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Bu aragtirmanin amaci, saglik turizmi kapsaminda ele alinan medikal
turizm ve medikal turizmin Tirkiye’deki uygulamalarini inceleyerek, o6zel
hastanelerin medikal turizme katkisin1 ve uygulama bigimlerini analiz etmek
ve Tirkiye’deki mevcut durum hakkinda bilgi toplamaktir. Arastirmanin evreni
Ankara ve Istanbul’da faaliyet gdsteren 6zel hastaneler olarak belirlenmistir. Sonug
olarak, aragtirma kapsamina alinan hastanelerin biiyiik ¢ogunlugunun uluslar arasi
nitelikte bir akreditasyon belgesine sahip oldugu buna karsin ¢ok azinin medikal
turizm faaliyetlerini gergeklestirdigi goriilmektedir. Medikal turist olarak en ¢ok
Almanya, Hollanda ve Tiirki Cumhuriyetlerden hastalarin sirasiyla kalp, goz ve dis

hastaliklarinin tedavisi i¢in geldikleri goriilmektedir.
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ABSTRACT

In this investigation, medical tourism within health tourism and examine
the applications of medical tourism in Turkey and by analyzing the help and the
styles of application of private hospitals for medical tourism to expose the extant
situation in Turkey is purposed. The investigation universe is appointed as the
private hospitals in Ankara and Istanbul. As a result, the hospitals included in the
research has international accreditation certificate. Only a small number of hospitals
are performed medical tourism activities. The patients mostly comes from Germany,
Netherlands and Turkic Republic for treatment of heart, eye and dental diseases.
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Medical Tourist.
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1. GIRiS

Turizm sektorii dogal, kiiltiirel ve sosyo-ekonomik altyapr ile hizla
gelismektedir. Global diinya goriisli turizm sektdriinti de en etkin bir sekilde yeni
arayislara yonlendirmektedir. Deniz, kum, glines temelli yogun kitle turizminin yerini
alternatif turizm cesitleri almaya baslamistir. Alternatif turizm sosyal iligki iistiinde
duran, kitle turizmine tepki olarak gelistirilen ve 6zel tercihe dayali bir turizm tiirii
olarak ifade edilmektedir (Contu, 2006; 6). Kiiltiir turizmi, macera turizmi, golf
turizmi ve medikal turizm alternatif turizm ¢esitlerinden bir kagini olusturmaktadir
(Onder ve Polat, 2004; 80-86)

Bu kapsamda medikal turizm alternatif turizm gesitlerinden birini teskil
etmektedir. Medikal turizm kavrami ile ilgili bir¢ok tanim yapilmakla birlikte 6zetle,
“tedavi amaci ile yapilan seyahatler” olarak ifade edilebilmektedir.

Tirkiye’de saglhik turizmi kavrami, genellikle termal turizm ile
karigtirllmaktadir ve literatiirde bu konuda kavram karmasasi yasanmaktadir. Saglik
turizmi g¢esitleri olarak genellikle, termalizm, {ivalizm ve klimatizm ele alinmaktadir.
Arastirmanin konusunu olusturan “medikal turizm” kavramu ile ilgili olarak da bir
anlam kargagas1 yasanmaktadir. Medikal turizm saglik turizminin diger tiirlerinden
farklidir. Diinyada 6zellikle son on yil igerisinde dnem kazanan medikal turizm
kavrami Tiirkiye’de ise daha yenidir ve son 3-4 yildir tizerinde 6nemle ¢alisilmaktadir.
Ulkemizde bu konu ile ilgili calismalarin smirli olmasi nedeniyle, éneminin ve
getirilerinin tam olarak anlagilamadigi diisiiniilmektedir.

Medikal turizm, turizm endiistrisi icerinde hizla biiylimekte olup insanlarin
uzun mesafedeki iilkelere medikal tedavi olabilmek i¢in seyahat etmesini ve ayni
zamanda birer tatilci olmalarini ifade eden bir kavramdir (Connell, 2006: 1094;
Garcia Altes, 2005: 262). Medikal turizmde, “turist” 6ncelikle cerrahi miidahale yani
tibbi tedavi olma amacini tasimakta bununla birlikte turistik yerlerde dinlenme ve bos
zaman degerlendirme gibi geleneksel turizm faaliyetlerini de gergeklestirmektedir
(Mugomba and C.Danell, 2007: 1).

Medikal Turizmde diinya ¢apinda 2006 yilinda 20 milyar Dolar gelir
elde edilmistir ve bunun yaklagik 2,5 milyar Dolar’lik kismin1 Asya iilkelerinden
Hindistan, Singapur, Tayland ve Malezya elde etmistir. Gelismis iilkelerdeki saglik
hizmeti fiyatlarmin yiiksekligi ve yine bu iilkelerdeki saglik hizmeti sisteminin
ihtiyaglari karsilamada zorlanmasi, medikal turizminin diinya ¢apinda giiglii ve saglam
adimlarla gelismesine neden olmustur. Diinya ¢apinda medikal turizmin, boyutunu

ikiye katlayacagi ve 2010 yilinda 40 milyar dolarlik bir biiyiikliige ulasacagi tahmin
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edilmektedir. 2012°de Asya pazarinin, 4,4 milyar dolardan fazla gelir olusturmasi
beklenmektedir. Saglik seyahati ve saglik hizmetleri, diinya konomisinde en hizl
gelisen sektorlerden birisi konumundadir (Maini, Anil K. 2009; 22, Moody, Michael
J.2008; 17).

Tiirkiye medikal turizm faaliyetleri i¢in gerekli olan tiim imkanlara sahiptir.
Bunlarin en basinda tibbi hizmet veren hastanelerin teknoloji ve insan giicii
altyapisinin iyi olmasi ve bunlarin yani sira gerek cografi konumu, gerek dogal,
kiiltiirel ve tarihi giizellikleriyle sahip oldugu turistik zenginlikler gelmektedir.
Ozellikle 6zel hastanelerin sayisindaki artigla birlikte saglik sektoriinde sunulan
hizmetin kalitesinin, uzman doktor ve saglik personelinin, teknolojik imkanlarin da
artmasinin Tiirkiye’nin medikal turizmde 6n plana ¢ikmasini saglayacagi ve rakip
tilkelerin Oniine gecirecegi diisiiniilmektedir. Bununla birlikte, Tiirkiye’de medikal
turizm faaliyetleri tiim imkéanlara ragmen maalesef yeterli seviyede yapilamamaktadir
(Kiremit, 2008; 39-57, Geng, 2007, Aydin, 2009, Akbas, 2008).

Medikal hastalarin Tiirkiye’yi tercih etme nedenleri ¢cok ¢esitlidir. En 6nemli
nedenlerden biri yasadiklari iilkelere gore daha uygun fiyatlar ile yiiksek kalitede
hizmet alinabilmesidir. Tiirkiye’de modern, kaliteli hizmet veren, kalifiye personele
ve ileri teknolojik donanima sahip olan hastanelerin olmasi da tercih edilmede etkili
olmaktadir. Operasyon i¢in gereken uzun bekleme siireleri, bazi tedavilerde olan
kisitlamalar, sigorta ile ilgili yasanan bir takim sorunlar da yine Tiirkiye’ nin tercih
edilme nedenleri arasinda yer almaktadir. Bunun yani sira, Tiirkiye sahip oldugu
onemli turistik ¢ekicilikler, tedavi olma amaciyla gelen hastalara tatil yapma imkani
da saglamaktadir (Kiremit, 2008; 39-57, Geng, 2007, Aydin, 2009, Akbas, 2008).

2. ALTERNATIF TURIZM

Alternatif turizm kavrami, yesil turizm, soft turizm, eko-turizm gibi
kavramlarla zaman zaman ayni1 anlamlarda kullanilsa da alternatif turizm kavrami
genel bir kavramdir. “Eko-turizm”, “yesil turizm”, “koruyucu turizm”, “siirdiiriilebilir
turizm” ve “kirsal turizm” alt basliklarinda toplanabilir (Orug, 2004: 18; Aksit, 2007:
444-445; Uckun ve Tiirkay; 2-3). Alternatif turizme iliskin bir¢ok tanim s6z konusu
olmakla birlikte, bunlardan bazilarina asagida yer verilmistir.

Genel olarak bakilirsa, alternatif turizm, yore insanlari tarafindan gelistirilmis,
bolge dogasi ve kiiltiiriine dayanan kiigiik dl¢ekteki turizmdir (Orug, 2004: 18).

Baska bir tanima gore ise; varig alanlarinda ve buradaki niifus iizerinde,

ekonomik kazanglar1 azaltmaksizin olumsuz etkilerin siddetinin en aza indirilmesidir.
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Var olan turizm tiirlerinin disinda, onlara ve olumsuz etkilerine alternatif olarak
ortaya cikarilmis turizm tiiriidiir (Ozgii¢,1998:199-200).

