, uygulamasi yeni kesifler ve inovasyonlarla
stirekli degisen bir meslektir. Hemsireler, hemsirelik bilimi ve sanatin1 birlestirerek hasta ve ailelerinin yararina en
yiiksek standartlari kargilayan kaliteli bakim sunmay1 amaglar (Potter, Perry, Stockert ve Hall, 2021). Saglik turizmi
kapsaminda hemgirelerin, hemsirelik mesleginin bu iki yoniinii kullanarak kiltiire duyarli ve kiiltiirel anlamda yeterli,
kaliteli hemsirelik bakimi sunmalar1 gerektigi, saglik turizminde hemsireyi dne ¢ikaran ve ¢ikaracak olan yoniiniin de
verdigi hemsirelik bakiminin kalitesinin olacagi dngdriilmektedir.

Bakim hemsirelik mesleginin temelini olusturur (Karaca ve Durna, 2018). Bakimin kalitesi ile hasta
memnuniyeti arasinda dogrusal bir iligki vardir (Haque, Yasmin ve Anwar, 2018). Karaca ve Durna (2018), hemsirelik
bakiminin hastalarin tedaviye olan uyumlarini artirdigini, iyilesmelerine olumlu katki sagladigini, hastalarin,
hemsirelik bakimina dair algilarinin ilerleyen donemlerde ayni hastaneyi tercih etmelerinde ve hizmet aldig1 hastaneyi
bagkalarina tavsiye etmelerinde etkili oldugunu bildirmektedir. Saglik turizminde hastalarin hemsirelik
hizmetlerinden duyduklari memnuniyet oranlarini inceleyen arastirmalara bakildiginda hasta memnuniyetinin Iran’da
%65 (Saki, Momeni, Vasokolaei, Khodakaramifard, Zouzani ve Jalilian, 2016) ve %75.94 (Nazari, Sharif Nia, Amini
ve Akbari, 2011), Yunanistan’da %89.7 (Matis, Birbilis ve Chrysou, 2009) oldugu goriilmustiir.

Bir diger ¢caligmada Mahmud, Lima, Rahman ve Rahman (2021), saglik bakim hizmeti kalitesinin medikal
turistlerin memnuniyet ve bagliligini incelediklerinde empati, ulasilabilirlik, yeterlilik ve giivenlik alt boyutlarimin
hastalarin genel memnuniyet diizeylerini pozitif yonde etkiledigini, bu memnuniyetlerinin de saglik hizmeti sunan
yabanc1 kuruma olan baglilig1 arttirdigini belirlemislerdir. Istanbul ilinin saglik turizmi swot analizi ¢alismasina gére
ise, hastalarin %45.9’u doktor ve saglik personeline olan giiven, %25.81’nin de daha 6nce ayni hastanede kalan
yakininin tavsiyesi iizerine Istanbul’u sectiklerini belirtmisler, hemsireleri kibar ve saygili (%95.74) ve bilgilendirici
(%90.48) olarak degerlendirmislerdir. Kararsizlar disinda hastalarin %98’i Istanbul’u saglik turizmi acisindan
yakinlarina tavsiye edeceklerini belirtmislerdir. Bu bulgular, hemsirenin saglik turizmi kapsaminda sunacag kaliteli
hemgirelik bakimi ile artan hasta memnuniyeti, hastalarin tedaviye uyumu ve kisalan iyilesme siirelerinin dogal ¢iktisi
olarak hastalarin ayni kurumu hem kendileri hem de yakinlari igin tavsiye edebileceklerini gostermesi agisindan
onemlidir. Béylece hemsirelerin dolayli da olsa ¢alistigi kurumun saglik bakim maliyetinin azalmasina da katkida
bulundugu sdylenebilir (Zengingdniil, Emeg, Iyilik¢i ve Bingél, 2012). Bu calisma sonuglar1 kaliteli hemsirelik
bakiminin saglik turizminin ekonomik gelisimine katki sagladigi seklinde yorumlanabilir. Ayrica, saglik turizminin
ekonomik potansiyelleri yaninda egitim potansiyelini de barindirdigi, ilerleyen zamanlarda sektére 6zel hemsire
yetistirme egitim programlari ve bu programlara yonelik taleplerin gelisecegi ongorillmektedir (Zengingéniil ve
digerleri, 2012).

