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Saghk Turizmi Tanitimi ve Saghk Hizmetlerinin
Pazarlanmasi llkeleri Uzerine Degerlendirme

H. Omer Tontus
OZET

Saghk turizmi sektérii diger tiim sektorlerden farkli bir karakteristige sahiptir. Saglik hizmeti; sunacak olan
profesyoneller, saglik hizmetini alacak olan hasta, ona uygulanacak olan tedavi tiirii, varsa yapuacak cerrahi
miidahale tiirii, hizmetin fiyati gibi bir¢ok degiskene baghdir. Bu nedenlerle saghk turizmi sektorii diger tiim
sektorlerden daha degisik dinamiklerle yiirtimektedir.

Turizm sektorlerinde daha fazla pazar payina sahip olmak adina diinyanin bir¢ok iilkesi farkli tanitim kampanyalari
yiirtitmektedir. Tanitim kampanyalari, belirli bir hizmet almak i¢in bireyleri istendik harekete yonlendiren faktorler
arasinda énemli rol oynamaktadir.

Bir saghk turizmi tanmitim kampanyasimin temel amaci, “saglik personelimizin tibbi tecriibe ve bilimsel yetkinlikleri,
hastanelerimizin teknolojik altyapi ve iistiin hizmet diizeyleri” gibi kalite degerlerinin hedef kitlelere degisik iletisim
metotlari ile duyurulmasi, sonug olarak iilkemiz lehine saglk turizmi hareketliligi yaratilmasina ¢alismaktir. Bu
baglamda, saglhk turizmi tanitimi temel olarak sunulan saglik hizmetlerinin tanitimidir.

Saghik turizminin genel ekonomik sartlardan diger sektérlere gore daha az etkilenmesi, kalite ve fiyat odakli olmast,
hastalarin saghk tesisi se¢imini ¢ogu zaman gérmeden yapmast, uluslararasi rekabet nedenleri ile stratejik olarak
planlanmis tekrarlayan tanmitim kampanyalart onem arz etmektedir. Bu c¢alismada iilkemizin saglk turizmi
konusunda yiiriitiilen tanitim ilkelerinin, araglarimin ve hedeflerinin, tanitum ve pazarlanma yollarinin irdelenmesi
amacglanmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Saglik turizmi, medikal turizm, tanitim, pazarlama

Promotion of Health Tourism and Evaluation of the Principles of Marketing of
Health Services
ABSTRACT

The health tourism sector has different characteristics from all other sectors. It is important for health tourism that
the expectations of people from health services are different, and that they have in need of different kinds of medical
intervention and treatments. Medical tourism is actually a different kind of market with its specialized attributes.
In tourism, all countries carry out different promotional campaigns to gain a greater market share. The activities,
promotions, or groups of promotional campaigns play an important role among the factors that take action to get a
particular service.

The aim of the promotion of health tourism is to try to create a positive image in terms of guidance towards health
care services in the country through the presentation, disclosure and announcement of values such as "medical
experience, technological infrastructure and healthcare service facilities we have " to the international public. The
promotion of health tourism is the publicity of the health services offered as a basis.

Health tourism is less influenced by general economic conditions and individuals looks for quality firstly then price.
Most patients prefer the health care facility without seeing it. Due to the intense competition environment, accurate
publicity and informing are of great importance. In this study, publicity principles, tools and targets, promotion and
marketing ways of health tourism for our country are examined.

Keywords: Healthcare tourism, medical tourism, promotion, marketing

Doi: http://dx.doi.org/10.31822/jomat.412322
* Corresponding Author Article History: Submitted:04.04.2018- Accepted:26.06.2018 Research Paper

©oeo

Jomat is licensed under Creative Commons Attribution-
Noncommercial-Derivable 4.0 International License.

H. Omer Tontus*: Ogrt. Uyesi, TC Saghk Bakanhgi Kamu Hastaneleri Genel Miidiirhigii, Email: otontus@hotmail.co.uk


http://dx.doi.org/10.31822/jomat.412322

J[O m lllt H. Omer Tontus
1. GIRIS:

Cepten saglik harcamalarinin artmasi, uzun bekleme siireleri, gelismekte olan ekonomilerde kaliteli ve
ucuz tedavi segenekleri yasadigi iilke diginda tedavi olanaklari arayan “saglik turisti” olarak
adlandirdigimiz bir grubun dogmasina neden olmustur (Hazarika, 2010).

Globallesme sayesinde iilkeler arasinda is birliginin, bireylerin seyahat 6zgiirliiklerinin ve seyahat
kolayliklarinin artmasi yaninda diinyanin degisik iilkelerinde kaliteli saglik hizmeti sunum olanaklarinin
gelismesi, saglik hizmeti finansmaninin hem iilkeler hem de bireyler i¢in sorun olusturmasi saglik
turizminin tiim diinyada gelismesinin 6niinii agmistir (Jenner, 2008).

Saglik turizminde, siirdiiriilebilirligi saglamak i¢in tanitim tiim iilkeler i¢in gereklilik haline gelmistir
(Jenner, 2008; Barca vd., 2013). Bir iilkenin saglik turizmi giicliniin tanitimi, “sinir 6tesi hastalara
sunulmasi planlanan saglik hizmeti tiriinlerinin” tanitilmasi kapsaminda degerlendirilmelidir. Saglik
turizmi {iriindi, “hastalarin ihtiya¢ duyduklar saglik hizmetini karsilayabilecek 6zellikte olan mal ve
hizmetleri almak adma yaptiklari sinir Otesi hareketlilige bagli ¢ok faktorlii bir paket” olarak
tanimlanabilir. Bir baska deyisle saglik turizmi, “hastalarin ¢ogu zaman refakatgileri ile birlikte
yasadiklar1 ortamdan ayrilmalar ile baslayip tedavilerinin tamamlanmasindan sonra diizenli yasam
ortamlarina doniislerine kadar gecen siirede aldigi hizmetler biitiiniinden edinilen deneyimlerin
toplam1”’ olarak da tanimlanmaktadir (Icoz, 2009).

Bireylerin hastaliklarinin ve saglik hizmetlerinden taleplerinin farkli olmasi yaninda farkli tiirde tibbi
tedaviye ya da cerrahi igleme, tedavi maliyetine tabi olmalar1 yaninda hastalarin kendilerine 6zgii
beklentileri, saglik hizmetlerinin soyut bir tiiketiminin olmas1 gibi nedenlerle saglik turizmi sektorii
diger tiim sektorlerden farkli 6zelliklere sahiptir (Tontus, 2015a).

Saglik turizmi hizmetine yonelik talep; hastanin kendi iilkesinin saglik hizmet kalitesi, tedavi, bekleme
stireleri, iilkelerin kisi basina diisen milli geliri, saglik mevzuati, kisinin geliri, saglik hizmetinin fiyati,
ulasim kosullari, konaklama imkanlari, geleneksel turizm sektoriiniin kalitesi, gelenekler, sosyo-kiiltiirel
faktorler, siyasal faktorler, psikolojik faktorler gibi nedenlere ve reklam tanitim gibi dis etkenlere karsi
ileri diizeyde duyarhidir (Crooks vd., 2017; Crooks vd., 2010). Degisik arastirmacilarin geleneksel
turizm ve saglik turizmi konusunda farkli oOnceliklerle itici ve c¢ekici faktorler tanimlamiglardir
(Klenosky, 2002; Uysal vd., 2008; Kili¢ vd., 2011; Al-Amin vd., 2011; Sultana vd., 2014). Bu
tanimlamalardan yola ¢ikarak saglik turizminin gelismesinde 6nemli iki grup faktor listelemek miimkiin
goriinmektedir. Bunlar:

1. I¢ Kaynakh (itici) Faktorler: Bu faktorler, bireylerin veya kurumlarin saglik hizmeti almalarinda
yasadiklari iilke disinda bir iilkeyi tercih etmelerine neden olan kendi {ilkelerine ait faktdrlerdir.

2. D1s Kaynakli (Cekici) Faktorler: Bu grup, bireylerin veya kurumlarin saglik hizmeti almalarinda
yasadiklart iilke diginda bir iilkeyi tercih etmelerine neden olan ve gogunlukla hizmet almak i¢in
gidilmesi diisiiniilen iilkeye ve/veya bolgeye ait faktorlerdir.

Faktorlerin bu kadar degisik olmasi {iriinii de o oranda esneklestirmektedir. Ancak, saglik turizminde
ihtiya¢ duyulan ve sunulacak olan hizmet ileri diizey uzmanlik veya 6zgiin teknolojik alt yap1
gerektiriyor ise esneklik kaybolmaktadir. Esnekligin diisiik oldugu 6zellikli hizmet tiirlerinde tanitim
faaliyetlerinin etkisi yiiksek olmaktadir. Ornegin, “yiiz nakli” gibi yalmz bir merkezde yapilan islemler
icin yapilacak tanitim kampanyalarmin etkisi yiiksek olmaktadir. Saglik turizminin gelisiminde
tanittimin 6nemli bir rol oynadig1 6ngoriilmektedir. Ve dolayistyla, saglik turizminin tanitimi odakli bu
yazimizda sirasiyla tanitma kavrami, kurallari, stratejisi, tanitmanin planlamasi ve tanitma araglar
detayl1 bir sekilde degerlendirilecektir.
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2. SAGLIK TURIZMINDE TANITMA KAVRAMI

Ulkenin saglik turizmi odakli giiciiniin tanitilmasi faaliyetlerinin ana fikri hedeflenen kitlenin énceden
belirlenen iletisim metotlar1 araciligiyla bilgilendirilmesidir. Tanitim, hedeflenen kitleyi bir konuda
aydinlatmak, istendik bir davranisa yoneltmek, hizmeti ya da {irlinii satin almaya ikna etmek i¢in “uygun
yontem, teknik ve iletisim araclarindan yararlanarak” yapilan bilingli etkinlikler olarak
tanimlanmaktadir (Azimi vd., 2017).

Planlanacak bir saglik turizmi tanitim kampanyasinin temel amaci, “saglik personelinin tibbi tecriibe ve
bilimsel yetkinlikleri, hastanelerin teknolojik altyap1 ve iistiin hizmet diizeyleri” gibi kalite degerlerinin
hedef kitlelere degisik iletisim metotlar1 ile duyurulmasi, sonug olarak iilke lehine saglik turizmi
hareketliligi yaratilmasina ¢aligmaktir (Crooks vd., 2017). Yapilacak tanitim ¢aligmalari, saglik hizmeti
almak i¢in arayista olan hastalara sunulan yiiksek kaliteli saglik hizmetleri hakkinda bilgi vermek, onlar1
yonlendirmek, olumlu imaj yaratarak talep edilen saglik hizmetlerinin satin alinmasini kolaylagtirmaya
yonelik her tiirlii faaliyetleri iceren bir iletisim faaliyetleri biitiiniidiir (Crooks vd., 2010). Genel olarak
saglik turizmi tanitimi; halkla iliskiler, sponsorluk, reklam, duyurum, kongreler ve diger enformasyon
metotlarinin koordine bir sekilde ve planli olarak hedeflenen iilke pazari 6zelinde kullanilmasi amaglt
“kitlesel veya bireysel” organize iletisim faaliyetleri biitiinliigii olarak tanimlanabilir.

Saglik turizmi faaliyetlerinin hizmet ihracati yapan ekonomilere katkisi ve bu iilkelerin saglik
sektorlerinin gelismelerine olan etkisi yadsinmaz diizeydedir. Hastalarin bilmedikleri bir iilkeye saglik
hizmeti alma amagli gitmeleri i¢in, dncelik o iilkenin varligindan, geleneksel turizm olanaklarindan ve
iilkenin saglik hizmetleri diizeyinin farkinda olmalar1 gerekir. Bu tiir bir farkindalig1 olusturmak igin
planl tanitma kampanyalar1 yapilmas1 gereklidir.