Kiiltiir ve Turizm Bakanligi “Alternatif turizm” kavramini “Sosyal ve
ekolojik uyuma, yerel ve yabanci girisimcilerin isbirligine ve gelismede yerli
malzeme kullanilmasia o6ncelik verme amacini giiden turizm ¢esididir.”seklinde
aciklamaktadir (Sar1, 2007; 85). Alternatif turizm, esas olarak arzu edilmeyen turizm
olan kitle turizminin karsit1 olarak degerlendirilirken, olumlu ekonomik etkiler
saglayan ve ¢ok az olumsuz etkilere neden olan ideal bir turizm formu olarak da
goriiliir. Bazi alanlarda alternatif turizm, kitle turizmine alternatif bir se¢enek olabilir
(Erdogan, 2003; 2-4).

Ulkeler mevcut potansiyelleri ve biitiinciil ¢dziim arayislari cercevesinde
diinya turizminden daha fazla pay alabilmek igin, rekabet edebilir ve satilabilir
tirtinler gelistirme ve stratejiler olusturma yoluna gitmislerdir. Bunun bir sonucu
olarak da alternatif turizm kavrami ortaya ¢ikmistir (Kiper, 2006: 1).

Tirkiye’de alternatif turizm kavramiin kitle turizminin verdigi zararlarin
onemsenmesiyle birlikte ortaya ¢ikmaya basladigi sOylenebilir. 1980°li yillarda
biiyiik sermaye yatirimlari ile turizm pazarina giris yapan Tiirkiye, deniz-kum-giines
ticlemesi yani kiy1 turizmi ile hizli ve plansiz bir turizm gelisimi ve kiy1 turizminin
bir etkisi olarak da, biiylik bir kiy1 tahribati yasamistir. Bununla birlikte Tiirkiye,
yeni turizm akimlarima uymak icin, oncelikle {iriin ¢esitlendirmesine baslamus,
alternatif turizm c¢esitlerinin olusturulmasi i¢in harekete gecmistir (Mag, 2006: 2).
Tiirkiye’de Bes Yillik Kalkinma Planlarinda dikkat ¢ekilen ve gelistirilmesi istenen
kitle turizmi olmustur. Ancak Besinci Bes Yilik Kalkinma Plani’nda turizmde
tiriin gesitliliginin saglanmasi geregine isaret edilmis, Altinci Bes Yillik Kalkinma
Plani’nda ise Alternatif Turizmin gelistirilmesi konusu iizerinde durulmustur. Daha
sonra ise Yedinci ve Sekizinci Kalkinma Planlari’nda turizmin cevreye duyarli
formlarina o6zellikle atifta bulunulmustur (Ugkun ve Tiirkay, 2004;3, DPT; 1985,
1990, 1996, 2000). Dokuzuncu kalkinma planinda ise, turizmin ¢esitlendirilmesi,
turizm egitiminde mesleki belgelendirme, turizmde g¢evreye duyarh siirdiirtilebilir
gelisim tizerinde durulmustur (<http://ekutup.dpt.gov.tr/plan/plan9.pdf>).

Alternatif turizm tiirleri {ilkelerin sahip oldugu ozelliklere gore degisim
gosterebilmektedir. Bu amacla, her iilke kendi kosullarina uygun olarak farkli
alternatif turizm tiirlerini belirleyebilmektir. Ornegin; Tiirkiye’de Turizm Bakanlig
bu amagla,1994 yilinda 42 tiir turizm ¢esidi tespiti yapmistir. Alternatif turizm tiirleri

olarak; kongre turizmi, golf turizmi, spor turizmi, macera turizmi, kiiltiir turizmi,
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eko turizm, termal turizm ve genglik turizmi drnek verilebilir (Oztiirk ve Yazicioglu,
2002: 2).

3. SAGLIK TURIZMi

Insanlar1 turistik amagli seyahate yonelten sebeplerden biriside siiphesiz
sagliktir. Bu faktor bazen kaybolan sagligi tekrar kazanmak amaciyla ortaya ¢iktigi
gibi, bazen de saghgi uzun siireler koruyabilmek igin ortaya cikmistir (Oztiirk ve
Yazicioglu, 2002: 9).

Sanayilesme ve kentlesme sonucu gelismis ve gelismekte olan iilkelerde
cevre sorunlari, insan sagligini bozan, beslenme bozukluklarina sebep olan,
sinirsel yorgunluklari artiran ve isgiicii verimini azaltan bir yasama ortamina neden
olmaktadir. Halk saglhigini ve isgiicii verimini korumak igin kaplica, deniz ve iklim
kiirleri gibi uygulamalar i¢ ve dis turizm ile biitiinleserek saglik turizmine temel
teskil etmistir. Saglik turizmi, insanlarin, kiir ve tedavi amaciyla gittikleri yerlerde
konaklama, beslenme, dinlenme ve eglenme ihtiyaclarinin karsilanmasidir. Kiir
ve tedavi biitiin bir y1l yapilabildigi ve kiir veya tedavilerin en az ii¢ hafta slirmesi
gerektigi icin turizm sektoriinde ayr bir ¢ekiciligi vardir (Tung ve Sag,1998:21-22).

Turizm Bakanligi saglik turizmini kisaca; “tedavi amaci ile yapilan
seyahatlerdir” seklinde tanimlamaktadir. Bagka bir ifadeyle, saglik turizmi, fizik
tedavi ve rehabilitasyon gereksinimi olanlarla birlikte uluslararasi hasta potansiyelini
kullanarak saglik kuruluslarinin biiyiimesine olanak saglayan turizm tiiriidiir

(<http://www.kultur.gov.tr/TR/BelgeGoster.aspx?FOE10F8892433CFF0307
7CA1048A18348020F3B0746F34B3>).

Saglik turizmi, ev diginda ikamet etmek kosulu ile bos zamanlarda saglik
amacl yapilan gezilerdir. Bir baska tanima gore saglik turizmi; hastalarin, saghk
problemlerine ¢6ziim bulmak ya da en azindan saglik durumlarin1 bir diizene sokmak
amaciyla, 24 saatten az olmamak ve en fazla 1 sene siirmek kosulu ile ¢alismak ya
da yasamak gibi bir amag glidiilmeksizin bagka bir iilkeye gitmesidir. Yine bir bagka
tanima gore ise; saglik turizmi, tedavi olmak i¢in gegici siire ile ister doktor tavsiyesi
ile, ister de kisinin kendi istegi ile baska bir iilkeye gitmesi olarak tanimlanmaktadir
(Yalgin, 2006: 34).

Temel motivasyon kisisel saglik agisindan faydali olacak hizmetlerin satin
alinmas1 oldugunda, saglik turizmi farkli bigimlerde ortaya ¢ikabilmektedir. Tibbi
bakim amaciyla, 6zel bir servisi ya da ziyaret¢inin kendi evinde bulamayacagi

diizeyde kaliteli hizmeti satin almak i¢in seyahate katilmak 6rnek olarak verilebilir.

1
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Degisik iilkelerde yer alan ve diinyaca iinlii kliniklerde, hastanelerde iinlii doktorlara
muayene olmak icin bir¢ok insan kendi iilkesinin, bdlgesinin veya sehrinin disina
seyahat etmektedir. Diger bir 6rnek ise, form tutmak ve formunu korumak amaciyla
degisik kaplicalarim ve spor merkezlerinin oldugu bdlgelere seyahat etmektir.
Gilinlimiizde birgok biiyiik otel biinyesinde, spor merkezleri, fitness salonlari, kaplica
(spa) boliimleri yer almaktadir. Bir¢ok insan da formda kalmak, diyet yapmak, kilo
vermek, rahatlama vb. nedenlerle bu faaliyetlere katilim gostermektedir (Kahraman,
Tiirkay, 2006: 43-44). Bu dogrultuda bazi saglik turizmi bigimleri ortaya ¢ikmaktadir.
Bunlara 6rnek olarak, klimatizm, termalizm ve {ivalizm verilebilir.

e Klimatizm; saglikli iklim ortaminda bulunmaktir. Saglikli iklim kusag:
deniz seviyesinden sekiz yiiz metre yilikseklikten baglayip iki bin metreye kadar,
ormanlik ve ayni zamanda da rekreasyon alanlar1 olan, orta yiikseklikteki daglik
yerlerdir (Tung ve Sag,1998:22-23).

e Termalizm; kaplica, 1lica, igmeler gibi sifali dogal su kaynaklariin saglik
kurallarina uygun bir bi¢cimde tedavi araci olarak kullanilmasidir. Mineralize termal
sular ile ¢amurlarin, c¢evre ve iklim faktdrleri bilesimi ile birlikte insan sagligini
olumlu etkilemek i¢in doktor denetiminde, fizik tedavi, rehabilitasyon, egzersiz,
diyet gibi destek tedavilerle koordineli kiir uygulamalarina termalizm, bu turizm
hareketine de termal turizm hareketi denir (Tung ve Sag,1998:22).

e Uvalizm, baz1 yorelere has olan meyve ve sebzeler ile yapilan kiir (tedavi)
yontemidir veya bundan hoslananlara sunulmasidir (Akat, 2008; 19).

