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Oz

Medikal turizm, iilke ekonomisine yaptig1 katki ile saglik turizm cesitleri arasinda 6nemli bir
paya sahiptir. Istanbul’'un da bu payda ciddi bir etkisi olmaktadir. Istanbul'un medikal turizmde
ozellikle 6zel hastanelerde var olan potansiyelinin gelistirilmesi ve kamu hastanelerinde medikal
turizm faaliyetlerinin daha etkin gergeklestirilebilmesi icin sektoriin durumunun ortaya
konulmasmin 6énemli oldugu distiniilmiistiir. Bu kapsamda hastane yoneticileri ve kamu
hastanesi bashekim/bashekim yardimcilar ile miilakatlar gergeklestirilmistir. Ayni zamanda
hekimler ile gerceklestirilen anket ile Istanbul'un medikal turizm potansiyeli, SWOT analizi ile
degerlendirilmistir. Arastirmanin 6nemli sonuglar1 arasinda isletmelere verilen desteklerin etkin
oldugu ve desteklerin verilmeye devam etmesinin beklendigi, sektoriin ihtiyacinin profesyonel
araci kurumlar oldugu belirlenmistir. Kamu hastanelerinde etkin medikal turizm faaliyetleri i¢in
fiziki iyilestirmelerin hizlandirilmasina ve saglik ¢alisanlarinin yabanci dil egitimi igin egitimler
diizenlenmesine ihtiya¢ oldugu goriilmektedir. SWOT analizi sonuglarmin 6énemli bulgular:
arasinda ise, Istanbul’da sunulan saglik hizmetlerinin diger iilkelere gore daha ucuz olmasi
Istanbul i¢in en énemli firsat iken, Istanbul’da yasanan terdr olaylarinin en 6nemli tehdit unsuru
oldugu goriilmiistiir.

*Bu makale, 17-21 Ekim 2018 tarihleri arasinda Afyonkarahisar’da gerceklestirilen 19. Ulusal
Turizm Kongresi'nde sozlii olarak sunulan bildirinin genisletilmis hali olup doktora tezimden
uretilmistir.
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Abstract

Medical tourism has an important share among the types of health tourism with its contribution
to the country's economy. Istanbul has a serious impact on this share. It is considered that it is
important to reveal the situation of the sector in order to develop the potential of Istanbul in
medical tourism especially in private hospitals and to realize the medical tourism activities in
public hospitals more effectively. In this context, interviews were carried out with hospital
administrators and chief physicians / chief physicians. At the same time, the medical tourism
potential of Istanbul was evaluated with SWOT analysis. Among the important results of the
study, it is observed that the supports given to enterprises are effective and the supports are
expected to continue and the problem of the sector is lack of professional intermediary
institutions. It has been determined that physical rehabilitation is needed for effective medical
tourism activities in public hospitals and studies for foreign language education of health workers
are needed. Among the important findings of the SWOT analysis results, while the health services
offered in Istanbul are cheaper than other countries, it is seen that Istanbul is the most important
threat.
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GIRIS

Basta gelismis iilkeler olmak iizere diinya niifusunun giderek yaglanmasi ile hastalik yiikii
igerisinde kronik hastaliklarin agirligmin artmasi ve buna bagh olarak artan tedavi harcamalari,
kisilerin maliyetleri daha diisiik olan {ilkelere tedavi olmak amaciyla gitmelerine sebep
olmaktadir. Maliyetlerin yaninda kendi iilkelerindeki tedavi hizmetlerinin uzun bekleme stireleri
de kisileri yurt disinda hizmet almaya yoneltmektedir. Dolayisiyla uzun bekleme siirelerinden
kurtulma, daha diisiik maliyetli hizmet almaya yonelik taleplerdeki artig, tilkeler arasi ulasim
imkanlarmin artmasi ve iletisim teknolojilerinin hizla gelismesine bagl olarak yurt disindaki
hastaneler hakkinda daha kolay bilgi edinebilmeleri, kisilerin saglik hizmeti almak icin yurt
dismma ¢ikmalarmi kolaylastirmaktadir (T.C. Kalkinma Bakanligi, 2014: 1). Dolayisiyla
kiiresellesmenin etkisiyle diinyada daha iyi saglik hizmeti igin {ilkeler arasi saglik alsverisine
baslanmis ve saglik turizmi alaninda karlilik da yasanmaya baslamistir. Bu karliigin farkina
varan iilkeler de yurt digindan hasta getirmekte veya tatile gelen turistlere saglk hizmeti
sunmaktadirlar. Boylece iilkeler uluslararasi alanda yer almaya baglamis ve saglik turizmi
glintimiizde daha fazla tercih edilir duruma gelmistir (Kérdeve, 2016: 52).

