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JCI Akreditasyon Belgesine Sahip Olan Saghk Kuruluslarimn WEB
Sitelerinin Medikal Turizm Ac¢isindan Degerlendirilmesi

Kemal BIRDIR' & Zafer BUZCU?

Ozet: Bu calismanin temel amaci Tiirkiye’de son yillarda alternatif bir turizm tiirii
olarak gelismekte olan, genelde saglik turizmi, dzelde ise hizli bir gelisme gésteren
medikal turizmin Tiirkiye'deki durumunun irdelenmesi ve JCI akreditasyon
belgesine sahip olan saghk kuruluslarimin web sitelerinin incelenmesidir. Diinya
genelinde internet tizerinden yapilan aramalar % 4,5 oraminda saghk ile ilgilidir.
Saglhk kuruluslarimin web sitelerinin kalitesi medikal turizmin gelismesi agisindan
onemlidir. Bu ¢alismada JCI akreditasyon belgesine sahip saglik kuruluslarinin web
sitelerinin icerikleri Maifredi vd. (2010) tarafindan gelistirilen él¢ek ile analiz
edilmigstir. Olcek teknik faktorler, hastane bilgileri ve hizmetleri, kabul ve saglik
hizmetleri, interaktif ¢evrimici hizmetler ve dis faaliyetler olmak iizere bes boyut ve
85 sorudan olusmaktadir. Arastirmada kullanilan élgegin 0,853 ile yiiksek derece
glivenilir oldugu sonucuna ulasimistir. Arastirmada dikkat ¢eken bazi onemli
bulgular arasinda yabanci dillerde hastanelerin web sitelerine girme orani,
hastanelerin konumlart ve iletisim konularinda bilgi verme oram, anlasmali
kurumlarin sunulmas: ve internet tizerinden randevu olanaklarimin bulunmasi orani
yiiksek bulunmustur. Ancak hastanelerin, hizmetlerinin ticretleri ve maliyetleri
konusunda bilgi vermedikleri goriilmiistiir.

Anahtar Kelimeler: Turizm, Medikal Turizm, Web Sitesi Icerik Analizi, JCI Belgeli
Saglhk Kuruluslart.

Evaluation of WEB Sites of The Organizations Which Have JCI Certified
Healthcare in Terms of Medical Tourism
Abstract: This study's main purpose is to investigate the state of health tourism in
general and fast-growing medical tourism in particular which are the developing
alternative forms tourism in Turkey in recent years and to evaluate websites of
health organizations having JCI accreditation certificate.. Studys shows that almost
4.5% of search made on the internet worldwide is about health. Therefore, the
quality of healthcare organizations’ websites seems to be important for the
development and growth of medical tourism. In this study, the content of websites of
health institutions which have JCI accreditation certificate were analyzed with a
scale developed by Maifredi et al. (2010). Scale consists of five parts listed as
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technical factors, hospital information and services, acceptance and health services,
interactive online services and external activities and 85 questions. The scale used
in the study was concluded to be highly reliable with 0.853. Among the findings
which pointed out in the study; ratio of the entering into website of hospitals in
foreign languages, rate of the information provided about hospital’ location and
contact information, ratio of presentation of the institutions working under an
agreement and possibility of appointment over the internet have high rates. But it
was indicated that hospitals didn’t provide information about fees and costs of
hospital services.

Keywords: Tourism, Medical Tourism, Website Content Analysis, JCI Certified
Healthcare Organizations.

1. GIRIS

Diinya genelinde turizme hizmet sunan iilkeler, 2012 yil itibariyle
bir milyarin {istiinde turist sayis1 ve bir trilyon dolarin iistiinde bir gelirle
biiyitk bir endiistri olan turizmden pay almak istemektedir. Bu biiyiik
gelirden pay alabilmek i¢in turizm endiistrisine hizmet sunan iilkeler cesitli
yatirimlar yapmakta, turizmi g¢esitlendirerek turizmi 12 aya yaymaya
cabalamaktadir. T.C. Kiiltiir ve Turizm Bakanlig1 verilerine goére Tiirkiye,
diinya turizm gelirinden 2012 yilinda 29 milyar 351 milyon dolarlik bir gelir
elde etmistir (KTB, 2013). Bu paym artirilmasi igin Tirkiye, turizmi
cesitlendirmekte ve c¢esitli yatirimlar yapmaktadir. Tiirkiye igin alternatif
turizm tiirlerinden birisi de saglik turizmi olarak kabul edilmektedir.

Yavuz (2011:5)’a gore, “saglik turizmi, genel olarak insanlarin
saglik nedenleriyle, ikamet ettikleri yerlerden uzaklara seyahat etmesi”
olarak tammlanabilir. Saglik turizminin, saglik durumlar1 bozulmus
bireylerin iyilestirilmeleri ve saglik durumlarinin daha iyi hale getirilmesi
icin medikal ve paramedikal uygulamalar1 kapsadigi ifade edilmektedir
(Yavuz, 2011: 7). Diinya Turizm Orgiitiiniin yapmus oldugu arastirmaya gore
turizm hareketlerinin % 52’sini eglence ve tatil amagli turizm, % 14’{ini is
ve meslek amaciyla turizm, % 27’°sini ise saglik turizmi, inang turizmi ve
diger turizm gesitleri olusturmaktadir (UNWTO, 2013). Saglik turizmi, SPA,
welness, termal ve medikal turizm olmak iizere alt bagliklara ayrilmistir.
Fakat medikal turizm kavramimin daha hizli bir gelisme goéstermesiyle saglik
turizmi ile es anlamli olarak algilanmasina yol actigi ifade edilmistir (Yavuz,
2011: 7). Diinya genelinde ileri donanim ve teknolojiye sahip iilkelerde
tedavi olma istegi, tibbi hizmetlerin pahali olmasi ve bu hizmetlerin bagka
iilkelerde daha ucuza alinabilmesi, hastanin baska bir {ilkede, kendi
iilkesinde sunulan saglik hizmetinden daha kaliteli bir hizmeti alabilmesi,
tedavi olabilmek i¢cin uzun bekleme siiresinin kisaltilmak istenmesi,
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hastalarin sahip oldugu saglik sigortalarina yonelik yasadiklar1 sorunlar gibi
nedenlerle hastalar tedavi amagli olarak seyahat etmektedirler (Tirkiye
Medikal Turizmi Degerlendirme Raporu, 2012: 13).