Yukarida kisaca agiklanan saglik turizmi bi¢imleri yaninda yine saglik
turizmi ile ilgili ¢esitli kavramlarda ortaya c¢ikmistir. Asagida bu kavramlardan
bazilar kisaca agiklanmistir (Tengilimoglu, Sevin ve Ak, 2001: 7)

e Balneotherapi: Mineral termal sularla yapilan kiir uygulamasi.

e Talassoterapi: Deniz suyu ve gilinesten yararlanilarak yapilan kiir
uygulamalari.

e Hidroterapi: Tatli suyla yapilan kiir uygulamasi.

e Speleojerapi: Magara ortamindan yararlanilarak yapilan tedavi tlirtidiir.

e Peloidoterapi: Camur tedavisidir.

Tim bunlardan hareketle saglik turizminin hedef kitlesi, saglig1 bozulmus
olan insanlar ile sagligini korumaya duyarli olan insanlar seklinde tanimlanabilir.
Bu kapsamda saglik turizmi katilimcilart genellikle hastalar ve hastanin ailesi ve
yakinlariyla, sagligina 6nem veren ve sagligini korumak i¢in bu turizm faaliyetlerine
katilan kisilerdir (Yalgin, 2006: 29).
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Tablo 1

Yabanci Turistlerin Tiirkiye’ye Gelis Nedeni, 2004-2009
Gelis Nedeni 2004 2005 2006 2007 2008 2009 *
Gezi, Eglence 8216757 9904716 | 8529890 | 10890338 | 12709292 ]
Kiiltiir 1116206 1310082 | 1008513 | 1154624 1 388 837 ]
Sportif iliskiler 213971 249 765 179 419 303 089 326 201 ]
Yakmnlar ziyaret 1044 575 1480442 | 1929800 | 2068642 | 12411765 ]
Saghk 133721 164 598 153 895 154 603 162484 | 132 677
Dini 61053 106 710 101 564 137787 95 027 ]
Alisveris 1041 585 1085802 | 1135273 | 1093357 1042 255 ]
Toplanti, konferans,
urs, seminer 324152 410326 443 500 657 342 624 616 _
Giirev 814 150 862997 | 1030319 569 892 599 935 ]
Ticari iliskiler, Fuar 633994 610 106 747 599 865 014 030947 ]
Transit 168 330 404 940 321607 38133 232 068
Egitim 125060 88 356 94 399 135304 145 779
Diger 588267 624 989 755038 | 1171799 1 068 548 ]
Beraberinde giden 2721176 3218792 | 2845134 | 3777157 | 4700372 ]
Toplam 17202997 | 20522621 | 19275948 | 23017081 | 26431124 -

Kaynak: (TUIK;http://www.tuik.gov.tr; http://www.kultur.gov.tr)
Tablo 2

Yurtdisinda Tkamet eden Tiirkiye Cumhuriyeti Vatandaslarinin Tiirkiye’ye
Gelis Nedeni, 2003-2007

Gelis Nedeni 2004 2005 2006 2007 2008 2009*
Gezi, Eglence 511997 526072 568 492 602 109 551639 -
Kitltiir 13 140 22383 19271 21814 29307 -
Sportif iliskiler 4662 10722 23167 30626 26712 -
Yakmlari ziyaret 1425332 | 1801045 1906801 | 2250873 | 2452983 -
Saghik 38273 55741 39 834 43 951 62171 68 545
Dini 4724 5598 23939 6182 4014 -
Aligveris 27 365 25286 31484 32829 32 598 E
Tomam’ konferans. kus, 12271 20 648 27 457 34599 36952 -
seminer

Gorev 38121 54777 60 035 48612 45936 -
Ticari iliskiler, Fuar 106 170 110 505 153 697 172 086 135 884 E
Transit - - 736 - 503 -
Egitim 19215 11601 11 850 14127 11 684 E
Diger 106 675 132128 204 953 127 561 129 220 -
Beraberinde giden 751700 825375 801 005 812538 | 1029253 E
Toplam 3059644 | 3601881 3872720 | 4197907 | 4548853 -

Kaynak: (TUIK;http://www.tuik.gov.tr; http://www.kultur.gov.tr)
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Tablo 3

Tiirkiye Cumhuriyeti Vatandaglarmin Yurtdisina Gidis Nedeni, 2003-2007
Gelis Nedeni 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009*
Gezi, Eglence 526619 | 609840 | 622368 | 590.285 | 1045244 | 003236
Killrir 67847 23932 16828 | 29679 | 74640 18 765
Sportif iliskiler 22420 11769 9500 12.883 | 32297 28753
Yakmlart ziyaret 833239 | 817467 | 953224 | 933.983 | 1116948 | 1206084
Saghk 38 843 61841 47248 41.397 18 505 20057 30852
Dini - - 96286 | 101178 | 32942 16417
Aligveris 169914 | 140824 | 101801 | 51446 | 61295 73600

Toplanti,  konferans,
77858 103 857 93652 104.859 168 093 165 617

kurs, seminer

Gorev 300830 331630 277901 308.257 612793 421529

Ticari iligkiler. Fuar 622 509 922742 834 819 742.788 813 563 855 669

Egitim 132245 120775 79 651 124.828 161 041 177478

Diger 423720 516 192 840 621 856.534 533 560 570 264
Beraberinde giden 198 801 183 627 150927 165.062 285 147 295248

Toplam 3414844 | 3844496 | 4124828 | 4.063.180 | 4956069 | 4892717 -

Kaynak: (TUIK;http://www.tuik.gov.tr; http://www.kultur.gov.tr)
* 2009 yili gelis nedeni gruplamasi TUIK tarafindan degistigi i¢in sadece
ilgili veriler belirtilmistir.

3.1. Saghk Turizminin Faydalari

Saglik turizminin faydalar1 hastalara, hastanelere, sigorta sirketlerine ve tim
saglik sistemine faydalari olmak iizere dort ana baslikta toplanmak miimkiindiir.
Asagida saglik turizminin ilgili paydaslara faydalari maddeler halinde agiklanmistir
(Yalgin, 2006: 39).

e Saglik turizmi hastalarin dogru ve kaliteli bakim hizmetini bulmak icin
uzun mesafeler gitmesi yerine Avrupa Birligi i¢indeki hastanelerden istedikleri
hizmeti alabilmelerini saglamaktadir.

e Saglik turizmi ile hastaneler daha yiiksek kalitede saglik bakim hizmeti
saglamak icin deneyimlerin, iyi uygulamalarin ve donanimlarin paylasilmasindan
fayda saglamaktadir.

e Sigorta girketleri ise miisteri memnuniyetini artirmak ve bekleme listelerini

azaltmak i¢in saglik turizmi ile ek bir hizmet saglamis olmaktadirlar.

1
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e Bir biitlin olarak tiim saglik sistemi diisliniildiigiinde saglik turizmi hem
hizmet alimlarinda dublikasyonlar1 6nlemekte, hem de maliyetlerin, kaynaklarin ve
hizmetlerin paylasilmasi yolu ile ekonomiye katki saglamaktadir.

e Yabanci turistlerden kaynaklanan gelirler iilkelerin ekonomik refahina
katki saglamaktadir.

e Saglik turizmi, gelismekte olan {ilkelere, fiyat tarifelerinde gelismis
iilkelere karst maliyet avantaj1 saglamaktadir.

e Yabanci hastalara sunulan firsatlar, kendi iilkelerindeki hastalara da
daha iyi hizmet sunulmasini saglamaktadir.

e Global pazarlama ve tibbi ticareti saglamaktadir.

e Ulkelerin global saglik bakim sunucusu olarak uluslararasi kabuliinii
saglamaktadir.

e Ulkelere diinya diizeyinde saglik bakim hizmeti sundugu imajini ka-
zandirmaktadir.

e Rekabet avantaj1 saglamaktadir.

e Hastane destek hizmetler arasinda daha iyi koordinasyon saglamaktadir.

e Kamu ve 6zel sektor ortaklig1 saglamaktadir.

e Hasta memnuniyetini artirmaktadir.

4. MEDIKAL TURIZM

Ozellikle son on yildir, insanlarin tatilleri siiresince dinlenme, egzersiz
yapma, kaplicalara gitme sayesinde daha saglikli olma girigsimleri beraberinde
turizm endiistrisi icerisinde “medikal turizm” seklinde yeni ve farkli bir alanin ortaya
¢tkmasii saglamistir (Connel, 2006; 1093). Medikal turizmde, “turist” oncelikle
tibbi tedavi olma amacini tasimakta bununla birlikte turistik yerlerde dinlenme,
bos zaman degerlendirme gibi geleneksel turizm faaliyetlerine de katilmaktadir
(Mugomba and C.Danell, 2007: 1). Medikal turizm, turizm endiistrisi icerinde hizla
biiyiimekte olup insanlarin uzun mesafedeki tilkelere medikal tedavi olabilmek i¢in
seyahat etmesini ve ayn1 zamanda birer tatilci olmalarini ifade eden bir kavramdir.
Medikal turizm veya medikal seyahat, saglik amacl baska tilkelere yapilan seyahat
anlamina gelmektedir (Connell, 2006: 1094; Garcia Altes, 2005: 262; en.wikipedia.
org; www.medtripinfo.com). Uluslararas1 medikal seyahat kavrami sadece kaliteli
saglik hizmetiyle sinirli kalmayip bunun yani sira tekrar iilkeye dénmeden kontrollii
gozetimlerle iyilesmeyi de biinyesinde barindirmaktadir (<http://www.medretreat.
com/templates/UserFiles/Files/MedRetreat%20Medical%20Tourism%20
Presentation%20-%20Consumer.pdf>).