Hemsirelerin Karsilastigi Zorluklar ve Coziim Onerileri

Bu boliimde saglik turizmi kapsaminda hizmet veren hemsirelerin karsilastigi zorluklar ve bu zorluklara
yonelik ¢oziim Onerileri; Yabanci dil ve kiiltiirel bilgi yetersizligi, Saglik turizmi hakkinda bilgi yetersizligi ve
Hemsire sayisinin azlig1 basliklar1 seklinde ele alinmustir.

Yabanci Dil ve Kiiltiirel Bilgi Yetersizligi

Kiiltiir bir topluluk veya toplum tarafindan tanimlanan, insanlarin diinyaya bakis acisini sekillendiren,
iligkilerin dogasina, insanlarin hayatlarini1 yagsama ve ¢evrelerini diizenleme bi¢imlerine iligkin belirli inanglar, normlar
ve degerler dizisini igeren, karmasik ve zengin bir kavramdir. Kiiltiirii anlamak i¢in, onun 6rnegin ortak bir iletisim
veya dil modeli yoniinii, benzer iliski ve sosyallesme kaliplari, beslenme ve giyim kaliplari, paylasilan inanglar,
degerler, gelenekler, gorenekler, kurumlar, davraniglar, sanat, folklar ve yasam bi¢imi gibi bir¢ok unsurunu
incelemeye, kavramaya ve bunlarin nasil bir araya geldigini anlamaya istekli olmay1 gerektirir (Substance Abuse and
Mental Health Services Administration [SAMHSA], 2014). Saglik turizmi kapsaminda 6ne ¢ikan kiiltiirel farkindalik,
kiiltiirel duyarlilik, kiiltiirel tolerans, kiiltiirlerarasi iletisim, kiiltiirel zeka ve kiiltiirel yeterlilik kavramlarmin her
birinin ayr1 ayr1 saglik turizmi 6zelinde yeniden ve daha detayl ele alinmasi ve hemsirelerin bakim verme siirecinde
bu kavramlar1 dikkate almas1 gerektigi diisiiniilmektedir. Ulkemiz jeopolitik konumu sebebi ile kitalararas1 gegis
yolundadir. Hemsireler, saglik turizmi kapsaminda tilkemize gelen yabanci hastalara hizmet verdigi gibi farkl: kiiltiir
ve dile sahip miilteci, siginmaci ve go¢men bireylere de hizmet vermektedir (Cal, Cavusoglu ve Avci, 2022). Bu
durum hemsgirelerin, kiiltiirel ve dil yeterliliklerinin gelistirilmesini gerekli hale getirmektedir.
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Hemgirelerin saglik turizmi kapsaminda hizmet verirken karsilastig1 zorluklar arasinda dil ve kiiltiirel bilgi
yetersizliginin 6ne ¢iktigini gosteren c¢aligmalar mevcuttur. Bu ¢alismalardan birinde Xu, Wang ve Du (2020),
hastalarin medikal turizm deneyimlerini inceledikleri biitiinlestirici derleme ¢aligmalarinda, 2009-2019 yillar
arasinda yayinlanmis 21 calismay1 incelediklerinde dil engelinin, karsilasilan en biiyiik engel oldugu belirlemislerdir.
Bu durumun hasta ve saglik bakim profesyonelleri arasinda anksiyeteye ve yanlis anlasilmalara yol actigl, hasta
deneyimini etkileyen diger etkenler arasinda da kiiltiirel farklilik ve personel davranislarinin yer aldigini
bildirmislerdir. Kiiltirel ve dil yeterlilik standartlariin ve kilavuzlarinin uygulanmasinin tesvik edilmesi,
kiiltiirlerarast bilgi, kiiltiirel duyarlilik ve kiiltiirel yeterlilik egitimlerinin okullarda ve hastanelerde uygulanmasini
onermiglerdir.

Benzer sekilde Biyikli ve Zincir (2020) ¢alismalarinda yabanci hastalara bakim veren hemsirelerin en ¢ok dil
ve iletisim sorunu yasadiklarini belirlemislerdir. Literatiirde hem dil hem de kiiltiirel farkliliklarin yabanci hastaya
bakim verirken karsilasilan zorluklar oldugunu belirleyen baska ¢alismalar da mevcuttur (Gerchow, Burka, Miner ve
Squires, 2021; Kume, Lau ve Kume, 2023; Ozdemir ve Kiymaz, 2023).