Diinya genelinde yasanan iletisim ve teknolojik gelismeler, diinyada
yaslanan niifusun artis géstermesi, saglik hizmetleri bedelinin yiiksek olusu
ve saglik sistemlerindeki yasanilan sorunlar, tiiketicilerin bilinglenmesi,
sektorlerin yeni pazar arayiglari ve Uriin ¢esitlemeleri gibi dinamikler
medikal turizmin gelisimini saglayan nedenler olarak siralanabilir
(Khafizova, 2011: 30-31; Tiirkiye Medikal Turizmi Degerlendirme Raporu,
2013: 19-20).

Uluslararas1 alanda akreditasyon belgesine sahip olan bir saglik
kurulusu, tedavi amaciyla iilkesi disina ¢ikacak bir hasta i¢in biiylik 6nem
arz etmektedir. Medikal turizmden pay almayr hedefleyen bir saglik
kurulusu i¢in uluslararasi alanda almman bir akreditasyon belgesi, o saglik
kurulugunun belirli bir standartta hizmet verdiginin goéstergesi olmaktadir.
Giiniimiizde saglik kuruluslarini akredite eden en saygin kuruluslardan birisi
JCI (Joint Commission International)’dir. Medikal turizm kapsaminda
hizmet veren bir saglik kurulusunun JCI akreditasyon belgesine sahip olmasi
uluslararasi alanda iilkemize saglik amaciyla seyahat eden bir hastanin hem
agirlanmasim hem de akigim kolaylastiracaktir (Kostak, 2007: 126).
Ulkemizde, 29 Mayis 2013 itibariyle 48 adet JCI akreditasyon belgesine
sahip saglik kurulusu bulunmaktadir (JCI, 2013).

Giliniimiiziin kiiresellesen diinyasinda iletisimin ve teknolojinin
gelisimi hizla devam etmektedir. Bir medikal turist tilkesi disina g¢ikarken
gitmek istedigi saglik kurulusunu ve o saglik kurulusunun iilkesini detayl
bir sekilde inceleme olanagina sahip olmaktadir. internet iizerinden diinya
genelinde yapilan aramalarm % 4-5’inin  saglikla ilgili oldugu
vurgulanmaktadir (Maifredi vd., 2010). Bu bakimdan medikal turizme
hizmet veren saglik kuruluslarmimn, diinyanmin herhangi bir yerinde saglik i¢in
arama yapan hastalara, internet iizerinden gerekli bilgileri sunabilmek
amaciyla web sitelerini gelistirmeleri gerekmektedir. Dolayisiyla, yapilan bu
caligma, medikal turizmin Onemini vurgulamak ve giliniimiiz teknoloji
caginda saglik kuruluglarmin web sitelerinin medikal turizme uygunlugu
acisindan incelenmesi ve bu konuda Oneriler sunulmasi amaciyla
hazirlanmustir.

2. MEDIKAL TURIZM

Turizm hareketleri farkli sebeplerle yapilabilmektedir. Insanlar
binlerce yildir tatil-eglence, din ve kiiltiir, sagliklarina kavusmak ve uygun
tedavi almak gibi amaglarla seyahat etmektedirler(Hunter, 2007:130).
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Deniz, kum giines ve ligliisiine agirlik veren Tiirkiye i¢in 1980’11 yillarda
kitlesel turizme bir yonelim yasanmustir. Kitle turizminin plansiz ve
kontrolsiiz biiyiime gdstermesi, ekolojik dengenin bozulmasi, turizm
destinasyonlarinda yasanan yogun betonlagsma gibi nedenler bir takim
olumsuzluklar yaratmistir. Bu bakimdan kitle turizminin yaratacagi
olumsuzluklarm azaltilmasi, turizmin 12 aya yayma ve turizmden elde edilen
gelirin artirilmak istenmesi gibi nedenlerin alternatif turizm tiirlerinin
dogmasina neden oldugu ifade edilmistir (Unur vd., 2012: 2). Devlet
Planlama Tesgkilati, yapmus oldugu planlarda turizmi 12 aya yaymak, degisen
tiiketici tercihlerine yonelik olarak alternatifler {iretmek amaciyla alternatif
turizm tiirlerinden birisi olan medikal turizme 6nem vermektedir (Kiremit,
2008: 41).

Medikal turizm, hastalarmn deniz asir1 iilkelere tibbi tedavi almak
amaciyla yapmis olduklar1 seyahatlerdir (Connell, 2006: 1093). Bir diger
tanimi ile medikal turizm ya da tip turizmi, “insanlarin kendi iilkelerindeki
yiiksek tedavi giderleri nedeniyle yabanci ve genelde uzak iilkelere giderek
bu iilkelerdeki diisiik tedavi giderleri nedeniyle tibbi tedavi ya da
operasyonlar1 bu iilkelerde gerceklestirmeleri ile olusan turizm hareketleri
olarak tanimlanmaktadir” (Igdz, 2009: 2262). Onkoloji, tiip bebek, kalp-
damar cerrahisi/hastaliklari, organ nakilleri, estetik operasyonlar, dis, goz,
iiroloji ve benzeri alanlar dahilinde birgok tedavi tiiriinii igeren medikal
turizmde, insanlar tedavi maliyetlerinden tasarruf saglamak, saglik hizmetini
almak i¢in fazla sira beklememek, yasal olmayan bazi medikal islemleri
yaptirmak (kiirtaj, cinsiyet degisimi, Otenazi vb.) gibi nedenlerle kendi
iilkeleri disinda tedavi olmaktadirlar (Khafizova, 2011: 5; Yavuz, 2011: 10).