1
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Amerika veya Biiyiik Britanya gibi gelismis lilkelerde medikal ve saglik
hizmetleri pahali olmaktadir. Ikamet ettikleri iilkedeki tedavi fiyatlarinin yiiksek
olusu ve sigorta onayi i¢in uzun bekleme siirelerinin verilmesi ile birlikte bazi
hastalar Tayland, Hindistan veya diger giineydogu Asya iilkelerinin doktorlarina
tedavi olmak icin rezervasyon yaptirmaktadirlar. Asya’da yabancilara ait sigorta
hizmetlerinin gecerliligi s6z konusu olmamasina ragmen, Amerika gibi gelismis bir
iilke ve gelismekte olan Tayland gibi bir tilkenin medikal hizmetleri arasindaki 6nemli
fiyat farkliliklan yiiziinden bir¢ok yabanci tibbi yardimi diinyanin bu bdlimiinde
aramaktadir (G. Garcia, M. Besinga, 2006: 42).

Bu kapsamda, medikal turizm, uzmanlasmis cerrahi ve diger tedavi
sekillerine ihtiyag duyan hastalar i¢in turizm sanayisiyle isbirligi i¢inde diizenlenen
0zel tibbi tedaviler olarak genisce tanimlanabilir. Hastalar tedavi olmanin yani sira
bulunduklar {ilkelerin zenginliklerinden yararlanabilirler ve turlara katilabilirler
(<http://www.medindia.net/patients/medical Tourism/medicaltourism_about.
htm>). Medikal turizm ev sahibi {ilkede hastalar i¢cin 6zel olarak diizenlenen
seyahat turlari ile bitlinlestirilmistir (G. Garcia, M. Besinga, 2006: 42). Saglik
ve turizm hizmetlerinin tiimiiniin hastanin ilk anindan son anina kadar es zamanlh
olarak yiriitilmesi gerekmektedir. Pasaport, vize, ucak bileti ve nakil islemleri
diizenlenmelidir. Doktora ulasilmasi, ameliyat tarihinin, hastanede geg¢irilecek
giinlerinin ve taburcu edilme hizmetlerinin onaylanmasi ve yiiriitiilmesi i¢in hastane

ve tur operatdrlerinin koordineli ¢aligsmalar1 gerekmektedir. (Chacko, 2006: 123).

4.1. Tiirkiye’ de Medikal Turizm ve Tiirkiye’nin Tercih Edilme Nedenleri

Tiirk turizminde son zamanlarda en ¢ok konusulan konulardan birisi medikal
turizmdir. Diinya kalitesinde hizmet veren hastanelere ve hekimlere sahip olan
Tiirkiye saglik turizminden hak ettigi pay1 alamamaktadir. Tiirkiye, her y1l ortalama
15.000 hastaya hizmet sunmaktadir (Kursun, 2007). Tiirkiye medikal turizmde
basarili olabilmesi i¢in gerekli sartlarin birgogunu tasimaktadir. Tiirkiye’ nin diinya
cografyasindaki yeri, var olan turizm potansiyelinin saglik hizmetlerine yansimast,
hastanelerin diinya standartlarindaki teknolojik donanimi ve doktor ve insan kaynagi
kalitesi, fiyatlarin gelismis iilkelere nazaran rekabet giicii vermesi, Tiirkiye nin
diinya genelinde en biiylik 7. jeotermal kaynaklara sahip olmasi ve Avrupa’da
yasayan ve saglik hizmetini Tiirkiye’de almay1 tercih eden Tiirk vatandaslarinin

varlig1 Tiirkiye’nin avantajlart olarak sayilabilir. (Geng, 2007; 96).
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Tiirkiye’de medikal turizm son yillarda 6zel hastanelerin bu konuya daha fazla
ilgi duymasi ile hareketlenmistir. A sinifi 6zel hastaneler basta olmak {izere bir¢ok
hastane diinya ¢apindaki medikal turizm fuarlarina katilmaya baslamis ve hastalara
daha iyi hizmet vermek adina kendi biinyelerinde “Yabanci Hasta Departmanlar1”
kurmustur. Medikal turizm 6zel ilgi gerektiren ve giiven esasina dayanan bir kavram
oldugu i¢in bu departmanlarin kurulmasi hastalarin isini oldukca kolaylastirmistir.
Yabanct Hasta Departmanlarinin faaliyete gegmesi yabanci hastalarin iilkemize
gelirken sahip oldugu ¢ekinceleri kismen azaltmis ve ilk adim1 daha kolay atmalarini
kolaylastirmigtir (Geng, 2007; 97).

Mevcut durumda Tiirkiye az da olsa diinya medikal turizm pastasindan
bir pay almaktadir. Bu anlamda Tiirkiye’ye hasta gdnderen iilkeler dort ana sinifta
incelenebilir (Geng, 2007; 97);

e (Cesitli nedenlerden dolay1 biinyesinde biiylik bir Tiirk niifusu barindiran
iilkeler (Almanya, Hollanda, Belgika vb.)

e Altyap1 ve hekim yetersizligi nedeniyle hizmet sikintis1 ¢geken gelismekte
olan iilkeler (Balkan iilkeleri, Orta Asya’daki Tiirki Cumhuriyetler)

e Saglik hizmetlerinin pahali oldugu ve sigortalarin kapsamadigi hizmetleri
talep eden hastalarin bulundugu iilkeler (Amerika, Almanya)

e Arz-talep dengesindeki yetersizlik nedeniyle uzun bekleme sirasi olan
iilkeler (Ingiltere, Hollanda ve Kanada)

Tiirkiye’de sunulan medikal hizmetler genel olarak agagidakileri igermektedir.
Bunlar (<www.twarp.com>);

e GOz ameliyatlar1

e Dis ameliyatlar

e Tiip bebek uygulamalari

e Estetik ve plastik operasyonlar

e Kalp ve damar hastaliklar1

Tiirkiye bugiin kalp hastaliklari, estetik ve dis operasyonlar1 kapsaminda yurt
disina seyahat eden hastalar i¢in 6nemli iilkeler arasindadir. Ornegin; Amerikalilarin
Tiirkiye’yi tercih etmelerinin en 6nemli nedeni, tedavi masraflarinin gogunlukla kendi
iilkelerindeki fiyatlardan daha diigiik olmasidir. Amerika’da by-pass ameliyatinin
fiyat1 70000-133000 $ arasindayken Tirkiye’de 24500 $ civarinda, yiiz kaldirma
operasyonu 10500 $ - 16000 $ arasindayken Tiirkiye’de 8000 $’dir.(< http://www.
saglikturizmi.org.tr/sunum/MSA%20redstar%20saglik.pdf>).

1
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Ingiltere ve Kanada da &zellikle gbz ve estetik ameliyatlarin fiyatlar1 gok
yiiksek olup ameliyat olmak icinde uzun bir bekleme siiresi gerekmektedir. Ornegin,
Ingiltere’de katarakt ameliyatmin fiyat1 2350 £ iken Tiirkiye’de 562 £’tur ve bir
Ingiliz hasta Tiirkiye’yi tercih ederek yaklasik % 76 tasarruf saglamaktadir (<www.
ipamatis.com/tr/docs/IPA_SaglikTurizmi_ 2006 Prezentasyon.pps>).

Tiirkiye, hastalara giinesli sicacik bir iklimde iyilesme ve her biitgeye uygun
fiyatlarla tedavi, konaklama ve tatil yapma firsati sunmaktadir. Medikal turlar
diizenleyen seyahat acenteleri Amerika’y1 da i¢ine alan diinyanin her yerinden turlar
diizenleyebilmektedirler (<http://www.twarp.com/healthtourism.htm,<http://www.
icep.org.tr/english/medical.asp>).

Basta Ingiltere ve Almanya olmak iizere, Belcika, Hollanda, Rusya
ve Israil’den dis problemleri i¢in gelen turistler, hem tedavi olmakta hem tatil
yapmaktadirlar. Avrupa’da implant (dis ekme) tedavisinin fiyatinin 2500-3000 Euro
iken, Tirkiye’de yaklasik 1000 Euro olmasi, Tiirkiye’yi cazibe merkezi haline
getirmistir. (Lole ve Ozcan, 2006). Bu kapsamda implant (is ekme) ve porselen
protez uygulamalari icin de Tiirkiye’deki laboratuarlar tercih edilmektedir. Ozellikle
dis tedavileri i¢in Tiirkiye’ye gelen yabancilar, kaliteli saglik hizmetini ¢ok daha
ucuza almaktadirlar. Bir¢ok iilke, disle ilgili tedavi malzemelerini de Tiirkiye’den
karsilamaktadir (<http://www.trt.net.tr/wwwtrt/hdevam.aspx?hid=175241&k=5>).
Avrupa’nin dis sagligi pastasinin biiyiikliigii 20 milyar Euro’dur ve sadece Macaristan
bu pazardan 5 milyar Euro almaktadir. Tiirkiye, teknoloji ve hekimlerinin bilgi
birikimi ile Macaristan’a ¢ok rahat rakip olabilecek konumdadir (Léle ve Ozcan,
2006).

