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TURKIYE' DE MEDIiKAL TURIZMIN GELiSMESINDE

ORTA DOGU PAZARININ YERi VE ONEMI
Mohammed MAHDI

Kiiresellesen ekonomi ve serbestlesen hizmet ticareti giderek etkisini
artirmakta, turizm ise bu durumdan en ¢ok faydalanan sektorlerden birisi haline
gelmektedir. Hem saglik hem de turizm sektoriiniin kesistigi noktada ortaya g¢ikan
medikal turizm, insanlarin saglik amaciyla baska iilkeleri ziyaret etmesi ve tibbi
tedavi arayisinda olmasi halidir. Bu amagcla sinirlar1 belirlenen medikal turizm,
Tiirkiye’de ve diinyada hizla gelismekte, iilkelerin ekonomilerine c¢ok degerli
katkilarda bulunmaktadir. Gelisen teknoloji, altyapi, finans ve ulasim hizmetleri ise
medikal turizm sektOriiniin gelisimine hiz katmaktadir. Tirkiye hem saglik
sektorlinde sagladigr gelismeyle, hem de turizm konusunda yiikselen deger haline
gelmesiyle medikal turizm i¢in 6nemli varis noktalarindan birisi haline gelmistir.
Cografik konumu sebebiyle rekabet ve de talep avantajina sahip olan iilkede,
sektoriin gelisimi Orta Dogu cografyasindan etkilenmektedir. Arastirma kapsaminda
Orta Dogu pazarmin Tiirkiye’deki medikal turizm sektorii tizerine etkileri, Tirkiye
acisindan yeri ve onemi incelenmistir. Bu kapsamda medikal turizm {izerine literatiir
kaynaklar1 taranmig, uluslararasi istatistik verilerinden ve sektorii temsil eden
orgiitlerin  degerlemelerinden  faydalanilmistir.  Ayn1  zamanda  sektoriin
yapitaglarindan birisi olan turizm acentelerine anket yapilarak, genel goriiniim ve
etkiler hakkinda analizler yapilmistir. Sonug olarak, elde edilen veriler 15131nda, Orta
Dogu iilkelerinin medikal turizm konusundaki geligsmislikleri ve Tiirkiye’ye yonelik
olusturulan talebin yapisi itibari ile Orta Dogu pazar1 Tiirkiye medikal turizm sektorii

tizerinde olumlu bir etkiye sahiptir.

Anahtar kelimeler : Tiirkiye’de Medikal Turizm, Orta Dogu Pazarinin Onemi.



ABSTRACT

ROLE AND IMPORTANCE OF MIDDLE EAST MARKET IN
DEVELOPMENT OF MEDICAL TOURISM IN TURKEY

Mohammed MAHDI

Globalized economy and liberalized service trade are gradually increasing its
impact, as for tourism, it is becoming one of the most benefited industry from this
stage. Medical tourism, as emerging from the intersection of health and tourism
industry, is the state of people who travel other countries in search of medical
treatment for the purpose of health. Medical tourism, which has boundaries were
specified for this purpose, is rapidly developing in Turkey and in the world, and
contributing crucially to the economies of countries. Advancing technology,
infrastructure, finance and transport services, on the other hand, are expediting the
development of the medical tourism industry. Turkey has become one the important
destination for medical tourists by both having the development in the healthcare
system and becoming rising value in the tourism industry. In the country, that has the
competitiveness and demand side advantage due to its geographical location, the
development of medical tourism industry is affected by the Middle East region.
Within the context of the study, the effects of Middle East market to the medical
tourism industry in Turkey, its place and importance is examined. In this context, the
current literature on medical tourism is scanned, has benefited from the international
statistics data and evaluation of the organizations representing the industry. Also, by
carrying out a survey to the travel agencies which is one of the constituent parts of
the industry, overall outlook and effects are analyzed. Consequently, on the basis of
obtained data, as of the development level of Middle East medical tourism market
and structure of the demand towards Turkey, Middle East has a positive effect on

medical tourism industry in Turkey.

Keywords : Medical Tourism in Turkey, Importance of Middle East Market.



ONSOZ

Tiirkiye medikal turizm konusunda her ne kadar basarili bir gelisim gosterse
de gercek potansiyelini yansitmamaktadir. Bu potansiyel iilkenin sahip oldugu
cografik, demografik ve ekonomik konumundan ileri gelmekte ve kullanildig
durumlarda sonuglartyla iilke genelinde bir refah artisina sebep olabilmektedir. Bu
dogrultuda ¢alismanin amaci olarak iilke medikal turizminin gelistirilebilmesi, dogru
hedefler dogrultusunda ilerletilebilmesi hedeflenmistir. Bu konunun arastirilmasi
hem iilke kaynaklarinin dogru kullanimi hem de gelecege yonelik yatirimlarin
basarili olmasi agisindan olduk¢a 6nemlidir. Bu amag¢ dogrultusunda medikal turizm
sektorliniin tam olarak neleri ifade ettigi, sektorel veriler ve iilkelerin diinya
sahnesindeki durumu incelenmis, Tiirkiye’deki durum analiz edilmis ve Tiirkiye
medikal turizm sektorii i¢in Orta Dogu cografyasinin Onemi {izerine arastirma
yapilmistir. Bu asamada Oncelikle karsilasilan sorun Tiirk¢e kaynaklarin yetersizligi,
sonrasinda ise veriler konusunda Tiirkiye basta olmak {izere medikal turizm ayrimina
gidilmemis olmasi, saglik turizmi basligi altinda belirtilmis olmasidir. Diger yandan
Orta Dogu ilkeleri hakkinda yapilan arastirmalar genellikle yorum seviyesinde
kalmuis, bircok iilkede verilerin yetersizligine rastlanmistir. Ancak gerek yabanci dil
destegi gerekse uluslararasi orgiitlerinin diizenli raporlari ile ihtiya¢ duyulan bilgilere

erisim saglanmustir.

Calismanin hazirlanmasi siirecinde desteklerini esirgemeyen ve her konuda
yardimc1 olmaya calisan degerli damigman hocam, Sayin Ogretim Uyesi Dr. Suna
Mugan ERTUGRL’a ¢ok tesekkiir ederim. Aym zamanda tezin yazilmasi
asamasinda fikirleriyle yardimci olan arkadaslarima, anneme, babama ve esime

desteklerinden Otiirii minnetimi sunarim.

Mohammed MAHDI

[stanbul, 2019
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GIRIS

Turizm sektoriiniin ekonomiye katkisi 6nemlidir. Kiiresel diinya ve yeni
teknolojik baglantilar, gelismis ulasim araclar1 her gegen giin turizmi canlandirmistir.
Turizmin baslangict deniz, giines ve kum olan ii¢ etken faktore bagli olarak
gerceklesmistir. Zamanin ilerlemesiyle diinyada niifusta hizla artmaktadir. Yeni
sehirler gelisirken niifusunda etkisiyle turizm faaliyetlerde artmaktadir. Inanlarin
dogaya ve Cevreye verdikleri zarlardan dolayr hava kirligi artmis durumdadir, bu
hava kirliginin beraberinde getirdigi hastaliklar acil tedavi gerektirmektedir.
Devletler diinyada hem o6zel sektor olsun hem de devlet hastaneleri olarak yeni

hastaneler kurarak insanlarin tedavisine onem vermektedirler.

Glinlimiiz diinyasinda giderek dikkat ¢eken bir fenomen haline gelmis saglik
turizmi, kimileri i¢in bir zorunluluktan kimileri i¢in ise daha saglikli olma istegiyle
ortaya ¢ikmaktadir. Sadece tibbi tedavi amaci giidiilen yolculuklar medikal turizm
kapsaminda incelenirken; spa, termal kaynaklar veya dinlenme amaciyla yapilan
diger turistik faaliyetler genellikle saglik turizmi igerisinde degerlendirilmektedir.
Medikal turizm fenomeni, bir¢ok iilke tarafindan firsat goriilmiis ve olusturulan
altyapr ile gerekli nitelikli isgiicii, hastaneler, teknolojik donanim ve acente agi
olusturulmustur. Asya iilkelerinin liderliginde gelisen sektdr, Orta Dogu ve Giiney
Amerika cografyalarinda da rekabet ortamina yol agmaktadir. Tiirkiye bu rekabet
ortaminda turizm sektoriinde kat ettigi mesafeden de faydalanarak, 6zel sektoriin ve
devletin girisimleriyle akredite kurulus, nitelikli hekim ve personel sayilarinda artig
saglamig, medikal turizm igin elverigli bir cografya olusturmaya calismistir. Bu

kapsamda iilkenin sahip oldugu potansiyel ortaya ¢ikarilmak istenmistir.

Bu ¢alismada oncelikle Turizm, turizmin tanimi ve gesitleri ele alinmustir.
Turizm ¢esitliligi kapsaminda medikal turizm sektoriiniin ne oldugu, nasil
Olctilebildigi ve igerigi incelenmek istenmistir. Calisma 3 ana bdliimden olusmakta
olup, ilk boliimii bu inceleme kapsaminda yansitilmistir. Ik boliimde turizm ve
saglik turizminin kuramsal g¢ercevesi kapsaminda agiklanmistir. Turizm tanimu,
onemi ve turizm cesitleri, Saglik turizmi kapsaminda yapilan tanimlamalarin

gecerliligi incelenmis ve uluslararas1 oOrgiitlerin ¢izdigi cerceveler ile literatiir

1



kapsaminda ortaya koyulmustur. Devaminda ise saglik turizmi gesitleri ayrintili
olarak incelenmis, termal, spa, medikal ve diger saglik turizmi tiirleri seklinde
ayrima gidilmistir. Ik boliimiin son kisminda ise saglik turizmi kapsaminda medikal

turizm ayrintili bir sekilde incelenmeye c¢alisilmistir.

Calismanin ikinci bdliimiinde medikal turizm sektoriiniin Diinyada ve
Tirkiye’deki durumu incelenmek istenmistir. Bu amacla, Tiirkiye’nin sahip oldugu
potansiyel; sektorel veriler, arz ve altyapt durumu, akreditasyon seviyesi ve medikal
turizme yonelik kamu politikalar1 kapsaminda incelenmistir. Bu boliim son olarak
teorik olarak anlatilan bilgilerin ger¢eklik asamasinin yansitilabilmesi i¢in 6rnek bir

medikal turizm tur planini i¢cermistir.

Takip eden ii¢iincii boliimde ise, Orta Dogu pazarinin 6nemini yansitabilmek
adina literatiir kaynaklarindan ve olusturulan anket calismasindan yola cikarak bir
sonuca varilmak istenmistir. Sonrasinda sektér icin SWOT analizi yapilarak,
Tiirkiye’nin giiclii ve zayif yonleri ile firsat ve tehditleri incelenmistir. Bu kapsamda
medikal turizmin gelisiminde Orta Dogu pazarinin oynadig rolii yansitmak amacini
tagiyan caligsma i¢in acentelerden soru formlarinin olusturulmasi ve bu soru formlar
yardimiyla goriis alinmis, rekabet ve talep yonleriyle Orta Dogu pazarinin etkisi

ortaya konulmustur.



BIiRINCIi BOLUM

TURIZM VE SAGLIK TURIZMININ KURAMSAL CERCEVESI

1.1.Turizmin Tanimi ve Onemi

1.1.1. Turizmin Tanimi

Insanlar siireli araliklarda yasadiklar1 daimimi yerlerden baska yerlere farkl
nedenlerle seyahat eylemini gergeklestirmektedir. Bu seyahat islemi sirasinda ulasim,
konaklama, yeme-igme ve eglence tesislerinden faydalanmaktalar. Turizm olayi,

insanlarin tarih boyunca yer degistirme faaliyetleri kadar eskidir.

Dinamik yapis1 sebebiyle turizm kavrami farkli dillerde, cesitli sekillerde
anlatilmistir. Bu sebeple seyahat kavramina iligkin ¢esitli tanimlarin ortaya ¢iktigi
goriilmektedir. Turizm kavramiyla ilgili ¢esitli tanimlar yapilmis olmakla birlikte
genel anlamda kabul goren bir tanim heniiz literatiire kazandirilmamistir. S6z konusu
belirsizligin nedeni turizmin 6znesinin insan olmasi ve turizmin sosyal, psikolojik,
ekonomik, politik bir ¢ok faktorle etkilesim i¢inde olmasidir (Leiper, 1979; Kozak,
Kozak ve Kozak, 2010: 1).

Turizm kavramiyla ilgili ¢esitli tanimlarin ortaya ¢ikmasinda etkili olan
faktorlerden birisi de yapilan seyahatlerin yapisiyla ilgilidir. Ciinkii insanlarin
gerceklestirmis  oldugu  her  seyahat turizm  faaliyetleri  kapsaminda
degerlendirilmemektedir. Yapilan seyahatlerin turizm kapsaminda
degerlendirilebilmesi i¢in yapilan seyahatlerin “seyahat amac1” tasimasi

gerekmektedir (Tengilimoglu ve Giines, 2013: 19).

Yukarida da belirtildigi gibi turizm kavraminin tam olarak ne anlam ifade
ettigiyle ilgili ¢esitli yaklagimlar mevcuttur. Bunlardan bazilarina deginmek gerekirse

(Kahraman ve Tiirkay, 2009);

e Mevsim degisikleriyle beraber getirdigi dinlenme ve egilenime duyulan bir

ithtiyacidir.



e Doga, sanat sevgisi olan insanlarin farkl glizelliklerin gérme istegidir.

e Ticaretin ve sanayinin ileri kademelerde olmasi,

e Ulasim araglarin g¢esitlenmesi ve gelismesi ile birlikte iilkelerin arasindaki
bliyiik bir ag olusmasini saglamistir. Bu kapsamda, turizm, insanlarin siirekli
calistiklar1 ve yasadiklar1 farkli yerlerde gerceklestirdikleri seyahat
isletimlerinin Uriinleri ve hizmetleri, gegici olarak konaklamalardan dogan

olaylarin ve iliskilerin biitliniidiir.

Turizm kavrammin kokeni 17. ylizyilla dayanan “tour” kelimesi olup,
Ibranicede “6grenme, arastirma” anlamina gelen “tourah” kelimesinden tiiremistir.
Ibraniler, siirekli yasadiklar1 yerlerden baska yerlerde yasayan insanlarin ekonomik
ve sosyal durumlarini incelediginde giden kisileri turist ve gergeklesen olayr da

turlamak olarak adlandirmislardir (Erdogan, 1996: 8).

Ibranilerin yapmus olduklari tanimlarin disinda turizmle ilgili olarak yapilmis
bagka tanimlar da bulunmaktadir. Bunlardan bazilarini asagidaki gibi 6zetlemek

mimkiindir;

Pirre Defert ve Bnne baretji (1972) yayinladiklar1 eserde turizm kavramini
“Hizla sanayilesme ve sehirlesme igerisinde beden ve ruh sagligi agisindan kendini
yenileme ve zenginlestirme gereksinimini karsilayan toplumsal ve kiltiirel bir

hizmet ve yer derigtirme olay1” olarak tanimlamiglardir (Akat, 2008: 3).

Bagka bir goriise gore turizm kavramina iliskin “Siirekli yasanilan yerin
disinda, ticari kazang saglina dis1 nedenlere yapilan ve yerimi dort saat agsan veya en
az bir gecelemenin gerceklesmesi gerektiren bir faaliyet turdur. Bu geg¢ici seyahat
ve seyahat esnasinda seyahat ve konaklamanin ortaya ¢ikardigi ekonomik ve sosyal
nitelikli tiikketim olay1 ve iligkiler biitiinii turizmin tanimi dahil edilmektedir”

seklinde bir yorum getirmistir (Usta, 2016: 7).

Ancak turizm tanimlar1 arasinda belki de en ¢cok kabul géren kavram Thomas
Cook’un yapmis oldugu; “Insanlarin kendi ev ve is yerlerinin disindaki yerlere
seyahat etmesi, seyahatleri sirasinda gerceklestirdikleri turistik faaliyetler ve bu

faaliyetleri gerceklestirmede ihtiyaglarim1 karsilayabilmek igin gerekli olan



tesislerin olusturulmasini igeren faaliyetler” tanimidir (Sahin ve Bayram, 2018: 43).
Turizm kavramiyla ilgili cesitli yaklasimlar ortaya konulduktan sonra turizmin

oneminden bahsedilmesi tez ¢calismasinin anlagilmasi agisindan 6nem tasimaktadir.

1.1.2.Turizmin Onemi

Turizm faaliyetleri hem ev sahibi toplum hem de misafir olarak agirlanan
toplum agisindan bliyiik 6nem tasimakta ve her iki topluma da cesitli faydalar
saglamaktadir. Bu sebeple turizmin Onemi bir¢cok acgidan agiklanabilir. Ancak
turizmin en onemli faydalar ve iilkeler agisindan 6nemi sosyo-kiiltiirel ve ekonomik
alandadir. Turizmin 6nemini arttiran ekonomik faydalar1 6zetle agiklamak gerekirse

(Avcikurt, Demirkol ve Zengin, 2009: 32);

e Turizm iilkeleri i¢in biiyiik bir doviz girdisi saglayarak 6demeler dengesinde
pozitif bir etki saglamaktadir.

e Turizm isgiicii potansiyeli fazla olan bir sektor oldugu i¢in biiyiik istihdam
yaratmaktadir, yaratig istihdam ile issizlik sorununun ¢éziimiinde biiyiik bir
Oneme sahiptir.

e Turizm {ilkenin cografi ve kiiltiirel yapisina bagli olarak cesitli tanitim,
toplumsal refah diizeyi, sosyo-kiiltiirel farklilik yaratmaktadir. Gida, insaat,
ulasgim gibi  bircok sektorle dolayli ve dogrudan gelismesine katki
saglamaktadir.

e Turizm yenilik¢i bir sektér olmasindan dolayr devletler acisindan yeni bir

vergi kaynag olarak degerlenmektedir.

Turizmin ekonomik acidan tasidigi 6nem ve faydalarin yani sira bir takim
sosyo-kiiltiirel faydalari da bulunmaktadir. Turizm faaliyetlerinin sosyo-kiiltiirel
faydalarin1 da asagidaki sekilde 6zetlemek miimkiindiir (Kahraman ve Tiirkay, 2009;
Dogan ve Ungiiren, 2010)

e Yeryiiziindeki tilkelerin ve kitalarin barisini saglama,
e Ulkenin egitim ve kiiltiirliilerin sayisim yiikseltme,

e Turizm gelistigi yoredeki el sanatlarinin korunmasi ve canlanmasini saglama,



e Sosyal etkilesimi hizlandirma,
e Yeni dil 6grenme giidiisii attirma,

e Ulkedeki yasayan halkin milli ve kiiltiirel hissini yiikseltmektir.

Artan sosyo-kiiltiirel ve ekonomik faydalar1 ve dneme bagl olarak turizmin
gerceklestirildigi faaliyet alan1 da genislemektedir. Daha 6nceki donemlerde dinsel
ve ticari amaglarla yapilan turizm faaliyetleri giinlimiizde ¢ok farkli motivasyonlarla
gerceklestirilmektedir. Ozel bir takim motivasyonlarla gerceklestirilen turizm

faaliyetleriyse alternatif turizm faaliyetleri olarak adlandirilmaktadir (Pearce, 1992).

1.2. Alternatif Turizm Tiirleri

Turizm faaliyetlerinin ¢ok genis bir alan1 kapsiyor olmasi ve turizm
faaliyetlerinin farkli sekillerde gergeklestirilebiliyor olmasi sebebiyle turizm
faaliyetleri ile ilgili olarak yapilmis ¢ok sayida smiflandirma mevcuttur. Ornegin,
turizm faaliyetleri katilimcilarin  milliyetine gore i¢ ve dis turizm olarak
tanimlanabilmektedir (Waitt, Lane ve Head, 2003). Ancak turizm g¢alismalarinin
genel yapist dikkate alindiginda turizm faaliyetlerinin genellikle turizme katilan kisi
sayist ve gerceklestirilen turizm faaliyetleri acisindan siiflandirildiklar

gorilmektedir.

1.2.1. Katilan Kisi Sayisina Gore

Turizm faaliyetleri bir 6nceki baslikta da belirtildigi gibi ¢ok farkli kriterler
etrafindan siniflandirilabilmektedir. Ancak en anlamli ve yaygin smiflandirma
yaklagimlarindan  birisi  turizme katilan  kisi sayisina  gére  yapilan
siniflandirmalardir. Kisaca belirtmek gerekirse kisi sayisina gore yapilan

siiflandirma bireysel turizm, kitle turizmi ve grup turizmi olarak yapilmaktadir.

1.2.1.1. Bireysel Turizm

Bireysel turizm kisilerin farkli yerler gérme, eglenme, dinlenme ve macera

arama gibi motivasyonlarla gerceklestirdikleri ferdi seyahatleri ifade etmektedir.



Tek basina seyahat eden bireyler genellikle yiiksek egitimli ve yiiksek gelir grubuna
sahip bireylerdir. Bireysel sekilde turizme katilanlarin ¢ogunlugunu bati Avrupa
iilkeleri vatandaslarinin olusturdugu bilinmektedir. Avrupali turistlerin yani sira
Amerikali, Kanadali ve Avustralyali turistlerinde bireysel turizm faaliyetleri
gerceklestirdigi  goriilmektedir. Ik zamanlar bireysel turizm faaliyetlerine
erkeklerin yogun ilgi gosterdikleri bilinse de son zamanlarda kadinlar da aktif bir

bi¢imde turizm faaliyetlerine katilmaktadir (Kozak, Kozak ve Kozak,2010: 11).

1.2.1.2. Kitle Turizmi

Kitle turizmi turizm arastirmalarinda uzun yillardir ele alinan bir kavramdir.
Ancak buna ragmen kitle turizminin tanimiyla ilgili genel bir fikir birligi
bulunmamaktadir. Bu sebeple kitle turizmi tanimina iliskin ¢ok sayida yaklasim
ortaya ¢cikmistir. En yaygin yaklasimsa kitle turizminin ¢ok sayida turistin bir arada
seyahat edip seyahatini benzer amaglarla gergeklestirmesidir. Bununla beraber,
bagka tanimlara gore kitle turizmi sadece turistlerin sayisiyla ilgili olmayip ayni
zamanda turistlerin 6nceden belirlenmis paket turlar kapsaminda aldiklar1 turizm

faaliyeti olarak da tanimlanmaktadir (Agarwal, 2002; Vainikka, 2013).

1.2.1.3. Grup Turizmi

Grup turizmi, belirli bir grup yada Orgiit tarafindan diizenlenen turizm
faaliyetlerine verilen genel isimdir. Dernek iiyeleri, 6grenci topluluklari, belirli bir
ortak 6zelligi bulunan, meslek odalar1 tarafindan gergeklesen bu turizm faaliyetine

katilan kisi sayisi1 genellikle 11-16 kisi aras1 olmaktadir (Kozak vd., 2010).

1.2.2. Faaliyet Tiiriine Gore

Son yillarda daha da 6nem kazanmaya baslayan alternatif turizm faaliyetleri
cok sayida turizm arastirmasina konu olmaktadir. Bu sebeple de alternatif turizm
kavramiyla ilgili ¢esitli tanimlar yapilmaktadir. Yapilan bu caligmalardan yola

cikarak genel bir tanim yapmak gerekirse alternatif turizm geleneksel turizm



faaliyetleri olan deniz-kum-giines turizmi kapsaminda gerceklestirilen turizm
faaliyetleri olarak tanimlanabilir (Lowry ve Lee, 2016; Celik, 2018:194).

Diger bir ifadeyle, alternatif turizm bir iilkenin sahip oldugu dogal, kiiltiirel
ve tarihi kaynaklarin turizme kazandirilmasiyla siirdiiriilen turizm faaliyetleridir

(Benur ve Bramwell, 2015).

Alternatif turizm faaliyetleri turizme katilan bireylere farkli turistik
faaliyet alan1 saglayarak seyahatten elde ettikleri memnuniyet diizeyini
arttirmaktayken ev sahibi iilkeye de cesitli faydalar saglamaktadir. Ornegin,
alternatif turizm faaliyetlerini gelistirmek kiiltiirel varliklarin  korunmasini
saglayarak sonraki kusaklara aktarilmasina katkida bulunmaktadir. Ekonomik
acidan bakildigindan turizmin olumsuz ekonomik etkilerinden birisi olan
mevsimselligi azaltarak turizmi sadece yaz veya kis mevsiminde yapilan deniz,
giines, kum veya kis tatili seklindeki bir tatil aktivitesi seklinde degil biitiin bir yila
yayilan bir faaliyet alani haline getirmektedir. Bazi alternatif turizm tiirleri de
turizm gelirlerinin artmasin1 saglamaktadir (Scheyvens, 2002; Topguoglu ve
Bozkurt, 2013).

Alternatif turizm tiirlerinin sayilar1 teknolojinin gelismesi, turistlerin seyahat
taleplerinin degigmesi ve yeni destinasyonlarin turizme kazandirilmasiyla birlikte
her gegen giin artmaktadir. Bununla beraber, turistler tarafindan talep goren ve giin

gectikce Onemi artan alternatif turizm tiirlerinden bazilar1 Sekil 1°deki gibidir;



Sekil 1 : Alternatif Turizm Tiirleri

Alternatif
Turizm Tiirleri
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R SE—
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—_ )
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Eko Kongre Macera Inang
Turizmi Turizmi Turizmi Turizmi )

Kaynak : (KTB, 2019)

Ancak sekilde gosterilen alternatif turizm tiirlerinin yani sira giiniimiizde
Oonemi diger alternatif turizm tiirlerine gore daha da artan turizm tiirleri
bulunmaktadir. Tez kapsaminda {iizerinde durulacak olan medikal turizm

faaliyetlerinin de igerisinde bulundugu saglik turizmi bunlardan birisidir.

1.3. Saghk Turizminin Kuramsal Cercevesi

1.3.1. Saghk Turizmin Tanimi

Turizm ve saglik turizmi kavramlari i¢in bir¢ok farkli tanimlama yapilmakla
beraber, akademik ve pratik agidan bu tanimlamalar oldukc¢a 6nem tasimaktadir.
Akademik acgidan, seyahat {izerine yapilacak aragtirmalarin igerik sirlarinin
belirlenebilmesi i¢in standart bir tanim gerekmektedir. Diger yandan ise bir
ekonomik aktivite olarak turizm faaliyetlerinin dl¢lilmesi ya da etkilerinin tam olarak
belirlenebilmesi adina veri elde edilmesi, bu kavramlarin net tanimlamalara sahip
olmasma baglidir, Saglik Turizmi ; kisaca tedavi amaci ile yapilan seyahatlerdir.
Farkl1 bir sozle, seyahat eden kisinin fiziksel durumunu iyilestirmek amaciyla veya

estetik cerrahi ameliyatlar1, organ nakli, dis tedavisi, fizik tedavi, rehabilitasyon vb.



ihtiyaglar1 olanlarla birlikte uluslararast hasta potansiyelini kullanarak saglik

kuruluslarinin bitylimesine olanak saglayan turizm tiiriidiir. (Gee,1997: 1; Testud ).

Kavramlarin belirlenmesi ulasilan veriler birden ¢ok alanda faydal
olabilmektedir. Birlesmis Milletlerin (BM) 1971 yilinda gergeklesen Ticaret ve
Gelisim Konferansinin turizm istatistikleri i¢in ¢ergeve niteligi tasiyan raporuna
gore, genis kapsamli turizm istatistiklerinin tutulmasinin;

e Ulkedeki turizm sektdrii icin toplam talep hacminin ve y&niiniin
belirlenmesinde,

e  Turistlerin barinma ve benzeri diger aktiviteler i¢in kullandiklar1 tesislerin
arz yonetiminde,

e Odemeler Dengesi ile ekonominin turizm faaliyetlerinden nasil
etkilendiginin  incelenmesinde  etkili  olacagindan  bahsedilmistir
(proceedings of the wunited nations conferenceon trade and
development,1973: 64).

Bu sebeplerle, turizm ve seyahat konusunda kesin istatistiksel Ol¢iimler
saglandig1 takdirde turizm faaliyetlerinin dogrudan, dolayli ve tesvik olusturdugu
ekonomik etkiler belirlenebilir; yeni turizm tesislerinin ve kaynaklarinin
planlanmasinda ve gelisiminde kullanilabilir; ziyaretgi profili belirlenerek pazarlama
stratejileri gelistirilebilir (Theobald,1998: 8).

Saglik turizmi kavrami ise literatiirde olduk¢a karmasik tanimlamalara
sahiptir. Bireylerin saglik konusunda fayda saglayacaklar: her tiirlii seyahat saglik
turizmi kapsaminda incelenebilirken, bu kapsam iilkelere ve uluslararasi orgiitlere
gore degisebilmektedir. Bu dogrultuda T.C. Saghk Bakanligi tarafindan yapilan
tanima gore “saglifina kavusmak i¢in ikamet ettigi lilkeden bagka bir iilkeye
herhangi bir sebeple tedavi amagla gidilmesine” saglik turizmi denir (Saglik Turizmi
El Kitab1 2012: 63).

Ayn1 zamanda saglik turizmi hakkinda ekonomik bir yaklasima gore, saglik
turizminin temel amaci, diger tiim sektorler gibi, kar elde etmek icin {irlinler ve
hizmetler gelistirmek, saglamak ve satmaktir. Bu kapsamda kazang saglamayan
aktivitelerin saglik turizmi olarak degerlendirilmemesi dnerilmektedir. Ornegin doga

turizmi olarak adlandirilan ve Ogrenmek veya kesfetmek amaci ile dogadan
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faydalanmak, gezmek olan aktivite, herhangi bir getiri saglamamasi sebebiyle bu

kapsama girmektedir (Tooman,2007: 4).

Tim bu kavramlardan yola ¢ikarak olusturulacak turist kavrami ise bahsi
gecen amaglarla seyahat yapan kisilere denilmektedir. Bu kapsamda saglik
konusunda ¢ikar gozeten seyahatler “saglik turisti” tarafindan gergeklestirilmektedir.
Ancak varig iilkesinde alinan saglik hizmeti de turist degerlendirmesinde Onem

tagimaktadir. Yapilan bir tipolojiye gore;

Sekil 2: Saglik Turisti Tipolojisi

[ Saglik turisti tipolojisi]

Salt hu‘ist] [ Seyahat esnasinda saglk hizmeti alan turist | | Saglik turisti [ Seyahat eden hasta ] Salt hasta

Kaynak: (Cohen, 2008).