Bireylerin geleneksel turizm planlamalarinda; destinasyonun kiiltiirii, yerel dili, yasam tarzi gibi kriterler
Seyahat planinda etkin motive edici 0zglin farkliliklar olarak degerlendirilirken, saglik turizminde
teknoloji, kalite, sertifikasyon, akreditasyon, gelismis iilkelere benzerlik ve anadilde iletisim oncelikli
olmaktadir.

Saglik hizmetine gereksiz talep olusturma gabasi kabul edilir bir kavram degildir. Ancak, saglik
hizmetine ihtiya¢ duyan ve lilkemiz vatandasi olmayan kisilerin ortaya ¢ikmis olan hizmet alma
taleplerinde iilkemiz lehine yonlendirme yapabilmek i¢in saglik hizmeti iirlinlerinin diizenli tanitimi
gereklilik arz etmektedir. Literatlirde yer alan caligmalarda da goriildiigii gibi saglik turistlerinin sinir
oOtesi hareketliligi tiim yila yayilmis sekilde devam etmektedir yani saglik turizminde 6lii sezon yoktur
(Tontus ve Nebioglu, 2018; Mainil vd., 2017). Saglik turizminin genel ekonomik sartlardan diger
sektorlere gore daha az etkilenmesi, kalite ve fiyat odakli olmasi, hastalarin saglik tesisi se¢imini ¢cogu
zaman gormeden yapmasi, uluslararasi rekabet nedenleri ile stratejik olarak planlanmis tekrarlayan
tanitim kampanyalar1 6nem arz etmektedir.

Her gegen yil 6nemi ve biiyilikligli artan uluslararasi saglik turizmi endiistrisinden biiyiik pay alan
tilkelerin basarilarinda bilimsel arastirmalara dayanan, devamlilik arz eden, koordine bir sekilde
yuriitiilen biitiinciil tanitim faaliyetlerinin yadsinmaz yeri vardir. Saglik hizmeti alma talebi ile degisik
nedenlerle yasadigi iilke diginda bir yerde tedavi olma amacgh planlama yapan hastalarin karar
almalarinda etkin olan unsur, bu kisilerin zihinlerinde olusan ya da olusturulan ¢ogu zaman objektif
bazen siibjektif verilere dayanan imajlar ve bunu saglayan tekrarlayici tanitma kampanyalaridir (Crooks
vd., 2011).

Saglik turizminde hastalarin tercihlerinin olugmasinda tek etkenin tanitim kampanyalari oldugunu
sOylemek cok iddiali olacaktir. Ancak, saglik hizmetlerinin tanitimina odakli kampanyalar hastalarin
karar alma siire¢lerinde yonlendirici rol oynamaktadir. Ayn1 zamanda pazardan pay alma hedefinde olan
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tilkelerin, kendi lehlerine yonlendirme amacgh tanitim yaptiklari unutulmamalidir. Bu dogrultuda, saglik
hizmetlerinin kalitesi ve etkinligi hakkinda uluslararas1 farkindalik olusturmak ic¢in yapilacak
tanitimlarin 6nemini dért madde halinde siralamak miimkiindiir (Tontus, 2015a):

e Ulkeye dogru saglik turizmi hareketliligi artis egiliminde ise, tanitim bunun ivmesini arttirabilir.

e Etkin bilgilendirme ve paylasim, oOzellikli tedavi secgeneklerinin, basarili saglik
profesyonellerinin ve 6ne ¢ikarilan saglik tesislerinin akilda kalmasi yaninda bunlarin hepsi igin
olumlu imaj olusmasina yardimei olur.

o Secktor paydaslarinin katki verdigi koordine, istikrarli, diizenli ve tekrarlayan tanitim
kampanyalar1 uzun vadede iilke lehine daha once olmayan sinir Otesi hasta hareketliligi
yaratabilir.

e Tanmitim sayesinde, c¢esitli nedenlerle c¢ikan veya c¢ikartilan istenmeyen haberlerin,
bilgilendirmelerin veya karalama kampanyalarinin iilke lehine saglik turizmi hareketi iizerine
olas1 olumsuz etkisi azaltilabilir.

3. SAGLIK TURIiZMi TANITMA FAALIYETLERININ KURALLARI:

Saglik turizmi sektoriinde uzun soluklu ve siirdiiriilebilir bir oyuncu olabilmek ig¢in tanitim
faaliyetlerinin paydaslarin katilimi ile biitiinlesik bir bakis agisiyla gerceklestirilmesi 6nemlidir. Saglik
turizmi alaninda tilkemiz i¢in biitlinciil ve hedef odakl: bir tanitim kampanyasi heniiz yapilmamistir. Bu
eksikligin bir an once giderilmesi gerekmektedir. Ancak tanitim faaliyetlerinin bir kurallar silsilesi
cercevesinde yapilmasi gerekmektedir. Bu kurallar genel cercevede asagida kisaca listelenmistir
(dosyamerkez.saglik.gov.tr, 2013; Gilindogdu Aksungur, 2008; Tas¢t ve Kozak, 2006; Tengilimoglu,
2000; Emgin ve Siingii, 2004; Gan vd., 2009; Hansruedi, 2001; Tiryaki Sen, 2012; Altunbas, 2012;
OHSAD, 2016).:

1. Mevzuata Uygunluk Kurali: Her tiir planlamanin 6tesinde goz Oniine alinmasi gereken en
onemli hususlarin baginda tanitim yapilacak iilkede saglik hizmetlerinin tanitimina yonelik
mevzuat igerigidir. Ornegin; ABD gibi bazi iilkeler genis kapsamli tanitim faaliyetlerine ve
yontemlerine izin verirken Almanya’da saglik hizmeti tanimi odakli segenekler kisithidir.
Ulkemizde vyiiriirliikte olan mevzuat hiikiimlerinde y&nlendirici reklam yapilamaz, talep
olusturacak sekilde Tiirkge dilinde tanitim yapilamaz denilmektedir (dosyamerkez.saglik.gov.tr,
2013).

2. Basitlik Kurali: Insanlar her sektorden farkli enstriimanlarla yapilan degisik tanitim
kampanyalarinin ve etkinliklerinin hedefi olmaktadir. Bu karmasa igerisinde saglik hizmetlerinin
tanittmina yonelik mesajlarin anlasilir, sade ve kolay akilda kalacak sekilde iletilmesi
gerekmektedir (Giindogdu Aksungur, 2008). Ozellikle bilimsel tibbi terminolojiden uzak
durularak basit dille hedef kitlenin anlayabilecegi sekilde bilgi aktarilmasi1 énemlidir. Ornegin,
Tiirk halki odakli tanmitim yapan bir iilkenin “transplantasyon” yerine “organ nakli”, “sa¢
implantasyonu” yerine “sa¢ ekimi” kelimelerini tercih etmesi mesajin daha kalici olmasini
saglayacaktir. Saglik okur-yazarligi diizeyinin iilkeler arasinda farklilik gostermesi yaninda
sosyo-kiiltiirel tercihler nedeniyle, her {ilkeye 6zgiin iletisim dili hassasiyetinin gosterilmesi ve
hedef kitleye 6zgiin planlama yapilmasi gereklidir. Bu nedenlerle tanitim faaliyetlerinde basitlik
kurali 6nem kazanmaktadir (Glindogdu Aksungur, 2008).

3. Cekicilik Kurah: Hastalig1 olmayan bir bireyi hasta olduguna ikna etmek saglik hizmetlerinin
tanitim1 kapsaminda olamayacagindan tedavi talebinde olan bireyleri yonlendirmek ve istendik
davranig degisikligi saglayabilmek i¢in kullanilan tanitim mesajlarinin cekiciligi en az diger
sektorlerde oldugu kadar onemlidir. Ancak, bu konuda daha hassas davranilmasi gereklidir.
Saglik turizmi tanittiminda g¢ekicilik kurali, hastanin almak istedigi saglik hizmeti konusunda
yonlendirilmesi amaciyla islemektedir. Bu nedenle, geleneksel turizm tanitimlarindan bir¢ogunda
kullanilan bireyde tatile ¢ikma diirtiisii olusturmaya yonelik faaliyetlerden farklidir. Tanitim
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faaliyetlerinin odaklandigi hedef kitlenin 6zellikleri iyi analiz edilmeli ve onlarin ilgisini ¢ekecek
iletisim kanallar1 kullanilmalidir (Tas¢1 ve Kozak, 2006; Giindogdu Aksungur, 2008).

4. Kanit Gosterme Kurali: Saglik turizmi tanmitimi temel olarak sunulan saglik hizmetlerinin
tanitimidir. Bu nedenle yurtdisi tanitim faaliyetlerinde sunulan hizmetin 6ncelikle tibbi agidan
kalitesi ve bilimselligi a¢isindan kamit gosterilmelidir. Uluslararas1 bilimsel dergilerde
yaymlanmis makalelere gonderme yapmak, uluslararasi taninmis sertifikasyon kurullarindan
belge almis calisanlart 6ne ¢ikarmak, klinik bazinda ya da hastane genelinde akreditasyon
belgesine vurgu yapmak suretiyle kaliteli saglik hizmeti taahhiidiiniin gergeklestirileceginin
fiziksel olarak kanita dayandirilmasi 6nemlidir (Tengilimoglu, 2000). Saglik profesyonellerinin
bilimsel ¢aligmalarina, aldiklar1 6diillere ve 6ne ¢ikan makalelerine tanitim faaliyetlerinde yer
verilebilir. Smir 6tesi saglik hizmeti almak i¢in hazirlanan kisilerin aradiklari en énemli unsur
giiven duygusudur. Bu nedenle tanitiminda, giiven olusturacak elle tutulur kanit gésterme kurali
g0z ard1 edilmemelidir.

5. Tekrar ve Siireklilik Kurah: Diinyada en hizli sekilde uygulama degisikligi yasayan
sektorlerin biri saglik sektoriidiir. Her ne kadar bilisim ve telekomiinikasyon sektorleri kadar hizli
degisim yagsanmasa da bu sektorlerdeki tiim geligmeler bir sekilde saglik hizmet sunumuna
uyarlanmaktadir. Bu nedenle siirekli yenilenen saglik sektoriinde hizmetlerin ve olanaklarin
tanitilmasina yonelik faaliyetler ile olumlu sonu¢ almak igin gerektiginde yillarca siiren
caligmalar gerekir. Saglik turizmi tanitim faaliyetlerinin her defasinda miimkiin oldugunca
degisik kanitlara dayandirilarak tekrarlanmasi olumlu bir {ilke imaj1 olusturmakta etkili olacaktir.
Bu nedenle tamitimda tercih edilen metotlarin igeriklerinin degistirilerek yinelenmesi ve
devamlilik saglanmas1 6nemlidir (Emgin ve Siingii, 2004).

6. Koordinasyon ve Esgiidiim Kurah: Tanitma faaliyetleri siirecinde kamu ya da 6zel sektor
tiim paydaglarin is birligi saglanmalidir. Saglik turizminde énemli pazar payma sahip tilkelerin
saglik turizmi payinin arttirilmasi yoniinde hem saglik hem de turizm otoriteleri yaninda, kamu,
0zel sektor ve liniversiteler koordinasyon halinde birlikte caligsmaktadirlar. SingaporeMedicine bu
konuda verilebilecek en onemli 6rneklerdendir. Kurulmus bu platform sayesinde esgiidiim
saglanarak kaynaklar daha maliyet etkin kullanilmakta, koordinasyon ile gelistirilen ortak akil ile
dogru yontem ve araglarin bir diizen iginde uygulanmasi saglanmaktadir. Etkili bir saglik turizmi
tanitimi, paydaslar arasinda koordinasyon, esgiidiim ve is birligi ile miimkiindiir (Gan vd., 2009).