Tiirkiye’nin tercih edilmesindeki tek sebep Avrupa iilkelerinden daha
ucuz olmasi degildir. Ornegin tiip bebek tedavisi icin Tiirkiye’yi secenlerin
gelme nedenlerinden biri, Tiirkiye’de ilk denemede basarili olma oraninin Avrupa
iilkelerinden daha yliksek olmasidir. Ortadogu iilkeleri ve Dogu Avrupa’dan gelen
yabanci1 hastalar ise tiip bebek tedavisinin yani sira kanser tedavisi i¢in de Tiirkiye’yi
tercih etmektedir (Kursun, 2007). Avrupa’da sadece bes tilkede kullanilan cihazlardan
biri, kanser aragtirmalar1 ve tedavisi konusunda 6nemli ilerleme kaydeden Tiirkiye’de
bulunmaktadir. Béylece yurtdisindan gelen yabanci hastalar, kendilerine sunulan
diinya standartlarindaki hizmetler ile hi¢ sira beklemeden hem tedavi olma hem de
tatil yapma imkani1 bulmaktadir (Kursun, 2007).

Medikal turizmde en ¢ok glindeme gelen branglarin basinda estetik, goz

ve dis cerrahisi gelmektedir. Ciddi saglik problemleri olan Tiirk vatandaslarinin
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hemen Amerika’nin yolunu tutmasi hepimizin alisik oldugu bir durumdur. Ama artik
ciddi saglik problemleri olan Tiirklerle birlikte bir¢ok yabanci hasta da tedavi i¢in
Tiirkiye’yi tercih etmektedir. Bunlarin baginda ise bagimsizliklarini yeni kazanmis
olan Dogu Avrupa iilkeleri, Tiirk Cumhuriyetleri ve Orta Dogu {ilkeleri gelmektedir
(Kursun, 2007). Ornegin kanser gibi insan saghg agisindan ok tehlikeli olan bir
hastaligin tedavisinde Tiirkiye’nin tercih edilmesindeki sebeplerin basinda soz
konusu iilkelerin kanser tedavisi konusunda yeterli teknolojiye sahip olmamasi
gosterilmektedir. Tiirkiye’de uygulanan kanser tedavileri, klasik tedavi yontemleri
olan kemoterapi ve radyoterapiden ibaret degildir. Amerika’da ¢ok yaygin olan
“cyber knife” (uzay nesteri) teknolojisi Tiirkiye’de de uygulanmaktadir. Avrupa’da
aralarinda Tiirkiye’nin de bulundugu bes merkezde uygulanan “cyber knife”
teknolojisi, tedavinin 10 giin i¢inde tamamlanmasina olanak saglamaktadir (Kursun,
2007).

Medikal turizminin 6nem kazanmasiyla birlikte estetik operasyonlar
icin de Tiirkiye tercih edilen iilkeler arasina girmistir. Tiirkiye 6zellikle kadinlar
tarafindan gogiis, karin ve burun ameliyatlari i¢in olduk¢a yogun talep almaktadir.
Estetik ameliyatlarda Tiirkiye’de fiyatlarin Avrupa’nin neredeyse yarist diizeyinde
olmas1 medikal turizminin canlanmasinda etkili olmaktadir (Léle ve Ozcan, 2006).
Avrupalilar kadar Araplar da iilkemizi estetik operasyonlar i¢in tercih etmeye
baglamistir. Milli gelir bakimindan zengin olan Korfez iilkeleri vatandaslari
Tiirkiye’de ¢ok rahat tedavi gormektedirler. Ornegin, Avrupa’da bir burun ameliyat:
15 bin Euro’ya yapilirken, bu rakam Tiirkiye’ de 2 bin 500 Euro’ya kadar diismektedir.
Son donemde 6zellikle Arap lilkelerinde sismanlik biiyiik problem haline gelmis
olup, yapilan operasyonlarla ideal kilosuna kavusanlarin Tirkiye’de birka¢ hafta
gecirdikten sonra ilkelerine donmeyi tercih ettikleri goriilmektedir. Tirkiye’de
bir¢ok hastane, biinyesinde bu konuyla ilgili bolimler olusturmustur. Ayrica 6zel
hastaneler disinda, cesitli sirketler veya girisimciler de saglik turizminde faaliyette
bulunmaya baslamistir. Erkekler de, estetik operasyon sebebiyle medikal turizm
faaliyetlerine katilim gostermektedir. Erkeklerin estetik merkezlerine gelme nedeni
ozellikle sa¢ ekilmesidir (Yildiral, 2006: 8). Tiim bunlarla birlikte Tiirkiye’nin
diger tercih edilme nedenlerini asagidaki gibi siralanabilir (<http://www.icep.org.tr/
english/medical.asp>):

e Yiiksek kalitede hizmet verilen tesisleriyle modern, sithhi hastanelerin
olmasi ve ISO-9001 belgesine sahip olunmasi,

e Nitelikli, yabanci dil bilen doktorlarin bulunmasi,

e En son teknoloji tibbi malzeme ve tekniklerin kullanilmasi,
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e Amerikan modelinin temel alinmasiyla olusturulmus tibbi sistemlerin
olmasi,

e Kaliteli hizmete ve personele sahip olunmasi,

e Seyahatlerin ¢ok pahali olmamasi ve mesafenin uzun olmamasi,

e Doviz kurlarinin uygun olmasi, satin alinabilir uygun fiyatlar ile yiiksek
kalitede hizmet alinabilmesini saglamasi,

Tirkiye’nin medikal turizmindeki bir diger avantaji ise ¢cok sayida termal
kaynaga sahip olmasidir. Bes yildizl1 otellerin ¢ogunda bulunan SPA merkezleri ve
termal tesisler de yabancilarin Tiirkiye’yi tercih etmesini saglayan onemli sebepler

arasinda yer almaktadir (Kursun, 2007).

4.2. Medikal Turizmde Tiirkiye’nin Rakipleri

Hastalarin kendi ceplerinden Odeyerek yaptirdiklar1 ameliyatlar; goz,
estetik, bazi dig operasyonlari, sa¢ ekimi vb seyler, Tiirkiye i¢in ilk planda en 6nemli
pazarlardir. Bu konuda Tiirkiye’nin ¢ok fazla sayida rakibi oldugu unutulmamalidir.
Bunlardan Fransa, Belgika, Norveg, Bulgaristan, Letonya, Cek Cumhuriyeti,
Macaristan, Slovakya, Malta ve Giiney Kibris en énemlileridir. Ozellikle Belgika
Ingiltere’ye yakinlig1, bir hastane ve doktor merkezi olmasi sebebiyle birgok hastay1
¢ekmektedir. Sonucta Belgika’nin pazarlanabilirligi ile Tiirkiye nin pazarlanabilirligi
imaj acisindan karsilastirildiginda Tiirkiye’nin daha geri planda kaldig1 sdylenebilir
(Ozsoy, 2007).

Yukaridaki iilkelerin yani sira dogu ve uzak dogu tilkelerinden de Tiirkiye’ye
rakip olan iilkeler bulunmaktadir. Hindistan, Malezya, Singapur ve Tayland
bu iilkelerin basinda gelmektedir. Hindistan, Malezya ve Singapur gibi iilkeler
1990’lardan beri bu endistri igerisindeki karli programlarmi siirdiirmektedirler.
Yilda 350,000 den fazla yabanci hasta kabul eden Bangkok Bumrungrand hastanesi,
Tayland’daki ilk hastanelerden biridir. Hindistan’daki Apollo Hastaneler Grubu,
Hindistan’daki en biiylik hastaneler grubu olup diinyada 3. sirada yer almaktadir
ve iilkenin saglik turizmi programlarmma da onderlik etmektedir. Filipin saglik
departmanina goére bu iilkeler 2005’ de 600 milyon $§ kazanmistir (G. Garcia, M.
Besinga, 2006: 42). Medikal turizm alaninda ilerleyen ve 2012 yili i¢in 1. 2 milyar
pound gelir hedefleyen Hindistan gibi iilkeler diginda Tiirkiye nin énemli rakipleri
arasinda Bulgaristan gosterilmektedir. Tedavi masraflar1 Tiirkiye’deki kadar ucuz
olan Bulgaristan’in avantaji ise artik Avrupa Birligi tiyesi bir lilke olmasidir (Kursun,
2007; Ozsoy, 2007).
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5. MEDIKAL TURIZM FAALIYETLERINE YONELIiK BiR ARAS-
TIRMA; iSTANBUL VE ANKARA OZEL HASTANELER ORNEGI

5.1. Arastirmanin Amaci

Bu aragtirmanin genel amaci, son yillarda olduk¢a 6nem kazanan medikal
turizmin Tiirkiye’deki uygulamalarini incelemek ve bu alanda hizmet veren 6zel
hastanelerin medikal turizme katkisini ve uygulama bi¢imlerini analiz ederek
Tiirkiye’deki mevcut durumu ortaya ¢ikarmak ve bu dogrultuda yapici dnerilerde
bulunmaktir. Arastirmanin genel amacina yonelik alt amaglari sunlardir;

1) Medikal turizmin 6nemini ortaya koyarak kamu ve 6zel sektoriin dikkatini
¢cekmek.