Gortldiigi tizere varis tilkesinde higbir saglik hizmeti satin almayan turistten,
sadece hasta olarak varig iilkesine giden turiste dogru bir simiflandirma yapilmastir.
Bu kapsamda;

e Salt Turist: Varis iilkesinde hicbir saglik hizmeti talep etmeyen turiste,

e Tatil Sirasinda Saghk Hizmeti Almak Zorunda Kalan Turist: Varis
tilkesinde tesadiifen olusan saglik problemleri sebebiyle saglik hizmeti alan
turiste,

e Has Saghk Turisti: Varis tilkesine gidis amaci hem turistik faaliyetler hem
de saglik hizmeti olan turiste,

e Tatil Yapan Hasta: Varis iilkesine gidiste oncelikli amaci saglik hizmeti
almak olan ancak tesadiifi sekilde veya kii¢iik harcamalar sayilabilecek,
Ozellikle de 6zel bir tedavi ya da operasyonun iyilesme siirecinde, tatil

faaliyetleri yapan turiste,
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e Salt Hasta: Varis iilkesine sadece saglik hizmeti almak i¢in giden ve
herhangi bir tatil faaliyetinde bulunmayan turiste denilmektedir.

Cohen (2008) tarafindan yapilan saglik turisti siiflandirmasi disinda Global

Wellness Institute tarafindan yapilan siniflandirmada da saglik turistleri oncelikli

amaci tedavi olmak olan (Primary) saglik turistleri ve dogrudan tedavi motivasyonu

olmadan seyahat esnasinda tedavi talebinde bulunan (Secondary) turistler olmak

tizere iki kategori altinda toplanmistir (Global Wellness Tourism Economy, 2018).

1.3.2. Saghk Turizminin Cesitleri

Saglik turizmi ile ilgili kavramsal tartismalarla dogru orantili olarak, yapilan
aktivitenin farkliligma gore olusturulan simiflandirmalar da oldukga gesitlidir. Ulkeler
aras1 smiflandirma farkliliklari, bir {lilkenin aldig1 saglik turistlerinin yonelimleri ve

tilkedeki saglik turizmi ¢esitliligine bagl olarak degisebilmektedir.

Tiirkiye’nin turizm sektorii genelinde cesitlilige ve kaynaklari acisindan
genis imkanlara sahip olmas1 yapilan ¢alismalarda nitelik ve niceliksel artigsa sebep
olmustur. Bir¢ok calismada referans alinan ve Saglik Bakanlig: tarafindan yapilmis
siiflandirma bu acidan dikkate degerdir. Saghik Bakanligi konuyla ilgili olarak

saglik turizmini ii¢ baglik altinda incelemektedir;

e Medikal Turizm (Hastanelerde tedavi ve ameliyat vb. igslemler, Tip Turizmi)
e Termal Turizm (Termal Tesislerde iyilestirme ve dinlenme gibi hizmetler)
e Yash ve Engelli Turizmi(Geriatrik tedavi merkezi veya yaylalar da sosyal

aktivitelerle birlikte uzun siireli konaklamalar) (Saglik Turizmi El Kitabi,
2012: 64).

Ayni zamanda saghk turizmi kapsaminda gerceklestirilen aktiviteler oldukca

cesitlidir. Bu kapsamda yapilan farkl aktivite tiirleri;
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Tablo 1: Aktivite Tiirlerine Gore Saglik Turizmi
Saghk Turizmi

Medikal Turizm Termal Turizm Yash ve Engeli Turizmi

Ileri Tedaviler Kaplica tedavileri ve fizyoterapi Yaglilar i¢in turlar
Transplantasyon Talossoterapiler Yash bakim hizmetleri
Infertilite Hidroterapi ve egzersiz Klinik otelde rehabilitasyon
Estetik cerrahi Balneoterapi ve peloidoterapi Engelliler i¢gin 6zel bakim ve
gezi turlari
Goz, dis, diyaliz vb. Klimaterapi

Kaynak: T.C. Saghk Bakanligi , Saglik Turizmi Cesitleri .

Ulkeleraras1 aktivite ve smiflandirma farkliliklari da yansitabilmek adma
2001 yilinda bir diger turizm iilkesi olan Karayipler sinirlart igerisinde yapilan
aktivite tiirleri ve yapilan siniflandirma ise;

Tablo 2: Aktivite Tiirlerine Gore Saglik Turizmi, Karayipler
Saghk Turizmi

Saghkli olma Tedavi Rehabilitasyon
Diyaliz
Saglikli Tatiller
Dogal Turzim Estetik Ameliyati Bapimlilik Programlari
Ekoturizm Eklem Protezi Yasli Bakim1 Programlari
Topluluk Turizmi Kardiyotorasik Hizmetler Engelliler i¢in 6zel bakim ve gezi
turlar
Dinlenme Yeri Goz Operasyonu
Bitkisel Tedavi Dingnostik Hizmetler
Tamamlayict Sifa Tedavisi Kanser Tedavisi

Kaynak: Health Tourism and Related Services:Caribbean Development and International Trade, 2001
: 20.

Gortilecegi tizere iilkeler turizm faaliyetleri konusunda sahip olduklar
imkanlar ¢ercevesinde siiflandirmalarini yapmakta ve saglik turizmi genel olarak {i¢
farkli kategoride degerlendirilmektedir. Kisilerin var olan saglikli olma halini devam
ettirmek veya daha saglikli olabilmek adina yaptiklari turizm aktiviteleri bir grup
altinda, belirli bir hastaligin tedavisini gérmek amaciyla yapilan turizm faaliyetleri

bir diger grup altinda ve son olarak yaslilik haline bagli olarak gergeklestirilen

13



aktiviteler diger grup altinda siniflandirilmaktadir (Gonzales, Brenzel ve
Sancho,2001: 22).

Calismada yapilacak olan smiflandirma ise yine yukarida belirtilen
dogrultuda olmaklar beraber, literatiirde kabul alan siniflandirma dikkate alinmistir.
Bu smiflandirmaya gore; termal turizm, spa-welness ve medikal turizm saglik
turizminin alt bilesenleridir. Ayni1 zamanda tam olarak net bir siniflandirmaya
girmeyen saglik turizmi faaliyetleri de diger turizm tiirleri bagligi altinda

incelenecektir (Hall, 2011).

1.3.2.1. Termal Turizm

Termal turizm yada bir diger adiyla kaplica turizmi, termal kaynaklar
sayesinde sagligin korunmasi veya iyilestirilmesi amaciyla ortaya ¢ikmistir. Bu
kapsamda terme mineral su banyosu, inhalasyon, igme ve c¢amur banyosu ile
benzerleri yontemler kullanilmakta, ayn1 zamanda rehabilitasyon, egzersiz, diyet,
fizik tedavi, psikoterapi gibi tedaviler ile birlestirilerek uygulanmaktadir. Eglence
amaciyla gergeklestirilen termal sulara bagli aktiviteler de termal turizm olarak
degerlendirilmektedir (Binler,2015: 5).

Istanbul Ticaret Odas1 (ITO) tamimina gore, jeotermal tesis olanaklarindan
faydalanmak amaciyla gerceklestirilen seyahatlere termal turizm denmekte ve iki
farkl tiirde gerceklesmektedir. Tedavi sebebiyle yapilan termal turizm aktiviteleri;
kendi iilke smirlar igerisinde tibbi tedavi gerekliligi teshisi konmus kisilerin /
hastalarin tedavi umuduyla bagka iilkelere seyahat etmesi ilk tiir kapsaminda
incelenmektedir. Diger tiir kapsaminda ise 6zellikle yiiksek yas grubu bireylerin ayni
jeotermal kaynaklari tedavi amacindan ziyade dinlenme istegiyle ziyaret etmeleri

faaliyetleri bulunmaktadir (Giilen ve Demirci,2012: 54).

Ancak ikinci tiir faaliyetlerin ana amaci dinlenme oldugu i¢in bu faaliyetler

Wellness turizmi kapsaminda da incelenebilmektedir.

Termal turizm kapsaminda kullanilmakta olan terimler genel olarak aciklama
gerektirdiginden dolayi, asagida literatiirde yer alan temel terimler ve agiklamalar

yer almaktadir.
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Tablo 3: Termal Turizm Terminolojisi

Termal Turizm Terimler ve Ac¢iklamalar

Kiir: Tedavi etkeninin belli dozda, seri halde, diizenli araliklarla, belli siirelerle
tekrarlanarak verilmesi ile uygulanan tedavi yontemidir.

Kaphica Tedavisi: Toprak, yer alt1 ve deniz kaynakli mineralli sular, gazlar,
peliodler (¢amurlar) ve iklimsel unsurlar gibi dogal tedavi unsurlarinin yoredeki
iklim olanaklar ve gerekli goriilen diger tedaviler ile birlikte kiir tarzinda
uygulandigi bir tedavi sistemidir.

Balneoterapi: Termomineral sular, peloidler ve gazlar gibi dogal tedavi
unsurlariin banyo, igme ve inhalasyon (soluma) yontemleri ile kiir tarzinda tedavi
amach kullanilmasidir.

Inhalasyon Uygulamalari: Termomineral su zerrecikleri ile yapilan soluma
uygulamalardir.

I¢me Kiirleri: Mineralli sular ile kaplicalarda ya da yasanilan yerde yapilan igme
kiirleridir.

Peloidterapi: Dogal, jeolojik ve/veya biyolojik olaylar sonucu olusan organik
ve/veya inorganik maddeler olan peloidlerin bir balneoterapi yontemi olarak
kullanilmasidir. Halk arasinda sifali camurlarin tedavi amacli kullanilmasi olarak
bilinmektedir.

Klimaterapi: Hava sicakligi, nem, riizgar siddeti ve hizi, glines 1sinim1 ve benzeri
iklimsel aktorlerin sistematik ve dozlaymais kiir tarzinda uygulanmasidir.

Talassoterapi: Koruyucu ve tedavi edici ve/veya kiir amagli olarak tibbi gézetim ve
denetim altinda, deniz suyu iklimi ve unsurlarmin kiir tarzinda uygulandig: bir
tedavi sistemidir.

Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon: Kaplica tedavisinde kullanilan elektroterapi,
egzersiz tedavileri, masaj ve diger yontemlerdir.

Medikal Tedavi: Kaplica tedavisi sirasinda hastaya lokal veya sistemik olarak
uygulanan ila¢ tedavi yontemidir.

Destek Uygulamalar: Saglik egitimi, diyet uygulamalari, glinliik yagam
aktivitelerinin diizenlenmesi, davranis degisikligi egitimleri ve psikolojik destek
yontemidir.

Kaynak: Saglik Turizmi El Kitab1 2012, 115.116 .

S6z konusu turizm faaliyetleri icin jeotermal kaynaklari bakimindan oldukga
zengin bir potansiyele sahip, bu potansiyelin degerlendirilmesi noktasinda ise yine
onde gelen iilkelerden biri haline gelmistir. Potansiyeli acisindan diger iilkelerle
kiyaslandiginda ilk siralarda yer almakta®, debi ve sicaklik degerleri dikkate
alindiginda ise  Avrupa’daki kiyaslarina gore olduk¢a istiin  olarak

degerlendirilmektedir (Tiirkiye’de Saglik ve Termal Turizm ).
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Sicaklik degerleri 20°C ila 110°C araliginda olan kaynaklar, ayn1 zamanda
saniyede 2 ila 500 litre aralifinda akis hacmine sahip 1500 iizeri kaynak Tiirkiye

sinirlart igerisinde yer almaktadir.

Kaynaklarin degerlendirilmesi asamasinda ise iilke simirlari igerisinde yer
alan; termal otel, kiir merkezi, kaplica / banyo, i¢gmece, solunum kiirii, talossoterapi
merkezi, camur banyosu, iklim kiirii ve fizik tedavi hastanesi gibi tesisler rol
oynamaktadir. Bu kapsamda Tiirkiye’de faaliyet gosteren toplam 3.521 turizm
yatirimi belgeli ve turizm isletmesi belgeli tesis bulunmakta ve toplam 704.462 yatak
kapasitesi saglanmaktadir (Saglik Turizmi El Kitab1 2012, :120).

Ancak sadece kaplica tesisleri dikkate alindiginda yaklasik olarak 190 tesis
bulunmaktadir. Bu saymin artirilmasi igin tesvik kapsaminda iilke igerisinde belli
baslt turizm merkezleri ilan edilmistir. Turizm Bakanlig1 tarafindan ‘Termal Turizm
Kentleri Projesi’ kapsaminda yapilan ¢alismaya gére amaclanan segilen bolgelerdeki
potansiyelin belirlenmesi ve bu potansiyele yonelik gerekli ¢alismalarin yapilmasidir

(Saglik Turizmi El Kitabi, 2012: 119).

Sekil 3: Termal Turizm Merkezleri ve Kentleri

L' Etf —
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Termal Turizm Merkeazleri

Termal Turizm Kentleri B&lgesi

Kaynak: Saglik Turizmi El Kitabi, 2012, 119.

Sekil 3’de goriilebilecegi lizere yedi farkli Termal Turizm Kentleri Bolgesi
Belirlenmistir; Giiney Marmara(l), Frigya(2), Gliney Ege(3), Orta Anadolu(4),
Kuzey Anadolu(5), Dogu Marmara(6) ve Bati1 Karadeniz(7). Bu bolgelerde calisma
yapilarak tatil merkezi olarak gelistirilmesi, termal turizm kapasitesi basta olmak

tizere diger turizm tiirleri ile gerekli entegrasyonun saglanmasi amaglanmaktadir.
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Termal Turizm kapsaminda Bakanlik seviyesinde alinan kisa, orta ve uzun
vadeli planlar bulunmaktadir. Uzun vadede 15 milyonluk bir turist ¢ekmeyi
hedefleyen Bakanlik, sadece termal turizme yoOnelik 500 bin tesisin agilmasini

planladigini hedeflenmektedir (Saglik Turizmi El Kitabi, 2012 :120).

Diinya geneline bakildiginda ise Avrupa’nin giiney, orta ve dogu kesimleri,
Asya, Kuzey Afrika ve Giliney Amerika bolgelerinde Termal Turizm i¢in tesisler
yogunlugunu korurken, 6zellikle Fransa, Almanya, Japonya gibi yiiksek standartlar
yakalamis tilkeler bu alanda lider konumundadir (Giilen, Demirci, 2012: 63).

Asagidaki tabloda cografi bolgelere gore termal kaynaklarm dagilimi ve bu
kaynaklarin turizm sektorii kapsaminda sagladiklari hasilat 2017 rakamlariyla
verilmistir (Tablo4).Tabloya gore Asya-Pasifik bolgesi kaynaklar bakimindan en
zengin bolgedir ve toplam 25,916 kaynak arzi vardir ve bu kaynaklardan 31,6 milyar
dolarlik bir gelir saglamaktadir. Bu rakam toplam kaynaklardan saglanan hasilatin
yarisindan fazlasini temsil etmektedir. Asya-Pasifik ardindan Avrupa 5,967 isletme
ile 21,73 milyar dolarlik gelir saglamaktadir. Bu durum géstermektedir ki Avrupa’da
isletilen termal kaynaklar Asya-Pasifik bolgesine kiyasla ¢ok daha yiiksek
verimlilikle ¢aligmaktadir. Kaynak sayisi bakimindan %400 daha az imkana sahip
olunmasina ragmen bu kaynaklardan saglanana kazan¢ bakimindan sadece %20’lik

bir fark bulunmaktadir.

Tablo 4: Bolgelere Gore Termal Kaynak/Mineralli Su Tesisleri ve Saglanan Gelir

(2017)
Bolgeler | Tesis rakamlari Gelir (Milyar dolar)
Asya-Pasifik 25,916 31,6
Avrupa 5,967 21,73
Latin Amerika-Karayipler 1,406 1,6
Kuzey Amerika 302 0,73
Orta Dogu-Kuzey Afrika 416 0,41
Sahraalt1 Afrika 50 0,08
Toplam 34,057 $56,16

Kaynak: Global Spa&Wellness Economy Monitor: Executive Summary,Global Wellness Institute,
2017 .
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Diinya ¢apinda ilerleyen bir endiistri halini almig olan ve saglik turizmi kolu
olarak degerlendirilen Termal Turizmin saglamakta oldugu olanaklar hem ev sahibi

iilke acisindan hem de turistler agisindan oldukga fazladir. Bu faydalar;

e Ev sahibi iilke agisindan termal turizm amagh tesislerin yiiksek istthdam
saglamasi,

e Mevsimsel etkenlerden etkilenmeyerek yilin her ay1 turizm hizmeti
saglanabilmesi,

e Entegrasyon acgisindan diger bir¢ok turizm tiirii ile kolayca entegre olabilme
kapasite ve buna bagl olarak yatirimlarin yonlendirilmesi agisindan kolaylik
saglamasi,

e Saglikli olma ve eglence faktorlerini bir arada diger birgok turizm tiiriine
kiyasla daha uyumlu bir sekilde sunabilmesidir (Saglik Turizmi El Kitab,
2012, 118).

1.3.2.2. Spa-Wellness Turizmi

Oncelikle “SPA” kelimesi anlam1 hakkinda bir konsensiis olusmus olsa da
konu hakkinda dile getirilen birden fazla hikaye veya anlam agiklamasi
bulunmaktadir. Kimilerine gére Latince “suyla gelen saglik” (health through water)
anlamimi tasiyan “Salus Per Aquam” kelimesinin bas Harflerinin bileskesidir.
Kimilerine gore ise, Belgika’da bulunan Spa adinda bir kasabanin 1500°1i yillarin
sonlarina dogru su ihracati yapmasi ve bu durumun da kelimenin taninirhigim
sagladig1 bilinmektedir. Ayn1 kasaba Romalilar zamaninda kesfedilmis ve kasabanin
birgok sicak su kaynagina sahip oldugu anlasilmig, Romalilarin Kuzey Avrupa’ya
akin ettigi siralarda ise Romalilarin Avrupa’nin sekiz farkli bolgesinde kurduklar
Roma hamamlarindan birine ev sahipligi yapmustir. Ingiltere ise 17. yiizyilda spa
s6zciigiinii “sifal1 kaynak™ anlamina gelecek sekilde kullanmustir. Isveg’te kullanilan
spa ifadesinin ise Ingilizceden etkilendigi diisiiniilmektedir. Goriildiigii iizere spa
kelimesi bir¢ok anlam ve ifade farkliliklarini barindirmakta, ancak buna ragmen, s6z
konusu kelimenin gercekten hangi anlamlarda kullanildigina bakildiginda ¢ok daha
genis ¢apli bir tanim ortaya ¢ikmaktadir (Ertfur-Cooper ve Cooper, 2009; Neldeborn,
2012).
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Spa kelimesi bir ¢ok is alani ile baglantili olarak kullanilmaktadir; saglik
Klinikleri, rehabilitasyon merkezleri, medikal yada psikolojik tedaviler ve hatta
tiriinleri seklinde kullanimi bulunmaktadir. Ancak ortaya ¢ikan genel tanim, termal
sular ya da deniz sular ile bireylerin sagliklarini iyilestirmek/var olan saglikli hali
korumak amaciyla yaptiklari faaliyetlerin tamami olarak belirtilebilir. Wellness ise
Ingilizcede her tiirlii iyilik halini (akil, viicut, ruh) ifade etmektedir. Bu kapsamda
yapilan faaliyetler ile (masaj, yosun banyosu, ¢amur banyosu, cilt bakimi vs.)

Ozellikle yasl kesime hizmet verilmektedir.

ITO’ya gore “Giizellik ve Zindelik Turizmi” olarak nitelendirilen Spa-

Welness turizminin {i¢ farkl tesis tiirii tarafindan faaliyeti yapilmaktadir

(Giilen ve Demirci, 2012: 78). Bunlar, giizellik merkezleri, konaklama

yapilan tesisler ve eglence amaci tagiyan aqua-park ve benzeri tesislerdir.

1991 yilinda spa endiistrisinde gerekli egitim ve arastirma calismalarina
hizmet etmek i¢in kurulan ve temel amaci spa deneyiminin kullanimini artirmak ve
gelistirmek olan Uluslararast Spa Birligi (International Spa Association, ISPA).

(ISPA Foundation, 2016). Spa tiirlerini yediye ayirmaktadir. Bunlar;

Destinasyon Spa; ¢ok genis kapsamli spa tiirlerinden birisi olan destinasyon
spa, spa tedavileri, fiziksel zindelik faaliyetleri, holistik saglik aktiviteleri* ve
saglikli kalabilmek i¢in 6gretici nitelikte dersler ile misafirlerin yagsam tarzlarini ve
sagliklarini daha iyi hale getirmeyi amaglayan konaklamalara denilmektedir (Health
and fitness travel, 2016).

Medikal Spa; genis kapsamda saglik bakimlarinin geleneksel sekillerle ve bu
bicimleri tamamlayic1 tedavilerle biitiinlesmesinin amaclandigr ve tibbi agidan
profesyonel kisilerce sunulan, konaklama olanagimin da sunuldugu spa tiiriine

denilmektedir.

Day Spa; profesyonel olarak verilen spa hizmeti sadece giinliik kapsamda ve

dolayisiyla konaklamasiz olarak ger¢eklesen spa tiirline denir.
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Resortveya Hotel Spa; spa hizmetlerine ek olarak fitness ve saglikli
kalabilmek adina gesitli aktiviteleri biinyesinde barindiran bu tarz spalar, sehirlerde

veya resort otellerde faaliyet gostermektedirler.

Mineral Kaphica Spa; dogal mineral, termal ve deniz suyu ile
gergeklestirilen spa hizmetlerine ek olarak hidroterapi hizmetini de barindiran spa

turleridir.

Club Spa; fiziksel gelisime yonelik spor merkezlerinde ayni zamanda giinliik

kapsamli spa hizmeti saglanan tesisler bu spa tiirlerindendir.

Kruvaziyer Gemi Spa; kuruvaziyer gemilerinde (¢cok genis kapsamli
aktiviteleri barindiran yiiksek standartli ve belirli rotalar arasinda diizenli olarak
turistik amagli seyahat yapan yolcu gemileri) yer alan bu tip spalar yolcular igin spa
hizmetleri, fitness hizmetleri ve hatta spa mutfagi sunabilen genis kapsaml tiirlerden

birisidir (Giilen, Demirci, 2012: 80 ).

Goriilecegi tlizere gittik¢e artan cesitlilige sahip olan spa endiistrisi ayni
zamanda giderek biiylimekte ve dnemli bir turizm faaliyeti haline gelmektedir. Var
olan ekonomik biiyiikliikten bahsetmeden Once insanlarin neden spalar1 sectigini
incelemek elzemdir. Temelde saglik, huzur, rahathk ve hatta mutlulukla

iligskilendirilen spalar gergekten de bu sebeplerden dolayr mi ziyaretgi cekmektedirler
?

ABD’nin orta-bat1 bolgesinde yasayan 138 bireyin katilimiyla 2010 yilinda
gerceklestirilen bir aragtirma ile spa ziyareti davraniglarinin gayesi incelenmistir.
Davranis bilimi ve ekonometri kullanilarak yapilan ¢aligmada, tahmin edici nitelikte
model olan, Yapisal Esitlik Modeli (Structural Equation Modeling, SEM) kullanilmig
ve anket yardimiyla arastirmaya katilan bireylerden bilgi toplanmistir. Arastirma
sonuclarina gore, algilanan davranigsal kontrol, gegcmis deneyimler ve ruhsal/manevi
iyilik hali insanlarin spa kullanmalarindaki temel sebeplerdir. Ayrica beklenilenin
aksine kullanici tarafindan fark edilen fayda ve motivasyonel etkiler insanlarin spa
kullanmalarin1 sanildig1 kadar etkilememektedir (Kim, Kim, Huh, Knutson, 2010:

3).Spalar1 en ¢ok ziyaret etmek isteyen kullanict gruplarinin daha 6nce spa deneyimi
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olanlar ve ruhsal olarak sorunlar yasayan, duygusal baskidan kurtulmak isteyen

insanlar olmasi ise bu durumun agiklamasi olarak ileri stirtilebilir.

Bir pazar aragtirmasi ise spa kullanicilarinin neden spa kullanimini sectigini
direk spa kullanan insanlara sorarak yapilmistir. 2010 yilinda Isveg’te, diinyanin
onemli spa merkezlerinden birinde, 23 spa merkezi ve 524 bireye ulasan ve
calismaya katilanlarin %80’inin kadin ve %20’sinin erkek oldugu anket sonuglarina
gore, saplarin se¢ilmesindeki temel sebepler rahatlama, kaynasma, mental anlamda
kendini daha iyi hissetme ve tedavi idi ( Neldeborn, 2012: 9).

Spa&Wellness sektorii uluslararas1 mobilizasyonun da artmasiyla hem
sektorel tiretim/tiiketim anlaminda hem de turizm endiistrisi i¢indeki payr anlaminda
gelismektedir. Global anlamda spa&wellness sektor liderlerini bir araya getiren ve
sektoriin gelecegine yonelik atilimlarin yaninda sektorel rakamlar konusunda da
genis kapsamli bilgiler veren uluslararasi bir orgilit olan Kiiresel Spa&Welness

Zirvesi(Global wellness institue, 2014 ).

1946 yilinda kurulan bagimsiz, kar amaci giitmeyen Stanford Arastirma
Enstitlisii ortakligiyla olusturulan “Kiiresel Wellness Turizmi Ekonomisi” (The

Global Wellness Tourism Economy) raporuna gore;

e Diinya wellness pazar1 2017 yilinda 639,4 milyar dolarla yurti¢i ve yurtdist
turizm harcamalarinin yaklasik %16.8’n1 temsil etmektedir.

e 2015 yilinda Yurti¢i ve yurtdist seyahatlerin tamaminin %6.5’lik kismui
sadece wellness turizmi amaciyla gerceklestirilmektedir ve bu sebeple
gerceklesen harcama 563,2 milyon dolardir.

e Yurtiginde gergeklesen wellness turizmi yurtdisina gore ¢ok daha fazladir.
Toplam wellness turizminin %84’ yurtiginde, toplam wellness turizmi
amagli seyahatin de %681 yurti¢inde gerceklesmektedir.

e 2015 yilinda yapilan projeksiyona gore wellness turizm sektdrii 2017 yilina
kadar yillik ortalama %6.5’dan fazla bir biiylime oranina sahip olmasi
beklenmektedir. Bu rakama kiiresel turizm sektorii biiyiime oranlarinin

neredeyse iki katidir.
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e Istihdam agisindan incelendiginde ise wellness turizmi yaklasik 11,7 milyon
is olanagint dogrudan saglamakta ve 1,3 trilyon dolarlik toplam ekonomik
etkiyle kiiresel gayri safi yurti¢ci hasilanin yaklasik %1,8’ini iiretmektedir
(Global Wellness Tourism Economy, 2018).

e Diinya iizerinde en fazla wellness turisti alan iilkeler ise; ABD, Almanya,

Japonya, Fransa ve Avusturya’dir.

Sekil 4: Wellness Turizmi Ekonomisi, 2017

Hotel/Motel
Resortlar
Yurtici
Tasimacihk Kamp
109.9 milyar USD
Ugak
Kiralik araba Restaurantlar
Toplu tagima Barlar
Trenler Atistirmalik yerler
Taksi
Hediyelik esyalar
Kayafetler
Diger Hizmetler Sanatsal eserler
89.5 milyar USD
Telekom, Sigorta
ve Miizeler
Seyahat acentalari Turlar
Otel gorevlileri Tiyatro
<
Genel

Kaynak: Global Wellness Economy Monitor, 2018 : 14 .

Sekil 4 wellness turizmi kapsaminda piyasa faktorleri ve biiytikliikleri
agiklamaktadir. Konaklama 130.5 milyar dolarlik biiyiiklikle wellness turizmi
kapsaminda gerceklesen ekonomik aktivitelerin arasinda dikkat cekmekte ve toplam

biiyiikligin (438,6) %21,2’sini temsil etmektedir. Yurti¢i tagimacilik sektorii de
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wellness turizmi sayesinde ekonomiye 109.9 milyar dolarlik bir katki saglamakta,
toplam welness turizminin %20,9’unu temsil etmektedir. Ardindan sirasiyla yiyecek
& igecek, aligveris, gezinti ve aktiviteler ile diger hizmetler wellness turizmi igerigini

olusturmaktadir.

Spa turizmi ise 2017 yili itibariyle 118,79 milyar dolarlik toplam harcamay1
temsil etmektedir. Spa endiistrisinde tesisler %78,8’le en 6nemli katkiyr saglamakta,
93,64 milyar dolarlik harcamanin ana kaynagi durumundadir. Spa sektoriinde yapilan
sermaye yatirimlari 23,70 milyar dolardir. Sektorde olan biiylimeyi yansitmasi
acisinda spa turizmi bilesenlerinin ve toplam sektdr harcamalarmin 2015 yilindaki

biiyiikliikleri Tablo 5’te gosterilmektedir.

Tablo 5: Kiiresel Spa Endiistrisi, 2015-2017

(Jejop teAjIw)

Toplam Spa Sektorii $118,79
Kaynak: Global Spa&Wellness Economy Monitor: Executive Summary, 2018 .

Spa endiistrisinde 2015 yilinda bu yana %56’lik bir bliylime gerceklesmistir.
Bu biiyiimede en 6nemli etken tesis sayilarindaki kayda deger artistir. 2015 yilindan
bu yana %47°1lik artis yasanan tesisler, 2017 yili itibariyle 105 bin seviyesindedir,
Bu tesislerde 1,1 milyonu spa uzmani ve 200 bini spa yoneticisi olmak iizere toplam
1,9 milyon kisinin istihdammin saglandigi tahmin edilmektedir (Global Wellness
Institute, 2018).