Saglik turizmi ve yabanci hasta deneyimleri gibi konularda yapilan hemsirelik aragtirmalari saglik turizminde
calisan/galismayi planlayan hemsirelerin sahip olmasi gereken niteliklerin belirlenmesinde rehberlik yapmaktadir. Bu
aragtirmalardan birinde; saglik turizmi alanina 0zel yetismis uzman personel yetersizligi zayif yon olarak
degerlendirilmistir. Arastirmada hastalarin doktorlarla %87.76, hemsirelerle %57.14 oraninda yabanci dil problemi
yasamadiklart belirlenmis (Zengingoniil ve digerleri, 2012) olmasina ragmen bu verilerden hastalarin yaklagik her 5
doktordan biriyle; her iki hemsireden biriyle dil problemi yasamistir yorumu da ¢ikarilabilir. Nitekim diger bir
¢aligmada, Crooks, Kingsbury, Snyder ve Johnston (2010), hastalarin saglik turizmi kapsaminda gidecekleri iilkeleri
secerlerken sunulan hizmetin ve bakimin kalitesini incelediklerini ayrica kendi dillerini konusan ¢alisanlarin olmasina
da dikkat ettiklerini belirtmislerdir. Bu ¢aligmalar, saglik turizmi kapsaminda verilen hizmetin kalitesinin artirilmasi
icin saglik bakim hizmeti veren personellerin yabanci dil bilgisinin dnemli oldugunu gostermektedir. Hastalarla
siirekli iletisim halinde olan hemsirelerin dzellikle iletisim boyutunda Ingilizce diizeylerinin sézel ve yazili olmak
iizere ileri seviyede olmasi gerekir.

Benzer sekilde Park, Ha, Park, Yu ve Lee (2014), ise yabanci hastalara hizmet veren hemsirelerin
deneyimlerini inceledikleri fenomonolojik ¢alismada, ilk yapilmasi gerekenin hemsirelerin dil yeterliliginin, iletisim
becerileri ve yabanci hastalarin kiiltiirel 6zelliklerini anlama becerilerinin egitimle gelistirilmesi ve bu konuda
kolaylastirict olunmasi gerektigini, ikinci olarak da saglik hizmetlerinin kalitesini sistemli bir sekilde artirmak igin
kullanim kilavuzlart ve uluslararasi bakim rehberlerinin gelistirilmesi gerektigini belirtmislerdir.

Nitekim Tanriverdi, Sevig, Bayat ve Birkok (2009), yurtdisinda gelistirilen modellerin hemsirelik bakimina
yon vermesi agisindan kiiltiirel verilerin toplanmasinda yetersiz oldugunu, bundan dolay: Tiirkiye’de kullanilabilecek
bir model iizerine ¢alismislardir. Hemsirelerin hastayla ilk karsilastiklart andan itibaren bakim siireci boyunca
derinlemesine bir kiiltiirel degerlendirme yapabilmeleri ve bakim verirken aralarinda ortak bir dil olugturabilmeleri
amaciyla “Hemsirelik bakiminda kiiltiirel 6zellikleri tanilama” adiyla bir rehber gelistirmislerdir (Tanriverdi ve
digerleri, 2009). Rehber kiiltiirel 6zellikleri tanilamaya yonelik, oncelikle halk sagligi hemsireligi olmak tizere klinik
alanda da kullanilabilme 6zelligini i¢inde barindirsa da derinlemesine goriismeleri gerektirmesi, kullaniminin zaman
almasi ve uzun siireli bakim gerektiren durumlarda kullaniminin daha uygun olmasi gibi kisitliliklara sahiptir. Bununla
birlikte boliim bazinda amaca yonelik tanilamada kullanilabilmektedir. Hemsire arastirmacilarin, alinyazinda ve
uygulamada goriilen eksiklikleri tamamlamaya yonelik calismalari meslegin gelisimine ¢ok Onemli katkilar
sunmaktadir. Bu kapsamda, saglik turizmi hastalarinin kiiltiirel verilerinin toplanmasinda kullanilabilecek kilavuz ve
rehberlerin gelistirilmesi kaliteli ve sistematik hemsirelik bakiminin sunumu i¢in elzem niteligindedir. Saglik turizmi
hastalarinin iilkemizde kalis siiresi de dikkate alinarak hazirlanacak kilavuz ve rehberlerin kullanimi kolay, kisa siirede
¢ok verinin toplanmasina olanak saglamasi gerekir.