2) Bu alandaki literatiire katkida bulunmak ve arastirmacilara kaynak teskil

etmek.

5.2. Arastirmanin Onemi

Daha 6ncede ifade edilmeye calisildig1 gibi, medikal turizm Tiirk turizminin
son donemlerdeki en popiiler konularindan birisidir. Diinya kalitesinde hizmet veren
hastanelere ve doktorlara sahip olan Tiirkiye’nin medikal turizminden aldig1 pay
yok denecek kadar azdir. Tiirkiye, hastalara giinesli sicak bir iklimde iyilesme ve her
biitceye uygun fiyatlarla tedavi, konaklama ve tatil yapma firsat1 sunmaktadir. Tiirkiye,
her yil ortalama 15.000 hastaya hizmet sunmaktadir (Kursun, 2007). Diinyanin pek
cok iilkesinde yapilan arastirmalar medikal turizmin Onemini ortaya koymus ve
bunu dikkate alan iilkeler medikal turizm faaliyetlerinde oldukca geliserek paylarini
arttirmistir. Tiirkiye’de konu hakkinda yapilan bilimsel ¢alismalar oldukca azdir.
Bu dogrultuda konunun énemine yeterince dikkat ¢ekilmedigi diistiniilmektedir. Bu
calisma Tiirkiye’de 6zellikle son birkag yildir gelismeye devam eden medikal turizm
hakkinda kamu ve 6zel sektor kuruluslarinin dikkatinin ¢ekilmesi ve bu alandaki
yatirimlarin artmasinin nedenlerini ve gerekliligini ortaya koyarak Tiirkiye turizm

sektoriine katki saglamasi agisindan oldukca 6nem arz etmektedir.

5.3. Evren ve Orneklem

Arastirmanin evreni Ankara ve Istanbul’da faaliyet gdsteren 6zel hastane
yonetimleri olarak belirlenmistir. Arastirma kapsamina alinacak 6zel hastane sayisi
ve hastanelere ait iletisim bilgileri TC. Saglik Bakanligi ve bakanliga bagli i1 Saglhik

Miidiirliiklerinden temin edilmistir. Bu kapsamda 2008 y1l1 verilerine gore Ankara’da
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23 ve Istanbul’da 144 olmak iizere toplam 167 6zel hastane bulunmaktadir. Bu
bilgiler dogrultusunda oncelikle mail ve telefon yardimiyla anket uygulamasi
baslatilmis ancak higbir sekilde geri doniigiim alinamamis ve yiiz ylize goriisiilerek
anket uygulamasi yapilmaya karar verilmistir. Istanbul’da ki 6zel hastanelerin yogun
oldugu merkezlerden baglayarak tim 6zel hastanelere ulagilmaya calisilmis ve
neticede 102 6zel hastane yoneticisiyle goriistilmiistiir. Ankara’da ise 18 yoneticiyle
gorlistilmiistiir. Anket uygulamasi toplamda 120 katilimciyla tamamlanmustir.
Incelenen anketlerden 3 tanesi yanlis doldurma, eksik bilgi verme gibi nedenlerden
dolay1 iptal edilmis ve arastirma 117 anketle tamamlanmistir. Krejcie ve Morgan
(1970), degerlendirmelerin oranlara gdre yapilacagi arastirmalarda evren hacminin
biiyiikliigline karsilik orneklem biiyiikliigiiniin ne kadar alinmasi gerektigine
iligkin genel bir tablo 6nermiglerdir. S6z konusu tabloda, 0,05 anlamlilik diizeyi ve
+0,05hata oraninda, evren hacminin 160 olmasi halinde 6rneklem biiytikligi 113
olarak, 170 olmas1 halinde ise 118 olarak hesaplanmistir (Ural ve Kilig, 2006; 48-
49). Aynmi sekilde internet lizerinden Creative Research System’in arastirmacilarin
hizmetine sundugu (http://www.surveysystem.com/sscalc.htm) érneklem biiytkligi
hesaplamasina da bagvurulmus %95 giiven diizeyi (0,05 anlamlilik diizeyine gelen
giiven diizeyidir. Giiven diizeyi 1-a seklinde ifade edilebilir. 1-0,05=0,95=%795)
icin 167 olarak girilen evren hacmine karsilik 6rneklem biiyiikligii 117 olarak

hesaplanmstir.

5.4. Veri Toplama Teknigi

Arastirmanin literatlir boliimii, dnceden hazirlanmis tez, kitap, bilimsel
makale, haber, roportaj, sdylesi gibi kaynaklardan yararlanilarak hazirlanmigtir.
Arastirmada veri toplama teknigi olarak anket, telefonla miilakat ve yiiz yiize
goriisme teknikleri tercih edilmistir. S6z konusu anket, konuyla ilgili literatiir
taramast, ilgililerin ve konu ile ilgili uzmanlarin gériisleri alinarak arastirma amacina
uygun olarak belirlenen toplam 17 sorudan olusturulmustur. Anket sorularinin
hazirlanmasinda Pmar Yal¢mn’m 2006 yilinda hazirladigr ytliksek lisans tezine ait
anket temel alinmis, gerek duyulmayan sorular ¢ikarilmis ve mevcut duruma, giincel
bilgilere ve bu arastirmanin amacina uygun sorular eklenerek anket gelistirilmistir.
Anket formunda oOncelikle medikal turizm hakkinda kisa bir bilgi verilmistir.
Anketin ilk 5 sorusu hastane hakkinda kisa bilgiler icermektedir. 6-16. sorular ise
hastane hakkinda detayli bilgiler ile medikal turizm faaliyetlerinin gerceklesip
gergeklesmedigi yoniinde bilgi verici sorulardan olugmaktadir. Anketin son sorusu
ise konuyla ilgili diislinceleri almaya yonelik agik uclu bir sorudur.
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5.5. Verilerin Analizi

Anketin birinci boliimii aragtirmaya katilan hastaneler hakkinda bilgi sahibi
olmaya yonelik agik uclu sorulardan olusturulmustur. ikinci boliimde katilimcilarin
medikal turizm faaliyetlerini ne derecede gergeklestirdikleri, medikal turizm i¢in
yeterli alt ve Ustyapi olanaklarina sahipliklerini 6lgmeye yonelik sorulara yer
verilmistir. Katilimeilardan ikinci bolimde yer alan sorulari “Evet” ve “Hayir”
secenekleri ile cevaplamalar istenmistir. Veriler SPSS (Statical Packages for the
Social Sciences ) programiyla analiz edilerek yorumlar yiizde (%) ve frekans (Say1, n)
aliarak tablolastirilmigtir. Arastirmada amag¢ mevcut durumu irdelemek ve mevcut
durumu ortaya ¢ikararak ¢oziim onerileri gelistirmektir. Buradan hareketle verilerin
analizinde sadece aritmetik ortalama kullanilarak en ¢ok tercih edilen se¢enekten
hig tercih edilmeyen veya en az tercih edilen segenege dogru siralama yapilmaistir.
Verilerin analizi aritmetik ortalamayla birlikte, maksimum ve minimum degerler
ile birlikte standart sapma degerleri de verilerek tablolastirilmis ve yorumlanmistir.

Elde edilen sonuglar aragtirmanin “Bulgular ve Yorumlar” boliimiinde sunulmustur.

5.6. Bulgular ve yorumlar

Aragtirma kapsaminda Istanbul ve Ankara’daki 6zel hastanelerde
yapilan anketlerin degerlendirilmesi genel anlamda hastanelerin medikal turizm
faaliyetlerindeki mevcut durumlarini, medikal turizm kapsaminda gelen hastalarin
en ¢ok hangi iilkeden, hangi donemlerde, hangi hastaligin tedavisi i¢in ve ne sekilde
geldiklerini ortaya ¢ikarmaya yoneliktir. Bu kapsamda elde edilen verilerin analizi
sonucunda ortaya ¢ikan bulgular, asagida tablolar halinde sunulmustur. Arastirmaya
katilan hastaneler hakkinda bilgi sahibi olmak adma sorulan sorulara yonelik

analizler “Yiizde” ve “Frekans” alinarak gerceklestirilmistir.