Spalarin kiiresel dagilim bakimindan hemen hemen diinyanin her kosesinde
bulunmaktadir. 203 iilkede bulunan spalarin 6nemli bir boliimi Avrupa, Asya-Pasifik
ve Kuzey Amerika bolgesinde yogunlasmakta, toplam spalarin %86’sin1 temsil
etmektedir. Diinyada en ¢ok spa turisti geliri saglayan ilk 20 iilkeye bakildiginda,
Meksika ve Brezilya istisnasi hari¢ bu ii¢ bolgenin agirhig bulunmaktadir. Spa

sektoriinden saglanan kazancin yarisi sirasiyla Amerika, Almanya, Japonya, Cin ve
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Fransa tarafindan saglanmaktadir. Asagidaki tabloda cografi bolgelere gore spa

sayilar1 ve hasilat rakamlar1 verilmistir.

Tablo 6: Bolgelere Gore Spa Tesisleri ve Gelirleri
Spa Rakamlari Gelir (Milyar dolar)

Bolgeler
& 2015 2017 2015 2017

Avrupa 37,42 46,282 27,5 33,3

Asya-Pasifik 38,819 48,679 21,4 26,5
Kuzey Amerika 28,306 30,394 20,6 22,9
Latin Amerika-Karayipler 10,269 13,856 4,9 6,6
Orta Dogu-Kuzey Afrika 4,465 6,057 2,1 2,8

Sahraalt1 Afrika 2,316 3,984 11 1,6

Toplam $ 121,595 $ 149,252 $77,6 $ 93,6
Kaynak: Global Spa&Wellness Economy Monitor: Executive Summary, 2018.

Tirkiye ise spa&wellness kapsaminda gergeklestirilen turizm faaliyetleri
acisindan yiikselmekte olan potansiyeli ile dikkat ¢ekmektedir. Ancak istatistiksel
bilgilerin eksikliginden kaynaklanan bazi sorunlar bulunmaktadir. Oncelikle sektdriin
biiylikliigli ve gelecege dair hedeflerin belirlenebilmesi icin toplam hacminin
Olciilebilmesi olduk¢a onemlidir. Tirkiye’de gerceklesen spa, wellness ve termal
turizm faaliyetleri birbirleriyle baglantili ve olduk¢a entegredir, bu sebeple isletme
sayilarinin belirlenmesinde ve kazanglarin Olciilmesinde bir takim sorunlar
yagsanmaktadir. Ancak Stanford Arastirma Enstitiisiine gore Tiirkiye wellness turizmi
acisindan ilk 20 tilkenin icerisinde 19.sirada yer almakta ve spa turizmi agisindan ilk

20 iilkenin arasinda yer almamaktadir (Global Wellness Institute).

1.3.2.3. Diger Saghk Turizmi Faaliyetleri

Calismanin basinda da belirtildigi lizere saglik turizmi faaliyetleri her ne
kadar belirli siniflandirmalar altinda yer alsa da bu siniflandirmalara tabi olmayan
veya tam olarak bir kategori temsil etmedigi i¢in farkl sekillerde dile getirilen birgok

turizm faaliyetleri bulunmaktadir.
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Yash ve Engelli Turizmi

Refah seviyesi yiiksek olan iilkelerde, oncelikle saglik sartlarinin iyilesmesi
ve bir dizi sosyolojik, ekonomik faktore bagli olarak artan yaslh niifus miktar
bulunmaktadir. Calisabilir olarak kabul edilen yas sinir1 olan 65 yas tistii niifus,
emeklilik imkanlarinin da artmasiyla daha ¢ok bos zaman ve ekonomik ozgiirliik
sahibidir. Yash turizm olanaklarinin, mevsimsel etkilere bagl turizm olanaklarina
gore ¢cok daha az talep gérmesi, dolayisiyla olusan diisiik fiyatlar yasl insanlar i¢in
turist olma fikrini ¢ok daha cazip hale getirmektedir. Yash insanlarin ihtiyaglar1 da
dikkate alindiginda yaglilar i¢in saglanan olanaklar, bakim ve dinlenceyi ayni anda
yagsamak icin onemli bir firsata doniismektedir. Engelli insanlar ise gelisen teknoloji
ve mobilizasyon sayesinde tatil olanaklarindan faydalanabilir hale gelmistir. Yasl ve
engelli turizminde, bu statiideki insanlara 6zel bakim olanaklar saglanmaktadir ve bu
tir faaliyetlerin tamami bu turizm tiirii kapsami altinda incelenebilmektedir. Bu
kapsamda gezi turlari, mesguliyet terapileri ve rehabilitasyon hizmetleri, 6zel
kliniklerde, bakim  merkezlerinde ve rehabilitasyon ~ merkezlerinde

gergeklestirilmektedir( Saglik Turizmi El Kitabi, 2012 : 131).

Literatiirde yash turizminin gelismesinde yash niifus artisinin etkisi iizerinde
durulmaktadir. Peki, bu durum ne kadar etkili olmustur? Demografik degisimler yeni

bir saglik turizmi ¢esidinin dogmasina neden olacak kadar etkili midir?

Birlesmis Milletler Ekonomi ve Sosyal Konseyi (United Nations Department
of Economic and Social Affairs, ECOSOC) tarafindan hazirlananDiinya Niifus
Beklentisi Raporuna gore, kiiresel olarak 60 yas iistii niifus diger tim yas gruplarina
gore en hizli biiyliyen yas grubudur. Dogum oranlarinin azalmasi ve yasam
beklentisinin artmasiyla, belirli bir yas grubu {stli niifusun payr artmaktadir. Niifus
yaslanmasi olarak bilinen bu durum diinya genelinde yasanmaktadir. 2015 yilinda,
toplam niifusun %12’sini temsil eden 60 yas iizeri kisi 901 milyon kisi yasamaktadir.
Ayrica, bu grubun biiyiime hizi yilik %3,26’dir. Su anda Avrupa yasl niifus
konusunda toplam niifusun %?24’i ile en biiylik paya sahip olsa da onlimiizdeki
yillarda diinyanin her kosesinde hizli bir yash niifus artisi beklenmektedir (World
Population prospects, 2015 )
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Sekil 5: Secilen Yillara Gore Diinya Niifus Piramidi
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Kaynak: World Population, 2015

Sekil 5’te goriilecegi ilizere niifus piramidinin sekli 1950 ve 2000 yillart igin
verilmis, 2050 ve 2100 yillar1 i¢in ise niifus projeksiyonuna gore diizenlenmistir.
1950 yilindan baglayarak piramidin sekli giderek ar1 kovani sekline benzemektedir.
Piramit tabaninin zaman i¢inde daralmasi dogum oranlarinin azaldigin1 ve yas orani
arttikga piramidin geniglemesi yasca yiiksek niifusun arttigint gostermektedir.
Buradan da anlagilacag: iizere yash niifus artmakta ve bu durum da saglik turizmi
gibi bir dizi faktori etkilemektedir.

Ancak sadece yaglt niifusunun biiylimesi bu turizm tiiriiniin talep gordigiinii
gostermemektedir. Biiyliyen bu niifus grubunun yiizde kaginin saglanan turizm

olanaklarindan faydalandig1 da 6nemlidir.
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Sekil 6: Diinya Niifusu Yas Gruplari ve Biiylime, Seyahat, 2010 — 2030
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Kaynak: Demographic Change and the Rise of Senior Tourist .

Birlesmis Milletlere gore yapilan niifus projeksiyonuna dayanarak, 2030
yilina kadar 60 ve Ustli yas grubu niifus 1,3 milyara ulagmasi beklenmektedir.
Avrupa Seyahat Komisyonu (The European Travel Commission, ECT) ve WTO’ nun
ortaklasa diizenledigi “Turizm Ongoriileri ve Stratejik Planlama” isimli seminer ve
calistay sonuclarina gore ise, turizm seyahati sayist1 2010 yilinda niifusun %14°1 iken
2030 yilinda %22’ye ulagmasi beklenmektedir. Boylece denilebilir ki, niifus artiginin
en ¢ok oldugu niifus grubunda en fazla turizm faaliyeti artacaktir. Bu grup 60 yas ve
tizeri oldugu i¢in, yasl turizm faaliyetlerinin artmasi oldukga olasidir (Kester, 2008).
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Tiirkiye i¢in ise asagidaki niifus projeksiyonu yapilmaktadir;

Sekil 7: Tiirkiye Niifus Piramidi, 1950-2100
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Kaynak: World Population, 2015

Tiirkiye nin tahmin edilen niifus degisimi gosteriyor ki, lilkede yasayan yash
niifusu orani giderek artiyor. Diger iilkelere oranla daha gec tarihlerde gerceklesmesi
beklenen bu olgunun, 6zellikle Avrupa iilkelerinde suan ve onlimiizdeki 20 yil i¢inde
artan bir sekilde yasanmasi beklenmektedir. Tiirkiye’nin 1950 ve 2015 niifus
piramitlerine bakildiginda, iilkedeki dogum oraninin giderek artigi ve geng niifusun
etkili oldugu gozlemlenmektedir. Ancak 2050 yili ve 2100 yili icin yapilan
projeksiyona gore iilke niifus piramidinin tabaninin giderek daraldigi ve piramidin

genis kismmin giderek yukari dogru ilerledigi dikkat ¢cekmektedir. Bu durum ise
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niifusun giderek yaslandigi ve dogum oranlarinin gelismis tilkeler seviyesine dogru
ilerledigini gostermektedir. Yasl turizmi agisindan firsat sayilabilecek demografik
degisimler dikkatli incelendiginde hem yerel hem de uluslararasi turistler Tiirkiye

i¢in bir firsat kapisi olabilecektir.

Uzun yasam koyleri

Uzun yasam kdyleri, uzun siirelerde saglik kalitesini artirmak veya korumak
amaciyla olusturulmus, Ozellikle iist yas grubu insanlar tarafindan tercih edilen
dogayla entegre olmus konaklama tiirlerinin meydana getirdigi turizm tiiriine
denilebilir. Bu kapsamda uzun yasam enstitiileri, rehabilitasyon villa/resortlar1 ve
wellness rezidanslari ile saglikli yasam seviyesini artirmaya yonelik ¢aligmalarda
bulunulur, gesitli hastaliklarin modern ve geleneksel tip kullanilarak tedavi edilmesi

saglanir ve yasli insanlarin bakimi istlenilir ( Karasu, 2009: 29).

1.3.2.4. Medikal Turizm

Arastirmamizin asil konusu olan medikal turizm; Ekonomik Kalkinma ve
Isbirligi Orgiitii (The Organisation for Economic Co-operation and Development,
OECD) kapsaminda “tibbi tedavi amaciyla iilke sinirlar1 disina seyahat etmek”
olarak tanimlanmaktadir. Bu yolculuklar genelde dis sagligi, estetik ameliyati, elektif
cerrahi ve iireme tedavisi gibi alanlara yogunlagmakta ancak saglik ile ilgili tim
alanlar1 kapsayabilmektedir (Kelley, 2013).

Temelde insanlarin farkli sebeplerle tibbi ihtiyaglarini baska bir iilkede
gidermesi anlamina gelen medikal turizm, giiniimiiz turizm ekonomilerini etkileyen
ve gelismekte olan bir endistridir. Medikal turizm ile ilgili ayrintili inceleme ikinci
boliim calismada “Diinyada ve Tiirkiye’de Medikal Turizm > baghg altinda yer

alacaktir.
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IKiINCi BOLUM
DUNYADA VE TURKIYE’DE MEDIKAL TURIZM

2.1. Medikal Turizmin Tarihsel Gelisimi

Medikal turizmin yada degir adiyla (Tip Turizmi) olarak bilinen, tarihgesi ¢ok
eski donmelere dayanmaktadir. Tarih 6nceki donem insanlarin yasadigi koylerde ya
da kasabalarda hastalandiklar1 zaman tedavi i¢in bulunan hakime giderlerdiler.
hakimlik o zamandan beri ¢ok eski mesleklerden birsi olarak bilinmektedir. Tarih
onceki caglarda ruhlarin hastalik nedeni oldugu inangl insanlarin ruhlara hiikiim

edebilecek hekimlere ayni1 zamanda kabilenin biiyiicii idiler (Saturk, 2019 ).

Medikal turizm c¢ok eski bir olgu olup ge¢misi M.O. 3000°li yillara
dayanmaktadir. M.O. 3000 yil oénce eski kalintilardan anlasildigi kadariyla

Mezopotamyalilar g6z bozuklugu igin sifa tanrina Suriye’deki tapinaklara

gitmiglerdi. Sonra Yunanlar ve Romalilar gemi ile tedavi icin seyahat etikleri
goriilmiistiir. Asklepion donemlerde tabaklarda iyi hakimler yetigsmis ve diinyanin ilk
psikiyatri hastanesi tarihe girmistir.

14. Yiizyilndan 17. Yiizyillina kadar Ingiltere’de sicak su kaynaklarin
kesfedildikten sonra Avrupa {nlii bir konuma gelmistir. 18.vel9. yiizyillarda
Avrupalilar ve Amerikalilar gesitli hastaliklara care bulmak i¢in diinyanin farkl
iilkelere seyahat etmislerdir. Selcuklu doneminde tibbi bakim ve ilaglama igin
hakimleri gorevlendirmisler. Biiyiik Selguklu doneminde klasik tip anlayis1 dnem
kazanmis ve saglik merkezleri agilmaya baslanmistir. Osmanli doneminde saglik
konusunda ¢ok biliylikk 6nem kazanmistir. Padisahlar zamaninda sadece cami,
medrese yapmakla kalmamis ayni zamanda hastaneler ve saglik merkezleri insa

edilmistir, yan1 sira tip egitimine dnem verilmistir.

Ilerleyen yillarda teknolojinin gelismesi ve imkanlarin artmasiyla birlikte genel
anlamda saglik turizmi ve medikal turizm faaliyetleri daha genis kitlelere yayilmistir

(Kevan, 1993; Icdz, 2009). 1997 yilinda ABD ve Avrupa’da diinyanin en gelismis
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saglik merkezleri olusturulmuslardi. O donemde saglik seyahatleri zenginlerin
faydalar1 icin bir kavram olarak bilinmistir. Zenginlerin bagka {ilkelerde tedavi

etmesi liiks olarak ifade edilmistir.

1960’11 yillarda ABD yeni ¢ag1 baslarken Hindistan énemli bir saglik tilkesi
haline gelmeye baslamistir. Hindistan’in diisiik fiyat tedavisi cazibe merkezi
olmustur, o yiizden Amerikalilar ve Ingilizlerin zenginlerini cezbeden yoga ve
Ayurvedik tedavi yontemleri ile medikal turizmde yeni bir hal kazanmistir. Uluslar
aras1 alaninda JCI akreditasyon kurulusu sayilari hizla artan uluslar arasi hizmet

veren hastaneleri medikal turizme tesvik etmelerinden olusmustur.

Saglik hizmeti veren kuruluslar JCI almasi i¢in ciddi bir denetimden gegmesi
gerekmektedir. leri zamanda medikal turizmin gelismesi i¢in reklam kampanyalar
baslamistir. Sonrada en basta gelen Tayland, bati iilkelerine gore az bir siirede plastik
cerrahide bir merkezi konuma gelmistir. Tayland, Tirkiye, Singapur ve Hindistan
gibi medikal turizm merkezleri olan iilkeler JCI akreditasyon kurulusu
akreditasyonlartyla iyi bir konuma gelmisler. Tiirkiye bu iilkeler arasinda ilk 6 iilke

i¢inde bulunmaktadir ( Igeme, 2019).

2.2. Kiiresellesme ve Medikal Turizm

Kiiresellesme, bir diger adiyla globalizasyon, uluslararasi veya kiiresel
seviyede sosyal etkilesimlerin yerel veya iilkesel etkilesimlere kiyasla yogunlugunun
ve sikligmin arttigi, diinya entegrasyonunun yeni bir asamasi olarak dikkat
cekmektedir. Bu yeni dinamiklerin 1s1ginda, ulus devletler birden ¢ok ekonomik,
politik ve kiiltiirel seviyede gerceklesen uluslararasi siirecler tarafindan
etkilenmektedir. Medikal turizmi ve saglik hizmetlerindeki kiiresellesmeyi
degerlendirmek ic¢in, her endiistri kolunun iletisimin dijitallesmesi, daha ucuz
uluslararasi seyahatler ve finansal islemlerin serbestlestirilmesinden dolay1 eninde
sonunda kiiresellesmeden etkilendigini gozlemlemek gerekmektedir.
Standartlastirilmis bilgi teknolojisi olarak internet, cep telefonlari, {icretsiz web
tarayicilarr ve sosyal aglar daha fazla insanin ¢evrimici bilgi paylastigi ve hayatlar

hakkinda daha genis bir kapsama eristikleri anlamina gelmektedir. Standartlagmig
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bilgi teknolojisi, daha ¢ok isletmenin iiriinleri veya hizmetleri hakkinda tiiketicilerin
tanimasi, anlamasi ve kullanabilmesi i¢in bilgi paylasmasina olanak saglamaktadir.
Bu sekilde gelisen ucuz iletisim teknolojileri, kiiresel pazarlar1 ortaya ¢ikarmanin
yaninda diinyanin farkl koselerinde konuslanmis insanlarin isbirligi yapabilmesini
saglamaktadir. Bunlara ek olarak, havayolu seyahatlerinin fiyatlarinin diigmesi
demek artan bir sekilde hizli, rahat ve hi¢ olmadigi kadar daha ucuza kiiresel
yolculuk etmek demektir. Finansal hizmetlerin serbestlestirilmesi ise tiiketicilerin
satin aldiklar1 hizmet veya tirlinler i¢in ¢cok daha kolay sekillerde 6deme yapabilmesi
anlamina gelmektedir. Bu anahtar niteligindeki itici gili¢ler insan niifusunun artan bir
boliimii icin kiiresel kavramini ortak bir olgu haline getirmektedir. Itici nitelikteki bu
giiclerin bilgi degisimini ve iletisimi etkilemesi bir yana neredeyse tiim insan
faaliyetlerini etkilemektedir (Rollyson, 2010 : 2).

Saglik hizmetleri icin artan talep, gelirin ve egitim seviyesinin artmasina
sebep olan ekonomik gelisme ile alakali bir kiiresel bir fenomen haline gelmistir.
Demografik degisimler, ozellikle niifus yaslanmasi ve yasli insanlarin medikal
hizmetlere olan ihtiyaglarimin artmasi, epidemiyolojik degisiklikler ile bir araya
gelince, daha fazla ve daha iyi tedavi i¢in olan talep artmistir. Medikal turizm ise
bekleme siireleri ve iilke i¢i saglik hizmeti maliyetinin artmasi ve gelismekte olan
ilkelerde olusan daha ucuz alternatiflerin varligiyla birlesmesi sonucu ortaya
cikmustir (Ansari, Khan, 2014 : 2).

Medikal turizm saglik ve turizm gibi iilkeler i¢in oldukg¢a 6nemli iki sektoriin
bulusma noktas1 olarak kiiresellesmektedir. Ortaya c¢ikan gelismelerin 1s181inda
birbirine bagli bircok faktdr medikal turizm ve kiiresellesme iligkisinin gelisiminde
rol almaktadir. Bu kiiresellesme iliskisi asagidaki gibi Ozetlenmistir. Sekil 8’de
gortldiigli lizere medikal turizmi etkileyen muhtemel faktorler, kiiresellesmenin
onderliginde kurumsal, teknolojik ve sosyoekonomik degismelerdir. Medikal turizm
sektorli ulusal saglik sistemlerinin kurumsal cercevesi igerisinde islemektedir ve
kamu saglik tesisleri ile hastaneler arasinda iligkiyi siirdiirmektedir. Sekil 8’den
cikarilabilecek bir diger sonug ise medikal turizmin esitlik ve ekonomik giicii diisiik
insanlar icin saglik hizmetine erisim konusunda olumsuz sonuglara sebep

olabilecegidir (Hadi, 2009).
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Ayrica teknolojinin kiiresellesmeden etkilenmesi ve ekonomik/sosyal
degiskenlerin yaninda medikal turizmi dogrudan etkilemesi dikkat ¢eken bir diger
faktordiir. Diinya Ticaret Orgiitiiniin destegi ve sagladign Hizmet Ticareti Genel
Anlagmas1 (The General Agrement on Trade in Services, GATT) ile mal ve hizmet

ticaretinin serbestlestirilmesi de globallesmeyi biiyiik 6l¢iide hizlandirilmastir.

Sekil 8: Kiiresellesme ve Medikal Turizmin Kavramsal Cergevesi

Saglik Sonucu:

Saglik Esitsizlikleri

Bakim Olanaklarina Erisim
Altyapisal Gelisme

Saglikta Masraflarin Azaltiimasi
Bakimlarin Givenlik ve Kalitesi

Medikal Turizm: Saglik Sistemi:

Kiresel Saglk Endustrisi Sagliga Ayrilan Kaynak

?aéllk Sistemlerinin Yeniden Yapilandinimasi Saglik Hizmeti Maliyeti

Ozel Sektor Yatirmlar Sigorta Kapsami

Verimli ve Kaliteli Standartlar Bireysel Risk Faktérleri
Kurumsal: gzle{f,):;tgﬂlkve Sosyal: Teknolojik:
Devlet Yapisi Kiresel Rekabet Karesellletisim "
Ticaret Liberalizasyonu Off-Shore/Diskaynak Kullanimi < S.err.na'ye ve Tgknolop
Liberalizasyonve Politika Degisikligi Kaynak Uygunlugu/Dagihm Bilgi Sistemleri

Beslenme ve Sosyal Glivenlik

Kiiresellesme Siireci:
Kuresellik Kavrami

Yapisal Uyarlama Politikalar
Kuresel Politikalar

Teknoloji

Kaynak: Abdullahel Hadi, Globalization, medical tourism and healtfh equity, 2009 :7 .

2.3. Medikal Turizmde One Cikan Ulkeler

Medikal turizm potansiyeline sahip tilkelerin bu yondeki talep dogrultusunda
one ciktiklar1 ve yillar itibariyle medikal turizm amagh seyahatlere hedef olduklari
goriilmiistiir. Bu bakimdan 6ne ¢ikan ve saglik turizm payini arttiran tilkeler saglik

turizminde one ¢ikan lilkeler olarak degerlendirilmektedir.
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Medikal turizmde yapilan aragtirmalar, toplanan verilere gore bir¢ok iilke 6n

siralarda goriilmektedir.

Tablo 8: Medikal Turizminde One Cikan Ulkeleri

1. Hindistan 9. Brezilya

2. Tayland 10. Kosta Rika

3. Singapur 11.Polonya

4. ABD 12. Suudi arabistan

5. Malezya 13. Isvigre

6. Almanya 14. Arjantin

7. Meksika 15. Birlesik Arap Emirlikleri
8. Giiney Afrika 16. Tiirkiye*

Kaynak: Tengilmoglu, Saglik Turizmi , 2013 : 149.

Tabloda gortldigi gibi, Tiirkiye 17 inci siralarda gelmektedir. Goriildigi
gibi her ne kadar Tiirkiye medikal turizm pastasindan pay almasa da, saglik
turizminde onde giden ve basarili iilkelerin birisi olarak goriilmektedir. Hindistan,
Tayland, Singapur birinci siralarda goriiliirken, ABD dordiincii sirada yer almaktadir.
Bu iilkelerin ¢ogu teknolojiye ve gelismis altyapiya sahip olmasi, hastanelerdeki
calisan doktorlarin yiiksek lisans ve doktoralarini en gelismis iilkelerde tamamlamis
oldugu bilinmektedir. Ne kadar fiyat Onemli goriilse de, tibbi birimlerin ve
teknolojinin ileri olmasi kullanilan tibbi miidahalelerin basarili olmasi hasta
memnuniyeti ortaya koymaktadir. Buna dayanarak hastalar fiyatlardan Once
teknolojiye ve iyi doktora sahip olan hastaneleri segmektedir (Tengilimoglu, Giilmez,
2013: 149). Bu ise baz1 iilkelere bu konuda istiinliikler saglamaktadir.
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2.4. Medikal Turizm Endistrisi

Medikal Turizm tek basma bir endiistri olabilecek seviyeye ulasmis ve
glinlimiiz aragtirmalarinda da siklikla adin1 duyurmaktadir. Medikal turizmin tam
olarak ne oldugunu, nasil bir piyasa yapisina sahip oldugunu ve temel unsurlarinin
neler oldugunu anlayabilmek adina teorik bilgilere ge¢meden Once temel bir

ornekleme yapmanin faydali olacag: diisiintilmektedir.

Bu kapsamda, belirli bir saglik tedavisine ihtiya¢ duyan bir kisinin, yasadigi
tilkeden farkl bir tilkeye medikal turist olarak gitmek istedigini varsayalim. Bu kisi
bulundugu yerden saglik tedavisi i¢in gidecegi iilkeyi secerken tabi ki birgok faktor
etkili olacaktir. Ancak bu faktorler tedavi icin yapilacak harcamalara kiyasla goreli
olarak 0nemsiz kalmaktadir. Bu kisinin saglik harcamalarinin diger iilkelere kiyasla
daha yiliksek oldugu iilkelerden birinde, 6rnegin Amerika Birlesik Devletleri’nde
(ABD) yasadigimi varsayalim. Bu kosullar altinda 6rnekleme yapilan bireyin almak
istedigi tedavinin ise medikal turistler tarafindan siklikla tercih edilen tedavi
tirlerinden birisi oldugunu varsayarsak, potansiyel turistin karsisina Tablo 9 gibi bir

tablo ¢ikacaktir.

Tablodan da goriilebilecegi ilizere ABD’de elde edilecek tedavi hizmeti
licretleri bircok tedavi igin diger iilkelere kiyasla oldukca yiiksektir. Ornegin kalp
kapak¢ig1 degisimi ameliyatina ihtiyag duyan bir ABD vatandasi kendi tilkesinde
ortalama 170 bin dolar harcama yapmas1 gerekirken, ayni ameliyat i¢in Hindistan’a
gittigi takdirde 9 bin 500 dolar, Malezya’da 13 bin 500 dolar, Urdiin’de 14 bin 400
dolar ve Tiirkiye’de 17 bin 200 dolar gibi bir harcama yapmasi gerekecektir
(Compare Prices, Medical Tourism Website, 2019 ).
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Tablo 9: Ulkelere Gore Belirli Tedavilerin Maliyetleri, USD, 2019

Uygulanan
Medikal Tiirkiye Hindistan Malezya Polonya
Prosediir

anjyoplasti s28200 [EEEERY  ss700 85000 88000 85300
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$7,000

$2,500
Kaynak: Compare Prices, Medical Tourism Website, 2019 .
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Bu vatandasin tedavisi i¢in Hindistan’1 tercih ettigini varsayalim. Bu durumda
seyahat ve otel masraflar1 ortaya ¢ikacaktir. Seyahat masraflar1 i¢in ise, New York
Jonh F. Kennedy (JFK) Havalimanindan, Hindistan’in medikal turizm ile {inlii sehri
Chennai sehri havaalanina gidis ve doniis ugak bileti 1,018 USD ile 1,942 USD
arasinda degismektedir (Skyscanner, 2016).

Chennai gehrindeki konaklama fiyatlar ise otel kalitesine ve merkezi olma
durumuna gore degismekle birlikte geceligi 40 USD ile 150 USD arasinda
degismektedir (Tripadvisor, 2016 ).

Son olarak Hindistan’da kaldig1 siirece yapilacak diger harcamalar
(beslenme, ulasim vs.) haftalik yaklasik 73 USD ile 292 USD arasinda degismektedir
(Cost of Living, 2016) .

Sonug olarak Hindistan’da kalp kapakg¢ik ameliyati olmay1 secen bir hasta,
tedavisi i¢in 9,500 USD, ulagimi i¢in 1,942 USD(maks.), 2 haftalik konaklama i¢in
ise 2,100 USD ve iki haftalik yagsam masraflari i¢in ise maksimum 584 USD harcama
yapmak zorunda kalacaktir. Yani ABD’de ameliyat olunmasi 170,000 dolar harcama
gerektirirken, ayn1 ameliyatin Hindistan’da olunmasi1 ABD’li hasta i¢in 14,126 USD
harcamaya sebep olacaktir. 155 bin dolarlik bir fark veya 12 kat bir maliyet
olusacaktir. Bu durum ise neden medikal turizmin giderek talep aldigimi agiklamak

i¢in fazlasiyla yeterlidir.

Ayrica tablodan her bir medikal turizm tiirii i¢in en diisiik maliyetli {ilkeler

belirlenmistir, buna gore;

e Kalp bypass, kalp kapak¢igr degisimi, diz replasman, tiip mide, gastrik
bypass, goglis implanti, yiiz gerdirme, lasik, kornea ve tiip bebek ameliyati
i¢cin Hindistan,

e Anjiyoplasti ameliyati i¢in Tiirkiye,

e Dis implanti i¢in Kosta Rika,

e Kalca yiizeyi degistirme ve liposaksin ameliyati i¢in Urdiin,

e  Burun estetigi ve karin sikistirma estetik ameliyati i¢cin Vietnam,

e  Omurga flizyonu i¢in Malezya,
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e Kalga protezi, mide kelepgesi ve histerektomi ameliyat1 i¢in ise Polonya

dikkat ¢cekmektedir.

Diinya genelinde medikal turistlerin yolculuklar1 yukarida belirtilen faktorlere
bagli olmakla beraber, farkli sebeplerle de medikal turistlerin tercihleri degismekte,
bu da ¢ok tarafli seyahat haritalar1 ortaya ¢ikarmaktadir. Ornegin Kellogg School of
Management tarafindan yapilan bir arastirma ve McKinsey analizlerine gore bir
ABD vatandasinin medikal turizm amaciyla en ¢ok seyahat ettigi iilkeler Meksika,

Hindistan, Tayland ve Tirkiye’dir (Walker, 2008).

Asagidaki sekilde diinya niifusunun medikal turizm amaciyla seyahat eden
kismi i¢in hazirlanmis ve turistlerin ¢ikis tilkesine gore olusturulan bir medikal turist

haritast bulunmaktadir.

Sekil 9: Medikal Turist Haritasi

Cikis noktasina gore medikal turistler

Afrika Avrupa Orta Dogu Okyanusya

Asya Latin Amerika Kuzey Amerika
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3 2% (6% t 8%
26% 8%,

) Orta Dogu\
- 589 v
\\ 2 2%
=
| 294 ~ Afrika
|
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e 1% 95%
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Kaynak: Turkey as a Medical Destination and Partner: Contributions to the US Economy ,2008 : 12 .