Sahip oldugu altyap1 olanaklari, akredite saglik kuruluslari, kaliteli
saglik hizmetleri, uzman doktorlari, ileri teknoloji ile plastik ve estetik
cerrahi, sa¢ ektirme, géz ameliyatlari, tiip bebek, agik kalp ameliyati, deri
hastaliklar1, checkup, kanser tedavileri, kulak burun bogaz, diyaliz ve kalp-
damar cerrahisi, jinekoloji, beyin cerrahisi, ortopedi, dis, spa, fizik tedavi
rehabilitasyon gibi hemen her tiirlii tedavinin iilkemizde uygun ve rekabetci
fiyat avantajlari ile sunulmasi, Tiirkiye’nin medikal turizmde her gegen giin
daha fazla pay sahibi oldugunu gostermektedir (Saglik Bakanligi Tiirkiye
Medikal Turizmi Degerlendirme Raporu, 2013: 21; I¢dz, 2009: 2271).

Medikal turizmde iilkeler arasi fiyat karsilastirmalar1 incelendiginde
Tiirkiye’nin avantaji oldugu aciktir. Asagida Tablo-1’de birkag iilke ve
Tirkiye’de medikal turizm kapsamindaki tedavilerin fiyat karsilastiriimasi
verilmektedir.
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Tablo 1. Medikal Turizmde Karsilagtirmah Fiyatlar ($)

Kroner arter Kalp Kalga Diz Omurga Yag

Bypass kapagi | protezi replasman | flizyonu aldirma

ameliyat degisimi | ameliyati operasyonu
ABD 129,750 58,250 | 45,000 40,000 62,000 9,000
Tiirkiye 11,375-15,000 | 16,950 | 10,750 11,200 7,125 3,333
Almanya | 17,335 N/A 11,644 11,781 13,500-15,000 | 4,376
Tayvan 18,900 27,500 | 7,500 8,000 5,900 4,000
Singapur | 30,000-33,000 | 12,500 | 10,725 9,350 9,000 3,000
Ingiltere 27,770 25,000 | 15,840 20,600 32,400 4,950

Kaynak: Zengingoniil, Emeg, Iyilikci ve Bingdl (2012: 20)

Tiirkiye Medikal Turizmi Degerlendirme (2013) raporunda medikal
turizm kapsaminda 2012 yilinda kamu ve 6zel sektdr tahmini gelirleri Tablo-

2’de gosterilmektedir.

Tablo 2. Medikal Turizm-2012 Yih Kamu ve Ozel Sektor Tahmini

Gelirleri
Medikal Turizm | Hasta Sayisi Hasta Basina Toplam Gelir
Gelir USD USD
Kamu 14.766 9.000 132.894.000
Ozel 154.696 12.000 1.856.352.000

Kaynak: Saglik Bakanligi Tiirkiye Medikal Turizmi Degerlendirme Raporu (2013:
78).

Tiirkiye medikal turizm kapsaminda 2012 yilinda 169 bin 462 hasta
agirlarken, bu hastalari birakmis olduklari tahmini gelirin ise kamu ve 6zel
sektor toplaminda 2 milyar dolara yaklastigi goriilmektedir. Tirkiye
Kalkinma Bakanhigi tarafindan hazirlanan 10. Kalkinma Planinda ise
Tiirkiye’ye 2018 yilinda 750 bin medikal turistin gelecegi ve 5,6 milyar
dolar gelir birakacagi tahmin edilmistir (Saglik Bakanlhigi Tiirkiye Medikal
Turizmi Degerlendirme Raporu, 2013: 78).

Saglik kuruluslarimin tiirlerine goére dagilimin yer aldigi Tablo-3
incelendiginde medikal turizm amaciyla iilkemize gelen hastalarin en ¢ok
g0z hastaliklar tedavisi i¢in geldikleri ve tedavide en ¢ok 6zel hastaneleri
tercih ettikleri goriilmektedir. Devlet hastanelerine en ¢ok agiz, dis ve ¢ene
hastaliklar1 ve cerrahisi amaciyla gelinirken, egitim ve arastirma
hastanelerinde ise en fazla kadin hastaliklar1 ve dogum klinigi tercih
edilmistir.
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Tablo 3. i1k 10 Klinigin Saghk Kuruluslarimin Tiirlerine Gore Dagilim,

2012
Klinikler Devlet Egitim ve Ozel Universite | Toplam
Hastanesi | Arastirma | Hastane | Hastanesi
Hastanesi
Goz 461 208 20050 103 20822
Hastaliklar1
Ortopedi ve 685 238 16433 142 17498
Travmatoloji
Ic 796 178 15941 64 16979
Hastaliklar1
Kulak Burun 432 111 13629 128 14300
Bogaz
Hastaliklar1
Kadin 1257 1516 11352 166 14291
Hastaliklar1
ve Dogum
Genel 602 179 9389 96 10266
Cerrahi
Agiz Dis ve 1586 32 8262 28 9908
Cene
Hastaliklar1
ve Cerrahisi
Beyin ve 131 89 6449 44 6713
Sinir
Cerrahisi
Deri ve 292 111 6039 103 6545
Zihrevi
Hastaliklar
Cocuk 495 374 4967 167 6003
Saglig1 ve
Hastaliklar1
Diger 1498 1550 42185 904 46137
Toplam 8235 4586 | 154696 1945 | 169462

Kaynak: Saglik Bakanligi Tiirkiye Medikal Turizmi Degerlendirme Raporu (2013:
46)

Saglik Bakanligi tarafindan yapilan Tiirkiye Medikal Turizm Degerlendirme
raporunda, medikal turizm kapsaminda Tiirkiye’ye 2012 yilinda en ¢ok
Libya, Almanya ve Ingiltere’den hastamin geldigi vurgulanirken, her dort
uluslararast hastadan birinin ise JCI akreditasyon belgesine sahip olan
hastaneleri tercih ettigi ifade edilmistir (Saglik Bakanligi Tiirkiye Medikal
Turizmi Degerlendirme Raporu, 2013: 80). Uluslararasi alanda saglik
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hizmeti vermek isteyen ve medikal turizmden pay almayi hedefleyen saglik
kuruluslarinin, uluslararasi standartlara uydugunu veya uymadigini kontrol
etmek ve belirli aragtirmalarda bulunmak amagli kurulan JCI bu alanda
onemli bir agig1 doldurmus ve JCI belgesini alan saglik kuruluslarina giiven
duyulmasimi saglamistir. Tiirkiye, 2012 yil1 itibariyle diinya genelinde JCI
akreditasyon belgesine sahip olan hastanelerin  %10’una  sahiptir
(Zengingoniil vd., 2012: 8).