SingaporeMedicine platformunda; Uluslararasi Singapur Girisimi (International Enterprise
Singapore), Ekonomik Kalkinma Kurulu (The Economic Development Board) ve Singapur
Turizm Kurulu (The Singapore Tourism Board) kamu kurumlar1 olarak bulunmakta ve bunlara
birgok 6zel kurum ve kurulus eslik etmektedir (Gan vd., 2009). Isvicre drneginde ise, Isvigre SPA
Birligi ve Isvigre Kiir Endiistrisi Birligi beraberinde Isvigre Ulusal Turizm Orgiitii ile is birligi
icinde kalite standartlarini belirlemis ve tanitim katalogu hazirlamiglardir (Hansruedi, 2001).
Ulkemizde bu amagla kurulan SATURK heniiz gérev tanimindan beklenen faaliyetleri
gerceklestirememistir.

7. Abartidan Uzak, Dogruluk ve Inandiriciik Kurali: Tiim sektorlerin tanitimda oldugu gibi
saglik hizmetlerinin veya saglik tesislerinin tanitiminin da vazgec¢ilmez iki ilkesi, énce dogruluk
sonra inandiriciliktir (Tiryaki Sen, 2012). Hassas dengeler ile planlanmasi gereken saglik hizmeti
tanitim kampanyalarinda gercekler ile iletilen mesajlar arasinda anlamli farklar varsa, geri doniisii
miimkiin olmayan olumsuzluklarla karsilagma olasilig1 olabilir. Abartma, bir¢ok tanitim etkinligi
iceriginde kullanilmakla birlikte gerceklerin saptirilmasi yoniinde degil, belirli basliklarin 6ne
cikartilarak bazi 6zelliklerin geride birakilmasi halinde goreceli olarak saglik turizmi tanitiminda
kullanilabilir. Ancak abartma ya da miibalaga ile alg1 yonetilerek ve dogru olmayan ifadeler
kullanilarak saglik turizmi tanitimi planlamak bir yontem olarak tercih edilmemesi dnerilir.

8. Zamanlama Kurah: Evrendeki her sey gibi tanitim faaliyetlerinin de dogru zamani vardir
(Altunbas, 2012). Yurtdisinda yapilacak tanitim kampanyasinin basarist zamanin dogru segilmesi
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ile dogrudan iligkilidir. Saglik hizmetine duyulan ihtiya¢ “zaman ve mekandan bagimsiz” olsa
dahi iilkeler arasi politik durumlar, hedef iilkenin giincel ekonomik ve sosyal durumu gibi bazi
Ozellikler saglik hizmetlerinin tanmitimi i¢in zamanlamanin Onemini ortaya ¢ikarmaktadir.
Ornegin, politik agidan tanitim zamanlamas1 kavrami, tanitma yapilacak hedef iilke ile iliskilerin
sorunsuz oldugu bir donemi vurgulamaktadir (6rnegin; 2015-2016 Rusya krizi). Finansal anlamda
zamanlama ise, hedef iilkenin ekonomik faaliyetlerin en azindan stabil oldugu dénemlerde
tanittimin yapilmasim isaret etmektedir (6rnegin; 2014-2017 Libya’nin 6demeler sorunu)
(OHSAD, 2016).

4. SAGLIK TURIZMI TANITIM STRATEJISI GELISTIRILMESI

Saglik turizminin tanitimina yonelik stratejilerinin gelistirilmesinde tanitilacak saglik hizmetinin tiiri,
saglik tesisinin 6zelikleri, hedeflenen pazar, hedeflenen yas grubu, ayrilan biitce, kullanilacak zaman
dilimi gibi ¢ok degisik etkenler rol almaktadir. Saglik hizmetlerinin yurtdisi tanitim stratejisinin
belirlenmesinde tanitimin yapilacagi iilkenin ya da toplumun ozellikleri ve ilgili iilkenin saglik
mevzuatini incelemek, tamtim faaliyetlerinde basariy1 yakalamak i¢in izlenecek yolu kararlagtirmay1
saglar. Bu kapsamda, saglik turizmi tanitim stratejilerini belirleme ve uygulama siirecindeki basamaklar
su sekilde siralanabilir (Tontus, 2015a):

1. Tamtim1 yapilacak ve pazarlanacak hizmetin belirlenmesi: Oncelikle hangi hizmetin
pazarlanacaginin saptanmasi gerekmektedir. Sunulacak hizmetin lokasyonu, sunulacagi saglik
tesisi ve saglik hizmeti sunacak personel 6nceden belirlenmis olmali ve elde edilmis bilgilere
bagh olarak adimlar atilmalidir. Ornegin kalp cerrahisi ile ilgili tamtim yapilacak ise one
cikarilacak hekimler ve saglik tesisleri, “onkolojik hastaliklar” i¢in yapilacak bir tanitim
kapsaminda bulunmayabilirler. Benzer sekilde degerlendirilebilecek bir 6rnek ise Malezya
“Islami Medikal Turizm” bashg: ile hizmet grubu belirlemis ve bu baslik altinda calismalar
yapilarak sonuglar1 konferanslarda paylasmistir (Moghavvemi vd., 2014).

2. Hedef pazarlarin belirlenmesi: Bu asamada hedeflenen pazarin 6zelliklerinin saptanmasi
gerekir. Hedef iilkede; yas gruplari, potansiyel olarak lilke diginda saglik hizmeti alma olasilig1
olan hasta gruplari, saglik hizmeti sunumunda yasanan sorunlar, siklikla eksikligi duyulan saglik
hizmetlerinin neler oldugu, sik goriilen hastaliklar, hedef kitlenin sosyal ve kiiltiirel dzellikleri
gibi ana bagliklar bilgi ve veri toplanarak bilimsel c¢alismalarla olabildigince detayli sekilde
incelenmelidir. Bu baglik altinda degerlendirilebilecek Akarcali ve Tontus tarafindan (2016)
hazirlanan Rusya, Azerbaycan, Ukrayna, Kazakistan, Suudi Arabistan, Birlesik Arap Emirlikleri
ve Katar iilke raporlar1 énemli kaynak olusturacaktir. Yine aym sekilde Ingiltere, Almanya,
Avusturya, Belgika, Hollanda, Danimarka, Finlandiya, Isve¢c, Norveg, ABD, Kolombiya,
Meksika, Kosta Rika, Hindistan, Irak, Mogolistan, Bahreyn, Kuveyt, Libya, Japonya, Malezya,
Singapur ve Tayland raporlar1 hem hedef iilke hem rakip iilke kapsaminda yayinlanmistir (Tontus,
2015b). Ornegin; raporlardan anlasildigi {izere isve¢ kalp cerrahisinde diinyada en basarili
istatistik rakamlarina sahip oldugundan ve kalp cerrahi islemlerinde bekleme siras1 olmadigindan
bu iilkeye kalp cerrahisi temali tanmitim gereksiz masraf anlamina gelecektir. Yine raporlara
dayanarak Rusya 6zelinde Perm sehrinin 6nemli bir hedef alt bolge oldugu ve ciddi saglik hizmeti
ihtiyaci igerisinde oldugu goriilecektir. Sonug olarak, hedef pazara etkin tanitim kampanyasi
planlanirken olabildigince detayli bir arastirma yapmak arzulanan hedefi yakalamak ig¢in
onemlidir. Ayrica aym iilkede daraltilmis bir kitle hedefleniyor ise bu kitlenin; oncelikle yas,
cinsiyet, gelir diizeyi, egitim diizeyi, sosyo-kiiltiirel yapist ve diger demografik bilgilerine
ulasilmalidir (Altunbas, 2012).

3. Ulasilacak olciilebilir hedeflerin belirlenmesi: Tanitim kampanyalari baglamadan once
planlama doneminde hangi diizeyin hedeflendigi ve beklenen kampanya c¢ikti hedefleri
belirlenmelidir. Bu hedefler; hedef iilkelere &zellestirilmis sekilde hasta sayisi, toplam gelir,
ozellikli islem sayist gibi olgiilebilir ve gercekei olmahdir. Yiiriitiilen kampanyalarin etkilerini
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ortaya koymak i¢in yapilan net tamimlanmis hedeflerin 6nceden belirlenmesi ve kampanya
baglamadan Olgiimlene yapilmasi onemlidir. Nitekim, bu bakis agisiyla Onuncu Kalkinma
Plani’nda o6lgiilebilir rakamsal degerler olarak hedefler listelenmis ve siire¢ baglamadan 6nce
hedeflerin belirlenmesi gereklilgine iyi bir drnek gelistirilmistir. Ornegin; termal turizmde
1.500.000 (600.000 te- davi amagli) yabanci termal turiste hizmet sunulmasi, medical turizmde
750.000 medikal yabanci hastanin tedavi edilmesi, ileri yas turizminde 750 milyon dolar gelir
elde edilmesi gibi (Onuncu Kalkinma Plani, 2015).

4. Olusturulmak istenen etkinin ve buna uygun mesajin belirlenmesi: Hedeflenen Kitle
tizerinde olusturulmak istenen etkinin ne oldugu onceden belirlenmesi hazirlanacak slogan ve
kullanilacak imajlarin bile tercihinde etkili olacaktir. Dolayisi ile uygun tanitim metotlar igin
kaynaklarin akilci kullanimi saglanacaktir. Temelde arzulanan etki, kisilerin algis1 tizerinde
hedeflenen degisimi saglayabilmektir. Sonug olarak kisinin kendisinin ya da yakinlarinin saglik
ihtiyact dogdugunda Tiirkiye’nin akla gelmesi veya kisinin sosyal ¢evresinden birilerinin saglik
hizmeti ihtiyacinda Tiirkiye’yi tavsiye edecek agizlar olusturulabilmesi saglanmalidir. Bu
asamada secilen mesajin agik, net ve inandirict olmasinin 6nemli oldugu diisiiniilmektedir
(Burgucu, 2013).

5. Tanitim yontemlerinin belirlenmesi: Saglik hizmetlerinin tanitimin kampanyalarinda degisik
yontemler kullanilmaktadir. Her yontemin 6zgiin avantajlar1 ve dezavantajlar1 oldugu bilinerek
planlama yapilmalidir (Dolgun ve Ersel, 2014). Tasarlanan tanitim kampanyasini dnceden
belirlenmis hedeflere en kolay ulastiracak yontemler se¢ilmelidir. Halen Hindistan, Tayland ve
Malezya gibi rakip iilkelerin basarili 6rnekleri gézden gecirildiginde internet, sosyal medya,
duyurumlar, kongre ve fuarlar 6ne ¢ikmaktadir (Menon, 2011, Abd Mutalib vd., 2016). Benzer
sekilde Tayland Turizm Kurumu’nun resmi sitesi http://thailandmedtourism.tourismthailand.org/
tizerinden Tayland’in saghk turizmi konusunda giicli yonleri basarili bir sekilde
yaymlanmaktadir. Saglik turizmi sektoriinde rakip iilkelerin reklam ve kampanyalarina gore plan
yapip yontem belirleyerek tanitim yapmak rekabetgi tanitim kavrami agisindan avantaj
saglayabilir. Tanitim kampanyasi tasariminda, rekabet edilen tilkelerin 6niine gececek yontem
bulunmalidir (Altunbas, 2012).