Tablo 4: Arastirma kapsamindaki hastanelerin bulunduklar illere yonelik

bulgular
Degerler Frekans Yiizde
istanbul 99 84,6
Ankara 18 15,4
Toplam 117 100,00

Tablo 4 arastirma kapsamina alinan illere yonelik bulgular1 gdstermektedir.
Arastirma kapsamina alman iller istanbul ve Ankara olup toplam katilime1 sayis
117°dir. Bu kapsamda katilimcilari % 84,62’s1 (99 hastane) Istanbul’da ve %15,4’i
(18 hastane) Ankara’da faaliyet gdstermektedir.
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Tablo 5: Hastanelerin Beseri, Teknik ve fiziksel Ozelliklerine Y6nelik

Bulgular

Bulgular Deger | F(117) | % (100)
Medikal turizm kapsaminda tedavi olmak amaciyla hasta gelip Evet 18 15,4
gelmedigine yonelik bulgular Hayir 99 84,6
Hastanelerin, hastalarin sorunlariyla ilgilenmek amaciyla Evet 104 88,9
olusturulmus bir birim veya gorevli bir personel bulundurup Hayir
bulundurmadiklarina yonelik bulgular 13 11,1
Hastanelerin medikal turizm faaliyetleri igin yeterli sayida ve Evet 25 21,4
egitimli personele sahip olup olmadiklarina yonelik bulgular Hayir 92 78,6
Hastanelerin medikal turizm faaliyetleri igin yabanci dil bilen Evet 25 21,4
personele sahip olup olmadiklarina yonelik bulgular Hayir 92 78,6
Hastanelerin medikal turizm faaliyetleri igin diinya standartlarinda | Evet 114 97,4
(JCl, 1SO) yeterli teknolojik donanima sahipligine yonelik bulgular Hayir 3 2,6
Hastanelerin farkl dilleri konusan hastalarla iletisim kurmak igin Evet 16 13,7
anlasmali oldugu gevirmenlerin olup olmadigina yonelik bulgular Hayir 101 86,3
Hastanelerin, hastalar icin 6zel ulasim imkanlari (havaalani/ Evet 12 10,3
terminalden hastaneye, hastaneden konakladiklari yere vs.) Hayir
sahipligine yonelik bulgular 105 89,7
Hastanelerin sunduklari medikal hizmetleri turistik faaliyetlerle Evet 8 6,8
birlestirip birlestirmedigine yonelik bulgular Hayir 109 93,2
Hastanelerin “Sundugunuz medikal hizmetleri turistik bir paket tur | Evet 8 6,8
dahilinde mi gergeklestiriyorsunuz?” Sorusuna verdigi cevaplara Hayir
yonelik bulgular 109 93,2
Hastanelerin uluslararasi standartlara uygun hizmet sundugunu Evet 108 92,3
gosteren belge sahipligine yonelik bulgular Hayir 9 7,7
Hastanelerin medikal turizm kapsaminda 6zel girisimlerde Evet 18 15,4
(toplant, konferans, ilgili derneklere tyelik vs.) bulunup Hayir
bulunmadigina yonelik bulgular 99 84,6

Tablo 5’te hastanelerin beseri, teknik ve fiziksel 6zelliklerine yonelik bulgular
yer almaktadir. Hastanelere medikal turizm faaliyetleri i¢in hasta gelip gelmedigine
yonelik bulgulara gore aragtirma kapsamindaki hastanelerin % 15,4’{ine medikal
turizm kapsaminda hasta gelmektedir. Hastanelerin %84,6 gibi dnemli bir boliimiine
bu kapsamda hasta gelmemektedir.

Hastanelerin hastalarla ilgilenmek amaciyla olusturulmus bir birim veya
gorevli bir personel bulundurup bulundurmadiklarina yonelik bulgulara bakildiginda
arastirma kapsamindaki hastanelerin % 88,9’unda hastalarla ilgilenmek amaciyla
olusturulmus bir birim veya gorevli personel bulundugu % 11,1’inde ise boyle bir
birim veya personel bulunmadig1 goriilmektedir.

Arastirma kapsamindaki hastanelerin medikal turizm faaliyetleri i¢in yeterli

ve egitimli personel sahipliklerine yonelik bulgularda hastanelerin %21,4’i yeterli ve
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egitimli personele sahip olduklarini % 78,6’s1 ise sahip olmadiklarini beyan etmistir.

Aragtirma kapsamindaki hastanelerin yabanci dil bilen nitelikli isgiicii
sahipligine bakildiginda % 21,4’tinde yabanci dil bilen nitelikli personel bulundugu,
%78,6’s1nda ise yabanci dil bilen nitelikli personelin bulunmadig1 goriilmektedir.

Arastirmaya katilan hastanelerin medikal turizm faaliyetleri i¢in diinya
standartlarinda yeterli teknolojik donanima sahipligine yonelik bulgularda
hastanelerin % 97,4’liniin medikal turizm faaliyetleri icin diinya standartlarinda
yeterli teknik donanima sahip olduklarini, % 2,6’sinin ise bu kapsamda yeterli
olmadiklarin1 belirttigi gorilmektedir.

Aragtirmaya katilan hastanelerin farkli dilleri konusan hastalarla iletisim
kurmak i¢in anlasmali oldugu ¢evirmenlerin olup olmadigi sorulmustur. Bu
baglamda anlagsmali ¢evirmen bulunduran hastanelerin orant %13,7’dir. Herhangi
bir ¢evirmenle anlagsmasi olmayan hastane orani ise % 86,3 tiir.

Bir diger soruda hastanelerin medikal turizme yonelik hastalar i¢in 6zel
ulagim imkéanlarma sahipligi sorgulanmis olup %10,3 oraniyla “Evet” ve % 89,7
oraniyla hayir cevabi alinmistir.

Arastirmaya katilan hastanelerin sunduklart medikal hizmetleri turistik
faaliyetlerle birlestirip birlestirmedigi sorulmustur. Bu baglamda arastirmaya katilan
hastanelerin % 6,8 bu soruya “Evet” cevabini verirken %93,2’lik biiyiik bir orani
“Hayir” cevabini vermistir.

Hastanelerin sunduklar1 medikal hizmetleri turistik bir paket tur dahilinde
mi gerceklestirdiklerini gosteren bulgulara bakildiginda arastirmaya katilan
hastanelerin %6,8’1 sunduklar1 medikal hizmetleri turistik bir paket tur dahilinde
gerceklestirdigi, %93,2 gibi bilyiik bir kism1 medikal hizmetleri turistik bir paket tur
dahilinde gerceklestirmedigi goriilmektedir.

Bir diger soruda arastirmaya katilan hastanelerin uluslar arasi standartlara
uygun hizmet sundugunu gosteren JCI, ISO vb belgeye sahip olup olmadig:
sorulmustur. Buna gore hastanelerin % 92,3’liik biiyiik bir b6liimiiniin akreditasyon
belgesine sahip oldugu, % 7,7’lik bir boliimiiniin ise akreditasyon belgesine sahip
olmadig1 ortaya ¢ikmistir.

Son olarak arastirmaya katilan hastanelerin % 15,4’tinlin medikal turizm
kapsaminda toplanti, konferans gibi 6zel girisimlerde bulundugu, %84,6’sinin ise

bulunmadig ortaya ¢ikmistir.

1
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6. SONUCLAR VE ONERILER

Aragtirma sonuglarinin ¢ogunlukla literatiir (Yalgin, 2006. Geng, 2007.
Kursun, 2007. Akbas, 2008. Kiremit, 2008) ile paralel oldugu goriilmektedir.
Sonuglar incelendiginde; medikal turizm kapsaminda gelen yabanci hastalarin
Tiirkiye’yi tercih etmesinin en 6nemli nedenlerinin baginda fiyatlarin uygun olmasi
ve saglik hizmetlerinin kalitesi gelmektedir. Bunlara ek olarak bazi hizmetlerin kendi
iilkelerinde sigorta kapsaminda olmamasi ve kendi iilkelerindeki uzun bekleme
listeleri medikal hastalarin Tiirkiye’yi tercih etmelerinde 6nemli etkenler oldugu
goriilmektedir.

Tiirkiye’de sunulan saglik hizmetlerinin kaliteli olmasi, maliyetlerin diger
ilkelere kiyasla diisiik olmasi, iklim kosullarmmin uygunlugu, tatil firsatlariin
coklugu, kisa bekleme siireleri, uzman hastane ve yeterli teknolojik donanim
sahipligi gibi etkenler g6z oniinde bulundurularak plan ve stratejilerin belirlenmesi
gerekmektedir. Uygulanabilir planlarin ve stratejilerin Tiirkiye nin mevcut medikal
turizm faaliyetlerini arttiracagi ve medikal turizmde rakip tilkelerin 6niine gegmesine
yardimei1 olacagi diistiniilmektedir.