Turizmin gelismesi ve turizm hizmetlerinin tutundurulmasi
konusunda internet &nemli bir ara¢ konumundadir. Internet, turizm
hizmetlerinin sunulmasi i¢in bir tanittim rolii Ustlenmektedir. Turizm
hizmetlerinin tanitimi i¢in olusturulan internet sitelerinin igerigi algilanan
destinasyon imajini etkileyerek miisteri i¢in sanal bir deneyim yasatmaktadir
(Doolin vd, 2002: 557). Seyahat konusunda bilgi kaynagi olan internet,
modern anlamda medikal seyahatcilerin gelismesini saglamistir (Cormany ve
Baloglu, 2011: 711).

Diinya genelinde saglik amagli bilgi almak i¢in internet kullanimi
hizla artmaktadir. Bu duruma bagli olarak internet medikal bir hasta ve
hastanin ailesi i¢in 6nemli bir sagliksal bilgi kaynagi durumundadir. Saghk
kuruluslar1 ve hastaneler, internet teknolojisi sayesinde medikal bir turiste
sunduklar1 hizmetler konusunda genis bilgiler sunmaktadir. Bu sunduklari
bilgiler sayesinde bir¢ok medikal turistin dikkatini ¢ekebilecekleri ifade
edilmistir. Hastanelerin iyi yapilandirilmis bir internet sitesine sahip olmasi
hastanin giivenini kazanma konusunda etkili bir aractir (Maifredi vd., 2010:
1-2).

3. ARASTIRMANIN ONEMI, AMACI VE KAPSAMI

Tirkiye icin gelistirilmek istenen turizm tiirleri arasinda gosterilen
genelde saglik turizmi 6zelde ise medikal turizm agisindan iilkemize 2012
yilinda yaklasik olarak 169 bin civarinda medikal turist gelmistir. Gerek alt-
iist yapi, hekimlerin tecriibesi, hizmet kalitesiyle gerekse de teknoloji
bakimindan diinya genelinde bircok iilke ile rekabet edebilecek diizeyde olan
Tiirkiye icin medikal turizm biiyiik bir firsat olugturmaktadir.

Medikal turizm ag¢isindan yurt disindan iilkemize gelen turistler igin
hastanelerin JCI akreditasyon belgesine sahip olmasi1 ve kalite standartlarini
ifade eden diger belgelerinin bulunmasi turistler ic¢in biiyiik bir 6nem
tagimaktadir. Uluslararasi akreditasyon belgesine sahip olan hastanelerin,
olmayan hastanelere oranla 10 kat daha fazla hasta c¢ektigi ifade edilmektedir
(Saglik Bakanhg: Tiirkiye Medikal Turizmi Degerlendirme Raporu, 2013:
72).
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Medikal turizm agisindan e-posta, telefon, web sayfalari gibi modern
teknolojiler, saglik hizmetinden faydalanacak turistlere diinyanin her yerine
erigsim saglamakta ve bunun sayesinde sunulan hizmetler incelenebilmekte
ve fiyat karsilastirmalar1 yapilabilmektedir (Saglik Bakanligi Medikal
Turizm Aragtirmasi, 2010: 22). Medikal turistler, yurt disinda saglik hizmeti
almak istemesi durumunda internetten yogun bir arastirma yapmaktadirlar.
Norveg’te 2007 yilinda yapilan bir ¢alismaya gore niifusun %67’si saglik
amaglt bilgi arastirmak icin internet kullanimini gergeklestirmistir
(Kummervold ve Wynn, 2012).

Medikal turizmin biiyiimesinin altinda ticarilesmesi yatmaktadir.
Internet de medikal turizmde sunulan tedavi hizmetlerinin alimmna iliskin
kararlar1 kolaylastirmaktadir. Tedavi almak i¢in {ilkesi disina ¢ikacak olan
bir medikal turistin ilk olarak internet tabanli aragtirma yapmasi kendisi igin
bir dayanak noktasi olusturacaktir. Medikal turizmde hizmet sunan bir
hastane i¢in hastalarma web {izerinden saglayacagi bilgiler (sunulan
tedaviler, fiyatlar, belgeler, hasta gizliligi, hastanenin yeri ve hizmetleri vb)
hastanenin sundugu hizmetler i¢in bir ¢ekim yaratacaktir. Bu baglamda
medikal turizmde tedavilere erisim kolayligi saglayan internetin rolil
yadsinamaz derecede biiytiktiir (Lunt vd., 2010).

Bu c¢alismada, Tirkiye’de medikal turizm hizmeti sunan JCI
akreditasyon belgesine sahip olan saglik kuruluslarinin tamaminin internet
sitelerinin incelenerek durum tespiti yapilmasi ve Oneriler sunulmasi
amaclanmaktadir.

Aragtirmanin kapsamini, Tiirkiye’de 29 Mayis 2013 tarihi itibariyle
JCI akreditasyon belgesine sahip olan 48 adet saglik kurulusunun tamami
olusturmaktadir. Fakat caligmada hastanelere yonelik sorular bulundugundan
dolay1, 2 adet Tiirk Kizilay’1 kan verme merkezi (Tiirk Kizilay1r Ege Bolge
Kan Merkezi ve Tiirk Kizilay1 Orta Anadolu Bolge Kan Merkezi) ¢alisma
disinda tutularak 46 adet JCI belgeli saglik kurulusu arastirmanin kapsamina
almmustir.

4. ARASTIRMANIN YONTEMIi

Bu ¢aligmaya konu olan JCI akreditasyon belgesine sahip olan 46
adet saglik kurulusunun web sitesi, Maifredi vd. tarafindan (2010)
gelistirilen dlgek kullanilarak analiz edilmistir.