Buna gore Avrupa kitasinda yer alan medikal turistlerin %39’u medikal
turizm i¢in Asya’y1 tercih ederken, Kuzey Amerika Avrupali medikal turistlerden
%33’liik bir pay almaktadir. Orta Dogu’yu ise medikal turizm amaciyla seyahat
edenlerin %13’lik bir kismi tercih etmektedir. Orta Dogu’da yasayan medikal
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turistlerin yaklasik {igte ikisi Kuzey Amerika’yr tercih etmekteyken, geri kalan

turistlerin gogunun tercihi Asya’dir (Walker, 2008: 12).

Kuzey Amerika’da yasayan ve medikal turizm amaciyla seyahat eden
turistlerin yarisina yakin bir kismi, %45, Asya’y:r tercih etmektedir. %26’lik turist
Latin Amerika yolcusu olurken, bir o kadar turist de kita sinirlar1 igerisinde yer alan
imkanlardan faydalanmistir. Asya kitasinda yasayan medikal turistlerin neredeyse

tamami1 medikal turizm firsatlariyla dolu kitada kalmayi tercih etmistir.

Asya ise diger tiim kitalardan turist ¢cekmesiyle dikkat ¢ekmektedir. Diger 6
kitadan da turist alan bolgede Kuzey Amerikali turistlerin %45°i, Latin Amerikali
turistlerin  %1°1, Afrikali turistlerin %951, Avrupalilarin %39’u, Orta Asyal
turistlerin ~ %32’si  ve  Okyanusya’daki turistlerin = %99’u  gelmektedir
(Walker,2008:12).

Bir bireyin tedavi hizmeti i¢in baska iilkeleri se¢gmesi, baska bir {ilkede turist
olmanin getirecegi tiim diger faydalar dikkate alinmaksizin, sadece tedavi amaci
gozetildiginde dahi 6nemli derecede maliyet farkliliklar1 ortaya ¢ikmaktadir. Medikal
turizmin bu denli dneme sahip olmasi ve diinya pazarinda 6nemli bir paya sahip
olmasit bu durumun bir sonucu niteligindedir. Medikal turizm ayni zamanda
gelismekte olan kiiresel bir endiistri niteligindedir ve birgok ticari taraf bu endiistride

pay sahibidir. Asagidaki sekil tiim taraflari 6zetler niteliktedir.
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Sekil 10: Medikal Turizm Endiistrisi

Medikal
Turist

Kaynak: Medical Tourism:Treatments, Markets and Health System Implications:A scoping review .

Medikal turizm endiistri incelendiginde websiteleri, aracilar, sigorta, hizmet
saglayicilar, seyahat, barinma, danigsmanlik, konferans, medya ve finansal iirtinler

sektorleri dikkat ¢ekmektedir.
Web Siteleri ve Medikal Turizm

Tiiketicilerin saglik hizmetleri hakkinda bilgilere ve reklamlara diinyanin her
yerinden erisebilmesine imkan taniyan internet ile saglanan teknolojik platform,
medikal turizm fenomeni agisindan temel etken niteligindedir. Aymi1 sekilde, internet
hizmet saglayicilara da yerel pazarin disindaki pazarlara erisim ve pazarlama alanlari
sunmaktadir. Bu sayede medikal turizm sektorii ticarilesmekte, internet tabanli
hizmet, bilgi, reklam, pazar bilgileri ve tiiketici/hizmet saglayici ile direk iletisim

sans1 saglanmaktadir. Web sitelerinin tipleri asagidaki gibi belirtilebilir;
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e Portal (Hizmet saglayicilara ve tedavi bilgilerine odakli)

e Medya siteleri

e Tiiketici tarafindan saglanan siteler

e Reklamla ilgili siteler (yardimci hizmetler ve bilgiler odakli)

e Profesyonel katkida bulunan web siteleri (profesyonel orglitlere yada devlet

diizenleme enstitiilerine bagli) ( Lunt, vd. 19).

Medikal turizm web sitelerinin ilk ve en 6nemli kapsami tiiketici icin
hizmetlerin tanitim1 ve promosyonlarinin yapilmasidir. Bu baglamda web siteleri 5

farkli fonksiyonu barindirmaktadir denilebilir;

Medikal ve cerrahi bilgilere erisim
Alakali saglik hizmeti i¢in baglanabilirdik
Hizmetin degerlendirilmesi
Ticarilesebilme

fletisim imkam ( Lunt, Carrera, 2010: 28).

YV V VYV V V

Bir diger yandan, internet sayesinde artan igerik ve bilgilerin insanlar
yaniltict nitelikte olabilecegi de dikkat ¢eken konulardan birisidir. Internet sitelerin
kurulmasi ve isletilmesi goreceli olarak daha ucuz oldugu icin bircok kesim
tarafindan bilginin veya reklamin kontrolsiiz yayilabilmesine olanak tanimaktadir.
Tarafli hazirlanacak bir web sitesi ile bir saglik hizmeti hakkinda yanlis
bilgilendirme yapilabilir, medikal tedavi sonrasi bakim hizmetleri hakkinda
yapilacak yanlis bir bilgilendirme olumsuz sonuglara yol agabilir. internette medikal
turizm ile ilgili yapilan tlim arastirmalarda goriilebilir ki, internet siteleri medikal
turizmin olumlu yonlerini 6n plana c¢ikarmakta ve yapilacak tibbi tedavinin
tehlikelerini ve olumsuz sonuglar1 gz ardi etmektedir. Ozellikle medikal tedaviler
hakkinda saglanan bilgiler eksik ve yanlis olma egilimindedir. Ornegin, Amerikan
Medikal Dernegi Dergisi kisirlik tedavisi ile ilgili yayimlama yapilacagi zaman,
internet lizerinde konu ile ilgili yapilan arastirmalara gore bilgilerin cogu yaniltict ve

en 1y1 ihtimalle degiskenlik gdstermektedir.
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Buna benzer olarak estetik ameliyati i¢in yerel piyasada “gdgiis biiyiitme”
terimi aramasi yapilmis ve bilgi saglayan 130 web sitesinin %34 {inlin yanlis veya

yonlendirici bilgi sagladigi ortaya koyulmustur (Lunt, Carrera,2010:19).

Bu kapsamda web sitesi sayisindaki artisa ragmen bu sitelerin saglik
turistinin davraniglarindaki olumlu veya olumsuz rolii ve etkisi {lizerine herhangi bir

ampirik arastirma bulunmamaktadir.
Aracilar

Komisyon amaciyla uygun hizmet ve secenekler hakkinda potansiyel
hastalara web temelli bilgi saglayan sirketler ve danigsmanlik firmalar1 sayisinda son
yillarda diizenli bir artis yaganmaktadir. Aracilar ve web siteleri gerekli cerrahi
tedavileri bireysel kullanicilarin isteklerine gore uyarlamakta; ugus, tedavi, hotel ve
iyilesme siirecini bir paket haline getirerek sunmaktadirlar. Aracilar belirli bir hedef
pazar, tedavi veya hedef iilkesi iizerine uzmanlasabilmektedir (Runnels, Packer,
Labonté ve Deonandan, 2012: 26).

Sigorta

Medikal turizm dogas1 geregi seyahati iginde barindiran bir piyasa tiiriidiir.
Bu durum da dogal olarak seyahat sigortasinin bu pazar tarafinda talep gérmesine
neden olmaktadir. Ozellikle halihazirda saglik problemleri var olan kisiler igin yeterli
seviyede spesifik seyahat saglik sigortasi problematik hale gelebilmektedir. Medikal
turizm amaciyla seyahat edecek kisiler geleneksel sigorta politikalarindaki seyahat ve
barinma icin (gecikmeler, bagaj kayiplar1 vs.) uygulanan sigortalardan mahrum
edilmektedir. Bu sebeplerle, medikal turistlerin ameliyat amaciyla yaptiklart
seyahatleri sirasinda sahip olduklar1 riskleri karsilamak adma sigorta {irlinleri
gelistirilmistir. Ayrica seyahat kaylp ve gecikmelerinden otede, yurtdisinda
gecirilecek ameliyatin olumsuz sonuglarma yonelik daha ileri tedavileri kapsayan

sigortalar da ortaya ¢ikmistir (Lunt, vd. 2012: 21).

Hizmet Saglayicilar

Medikal turizm endiistrisinde hizmet veren firmalar olduk¢a genis bir

yelpazeye sahip hizmet tiirlerini kapsamakta, ¢ogunlugu 6zel sektor olmakla birlikte
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Singapur veya Kiiba gibi bazi iilkelerde devlet eliyle de tesvik edilmektedir. Bu
tilkelerde var olan ulusal saglik sistemleri {ilke vatandasi harici bireylerin de 6deme

karsiliginda saglik tedavisi gérebilmesini saglamaktadir (Bai, Shi, Li ve Liu,2014: 2).

Goreceli olarak kiiciik olan klinik saglayicilar deyim yerindeyse kendi
baglarina ve bazi durumlarda ise ikili ortakliklar kurarak medikal hizmet
vermektedirler. Olgegin diger ucundaysa olduk¢a biiyilk ¢apli medikal turizm
tesisleri bulunmaktadir. Bunlara 6rnek olarak; Tayland’da yer alan Bumrungrad,
Singapur’daki Raffles ve Kuzey Kore’de bulunan Yonsei Severence hastaneleri

klinik tedavi konusunda 6ne ¢ikmaktadir (bumrungrad, 2016).

Hastaneler uluslararasi girketlerin bir parcasi olabilmekte, 6rnegin Apollo
Group isimli girketin Hindistan i¢inde ve disinda 50’ye yakin hastanesi

bulunmaktadir ( Apollo hospitals, 2016).

Medikal turizm sektoriinde gelisimi amaglayan {ilkeler kendi saglik
hizmetlerini gelistirme ya da biiyiikk cokuluslu sirketleri ortaklia davet etme gibi
seceneklere sahiptir. Bu agidan bakildiginda medikal turizm sektoriiniin gelisimde
izlenecek politikalar olduk¢a 6nemlidir. Bireysel hastaneler ise seyahat acenteleri
veya daha genis kapsamli aracilik sirketleri ile iligkiler gelistirebilir. Uluslararasi
programlardan akreditasyonun saglanmasi gelisim silirecinin bir pargasi olabilir.
Akreditasyona ek olarak, iilke profillerini ve saglik tesislerini yiikseltmeye yonelik
diger yaklagimlar kullanilmigtir. Ornegin, uluslararasi hastanelerden, iiniversitelerden
ve ¢ogunlukta ABD 06zel sektdrden gelen ortaklik veya deniz asir1 yonetim, benzer

rolleri saglayabilir.

Bircok iilke medikal turizm sektoriindeki gelecek kapasitesinin farkina varmis
durumdadir. Bu sebeptendir ki genis kapsamli devlet tesislerinde yada politikalarinda
artis goriilmektedir. Tayvan, Hindistan, Singapur, Malezya, Macaristan, Polonya ve
Malta gibi iilkelerin hiikiimetleri medikal turizm konusunda sahip olduklar1 géreceli
istiinliiklerini  gosterebilmek adina, gerek fuarlar gerek uluslararasi yayimlar
araciligiyla sagladiklar1 reklam ve promosyon destegini, kendi ekonomik gelisim ve

turizm politikalarinin pargasi haline getirmislerdir ( Reisman, 2014: 4).
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Ornegin, 2003 yilindan beri 6zel ve devlet ortakli acente olan Singapur
Medicine, Singapur’u {iist diizey tedavilerde medikal bir merkez yapmak igin
calismaktadir. Yine Hindistan medikal turistlere 6zel M tiirii vize denilen bir vize

tiirti olusturmus ve hizmet saglayicilar igin vergi indirimlerine gitmistir (Ncbi, 2016).

Malezya’da ise Saglik Bakanlig1 tarafindan 1998 yilinda Ulusal Medikal ve
Saglik Turizmini Gelistirme Komitesi kurulmustur. Bunlar gibi bircok devlet tesviki
temelinde stratejiler uygulanmakta, boylece devletler de 6zel sektor kadar olmasa da

hizmet saglayicilar1 olusturmaktadir.

Seyahat, Barinma ve Damismanhk

Medikal turizm endiistrisinde turistlerin tercihlerini énemli derecede etkileyen ve
endistride biiylik paya sahip parcalardan birisi de yapilan aktivitelerin operasyonel
yonil ve bununla ilgili bilgi hizmetidir. Bir medikal turistin seyahat ve barinma icin
ayiracagl finansal kaynaklar destinasyona ve kisinin bireysel tercihlerine gore
degismekle birlikte en az tedavinin kendisi kadar Onemli bir paya sahip
olabilmektedir. Ancak diger baz1 faktorlerin de etkisiyle (kiiresellesme, web siteleri,
liberalizasyon vs.) bu finansal kaynaklarin pay1 giderek azalmaktadir. Giiniimiizde
hem seyahat icin yapilan harcamalar artan rekabetten otiirli giderek azalmakta, hem
de barmma ihtiyac igin artan gesitlilikten otiirii azalmaktadir. Ozellikle medikal
turizm i¢in tercih edilen havayolunda, piyasa serbestlestirilmesi ve regililasyonlarin
azaltilmasiyla finansal yiikii diismiistiir. Barinma konusunda ise web sitelerinin de
etkisiyle ortaya birgok farkli ve yeni kavram ¢ikmistir. Hotellerin yaninda birgok
farkli yontem ile barmma konusunda herhangi bir finansal kaynaga dahi
bagsvurmadan imkan yaratilabilmektedir. Ornegin, Airbnb isimli web sitesi
uygulamasi ile insanlar barinma ihtiyacim karsilamak i¢in, ticari bir kurulusun
imkanlarindan {icretli bir sekilde faydalanmak yerine, kendileri gibi bireylerin
yasadiklar1 evlerde odalarini iicret karsiliginda kiraya vermeleri sonucu konaklama
yapabilmektedirler. Bu sekilde hem daha diisiik {icretlerden faydalanan insanlar hem
de cok fazla miktarda cesitlilige sahip olmaktadir. 2008 yilinda Amerika’nin San
Francisco sehrinde kurulan Airbnb sitesinde su anda 34 bin farkli sehirde 191
iilkeden 2 milyondan fazla kayith ev sahipligi yapmak isteyen kullanici
bulunmaktadir. Dolayisiyla belli bash tedavi tiirleri i¢in yapilacak seyahatlerde
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konaklama yapilacak 2 milyondan fazla segenek tlizel kisiligi olmayan bireysel

kisiler tarafindan saglanmaktadir (press.airbnb, 2016).

Ayn1 zamanda benzeri bir web sitesi olan Coachsurfing, insanlarin evlerinde
agirladiklart misafirler i¢in herhangi bir {icret talep etmedigi konaklama servisidir.
Bu agda ise 200 binden farkli sehirde 11 milyondan fazla tiye bulunmakta ve
konaklama arayiginda olanlar ile halihazirda evinde misafir agirlamak isteyenler bir

araya getirilmektedir (couchsurfing, 2016).

Danigmanlik ise yukarida da deginildigi gibi birgok araci kurum tarafindan ve

web siteleri yoluyla ger¢eklesmektedir.
Konferans ve Medya

Medikal turizm endiistrisi kapsaminda genellikle biiyiik sirketlerin destekleri
ile gergeklestirilen ve pazarlamadan egitime bir¢ok amac tasiyan organizasyonlar
gerceklestirilmekte ve bu kapsamda medya araglar1 kullanilarak konu hakkinda genel
farkindalik artirllmaya calisilmaktadir. Diinya genelinde onemli sayilacak temel
organizasyonlar konferanslar, fuarlar, ticari sergiler ve benzeri olusumlar olarak
sayilabilir. Bu organizasyonlarda isteyen kisiler ziyaret yapabilir, sergileyebilir yada
sponsor olabilir. Bu agidan bakildiginda is gelisimi agisindan 6nemli bir yer
tutmaktadir bu organizasyonlar. Ancak medikal turizm sektoriinde, diger bir
coksektoriin aksine hizmeti satin almasi hedeflenen pazar fuarlara ya da sergilere
katilmamaktadirlar. Gergeklestirilen fuar yada sergiler direk miisteri aktarimi

acisindan basarisizdir, ancak diger bir¢ok amaci biinyesinde barindirmaktadir;

e Yapilan isi en iyi sekilde 6grenmek, bilhassa pratik sekilde uygulanisina tanik
etmek,

e Sektor hakkinda daha ¢ok bilgi sahibi olmak,

e Zorluklarin ¢6ziimii konusunda deneyim sahibi diger taraflardan goriis almak,

e Pazarda yer alan firsatlar1 tanimlayabilmek,

o Is ortaklig1 kurabilmek,

e Benzer fikirlere sahip olanlarla is ag1 kurmak,
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e Sektoriin gelecegi ve yonii hakkinda etkili olmak,
e Sektorde yer alan rakipleri tanimak,

e Devlet ve politika amaglarini karsilamak bu amaglardan bazilaridir (Medical

Tourism, 2015: 19).

Finansal Uriinler

Bazi finansal {rlinler hayatimiz1 kolaylastirirken, Ornegin paramizi
yonetebilmek i¢in banka hesabi sahibi olmak, diger bazi iiriinler finansal teminat
saglamaktadir, 6rnegin sigorta. Finansal iiriinler sayesinde insan hayatinin etkilenisi
sadece hayati kolaylastiran veya teminat saglayan nitelikte olmamakta, ayn1 zamanda
sagliga yonelik amag tagimaktadir. Saglik amacl sigorta hizmetleri medikal turizm
endiistrisi igerisinde basli basina bir taraf olarak incelense de, bu hizmetler finansal
tirlinler icerisinde de incelenebilir. Finansal tiriinler insanlarin tiiketim ve tasarruf
ihtiyaglarina cevap verdigi ve oldukca gelismis nitelikte oldugu icin medikal
turizmin gerceklesebilmesinde, hizmetin saglanmasindan, pazarlanmasina, satin
almabilmesinden geri kayit tutulabilmesine kadar genis kapsamda fayda

saglamaktadir.

2.5. Medikal Turizm Paydaslari

Medikal turizm, hizmet sektorii olarak bilinmektedir. Diinya ticaret Orgiitii
tarafindan mesleki hizmetlerden birsi olarak listelenmistir. Bir g¢ok meslek
gerektirdigi gibi medikal turizmde Paydasl bir ¢calisma 6nemlidir. Sektoriin giiglii bir
sekilde caligmasi i¢in degisik paydaslarin olmasindan etkilenmektedir. Sektoriin iyi
bir hizmet verebilmesi igin ulagim ag1 olmasa olmaz bir paydasidir. Farkli bir sekilde
turizm sektoriiniin canli olmasi bir lilkede medikal hizmetini degisik yonden tercih
edilmesini etkilemektedir. Seyahat acenteleri ve aract kurumlar hastalarin medikal
hizmet aldig1 dénemlerde lojistik destegi almalarini sagalmakta bu sekilde sorunsuz

bir siire¢ gegirmelerini saglamaktadir (Saturk, 2019).

Bununla beraber, medikal turizm paydaslar1 Sekil 11°deki gibidir.
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Sekil 11: Medikal Turizm Hizmet Paydaslar

[Ycrel Kmulur;;lar] [Ycrel HaIk] [Medikal Turizm Opcratﬁrlcri] [Medikal Turizm Profesyoncllm'i]

[Mcdikal Turizm Payda§lar1]

[Akademik Medikal Turizm Uzmanlarl] [Yerel Medikal Turizm Birlikleri ] [Turizm Orgiitleri ]

Kaynak: (Tham, 2018)

Genel bir yaklasimla medikal turizm paydaslarinin kurumlar ve bireylerden
olusan karmasik bir yapida oldugu goriilmektedir. Tham (2018) tarafindan belirtilen
medikal turizm paydaslar1 Gold Coast’taki medikal turizm paydaslarin1 gosteriyor
olsa da diger turizm g¢aligmalarinda da medikal turizm paydaslarinin biiylik oranda

benzerlik gosterdigini sdylemek miimkiindiir (Hudson ve Li, 2012; Lunt vd., 2014).

2.6. Medikal Turizmde Lider Ulkeler

Bu bagslik altinda saglik turizminde s6z sahibi olan {ilkeler biraz anlatacagiz.
Bu iilkeler sira olarak Hindistan, Tayland, Singapur, Amerika Birlesik Devletleri ve

Malezya’dir.
Hindistan:

Hindistan baskentin adi New Delhi, yonetim sekli cumhuriyettir. Niifus
bakimindan ¢ok biiyiik iilke, dil olarak Hintce ve Ingilizce konusmaktadir. Ilk
siralarda olmasi acik¢asit son zamanlarda kollandigi illeri teknoloji ve cagdas
hastaneler bulunmasidir. Hastanelerin ¢esitli hastaliklar1 diisiik maliyetli ilag¢ etmesi,
sahip oldugu teknoloji ve en iyi ihtisasli dokturlar, hizmet kalitesini stirekli

yiikseltmesinde neden olmustur (Tengilimoglu, 2013:153).
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Tayland:

Tayland kraliyet iilkesidir ve Baskenti Bangkok, resmi dili Tayca’dir. Ulke
saglik turizminde gelismis ve hizla biiyiin bir sektor olarak kozmetik alaninda, organ
nakli alaninda ortopedik ve kardiyoloji tedavi alanlar1 ile cerrahi miidahiller dahil
Asya iilkelerden yogun sekilde hasta ¢gekmektedir. Ulkenin hizla yiikselmenin nedeni
tedavi maliyetlerin diisiik olamas1 yaninda hizmet kalitesinin iyi olmasidir. Ulkedeki
yerli halkin 6zel sektor hastanelerde tedavisi pahali gelirken yurt disindan gelen

hastalara diisiik maliyetli gelmesi tercih sebeplerinden birisi olmustur.
Singapur:

Singapur bagkenti Singapur’dur. Kiigiik iilke olmasia ragmen saglik turizm
konusunda Asya tilkesi olarak iyi saglik sistemi kurmasina sahip olmustur. Amerika
birlesik devletleri, Avrupa llkeleri ve degir iilkeler Singapur tercih etmektedir.
Saglik turizme 6nem veren iilke devlet politikasinda bile nem verilmektedir. Diinya
saglik Orgiitii, saglik sistemi Singapur da isterse 0zel yada devlet hastanesi olsun
sundugu hizmet kalitesinden dolay Amerika ve kanada gibi iilkelerden iist siralarda

gelmektedir ( Tengilimoglu, 2013:155-156).
Amerika birlesik devletleri (ABD ) :

Amerika Birlesik Devletleri baskenti Washington’dur. Bazi iilkenin
vatandaslar1 sigortast olmamasi ve diisliik sigortali calisma durumlari sebebiyle
Singapur ve Hindistan gibi tilkelere saglik turizm amagh giderken baska iilkelerden
ayn1 sebeplere Amerika birlesik devletine hastalar gelmektedir. Amerikali saglk
yetkilileri 6zelikle Ortadogu iilkelerden gelen hasta gruplarindan memnundurlar.
Calisan Amerikan vatandaslarin  sigortalar1  sirketleri tarafindan 6denirken
yurtdisindan gelen Arap hastalar bagli olduklar1 konsolosluklar tarafindan tedavi
odemeleri yapilmaktadir. Odeme yapilan meblaglar ¢ogu zaman Amerikalilarn

Odediginden 100% daha fazla goriilmektedir.

Malezya:
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Malezya bagkentinin Kuala Lumpur, resmi dil Bahasa malaydir. Malezya
diinyada ve Asya iilkeleri i¢inde saglik turizm konusunda hizla yiikselen iilkelerden
birsidir. Singapur ve Japon saglik turisti Malezya’daki fiyatlarin kendi iilkelerine
diisiik olmasi nedeniyle oraya gitmektedir. Ortadogu {ilkeleri fiyatin ve hizmet
kalitesinden tercih etme nedeni olmaktadirlar. Yabanct saglik turistlerine
hastanelerdeki sunulan hizmet uluslararasi akreditasyonlu olan o6zel sektor
olusturmaktadir. Bu hastanelerin bir¢ogu ayni zaman da JCI tarafindan akredite

edilmistir (Tengilimoglu, 2013:157-158).

2.6.1. Tiirkiye'de Medikal Turizmin Gelisimi

Turizm diinyada gittikge 6nem artikca en biiylik pay Tiirkiye’de goriilmektedir.
Alternatif turizmin ¢esitlerinde artan rekabet turizm sektoriinde rekabeti
attirmaktadir. Ozellikle saglik turizmin alt yapismin kurulmasi ve termal kaynaklari,
Tiirkiye’nin saglik turizmde bliylik 6nem tasimaktadir. Medikal turizm diinyada ne
kadar yeni bir kavram olursa ayn1 zamanda Tiirkiye’de de yeni 6nem kazanmistir. Bu
sektor Oniimiize yeni firsatlar sunmaktadir. Medikal turizmi temsilcileri, turizm
yatirimeilari, turizm trtinleri saglayicilari, bunlarin disinda biiyiik bir hareketlilik g6z
oniinde gostermektedir. Bu nedenle medikal turizm faaliyetleri turizm temsilcileri,
yatirimcilar, {irlin hizmeti veren hastaneler, iiniversiteler, saglik bakanlig1 birlikte
hareket etmesi gerekmektedir. Medikal turizmin faaliyetleri artirarak elde edilen
gelirlerin biiylimesinde yeterli alt yap1 ve st yap1 ile sosyal — kiiltiirel faaliyetler,
Tiirkiye diinya medikal turizm yeterince paymi almamaktadir. Saglik bakanligi,
kiiltiir ve turizm bakanligi, 6zel saglik sektorii, turizm sektorii, liniversitelerin ve
diger ilgilerin beraber nitelikli personel istihdami ve reklam yapilmasi biiyiik 6nem
tasimaktadir. Kisaca iilkede yapilan politika dogruldugunda biiyiikk basar1 elde
edilmektedir ( Aydin, 2011: 6).

2.6.2. Sektorel Veriler

TUIK tarafindan yillik bazda hazirlanan turizm istatistikleri, Tiirkiye adina
medikal turizm alaninda dikkate alabilecegimiz en degerli kaynaklardan birisidir. Bu
calisma kapsaminda {llkeyi ziyaret eden ve ikametgahi Tiirkiye disinda olup

vatandashig Tiirkiye Cumhuriyeti olan turistlere girisleri ve ¢ikiglar1 sirasinda anket
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yapilmaktadir. Temel istatistiklerin saglanmasi i¢in yapilan bu anketlerde
ziyaretgilerin profili, gelis amaglari, ziyaret sirasinda yapilan harcamalar ve seyahat
organizasyon bicimleri gibi olduk¢a faydali sorular sorulmakta, saglik hizmeti almak
icin gelen ziyaretgiler de bu anket yardimiyla belirtilebilmektedir. S6z konusu veriler
sadece saglik turizmi sektoriinii belirtse de asil konumuz olan medikal turizm

hakkinda da en gegerli ve yakinsanabilen rakami belirtmektedir.

Asagida Sekil 12 araciligiyla Tiirkiye’nin son 7 yilinda aldig1 saglik turisti
sayilar1 bulunmaktadir. Buna gore Tiirkiye’nin 2018 yilinda aldig1 saglik turisti sayist
552 bin kisidir. Son 7 yil igerisinde yillik diizeyde en fazla saglik turisti 2014 yilinda,
toplam 415 bin kisi olarak goriilmiistiir. En diistik saglik turisti ziyaretinin oldugu y1l
ise 2012°dir, toplamda 216 bin kisi Tiirkiye’yi saglik ve tibbi nedenlerle ziyaret
etmistir ( TUIK, 2018).

Sekil 12: Tiirkiye’nin Saglik Turisti Sayisi

m Saglik Ve Tibbi Nedenlerle Tiirkiye'yi Ziyaret Edenler (Bin kisi)

552
415 433
360 377
267
/’ |iI|| “‘l\

2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

Kaynak: TUIK, 2018 turizm verilerinden olusturulmustur.

Tirkiye’nin son 7 yillik saglik turizmi ziyaretgi sayilari incelendiginde
genel olarak 7 yillik siirecin ilk yarisinda ziyaret¢i potansiyeli yakin seviyelerde inigli

cikislt bir seyir izlemistir. 2012 yilinda en diisiik seviyeye gelen ziyaretci sayisi, bu
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yildan sonra diizenli olarak artmistir. Asagidaki tabloda bu doénemdeki biiyiime

oranlar1 aktarilmigtir.

Tablo 10: Saglik Turisti Biiyiime Oranlari

Yillar Bin Kisi Biiyiime
2012 216 16%
2013 267 24%
2014 414 55%
2015 360 -13%
2016 377 8%
2017 433 25%
2018 551 60%

Kaynak: TUIK verileri kullanilarak olusturlmustur.

Tablodan da goriilebilecegi lizere Tiirkiye saglik turizmi konusunda en biiyiik

biliylimeyi %60’lik oranla 2018 yilinda gergeklestirmigtir. 2015 yilinda bir 6nceki

yila kiyasla %13’lik kiicilmeye giden sektdrde, bu yildan itibaren diizenli olarak

artis yasanmistir. Sadece 2015 yilinda %13’liik kiigiilme olsa da bu durum da bir

onceki yil yasanan biiyiik oranli artiglardan dolay1 olusmustur denebilir. Zira 2017

yilina kiyasla turist sayist %25 artmigtir. 2008 kiiresel ekonomik krizinin etkileriyle

diisen hizmet ticareti, dogru bir strateji izlenerek siirekli artis saglanmistir.

blytikligl hakkinda fikir verebilecektir.