Tiirkiye’nin medikal turizm kapsaminda gelen hastalara sunulan hizmetlerde
kargilastiklart sorunlarin baginda tanitim eksikligi ve Tiirkiye’nin sahip oldugu
olumsuz imaj ve finansman sorununun geldigi goriilmektedir. Saglik insanin sahip
oldugu en degerli varligidir ve dolayistyla tedavi olmak i¢in se¢ilen iilke ve hastanenin
giivenilir olmas1 olduk¢a 6nemlidir. Bu baglamda Tiirkiye’nin sahip oldugu olumsuz
imajin diizeltilmesine yonelik caligmalar Tiirkiye’nin medikal turizm kapsaminda
daha ¢ok tercih edilmesini saglayacaktir. Bununla birlikte kurumsal olarak yapilan
tanitim faaliyetlerinin etkisinin smirli oldugu ve daha az kitleye ulasilabildigi
diisiincesiyle Tiirkiye nin turistik reklam ve tanitim faaliyetlerinde medikal turizme
yonelik tanitimlarin arttirilmasinin mevcut medikal turizm hareketlerinin ve medikal
turizmden elde edilen gelirin de artmasini saglayacag diigiiniilmektedir. Tiirkiye’de
medikal turizmin yeri, 6nemi ve gelisimi yurt i¢i ve yurtdisinda tiim ilgililerin
dikkatini ¢ekecek sekilde anlatilmalidir. Bu kapsamda Kiiltiir ve Turizm Bakanligi,
Saglik Bakanlig1 ve Ozel sektér isbirligi icerisinde yazili ve gorsel basinda reklam ve
tutundurma faaliyetlerini gergeklestirebilir, medikal turizm ile ilgili kongre, fuar ve
konferanslara katilim arttirilabilir ve Tiirkiye’nin sahip oldugu olanaklar1 6n plana
cikarmaya yonelik fuarlar diizenlenebilir.

Medikal turizm hareketlerinin mevcut turizm hareketlerinde oldugu gibi

turizm temsilcileri, turizm yatirimcilart ve turistik hizmet saglayicilarla birlikte
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degil bunlarin diginda gelisen bir hareket oldugu goz 6niinde bulundurulmalidir.
Bu nedenle medikal turizm kapsaminda yapilacak tiim faaliyetlerin turizm temsilci
ve yatirimcilariyla birlikte asil medikal hizmet saglayicisi olan hastaneler ve saglik
bakanligi ile esgiidiimlii olarak gerceklestirilmesi gerekmektedir.

Medikal turizmde pazar paymin arttirilmasi i¢in Oncelikle hedef pazar
seciminin yapilmasi ve hedef pazara yonelik pazarlama karmasinin belirlenmesi
gerekmektedir. Bu baglamda oncelikle komsu iilkeler ve Tiirkiye agisindan kolay
pazarlarin tercih edilmesi yapilan ¢alismalarin verimliligini arttirabilir. Bu kapsamda
oncelikle Tiirki Cumhuriyetler, Suriye, Irak, Iran gibi komsu iilkeler basta olmak
iizere Ozellikle Tirk vatandaglarin yogun olarak yasadigt Almanya, Hollanda,
Belcika gibi Avrupa iilkeleri tercih edilebilir. Hedef pazar secimiyle birlikte medikal
hizmetlerin hangisinde 6n planda olunacaginin da tespit edilmesi oldukg¢a 6nemlidir.
Bu baglamda Tiirkiye, kalp hastaliklari, goz hastaliklari, dis hastaliklari, estetik
operasyon ve tiip bebek tedavisi gibi hangi saglik hizmetinde daha 6n planda olabilir,
hangisinde daha basarilidir ve hangisinde yeterli alt ve {ist yap1 olanaklart mevcuttur
gibi sorularin iyi analiz edilmesi ve planli bir sekilde hedef pazara yonelmek
gerekmektedir.

Medikal turizm kapsaminda gelen hastalara yonelik paket turlarin
hazirlanmasi Tirkiye’nin medikal turizm konusunda cazibesini arttiracak 6nemli
bir faaliyet olacaktir. Bu paket turlarda oncelikle tedavi basta olmak iizere ulasim,
konaklama, turistik gezi, dil probleminin asilmasi i¢in konusunda uzman personel
destegi gibi unsurlarin uzmanlarla birlikte dikkatlice planlanmas1 ve ilgili pazarda
tanittminin eksiksiz yapilmasi gerekmektedir. Diger turizm tiirlerinde oldugu gibi
hazirlanan bu paket turlara yonelik ticretsiz tanitim turlarinin, indirimli turlarin
diizenlenmesinin tanitim agisindan oldukea faydali olacag: diistiniilmektedir.

Medikal turizm hizmetleri sunacak hastanelere yonelik standartlarin
belirlenmesi gerekmektedir. Diinyada bu standartlar1 JCI (Joint Commission
International) ve ISO (Uluslar arasi Standardizasyon Birligi) belirlemektedir.
Tiirkiye’de JCI ile akredite edilmis hastane sayimiz 30’a yaklasmaktadir ve
teknoloji, donanim ve tecriibeli insan kaynagi ile gdz kamastiran bir konumdadir
(Aydin, 2009; 3) Bu kapsamda konuyla ilgili uzman birimler kurularak diizenli
ve dikkatli denetimlerle standartlara uygun olmayan hastanelerin medikal turizm
faaliyetlerini gergeklestirmesi engellenmelidir. Ciinkii saglik riske atilmayacak
bir degerdir ve riskli bir durumun glindeme gelmesi medikal turizm hareketlerine

onemli boyutlarda zarar verebilir. Bu konuda uluslar arasi standardizasyon saglayan

1
Cilt 15 - Say1 27, Haziran 2012 } 287
1



Balikesir Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Dergisi

288

akreditasyon belgelerine sahip olunmasinin hastanelerin giivenilirligini arttiracagi
diistiniilmektedir.

Saglik hizmetlerinde sonuglar uzun vadede alinmaktir. Tedavi siirecinin,
iyilesme ve kontrol siireci ile birlikte kalict ve devamli oldugu disiiniilebilir.
Dolayisiyla sadece giiniibirlik miisteri memnuniyetinin saglanmasiin yeterli
olmadig1, bu kapsamda onemli bir kalite kontrol mekanizmasiyla faaliyetlerin
siirdiiriilebilirliginin saglanacagi diisiiniilmektedir. Saglik hizmetlerinde ve medikal
turizmde kalitenin arttirilmasinda ve devamliligin saglanmasinda uzman personel
istihdammin 6nemli bir etken oldugu diisiiniilmektedir. Bu kapsamda yabanc dil
bilgisi yeterli uzman doktor ve saglik personeli istihdami yapilmali ve mevcut
personele konuyla ilgili egitim olanaklar1 sunulmalidir. Ayrica hastanelerde
yabanci uyruklu hastalara yonelik yabanci hasta bolimii ve halkla iligkiler
boéliimlerinin kurulmasinin ve buralarda, alaninda tecriibeli ve yabanci dil bilgisi
yeterli olan personel istihdaminin saglanmasinin miisteri memnuniyetini arttiracagi
diistiniilmektedir.

Medikal turizm kapsaminda gelen hastalar tedavi olmalarinin yani sira
Tiirkiye’nin olduk¢a zengin tatil imkanlarimmdan da yararlanmak istemektedir.
Buradan hareketle medikal turizm kapsaminda hizmet verecek yatirimlarin tesvik
edilerek hizmetlerin kolay birlestirilebilmesi i¢in 6zellikle hastalara gezi, eglence,
dinlenme vb. imkanlar1 sunan ve tatil ydrelerine ulasimin kolay oldugu yerlerde
gerceklestirilmelerinin, sigorta sirketlerinin, otellerin, tur operatdrlerinin, acenta ve
hastanelerin entegrasyonunun saglanarak taraflarin haklarinin korunmasina yoénelik
yaptirimlarin  belirlenmesinin medikal turizm faaliyetlerinin gelisimini olumlu
etkileyecegi diisiiniilmektedir. Yurt disinda faaliyet gosteren biiyiik dlgekli sirketlerle
anlagmalar yapilarak igverenlerin calisanlarina Tiirkiye’de tedavi alternatifleri
sunmast saglanabilir. Bu durumun igverenlerin tasarruf etmesini saglamakla birlikte
Tiirkiye’nin medikal turizm hareketlerine ivme kazandiracag: diistiniilmektedir.

Sonug olarak Tiirkiye’de medikal turizm hareketlerini hizlandirarak, elde
edilen gelirlerin arttirilmasina yonelik yeterli altyap1 ve iist yapi faaliyetleri ile sosyal
ve kiiltiirel imkanlarin bulundugu, buna karsin Tiirkiye’nin diinya medikal turizm
pastasindan yeteri kadar pay alamadig1 sdylenebilir. Bu durumun 6ncelikle eksik ve
plansiz reklam ve tanitim faaliyetlerinden kaynaklandigi, bununla birlikte nitelikli
personel sayisiin az olmast, ilgili birimlerdeki koordinasyon sorunu gibi sebeplerin
de etkili oldugu diisliniilmektedir. Bu baglamda Kiiltiir ve Turizm Bakanligi,

Saglik Bakanligi, 6zel saglik sektorii ve 6zel turizm sektorii ile diger ilgililerin
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birlikte hareket ederek esglidiimiin saglanmasi, nitelikli personel istthdaminin
gerceklestirilmesi ve bununla birlikte reklam ve tutundurma faaliyetlerinin planl bir
sekilde yapilmasi gerekmektedir. Kisaca medikal turizm bir {ilke politikas1 olarak

goriilmeli ve ¢aligmalarin bu dogrultuda gergeklestirilmektedir.
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