Gelistirilen bu o6l¢ekte 5 boyut ve her boyuta dahil edilen ifadelerle
toplam 89 adet soru bulunmaktadir. Olgegi Tiirkiye’deki saglik kuruluslarina
uyarlamak i¢in 6lgekten 4 madde ¢ikarilarak soru sayisi 85°¢ indirilmistir.
Bu bes boyut ve boyuta dahil olan soru ve sayilari su sekilde olusmaktadir
(Maifredi vd., 2010):
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a- Teknik faktorler boyutu: Bu boyut altinda 15 soru bulunmaktadir
(site haritasi, site adinin web sitesinde goriilmesi, hastane logosunun
bulunmasi vb.)

b- Hastane bilgileri ve hizmetleri boyutu: Bu boyut altinda 22 soru
bulunmaktadir (genel bilgiler, hastane tarihgesi, hastane ulagim
bilgileri vb.)

c- Kabul ve saghk hizmetleri: Bu boyut altinda 25 soru
bulunmaktadir (bekleme listesi, doktor bilgileri, iicret bilgileri vb.)

d- Interaktif cevrimici hizmetler: Bu boyut altinda 10 soru
bulunmaktadir (internetten randevu, internetten dilek-sikayet,
doktora soru sorma imkani vb.).

e- Dis faaliyetler: Bu boyut altinda 13 soru bulunmaktadir (medyada
biz, yayinlar, desteklenen galismalar vb.).

Olgekte yer alan ifadeler 1: var, 2: yok seklinde olmak iizere istatistik
programina islenmis ve analiz edilmistir.

5. ARASTIRMANIN BULGULARI VE DEGERLENDIRILMESI
Arastirmada dlgekte yer alan sorularin birbirleri arasindaki tutarliligi

tespit etmek ve kullanilan 6l¢egin ilgilenilen sorunu ne derecede yansittigini
ifade etmek amaciyla giivenilirlik analizi uygulanmistir (Kalayci, 2010:
403).

Tablo 4. Ol¢egin Saghk Kuruluslarina Gére Giivenilirlik Skorlar

Olgek Cronbach Alpha
JCI belgeli hastaneler ,853

Alpha katsayisinin almig oldugu degerlere bakilinca (Tablo 4); JCI
akreditasyon belgeli saglik kuruluglari i¢in yapilan web sitesi igerik
analizinde gilivenirlik kat sayilar1 acisindan oOlgegin yiiksek derecede
giivenilir oldugu soylenebilir.

Arastirmada uygulanan degerlendirme skorlar1 incelendiginde teknik
faktorler boyutu altinda toplanan 15 soru igin hastanelerin almis oldugu
skorlar Tablo 5’te verilmistir.

“Teknik faktorler” boyutu altinda toplanan sorularin (maddelerin)
saglik kuruluslarmin web sitelerinde bulunma skorlarina baktigimizda; JCI
belgesine sahip olan saglik kuruluglarmin web sitelerinin %96’sina “yabanci
dillerde giris yapilabildigi” goriilmektedir. Medikal turizm ag¢isindan her
hastanenin yabanci dillerde hizmet sunan web sitesine sahip olmasi, yabanci
turistlerin o hastanede sunulan imkanlar ve hizmetler konusunda bilgi sahibi
olmasimi saglayacak ve tercih edilme konusunda 6n plana ¢ikmasina etki
edecektir. Web sitelerinde “site i¢i arama” 6zelligi %72 oraninda iken “site
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sayfalarmin yazdirilabilmesi” oram1 %100 olarak belirlenmistir. “Web
sitesini ziyaret eden kisi sayisi bildirimi” 6zelliginin higbir web sitesinde
kullamlmadigr goriilmiistiir.

Tablo 5. Teknik Faktorler ve Skorlar

No Maddeler Sorularm Bulunma
Oranm1 (%)

1 Tarayict baglik gubugunda sitenin isminin goriinmesi 100

2 Tarayict baslik ¢ubugunda sitenin aktif bir pargasinin 98
goriinmesi

3 Hastanenin adinin web sitesinin iistiinde gériinmesi 94

4 Hastanenin  logosunun web sitesinin istiinde 76
goriinmesi

5 Sayfa acildiginda gorsel goriintii veya animasyondan 2
sonra siteye girilmesi

6 Yabanci dillerde siteye girisin bulunmasi 96

7 Web site haritasinin bulunmasi 24

8 Site i¢i aramanin bulunmasi 72

9 Web sitesinin giincellestirme tarihinin bulunmasi 2

10 | Engellilere yonelik saglanan giris sertifikasinin 0
bulunmasi

11 Yararli sitelere link saglanmasi 4

12 | Genel yasal uyarmin bulunmasi 44

13 | Telif hakki bilgisinin bulunmasi 83

14 | Siteyi ziyaret eden kisi sayis1 bildiriminin bulunmasi 0

15 | Web sitesinin sayfalarmin yazdirilabilmesi 100

Not: Sorular igin o 6zellik hastanelerde bulunuyorsa 1:var, 2: yok isaretlenerek
yiizdesel degerler belirlenmistir.

Web sitesi icerik analizinde “hastane bilgileri ve hizmetleri isimli”
boyut altinda yapilan incelemeye gore; JCI akreditasyon belgesine sahip
saglik kuruluslarinin *’hastane tarihgesinin internet sitesinde bulunmasi” ve
“iletisim bilgileri” 6zelliklerinin bulunma orani yiiksek bulunmustur. “Vergi
numarasi bilgisini” saglik kuruluslarinin vermedigi sonucuna ulasilmustir.
Hastaneler kendi hizmet kalitelerini izlemek, miisteri degerlendirmelerini
tespit etmek, miisteri beklentilerini Ogrenmek amaciyla memnuniyet
anketleri diizenlemektedirler. Bu anketlerin sonucunu internet sitesinde
belirten saglik kuruluglarmnin orani %17°dir.
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Tablo 6. Hastane Bilgileri ve Hizmetleri