Tablo 11: Toplam Turist Sayilar1 ve Saglik Turistinin Payi

Saglik turizminin toplam turizm sektorii igerisinde aldigi pay ise sektoriin

2005 220.339 24.124.502 9%
2006 193.728 23.148.669 8%
2007 198.554 27.214.988 7%
2008 224.655 30.979.979 7%
2009 201.221 31.972.377 6%
2010 163.251 33.027.943 5%
2011 187.363 36.151.327 5%
2012 216.228 30.303.532 7%
2013 267.461 32.430.775 8%
2014 414.658 35.031.297 12%
2015 360.180 35.844.486 10%

Kaynak: TUIK verileri kullanilarak olusturulmustur.
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Saglik turizmi amaciyla Tiirkiye’yi ziyaret eden yurtdisinda yasayip Tirkiye
Cumhuriyeti vatandagi olanlar ve yabanci vatandaslarin, toplam turizm sektorii
igindeki pay1 2005 yilindan 2011 yilina kadar diizenli olarak diismiistiir. 2005 yilinda
Tiirkiye’yi ziyaret eden 24 milyon 124 bin 502 turist varken bunlarin %9’u saglik ve
tibbi tedavi amaciyla bu ziyareti gergeklestirmisti. Ancak 2011 yilina gelindiginde
tilkeyi ziyaret eden turist sayis1 33 milyon 151 bin 327 kisi iken, bunlardan sadece
%5’1 saglik amaghdir. 2012 yilindan itibaren saglik turisti sayisinin artmasindan
kaynakl1 olarak, saglik turizminin toplam turizm i¢indeki pay1 da artis gostermis ve

%S5 seviyelerinden %12’lere kadar ¢ikmistir.

Turistler sayesinde iilke ekonomisine yapilan katki ise TUIK’in turizm
gelirleri kalemi sayesinde ortaya koyulabilmekte, yine saglik amaciyla yapilan
harcamalar dikkate alinmaktadir. Medikal turizm sektoriinii tam olarak yansitmadigi
ve lilkemizde yerlesik veri toplama diizeni dikkate alindiginda en yakin degerlerin
yine saglik turizmi gelirleri oldugu asikardir. Asagidaki tabloda son 4 yillik turizm

gelirlerimiz, iilkeye gelen turistlerin gelis amaclarina gore incelenmistir.

Tablo 12: Turistlerin Gelis Amaglarina Goére Turizm Gelirleri, 2015-2018

Gezi, Eglence vb. 20.275.220 | 12.045.231 15.560.904 19.098.178
Akraba Ve Arkadas Ziyareti 6.026.904 5.992.990 6.624.954 6.166.882
Egitim Staj 198.541 159.103 113.481 135.345
Saglik Ve T1ibbi Nedenler 794.325 904.160 1.020.134 1.110.843
Dini 35.085 18.198 18.461 18.519
Aligveris 1.211.769 895.904 968.660 979.383
Transit 15.524 2.567 2.416 15.865
Is Amagh 2.388.496 1.686.982 1.555.602 1.630.746
Diger 336.133 251.100 267.112 218.025
Toplam 31.281.997 | 21.956.235 26.131.724 29.373.786

Kaynak: TUIK, turizm verilerinden olusturulmustur.

Tiirkiye’nin 2018 yilinda turizm sayesinde elde ettigi toplam gelir 29 373
milyon dolardir. Bu gelirin ise 1.110 milyon $’lik kismi saglik ve tibbi nedenlerle
iilkeyi ziyaret edenler tarafindan birakilan dovizdir. Saghk turistleri sayilarindaki
diizen bu turistlerin yaptig1 harcamalarla elde edilen gelirde de benzer bir sekilde
artts halindedir. Ozellikle 2017 yilindaki rekor seviyedeki saglik turistinin iilke

ekonomisine kattig1 1.020 milyon dolar 6nem tasimaktadir. Ayrica gezi ve eglence
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gibi amaglarla iilkeyi ziyaret eden turistlerin gelire katkisinin oldukca 6nemli oldugu
goriilmektedir. Ornegin 2015 yilinda elde edilen 31 281 milyon dolarin %54’{i bu

gezi ve eglence gibi amaclarla ziyaret eden turist tarafindan elde edilmistir.

Tiirkiye’deki medikal turizm sektorii toplam pazar boyutuna dair uluslararasi
verilerden de yararlanilmaktadir. Uluslararas1 hizmet ticareti istatistikleri el kitabina
gore “Saglikla alakali seyahat” (Health-related travel) baslikli boliimde yer alan

veriler, yurtdisinda medikal sebeplerle alinan mal ve hizmetleri gostermektedir
(OECD, 2011).

Tablo 13: Diinya Saglikla Alakal Seyahat fhracat1, Bin $

Ulkeler 2014 ‘ 2015 2016 2017 2018
Tiirkiye 1.104.000 904.000 637.000 763.000 856.000
Meksika 278.700 279.700 268.500 315.100 -
Ermenistan 74.530 79.383 90.266 114.853 136.229
Arnavutluk 64.838 40.395 38.633 40.350 49.781
Panama 7.300 7.800 8.100 7.800 7.600
Filipinler 27.737 36.421 44.205 68.868 196.175

Kaynak: ITC, Trade Map , 2018.

Tabloya gore Tiirkiye 2018 yilinda 856 000 bin dolarlik saglikla alakali

seyahat ihracati yaparak diinya genelinde ilk sirada yer alirken, onu Meksika takip

etmektedir.
Tablo 14: Diinya Saglikla Alakali Seyahat Ithalati, Bin $
Ulkeler ‘ 2014 2015 2016 2017 2018
Tirkiye 20.000 24.000 20.000 21.000 20.000
Panama 138.200 153.500 168.000 132.700 100.900
Ermenistan 76.054 81.765 94.568 119.884 142.338
Meksika 71.800 61.000 52.700 84.600 -
Arnavutluk 112.407 46.469 65.327 85.370 103.155
Filipinler 37.146 38.394 53.880 65.595 70.955

Kaynak : ITC, Trade Map , 2018.

Saglikla alakali seyahat ithalatinda ise Tirkiye 2018 yilinda 20 000 bin

dolarlik ithalat gerceklestirmistir ve diinyada 7 inci sirada yer almistir.
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Peki, tilkeyi ziyaret eden ve saglik amach tedavi gliden bu turistler nereden

gelmektedir? Turistlerin gelir durumu ne seviyededir? Bu sorularin cevaplandiriimasi

tilkenin sahip oldugu saglik turisti profilinin ortaya ¢ikmasinda ve dolayisiyla hedefe

yonelik hareket edilebilmesinde oldukg¢a degerlidir.

Asagidaki tabloda 2014 ve 2015 yilinda iilkemize saglik turizmi amaciyla

gelen turistlerin yogunluklarina gore vatandasi oldugu iilkeler bulunmaktadir*.

Tablo 15: Saglik Turistlerinin Ulkelere Gore Dagilimi, 2014-2015

2014

2015

Azerbaycan 53297 Iran 40906
Almanya 16243 Azerbaycan 18000
Bulgaristan 15833 Italya 7613
fran 13042 Israil 7528
Giircistan 11323 Giircistan 7010
Ingiltere 9596 ABD 6671
Rusya Federasyonu 7362 Isvigre 4720
Hollanda 5586 Avustralya 3776
Suriye 5318 Tunus 3701
Avusturya 4916 Belcika 3143
Fransa 4890 Japonya 2374
Israil 3884 Ukrayna 2155
Isvigre 3840 Rusya Federasyonu 2127
Italya 3814 Kanada 2006
ABD 3706 Avusturya 1943
Isveg 3060 Bulgaristan 1357
Ispanya 2108 Ingiltere 1086
Japonya 2084 Danimarka 951
Tunus 1945 Fransa 867
Ukrayna 1817 Ispanya 826
Yunanistan 1753 Isveg 727
Kanada 1726 Almanya 675
Avustralya 1328 Suriye 572
Belgika 1079 Hollanda 203
Danimarka 820 Yunanistan -

Kaynak: TUIK verileri kullanilarak olusturulmustur.

Goriilecegi Tiirkiye saglik turizmi, dolayisiyla medikal turizm agisindan ¢ok

cesitli bir talep ¢ehresi olusturmustur. 2014 yilinda Tiirkiye’ye saglik amacl seyahat

eden kisilerden 53 bin kisi Azerbaycan’dan olurken, bunu Almanya, Bulgaristan,

[ran ve Giircistan vatandaslar1 izlemektedir. Goriilecegi iizere yakin cografyalardan

gelen bu ziyaretgiler, bir kez daha medikal turistler i¢in fiziki uzaklik faktoriiniin ne

kadar 6nemli oldugunu gostermektedir.

54



Bir diger yandan 2015 yilinda gelen saglik turistlerinin geldigi iilkeleri
incelersek 40 bin ziyaretci ile Iran’dan en fazla katkinin geldigini, adindan

Azerbaycan, Italya, Israil, Giircistan ve ABD gelmektedir.

Ziyaretgilerin geldikleri cografya disinda hangi kesimden olduklari, finansal
olarak hangi toplumsal smifa ait olduklar1 da oldukca 6nemlidir. Gelir seviyesi
dagilimi yapan TUIK yardimiyla asagidaki sekil olusturulmus, Tiirkiye’yi ziyaret
eden ve saglik/tibbi amaca sahip olan kisiler kendi {ilkelerinde elde ettikleri gelir

seviyeleri acisindan gruplandirilmistir.

Sekil 13: Tiirkiye’ye Saglik Amagli Gelen Turistlerin Gelir Seviyesi Dagilimi, Bin

Kisi
o 4,434
Cok DUSUk 3,744
1 27,304
Diistik 44,164
1 257,434
® 2015
Orta 299,085
m2014
) 61,807
Yiksek 62,382
) 9,202
Cok Yiksek 5,284
: ‘I T T I/ T T
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Kaynak: TUIK verileri kullanilarak olusturulmustur.

Verilerden hareketle diyebiliriz ki Tiirkiye medikal turizm agisindan orta
gelirli vatandaglara daha cazip gelen bir iilkedir. 2014 ve 2015 yilinda iilkeyi ziyaret
eden saglik turistlerinin ¢ok biiyiik bir kism1 orta gelirli hanelerdendir. 2015 yilinda
Tiirkiye’yi ziyaret eden ¢ok diisiik gelirli 4 bin 434 kisi bulunurken, diisiik gelire
sahip 27 bin 304 kisi, orta gelirli 257 bin 434 kisi, yiiksek gelirli 61 bin 807 kisi ve
cok yiiksek gelirli 9 bin 202 kisi vardir. Orta gelirli kesim toplam turistlerin %40’ 11

temsil etmektedir. Yine 2014 yilinda da bu durum benzer nitelikler gostermektedir.
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Konu hakkindaki kapsamli bir ¢calisma Kalkinma Bakanligina bagli Sosyal
Sektorler ve Koordinasyon Genel Midirligi tarafindan 2015 yilinda
gergeklestirilmistir. Calismada medikal turizmin pazar biiylkliigi, altyapisi, hizmet
kapasitesi ve mevcut durumu 38 soruluk bir anket araciligiyla ol¢iilmiistiir (Binler,

2015: 57).

Amacima uygun olacak sekilde se¢ilen 33 ilde {iniversite, devlet* ve 0Ozel
hastanelere Devlet Planlama Tegkilat1 ve Saglik Bakanligi tarafindan gonderilen
resmi yazilar yardimiyla anket yapilmigtir. Toplamda 94 devlet, 31 tniversite ve 19
0zel sektdr hastanesinden alinan yanit alinmistir. Bu anlamda konu hakkinda yapilan

Onemli arastirmalardan birisi olmustur ve dikkate deger sonuglar1 barindirmaktadir.

Bu kapsamda arastirmada yer alan gelen medikal turistlerin ilkelerini tespite
yonelik anket sorulari sonucu Almanya diger iilkelere kiyasla acik ara ondedir.
Fransa, Hollanda ve Tirki Cumhuriyetler Almanya’nin ardindan ilkeyi en cok
ziyaret eden medikal turistlerin ev sahibi konumundadir. ABD ve Rusya da dikkat

cekmektedir (Binler, 2015: 79).

Anket kapsaminda bir diger dikkat g¢ekici soru ise Tiirkiye’nin secilme
sebebidir. Sonuclara gore iilkedeyken acil bir saglik veya tibbi miidahaleye gerek
duyan kisiler en ¢ok tercih sebebi olarak ortaya cikmustir. Ikinci olarak ise fiyat
faktorii dikkat ¢ekmektedir. Medikal turistlerin Tiirkiye’yi segme sebebi, zorunlu
tedavi almaya mecbur kalmadiklar siirece iilkenin sahip oldugu fiyat avantajidir.
Tirkiye doktorlarinin sagladigi itibar, bagka bir turistin tavsiyesi ve hastalarin kendi
iilkelerinde karsilagtiklart uzun bekleme listeleri ise devam eden diger talep

sebepleridir (Binler, 2015: 81).

Calismada incelenen bir diger 6nemli konu ise hastalarin Tiirkiye’de hangi
tedavileri tercih ettigidir. Sergilenen sonuglara gore kadin dogum, gz hastaliklari,

acil servis ve dahiliye en ¢ok tercih edilen tedavilerden (Binler, 2015: 83).

2.6.3. Sektorel Arz ve Altyapi

Medikal turizm sektoriinde biiyiik oranda arzi saglayan etken saglik tedavisi

icin var olan kapital ve insan giiciidiir. Uluslararas1 sayginligin kazanilabilmesi ve bir
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nevi kalitenin onaylanabilmesi i¢in akreditasyon imkanlarindan faydalanan tedavi
merkezleri, her iilkede oldugu gibi Tirkiye’de de sektore onemli bir katkida
bulunmaktadir. Tiim bu bilgiler 1s1¢inda bu boliimde iilkedeki sektorel arzi
yansitabilmek adina saglik sektoriiniin genel gorliniimii, akreditasyon konusunda

ulkenin durumu incelenecektir.

Tiirkiye’de aktif faaliyet gosteren Saglik Bakanligi’na bagli kamu hastaneleri
ve halk sagligi kurumlari, 6zel hastaneler ve {iniversite hastaneleri bulunmaktadir.
2015 yilinda iilkede toplamda 1514 hastane bulunmaktadir. Tabloya gore iilkedeki
toplam hastane yatak sayist 206 bin 157°dir. Hastanelerin yarisindan fazlasi kamu
tesviki ile olusturulmus, kamu hastaneleri ve halk sagligi kurumlar1 toplamda 884
hastaneyi olusturmaktadirlar. Diger yandan 2015 yilinda Tiirkiye’de hizmet veren
560 hastane 6zel miitesebbis smifindadir. Universiteler ise medikal turizm sektriine
70 hastane ile katkida bulunmaktadir. Yatak sayilarinda da benzer dagilim

mevcuttur.

Tablo 16: Tiirkiye’nin Hastane ve Yatak Kapasitesi, 2015

| HasaneTdi  KummSays_ YawkSayisi
Kamu Hastaneleri 707 123.242
Halk Saglhig Kurumlari 177 1.788
Universite Hastaneleri 70 36.867
Ozel Hasteneler 560 44.260
Toplam 1514 206.157

Kaynak: T.C. Saglik Bakanlhig, Istatistik, Analiz ve Raporlama Daire Bagkanlig1, 2016.

Saglik altyapisinin ge¢cmis giinlere kiyaslara giderek gelisme kaydetmesinden
bahsetmistir. Saglik Bakanliginin 2002 verisi dahil olmak iizere sahip oldugu son 6
yillik hastane ve yatak kapasitesine bakilarak bu durum rahatlikla goriilebilmektedir.
Asagida bulunan sekilde Saglik Bakanligima bagli hastanelerin toplam sayist 876
iken giiniimiizde 986 hastanedir. Toplamda 110 yeni hastane ve buna bagl olarak 18

bine yakin yatak kapasitesi elde edilmistir.
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Sekil 14: Tiirkiye’nin Hastane ve Yatak Kapasitesi, 2002, 2009-2016

2002-2016 SAGLIK BAKANLIGI KURUM VE YATAK SAYILARI
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Kaynak: T.C. Saglik Bakanligi, Genel Saglik Istatistikleri, 2016 .

Hastaneler ve yatak sayillar1 Tirkiye’nin sahip oldugu imkanlar
gosteriyorken saglanacak bagarili hizmet ancak var olan imkanlarin dogru
kullanilmast sonucu ortaya ¢ikabilir. Bu durumu da saglayacak olan beseri sermaye
yani egitimli insan giiciidiir. Ozellikle medikal turizm agisindan ¢ok kritik rol
oynayan ve tercih sebebi haline gelen daha basarili/deneyimli hekim tercihi ya da
deyim yerindeyse uzman calisanlarin varligt 6nem kazanmistir. Medikal turistin
hastane ile iliskisi basladiktan sonra ikili olarak iletisime gececegi kisilerin yabanci
dil bilmesi dahi oldukca degerli goriilmektedir. Bu kapsamda saglik bakanligin
acikladig1 verilerden hareketle lilkede halihazirda ¢alismakta olan saglik personelleri

gorevlerine gore asagida gosterilmistir.
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Tablo 17: Saglik Personeli Sayilari, 2017
Dis . Saglik Diger

Yillar

hekimi memuru personel

2012 129772 21404 134 906 122 663 53 466 26 571 273 616

2013 133 775 22 295 139 544 131 652 53 427 27 012 290 363

2014 135 616 22 996 142 432 138 878 52 838 27 199 303 110

2015 141 259 24834 152 803 145 943 53 086 27 530 311 337

2016 144 827 26674 152 952 144 609 52 456 27 864 321 952

2017 149 997 27889 166 142 155 417 53 741 28 512 339 241

Kaynak: TUIK, Saglk Istatistikleri, 2017 .

Tablodan da goriilebilecegi tizere 2017 yilinda tilkede saglik alaninda calisan
toplam 149 bin 997 hekim, 27 bin dis hekimi ve 166 bin hemsire bulunmaktadir.
Diinya geneliyle kiyaslama yapildiginda ise her 100 kisiye diisen hekim sayisi
acisindan 6rnegin ortalama AB’de 346 iken, iilkede 171°dir ( TUIK).

2.6.4. Akreditasyon

Akreditasyon hem hastanelerin topluma karsi olan sorumluluklarinin kontrolii
konusunda hem de siirdiiriilebilirlik agisindan medikal turizm sektdriine biiyiik
katkida bulunmaktadir. Tiirkiye ise akreditasyon konusunda olduk¢a 6n planda olan
bir iilke konumundadir. Ulke igerisinde saglanan sosyal giivenlik sisteminin, devlet
tarafindan istthdam edilen vatandasin 6zel sektor temelli hastane ve kliniklerde yada
iniversite hastanelerinde de hizmet almasini saglamasi, devlet hastaneleri digindaki
hastanelere de yiiksek yatirimlara, dolayisiyla gelismeye yol agnmistir (De Arellano,
2007). izlenen kapsayici politikalarin sonucu olarak 6zel sektdriin gelismesi, iilke
genelinde belirli bir kalite standardinin saglanmasina ve turistler i¢in en 6nemli
etkenlerden birisi olan en iyi tedavi-teknoloji faktoriiniin sunulabilmesine yol
agmaktadir. Boylece akreditasyon alabilmek igin gerekli kalite saglanmig ve turistler

icin gliven kaynagi se¢ilmis olmaktadir.

Akredite kurulus sayilarn {ilkelerin hem saglik konusuna verdigi degeri
gostermekte hem de medikal turizm potansiyelini ortaya ¢ikarmaktadir. Diinya saglik

sektoriiniin en prestijli akreditasyon kurumlarindan birisi olarak belirtilen JCI,
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Tiirkiye’de 2017 yili itibariyle 43 kurulusa akreditasyon belgesi vermistir (JCI,

2017).

Bu hastanelerin biiytlik bir ¢ogunlugu hastane programi akreditasyonuna, bir

kismu klinik laboratuvar programi akreditasyonuna ve bir kismi da akademik medikal

merkezi hastane akreditasyonuna sahiptir.

Tablo 18: Tiirkiye’de JCI Akreditasyonuna Sahip Kuruluslar,2017

Hastane Ad1

AKkredite Tiira

Acibadem Adana Hastanesi Hastane
Acibadem Mehmet Ali Aydimlar Universitesi Akademik medikal merkez

Hastanesi hastane

Acibadem Maslak Hastanesi Hastane

Amerikan Hastanesi Hastane

Anadolu Saglik Merkezi Hastane

Ankara Giiven Hastanesi Hastane

Medical Park Bahgelievler Hastanesi Hastane

Bayindir Hastanesi Hastane

Istanbul Mehmet Al:l;;fn l*grsoy Gogiis Kalp ve Hastane

Cukurova tiniverstesi Tip Fakiiltesi Klinik Laboratuvar
Laboratuvari
Diinya G6z Hastanesi Ayakta Bakim

Florence Nigthingale Gayrettepe Hastanesi Hastane

Medical Park Goztepe Hastanesi Hastane
Hacettepe Universitesi Yetiskin Hastanesi Akademlkhmedlkal et

astane

Hisar Intercontinental Hastanesi Hastane

Istanbul Yeni Yiizyil Universitesi
Gaziosmanpasa REEENE
Istanbul Aydin Un1V?r51t(?s1 Dis Hekimligi Al Bt
Fakiiltesi

Istanbul Florence Nightingale Hastanesi Hastane

Medical Park izmir Hastanesi Hastane

Florence Nigthingale Kadikdy Hastanesi Hastane

Izmir Kent Hastanesi Hastane

Kolan Uluslararasi Hastanesi Sisli Hastane

Medicana Istanbul Hastanesi Hastane
Medipol Mega Hastanesi Akademlkhmedlkal merkez

astane

Medistate Kavacik Hastanesi Hastane

Memorial Ankara Hastanesi Hastane
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Memorial Antalya Hastanesi Hastane
Memorial Atasehir Hastanesi Hastane
Memorial Sisli Hastanesi Hastane
Neolife Tip Merkezi Ayakta Bakim
NP Istanbul Neuropsychiatry Hastanesi Hastane
Ozel Doruk Yildirim Hastanesi Hastane
Ozel Medline Adana Hastanesi Hastane
Pendik Bolge Hastanesi Hastane
Tapdi Oksijen Ozel'in Saglik Ozel'in
’ : Tinaztepe : RESENG
Ozel Medikabil Hastanesi Hastane
Florence Nigthingale Sisli Hastanesi Hastane
Sonomed Tibbi Goriintiileme ve Sgelin Bl
Labaratuvari
Tiirk Kizilay1 Kuzey Ma_rmara Bolge Kan Klinik Laboratuvar
Merkezi
Tiirk Kizilay1 Ege Bolge Kan Merkezi Klinik Laboratuvar
Tiirk Kizilay1 Orta Ana_dolu Bolge Kan Klinik Laboratuvar
Merkezi
Yeditepe Univers{tesi Dis Hekimligi Sgeln Bl
Fakiiltesi
Yeditepe Universitesi Hastanesi Hastane

Kaynak: JCI 2017 verilerini kullanilarak olusturulmustur .

Tablo 18 gilinlimiiz itibari ile aktif JCI akreditasyon belgesine saglik
kuruluslarin1 gostermektedir. Genellikle 6zel hastaneler ve iiniversite hastaneleri
tarafindan 6nem gosterilen akreditasyon belgeleri, bazi devlet hastaneleri tarafindan
da elde edilmistir. Tirkiye’nin akreditasyon konusundaki basarisim1 ancak diger
iilkelerle kiyaslayarak degerlendirebiliriz. Asagida diinya capinda, iilkelerin sahip
olduklar1 JCI akreditasyon kurulus sayilarina gore bir siralama yapilmistir. Tiirkiye
2010 yilinda JCI'nin agikladigr resmi verilere gore 33 akreditasyonla ilk sirada yer
almistir ( Walker, 26).

Ancak ilerleyen yillarda akredite kurulus sayilar1 artsa da ilk siradaki yerini

kaybetmistir;
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Sekil 15: JCI Akreditasyonuna Sahip Kurulus Sayilarina Gore Ulkeler, 2018

Kaynak: JCI 2018 verileri kullanilarak hazirlanmigtir .

Birlesik Arap Emirlikleri son 10 yildir aldig1 diizenli yatirim sayesinde hem
teknolojiyi hem de beseri sermayeyi biinyesinde toplamay1 basarmistir. 212 akredite
kurulusa sahip olan lilke, deyim yerindeyse “Arap sermayesinin” dogru kullanilmis
kismini temsil etmektedir. Ardindan 107 akredite kurulusla Suudi Arabistan, 103
kurulusla Cin, 67 kurulusla Tayland, 63 kurulusla Brezilya ve 43 kurulugla Tiirkiye
gelmektedir. Tiirkiye 2017 yili itibariyle diinya ¢apinda 6.sirada bulunmaktadir.
Ancak Birlesik Arap Emirlikleri ve Suudi Arabistan gibi iki ug¢ iilkeyi dikkate
almazsak, Hindistan ile arasinda 5 kurulus ilerdeyken, bu durum da tilkenin sahip

oldugu medikal turizm potansiyelini isaret etmektedir.

Akreditasyon konusunda iilkelere 6zel kuruluslarin varligindan bahsetmistik.
Tiirkiye’de ise “Tiirk Akreditasyon Kurumu” (TURKAK) kurumu tiim akreditasyon
saglik derecelendirme ve degerlendirme kurumlarim1 denetlemektedir. Boylece
sektore yonelik bir denetleyici roliinii iistlenmektedir. Kurulus Avrupa Akreditasyon
Birligi (European Accreditation, EA) ve Uluslararas1 Akreditasyon Forumu
(International Accreditation Forum, IAF) liyesi konumundadir ve 2001 yilindan beri
aktiftir. Bu kapsamda Tirkiye’deki saglik kuruluslarinin ISO belgesi temin
etmesinde yetkili bir kurulus olarak faaliyet vermektedir (Tiirkak, 2016)
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2.6.5. Medikal Turizme Yonelik Kamu Politikalar:

Tiirkiye son 30 yildir mal ve hizmet ticaretinin gelistirilmesi adina hem
DTO’ye taraf olmasindan dogan hem de AB miizakere siirecine dayanan bir
serbestlesme gerceklestirmektedir. Bu siiregte ticaret miktarlar1 artmis, ozellikle
hizmet ticareti ve finansal yatirimlara dayali bir gelisme yasanmistir. Turizm ise bu
kapsamda en ¢ok faydalanan sektdrlerden birisi olmustur. Turizme yonelik izlenen
gelistirici ve kapsayici kamu politikalart sonucu iilke bulundugu cografyanin
avantajin1 kullanmaya baslamistir. Bu acgidan devlet tarafindan izlenen/izlenecek
politikalar iilke ekonomisi ve bilhassa sektor 6zelinde oldukca degerlidir. Dogru
amaglar belirlenip, dogru araglar kullanildigi olumlu gelismelerin yasanmasi

muhtemeldir.

Bu kapsamda Tiirkiye’deki medikal turizm sektoriine yonelik stratejiler ve
tesvik planlar1 olusturulmaktadir. Saglik Bakanlig: tarafindan 2013’den baglayarak 5
yillik bir siireyi kapsayan “Stratejik Eylem Plani” genel olarak saglik sektorii
hakkinda planlamalar1 kapsamaktadir (Saglik Bakanligi, 2012).

Bu planda direkt olarak medikal turizme yonelik hedefler yer almasa da
saglik turizmi igin olusturulan amaclar dikkat cekmektedir. Buna gore, eylem
planinin ana amaglar1 olarak gosterilen saglik turizmini giiglendirmek bashig: altinda

bahsedilen hedefe yonelik stratejiler asagidaki gibidir;

e Tanitim yapmak, pazarlama yapmak ve dikkat noktas1 olmak

e Genel olarak saglik turizmi sektoriinde iyilesip, kaliteyi artirmak

e Sektoriin kapsamini genisletmek

e Saglik turizmi icin yOnetim asamasinda iyilestirme ve gelistirme yapmak

(Saglik Bakanligi, 2012).

Bir diger yandan T.C. Kalkinma Bakanligi tarafindan hazirlanan Onuncu
Kalkinma Plani, Saglik Turizminin Gelistirilmesi Programi Eylem Planinda iilke
genelindeki hizmet kalitesinin artirilip rekabet edilebilirligi yiiksek bir sektor haline

doniistiiriilmesi amaglanmistir. Program hedefleri ise asagidaki gibi 6zetlenebilir;
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e Medikal turizmde diinyanin en c¢ok tercih edilen 5 iilkesinin arasinda
bulunmak,
e 750 bin medikal turist tarafindan tercih edilmek,

e 5,6 milyar dolarlik bir gelir elde etmek (kalkinma, 2014-2018).

Bu kapsamda belirtilen amaglara ulasmak adina 4 farkli bilesen olusturulmus, saglik
turizmine yonelik; kurumsal ve hukuki, fiziki ve teknik altyapinin gelistirilmesi,
hizmet kalitesinin artirilmasi ve etkin pazarlama stirdiiriilmesi gerektigi belirtilmistir.
Son olarak 2023 yili hedefleri agisinda Kiiltiir ve Turizm Bakanligi tarafindan
yapilan ¢alismada iilkenin medikal turizm potansiyeli incelenmis ve gelecege yonelik
kamu tarafindan gergeklestirilebilecek politika Onerilerinde bulunulmustur.
Caligmaya gore Tirkiye’nin vizyonu “Avrupa, Orta Asya ve Orta Dogunun
Kesigimi” olarak belirlenmistir. Ulasilmas1 gereken hedef olarak ise yakin
cografyadan ve ABD’li turistleri i¢in bir merkez haline getirilmesi, saglik turizminin
cesitlendirilmesi ve tiim iilke genelinde dengeli yayginlastiriimas: belirtilmektedir

(Topuz, 2012).

2.7.Tiirkiye’de Uygulanan Ornek Bir Medikal Tur Plam

Medikal tur planlari, potansiyel turist kisilerin acentelerle veya hastanelerle
baglantiya ge¢mesinden itibaren danismanlik hizmeti ile baslayan ve hastanin evine
dontisiine kadar olan siireci icerisine alan klasik turizm paket turlarinin tedavi igin
olamidir. Medikal tur planlarinda ucgak, servis, danigmanlik, konaklama, tibbi tedavi,
tedavi sonrasinda bakim, eglence aktiviteleri ve doviz islemleri gibi hizmetler bir
biitiin olarak satilmaktadir. Bu kapsamda planlanan turlar seyahat 6ncesi ayarlamalar

ve Tiirkiye’deki hizmetler olarak iki bdliimde incelenebilir.