Literatiirde kiiltiirel yeterlilik egitim programlarin1 konu alan (Digrak, 2020; Fadaeinia, Miri, Azizzadeh
Forouzi, Roy ve Farokhzadian, 2022), kiiltiirel yeterlilik 6lgeklerinin Tiirkgeye uyarlanmasi (Cinar, Sengiil ve Bulut,
2020) gibi arastirmalar yapilmaya baslandig1 goriilmiistiir. Ttirkiye yeterlilikler veri tabaninda iilkemizde hemsirelik
egitimi veren iiniversitelerin hemsirelik lisans programlari incelendiginde dil kazanimlarina yonelik kazanimlar yer
almaktadir. Mezunlarin ileri diizeyde ¢oklu dil yeterliligi ve kiiltiirel farkindalik ve ifade yetkinligine sahip olduklari,
0grenim kazanimlar1 icerisinde en az bir yabanci dil bilerek ve bunu kullanarak alanindaki giincel bilgilere ulasma ve
bunlar1 meslektaglar1 ile paylagma, hatta meslektaslari ile uluslararasi diizeyde etkin iletisim ve is birligi icinde olma,
Avrupa dil portfoyli kriteri agisindan en az B1 genel diizeyinde kullanabilme gibi dil kazanimini edinerek mezun
olduklar belirtilmektedir.
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Bir iiniversitede en az bir yabanct dil bilme kazanimina deginilmemisken “Hemsirelik uygulamalarinda
kiiltiirel ozellikleri dikkate alir” kazanimi dikkat ¢ekicidir. Yabanci dille egitim veren bagka bir iiniversitenin
hemsirelik lisans programi yetkinlik kazanimlarinda yabanci dil bilgisi kazaniminin, anahtar yetkinlikler arasinda da
“kiiltiirel farkindalik ve ifade yetkinliginin” olmadig1 goriilmiistiir (Tirkiye Yeterlilikler Cercevesi [TYC], 2025).

Bu durum iilkemizde hemsirelik egitimi veren iiniversitelerde farkli kazanim ve yetkinlerin 6ne ¢iktigini
gostermektedir. Saglik turizmi alaninda ¢alisacak yetkin hemsirelerin yetistirilmesi i¢in {ilke diizeyinde her hemsirelik
boliimiinde yetkinlik kazanimlar1 arasinda yabanci dil bilgisi ve kiiltiirel farkindalik ve ifade yetkinligi kazanimlarinin
bulunmasi gerektigi diisiiniilmektedir. Yabanci dil kazaniminin sadece alandaki giincel gelismeleri takip etmek ve
meslektaglarla iletisim kurmanin Gtesine gegip yabanci hastalarla yabanci dilde sozlii ve yazili iletisim kurmak ve
bakim verme yetkinligini de icermesi gerekir. Hemsirelik Ulusal Cekirdek Egitim Programi [HUCEP] 2022 yilt
raporunda, madde 8’de hemygirelik lisans egitim programimi tamamlayan bir mezun, “Bir yabanci dili kullanarak
alanindaki bilgileri izler ve mesleki uygulamalarinda kullanir” denilmektedir. Hemsirelik kavrami konusunda
“kiiltiirleraras1 hemsirelik” icerigine yonelik “Kiiltiirlerarast bakim gereksinimine duyarli olma” 6grenim kazanimi
hedeflendigi goriilir (HUCEP, 2022). TYC ve HUCEP caligmalarindan iilkemizde hemsirelik lisans egitim
mezunlarinin gliniimiiz gereksinimlerini karsilayacak seviyede egitim aldiklari, temel hemsirelik egitim ¢iktilar
benzerlik gostermekle birlikte bu ¢iktilarin farkli ifadelerle belirtildigi s6ylenebilir. Ayrica, giincel egitim konularinin
secmeli dersler seklinde miifredata ekleniyor oldugu da goriilmektedir.