No Maddeler Sorularin
Bulunma
Oranm1 (%)
1 Hastanenin tarih¢esinin bulunmasi 98
Ana sayfa detaylarinda ya da mevcut linkler yoluyla 98
2 ulasilabilen iletisim bilgilerinin bulunmasi: Hastane
posta adresi
Ana sayfa detaylarinda ya da mevcut linkler yoluyla 98
3 ulasilabilen iletigim bilgilerinin bulunmasi:Telefon ve
faks numarasi
4 Ana sayfa detaylarinda ya da mevcut linkler yoluyla 98
ulasilabilen iletigim bilgilerinin bulunmasi:e-mail adresi
Ana sayfa detaylarinda ya da mevcut linkler yoluyla 0
5 ulagilabilen iletisim bilgilerinin bulunmasi:vergi
numarasi (VAT number)
6 Misyon agiklamasimin bulunmasi 92
7 Ana sayfada ISO sertifikasmnm bulunmasi 15
8 Organizasyon semasinin bulunmasi 30
9 Hasta gizliligi konusunda bilginin bulunmasi 61
Hastaneye ulagim yollart ile ilgili bilginin bulunmast: 67
10
Araba,toplu tagima araglart vb.
11 Hastane haritasinin bulunmasi 80
12 Hastanenin sanal turunun bulunmasi 46
13 Halkla iliskiler ofisi: ¢alisma saatlerinin bulunmasi 76
14 Halkla iligkiler ofisi: Adresinin bulunmasi 0
15 Halkla iligkiler ofisi: telefon ve/veya faks numarasmin 100
bulunmasi
16 Halkla iliskiler ofisi: e-mail adresinin bulunmasi 89
17 Hizmet belgesi’nin (saglik hizmeti verebilecegine dair) 9
bulunmasi
13 Hasta haklar 1ve sorumluluklar1 konusunda bilginin 72
bulunmasi
19 Hasta memnuniyeti hakkinda yapilan arastirma 17
sonu¢larmin sunumunun bulunmasi
Genel uygulayicilara yonelik saglanan bilgi 15
20
(yatirimcilar) bulunmasi
21 Yabancilar i¢in saglanan bilginin bulunmasi 85
22 Ek servislerin bulunmasi (cafe, TV, telefon) 78

11
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Not: Sorular igin o 6zellik hastanelerde bulunuyorsa 1:var, 2: yok isaretlenerek
yiizdesel degerler belirlenmistir.

Tablo 7. Kabul ve Saghk Hizmetleri

Sorularm
No Maddeler Bulunma
Orani
(%)
1 Hasta kabulii ile ilgili agiklamanin bulunmasi
(anlagmali kurumlar SGK vb. , hasta bakma 100
politikasi)
2 Hasta kabul siiresinde uyulmasi gereken kurallarin 44
bilgilendirilmesi konusunda bilginin bulunmasi
3 Hastanede kalig siiresince uyulmasi gereken 41
kurallarin bilgilendirilmesi konusunda bilginin
bulunmasi
4 | Odeme bilgisinin (6demede takip edilecek kurallar) 33
bulunmasi
5 | Ziyaretgiler tarafindan uyulmasi gereken kurallarin 72
bulunmasi
6 | Tibbi dokiiman kopyasi, sonucu alma ve 85
prosediirlerinin bulunmasi
7 | Recete ve hizmet iicretlerinin nasil ddeneceginin 22
detaylarinin bulunmasi
8 | Hastane birimleri ile ilgili kullanic1 bilgisi: tiim liste 74
(branglar)nin bulunmasi
9 | Hastane birimleri ile ilgili kullanic1 bilgisi: yerlesim 17
bilgisinin bulunmasi
10 | Hastane birimleri ile ilgili kullanict bilgisi: telefon 87
ve/veya faks numarasi ve/veya e-mail adresinin
bulunmasi
11 | Ayakta tedavi goren hastalara yonelik verilen hastane 78
hizmetlerinin bulunmasi (danigsma, randevu alma,
teshis, muayene vb.)
12 | Hastane yatak kapasitesinin bulunmasi 70
13 | Bekleme listesinin bulunmasi 0
14 | Bekleme listesinin giincel halinin gosteriminin 0
bulunmasi
15 | Daha 6nceki yillarda hastane hasta kabul sayilarinin 4
bulunmasi
16 | Doktor 6zgegmislerinin bulunmasi 76
17 | Hastane kalite belirleyicileri: hastaneden 15
kaynaklanan enfeksiyon bilgisi
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18 | Hastane kalite belirleyicileri: hasta 6liim orani 2

19 | Hastane kalite belirleyicileri: cerrahi operasyon 6liim 2
orant

20 | Hastane kalite belirleyicileri: diger 65

21 | Hastanedeki doktorlarin alfebetik listed goriilmesi 24

22 | Doktorlarin uzmanliklarina gore listesinin bulunmasi 96

23 | Ozel danismanlik, servis ve hizmet iicreti ve 6deme 0
bilgilerinin bulunmasi

24 | Ucret bilgileri ile beraber hizmet listesinin 2
gosterilmesi

25 | Ucret bilgileri ile beraber hizmetlerin maliyetinin 0
gosterilmesi

Not: Sorular igin o 6zellik hastanelerde bulunuyorsa 1:var, 2: yok isaretlenerek
yiizdesel degerler belirlenmistir.

“Kabul ve saglik hizmetleri boyutu” altinda yapilan incelemeye
gore; “bekleme listesinin gosterilmesi” ve “bekleme listesinin son halinin
goriilmesi” konusunda bilginin verilmedigi goriilmektedir. “Hastane kalite
belirleme” sorular1 adi altinda internet sitelerinde ulasilan bilgilerin oranlari
diisiik ¢ikmistir. “Hasta o6liim oram1 ve cerrahi operasyon Oliim orani
belirtilmesi”  konusunda  bilgiye saglik  kuruluslarinin ~ %2’sinde
rastlanilmistir. Dikkat ¢eken bir diger konu ise “licret bilgisi ve sunulan
hizmetlerin maliyeti” konusunda higbir bilgiye rastlanilmamasidir.