6. Tamitim zamanlamasmin belirlenmesi: Genel olarak tanitim faaliyetlerinin basarisi,
yapildig1 zaman ile dogrudan iligkilidir. Geleneksel turizm tanitiminda oldugu kadar mevsimsel
Ozellik gostermese dahi zamanlama tanitimin konsept olarak planlandigi donemde dikkate
alinmasi gereken bir unsurdur (Suher, 2012). Ornegin, Almanya’da toplantili lansman etkinligi
planlaniyorsa Ocak ve Subat aylar1 hava kosullar1 nedeniyle riskli donemdir ve komsu iilkelerden
katilim beklenenden az olabilir. Benzer sekilde Kasim-Subat aylari Florida i¢in “Kasirga Sezonu”
olarak geg¢mekte ve siirpriz hava durumu degisiklikleri olabilmektedir. Ancak, alisilagelmis
giinler disinda yapilacak kampanyalarin daha spesifik sonuglar doguracagr ve dogrudan
ilgililerine ulasabilecegi ongoriilmelidir. Nitekim Ankara Universitesi tarafindan gevrim igi
olarak paylasilan agik ders notlari arasinda bulunan “Medya Planlamasi ve Stratejisi” baslikli
sunum igeriginde tanitimin zamanlamasi ile ilgili olarak (1) mevsimsellik, (2) tatiller ve 6zel
giinler, (3)  giinler ve (4) saatler Onemli faktorler olarak  siralanmigtir
(https://acikders.ankara.edu.tr/mod/resource/view.php?id=57883). Aym dort baslik Suher’in
(2012) ¢aligmasinda da yine ayni siralama ile yer bulmustur.

7. Tanitimin biit¢esinin belirlenmesi: Yukarda kisa paragraflar halinde 6zetlenmis adimlara
gore detayli sekilde hazirlanmis olan bir tanitim kampanyasi i¢in ayrilacak biitcenin hazirlanan
plana gore belirlenmesi tiim ¢aligmalarin hedeflenen sonuca ulagmasi i¢in en kritik basamaktir.
Planlama yapmaksizin yapilacak her tiirlii alim reklam biit¢esinin artmasina veya belirlenen biitge
ile daha az yer ya da zaman alinmasina neden olacaktir. Tanitim biitgesi kampanyanin siiresini,
kullanilacak mecralar1 ve zamanlamayi etkileyen en 6nemli faktérlerden biridir (Altunbasg, 2012).
Saglik hizmeti tanitim kampanyalar geleneksel turizme gore daha spesifik ve daha maliyetlidir.
Biitcenin dogru kriterlerle kararlastirilmasi kaynaklardan daha maliyet etkin yararlanma agisindan
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onemlidir. Biit¢enin tiim planin basinda belirlenmesi ve kampanya planinin bu limitler kaygis ile
hazirlanmasi bazi kisitliliklar getirebilir. Bu nedenle 6zgiin bir tasarimin hazirlanmasi ve buna
uygun en olast biit¢enin olusturulmasi gerekmektedir.

5. SAGLIK TURIZMi TANITIMI PLANININ YAPILANMASI:

Yukaridaki bolimlerde degisik bagliklar altinda verilmis olan kurallar ve buna bagl onerilen stratejik
adimlar sonrasinda tanitim faaliyetleri ya da kampanyalar i¢in bir uygulama planinin yapilmasi
gerekmektedir. Belirli normlar ¢ergevesinde is akis planina dahil edilerek takvimlendirilecek galismalar
icin kamu kaynaklar1 yaninda STK ve 6zel saglik tesislerinin de katki saglamasi baska bir deyisle tagin
altina elini koymasi1 beklenmelidir. Bahsedilen stratejiler g¢ercevesinde koordinasyon igerisinde
hazirlanan tanitim plani1 {i¢ basamak halinde uygulanabilir (Tontus, 2015a).

¢ Genel Tamitma (farkhilastirilmamis tanitim donemi): Bu donemde, iilkemizin saglik turizmi
kapasitesinin, saglik tesislerinin ileri teknolojik miikemmelliklerinin, profesyonel saglik
calisan1 kadrosunun bilimsel yetkinliklerinin, hedef kitleleri olusturan kisilerin 6zelliklerinin ve
beklentilerinin benzer oldugu Ongoriisii ile genel bir tamitim yapilir. Bu donemde amag,
Tiirkiye’nin altyap1 olarak saglik sektdriinde iyi bir oyuncu oldugunu gosterebilmektedir. Kiiltiir
ve Turizm Bakanliginin (KTB) geleneksel turizmin desteklenmesi amag¢hh “HOME OF”
kampanyasinda oldugu gibi genis kitlelere hitap edecek bir tanitim diisiiniilmelidir. Bu donem
“Destination Health; Turkey” gibi genel kavramlarin kullanilacagi bir donemdir. Temel hedef
Tiirkiye’nin saglik sektoriinde hizmet sunum kalitesi ile bir miikemmeliyet merkezi oldugunu
vurgulamak olabilir. Bu baglik altinda yapilacak faaliyetlerin &zellikle kamu kurum ve
kuruluslarinca yapilmasi beklenir. Bu donemdeki kampanyalar, genellikle dogrudan tilkemize
gelen hasta sayisimi arttirmaya yonelik olarak degil, iilkemizin bir saglik destinasyonu olarak
bilinirligini arttirmak ve sonrasinda baglilig1 yaratmak adina yapilabilir (Tontus, 2015a)..

o Hedefe kitlesel tanitma (farkhilastirilmis tanitim donemi): Saglik hizmet sunumu agisindan
saglik calisan1 ve teknolojik alt yap1 yeterliliginin kanita dayali olarak gosterildigi secilmis
bagliklarda hedef pazarlara 6zgiinlestirilmis tanitim dénemi olarak diisiiniilebilir. Bu donem,
degisik kanallar aracilig1 ile farkli bilgi aktarilmasi gerekliligi nedeniyle daha fazla maliyetlidir
ancak daha etkili ve somut sonuglar verebilir. Hem kamu hem de 6zel sektér kurum ve
kuruluslarinca yapilir. Ornegin, kamu iilkemizde “gama-knife” tedavilerinin yapilabildigini,
0zel sektor ise kendilerindeki “gama-knife” tedavi Orneklerini tanitabilir. Bu donemdeki
kampanyalar genellikle hedef kitle ile iletisim kurmak, yeni bir hizmeti tanitmak amaghdir ve
hasta sayis1 ile birlikte iretilen ekonomik biiyiikligiin artmasi1 hedefiyle yapilir (Tontus,
2015a)..

o Kiiciik gruplara tanitma (yogunlastirilmis tanitim dénemi): Bu siireg, belirli donemlerde
hedef iilkedeki daraltilmig bir gruba yogunlastirilmis sekilde belli basliklarda tanitim yapilmasi
amacli planl bir tanmitim siirecidir. Stratejik olarak daha kiigiik gruplara hitap ederken tanitma
biitcesinin sinirh oldugu ve hedef kitlenin dogru sekilde daraltildigi durumlarda daha etkindir.
Daraltilmig hedef kitleye hitap ederek biiyiik bir pay alinabilir. Daha ¢ok 6zel sektoér kurum ve
kuruluslarinca yapilmalidir. Ornegin; 6zellikli bir cerrahi miidahale yapan hekimin ve yaptig
islemin tanitilmasi gibi. Bu donemdeki kampanyalarda amag, genellikle hedef kitlenin ihtiyaci
oldugu saptanan bir hizmeti tanitmak ve satmaktir. Tanitim1 yapilan baslikta rakip destinasyon
ve saglik tesislerine gore pastadan onemli bir pay alimmasi hedeflenir ve beklenir (Tontus,
2015a).

e Tanitimin sonu¢larimi 6l¢me ve degerlendirme: Bilimsel degerlendirmeler ve galismalar
sayesinde kararlastirilan hedefler dogrultusunda, belirlenen biitce ile yapilan faaliyetler ve
ulasilan sonuglar dlciilebilmelidir. Olgme ve degerlendirme c¢alismalar1 reklam kampanyalari
baglamadan 6nce ve kampanyalar bittikten sonra olmak iizere iki asamali olarak yapilir. (Er,
2014). Kampanyanin etkisinin degerlendirilebilmesi i¢in dncelikle kampanya 6ncesi mevcut
durum analizinin tiim detaylari ile yapilmis olmasi gerekmektedir. Kampanya sonrasinda ise
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etki analizi yapilarak sonuclar degerlendirilir. Sonrasinda tanitim stratejisi gdzden gegirilerek
gerekiyorsa bir sonraki kampanya donemi i¢in degisiklikler yapilabilir. Diger iilkelerin degisik
kanallar aracilig1 ile yaptig1 tanitimlarin degerlendirildigi yayimlanmis makalelere bakildiginda
hasta sayis1 ve elde edilen toplam gelir en ¢ok kullanilan 6lgiim degerleri olarak karsimiza
cikmaktadir (Azimi vd., 2017; Saligram vd., 2014; Abd Mutalib vd., 2016). Ancak bir tanitim
kampanyasinin ¢iktilarmin 6lgiilmesinde diger iilkelere gorece degerlendirme yerine tanitim
Oncesi ve sonrasi arasindaki farklar1 degerlendirecek kriterleri belirlenmis 6l¢iimlemeler daha
dogrudur.

Tanitim kampanyalarinin sonucunda temelde iki unsur 6l¢iilmektedir. Bunlar ise, iletisim ve satigtir.
[letisim faaliyetleri ile ilgili toplanan veriler tamitim kampanyasinin hedef kitlesine ulasip ulasmadig ile
alakalidir. Kampanyanin degisik unsurlarini izleyenlerin, dinleyenlerin, tiklayanlarin, okuyanlarim,
paylasanlarin sayis1 gibi rakamlar iletisim faaliyetlerinin etkinlik O6l¢limiiniin pargalardir.
Kampanyalarin satis ve sagladigi ekonomik degere dair etkilerini 6lgmek zordur. Satis etkinligini
Olgmekte en yaygin kullanilan yontem karsilastirma yontemidir. Kampanya dncesi donemlerde yer alan
finansal rakamlar ve kampanya sonrasi satis oranlar1 karsilastirilarak bir sonuca varilabilmektedir.

Degerlendirme Olglimleri sayesinde kampanyalarin hedeflenen etkiye ulasip ulasmadigi ortaya
konulabilir. Biit¢e ayrilarak yiriitiilen ¢aligmalarinin 6l¢iimlenmesi énemlidir ve rapor edilen 6l¢limler,
sonraki donemlerde yapilacak tanitim kampanyalari i¢in de biiyiilk 6nem tasiyacaktir. Bu amagla bir
mesajinin kampanya siiresince elde etmis oldugu briit izleme, dinleme veya okuma oranini, erisim orant,
kapsama alani, erisim maliyeti, harcama pay1 gibi degisik baslilar altinda dlglimlemeler yapilabilir.
Olgme ve degerlendirme ¢alismalar ile elde edilen verilerin analizi sonucunda mecra seciminden,
tagiyict slogana hatta kullanilan logo ya da gorsele kadar birgok baslikta reklam sonrasi igin ipuglari
elde edilir. Bu kapsamda Tablo.1’de kampanya siireglerine iligkin agiklayici siireg yer almaktadir.