Hemsire Sayisinin Azhgi

Saglik turizmi kapsaminda karsilagilan bir diger sorun hemsire sayisinin yetersizligidir (Permarupan, Al
Mamun, Samy, Saufi, Hayat, 2020; Woon ve Tiong, 2020). Merkouris, Papathanassoglou ve Lemonidou (2004),
hemsirelik hizmetlerinden memnuniyeti ve etkin bakim sunmayi etkileyen en 6nemli engelin hemsire azligi oldugunu
belirtmistir. Hemsire azlig1 sebebi ile hijyen ve beslenme gibi yardimci hemsirelik hizmetlerini aile yakinlar1 ya da
ozel olarak tutulan hemsireler tarafindan karsilanabilmektedir. Saglik turizmi hastalarina tiim hemsirelik hizmetleri
alaninda uzman saglik turizmi konusunda bilgili hemsireler tarafindan verilmelidir. Yardimc1 hemsirelik hizmetlerinin
hastanin aile yakinlarindan biri tarafindan verilmesi beklenmemeli ya da hastalar 6zel hemsire tutmak zorunda
kalmamalidir. Hemsire sayis1 bu agidan olduk¢a 6nemlidir.

Hemgsirelik, yogun fiziksel ve duygusal baskinin oldugu is ortamlarinda ¢alismay1 gerektirir. Bu durum
hemsirelerde tiikenmislik, ise karsi isteksizlik, fiziksel ve ruhsal hastaliklar yasamalarina ve sonucunda meslekten
ayrilmalarina yol agabilmektedir (Permarupan, Al Mamun, Samy, Saufi, Hayat, 2020; Woon ve Tiong, 2020). Saglik
turizminde tercih edilen iilkelerden biri olan Malezya da yapilmis ¢alismada hemsire sayisindaki azalmanin
hemsirelerin mevcut ig yiiklerinin artmasina, tilkenmislik ve isten ayrilmalara yol agtig1 belirtilmistir (Permarupan, Al
Mamun, Samy, Saufi, Hayat, 2020). Oyle ki; artan is yiikii ve tiikenmislik sebebi ile meslekten ayrilma orani %49.7
oldugu bildirilmistir (Zhang, Qiu, Wang ve Ye, 2025). Bu agidan, mevcut hemsire sayisinin korunmasinin elzem
oldugu disiiniilmektedir.

Saglik Bakanlig1 2022 yil1 saglik istatistikleri yilliginda Tiirkiye’de tiim sektdrlerde toplam hemsire sayisinin
243.565 oldugu bildirilmistir (Saglik Bakanligi, 2024). Saglik Bakanlig1 2023 yil1 saglik is giicii hedefleri ve saglik
egitimi e-biilteninde hemsirelik egitiminde okuyan 6grencilerin 2023 hedefinin 315.000 oldugu, mevcut durumun
devam etmesi halinde %1.9 artisla 321.000 olacag: belirtilirken, egitimden kayip oraninin hemsirelik bolimii igin
%4.1 olacagl ongorilmiistir. Hemsirelik boliimiine kayit yaptiran 6grencilerin %4.1’inin normal egitim siiresi
sonunda mezun olmayacagi belirtilmektedir (Saglik Bakanligi e-biilten, 2015). Bu durum ilerleyen yillarda hemsire
insan glicii sayisinda azalma olacagini diisiindiirmektedir.

Tim diinya genelinde oldugu gibi iilkemizde de saglik turizmi kapsaminda gelen hasta sayisinin artmasi
istenmekte, buna yonelik planlamalar yapilmaktadir (Aydin ve digerleri, 2012; USHAS, 2024). Artan hasta sayisina
paralel bir sekilde hemsire sayisinin da artmasi sunulan hizmetin kalitesi agisindan gereklidir. Hemsire sayisi hem
nicelik hem de nitelik anlaminda artirilmalidir (Kwan ve Tavitiyaman, 2021; Kume, Lau ve Kume, 2023; Ross, 2022).
Bunun i¢in 6ncelikle mevcut hemsire sayisinin korunmasi ve hemsirelik mesleginin cazip hale getirilerek tercih
edilme oraninin artirilmasi gerekmektedir (Saglik Bakanligi e-biilten, 2015; Saglik Bakanligi, 2024).