Tablo 8. interaktif Cevrimici Hizmetler

Sorularin
No. Maddeler Bulunma
Orani (%)
1 Internet araciligryla muayene igin randevu 98
olanaginin bulunmasi
2 Internet araciligryla hasta randevu kabuliiniin 89
bildiriminin bulunmasi
3 Internet aracilig1 ile diger hizmetlerin bulunmasi 80
(dokiiman alma vb.)
4 Randevu, hastane hizmetinin internetten olmasi 96
i¢in linklerin bulunmasi
5 Hastaneyle internet iizerinden, maille iletisim 96
kurma imkaninin bulunmasi
6 Internet iizerinden doktora soru sorabilme 52
imkaninm bulunmasi
7 Internet, e-mail araciligiyla bilgi talep formu 87
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alinabilmesi

8 Internet araciligiyla dilek, sikayet formlarmin 87
bulunmasi

9 Hastane gazetesi, haber biilteni i¢in tiyelik 30
imkaninm bulunmasi

10 | Saglik ile ilgili blok ve forumlarin varliginin 4

bulunmasi

Not: Sorular igin o 6zellik hastanelerde bulunuyorsa 1:var, 2: yok isaretlenerek
yiizdesel degerler belirlenmistir.

arasinda; “internetten randevu verme”, “randevularm internetten bildirimi”,
“internetten tibbi dokuman alma”, “randevu i¢in verilen linkler”, “hastaneyle
internet lizerinden iletisim kurma” konusunda oranlarin yiiksek oldugu

29 ¢

ER 13

gOrilmistiir.

Tablo 9. Dis Faaliyetler.

“Interaktif ¢evrimi¢i hizmetler boyutu” altinda incelenen konular

No.

Maddeler

Sorularin
Bulunma
Oranm1 (%)

1 Saglikla ilgili dokiiman indirme ve okuma olanaklarmin 72
bulunmasi

2 T1bbi s6zliglin bulunmasi 4

3 Hastanenin destekledigi ya da iginde yer aldig1 bilimsel 13
calismalar

4 Hastanede gergeklesen lisans ya da lisansiistii derslerin 4
bulunmasi

5 Kiitiiphanenin bulunmasi 17

6 Hastanece yapilan aktivitelerin programi: kurs, kongre, 24
konferans vb.

7 Hastanenin kendi yaymlarmim bulunmasi 50

8 Hastanedeki is firsatlarinin detaylarimm bulunmasi 59

9 Hastanede ¢alisan derneklerin/kurumlarin bulunmast: 2
gonilli dernekler(Losev, hasta haklart vb.)

10 Hastanede ¢alisan dernekler/kurumlar: hasta birimlerinin 2
bulunmasi

11 Hastanede ¢alisan dernekler/kurumlar: hasta haklarmin 4
korunmasina yonelik kurumlarin bulunmasi

12 Hastaneye nasil bagis yapilacagmm bilgisinin(hibe, kan, 2
yardimvb) bulunmasi

13 Medyada hastanenin yerinin bulunmasi (Medyada biz) 30

Not: Sorular igin o 6zellik hastanelerde bulunuyorsa 1:var, 2: yok isaretlenerek
yiizdesel degerler belirlenmistir.
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“Dis faaliyetler boyutu” altinda yapilan incelemeye gore;
“saglikla ilgili dokiiman indirme ve okuma” &zelliginin JCI belgeli saglik
kuruluglarinin internet sitelerinde bulunma oram1 %72 ile yiiksek bir
oranla ¢ikmigtir. “Hastanenin destekledigi ya da i¢inde yer aldig1 bilimsel
caligmalar konusunda” bilgiye ise %13 oraninda rastlanilmistir.

6. SONUC VE ONERILER

Diinya genelinde ii¢ biiyilk endiistri arasinda gosterilen turizm
endiistrisi, yilda yaklasik bir milyar turistle ve yaklagik bir trilyon dolarlik
gelirle (UNWTO, 2013) bircok iilkenin dikkatini gekmektedir. Ulkeler, bu
turizm gelirinden daha fazla eclde edebilmek i¢in turizme yatirim
yapmaktadirlar. Turizmde sirdiirebilirlik, turizmden daha fazla gelir elde
etmek, turizmin yilin on iki ayma yayilmasi, kitle turizminin etkilerini
azaltmak gibi sayilan sebeplerle turizmde ¢esitlendirme cabalari
cogalmaktadir. Onemli turizm cesitlerinden birisi de medikal turizm olarak
karsimiza ¢ikmaktadir. Diinya genelinde bir trilyon dolarin {izerinde olarak
ifade edilen turizm gelirinin yaklasik %5-10’u medikal turizmden
karsilanmaktadir. Bu oran diinya genelinde bircok {ilkenin dikkatini
cekmektedir. Tiirkiye ise diinya turizm pastasindan yilda yaklasik 30 milyar
dolar kazanmakta ve turizme biiyiikk bir énem vermektedir. Tirkiye’de
turizmi ¢esitlendirme politikasi uygulamakta ve cesitlendirme stratejileri
arasinda en dnemlilerinden birisi medikal turizm olarak gosterilmektedir.

Medikal turizmde hizli bir sekilde ilerleyen Tiirkiye’'nin fiyat
avantaji, hasta bekleme sirasinin olmamasi, tedavi hizmetleri yaninda tatil
olanaklarmin olmasi, ileri teknoloji tibbi aletleri bulunmasi, kaliteli saglik
hizmetleri ve tecriibeli hekimleriyle medikal turizmde biiylik bir avantaji
bulunmaktadir. Diinya genelindeki ulasim ve bilisim alanindaki gelismeler
bu turizm tiiriiniin daha hizli bir sekilde gelismesini saglamistir. Diinyanin
bir ucundaki bir saglik turisti, fiyat avantaji olan, bekleme listesi olmayan,
mahremiyet konularina 6zen gosteren, tip konusunda ilerlemis bir iilkeye
medikal hizmet almak i¢in gidebilmektedir.