Tablo.1. Saglik turizmi tanitim ve kampanya siiregleri

Doénemler Farkhlastirilns Farkhlastirilmams Yogunlastirilms Ol¢me ve
tamitim tamtim tamtim degerlendirme
Tamm “Destination Health” | Se¢ilmis hedefe se¢ilmis | Hedef iilke i¢inde kiicik | Kampanya
gibi tek tasiyict slogan | basliklarda tanittm | bir grubun hedef | baslamadan once ve
ile tlkemizin saglik | yapilmasi secilmesi sonra Slgtimleme
hizmetinde  giiciiniin yapilmasi
gosterilmesi
Kim Yapmah Kamu Kamu ve Ozel Ozel Kamu ve Ozel
Ornek “Home Of” | Sasihik oranmin yiiksek | Robotik cerrahi ile tek | “Bariatrik Cerrahi
kampanyas1  benzeri | oldugu bir  bolgeye | delikten bypass ameliyat1 | Tanitim Kampanyasi”
kapsayict sasilik cerrahisi ile ilgili | Robotik Perianal | sonrasi tiklanma sayisi
yapilan tanitim Prostatektomi gibi 6zgiin | ve yeni hasta sayisi
islemler gibi

Tablo.1’de 6zetlenen tanitim planindaki tiim tanitma metotlar1 ayn1 anda uygulanabilir. Ancak 6ncelikle
bilinirlilik a¢isindan farklilagmamis tanitim siirecinin tiim paydaslarin1 kapsayacak sekilde en az bir kez
yapilmasi gereklidir. Béyle bir baglangi¢ sonrasinda yapilacak kampanyalara degerli katki saglayacaktir.

6. SAGLIK TURIZMi TANITIMINDA KULLANILACAK ARACLAR

Saglik turizmi gelirlerinin arttirllmasina ydnelik saglik hizmetlerinin tanitilmasi amacglh yurtdigi
kampanyalarda yogun olarak “biitiinlesik pazarlama yonetimi” kullanilmaktadir. Bu yontem tek bir
yontemin kullanilmasinin avantaj ve dezavantajlarinin oldugu, bu nedenle tanitim faaliyetlerinde halkla
iligkiler, duyurum, bilgilendirme, sponsorluk, reklam ve kongre katilimi gibi diger elemanlarin
birlestirilmesinin gerekliligi fikrine dayanmaktadir (Yilmaz, 2006). Bu baglamda, saglik turizmi
tanittminda yurtdisi kampanyalar siirecinde kullanilacak biitlinlesik pazarlama teknikleri asagidaki
basliklar kapsaminda gelistirilmelidir.
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Halkla iliskiler Yolu: Saglik turizmi kapsaminda sunulan saghik hizmetlerinin tanitilmasi
amagcli halkla iligkiler; saglik hizmeti alma talebinde olan kisilerin veya kurumlarin beklentileri,
ihtiyaglari, ¢ikarlar1 ve 6zel ilgi alanlar ile saglik tesislerini 6zdeslestiren, kanita dayali bilgiyi
kullanan toplam bir planlama, yiiriitme ve degerlendirme siirecidir. Hemen hemen tiim sektorler
icin kampanya donemlerinde yogun olarak kullanilan bir yontemdir. Medikal turizme iligkin
olarak degisik haber sitelerindeki igerikler incelendiginde pek cogunun bir hastane ya da iilkenin
dogrudan ya da dolayli olarak reklamim yaptig1 goriilmektedir. Ornegin; Ingiltere nin en 6nemli
giinliik gazetelerinden olan Guardian’da 1 Haziran 2014 tarihli Polonya’nin saglik turizmi
sektoriindeki yeri, fiyatlar ve basarilarindan bahsedilmistir. Bu haber, bir muhabir tarafindan
hazirlanmis haber goriiniimlii bir halkla iliskiler (advertorial PR) ¢alismasidir (Guardian, 2014).
Saglik hizmetlerinin alternatif turizm g¢esidi olarak agizdan agiza (mouth-to-mouth) veya
kulaktan kulaga s6ylenti (word-0f-mouth) yoluyla tanitimin yeri higbir teknikle doldurulamaz
ve bunu saglamak i¢in dogru planlama yapilmasi gerekir. Nitekim yillik reklam-tanitim gesitleri
giiven indeksi raporunda en giivenilen tanitimin agizdan agiza yol oldugu saptanmistir (Nielsen,
2015). Saglik turizmi tanitimi igin ayrilan biitgelerin harcama kalemlerinde halkla iliskiler
faaliyetlerine 6nemli yer ayrilabilir. Ulkemizde tedavi olmus bir hastanin sosyal cevresinde
tilkemizi tavsiye etmesi tiim tanitim faaliyetlerinden daha etkilidir. Bu dogrultuda, yurtdist
tanitimda tercih edilen halkla iliskiler faaliyetleri su sekilde 6zetlenebilir (Tontus, 2015a):

o Duyurum: Onceden belirlenmis bir hizmet ve/veya saglik tesisi ile ilgili haberlerin
herhangi bir bedel 6demeden medya kanaliyla yaymlanmasi yoluyla hedef kitleye
ulastirilmast duyurum islemidir. Ornegin, Bagbakanlik Basmn Yaym ve Enformasyon
Genel Midiirliigii’niin (BYEGM) daveti ile lilkemizi ziyaret eden basin mensuplarina
iilkemiz saghk sisteminin kalitesi ve saglik tesisleri hakkinda olumlu haberler
yapmalarini saglamak amaciyla bilgilendirme etkinlikleri bu bagliga 6rnek olarak
verilebilir. Bilgilendirme yapilan gazetecilerin gazetelerinde olumlu haber yapmasi ile
hedef kitleye duyurum yapilmig olur (http://www.byegm.gov.tr/ENGLISH/activity/ab-
ulkelerinden-gazeteciler-turkiyede-agirlaniyor/94449 BYGEM, 2016).

o Kurumsal Reklamcilik: Hazirlanmis kampanya mesajinin yazili ya da gorsel yayin
organlarindan alan ya da siire satin alinarak belirlenen zamanda ve planl sekilde,
istenilen tasarimda hedef kitleye iletilmesini kurumsal reklamcilik saglar. Kurumsal
reklamciligin duyurumdan en 6nemli farki, mesajin tasarlandig: sekliyle iletilip, yayin
zamaninin mesaj1 veren tarafindan belirlenmesidir. Nitekim duyurumda haber igerigine
ve yaymm zamanlanmasina kesin bir miidahale yapilamamaktadir. Kurumsal
reklamciligm turizm alaninda kullanimina 6rnek olarak KTB’nin tur operatorleri i¢in
uluslararas1 mecralarda yayinlattigi tesekkiir ilanlar1 gosterilebilir.

o Kongreler, Fuarlar ve Sergiler: Uriin ya da hizmetin tamtiminda kongre, fuar ve sergiler
kisa siireli ancak gii¢lii etki yapan organizasyonlardir. Saglik tesisleri bu tiir etkinliklere
katilarak sunduklar1 saglik hizmetinin ve saglik tesisinin Ozelliklerinin tanitimini
yaparak ve pazarlarin1 genisletme imkani bulabilirler. Ayrica rakip saglik tesislerinin
saglik turizmi sektoriinde bulunduklar1 diizeyi gormek agisindan da kongre ve fuarlar
Oonem tasimaktadir.

o Sponsorluk: Belirlenmis hedeflere ulagmak amaciyla gesitli organizasyonlara yapilan
desteklerle etkinliklerin planlanmasi, uygulanmasi ve kontrol edilmesi siireclerini
iceren, taraflarin karsilikli olarak birbirine fayda saglamaya yonelik olarak yapilan
anlagmalara sponsorluk denilmektedir. Faaliyet alani sinirlamasi ¢ok az olan
sponsorluk, saglik turizmi dahil hemen her sektorden igletmelerin kullanabildikleri bir
uygulama olmasi nedeniyle tercih edilmektedir. Hedeflenen kitleye dogrudan
ulagilabilmesi yaninda diger metotlara ve reklamlara gore daha etkili olmasi, medyada
daha fazla yer alinabilmesi, diigiik maliyetli olmasi, imaj olusumuna katki yapmasi ve
var olan imaj1 giiclii sekilde desteklemesi sponsorluk yolunun tanitim metodu olarak
tercih edilmesini saglamaktadir (Candz ve Dogan, 2015).
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o Ozel Olaylar ve Organizasyonlar: Bu metot, kurgu bir sekilde habere deger bir olayin
iiretilmesi olarak tamimlanabilecek bir bashiktir. Habere konu olmak amaci ile
uluslararas1 organizasyonlara ev sahipligi yapmak bu cercevede degerlendirilmektedir.
Ornegin; KTB, Alman Seyahat Acentalar1 Birligi’nin 2007 yilindaki olagan kongresine
ev sahipligi yapmisg ve kongrenin tiim organizasyonunu listlenmistir. Kongre sonrasinda
Almanya’nin birgok seyahat dergisinde Tiirkiye lehinde haberler ¢ikmistir. Sakatlik
sonras1 rehabilitasyon doneminde iinlii bir sporcunun Tiirkiye’de saglik tesislerinde
tedavi igin getirilmesi yine 6zel olaylar kapsaminda degerlendirilebilir. Ornegin;
Hindistan’in Bangalore sehrinin saglik turizmi destinasyonu igin alternatif bir
destinasyon olarak 6ne ¢ikarilmasi amaciyla Birlesik Krallik veliaht1 Prens Charles’in
esi Cornwall Diisesi Camilla 2010 yilinda bu sehirde spa merkezinde bir hafta
konaklamistir (http://www.thehindu.com/todays-paper/tp-national/tp-
karnataka/article799788.ece The Hindu, 2010)

o Reklam Yolu: Artan rekabet kosullar1 igerisinde saglik tesisleri marka veya imaj olusturmak,
pazar paylarim arttirmak ve karliliklarmi yiikseltmek, sunduklari mevcut veya yeni saglik
hizmeti ¢esitlerini tanitmak, bireyleri ve kurumsal alicilar1 bilgilendirmek gibi amaglarla degisik
yollarla etkili reklam faaliyetlerinde bulunmaktadirlar. Saglik turizmi tanitiminda reklam, kendi
iilkesi diginda saglik hizmeti alma talebindeki bireylerin veya onlar1 yonlendiren kisi, kurum ya
da kuruluslarin egilimlerini Tiirkiye’de bulunan saglik tesisleri lehine ¢evirme amacindadir.
Saglik turizmi odakli reklam; sunulan hizmetleri anlatma, hizmetler hakkinda detayli bilgi
aktarma, hizmet kalitesine dayali imaj yaratma, sinir 6tesi hastalar1 sunulan hizmetlere alistirma
ve en sonunda onlart Tirkiye’yi ziyaret amacinda ikna etme iglevlerini goriir. Reklamlar
gazeteden radyoya, televizyondan internete her tiirlii mecrada yaymlanabilir. Saglik turizm
reklam kampanyalar1 belirli bir strateji ile yonlendirilmeli, bagka iilkeleri taklit etmekten
kaginmali ve yaratici, farkli, akilda kalici reklamlar yapmanin 6nemi bilinmelidir. Maalesef
Tiirkiye Orneginde oldugu gibi, sektoriin tim paydaglarimi kapsayan bir koordinasyon ve
esgiidiim yapilanmasi olamayan {ilkelerin yaptig1 saglik turizmi reklamlar incelendiginde pek
cogunun birbirine benzedigi, ayn1 veya benzer stok goriintiilerle hedef kitlelere ulasilmaya
calisildign goriilmektedir. Reklam stratejilerinde hedef kitlenin taninmasi ve ozelliklerinin
onceden belirlenmesi ulagtirilmak istenen mesajin etkinligini arttirmaktadir. Bu konuda KTB
tecriibesinden yararlanmak reklamin deger tiretmesine 6nemli katki saglayabilir. Saglik turizmi
reklamlarinda twitter, facebook, instagram, youtube, linkedin, tripadvisor, myspace, gibi sosyal
medya uygulamalarinin agirlikli yeri vardir ve mecra olarak kullanilmasinin énemli oldugu
rahatlikla 6ngoriilebilir (Todd, 2017).