Ancak, hemsirelik mesleginin toplum tarafindan yeterince taninmadigi, meslege olan sayginin artirilmasi
gerektigi, is garantisi sunmasit disinda bireylerin hemsireligi tercihleri arasinda Onceliklendirmedigi sdylenebilir
(Kizileik-Ozkan, Unver, Avcibasi, Semerci ve Yildiz-Findik, 2017; Tiirk, Adana, Erol, Akyil ve Taskiran, 2018). Bu
noktada, saglik turizminin hemsirelik mesleginin sayginligina, gelisimine, meslegin tercih edilmesine katki
saglayabilecegi ongorillmektedir.
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Saglik turizmi hemsireler ve hemsirelik miifredat: i¢in yeni bir konudur. Bu konunun iilke genelindeki tiim
hemsirelik boliimii miifredatinda yerini almasi gerekir (Yeditepe Universitesi Hemsirelik Béliimii, 2025). Misir’da
medikal turizmde uluslararasi yabanci hastalarin hemsirelik hizmetlerinden memnuniyeti aragtirmasina katilan 410
hemsirenin tamaminin medikal turizm bilgi diizeylerinin yetersiz oldugu belirlenmistir (Taie, 2013). Bolgesel diizeyde
Antalya ili destinasyonunun saglik turizminde gelistirmeye yonelik caligmasinda Kurar (2024), saglik turizminde
insan kaynaklariin yetersizligini bir engel olarak belirlemistir. Nitelikli personel eksikligi, bu personelin saglik
turizmindeki deneyim eksikligi, alaninda taninmig doktor eksikligi ve hatta farkli din, kiiltiir ve dil agisindan donanimli
ara personel eksikligine deginmistir (Kurar, 2024). Bu calismalar, saglik turizminde calisacak hemsire sayisinin
artirilmas1 ve hemgirelik dahil diger saglik meslek mensuplarina da kapsayacak sekilde alana 6zgii egitimlerin
diizenlenmesi gerektigi seklinde yorumlanabilir.

Ulkemizde artan talep dogrultusunda bazi1 6zel ve devlet {iniversiteleri hemsirelik boliimlerinde saglik turizmi
ve/veya transkiiltiirel hemsirelik konulu dersler verildigi ancak bu cabanin iilke genelindeki tiim iiniversitelere
yayilmadigi bildirilmistir (Cevirme ve digerleri, 2014). Yorulmaz ve Karadeniz (2021), iilkemizdeki hemsirelik lisans
programlarindaki kiiltiir derslerini incelediklerinde verilen derslerin saat ve igerik acisindan yetersiz oldugunu
belirlemislerdir. Kiiltlir derslerinin isimlerinin “kiiltiirleraras1 hemsirelik”, “transkiiltiirel hemsirelik”, “kiiltiir ve
saglik”, “kadin ve kiiltlir”, hemsirelikte kiiltiirleraras1 yaklagimlar” gibi farklilik géstermesi dikkat ¢ekicidir. Bu durum
ders iceriklerinin de farklilik gosterebilecegini diisiindiirmektedir. Yazarlar, kaliteli hemsirelik bakimi sunulmasi igin,
ders miifredatlarinin diizenlenmesi, farkliliklarin aza indirilmesi, igeriklerin yeniden gbzden gegirilerek hemsirelik
bakimina dogrudan etkisi olan kiiltiirel farkliliklarin onceliklendirilmesi gerektigini onermiglerdir (Yorulmaz ve
Karadeniz, 2021). Camargo-Plazas, ¢ Silva, Duhn ve Tregunno (2020), saglik turizmini kiiresellesme kavrami
icerisinde ele aldig1 ¢calismalarinda, hemsirelik egitiminin her kademesinde saglik turizmi egitiminin zorunlu olmasi
gerektigini belirtmislerdir. Giliniimiiz hastalarin ihtiyaglarini kargilamak i¢in hemsirelerin kiiresel bir bakis agisiyla
saglik sorunlar1 hakkinda derinlemesine ve genis bir anlayisa sahip olmalar1 gerektigine vurgu yapmislardir. Egitimin
sorumlulugunun da hemsire egitmenlerde oldugunu belirtmislerdir (Camargo-Plazas ve digerleri, 2020). Benzer
sekilde Yildiz, Aydin, Gokgay, Kizilarslan, Yaman (2023), hemsirelerde saglik turizmi farkindaliginin artirilmast i¢in
egitimlerin gerekli oldugunu belirtmislerdir.