Medikal turizmde hizmet veren saglik kuruluslari igin web sitesi
onemli bir iletisim araci haline gelmistir. Diinyamn bir ucundaki bir saglik
turisti almak istedigi saglik hizmeti i¢in arastirma yapmakta ve gidecegi
iilkedeki saglik kurulusunu internet iizerinden incelemektedir. O hastaya
internet iizerinden saglanan, hastanede bulunan hizmetler ve tiim konularla
ilgili bilgiler incelenmektedir. Hastaneler, web siteleri sayesinde hizmetler,
hastaneye yonelik bilgiler ve haberler gibi bir¢ok konuda saglik turistleriyle
daha hizli ve kolay bir sekilde iletisim kurabilmektedir.
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Bu calismada internet sitelerinin medikal turizm hizmeti sunan bir
saglik kurulusu agisindan 6nemli oldugu gercegine dayanarak, Tirkiye’de
JCI akreditasyon belgesine sahip olan saglik kuruluslarmin web siteleri
icerik analizi yoluyla incelenerek durum tespiti yapilmasi ve Oneriler
sunulmas1 amaglanmisgtir.

“Teknik faktorler boyutu” adi altinda incelenen konularda “siteyi
ziyaret eden kisi sayis1 bildiriminin” bulunmasi 6zelligi ve “engellilere
yonelik saglanan giris sertifikasinin bulunmas1” konusunda bir bilgiye
rastlamlmamustir. Ote yandan yapilan igerik analizinde arastirmaya tabi olan
JCI belgeli saglik kuruluslarimin %96’siin yabanci dilde siteye giris imkan
sagladigi bulunmustur. Hastanelerin internet sitelerini yabanci dilde giris
imkam saglayacak sekilde tasarlayip, gelistirmeleri hem hastaneler hem de
medikal turizmin gelisimi agisindan olumlu olarak degerlendirilebilir.

“Hastane bilgileri ve hizmetleri boyutu” altinda incelenen 6zellikler
arasinda “saglik kuruluslarinin internet sitelerinde ISO belgelerini gésterme”
orani diislik olarak (%15) belirlenmistir. Hastanelerin diinyaca bilinen ISO
ve JCI belgelerini sitelerinde bulundurmalar1 Kkalite, standartlar ve
giivenilirlik agisindan 6nemli bir konumda olduklarmma isaret edecektir.
Medikal hizmet almak i¢in kendi yerlesim yerinden bagka bir {ilkeye giden
bir medikal turist agisindan mahremiyet konular1 da 6nem teskil etmektedir.
“Hasta gizliligi konusunda” JCI belgesine sahip olan saglik kuruluslarmin
%61 inde bu bilgiye yer verilmistir. “Hasta memnuniyeti konusunda yapilan
aragtirmalarin hastanelerin internet sitelerinde yayinlanmalar” hastalarn,
hastane hakkinda bir goriis elde etmesi acisindan onerilebilir. Bu yolla hasta,
hastanenin kaliteyi artirmayr hedefledigini ve buna deger verdigini
gorecektir. Bu konuda yapilan incelemede JCI belgesine sahip olan saglik
kuruluglarinin sadece %]17’sinin bu bilgeye yer verdigi goriilmiisgtiir. Bu
oranin artirilmasi hastaneler i¢in 6nem arz etmektedir.

“Kabul ve saglik hizmetleri boyutu” adi altinda incelenen konular
hakkinda dikkat c¢eken oOzelliklerden birisi 6deme bilgisidir. Medikal
turizmde {ilkelerin 6n plana ¢ikmasinin 6nemli sebeplerinden birisi de fiyat
avantajidir. Hastanelerin verdikleri hizmetler igin fiyat listesini, 6deme
bilgilerini belirtmesi internet sitesini inceleyen bir saglk turisti i¢in dnem
arz etmektedir. Bu tiir bilgiye ulasan saglik turisti fiyat konusunda
karsilagtirma yapma imkani bulacagindan hastanelerin bu tir bilgiyi
saglamas1 gerekmektedir. Arastirma kapsaminda JCI belgeli saglik
kuruluslarinda bu bilginin diisiik oranda (%2) sunuldugu goriilmiistiir.
Hastanelerin fiyat konusunda avantajinin yaninda hastanelerde sunulan
tedaviye erisilebilirliginin kolay olmasi, herhangi bir bekleme siiresine gerek
olmaksizin tedaviye baslanabilmesi medikal turizm agisindan O6nemli bir

16



Cag Universitesi Sosyal Bilimler Dergisi, 11(1), Haziran 2014

avantaj sunmaktadir. Hastanelerin bekleme listesi konusunda verecegi bilgi
yurt digindan gelecek bir saglik turisti i¢in 6nem arz etmektedir ki bu avantaj
onun hastaneyi tercih sebebi olabilecektir. Hastanelerin bu konuda
sitelerinde bilgi sunmasi hastaneler i¢in Onerilecek konular arasinda
gosterilebilir.

“Interaktif ¢evrimici hizmetler boyutu” altinda incelenen konularda
“internet iizerinden hastane ve doktorla iletisim, randevu alma, randevu
bildirimi, tibbi dokiimantasyon sonucu alma” vb. gibi konularda bilginin
verildigi gozlemlenmistir. Son boyut olan “dis faaliyetler boyutu” altinda
incelenen konularda ise oranlarin diisiik oldugu belirlenmistir.

Tirkiye’de faaliyet gosteren JCI belgeli saglik kuruluslarinin web
sitesi igerik analizi c¢alismasi konusunda Onemli bilgi ve bulgulara
ulasilmigtir. Bu bilgi ve bulgular 1s1ginda hastaneler i¢in iyi tasarlanmis,
yabanci dilde giris imkani saglayan, devamli giincellenen, saglikta son
gelismeleri takip edip bunu yansitan, fiyat konusunda bilgi veren ve
yonlendirme saglayan, hastane konusunda bilgileri tam olarak veren,
kaliteye 6nem verip bu konuda alinan belge ve ddiiller konusunda bilgi veren
web sitesinin, medikal turizme hizmet sunan bir saglik kurulusu acisindan
onem arz ettigi ileri siiriilebilir. I¢inde bulundugumuz kiiresellesme
stirecinde diinya genelinde bir¢ok insan bilgi teknolojisini yogun bir sekilde
kullanmakta ve diinyanin bir diger ucundaki bilgiye saniyeler ic¢inde
ulasabilmektedir. Bu bakimdan hastanelerin sahip olduklar1 web sitelerinin
iyi tasarlanmasi ve medikal turizmde ayricalik yaratan tiim bilgileri sunmasi
gerekmektedir.
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