e Bilgilendirme Yolu: Saglik turizmi gibi 6zellikli alternatif turizm tiirlerinin tanittiminda bir
durum ve olay hakkinda, bir kaynaktan belirli bir hedefe dogru hedefi belirlenen konular
hakkinda aydinlatmaya doniik her tiirli bilgi iletilmesi olarak Ozetlenebilecek
“bilgilendirmenin” &nemi biiyiiktir. BYEGM’in Hirvatistan, Bahreyn, Ingiltere, Almanya,
Hollanda gibi 32 iilkeden misafir ettigi gazeteci heyetlerine yonelik ¢aligmalar bagarili 6rnekler
olarak gosterilebilir ve benzer bir etkinligin diizenli olarak saglik turizmi 6zelinde yapilmasinin
faydasi olacaktir (BYEGM, 2016; BYEGM, 2017). Bu ¢alismalar sayesinde Tiirkiye’de miilteci
konumunda yasayan Suriyeliler i¢in saglanan sartlarin yiiksek diizeyi diinya kamuoyu ile
paylasilmistir. En etkin bilgilendirme metotlarinin basinda internet siteleri ve bloglar
gelmektedir. Agirlanacak medya mensuplari, blog yazarlar ve sosyal medya ikonlar ve
youtuber’lar sayesinde 6zellestirilmis etkili bilgilendirme yapilabilir. Tablo 2’de tanitim araglar1
ve Ozellikleri ii¢ baslik halinde belirtilmektedir:
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Tablo 2. Saglik turizmi tanitiminda kullanilacak araglar

METOT Tamm Zamanlama Siire Maliyet Kalemi

Halkla fliskiler Yolu

Duyurum Haberlerin muhabir | Herhangi bir zaman Giinliik Lojistik ve Agirlama
araciligiyla medya
kanaliyla yayinlanmasimin
saglanmasi

Kurumsal Reklamecilik Haberin  reklam veren | Kampanya dénemleri Giinliik veya haftalik Ulkeye, siireye, aractya ve

tarafindan planl yapilmasi
ya da yaptirilmasi

tercih edilen medyaya gore
degisken

Kongreler, Fuarlar ve | Organize edilmis olana | Ulke ve Bolgeye o6zel | Organizasyon bagimli 3-5 | Katilim bedeli, stand,
Sergiler katilmak veya organize | Kampanya donemleri giin sunum, brosiir, promosyon
etmek seklinde ve ikramlar
kurgulanabilir
Sponsorluk Her tiirlii etkinlige destek | Herhangi bir zaman Tiir bagimlh Telif  haklari,  destek
kapsaminda. Ornegin kapsaminda anlagma
saghk temali bir filmin bagimli
desteklenmesi
Ozel Olaylar ve Ozellikli | Global  haber  degeri | Herhangi bir zaman Olay ve organizasyon | Haberin
Isimler yiiksek olaylar, kurumlar, bagimli globalizasyonunda
tibbi  islemler ve/veya kullanilacak enstriimanlar
hekimler hakkinda giicli
sekilde  paylasim  ve
bilgilendirme
Reklam Yolu Siir Gtesi saglik hizmeti | Donemsel Ulke, ajans, enstriiman | Tasarim, tiir, lisanslama,
talebinde olan hastalarin bagiml medya
ya da onlart yonlendiren
kurum veya kuruluslarin
egilimlerini ilkemiz
yoniine ¢evirme
Bilgilendirme Yolu Bir kaynaktan belirli bir | Herhangi bir zaman Giinlik/Anhk Yiiz-ylize

hedefe dogru ve hedefi
konu hakkinda
aydmlatmaya doniik her
tirlii bilgi iletilmesi

Kullanilacak enstriiman

Tablo.2’de ozetlendigi sekilde maliyet kalemleri, siire ve zamanlama {igliisii arasinda dogru iligki
kurularak saglik turizmi tanitiminda kullanilacak araglar belirlenmelidir. Her metodun her tilkede ayni
etkiye ya da ayn1 maliyet limitlerine bagli olmayip degiskenlik gosterebilecegi beklenmelidir. Saglik
hizmetlerinin taniiminda dnceliklenmesi gereken metotlar bolgelere ve hedef kitleye gore farkliliklar
gosterebilmektedir. Bu kapsamda Nielsen 2015 Kiiresel Giiven Raporu’ndan alinan rakamlar Tablo.3’de

goriilmektedir.
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Tablo.3. Bolgelere gore Nielsen reklam tiirleri giiven oranlar1 (Nielsen, 2015)*

Avrupa Asya_- Afrika: Giinc?y Kuze:'y
Pasifik Ortadogu Amerika Amerika
Tamidik tavsiyeleri 78 85 85 88 82
Online miisteri goriisleri 60 70 71 63 66
Ozgiin markal1 web siteleri 54 78 76 75 61
Gazetede editoryal yazilar 52 71 71 74 63
TV reklamlart 45 68 70 72 63
Gazete reklamlar1 44 63 69 72 65
Marka Sponsorluklar1 43 67 73 70 57
Dergi reklamlar1 43 62 65 70 62
Email bilgilendirme 41 60 59 65 64
Radyo reklamlar1 41 54 62 68 60
Outdoor reklamlar 40 60 64 63 57
Sinema film 6ncesi reklam 38 59 57 62 56
Arama motorlar1 reklami 36 50 52 58 49
TV programu iiriin yerlestirme 35 60 64 64 53
Online video reklamlar 33 53 55 52 47
Sosyal medya reklamlari 32 50 57 54 42
Online banner reklamlar 27 48 49 46 41
Mobil aygit reklamlari 26 50 49 48 39
SMS mesaj reklamlari 22 42 41 39 37

(Nielsen, 2015) (Tablo Avrupa siralamasina gore dizilmistir)

https://www.nielsen.com/content/dam/nielsenglobal/apac/docs/reports/2015/nielsen-global-trust-in-advertising-report-september-2015.pdf

Tablo.3’ten goriilebilecegi gibi gliven duyulan reklam tiirleri arasinda bolgesel farkliliklar mevcuttur.
Ornegin email ile bilgi paylasimina Kuzey Amerika’da %64 oraninda giivenilirken bu oran Avrupa’da
%41 diizeyine diismektedir. Benzer bir farklilik diizeyine TV reklamlarina giivenme konusunda Giiney
Amerika’nin %72°lik bir oran gostermesi drnek verilebilir. Tiim bolgelerde tanidik kisilerin tavsiyeleri
acik farkla en giivenilir reklam tiirii iken SMS mesajlar tiim bolgelerde en diisiik diizeye sahiptir
(Nielsen, 2015). Bu nedenle saglik turizmi kampanyalarinda “biitiinlesik tanitim faaliyetleri”
planlanmal1 ve tanitim faaliyetlerinin hedef bolgelere gore alt kiritlimlart olmalidir. Ayni rapora gore
arkadas ve akraba tavsiyeleri sonrasinda en giivenilir tanitim ve pazarlama mecrasi olarak markali web
siteleri ile miisterilerin (hastalarin) online olarak paylastiklar1 goriisler gelmektedir. Rapora gore internet
lizerinden yapilan reklamlarin penetrasyon giicliniin artmis olmasi TV, basili gazete ve dergi
reklamlarina klasik medyaya olan giiveni yok etmemistir (Nielsen, 2015).

7. SAGLIK TURIiZMIi TANITIMI

Saglik turizminin tanitimi ile ilgili Tirkiye agisindan yeterli bilimsel veri ve caligma maalesef
bulunmamaktadir. Saglik turizmi tanitimi; medikal, termal saglik ya da yash ve engelli saglik bakim
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hizmetleri gibi tiriinlerin tanitilmasi kapsaminda degerlendirilmelidir. Yaglanan niifus dahil demografik
degisiklikler, profesyonel meslek tercihlerindeki yeni yonelimler, yasam tarzi degisimleri, gelismis
iilkelerin saglik sistemlerinde yasanan sorunlar sinir 6tesi saglik hizmetine olan talebi arttirmis ve buna
bagl olarak saglik turizmi sektor olarak geligsmistir. Buradan hareketle, saglik turizmine iligkin tanitim
organizasyonu islem basamaklar1 su sekildedir:

Grafik.1l. Saglik Turizmi Tanitim Organizasyonu Basamaklari*

Kullanilacak Tanitim
Araglan

Saghk Turizmi Tanitim
Stratejisi Gelistirilmesi

Saghk Turizmi Tanitim
Planlamasi
e Halkla iliskiler Yolu

 Uriiniin belirlenmesi ¢ Farkhlastirlimamig

eHedef pazarin tanitim dénemi eDuyurum
belirlenmesi ¢ Farkhlastinlmig tanitim e Kurumsal reklam

¢ Hedeflerin belirlenmesi dénemi *Kongre ve fuar

« Mesajin belirlenmesi ¢ Yogunlastiriimis tanitim «Sponsorluk

doénemi

e Yontemin belirlenmesi o «Ozel olaylar
¢ Olgme-degerlendirme

*Zamanin belirlenmesi *Reklam Yolu
e Biitcesinin belirlenmesi e Bilgilendirme Yolu

_ /) _ /) _ )

*(Mevcut yazi igeriginden hazirlanmistir)

Tiim turizm basliklarinda oldugu gibi saglik turizmi tamitiminda da tilkelerin kendi saglik tesisleri ve
saglik hizmeti sunum kalitesi lehine algi olusturma amagh o6zgiin tanitim kampanyalari yapmasi
beklenir. Saglik turizmi endiistrisi yiiksek katma degerli bir sektor olan saglik sektoriiniin pargasidir ve
bu durum tilkeler arasinda ciddi rekabetin dogmasina neden olmustur. Saglik hizmeti ihraci ile gelir elde
etme amacindaki Hindistan, Tayland, Macaristan, Tiirkiye, Israil, Kosta Rika, Malezya gibi iilkeler bu
pazardan daha fazla pay almak igin tamitim kampanyalar1 yapmaktadirlar. Ornegin; Macaristan Ulusal
Turizm Orgiitii, 2003 yilin1 saghk turizmi yili ilan etmis ve 30-50 yas arasi kisileri hedef alarak
Avusturya, Almanya, Ingiltere, Israil, Isvicre, Hirvatistan ve Polonya’da ¢ok sayida tanitim etkinligi
diizenlemislerdir. Macaristan, ayni yil saglik turizmi tanitimi amaci ile yaklasik 150 fuara katilmis, 12
organizasyon diizenlemis, ‘“Healthy Routes’’ adiyla Budapeste’nin tarihini ve termal kaynaklarimi
tanitan yayinlar yapmuslardir (http://szakmai.itthon.hu/documents/28123/3877082/2003/d6158010-
4f32-4153-9f41-ba967dc9700c Tourism in Hungary, 2003). Hindistan ise 2016 yilinda saglik turizmi
imkanlarimi tanitilmasi faaliyetlerini Turizm Bakanlig: tizerinden baslatmistir. Bu amag¢ dogrultusunda
esgliidim ve koordinasyonunda saglanmasi igin “National Medical and Wellness Tourism Board”
kurulmustur (Khan, 2016). Sonrasinda Berlin Uluslararas1 Turizm Fuari’nda (ITB) iilke olarak fuarin
en biiyiikk bolimii almiglardir. Ayrica hedef tilke olarak goérdiikleri tilkelerin baskentlerinde (Dubai,
Riyadh, Kuwait, Doha) tanitim turlart (Road-Show) diizenlemislerdir. Bunlarin disinda halen aktif
olarak paylasimi saglanan brosiir, CD, tasmabilir disk gibi medyalar aracilig: ile tanitim faaliyetlerine
yogun sekilde devam etmektedirler. Tiirkiye’de de kurulmus olan ve benzer faaliyetleri yerine getirmesi
beklenen SATURK maalesef beklentilerin ¢ok gerisinde kalmigtir. Bu beklentileri karsilamak igin
kullanilan tamitim faaliyetlerinde dikkat edilmesi gereken noktalar sunlardr:

e Kamu, 6zel sektor ve iiniversite koordinasyonunun saglanmis olmasi dnemlidir.
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Kalite standartlarina vurgu yapilmasi ilgiyi arttirabilir.