Tayland’da medikal turizm kapsaminda hemsirelik hizmetleri igin temel yeterliliklerin ortaya ¢ikarilmasi ve
hemygireler i¢in egitim kursunun belirlenmesi amaciyla yapilan ¢alismada, yasli hastalara yonelik bakim ele alinmigtir
(Wongchuay ve Jaroenwisan, 2017). Yash hastalarin kalp hastaligi, kanser, inme, pnomoni, influenza ve kronik
obstriiktik akciger hastaligindan bakima gereksinim duyduklari, hemsirelerin yash hastalara fiziksel muayene, saglik
Oykiisiiniin alinmasi, laboratuvar testi, rontgen, ultrason, servikal kanser tarama, goz muayenesi ve asilama siirecinde
hizmet verdikleri belirlenmis ve hemsirelerin yeterliliklerinin artirilmasina yonelik egitim konulariin bahsedilen bu
alanlarda olmasi gerektigi belirtilmistir (Wongchuay ve Jaroenwisan, 2017). ileri yas turizmi, saglk turizmi
¢esitlerinden biri oldugu i¢in, bu calisma yagh hastalara yonelik bakimi inceledigi i¢in saglik turizminin ileri yas
turizmi kapsamindaki alana 6zgili bakima yonelik egitimleri iceriyor seklinde yorumlanabilir. Hemsirelerin saglik
turizmi ¢esitlerini (medikal turizm, termal turizm, ileri yas turizmi) iceren genis alanlarda gorev alabileceklerini,
bundan dolayr galisilan alana 6zgli uzmanlasmanin ve egitimlerin bu dogrultuda hazirlanmasi gerektigini
distindiirmektedir. Saglik turizmi hemsirelik i¢in yeni uzmanlik alanlarinin kapilarini agabilir.

Ornek olarak, Yeditepe Universitesi hemsirelik boliimiinde “Saglik turizm ve hemsirelik” ad1 ile segmeli bir
derse yer verilmistir. Dersin igerikleri incelendiginde, saglik turizminin ekonomik boyutu ve pazarlamasi, saglik
turizminde sigorta konular1 dahil kiiltiirel degerler ve iletisimin uluslararasi bakis agisi ile ele alindigi, iilkeler
arasindaki benzerlik ve farkliliklarin ortaya konuldugu goriilmiistiir. Ayrica, hemsireligin saglik turizmi kapsaminda;
“saglik turizminde otel hemsireligi” ve “saglik turizm ve ugus hemsireligi” gibi 6zellikli alan egitim konularim
igermesi dikkat ¢ekicidir (Yeditepe Universitesi Hemgirelik Boliimii, 2025). Saglik ve turizm sektorlerini birarada
barindiran saglik turizmi sektoriinii bilmeden sektdriin ihtiyaclarinin belirlenmesi ve ihtiyaca yonelik etkin adimlarin
atilmasi zor olabilir. Bu agidan hemsirelerin saglik turizmi sektdriinii tanimaya ve anlamaya yonelik olarak hemsirelik
miifredatina saglik turizmi ve cesitleri konusu eklenmeli, saglik turizmi ve hemsirelik konulu sertifikali egitim
programlari ile mezuniyet sonrasi sektore yetkin hemsireler kazandirilmahidir. Ayrica, hemsirelik okullarinda verilen
derslerin standardize edilmesi ve tiim {iniversiteleri kapsamasi gerektigi diistiniilmektedir.