Tiirkiye’de yiiz gerdirme ameliyati olmak isteyen bir Birlesik Krallik
vatandasinin, sadece internet olanaklarini kullanarak elde edecegi bilgiler 1s181nda bir
ornek plan rahatlikla incelenebilmektedir. “Revitalizeinturkey” isimli, canlandirmak
anlamina gelen bir motto kullanan web sitesi araciligiyla Tiirkiye’de tibbi bir tedavi

icin gerekli tiim ayarlamalar yapilabilmektedir (revitalizeinturkey, 2016).
Bu kapsamda paket icerigine gore yapilan organizasyon asagidaki gibidir;
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Sekil 16: Medikal Tur Organizasyon Semasi

Hastalarin rezervasyonu yapildiktan sonra, uguslar1 6ncesi pasaport fotokopileri
dahil tiim bilgiler hastaneye gonderilir. Hastalarin gerekliyse 6n tetkikleri
anlagmali hastane yoluyla yapilir.

0

Hastalarin havalimanina inisi ile karsilama yapilir, bir hastane gorevlisi, bir
terciman ve servis yoluyla otellere aktarma gerceklestirilir. Bu sirada kisilerin
tedavilerinin acil olmasi durumunda direk hastaneye gecilebilmektedir.

0

[lk giin otelde konaklayan hastalarin ikinci giin sabah saat 10 civarinda tetkikleri
yapilmaktadir. Hastalar yaklasik bir buguk saat 6ncesinden otellerinden
toplanmaktadir. Tetkik stireci yaklagik 1-2 saat siirmekte ve hastanin tiim
ihtiyaclarina yonelik bir tanilama ve operasyonun belirlenmesi siireci olmaktadir.
Ornegin yiiz gerdirme ameliyati igin gelmis bir hastanin, operasyon igin yeterliligi
ve olas1 diger ihtimalleri hesaba katilarak ameliyat i¢in planlama yapilmaktadir.

.y

Hastalarin doktorlarina karst memnuniyeti de dikkate alinmakta ve olasi
memnuniyetsizlik bildirimi karsisinda ameliyat gerceklesmeden degisiklige
gidilmektedir. Ozel Gazi Hastanesinde gerceklesen laboratuvar testleri ve diger
tetkiklerin sonuglari ardindan, 6gleden sonra saat bir civarinda ameliyat
gergeklestirilir. Laboratuvar testleri trombosit sayimi, TSH, T3, T4 ve hematokrit
sayimi icermektedir. Ameliyatin ardindan yabanci dil bilen kisiye 6zel hemsireler
esliginde hastanede o gece konaklama yapilir.

uys

Ertesi giin, ameliyat sonrasi gerekli tiim prosediirler ve kontroller yapildiktan sonra
hastalarin konakladiklar1 otele yerlesmeleri saglanir. Hastalar otelde konakladiklari
diger giinlerde gliniibirlik Sile veya Bursa turlarina katilim

saglayabilirken, ameliyat sonrasi diizenli kontroller i¢in belirlenen stirelerde
otellerinden hastaneye getirilmektedirler.

g

Tedavi sonrasi hastanin ihtiya¢ duyabilecegi tiim ilaglar hastane tarafindan saglanmaktadir.
Ameliyat sonrasi 2-4 arasi kontrol sonucu herhangi bir soruna rastlanilmayan hastalarin,
iilkelerine doniisii i¢in gerekli operasyon saglanmaktadir. Bu siirecte doviz islemleri
konusunda da tur kapsaminda yardim edilmektedir. Evine doniis i¢in havalimanina
aktarma ile siire¢ sona ermektedir.
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UCUNCU BOLUM

TURKIYE’DE MEDIKAL TURIZM SEKTORUNUN
GELISMESINDE ORTA DOGU PAZARININ ONEMI UZERINE
BIR ARASTIRMA

3.1. Arastirmanin Onemi ve Amaci

Son yilarda bilginin ve teknolojinin gelismesi ulagim araglarinin ¢esitlenmesi
ve imkanlarmin artmasi. Internet agmin yaygin sekilde kullanmasi. Diinyada
Ulkerlerin arasindaki siyasi ve ekonomik iliskilerin gelismesi sonucunda turizm
sektoriine 6nem kazandirmis ve gelismesine yol agmistir. Turizmin ve alternatif
turizm ¢esitti olan saglik turizm cesitleri ilk olarak su kaynaklar1 kullanarak tedavi
yontemine baslanmistir. Sonra spa-wellness mesaj yontemleri kullanilmustir.
Glinimiizde hayatin getirdigi yogun calisma etkisi, mevsimlerin degismesi ile
beraber hastaliklara yol acan bir ortam olarak medikal turizm ihtiya¢ haline
gelmektedir. Turizm ve saglik sektorlerini bir araya getiren medikal turizm ilke
ekonominse ve iki sektdriin canlanmasi yol agmaktadir. Arastirmanin Amaci1 Orta
Dogu olarak betimlenen cografyanin Tiirkiye medikal turizm sektorli i¢in Onemi
ortaya koyulmaya ¢alisilmistir. Bu durum iilke turizm sektoriindeki, bilhassa medikal
turizm yapan seyahat isletmelerinin goriislinii alarak Tirkiye’deki orta dogu

pazarmin agirligini ve 6nemini ortaya konulmaya caligilmstir.

3.2. Arastirmanin Kapsami

Aragtirma Tiirkiye’de medikal turizmin geligmesinde Ortadogu pazarinin
Ol¢iilmesi ve nasil bir talep olusturdugu kapsaminda incelenen iilkelerde dile
getirilmis veya yayimlanmis eserler ile dogrulabilir kaynaklar kullanilarak elde
edilen veriler, bunlara ek olarak anket formu ile ulasilan acentelerden elde edilen
veriler arastirmanin kapsamini belirlemektedir. Anket formu ile ulasilan acenteler
iilke genelinde tercih edilmis olsa da Istanbul sehri hem medikal turizm potansiyeli
hem de acenteler agisindan zengin arz1 dolayisiyla cogunlukta olmustur. 60 acente ile

iletisime geg¢ilmis olup %93,3 oraninda (56 acente) doniis alinmustir.
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3.3. Arastirmanin Yontemi ve Simirhklari

Arastirma kapsaminda Tiirkiye medikal turizm sektoriiniin gelismesinde Orta
Dogu pazarinin 6nemini ortaya koyabilmek i¢in konu hakkinda literatiir taramasi
yapilmis, ¢evrimici kaynaklarin yaninda gazete ve dergilere, akademik makalelere
basvurulmustur. Béylece genis bir g¢erceve cizilmeye g¢alisilmis, elde edilen veriler
1s51¢inda yorumlamalar yapilmis ve deyim yerindeyse biiylik resim betimlenmeye

calisilmigtir.

Ayrica Orta Dogu pazarmin Onemini ortaya koyabilmek i¢in bir anket
calismast yapilmis olup, bu anket kapsaminda hastaneler ve hastalar arasindaki
baglantiy1 olusturarak hem arz hem de talep tarafi hakkinda bilgi sahibi olan
acentelerden yardim alinmistir. Uygulanan 13 soruluk anket formu, acentelerin tiird,
faaliyet siireleri, anlasmali hastane cesitleri, tesvik durumlari, diger acentelerle is
birligi, medikal turizm aktiviteleri, pazarlama faaliyetleri ve genel talep kitlesi gibi

soru ¢esitlerini kapsamaktadir (EK 1).

Bu anket formu ¢alismas1 Google web sitesinin formlar 6zelligi kullanilarak
hazirlanmis ve yine olusturulan c¢evrimi¢i baglanti yardimiyla anket sorularinin
cevaplandirilmasi kolaylastlrllmlstlrl. Bu yontemle birgok acenteyle iletisime
gecilmesi saglanmustir. Iletisime gecilen acenteler ¢evrimigi link yardimiyla sorulara
ulagsmis, cevaplama islemlerinin bitmesi akabinde cevaplar, web sitesi araciligiyla

toplanan veriler arasina alinmistir. Boylece yorumlanabilme imkani olusmustur.

Bu c¢alismada medikal turizm sektoriinde orta dogunun talep potansiyeli
oOlciilmesi acentelere yonelik faaliyet alanlar1 ve gelen hastalara nasil bir hizmet sekli

belirlediklerini tanitmaya c¢alisilmistir.

Arastirmanin kapsamin sinirlayan unsur ise, medikal turizm alaninda faaliyet
gosteren acenteler ve hizmet veren Hastanelerin orta dogu pazarini hangi yonden

etkilemektedir.

*https://goo.gl/forms/I12ficg5whWPc9BJID2, 27.07. 2016 Erisim Tarihi .
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3.4. Verilerin Analizi

Aragtirmanin ankette yer alan sorulara gore elde edilen Sonuglardan yola
cikarak veri analizi yapilmistir. Elde edilen bulgular sekiller halinde sunulmustur.

Sekiller Yiizde deger olarak diizenlenmistir.

Sekil 17: Acente Tiirleri ve Faaliyet Siireleri

@ Turizm Acentesi

@ Saglk turizmi acentesi
& Medikal turizm acentesi
@ Diger

@ 1-3 yildir aktif

0 5-8 yildir aktif
@ 10yl veya fazla sliredir aktif

Anketimize katilan 56 acentenin %58,9’u kendisini turizm acentesi olarak
tanimlamaktayken, %28,6’s1 saglik turizmi ve %10,7°lik kisim medikal turizm
acentesi olarak tanimlamaktadir. Bu durum iilkede medikal turizme ya da saglik
turizmine yonelik uzmanlagmanin yerine, tim turizm faaliyetlerini kaplayacak

sekilde calisan firmalarin isletilmesinin daha ¢ok tercih edildigini gostermektedir.

Acentelerin faaliyet siireleri incelendiginde ise 1-3 yildir aktif olan acenteler
%44,6’lik bir paya sahiptir. 3-5 yil aras1 %33,9 ve 5-8 yil arast %16,1’lik oranda
olurken, son 10 yildir acentelerin sayilarinin artis gosterdigi goriilmektedir. Bu
soruyla da medikal turizm sektoriiniin giderek artan potansiyele sahip olmasi sonucu

arz tarafinda da tedarik¢i sayisinin giderek artigi gozlenmektedir.
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Medikal tur planlaria sahip olan acentelerin bu turlar igin ne tiir hastanelerle
ikili anlagmalara sahip olduklar1 konusu pazarin yapisint 6lgmeye yonelik bir diger
anket sorusudur. Bu kapsamda anketi cevaplayan 56 acentenin %78,6’s1 0Ozel
sektorden hastanelerle ikili anlagmalar kurmustur. %12,5’lik kesim {iniversite
hastaneleriyle yardimlagmaktayken, geriye kalan %8,9’luk kesim devlet
hastaneleriyle anlagmalidir. Bu durum sektorde 6zel hastanelerin daha ¢ok gelisim ve

pazar arayisinda oldugunun gostergesidir.

Medikal turizm konusunda en ¢ok tartisilan konulardan birisi olan pazarlama
faaliyetlerinin acente tarafindan nasil gerceklestirildigini 6lgmek icin “Pazarlama
faaliyetlerini hangi platform iizerinden yiriitmektesiniz?” sorusu acentelere

sorulmustur.

Sekil 18: Tercih Edilen Pazarlama Yontemleri

Ezil [ i1 (%195
Brozir [ G (5-321)
Telefon [N ¢ (%:16,1)
Dergi ve gazete | ¢ (‘-5 4|
Ontine reldam | 45 (%85,7)
Yuﬂdi;uacm..._ 17 (%30,4)
Potanstyel pa.. | N6 %:10.7)

0 5 10 15 20 23 30 35 40 45

Online olarak verilen reklam acentelerin %85,7’s1 tarafindan en ¢ok tercih
edilen pazarlama yontemidir. Dergi ve gazetelere reklam verilmesi ile brosiir
bastirilmasi en ¢ok tercih edilen diger yontemlerdendir. Acentelerin %30’u yurtdisi
acentelerle bir ag olusturarak reklam faaliyeti yapmaktadir. Acenteler tarafindan en

az tercih edilen yontem potansiyel pazarlarin ve paydaslarin ziyaret edilmesidir.

Acentelerin tesgviklerden faydalanip faydalanmadiklari ise bir diger anket
konusu olmustur. Bu kapsamda acentelere tesvik alip almadiklari, aliyorlarsa hangi

sektor araciligiyla aldiklart sorulmustur. Acentelerin %60,7°1 herhangi bir sekilde
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tesvik almadigini belirtirken, tesvik alan acentelerin %32,1°i 6zel sektor tarafindan

tesvik edildigini, geriye kalan %7,1°1 ise devlet tarafindan tesvik edilmektedir.

Yurtdisindaki ~ veya  yurticindeki  acente  aglarindan  faydalanip
faydalanilmadig1 ise acentelerin pazarlama ve tamitim aglarima katilimi 6lgmek
acisindan dikkate degerdir. Acentelerin  %82,1’i yurtigi veya yurtdigindaki
acentelerle isbirligi konusunda pasif kalmaktayken, %17,9’u aktif olarak isbirligi
yapmaktadir. Bu durum gostermektedir ki acenteler ag kurarak toplam faaliyet

alanin1 genisletme konusunda gerektigi 6nemi gostermemektedirler.

Sekil 19: Diger Acentelerle isbirligi

@ Evet
@ Hayir

Talep kismin1 6lgebilmek i¢in her acentenin sahip oldugu miisterilerin hangi
cografyalardan oldugunu anlayabilmek adina, acentelere hangi bolgelerden daha

fazla turist geldigini anket kapsaminda sorduk.
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Sekil 20: Medikal Turistlerin Cografik Dagilimi

Avmupa —36 (%64,3)
ABD

Tiirki Cumbu..
Orta Dogu 37 (%66,1)

Asya

Orta Dogu ve Avrupa’dan gelen turistlerin agik ara daha agirlikta oldugu

gozlemlenirken, bu cografyalart ABD ve Tiirki Cumhuriyetler takip etmektedir.

Acentelerin deneyimlerine dayanarak hazirlanan “Sizce medikal turistlerin
Tiirkiye'yi tercih etme sebebi nedir?” sorusu acentelere anket kapsaminda

sorulmustur.

Sekil 21: Medikal Turistlerin Tiirkiye’yi Tercih Etme Sebebi

38
30
18 18 16
Tedavi Tirkiye'deki Miisliiman Cografi Yiiksek Tedavi Tiirkiye'nin
ucretlerinin  hastanelere niifusa sahip  yakilhk  teknolojiye disinda iklimi
diisiik ve modern bir dayali gezilecek
olmast doktorlara iilke olmasi tedaviler turistik ve
duyulan kiiltiirel
giiven yerlerin
varligi

Tedavi Tcretlerinin diisik olmasi ankete katilan acentelerin  %67,9’u

tarafindan en 6nemli neden olarak gosterilmistir. Cografi yakinlik konusu ise yine
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acentelerin yarisindan fazlasi tarafindan (%53,6) en 6nemli sebeplerden birisi olarak
gosterilmistir. Tirkiye’deki hastanelere ve doktorlara duyulan giivenle, yiiksek
teknolojiye dayali tedaviler acenteler tarafindan esit derecede onemli gorilmiistiir.
Tirkiye’nin iklimi ise kayda deger diger nedenlerdendir. Burada da goriilmektedir ki

insanlarin tercihlerini etkileyen faktorler Tiirkiye i¢in de genel anlamda gegerlidir.

Acentelerin sahip olduklar1 medikal tur paketlerinin neleri kapsadigi

konusunda hazirlanan anket sorusu sonucunda asagidaki gibi bir tablo ortaya

cikmistir.
Sekil 22: Medikal Tur Paketlerinin Kapsami
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Gortiilecegi lizere acentelerin tur planlar1 tibbi tedavi, konaklama, ulasim
planlamasi ve biletler temelinde kurulmustur. Acentelerin %57’si karsilama hizmeti
vermektedir. Acentelerin %51°1 otel veya hastaneye aktarma yaparken, %51°1 (25)
tercliman destegi sunmaktadir. Turistin kendi {ilkesinde, olmak istedigi tedaviye

yonelik 6n tetkik ve bilgilendirme ise turizm paketlerinde pek yer bulamamaktadir.

Acentelerin medikal turizm pazar1 hakkindaki gordiigii engel ve sorunlar ise
dikkate degerdir. Bu kapsamda sorulan iilkemizin eksik yonleri hakkindaki anket
sorusu gostermektedir ki, Tirkiye’de altyap:r yetersizligi %37,5 ile en Onemli
sorunlardan birisi olarak goriilmektedir. Saglik personeli yetersizligi ise %32,1 ile

diger onemli sebeplerdendir. Ulkenin baz1 cografyalardaki olumsuz imaji, yeterince
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veya dogru tanitim yapilmamasi ise acentelerin %14’l tarafindan iilke medikal

turizminin gelisimine engel oldugu belirtilmektedir.

Medikal turizm i¢in Orta Dogu pazarmin Tiirkiye i¢in dnem derecesi ise bir
diger soru kapsaminda acentelere sorulmustur. 1 ile 5 arasinda, ¢ok 6nemsizden ¢ok

onemliye dogru bir belirteg kullanilmis ve acentelerden derecelendirmeleri

istenmistir.
Sekil 23: Orta Dogu Pazarmimn Onem Derecesi
20 23[(%64 151
Ladhs 16 (%28,5)
13 (%23,2)
10
3 (%5,4)
1(%138)
o L— ]
Cok Onemsiz 1 2 3 4 5 Cok Onemli

Acentelerin %41,1°1 6nem derecesini 4 olarak belirlemis ve pazarin Tiirkiye
medikal sektoriinii agisindan olduk¢a Onemini vurgulamistir. Ankete katilan
acentelerin %28,6 ¢ok 6dnemli oldugunu, %23,2’si ise orta derecede dnemli oldugunu
belirtmistir. Sonug olarak, acentelere gore,Orta dogu pazar1 Tiirkiye medikal turizm

sektori icin %92,8 oraninda 6nemlidir denilebilir.
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Sekil 24: Gelisim Icin Hedeflenmesi Gereken Pazarlar

|
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ABD — 20 (%357}

Rusya _ 1 (%19,6)

Affika _ 1{%1,8)
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Medikal turizm sektoriiniin i¢indeki acentelerin gelecek konusundaki

goriislerinden yola ¢ikilarak denilebilir ki iilke turizminin gelismesi ve gelecegi igin

hedeflenmesi gereken pazar agik ara Orta Dogu pazaridir (Sekil 25). Ankete katilan

56 acentenin 43’1 (%76,8) Orta Dogu pazarinin hedeflenmesinin daha dogru bir

gelisime yol agacagim belirtirken, 23 acente Avrupa’y: da tercihleri arasina almistir.

ABD ise %35,7 secilme orantyla bunlari izlemektedir.

3.5. Bulgularin Degerlendirmesi

Anket sonuclarindan yola c¢ikilarak yapilacak degerlendirmeler su sekilde

Ozetlenebilir;

e Sadece medikal turizme yonelik uzmanlagsma diger turizm tiirlerine oranla
azdir ancak acentelerin faaliyet siirelerine bakilarak acentelerin son
zamanlarda artt1g1 sOylenebilir.

e Medikal tur planlarinin ¢ogunlugu 06zel hastanelerle isbirligi halinde
kurulmaktadir ve sektdorde az olan tegvikler de yine c¢ogunlukta Ozel
hastaneler araciligiyla gerceklesmektedir.

e Acenteler online reklam vermeyi tercih etmekte, yurtdisi veya yurtici

acentelerle isbirligine uzak kalmaktadirlar.

74



Tirkiye’yi ziyaret eden medikal turistler Orta Dogu ve Avrupa’dan
gelmektedirler e tercihlerinde belirleyici olan faktor dncelikle diisik maliyet,
sonrasinda ise cografi anlamda yakinliktir.

Acenteler genellikle tibbi tedavi, konaklama ve ulasim iceren paketlere
sahipken, yabanci turistin kendi {ilkesinde yapilabilecek bir 6n tetkik gibi bir
uygulamaya ender rastlanmaktadir.

Sektoriin Oniinde goriilen baslica engeller ise altyapr yetersizligi, saglik
personeli yetersizligi, tilkenin kotii imaj1 ve yeterince tanitim yapilmamasi
olarak belirtilmektedir.

Orta Dogu pazar1 Tiirkiye’nin gelisimi i¢in oldukca dnemli goriilmektedir ve

gelecekte hedeflenmesi gerekmektedir.

3.6. Tiirkiye’deki Medikal Turizm Sektoriiniin Swot Analizi

Tiirkiye sagladigi turizm basarisindan sonra 6zellikle i¢inde bulundugumuz

2016 yil1 itibari ile diigiis egilimine girmistir. Bu durumun olugmasindaki sebeplerin

ilerleyen donemlerde yapilacak caligmalarda incelenmesi sektor igerisinde ayni

duruma disiilmemesi acisindan olduk¢a Onemlidir. Ancak simdilik bu calismada

tilkenin SWOT (Strenghts, Weaknesses, Opportunities, Threats) analizi yapilacak ve

Tirkiye medikal turizm sektoriiniin giiclii yanlari, zayif yanlari, sahip oldugu firsatlar

ve potansiyel tehditler ortaya cikarilmaya calisilacaktir. Boylece iilkenin medikal

turizm potansiyeline dair genel bir goriis ortaya sunulacaktir.

3.6.1. Giiglii Yonler (Strenghts)

Tiirkiye nin medikal turizm sektdrii kapsaminda sahip oldugu giiclii yonleri;
» Cografi konum agisindan oldukga stratejik bir noktada bulunmasi,
> Iklim olarak bircok iilkeye kiyasla turistik faaliyetlere daha elverisli
olmasi, boylece medikal turistlerin tedavi harici zamani i¢in cezbedici

olmasi,
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> Ozel sektoriin ve devletinde yardimiyla olusturulan yiiksek nitelikte
ve kalitede saglik hizmeti, dolayisiyla akredite saglik merkezleri
sayilariin yiiksek olusu,

» Tiirk hekimlerinin diinya ¢apinda en iyiler arasinda taninmis olmasi,

Y

Maliyet yoniinde oldukca diisiik seviyelere inilebilmesi,

> Ulkenin demografik yapisinin avantajlari ile gelen nitelikli ve ucuz
isgiict,

» Global olarak ortaya ¢ikan saglikli yagsam trendi,

» Sahip oldugu kiiltiirel miras sayesinde pazarlanma i¢in elverisli

olmasi,

» Rekabet dolayisiyla ulagim yollarinin diinya genelinde ucuzlamasidir.

3.6.2. Zayif Yonler (Weaknesses)

Tiirkiye’nin medikal turizm sektorii kapsaminda sahip oldugu zayif yonleri;
> Dil bilen personel ve hekim eksikligi,
» Eksik veya yanlig pazarlama caligmalari,
» Devlet ve 6zel sektor yatirimlari arasinda koordinasyon bulunmamasi,
» Yurtdis1 acente aglarindan yeterince faydalanilamamasi,
» Sektoriin potansiyeli hakkinda yeterli farkindaligin olmamasi olarak

sayilabilir.

3.6.3. Firsatlar (Opportunities)

Tiirkiye’nin medikal turizm sektorii kapsaminda sahip oldugu firsatlar;

> Ulke ekonomisinin her ne kadar azalsa da biiyiime trendine sahip olusu,

» AB miizakere siirecinin varlig1 ve olasi serbest dolagim hakkinin getirecegi
potansiyel,

» Yakin cografya olan AB iilkelerinde yaganan ve gelecekte de etkili olacak
yasli niifus problemi, saglik sistemlerinin yetersiz ve akreditasyona sahip

kuruluslarin az olusu,
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» Hedef pazarlardan gosterilen ABD’de saglik sisteminin her gegen giin daha
yiiksek maliyetlere sebep olusu,
» Miisliiman tilkeler agisindan modern tedavi ve turistik faaliyetleri agisindan

en ¢ok cezbeden pazari temsil etmesi seklinde siralanabilir.

3.6.4. Tehditler (Threats)

Tiirkiye’nin medikal turizm sektorii kapsaminda sahip oldugu potansiyel
tehditler;
» Tiirkiye’nin bulundugu cografyada yasanan savas ortami ve
ekonomik istikrarsizlik,
> Ulke i¢inde yasanan terdr olaylari,
» Bircok Asya iilkesinin sahip oldugu ucuz isgiicii,
» Uluslararasi arenada yasanabilecek politik dengesizlikler ve
anlagsmazliklar olarak sayilabilir.
Tiirkiye nin medikal turizm sektdrii ile ilgili yapilan analiz gorsellestirilmis

ve asagidaki sekilde agiklanmigtir.

Sekil 25: Tiirkiye Medikal Turizm Sektorii SWOT Analizi

Strenghts

+ [klm

+ Cografik konum

+ Begeri sermaye

+ Akreditasyon

+ Kiiltiirel miras
+ Disik maliyet
+ Ucuz ulasm

Weaknesses

- Yabanci dil eksikligi

- Yanhs pazarlama

- Yatirmlann koordinasyonsuzlugu

- Farkindalk eksikligi

- Etkin olmayan acentecilik

“ Biiyiiyen ekonomi ; :
+ Avrupa Birligi Tliskileri = Istikrarsez cografya
< AB'de var olan yetersizlik
= Teror
* ABD'nin yetersiz saghk sistemi = Asyaiilkelerin isgiicii avantaci
 Mishimanlara yonelik pazar = Olast politik sorunlar
Opportunities Threats

Kaynak: Yazar tarafindan olusturulmustur.
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3.7. Literatiir Isiginda Genel Bir Degerlendirme: Tiirkiye Ve
Orta Dogu Arasindaki Medikal Turizm Iliskisi

Tiirkiye’nin medikal turizm sektorii ile Orta Dogu adi verilen cografya
arasinda c¢ok tarafli bir iliski bulunmaktadir. Bu iligskide Tirkiye medikal turizm
sektoriiniin  gelisimine yol acan nedenlerin incelenmesi hem tezin ana konusu
bakimindan hem de konu hakkindaki literatiir eksikligini giderip kendisinden sonraki
arastirmalara yon goOsterebilmesi agisindan olduk¢a Onemlidir. Bu kapsamda
incelenen medikal turizm sektorii potansiyeli ve yukarida sonuglart sunulan anket
caligmas1 birlikte dikkate alinarak, Orta Dogu cografyasinin gelisime yol agan

etkileri belirlenmistir.

Sekll 26: Orta Dogu Siyasi Haritast, 2014
l’m

© Ozkop™laty
'1.0 YA '&77_7"»
LUK Lanakkak Bod. o Ankara
AN R e
[ atinas ITURKIY \
: Ad_%.: e ] & e ,‘ 4
[EDIE NI S Tam
TelAviv”V‘Lm .....
#A—! ~xwm 4 ]
Slvey x ...... K g %‘& ‘:'-. P A
\ © S~ Hirmiz 5oj. i
MISIR\ \ %) Maaslo S g ;
Nasser Goli = RW°_ KATAR'( " A Dak "’b,,,o”
I, & SUUDI ZMI & | 4395(/
S el -\ ARBISTAN )
.......... o 1 &\ v
R\ | il
o Hagmm 2 m{TREo SO YEMEN UMMA]
= e PN = :
L2 DN S A\ e

Kaynak: (Turkiyeharitasi.gen.tr, 2014)

Orta Dogu pazarimin tam olarak hangi iilkeleri kapsadigi genel olarak

tartisilan bir olgu olmustur. Orta Dogu olarak betimlenen cografya Bati Asya ile
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Misir arasindaki gecis bolgesine denilmektedir ve bu cografyada yer alan {ilkeler;
Suriye, Liibnan, Israil, Urdiin, Irak, iran, Kuveyt, Katar, Birlesik Arap Emirlikleri,
Umman, Yemen ve Filistin’dir (Sekil 25). Kimi kaynaklarca Misir da bu cografyaya
dahil edilmektedir.

Orta Dogu cografyasi tarih boyunca emperyalist glicler tarafindan sinirlarina
miidahale edilmis ve anlagmazliklarin, savaglarin eksik olmadig1 bir toprak parcasi
haline gelmistir. Bolgede yer alan iilkelerden bazilar1 zaman zaman stabil hale
gelebilmisken, genel olarak cografyadaki iilkelerden birinde mutlaka bir sorun hali
bulunmustur. Bunun temel sebepleri ise bolgedeki zengin petrol yataklari, {i¢ kitanin
birlestigi bir nokta olusu, onemli ticaret yollarinin bu cografyada bulunmasi ve
biiyiik dinler olarak belirtilen dinlerin ¢ikis noktasi olmasi olarak sdylenebilir. Tiim
bu ekonomik veya siyasi ranta yol agabilecek avantajlar, iilkelerin ilgisini ¢ekmekte
ve bolgenin ekonomik gelismisligini etkilemektedir. Sonu¢ olarak cografyada
ticarete uygun iiretim kaynaklari sinirlh kalmakta, petrolden kaynakli ithalata dayali

ekonomik politikalar uygulanmaktadir ( Lesser, Nardulli ve Arghavan : 172).

Diger yandan bu cografyada yer alan bazi iilkeler sahip olduklar1 petrol veya
dogalgaz kaynaklarm verimli kullanabilmektedir. Ornegin Arap Emirliklerinden
birisi olan Dubai, son 15 yildir turistik bir devasa sehir haline getirilmeye
calistlmistir. Bu kapsamda saglik turizmi i¢in diinyanin ilk serbest saglik bolgesi
2006 yilindan itibaren aktif hale getirilmistir. Serbest bdlge olmasindan kaynakli
vergisiz tedavi sanst bulan hastalar yani sira, bolgede ar-ge c¢alismalari da

desteklenmektedir (Dhcc, 2016).

Abu Dhabi ve Ras Al-Khaimah, Birlesik Arap Emirlikleri arasinda yine

medikal tedavilere yonelik turistik noktalariyla 6n plana ¢ikmaktadir.

Orta Dogu bolgesinde yer alan bir diger medikal turizm merkezi Suudi
Arabistan’dir. Dine dayali turizm {ilkenin temel turizm kaynagidir. Ancak fiziksel
sagligi kadar ruhsal saghgm disiinerek bolgeyi ziyaret eden kisi sayisi
azimsanmayacak kadar azdir. Bu sebeple devlet eliyle saglik turizmine ydnelik
yatirimlar artmaktadir. Liibnan dil bariyerlerinin olmayis1 ve medikal turizme verdigi

onemden dolay1 bolgede dikkat ceken bir diger medikal turizm iilkesidir. Urdiin ise,
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bir diger yandan, Orta Dogu’da kaliteyi gozeten iilkelerden birisi haline gelmis,

birgok uluslararasi ¢alismada adint duyurmustur (linkedin, 2016).