Saglik hizmeti sunan personelin bilimsel ¢aligmalarinin tanitilmasi katki saglayabilir.
Tanmtimlarda makale ve haberlerin yaymlanmasi igin uluslararasi medyanin desteginin
saglanmasi katki saglayabilir.

Yurtdigindan, blog yazarlari ve sosyal medya dahil ilgili medya mensuplarinin iilkemizin saglik
sektorili ve saglik turizmi firsatlar1 hakkinda bilgilendirilmeleri amaglh Tiirkiye ziyaretlerinin
organize edilmesi pozitif etki yapabilir.

Saglik turizmi sektoriinde rekabet edilen veya edilecek olan tlkelerin yaptiklarn faaliyetler
gozlemlenebilir.

Hedef kitleye ulagsmaya katki saglayacak nitelikte sergi, fuar, kongre, konferans, etkinlik ve
benzer organizasyonlara katilim saglanabilir.

Tanmitim faaliyetlerinde bilgilendirici icerige 6zel 6nem verilebilir.

Internet dnceliklendirilmis bir enformasyon araci olarak kullanilabilir.

Internet portal: iizerinden bir basin merkezi olusturularak degisik dillerde hazirlanacak giincel
bilgilere yurti¢i ve yurtdist medya unsurlarinin kolay ulagmasi saglanabilir.

Internette saglik turizmi kapsaminda iilkemizde hizmet almis hastalarin memnuniyet hikayeleri
paylasilmasi agizdan agiza tavsiye etkisi yapabilir.

Onuncu Kalkinma Planma girmis hali ile saglik turizminin gelistirilmesi amagli c¢aligmalar artik
hedefleri belirlenmis devlet politikas1 kapsaminda degerlendirilmelidir. Tlgili kalkinma planinda hem
tedavi edilecek hasta sayisi hem de elde edilecek gelir program hedefleri arasina konuldugundan
yapilacak ¢aligmalarin bu kapsamda hazirlanmasi ve uygulanmasi gereklidir (Onuncu Kalkinma Plan,

2015).

Saghk Turizmi Tanitiminda Basariy1 Etkileyen Faktorler:

Saglik hizmetlerinin tamtim faaliyetlerinde basariy1 etkileyen faktorler ana hatlaryla asagida
listelenmistir:

Konumlandirma: Konumlandirma kavrami, olusturulmak istenen markamizin hangi
bagliklarda faaliyet gosterecegini, sektor icinde nerede duracagini, hedef kitlede nasil
algilanmasinin planlandigini ifade etmektedir. Marka hedeflenen kitlenin algisinda bir yer
tutmali ve hedef kitlece kolay bir sekilde ayirt edilmelidir. Ar ve Saydan (2004) makalelerinde
konumlandirmanin; (1) dikkat ¢ekici olmasi, (2) markanin gercek giicline dayandirilmasi, (3)
rekabete dayali avantajini yansitmasi, (4) hedef pazar igin i¢in a¢ik ve motive edici sekilde ifade
edilebilir olmas1 gerekliligini vurgulamislardir. Bu baglamda, Tirkiye’nin marka olarak
konumlandirtilmasi, Tirkiye’den saglik hizmeti alma talebinde olanlarda hangi “kisilik ve
kimlik 6geleri” ile hatirlanacagini belirlemektedir. Hindistan “kiiresel saglik destinasyonu”
olarak konumlandirma ¢aligsmalar yiiriitiirken, Almanya “diinyanin saglik destinasyonu” olarak
konumlandirma ¢alismalar1 yiiriitmektedir. Herhangi bir farklilik olmaksizin yapilacak
konumlandirma, tiim {irlinlerin ayni olduklar1 riskini yaratacak ve satin alma fiyata
dayanacaktir.

Strateji: Saglik turizmi kapsaminda tanitima agirlik veren iilkeler kampanyalarinda degisik
stratejiler gelistirmektedirler. Buna Avusturya’nin “Wellbeing Destination of Europe’
(Avrupa’nin esenlik destinasyonu) kampanyasi 6rnek verilebilir. Gortildiigii gibi Avusturya,
Avrupa odakli konumlandirilmis stratejisi ile hedef kitlesini belirlemis ve kullandigi tasiyici
slogan ile birlikte kampanyasini bu kapsamda kurgulamistir (Lehtovuori, 2009).
Koordinasyon ve is birligi: Saglik turizmi tanittimi en azindan birinci donem olan
farklilagtirilmamis tanitim donemi i¢in devlet politikasi olmalidir. Devaminda saglik ve turizm
sektorleri arasinda giicli is birligi ve koordinasyon ile basarili tanmitim kampanyalari
yapilabilecektir (Khan, 2016). Nitekim KTB (Kiltir ve Turizm Bakanligi) tanitimlarinda
iilkemizin iyi bir destinasyon oldugunu vurgulamakta ve yillara gére bazi bolgeleri one

81



][0 1m lllt H. Omer Tontus
4

cikarmaktadir. Otellerin veya tatil kdylerinin tanitimi acentalar1 araciligiyla veya isletmeler
tarafindan yapilmaktadir. Benzer sekilde KTB tarafindan paydaslarin is birliginde tanitimin
birinci donemi ivedilikle yapilmalidir.

e Planlama: Saglik turizmi tanitimi ig¢in detaylandirilmis ve biit¢elendirilmis bir plan
yapilmalidir. Ancak hedefleri Slgiilebilir dogru bir planlama ile basarinin gelmesi
miimkiindiir.

e Tamtim araclari: Saglik turizmi tanitiminda 6zellikle halkla iliskiler, enformasyon ve
internet etkili sekilde tanitim araci olarak tarih edilebilir. Bunun yaninda fuarlar,
kongreler, 6zel organizasyonlar, duyurum, brosiirler, internet reklamlari, yazili ve
gorsel basin reklamlar kullanilabilecek mecralar olarak yer almaktadir.

8. TARTISMA:

Miikemmeliyet merkezi saglik tesislerinin varligi yaninda yetismis iistiin vasifli saglik profesyonelleri
saglik turizmi sektoriinden biiyiik pay alabilmek icin yeterli degildir. Dogru pazarlama stratejileri ile
ulusal ¢ikarlar gozeterek marka olmak gerekmektedir. Istanbul merkezli gizilecek 5 saatlik ugus dairesi
bir yandan Dubai merkezli saglik tesislerinin hedef kitlesi Ote taraftan Avusturya, Macaristan ve
Almanya gibi iilkelerin saglik tesislerinin hedef kitlesi ile kesismektedir. Nitekim saglik turizminde
oncelikle hedeflenmis olan 5 saatlik ucus mesafesindeki bireyler baz alinarak degerlendirme
yaptigimizda birgok tilke ile hedef pazar ¢atigmasi yasadigimiz ve sonugta rekabet kurallarinin isledigi
goriilmektedir. Birgok kongre ve konferansta konusan biirokratlari, STK ya da 6zel saglik tesisi
temsilcileri Tiirkiye’nin ¢ok 6nemli bir saglik turizmi destinasyonu olduguna vurgu yapmakta ancak
sunumlarinda hatirlanmasi glic rakamlar vermektedirler. Bununla birlikte Tiirkiye’nin hedeflerini
anlatan biirokratlar “Tiirkiye nicin iyi bir saglik turizmi alternatif destinasyonudur?’’ sorusuna tam
olarak cevap verememekte veya bu soruyu insanlarin aklindan silecek agiklamalar eksik kalmaktadir.
Konusmacilar sorunun cevabini net bir sekilde ortaya koymalidir. Sunum ve konusmalarda {ilkemizi
diisiik fiyat 6zelligi ile 6ne ¢ikarmaktan uzak durmak gerekir. Diisiik fiyat politikasi ile marka olmus
hi¢bir iiriin literatiirde bulunamamistir.

Bircok kurum ve kurulusta yoneticilerin saglik turizmi konusunda bilgi eksiklikleri yaninda, saglik
hizmeti almak {izere Tiirkiye’ye gelen hastalarin sayilar1 ve elde edilen gelirler ile ilgili veriler giivenilir
ve gercekei degildir. Sektoriin ana aktdrleri olan 6zel saglik tesislerinin veri giivenligi ve/veya ticari sir
gerekceleri ile paylasmadiklari yabanci uyruklu hasta kayitlarinin resmi ortama aktarilmasi
saglanmalidir. Bu sayede tanitim faaliyetleri i¢in dogru planlama ve hedef optimizasyonu ile strateji
gelistirilmesi saglanabilir. Bir hastanin cerrahi bir tedavi i¢in bagka {ilkeyi tercih etmesinde yapilacak
cerrahi iglemin tiirli, seyahat siiresi ve tedavi maliyeti konular1 6nem tagimaktadir (Crooks, 2010).
Dolayisiyla tanitim faaliyetlerinin bu konulara dikkat edilmelidir.

Saglik turizminin sektdrel etkisi ve beklentileri her iki tarafli olarak {ilkeden iilkeye farklilik
gostermektedir (Wolfe, 2006). Bu nedenle saglik turizmi 6zelinde tanitim, hem tanitimi yapilacak tilke
acisindan hem de tanitimin yapilacagi cografya agisindan farklilik gosterecektir. Bireylerin baska
iilkelerde tedavi imkanlar1 aramasinin nedeninin fiyat oldugu bir bolge ile uzun bekleme siiresi olan bir
bolgede kullanilacak dil ve kullanilacak metot ya da tercih edilecek medya tiirii farkli olmalidir.

Gilinlimiizde, iyi bir imaja sahip olmak, tiim tlkeler i¢in 6nemlidir. Gii¢lii imaj olusturan bir {ilkenin,
kendini diinyaya tanitmasi ve kabul ettirmesi daha kolay olacak ve boylece sahip oldugu tiim giiglii
yonlerini hedef kitlesine aktarmasinin da yolu agilmis olacaktir. Artik iilkelerin de birer marka olarak
degerlendirildiklerini sdylemek yanlis olmayacaktir (Giiltekin, 2005). Marka degeri yiiksek iilkelerin
giiclii bir saglik hizmeti sunum altyapisi ile birlikte saglik turizmi sektdriinde lider olacag: asikardir.
Diinya Turizm Orgiitii tarafindan, 500°den fazla destinasyon yonetim &rgiitii ile yapilan arastirmanin
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sonucunda; arastirmaya katki veren orgiitlerin biiyiik cogunlugu, iilkelerin tanmitim1 ve pazarlanmasinda
kamu-6zel is birliginin hayati dnemde oldugunu vurgulamislardir. Bu orgiitler, turizmi gelistirme,
yOnetme, tanitma ve pazarlamanin tiim paydaslar1 kapsayan koordine yapida olmasi gerekliligi hakkinda
ortak goriis belirtmislerdir. Destinasyon yonetimi, sinir dtesinden gelen ziyaretgilerin geri bildirimlerini
diizenli olarak gozlemlemek ve sektdriin performansini izlemek agisindan 6nemlidir. Bu gézlemleme
sonucunda toplanan veriler, yoneticilerin turistlerin taleplerini anlamasina ve daha iyi {irlinler
gelistirmelerine katki saglamaktadir (Yoon, 2002; Yavuz ve Karabag, 2009). Aym1t mantik saglk
turizminde destinasyon yonetimi kavraminda da uygulanabilir gériinmektedir.