Sadece saglik turizmi ya da kiiltiirleraras1 hemsirelik dersleri degil her iki konular1 da i¢ine alan kapsamli

saglik turizmi egitimleri miifredata alimnmalidir. Hemsirelik sadece medikal turizm kapsaminda tedaviyi igeren
yatakbasi sunulan bir hizmet olmayip ayni1 zamanda koruyucu ve rehabilite edici hizmetleri de igermektedir.
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Bundan dolay1, hemgireler termal turizm-SPA-Welness ve ileri yas turizmi ve engelli turizmi kapsaminda
da hizmet verebilecek olup, bu alanlarda hemsirelerin etkin katilimini saglamak, yetkinligi artirmak i¢in hazirlanacak
egitimler temel hemsirelik egitimlerini destekler boyutta ve alana 6zgii egitimler olacak seklinde miifredat
zenginlestirilmesi de Onerilmektedir. Hemsirelerin saglik turizminde etkinliginin artirilmasina yonelik Oneriler
Ozetlenerek Tablo 1’de sunulmustur:

Tablo 1. Saghk Turizminde Hemsirelerin Mesleki Gelisimleri icin Oneriler

Oneri Alanlart Oneriler

Egitim Lisans diizeyinde asagidaki konulari iceren egitimler diizenlenmesi:
-Saglik turizmi ve gesitleri,
-Kiiltiirleraras1 Hemsirelik ve Kiiltiirel Kavramlar (kiiltiirel farkindalik, kiiltiirel
duyarlilik, kiiltiirel tolerans, kiiltiirlerarasi iletisim, kiiltiirel zeka ve kiiltiirel yeterlilik),

-Mesleki Ingilizce,
-Yogunlastirilmis yabanci dil egitimi (ingilizce ve 2. bir yabanc dil)
Kariyer Gelisimi -Hemsirelik alaninda Saglik Turizmine yonelik uygum egitimleri ve sertifika
programlarinin agilmasi,
Becerilerin Giiglendirilmesi -Hemgsireler i¢in Saglik Turizmi Egitim standartlarinin gelistirilmesi
E-Ogrenme -Hemgsireler i¢in Saglik Turizmi Uzaktan egitim modiillerinin olugturulmasi
Mentorlik -Egitim  standartlarinin  gelistirilmesi ve Uzaktan egitim modiillerinin

olusturulmasinda hemsire akademisyenlerin mentorligii
-Saglik turizmi alaninda faaliyet gosteren derneklere aktif katilim

SONUC

Hemgsireler, saglik turizminde hastayla birebir temas kurmasi, verdigi kaliteli hizmet ile hasta memnuniyetini
etkilemesi, iyilesme siiresini azaltmasi ve yeniden ayni kurum ve iilkeyi tercih etmelerini etkileyebilmesi agisindan
onemli bir noktadadir. Hemsirelerin saglik turizmi kapsaminda hizmet verirken karsilastigi yabanci dil, kiiltiirel bilgi
ve saglik turizmi hakkindaki bilgi yetersizlikleri konular1 ayni zamanda gii¢clendirilmesi ve gelistirilmesi gereken
alanlar olarak 6ne ¢ikmaktadir. Hemsirelerin bu alanlarda yeterliliklerinin artirilmasi ve saglik turizmine 6zgii spesifik
egitimlerle uzman hemsirelerin yetistirilmesi ile iilkemiz saglik turizminde tercih edilen iilkeler arasinda yerini
giiclendirecektir. Hemsirelik egitim miifredatlarma saglik turizmi konulu dersler eklenmeli, yabanci dil ve
kiltiirlerarast hemsirelik dersleri igerik ve ders saati agisindan artirilmalidir. Kiiltiirel anlamda yeterli ve kaliteli
hemsirelik bakim alan hastalarin iilkemizi tekrar tercih etmelerine ve saglik hizmeti alacak diger kisilere tavsiye
etmelerine katki saglayacagi diigiiniilmektedir. Ayrica, saglik turizmi hukuku hemsireligi (hemgireligin savunucu
rolii), saglik turizmi koordinatdr hemsireligi, saglik turizmi yonetimi hemsireligi, saglk turizmi egitim hemsireligi
gibi yeni hemsirelik rollerinin ve hatta saglik turizm hemgireligi gibi bilim dalinin olusabilecegi 6ngoriilmektedir. Bu
kapsamda saglik turizmi, hemsireligin gelecegi igin parlak ve umut vaat eden bir alan olarak diisiiniilmelidir.

Yazar Katkilar1
Fikir ve tasarim: K.B.; Makale yazimi: K.B.; Elestirel inceleme: K.B.
Cikar Catismasi: Yazar ¢ikar ¢atigmasi beyan etmemistir.

Finansman: Yazar ¢aligma i¢in finansal destek almadiklarini beyan etmistir.
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