Orta Dogu pazarinin Tiirkiye’deki bir sektor {izerine olan iliskisi oncelikle
talep tarafin1 temsil etmesinden dolayi, daha sonra ise rekabet olgusundan dolayi
ortaya ¢ikmaktadir. Bu etkenlerin ayn1 zamanda {iilke sektorii lizerinde gelisime yol
acan etkenlerdendir. Bu kapsamda Tirkiye’deki medikal turizm pazarmin
gelisiminde Orta Dogu pazarinin roliinii iki bashik altinda incelemenin dogru

olabilecegi diislintilmiistiir.
Orta Dogu Pazarimin Talep Yonii

Orta Dogu iilkelerinin Tiirkiye turizm sektorii ve oOzellikle saglik turizmi
konusundaki ilgisini birgok istatistik ortaya koymakta, bu durum anket ¢alismamiz
ile de desteklenmektedir. Bu talebin yapisi, Tiirkiye’deki gelisime sebep olan asil

etkendir. Bu kapsamda olusan talep;

e Gelir seviyesi yiiksek bir kesimden gelmektedir,

e Cografi olarak yakin bir bolgede olugmaktadir,

e Teknolojik gelismislik diisiik seviyede, ekonomik ve siyasi istikrarsizlik
hakim bir cografyadan gelmektedir,

o Kiiltiirel olarak yakin bir kesimden gelmektedir olarak denilebilir.

Orta Dogu cografyasinda olusan talep Oncelikle yiiksek gelirli insanlarin
olusturdugu bir talep olmasi acisindan dikkat cekmektedir. Asagidaki sekil

cografyada yer alan tilkelerin gelir seviyesini yansitmasi agisindan dikkat ¢ekicidir.
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Sekil 27: Orta Dogu Ulkelerinde Kisi Basina Diisen Gelir Seviyesi, 2018, US Dolar1
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Kaynak: World Bank Data, 2018.

Diinyada kisi basina diisen gelir seviyesi bakimmdan Liiksemburg, Isvigre,
Makao ve Norve¢’in ardindan 5.sirada bulunan Katar, 69 bin 026 dolarlik kisi basina
gelire sahip vatandaglara sahiptir. 20.sirada bulunan Birlesik Arap Emirlikleri ise kisi
basina 43 bin 004 dolarlik gelire sahipken, 25.sirada bulunan Israil’de kisi basina
diisen gelir 41 bin 614 dolardir. Kuveyt 34 bin 244 dolar ile 28.sirada yer bulurken,
31.sirada Bahreyn, 35.sirada Suudi Arabistan yer alir. Goriildiigii iizere Orta Dogu
cografyasinda yer alan iilkelerin bir¢ogu yiiksek gelirli iilkeler sinifina girmektedir.
Bu iilkelerin vatandaslarinin alim giicliniin yiiksekligi ayn1 zamanda tilkemizde
sunulan hizmetin kalitesini de olumlu yonde etkilemektedir. Hizmet {ireten
hastaneler, acenteler veya diger paydaslar talep eden kesimin geliriyle dogru orantili
bir fiyatlandirma, bu fiyatlandirma i¢inde ayni oranda kalite sunmakla ytikiimliidiir.

Bu durum da tilke igerisinde sunulan hizmetin gelismesine onciiliik etmektedir.

Cografi yakinlik konusu ise ortadaki talebin Tiirkiye medikal turizm sektorii
tizerine olumlu bir diger etkisidir. Hem anket hem de literatiir taramalarindan
bilindigi lizere turistlerin taleplerini cografi yakinlik 6nemli oranda etkilemektedir.
Medikal turistlerin genel tercih egilimleri dikkate alindiginda goriilecektir ki gelir

seviyesi ¢ok yiiksek bir komsuya sahip olmak ister istemez gelisime sebep olacaktir.
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Olusan pazardan pay almak isteyecek 6zel sektor ve devlet, hizmet arzi yaratmak

isteyecek ve boylece sektor gelismeye daha acik olacaktir.

Orta Dogu iilkelerindeki teknolojik gelisim seviyesi, siyasi ve ekonomik
istikrarsizlik talebin olusmasindaki bir diger 6nemli nedendir. Ayrica kiiltiirel olarak
yakin bir cografyada olusan bu talep Tiirkiye a¢isindan var olan talep miktarina

carpan etkisi yapmakta, boylece lilke igerisindeki gelisimi tetiklemektedir.

Rekabet ve Getirileri

Medikal turizm Orta Dogu’da yiikseliste olanbir sektordiir ve yiiksek rekabet
ortami hakimdir. Ulkeler ortadaki yiiksek talepten faydalanmak adima yatirimlarmi
artirmiglardir. Dubai Serbest Saglik Bolgesi gibi saglik turizminin devletler
tarafindan ayricalikli tutuldugu yatirimlara ek olarak bircok 6zel sektdr kurulusu da
deyim yerindeyse pastadan pay almaya c¢alismaktadir. Bu rekabet ortami ise
yatinmin dogru kanalize edilmesiyle endiistri kolunun gelismesine yol agacaktir

(Obama White House, 2016: 2).

Rekabetin tiiketiciler agisindan birgok faydasinin bulunmasinin yani sira,
endustrilerde daha yliksek kalitede iiretime, inovasyona ve daha yiiksek biiylimeye

sebep oldugu da saptanmistir (Hotelling, Stability in Competition, 153).

Bu kapsamda Orta Dogu pazarinda medikal turizm agisindan olusan rekabeti
O0lgmek adimna, Oncelikle nitelikli hastane imkanlarma, sonrasinda ise rekabet

endekslerine bakilabilir.

JCI akredite kuruluglarin iilkelere gore siralandigi Sekil 15 gostermektedir ki
acik ara en fazla akredite hastane barindiran Birlesik Arap Emirlikleri ve Suudi
Arabistan diinya medikal turizm sektoriiniin altyap1 agisindan liderleri konumundadir

(JCI - Accredited Organizations ).

Ayrica JCI tarafindan verilerine ulasilamayan Iran medikal turizm konusunda

oldukca rekabetcidir ( Jabbari, Delgoshaei, Mardani ve Tabibi, 2012).

Diinya Ekonomik Forumu tarafindan yayinlanan Kiiresel Rekabet Endeksi

(Global Competitiveness Index, GCI) Orta Dogu ekonomilerinde yasanan rekabetin,
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dolayisiyla medikal turizmde sektorlerinde var olan/olabilecek rekabetin

degerlendirilmesi agisindan olduk¢a 6nemlidir.

Tablo 19: Kiiresel Rekabet Endeksine Gore Orta Dogu, 2018

Kaynak: Competitiveness Rankings, 2018 .

Tabloya gore Katar, Birlesik Arap Emirlikleri, Suudi Arabistan, Israil, Kuveyt
ve Bahreyn iilkeleri Tiirkiye’nin 6niinde bir rekabet seviyesine sahip iken bu durumu

Orta Dogu tilkelerinin temsil ettigi rekabeti gostermektedir.

Boylece olusan rekabet ortaminin etkisi Tiirkiye medikal turizm sektorii
iizerinde gelismeye ve yenilige yonelik olmustur. Tiirkiye’deki hizmet saglayicilar
rakiplerinin seviyesine gelebilmek adina daha kaliteli ve ucuz hizmeti saglamak
zorunda kalmaktadir. Siiphesiz ki bu durum dogru goézlemlendiginde basarili

sonuglar verecektir.
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Son yillarda gelismis iilkelerde ve diinyada niifus sayis1 giderek artig
gostermektedir, sehirlerin niifus yogunlugu ve hayatin yogun calisma temposu
icerisinde olmasi, ¢evre kirliligi baz1 hastaliklarin artmasina neden olmaktadir. Buna
bagli saglik sistemimde gelismek zorunda olmaktadir. Gelisen saglik sistemi ile
beraber artan tedavi harcamalari kisilerin maliyetleri daha diisiik olan tilkelere tedavi
olmak amaciyla gitmelerine sebep olmaktadir. Maliyetlerin yaninda kendi
tilkelerindeki tedavi hizmetlerinin uzun bekleme siireleri de kisileri yurt diginda
hizmet almaya yoneltmektedir. Dolayisiyla uzun bekleme siirelerinden kurtulmaya
ve daha diisiik maliyetli hizmet almaya yonelik taleplerdeki artis medikal turizmin
giderek onem kazanmasina sebep olmaktadir. Diger taraftan, iilkeler arasi ulasim
imkanlarinin kolaylasmasi ve iletisim teknolojilerinin hizla gelismesine bagl olarak
yurt disindaki hastaneler hakkinda daha kolay bilgi edinebilmeleri kisilerin saglik

hizmeti almak igin yurt disina ¢ikmalarini kolaylastirmaktadir.

Tirkiye hizla gelisen bir sanayi yapisini ve hizmet sektOriinii icerisinde
barindirmaktadir. Kiiresellesme ve finansal piyasalarin serbestlesmesiyle artan
turistik faaliyetler, cografya ve Kkiiltlir avantaji dogru kullanilarak bir katkiya
doniistiiriilmiistlir. Bu katki sadece deniz, kum ve giines ticgeninde degil diger turizm
tiirlerinde de yasanmistir ve yasanmaya devam etmektedir. Saglik amaciyla hareket
eden turistlere de ev sahipligi yapmaya baslayan iilkede, ¢cok Onemli termal
kaynaklar ve bu dogrultuda yiiksek kaliteli tesisler bulunmaktadir. Giizellik ve
zindelik amaciyla gerceklestirilen “Spa” ve “Wellness” turizmi ise hem diinyada hem
de Tirkiye’de yiiksek ilgi gormektedir. Bir diger saglik turizmi tiirii olarak
incelenebilecek yashi ve engelli turizmi, demografik gelismelerden Otiiri 6zellikle

Avrupa agisindan 6nemli bir firsat barindirmaktadir.

Medikal turizm ise diger saglik turizmi tiirlerinden farkli olarak
kiiresellesmeden olabildigine etkilenmistir. Hindistan, Tayland, Birlesik Arap
Emirlikleri, Singapur gibi iilkelerin yiiksek yatirimlar sonucu diinya genelinde etkili
olmast bu sektdr aracilifiyla olusmaktadir. ABD’de yasayan bir vatandasin, bircok

tibbi tedavi i¢in gidebilecegi ve ayn1 zamanda tatil yapabilecegi bu iilkelerde maliyet
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olarak 10-12 kat fark olusmasi, neden bu sektoriin yiikselen bir pazar oldugunu
gosterir niteliktedir. Bu endiistri igerisinde web sitelerini, aracilari, sigorta
sirketlerini, seyahat sirketlerini, acenteleri, hastaneleri ve finansal ({iriinleri
barindirmaktadir. Turistler ise gidecegi iilkenin cografi ve Kkiiltiirel yakinligimni,
teknolojik yeterliliklerini ve hizmetin maliyetini dikkate almakta, bu etkenlere gore

karar vermektedirler.

Tiirkiye 6zelinde medikal turizm sektorii incelendiginde toplam saglik turisti
sayilarina erigilmekte, bu turistlerin genellikle yakin cografyalardan, orta gelirli bir
seviyede olduklar1 gozlemlenebilmektedir. Tiirkiye, medikal turizm vyeterlilikleri
acisindan bakildiginda 2016 yihi itibariyle 206 bin yatak kapasitesiyle her ne kadar
son yillardaki gelisme dikkate alindiginda olumlu bir tablo ortaya koysa da diinya
geneline gore daha fazla hastaneye ve kapasiteye ihtiyag duymaktadir. JCI
akreditasyonu acgisindan diinyada 43 kurumla 6.sirada bulunan {ilkede, o6zel
sektoriinde girisimleriyle tilke sektorii gelismeye devam etmektedir. Devlet ise
kalkinmaya yonelik planlamalarda bulunmakta ve gelecege yonelik vizyon ve

misyon belirlemektedir.

Yapilan analiz sonucu Tiirkiye’nin medikal turizm konusunda en giiclii
yonlerinin cografik konumu, iklimi, akredite kurulus sayilar1 ve diisiik maliyeti
oldugu ortaya koyulmustur. Yabanci dil eksikligi, pazarlama faaliyetlerinin
yetersizligi ve yatirimlarin koordine olamamasi en 6nemli zayif yonler olarak
belirlenmistir. Gelecege yonelik en biiyiik firsatin biiyliyen ekonomi, AB siirecinin
varlig1 ve hedef pazar olan ABD’nin saglik konusundaki yetersizligi olurken; en
onemli tehditler ise icerisinde bulundugumuz istikrarsiz cografya, terdr olaylari,

Asya iilkelerinin iggiicli avantaj1 ve olasi politik sorunlar olarak siralanmustir.

Orta Dogu pazarmin yerini anlamaya ve Tirkiye pazarinin goriiniimiine
yonelik yapilan anket calismasi ile acentelerden faydalanilmistir. Bu kapsamda
goriilmektedir ki acentelerin tercihi pazarlama metodu online reklamlardir ve
genellikle yurtdisi baglantilarindan faydalanmamaktadirlar. Ulkemize gelen turistler
cogunlukla Orta Dogu ve Avrupa’dan olurken, tedavi iicretlerinin diisilk olmasi

tercihlerini belirleyen en onemli etken olmustur. Orta Dogu pazarini ¢ok 6nemli
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goren ve hedeflenmesi gerektigini belirten acenteler cogunluktadir. Ayrica literatiir
1s181inda yapilan derlemeye gore Tiirkiye’nin gelisiminde olumlu bir katki saglayan
Orta Dogu pazan Oncelikle olusturdugu yiiksek gelirli talep ile daha sonrasinda ise

rekabet¢i medikal turizm yapisiyla bunu saglamaktadir.

Tiirkiye medikal sektorii gelisime aciktir ve ancak gelismis saglik sektorii ile
bir araya getirildiginde gergek potansiyelini yansitabilecektir. Buradan yola ¢ikilarak,
ayn1 yonde farkli akademik ¢aligmalarin da edebi birikimi saglamasi ve Orta Dogu
iligskilerinde deyim yerindeyse “turizm cenneti” halinin siirdiiriilmesi hem Tiirkiye
icin hem de tedavi arayisindaki insanlar i¢in olduk¢a Onemlidir. Boylece medikal

turizm Orta Dogu pazarindan olumlu bir sekilde faydalanmaya devam edebilecektir.

86



KAYNAKCA

Agarwal, S.: (2002). Restructuring seaside tourism: The
resort lifecyle. Annals of tourism
research, 29(1), 25-55.

Akat, Omer: Pazarlama Agirhg Turizm Isletmeciligi,

Bursa, 4.Baski1, Ekin Basim Yayini, 2008.

Airbnb.com: “Hakkimizda”, (Cevrimigi)https://www.airbnb

.com.tr/ about/about-us, 1 Temmuz 2016

Ansari, ., & Saman, K.: (2014). Impact of globalization on medical
tourism in developing countries like India.
International ~ Journal ~ of  Engineering
Technology, Management and Applied
Sciences, |, 2(7), 62-68.

Anthony Gonzales, Logan

Brenzel ve Jennifer Sancho: Health Tourism and Related Services:
Caribbean Development and International
Trade, Final Report,2001,s.20,(Cevrimigi),
http://cms2.caricom.org/documents/10177-
health study.pdf, 04 Mayis 2016

Avcikurt,Cevdet: Turizm Isletmelerinin Pazarlamasinda 7P

Ve 7C, Istanbul,DegisimYayinlar1,2009.

87



Aydin, D., Aktepe, C.,
Sahbaz, R. P., & Arslan, S.

Bai, Y., Shi, C., Li, X., & Liu, F.:

Benur, A. M., & Bramwell, B.:

Binler, A.:

Bumrungrad.com:

Burkett, L.:

Couchsurfing.com:

(2011). Tirkiye’de medikal turizmin
gelecegi. Saglik Bakanlig1 Yayinlari, Mart,

Ankara.

(2012). Healthcare system in Singapore. USA:

Columbia University.

(2015). Tourism product development and
product diversification in
destinations. Tourism Management, 50, 213-
224.

(2015). Tirkiye'nin medikal turizm ag¢isindan
degerlendirilmesi ve politika Onerileri. TC

Kalkinma Bakanlig1 Yaynlari.

“About Us”, (Cevrimigi)https://www.
bumrungrad.com/en/about-us/overview, 1
Temmuz 2016

(2007). Medical tourism: concerns, benefits,
and the American legal perspective. The
Journal of legal medicine, 28(2), 223-245.

“About Us”, (Cevrimigi)  http://www.
couchsurfing.com/about/about-us, 15 Temmuz
2016

88



ComparePrices,Medical

TourismWebsite:

Comepetitiveness Rankings :

De Arellano, A. B. R.:

Demographic Change and the
Rise of Senior Tourist:

Dizylocal.com:

DHCC.com:

Dogan, H., & ["Jngiiren, E.

2019,(Cevrimigi)http://www.medical

tourism.com/Forms/price-comparison,
28 Ocak 2019

2018,(Cevrimigi)http://reports.weforum.

org/global-competitiveness-report-

2018/competitiveness-rankings/#series=GCl4,
25 Ocak 2019

(2007).  Patients  without borders: the
emergence of medical tourism. International
Journal of Health Services, 37(1), 193-198.

United Nations Department of
EconomicandSocial Affairs,(Cevrimigi)http://e
c.europa.eu/DocsRoom/documents/6924/attac
hments/1/translations/en/renditions/native, 23
Mayis 2016

“About Us”,(Cevrimigi)http://www. dizylocal.

in/hospitality-services/chennai/  apollo-hospi

tals-enterprise-limited/greams-road

“The Destination of World-Class Healthcare”,
(Cevrimigi)

http://www.dhcc.ae/Portal/en/about-

us/overview.aspx, 26 Temmuz 2016

(2010). Alanya Halkinin Turizme Sosyo-
89


http://www.medical/
http://www.dhcc.ae/Portal/en/about-us/overview.aspx
http://www.dhcc.ae/Portal/en/about-us/overview.aspx

Ehrbeck, T., Guevara, C.,
& Mango, P. D.:

Erdogan,Harun:

Erfurt-Cooper, P., & Cooper, M.:

Erik Cohen:

European Commission:

Gee, Chuck Y.:

Kiiltiirel Agidan Bakist. NWSA e-Journal of
New World Sciences Academy, 5(4), 396-415.

(2008). Mapping the market for medical travel.
The McKinsey Quarterly, 11.
Uluslararast1  Turizm, Bursa, Uludag

Universitesi Yayini, 1996.

(2009). Health and wellness tourism: Spas and

hot springs. Channel View Publications.

Medical Tourism in Thailand, AU-GSB E-
Journal, Vol 1, No 1, 2008, s. 3., (Cevrimigi)
http://www.assumptionjournal.au.edu/index.ph
p/AU-GSB/article/view/381/335, 02 Mayis
2016

“Impact of information on patients’ choice
within the context of the Directive 2011/24/EU
of the European Parliament and of the Council
on the application of patients’ rights in cross-
border healthcare”, Final Report, London
Economics, 2014, Briiksel,

(Cevrimigi)http://ec.europa.eu/health/cross_bo

rder care/docs/cbhc information patientschoi

ce_en.pdf, 18 Temmuz 2016

“The Travel Industry”,International Journal

of Tourism Research,NewYork,1997

90


http://www.assumptionjournal.au.edu/index.php/AU-GSB/article/view/381/335
http://www.assumptionjournal.au.edu/index.php/AU-GSB/article/view/381/335
http://ec.europa.eu/health/cross_border_care/docs/cbhc_information_patientschoice_en.pdf
http://ec.europa.eu/health/cross_border_care/docs/cbhc_information_patientschoice_en.pdf
http://ec.europa.eu/health/cross_border_care/docs/cbhc_information_patientschoice_en.pdf

Glinos 1A, Baeten
R, Helble M, and Maarse H.,A:

Global Spa&Wellness Economy:

Global Wellness Economy:

Global Spa&Wellness Economy:

Global Spa&Wellness Economy:

Global Wellness Ins.:

typology of cross-border patient

Monitor:  Executive ~ Summary,  Global
Wellness Institute,2017,(Cevrimigi)https://

globalwellnessinstitute.org/industry-

research/wellness-economy-thermal-mineral-

springs/, 20 Ocak 2019

Monitor 2018 , Executive Summary
October2018,GlobalWellnessInstitute,GlobalS
pa&WellnessSummit,s. 14.,(Cevrimigi)https://g
lobalwellnessinstitute.org/wpcontent/uploads/2
018/10/Research2018 v5webfinal.pdf, 20
Ocak 2019

Monitor:  Executive ~ Summary,  Global

Wellness Institute,2018,(Cevrimigi)https:/
/globalwellnessinstitute.org/wpcontent/uploads
/2018/10/Research2018 v5FINALExecutiveS
ummary webREVISED.pdf, 20 Ocak 2019

Monitor:  Executive ~ Summary,  Global

Wellness Institute,2018,(Cevrimigi)https://

globalwellnessinstitute.org/industry-

research/wellness-economy-spa-industry/ ,pdf,
20 Ocak 2019

“Global Spa&Wellness Economy Monitor:
Executive Summary”,Global Wellness

Institute, 2014, (Cevrimigi) http://www.global

wellnesssummit.com/images/stories/gwi/GWI

2014 Global Spa and Wellness Economy

91


https://globalwellnessinstitute.org/wpcontent/uploads/2018/10/Research2018_v5webfinal.pdf
https://globalwellnessinstitute.org/wpcontent/uploads/2018/10/Research2018_v5webfinal.pdf
https://globalwellnessinstitute.org/wpcontent/uploads/2018/10/Research2018_v5webfinal.pdf
https://globalwellnessinstitute.org/wpcontent/uploads/2018/10/Research2018_v5FINALExecutiveSummary_webREVISED.pdf
https://globalwellnessinstitute.org/wpcontent/uploads/2018/10/Research2018_v5FINALExecutiveSummary_webREVISED.pdf
https://globalwellnessinstitute.org/wpcontent/uploads/2018/10/Research2018_v5FINALExecutiveSummary_webREVISED.pdf
https://globalwellnessinstitute.org/wpcontent/uploads/2018/10/Research2018_v5FINALExecutiveSummary_webREVISED.pdf

Monitor_Full_Report Final.pdf, 20 Mayis
2016

92



Global Wellness Ins.:

Global Wellness Summit:

Gonzales, A., Brenzel, L.,
& Sancho, J.:

Giilen, Kemal Giiven:

GUNCU,E.Y.D.D. A.,
ALAGOZ, E.G.0.G.G.,
Ogr, 0. G. M. C. F., Gor,
G.I.E.C. 0., & BASAR, B.

Hadi, A.:

“The Global Wellness Tourism Economy
2013: Executive Summary October 2013~
Global Wellness Institute, Global
Spa&Wellness Summit, (Cevrimigi)

http://www.esteswellness.com/assets/wellness

tourism economy exec sum final 1002201
3.pdf, 19 Mayis 2016

“About Us”, (Cevirmigi) http://www.global

wellnesssummit.com/about-us, 19 Mayis 2016

(2001). Health tourism and related services:
Caribbean development and international

trade. Final report, 57-8.

“Tiirkiye’de Saglk Turizmi Sektorii”, Istanbul
Ticaret Odasi, Yaym No: 2011-39, 2006

(2016). 1. Ulusal alternatif turizm kongresi
bildiri kitab1 07-09 nisan 2016, Erzincan.

(2009, November). Globalization, medical
tourism and health equity. In Symposium on
implications of medical tourism for Canadian
health and health policy (Vol. 13, pp. 1-29).

93


http://www.esteswellness.com/assets/wellness_tourism_economy_exec_sum_final_10022013.pdf
http://www.esteswellness.com/assets/wellness_tourism_economy_exec_sum_final_10022013.pdf
http://www.esteswellness.com/assets/wellness_tourism_economy_exec_sum_final_10022013.pdf

Hall, C. M.:

HealthandFitnessTravel:

HOPE:

Hotelling, Harold:

Hudson, S., & Li, X.:

IA, Glinos:

ISO:

(2011). Health and medical tourism: a kill or
cure for global public health?. Tourism
review, 66(1/2), 4-15.

“What are the Different Types of
Spa?”,(Cevrimigi)

http://www.healthandfitnesstravel.com/blog/w

hat-are-the-different-types-of-spa, 19 Mayis
2016

“Medical Tourism”, HOPE-European
Hospital and Healthcare Federation, 2015,
(Cevrimigi)
http://www.dkgev.de/media/file/21428.Anlage
2_9. EUReview 2015.pdf, 15 Temmuz 2016

“Stability in Competition”, The Economic
Journal, Vol. 39, No. 153, Royal Economic

Society,(Cevrimigi)http://www.tcd.ie/Economi

cs/staff/ppwalsh/papers/Hotelling.pdf, 28
Temmuz 2016

(2012). Domestic medical tourism: A
neglected dimension of medical tourism
research. Journal of Hospitality Marketing &
Management, 21(3), 227-246.

“A  typology of cross-border patient
Mobility”, Health & Place Volume 16, 2010

“About ISO”, (Cevrimigi)http://www.

iso.org/iso/home/about.htm, 19 Temmuz 2016

94


http://www.healthandfitnesstravel.com/blog/what-are-the-different-types-of-spa
http://www.healthandfitnesstravel.com/blog/what-are-the-different-types-of-spa
http://www.dkgev.de/media/file/21428.Anlage2_9._EUReview_2015.pdf
http://www.dkgev.de/media/file/21428.Anlage2_9._EUReview_2015.pdf
http://www.tcd.ie/Economics/staff/ppwalsh/papers/Hotelling.pdf
http://www.tcd.ie/Economics/staff/ppwalsh/papers/Hotelling.pdf

ISO:

ISPA Foundation:

I¢oz, O.:

IGEME:

Jabbari, Alireza:

JCI:

JCI:

“Health and safety”, (Cevrimigi)
http://www.iso.org/iso/home/news index/iso-
in-action/health.htm, 19 Temmuz 2016

“About usS”, (Cevrimigi) http://
experienceispa.com/about/ispa-foundation, 19
Mayis 2016

(2009). Saglik turizmi kapsaminda medikal
(tibbi) turizm ve tiirkiye'nin

olanaklari. Journal of Yasar University, 4(14).

Medikal Turizm Ne Zaman Baslad1 (Cevrimigi)
https://www.igeme.com.tr/medikal -turizm-ne-
zaman-basladi/, 20 Ocak 2019

“Medical tourism in Iran: Issues and
challenges”, Journal of Education and
Health  Promotion, 2012, (Cevrimigi)
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PM
C3577393, 28 Temmuz 2016

“Who is JCI?”, (Cevrimigi) http://www.

jointcommissioninternational.org/about-

jci/who-is-jci, 19 Temmuz 2016

“Pathway to JCI Acceridatation for Hospitals”,

(Cevrimigi)http://www.jointcommissionintern

ational.org/pathway, 19 Temmuz 2016

95


http://www.iso.org/iso/home/news_index/iso-in-action/health.htm
http://www.iso.org/iso/home/news_index/iso-in-action/health.htm
https://www.igeme.com.tr/medikal%20-turizm-ne-zaman-basladi/
https://www.igeme.com.tr/medikal%20-turizm-ne-zaman-basladi/
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3577393
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3577393
http://www.jointcommissioninternational.org/pathway
http://www.jointcommissioninternational.org/pathway

JCI:

Kahraman,Niizhet:

KARASU, C.:

Kelley, E.:

Kester, John G.C.:

Kevan, S. M.:

(Cevrimigi)http://www.jointcom

missioninternational.org/about-jci/jci-

accredited-organizations/, 22 Temmuz 2018

Turizm Ve Cevre, Ankara, Detay
Yayincilik,2009.

(2009). Saglik Turizminde Yeni bir Konsept.
Turkiye Klinikleri  Journal of Medical
Sciences, 29(5), 117-119.

(2013). Medical tourism. WTO Patient Safety

Programme.

“ETC / UNWTO Handbook on Tourism
Forecasting”, ETC / UNWTO Joint
International  Seminar on  Tourism
Forecasting and Strategic Planning, Austria,

2008, (Cevrimigi) https://www.modul.

ac.at/uploads/files/research/tourmis/2008/Inter

national Seminar Kester UNWTO Forecast

ing_.pdf, 25 Mayis 2016

(1993). Quests for cures: a history of tourism
for climate and health. International Journal
of Biometeorology, 37(3), 113-124.

96


http://www.jointcom/

Kim, S. H., Kim, S., Huh,
C., & Knutson, B.:

KPMG:

Kozak, Nazmi:

KTB:

Leiper, N.:

Lesser, I. O., Nardulli, B. R.,
& Arghavan, L. A.:

(2010). A predictive model of behavioral
intention to spa visiting: an extended theory of

planned behavior.

Issues Monitor: Medical Tourism Gaining

Momentum, Volume 7, 2011,(Cevrimigi)

http://file.iabrics.org/med_turism.pdf,25 Mayis
2016

Genel Turizm Jllkeler - Kavramlar,
Ankara,9Baski,Detay Yayincilik,2010.

(2019). https://yigm.ktb.gov.tr/TR-9872/

turizmde-urun-cesitliligi.html

(1979). The framework of tourism: Towards a
definition of tourism, tourist, and the tourist
industry. Annals of tourism research, 6(4),
390-407.

(1998). Sources of conflict in the greater
Middle East. Eds, Khalilzad, Z. and lan O.
Lesser, 10, Sources of Conflict in the 21st
Century: Regional Futures and US Strategy,
171-229.