Saghk Bakanhigi tarafindan yaymlanan 15 Agustos 2013 tarih ve “Ozel Saglik Kuruluslarinin
Bilgilendirme ve Tanitim Faaliyetleri” baslikli 2013/15 sayil1 genelgede “insan sagliginin, ticari unsur
haline doniistiiriilmesinin engellenmesi ve temel bir kamu hizmeti niteligi tasiyan saglik hizmetinin
goriilmesi sirasinda kamu yararinin korunmasi amaglanmaktadir” vurgusu yapilarak saglik turizmi
ozelinde alt1 fikradan olusan bir madde yayinlanmistir (www.dosyamerkez.gov.tr, 2013). Buna gore
tanitimlar hedef iilke dilinde veya Ingilizce yapilmasi ve Tiirk¢e’nin tanitim dili olarak kullanilmamasi
zorunlulugu getirilmistir. Ayrica sunulan hizmetler ve ulagim bilgileri disinda fiyat tarifesinin internet
tizerinden ilam gerekli kilmmistir. Bakanlik genelge ile bilgilendirmelerin “hukuken yetkili saglik
meslek mensuplari tarafindan yapilmasini” sart kosmustur. Bunun yaninda hastalara ait hikayeler i¢in
hastadan onay belgesi alinmasi istenmistir.

Bu genelgeye elestirel agidan baktigimizda saglik turizminde temel hasta grubumuz olan ve hasta
potansiyelinin en az yarisim1 olusturan diaspora Tiirk niifusuna Tiirk¢e tanitim yapilmasimin Onii
kapatilmis olmaktadir. Saglik Bakanligi’nin bu tavri genel olarak iilke politikalarinin bir pargasi olan
yurtdiginda yasayan vatandaglarimizin Tirk kimligi ve kiiltiirel gegmisine ait unsurlari kaybetmemesi
icin uygulanan politikalar ile ¢elismektedir. Ayrica internet sitesinde fiyat tarifesi ilan1 saglik hizmeti
gibi kisiye 6zel sunulan hizmetler i¢in kolay bir uygulama degildir. Her hastanin kendi anatomik ve
fizyolojik yapisina gore hastalifa verdigi cevap farkli oldugundan tedavi protokolii de
degisebilmektedir. Baska deyisle Evre.2 kolon kanseri olan iki farkli hastanin hastanede kalacag: siire,
ameliyathanede kullanilacak malzeme, operasyon Oncesi ve sonrasi uygulanacak medikal tedavi plani
ayn1 olmayacaktir. Hastalarin KOAH, hipertansiyon, kalp hastaliklar1 veya ndrolojik hastaliklar gibi
birgok eslik eden hastaliklarina gore tedavi protokolleri degigsmektedir. Dolayisi ile belli bagh birkag
hastalik disinda ve en 6nemlisi “6zellikli tibbi islemler” olarak tanimlanan gruplarda tedavi fiyat listesi
paylasmak sonrasinda gereksiz tartismalara neden olacaktir. Fiyatin hastanin  durumu
degerlendirildikten sonra yetkili kisilerce hastaya tedavisi baglamadan dnce yazili olarak bildirilmesi
kosulu getirilebilir. Genelgede goriilen bir diger yazim sorunu ya da kavram kargagasi olan baglik
“bilgilendirmenin hukuken yetkili saglik meslek mensubu” tarafindan yapilmasi zorunlugudur. Ilgili
basghigin “hukuken yetkili saglik meslek mensubu sorumlulugunda bilgilendirmenin yapilmasi” seklinde
evrilmesi gereklidir. Bilgilendirme iglemi tanitim kavrami igerisinde uluslararasi taninan bir sanatgi
tarafindan da yapilabilir veya saglik meslek mensubu olmayan giivenilir bir yiiz ile de yapilabilir.
Degerlendirilmesi gereken diger bir konu ise hasta hikayelerinin “hasta onay belgesine” dayandirilmasi
basligidir. Saglik kurumlarinin internet sitelerinde hasta geri bildirimlerinin hasta tarafindan girisine izin
veren linkler bulunmaktadir. Hastanin buradan hastane ile olumlu goriislerini paylasmasi iilkemiz adina
saglik turizminin gelismesinde katki saglayacaktir. Hastanin tesekkiir temali bir geribildirim paylasirken
Online “onay belgesi” kapsaminda doldurma zorunlulugu olan bir form ¢ikmasi itici bir durum olacaktir.
Bu baslik i¢in revizyon yapilmadiginda saglik tesisleri i¢in bir tehdit unsuru olarak kullanilabilecektir.
Yapilan bir arastirmada, geleneksel turistlerin tatil yeri segerken arkadas tavsiyesinden ne derece
etkilendikleri ortaya konulmustur (Burgucu, 2013). Ozellikle ingiliz turistler secim kaynag olarak en
cok arkadaslarindan etkilendiklerini belirtmislerdir. Arkadas tavsiyesinin onemi de goz Oniinde
bulundurularak, Tirkiye’yi ziyaret eden turistlerin tatil siireleri boyunca sikayetlerinin olabildigince
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giderilebilmesi ve Tiirkiye’den memnun bir sekilde ayrilmalari i¢in, turizm sektoriinde ve bu sektorle
baglantili calisan tiim isletmelerde ve calisanlarin egitimli olmalarina dikkat edilmelidir. Bu ¢alismanin
bulgularma gore, sikayetlerin giderilebilmesi i¢in sorunun kaynagi bulunarak ¢6ziim yollar1 aranmalidir
(Burgucu, 2013). Benzer sekilde saglik turizmi i¢in de geribildirimlerin alinmasi ve bir sorun
saptandiginda zamaninda miidahale edilerek ¢oziilmesi gerekmektedir. Fethiye ol¢eginde tanitim
faaliyetlerinin turizm hareketine etkisine yonelik arastirma sonuglarma goére Burgucu (2013),
Tiirkiye’nin turizm destinasyonu olarak bir iilke markasina ihtiyaci oldugu bulgusuna varmistir.
Tiirkiye’yi ulusal bir marka haline getirmek gerekliligi ve olusturulacak ‘Tiirkiye Markasi’ ile iilke
imajinin giiclendirmesinin en énemli tanitim unsurlardan biri olacag1 vurgulanmistir. Geleneksel turizm
orneginde oldugu gibi saglik turizmi 6zelinde de Tiirkiye’yi digerlerinden farkli yapan 6zellikler tespit
edilip, bu 6zelliklerin tanitim da temel mesaj olarak kullanilmasi gereklidir.

Saglik turizminin yaygimlagmasi ile birlikte bu konuda bilgi amaghi ya da tanitim amagli internet
sitelerinin sayisi ¢ok hizli bir sekilde artmigtir. Genellikle tanitim ve pazarlama amagli olan bu sitelerde
verilen bilgilerin giivenilirligi tartisma konusudur (Bates vd., 2006; Lunt vd., 2010). Hem iilke hem
saglik tesisi ham de hekim i¢in giivenilir bir imajin olugturulmasi agisindan verilecek bilgilerin dogru
olmas1 6nemlidir. Saglik turistlerinin Tiirkiye’de alacaklar1 hizmetlerin dogru ve yeterli bir sekilde
tanitilmasi, alacaklar1 saglik hizmetinin kalitesi yaninda saglanan ek hizmetlerin tanitimi, fiyat, bekleme
stireleri, vize, ulagim ve konaklama kolayliklari, geleneksel turizm imkanlar1 ve kiiltiirel konulardaki
avantajlarin 6n plana ¢ikarilmasi da 6nemlidir (Dinger ve Serdaroglu, 2017).

Nielsen Global Reklam Giiveni Raporundan da anlasildigi iizere; dogru hedef kitleye ulagmak,
reklamlarin olumlu etki yapmasimi saglamak ve boylece istenilen tepkiyi olusturmak basarili bir
kampanyanin unsurlandir. Arkadas ve akraba tavsiyeleri sonrasinda en giivenilir mecralar olarak
markali web siteleri ile hastalarin online olarak paylastiklar1 goriislerinin 6nemine dikkat edilmelidir.
Her ne kadar internet iizerinden yapilan reklamlarin penetrasyon giicii artmis olsa dahi klasik medyaya
olan giliven kaybolmamistir ve iyi planlanmis biitiinlesik bir tanitim kampanyas: siirecinde g6z ardi
edilmemelidir.

9. DEGERLENDIRME:

Tiirkiye’nin, degisik iilkelerde konferanslara otorite olarak davet edilen ve yaptig1 6zellikli cerrahi
islemler ya da ¢aligmalarla 6ne ¢ikan hekimleri yaninda ileri teknolojik unsurlari biinyesinde barimdiran
cok sayida saglik tesisleri vardir. Ancak gerek tecriibeli bilim insanlarimizi ve gerekse saglik
tesislerimizi konferans salonlarinin diginda taniir kilmak, saglik turizmi pastasindan pay alabilmek igin
gereklidir. Yabanci bir iilkede saglik hizmeti almak igin plan yapan hastalarin konferans salonlarinda
bulunmadigini bilerek, ozellikli hastaneler ile hekimlerin sundugu saglik hizmetlerinin uluslararasi
pazarlanmasi i¢in dogru hedef kitlelere anlatilmasi gerektigi unutulmamalidir.

Su anki uygulamalarda; kongrelerde, fuarlarda, bire bir goriismelerde saglik tesisleri bagimsiz ve
baglantisiz olarak kendilerini temsil etmektedir. Oyle ki aym fuarda farkli illerden farkli kamu
hastaneleri bagimsiz stantlar acarak adeta bir rekabet i¢inde olduklar1 goriilmiistiir. Her bir kamu
kurumunun 20-25 metrekare alan kiraladig: etkinlik yerine Hindistan’in ITB 6rneginde oldugu gibi 6zel
tasarlanmis 500-600 metrekarelik biiyiik bir Tiirkiye saglik turizmi stand1 daha etkili olacaktir. Su anki
uygulama bir Tiirkiye tamitimi degil, {ilke i¢i rekabetin fuarlara yansitilmasi seklinde siirmektedir.
Uluslararasi bir marka olmak i¢in, is birligi i¢cinde birlikte ¢alismak gerekmektedir. Tiirkiye’nin marka
olmasi elbette ki saglik hizmeti sunan kurumlar lehine deger tiretecektir.

Sonug olarak, Tiirkiye yiiksek yasam kalitesi, iklimi, dogal giizellikleri, tarihi ve kiiltiirel zenginlikleri

ile turizm potansiyeli yiiksek bir destinasyon olmakta ve bu 6zelliklerinin yaninda modern teknolojik

saglik tesislerinde ¢alisan basarili saglik profesyonellerinin katkisiyla Tiirkiye saglik turizmi sektoriinde
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hizmet kalitesi yiiksek bir {lilke haline gelmektedir. Bu 6zelliklerini dogru tanitabilmek ve dogru
konumlandirabilmek hem hedef kitle agisindan hem de Tiirkiye agisindan ¢ok 6nemlidir.
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