97


http://file.iabrics.org/med_turism.pdf
https://yigm.ktb.gov.tr/TR-9872/%20turizmde-urun-cesitliligi.html
https://yigm.ktb.gov.tr/TR-9872/%20turizmde-urun-cesitliligi.html

Linkedin.com:

Lowry, L. L., & Lee, M.:

Lunt, N., Horsfall, D., Smith,
R., Exworthy, M., Hanefeld, J.,
& Mannion, R.:

Lunt, N., Smith, R., Exworthy,
M., Green, S. T., Horsfall, D.,

& Mannion, R. Medical Tourism:

Lunt, Neil:

Lunt, N., & Carrera, P.:

“Popular Medical Tourism Destinations in the
Middle East”,(Cevrimigi) https://www.

linkedin.com/pulse/popular-medical-tourism-

destinations-middle-east-richa-jain, 27
Temmuz 2016
(2016). CittaSlow, slow cities, slow food:

Searching for a model for the development of

slow tourism.

(2014). Market size, market share and market
strategy:  three  myths of  medical
tourism. Policy & Politics, 42(4), 597-614.

Treatments, Markets and Health System

Implications: A scoping.

“Medical Tourism: Treatments, Markets and
Health System Implications: A scoping
review”,Directorate for Employment, Labour
and Social Affairs, OECD, (Cevrimigi)
https://www.oecd.org/els/health-
systems/48723982.pdf, 8 Haziran 2016

(2010). Medical tourism: assessing the
evidence on treatment abroad. Maturitas,
66(1), 27-32.

98


https://www.oecd.org/els/health-systems/48723982.pdf
https://www.oecd.org/els/health-systems/48723982.pdf

Medicaltourism.com:

Mete Sezgin:

Mobility,Health&placevoliime:

NCBI.com:

Neil Lunt, Richard Smith,
Mark Exworthy, Stephen
T. Green, Daniel Horsfall ve

Russell Mannion:

“Compare Prices”, (Cevrimigi)

http://www.medicaltourism.com/Forms/price-

comparison, 8 Haziran 2016

KiitiirlerAras1 lletisimde Turizmin Onemi,
Alternatif Turizm ve Pazar
Olgusu,2010,s.396.(¢evrimci)http://jhss-
khazar.org/wp-content/uploads/2010/06/
KULTURLER-ARASI-ILETISIMDE-
TURIZMIN-ONEMI.pdf , 2 temmuz 2018.

16,2010,s5.4455.(Cevrimigi)https://
daneshyari.com/article/preview/1048600.pdf,
27 Mayis 2016

“Medical visas mark growth of Indian medical
tourism”,(Cevrimigi) http://www.ncbi.nlm.nih
.gov/pmc/articlessPMC2636228, 1 Temmuz
2016

Medical Tourism: Treatments, Markets and
Health System Implications: A scoping
review, Directorate  for  Employment,
LabourandSocial Affairs,OECD,s.18.,(Cevrimi
¢i)https://www.oecd.org/els/healthsystems/487
23982.pdf, 08 Haziran 2016

99


http://www.medicaltourism.com/Forms/price-comparison
http://www.medicaltourism.com/Forms/price-comparison
http://jhss-khazar.org/wp-content/uploads/2010/06/%20KULTURLER-ARASI-ILETISIMDE-TURIZMIN-ONEMI.pdf
http://jhss-khazar.org/wp-content/uploads/2010/06/%20KULTURLER-ARASI-ILETISIMDE-TURIZMIN-ONEMI.pdf
http://jhss-khazar.org/wp-content/uploads/2010/06/%20KULTURLER-ARASI-ILETISIMDE-TURIZMIN-ONEMI.pdf
http://jhss-khazar.org/wp-content/uploads/2010/06/%20KULTURLER-ARASI-ILETISIMDE-TURIZMIN-ONEMI.pdf

Neldeborn, Emma:

Numbeo.com:

OECD:

Pearce, D. G.:

Pollard, K.

Reisman, D.:

“Salus Per Aqua - What Is Health To
You”,Lunds Universitet, Department of
Psychology, Isveg, 2012,(Cevrimigi)
http://lup.lub.lu.se/luur/download?func=downl
oadFile&recordO1d=3046158&fileO1d=30461
62, 11 Mayis 2016

“Cost of Living”,(Cevrimigi) http://www.
numbeo.com/cost-of-living/city result

.jsp?country=India&city=Chennai&displayCur

rency=USD, 8 Haziran 2016

“Trade in health services medical tourism”, In
Health at a Glance 2011: OECD Indicators,
OECD Publishing.,http://dx.doi.org/10.1787
/health_glance-2011-65-en, 21 Temmuz 2016

(1992). Alternative tourism: Concepts,
classifications, and questions. Tourism
alternatives: Potentials and problems in the

development of tourism, 15-30.

(2012). How can we measure a destination's
attractiveness. IMTJ. Available from:
https://www. imtj. com/blog/how-can-we-

measure-destinations-attractiveness.

(2014). Trade in health: economics, ethics and

public policy. Edward Elgar Publishing.

100


http://lup.lub.lu.se/luur/download?func=downloadFile&recordOId=3046158&fileOId=3046162
http://lup.lub.lu.se/luur/download?func=downloadFile&recordOId=3046158&fileOId=3046162
http://lup.lub.lu.se/luur/download?func=downloadFile&recordOId=3046158&fileOId=3046162
http://dx.doi.org/10.1787%20/health_glance-2011-65-en
http://dx.doi.org/10.1787%20/health_glance-2011-65-en

Reisman, D.:

Rollyson, Sophie:

Runnels, Vivien:

SATURK:

SATURK:

Selahattin,Celik:

“Trade in Health: Economics, Ethics and
Public Policy”,(Cevrimigi) http://hristodonev

.eu/356/trade-in-health-economics-

1d79894.pdf, 1 Temmuz 2016

“The Globalization of Health Care: A Study of
Medical Tourism First Edition”, 2010,

(Cevrimigi) http://globalizationhealthcare.net/
wp-content/uploads/2010/08/GlobHC
1st_ed.pdf, 1 Haziran 2016

“12 Conclusions: Medical Tourism Today and
Tomorrow”, Bon voyage: Essais sur le
tourisme médical/Travelling Well: Essays in
Medical Tourism, 2012,(Cevrimigi)
http://www.globalhealthequity.ca/sites/default/
files/imce/Medical%20Tourism%20-
%20Chapter%2012.pdf, 9 Haziran 2016

Saglik Turizmin Tarihgesi (Cevrimigi)http://
saturk.gov.tr/images/pdf/tyst/01.pdf 20 Ocak
2019

Saglik Turizmi nNedir,s.9(Cevrimigi)http://
www.saturk.gov.tr/images/pdf/tyst/02.pdf, 25
ocak 2019

Turizm, Uluslararasi Sosyal Arastirmalar
Dergisi,Tiirkiye,s.195.(Cevrimigi )

http://www.sosyalarastirmalar.com/cilt11/sayi

56pdf/3sanattarihi arkeoloji cografya/celik se

lahattin.pdf, 25 Nisan 2016.
101


http://globalizationhealthcare.net/%20wp-content/uploads/2010/08/GlobHC_%201st_ed.pdf
http://globalizationhealthcare.net/%20wp-content/uploads/2010/08/GlobHC_%201st_ed.pdf
http://globalizationhealthcare.net/%20wp-content/uploads/2010/08/GlobHC_%201st_ed.pdf
http://www.globalhealthequity.ca/sites/default/files/imce/Medical%20Tourism%20-%20Chapter%2012.pdf
http://www.globalhealthequity.ca/sites/default/files/imce/Medical%20Tourism%20-%20Chapter%2012.pdf
http://www.globalhealthequity.ca/sites/default/files/imce/Medical%20Tourism%20-%20Chapter%2012.pdf
http://www.sosyalarastirmalar.com/cilt11/sayi56pdf/3sanattarihi_arkeoloji_cografya/celik_selahattin.pdf
http://www.sosyalarastirmalar.com/cilt11/sayi56pdf/3sanattarihi_arkeoloji_cografya/celik_selahattin.pdf
http://www.sosyalarastirmalar.com/cilt11/sayi56pdf/3sanattarihi_arkeoloji_cografya/celik_selahattin.pdf

Scheyvens, R.:

Skyscanner.com:

Sahin, Dilek:

T.C. Kalkinma Bak.:

T.C. Kiltir Bak.:

(2002). Backpacker tourism and third world
development. Annals of tourism
research, 29(1), 144-164.

“Bilet Fiyatlar1”, Skyscanner, (Cevrimigi)
https://www.skyscanner.com.tr/tasima/ucak-

bileti/jfk/maa/160715/160720/ucus_ucretleri-
kalkis-new-york-john-f-kennedy-varis-

chennai-icinde-temmuz-
2016.html?adults=1&children=0&infants=0&c

abinclass=economy&rtn=1&preferdirects=fals

e&outboundaltsenabled=false&inboundaltsena

bled=false&gp prevProvider=ins browse&aqp

prevCurrency=TRY &currency=USD#results,
8 Haziran 2016

Turizm  Ekonomisi, Istanbul, Degisim
Yayinlari, 2018.

“Onuncu Kalkinma Plani: Saglik Turizminin
Gelistirilmesi Programi1 Eylem Planmi”, 2014-
2018(Cevrimigi)http://odop.kalkinma.gov.tr/d

okumanlar/17Saglik Turizminin Gelistirilmes

i Programi.pdf, 22 Temmuz 2016

“Tiirkiye’de Saglik ve Termal Turizm”,T.C.
Kiiltir ve Turizm Bakanhg: Yatirnm ve
Isletmeler Genel Miidiirliigii,(Cevrimici)
http://www.ktbyatirimisletmeler.gov.tr/TR,114

79/turkiyede-saglik-ve-termal-turizm.html, 9
Mayis 2016

102


https://www.skyscanner.com.tr/tasima/ucak-bileti/jfk/maa/160715/160720/ucus_ucretleri-kalkis-new-york-john-f-kennedy-varis-chennai-icinde-temmuz-2016.html?adults=1&children=0&infants=0&cabinclass=economy&rtn=1&preferdirects=false&outboundaltsenabled=false&inboundaltsenabled=false&qp_prevProvider=ins_browse&qp_prevCurrency=TRY&currency=USD#results
https://www.skyscanner.com.tr/tasima/ucak-bileti/jfk/maa/160715/160720/ucus_ucretleri-kalkis-new-york-john-f-kennedy-varis-chennai-icinde-temmuz-2016.html?adults=1&children=0&infants=0&cabinclass=economy&rtn=1&preferdirects=false&outboundaltsenabled=false&inboundaltsenabled=false&qp_prevProvider=ins_browse&qp_prevCurrency=TRY&currency=USD#results
https://www.skyscanner.com.tr/tasima/ucak-bileti/jfk/maa/160715/160720/ucus_ucretleri-kalkis-new-york-john-f-kennedy-varis-chennai-icinde-temmuz-2016.html?adults=1&children=0&infants=0&cabinclass=economy&rtn=1&preferdirects=false&outboundaltsenabled=false&inboundaltsenabled=false&qp_prevProvider=ins_browse&qp_prevCurrency=TRY&currency=USD#results
https://www.skyscanner.com.tr/tasima/ucak-bileti/jfk/maa/160715/160720/ucus_ucretleri-kalkis-new-york-john-f-kennedy-varis-chennai-icinde-temmuz-2016.html?adults=1&children=0&infants=0&cabinclass=economy&rtn=1&preferdirects=false&outboundaltsenabled=false&inboundaltsenabled=false&qp_prevProvider=ins_browse&qp_prevCurrency=TRY&currency=USD#results
https://www.skyscanner.com.tr/tasima/ucak-bileti/jfk/maa/160715/160720/ucus_ucretleri-kalkis-new-york-john-f-kennedy-varis-chennai-icinde-temmuz-2016.html?adults=1&children=0&infants=0&cabinclass=economy&rtn=1&preferdirects=false&outboundaltsenabled=false&inboundaltsenabled=false&qp_prevProvider=ins_browse&qp_prevCurrency=TRY&currency=USD#results
https://www.skyscanner.com.tr/tasima/ucak-bileti/jfk/maa/160715/160720/ucus_ucretleri-kalkis-new-york-john-f-kennedy-varis-chennai-icinde-temmuz-2016.html?adults=1&children=0&infants=0&cabinclass=economy&rtn=1&preferdirects=false&outboundaltsenabled=false&inboundaltsenabled=false&qp_prevProvider=ins_browse&qp_prevCurrency=TRY&currency=USD#results
https://www.skyscanner.com.tr/tasima/ucak-bileti/jfk/maa/160715/160720/ucus_ucretleri-kalkis-new-york-john-f-kennedy-varis-chennai-icinde-temmuz-2016.html?adults=1&children=0&infants=0&cabinclass=economy&rtn=1&preferdirects=false&outboundaltsenabled=false&inboundaltsenabled=false&qp_prevProvider=ins_browse&qp_prevCurrency=TRY&currency=USD#results
https://www.skyscanner.com.tr/tasima/ucak-bileti/jfk/maa/160715/160720/ucus_ucretleri-kalkis-new-york-john-f-kennedy-varis-chennai-icinde-temmuz-2016.html?adults=1&children=0&infants=0&cabinclass=economy&rtn=1&preferdirects=false&outboundaltsenabled=false&inboundaltsenabled=false&qp_prevProvider=ins_browse&qp_prevCurrency=TRY&currency=USD#results
https://www.skyscanner.com.tr/tasima/ucak-bileti/jfk/maa/160715/160720/ucus_ucretleri-kalkis-new-york-john-f-kennedy-varis-chennai-icinde-temmuz-2016.html?adults=1&children=0&infants=0&cabinclass=economy&rtn=1&preferdirects=false&outboundaltsenabled=false&inboundaltsenabled=false&qp_prevProvider=ins_browse&qp_prevCurrency=TRY&currency=USD#results
http://odop.kalkinma.gov.tr/dokumanlar/17Saglik_Turizminin_Gelistirilmesi_Programi.pdf
http://odop.kalkinma.gov.tr/dokumanlar/17Saglik_Turizminin_Gelistirilmesi_Programi.pdf
http://odop.kalkinma.gov.tr/dokumanlar/17Saglik_Turizminin_Gelistirilmesi_Programi.pdf
http://www.ktbyatirimisletmeler.gov.tr/TR,11479/turkiyede-saglik-ve-termal-turizm.html
http://www.ktbyatirimisletmeler.gov.tr/TR,11479/turkiyede-saglik-ve-termal-turizm.html

T.C. Saglik Bakanlig::

T.C. Saglik Bakanlig:

T.C. Saglik Bakanlig:

T.C. Saglik Bakanlig::

T.C. Saglik Bakanlig:

“Saglik Turizmi El Kitab1 2012”, T.C. Saghk
Bakanhg1i  Saghk  Hizmetleri  Genel
Miidiirliigii, BMS, Ankara, 2012, (Cevrimigi)
http://www.saglik.gov.tr/SaglikTurizmi/dosya/
1-75590/h/saglik-turizmi-el-Kitabi-
08052012.pdf, 2 Mayis 2016

“Hastanelerin Sektorlere Gore
Dagilim1”,(Cevrimici)

http://rapor.saglik.qov.tr/istatistik/rapor/index.

php, 21 Temmuz 2016

“Stratejik Plan 2013-2017, 2012,(Cevrimigi)
http://pydb.saglik.gov.tr/documents/stratejik%
20plan%202013-2017.pdf, 22 Temmuz 2016

Saglik Turizmi Cesitleri s.64,(Cevrimigi)
https://www.saglik.gov.tr/SaglikTurizmi/belge
/1-10451/saglik-turizmi-cesitleri.html, 03
Mayis 2016

Saglik Hizmetleri Genel Miidiirliigli, Saglik
Turizmi El Kitab1 2012,
BMS,Ankara,2012,s.115.116.(Cevrimigi)http:/
Iwww.saglik.gov.tr/SaglikTurizmi/dosya/1755

90/h/saglik-turizmi-el-kitabi-08052012.pdf, 09
Mayis 2016

103


http://www.saglik.gov.tr/SaglikTurizmi/dosya/1-75590/h/saglik-turizmi-el-kitabi-08052012.pdf
http://www.saglik.gov.tr/SaglikTurizmi/dosya/1-75590/h/saglik-turizmi-el-kitabi-08052012.pdf
http://www.saglik.gov.tr/SaglikTurizmi/dosya/1-75590/h/saglik-turizmi-el-kitabi-08052012.pdf
http://rapor.saglik.gov.tr/istatistik/rapor/index.php
http://rapor.saglik.gov.tr/istatistik/rapor/index.php
http://pydb.saglik.gov.tr/documents/stratejik%20plan%202013-2017.pdf
http://pydb.saglik.gov.tr/documents/stratejik%20plan%202013-2017.pdf
https://www.saglik.gov.tr/SaglikTurizmi/belge/1-10451/saglik-turizmi-cesitleri.html
https://www.saglik.gov.tr/SaglikTurizmi/belge/1-10451/saglik-turizmi-cesitleri.html
http://www.saglik.gov.tr/SaglikTurizmi/dosya/175590/h/saglik-turizmi-el-kitabi-08052012.pdf
http://www.saglik.gov.tr/SaglikTurizmi/dosya/175590/h/saglik-turizmi-el-kitabi-08052012.pdf
http://www.saglik.gov.tr/SaglikTurizmi/dosya/175590/h/saglik-turizmi-el-kitabi-08052012.pdf

T.C. Saglik Bakanligt:

TengilimogluDilaver:

Termal Saglik ve Turizm Dernegi:

Tham, A.

Theobald, William F.:

Tooman, Heli:

Saglik Hizmetleri Genel Miidirliigli, Saglik
Turizmi El Kitab1 2012, BMS, Ankara, 2012,
s.119., (Cevrimigi) http://www.saglik.gov.tr/
SaglikTurizmi/dosya/1-75590/h/saglik-
turizmi-el-kitabi-08052012.pdf, 09 Mayis
2016

Saghk Turizmi, Ankara, Siyasal kitabevi,
2013.

http://www.testud.org. 25 Ocak 2019

(2018). Sand, surgery and stakeholders: A
multi-stakeholder involvement model of
domestic medical tourism for Australia’s
Sunshine Coast. Tourism management

perspectives, 25, 29-40.

“Global Tourism”3rd Edition, Elsevier

Butterworth Heinemann, Amsterdam,1998.

“A  Framework for Health Tourism”, The
Future of Health Tourism: Creativity,
Innovation and Sustainability. International
Conference, 2007,Estonia, (Cevrimigi)
http://www.pc.ut.ee/sites/default/files/h_tooma

n.pdf, 3 Mayis 2016

104


http://www.saglik.gov.tr/%20SaglikTurizmi/dosya/1-75590/h/saglik-turizmi-el-kitabi-08052012.pdf
http://www.saglik.gov.tr/%20SaglikTurizmi/dosya/1-75590/h/saglik-turizmi-el-kitabi-08052012.pdf
http://www.saglik.gov.tr/%20SaglikTurizmi/dosya/1-75590/h/saglik-turizmi-el-kitabi-08052012.pdf
http://www.testud.org/
http://www.pc.ut.ee/sites/default/files/h_tooman.pdf
http://www.pc.ut.ee/sites/default/files/h_tooman.pdf

TradeMap.org:

TripAdvisor.com:

TUIK:

TURKAK:

Turkiyeharitasi.gen.tr.:

Topguoglu, O., & Bozkurt, E.:

“ITC, UNCTAD, WTO trade in services
database based on Eurostat, International
Monetary Fund, Organisation for Economic
Co-operation and Development (OECD) and
relevant  national  statistical  authorities

statistics”,  (Cevrimigi)http://www.trademap.

org/tradestat/Country SelService TS.aspx, 21
Temmuz 2016

“Hotel Fiyatlar1”, (Cevrimigi) https://www.
tripadvisor.com/Hotels-g304556-Chennai

Madras Tamil Nadu-Hotels.html, 8 Haziran
2016

“Turizm Istatistikleri”, (Cevrimici)http://www.
tuik.gov.tr/PreTablo.do?alt _id=1072, 21
Temmuz 2016

“Akreditasyon Nedir?”, (Cevrimigi)
http://www.turkak.org.tr/ TURKAKSITE/Akre
ditasyonAkreditasyonNedir.aspx, 22 Temmuz
2016

(2014). http://www.turkiyeharitasi.gen.tr/2014/
07/28/orta-doguda-ulke-yerleri-bulma-

uygulamasi/

(2013). Tiirkiye’de Ekonomik Biiyiime ve
Turizm  Iliskisi. Giimiishane ~ Universitesi
Sosyal  Bilimler  Enstitiisii =~ Elektronik
Dergisi, 4(7).

105


http://www.turkak.org.tr/TURKAKSITE/AkreditasyonAkreditasyonNedir.aspx
http://www.turkak.org.tr/TURKAKSITE/AkreditasyonAkreditasyonNedir.aspx
http://www.turkiyeharitasi.gen.tr/2014/%2007/28/orta-doguda-ulke-yerleri-bulma-uygulamasi/
http://www.turkiyeharitasi.gen.tr/2014/%2007/28/orta-doguda-ulke-yerleri-bulma-uygulamasi/
http://www.turkiyeharitasi.gen.tr/2014/%2007/28/orta-doguda-ulke-yerleri-bulma-uygulamasi/

Topuz, Nuray:

United Nations:

United Nations:

United Nations:

Usta, Ocal:

Vainikka, V.:

“Tirkiye Saglik (Medikal) Turizmi Stratejisi
20237, T.C. Kiiltiir ve Turizm Bakanhg:
Yatirnm ve isletmeler Genel Miidiirliigii,
Uzmanlik Tezi, 2012, Ankara,(Cevrimigci)
https://docplayer.biz.tr/5013782-Turkiye-
saglik-medikal-turizmi-stratejisi-2023.html,
22 Temmuz 2016

“Proceedings of the United Nations
Conference on Trade and Development
vol.1”,Final Act and Report (United Nations
publication, Sales No. 64.11.B.11), New York,
1973.

“2015 World Population Data Sheet”, United
Nations Department of Economic and
Social Affairs, New York, 2015,(Cevrimigi)
http://esa.un.org/unpd/wpp/Publications/Files/
World_Population_2015 Wallchart.pdf, 23
Mayis 2016

“Demographic Change and the Rise of Senior

Tourist”, United Nations Department of
Economic and Social Affairs, (Cevrimigi)

http://ec.europa.eu/DocsRoom/documents/692

4/attachments/1/translations/en/renditions/nati
ve, 23 Mayis 2016

Turizm — Genel ve Yapisal Yaklasim,
Ankara,5.baski, Detay Yayincilik, 2016.

(2013). Rethinking mass tourism. Tourist
Studies, 13(3), 268-286.

106


https://docplayer.biz.tr/5013782-Turkiye-saglik-medikal-turizmi-stratejisi-2023.html
https://docplayer.biz.tr/5013782-Turkiye-saglik-medikal-turizmi-stratejisi-2023.html
http://esa.un.org/unpd/wpp/Publications/Files/World_Population_2015_Wallchart.pdf
http://esa.un.org/unpd/wpp/Publications/Files/World_Population_2015_Wallchart.pdf
http://ec.europa.eu/DocsRoom/documents/6924/attachments/1/translations/en/renditions/native
http://ec.europa.eu/DocsRoom/documents/6924/attachments/1/translations/en/renditions/native
http://ec.europa.eu/DocsRoom/documents/6924/attachments/1/translations/en/renditions/native

Walker, Russell:

Waitt, G., Lane, R., & Head, L.:

World Bank:

WhiteHouse.gov:

Zengin Burhanettin:

“Turkey as a Medical Destination and Partner:
Contributions to the US Economy”, Zell
Center for Risk Research, Kellogg School of
Management, Northwestern  University,
(Cevrimigi)http://medicaltourisminturkey.org/

docs/DaylS1RussellWalker.pdf, 15 Temmuz
2016

(2003).  The  boundaries of  nature
tourism. Annals of tourism research, 30(3),
523-545.

“GDP per capita (current US$)”, World Bank
Data,(Cevrimici)  http://data.worldbank.org/
indicator/NY.GDP.PCAP.CD?locations=ZQ&
year_high_desc=true, 27 Temmuz 2016

“Benefits of Competition and Indicators of
Market Power”, Council of Economic
Advisers Issiue Brief, 2016, (Cevrimigi)

https://www.whitehouse.gov/sites/default/files/

page/files/20160414 cea competition issue b

rief.pdf, 28 Temmuz 2016

Alternatif Turizm Tirlerinin
Pazarlanabilirligive = Seyahat Acentalarinin
Bakis  Acilari:SanlurfaOrnegi,Sakarya,2016
,8.144 (¢evrimigi)http://www.Burhanettin-
ZENGIN-Muhammet-Fatih-SANCAR-

Alternatif-Turizm-Tiirlerinin-

Pazarlanabilirligi-ve-Seyahat-Acentalarinin-
Bakis-Acilari-Sanlhurfa-Ornegi-143-162.pdf
25 Nisan 2016.

107


http://medicaltourisminturkey.org/docs/Day1S1RussellWalker.pdf
http://medicaltourisminturkey.org/docs/Day1S1RussellWalker.pdf
http://data.worldbank.org/%20indicator/NY.GDP.PCAP.CD?locations=ZQ&year_high_desc=true
http://data.worldbank.org/%20indicator/NY.GDP.PCAP.CD?locations=ZQ&year_high_desc=true
http://data.worldbank.org/%20indicator/NY.GDP.PCAP.CD?locations=ZQ&year_high_desc=true
https://www.whitehouse.gov/sites/default/files/page/files/20160414_cea_competition_issue_brief.pdf
https://www.whitehouse.gov/sites/default/files/page/files/20160414_cea_competition_issue_brief.pdf
https://www.whitehouse.gov/sites/default/files/page/files/20160414_cea_competition_issue_brief.pdf
http://www.Burhanettin-ZENGİN-Muhammet-Fatih-SANCAR-Alternatif-Turizm-Türlerinin-Pazarlanabilirliği-ve-Seyahat-Acentalarının-Bakış-Açıları-Şanlıurfa-Örneği-143-162.pdf
http://www.Burhanettin-ZENGİN-Muhammet-Fatih-SANCAR-Alternatif-Turizm-Türlerinin-Pazarlanabilirliği-ve-Seyahat-Acentalarının-Bakış-Açıları-Şanlıurfa-Örneği-143-162.pdf
http://www.Burhanettin-ZENGİN-Muhammet-Fatih-SANCAR-Alternatif-Turizm-Türlerinin-Pazarlanabilirliği-ve-Seyahat-Acentalarının-Bakış-Açıları-Şanlıurfa-Örneği-143-162.pdf
http://www.Burhanettin-ZENGİN-Muhammet-Fatih-SANCAR-Alternatif-Turizm-Türlerinin-Pazarlanabilirliği-ve-Seyahat-Acentalarının-Bakış-Açıları-Şanlıurfa-Örneği-143-162.pdf
http://www.Burhanettin-ZENGİN-Muhammet-Fatih-SANCAR-Alternatif-Turizm-Türlerinin-Pazarlanabilirliği-ve-Seyahat-Acentalarının-Bakış-Açıları-Şanlıurfa-Örneği-143-162.pdf

EKLER

ANKET SORULARI

1- Acentenizin tiirii nedir? *
Turizm Acentesi

Saglik turizmi acentesi

Medikal turizm acentesi

Diger:

2- Acentenizin faaliyet siiresi nedir? *
1-3 yildir aktif
3-5 yildir aktif
5-8 yildir aktif

10 y1l veya fazla siiredir aktif

3- Acente biinyesinde medikal veya saghk turizmine yonelik tur/paket
bulunmakta midir? *

Evet

Hayir

4- Yukanidaki soruya cevabiniz evet ise biinyenizde yer alan medikal turizm
organizasyonlarv/ikili anlagsmalar genellikle hangi sektorden hastanelerle
kurulmaktadir?

Devlet
Ozel

Universite Hastaneleri
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5- Pazarlama calismalarimi hangi platform iizerinden yiiriittmektesiniz? *
E-Mail

Brosiir

Telefon

Dergi ve gazete reklamlari

Online reklamlar

Yurtdisi acenteleriyle reklam/igbirligi yoluyla

Potansiyel pazarlarin ve paydaslarin ziyaret edilmesi

6- Devlet yada 6zel sektor yoluyla tesvik aliyor musunuz? Cevabiniz evetse
hangi sektorden? *

Hayir
Evet, 6zel sektor kuruluslarindan

Evet, devlet tarafindan

7- Yurt ici veya yurt dis1 acentelerle is birligi yapiyor musunuz? *
Evet

Hayir

8- Asagidaki bolgelerin hangisinden daha fazla turist saghk sebepleriyle
Tiirkiye'ye geliyor? *

Avrupa

ABD

Tiirki Cumhuriyetler
Orta Dogu

Asya
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9- Sizce medikal turistlerin Tiirkiye'yi tercih etme sebebi nedir? *

Tedavi {icretlerinin diisiik olmasi

Tirkiye'deki hastanelere ve doktorlara duyulan giiven
Miisliiman niifusa sahip modern bir iilke olmasi

Cografi yakinlik

Yiiksek teknolojiye dayali tedaviler

Tedavi diginda gezilecek turistik ve kiiltiirel yerlerin varlig

Tirkiye'nin iklimi

Diger:

10-  Medikal paketleriniz (eger varsa) asagidakilerden hangilerini
kapsamaktadir? *

Turistin kendi iilkesinde 6n tetkik ve bilgilendirme
Ulasim planlamasi ve biletler

Karsilama hizmeti

Terciiman destegi

Otel veya hastaneye aktarma

Konaklama

T1bbi tedavi

Tedavi sonrasi eglence aktivitesi

Doviz hizmetleri

11-  Medikal turizm icin Orta Dogu pazarimn varhg sizce iilkemiz agisindan

onemli midir? Onem derecesini belirtiniz. *

Cok 6nemsiz1 -2 —3-4 -5 Cok 6nemli
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12-  Tiirkiye'nin medikal turizm konusunda gelisebilmesi icin sizce asagidaki
pazarlardan hangisi/hangileri hedeflenmelidir? *

Orta Dogu
Orta Asya
Avrupa
ABD
Rusya
Afrika

13-  Medikal turizm konusunda iilkemizin eksik oldugunu diisiindiigiiniiz
yanlari nelerdir? *

Yeterince/dogru tanitim yapilmamasi
Hastane sayisinin yetersiz olusu

Saglik personelinin yetersiz olusu

Ulkenin bazi cografyalardaki olumsuz imaji
Altyap1 yetersizligi

Yeterince acente veya operator olmayisi
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