Saglik turizmi gesitleri arasinda tilkenin ekonomisine yapti1 katki sebebiyle de medikal turizm
dikkati ¢cekmektedir. Tedavi olmak icin seyahatlerin gergeklestirilmesi ile ortaya ¢ikan medikal
turizmde, Tiirkiye'nin gii¢lii bir potansiyeli oldugu goriilmektedir. Diger yandan medikal
turizmin iilke ekonomilerine yaptig1 katki rekabeti de beraberinde getirmektedir. Ulkeler
arasinda olusan yogun rekabet ortaminda Tiirkiye'nin rekabet giiciiniin arttirilmasi icin
calisilmalar yapilmasi dnem arz etmektedir. Bu kapsamda Istanbul’'un medikal turizmdeki
potansiyeli sebebiyle Tiirkiye'nin rekabet ortamindaki giicline katki sagladif1 goriilmektedir.
Istanbul’'un sahip oldugu medikal turizm potansiyelinin gelistirilmesi icin medikal turizm
faaliyetlerini aktif bir sekilde gergeklestiren kisilerin goriislerinin alinmasinin énemli oldugu
diisiiniilmiistiir. Bu kapsamda Istanbul’daki medikal turizmi aktif olarak gerceklestiren hastane
yoneticileri ile goriismeler gerceklestirilmistir. Elde edilen bulgular neticesinde Istanbul’da
medikal turizm sektoriiniin eksikliklerinin, sorunlarinin belirlenerek ¢6ziim 6nerileri sunulmaya
calisilmistir. Bununla birlikte gliglii olunan alanlarin belirlenerek 6n plana ¢ikarilmasi
hususlarinda da katki saglandig1 diisiiniilmektedir. Boylece Istanbul’un potansiyelinin basaril
sekilde degerlendirilmesine ve medikal turizmde rakiplere karsi avantaj elde edilmesine
yardimal olunabilecektir. Diger yandan literatiir incelendiginde Istanbul’da yapilmis bdyle bir
calismaya rastlanilmamis olmasi sebebiyle calisma ile literatiire katki saglanmasina da
calisilmustir.

LITERATUR
Medikal Turizm

Saghk turizmi turistik {irin cegitleri arasmnda sayilmakta ve esasen “saglik amagh yapilan
seyahatler” olarak bilinmektedir (Selvi, 2008: 275). Goodrich ve Goodrich (1987: 217) ise, saghk
turizmini, bir turistik tesis veya destinasyonun turistlerin diizenli turistik olanaklarina ek olarak
saglik bakim hizmetlerini tesvik ederek turistleri cekme girisimi olarak tarumlamistir (Smith,
2008: 2). T.C. Saglik Bakanlig: (2013: 5), saghk turizmini, saghgm korunmasi, gelistirilmesi ve
hastaliklarin tedavi edilmesi amaciyla ikamet edilen yerden baska bir yere seyahat edilmesi ve
gidilen yerde en az 24 saat kalinarak saghk ve turizm olanaklarindan yararlanilmas: olarak
tanimlamaktadir. Belirtilen amaglarla seyahat eden kisiye de “saglik turisti” denilmektedir.
Saghkli yasam sunan her tiirlii turizm saghk turizmi kabul etmek gerekmekle birlikte saghk
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turizmi {i¢ ana bashkta degerlendirilmektedir: “Medikal (t1p) turizmi”, “Termal turizm (SPA-
Wellness)”, “Ileri yas ve engelli turizmi” (T.C. Saglik Bakanlig1, 2012a: 64).

Medikal turizm ile ilgili tanimlar incelendiginde, “yurt diginda veya yurticinde baska bolgelerde
bakim ve tedavi i¢in “evden ayrilma” siireci” olarak saglik sektoriinde ortaya ¢ikan bir olgu
olarak tanimlanmaktadir (Deloitte, 2009: 3). Smith ve Puczko (2009: 101) ise medikal turizmi,
ameliyat veya diger uzman miidahaleler gibi tibbi tedavi alinacak yerlere gergeklestirilen seyahat
olarak tanimlamislardir. Tibbi tedavi i¢in baska bir iilkeye seyahat eden kisiler yaninda,
tedavisini tatil ile birlestirenler de medikal turizm kapsaminda ele alinmaktadir (Cohen, 2006:
25). Medikal turist ise, genellikle ikinci ve tiglincii basamak saglik kurum ve kuruluslarinda
hekimler tarafindan yapilan tedavi amagh uygulamalardan yararlanmak igin ikdmet ettigi yerden
bagka bir yere seyahat eden hastalar olarak degerlendirilmektedir (T.C. Saghk Bakanlig1, 2012b:
14). Medikal turistler icin yurtdisinda sunulan tedavilerin; kozmetik cerrahi (estetik
operasyonlar), dis tedavisi, kardiyoloji/kalp cerrahisi, ortopedik cerrahi (kalga protezi ameliyati,
diz protezi, eklem cerrahisi), bariatrik cerrahi (gastrik by pass, gastrik bantlama),
dogurganlik/iireme sistemi (tiip bebek, cinsiyet degistirme), organ, hiicre ve doku
transplantasyonu (organ nakli, kok hiicre), goz ameliyati, teghis ve kontroller gibi genis kapsaml
oldugu bilinmektedir (Lunt vd., 2011: 11). Medikal turistler uluslararas: hasta olarak seyahat
etmektedirler. Bu sebeple medikal seyahatler diger seyahatlerden onemli farkliliklar
tasimaktadir. Medikal seyahatlerin 6zellikleri incelendiginde oncelikle 6n hazirlik gerektirdigi,
iyi bir planlama ile baslanilmas1 gerekmektedir (Munro, 2012: 21).

Gelismekte olan iilkelerde tibbi saglik hizmetlerinin artan yiiksek kalitesi ve herseyden once
kozmetik cerrahi igin biiyiliyen bir talep medikal turizmin nedenleri arasinda goriilmektedir
(Connell, 2011: 1). Medikal turizmin maliyet tasarrufu, yiliksek kalitede saglik hizmetleri, 6zel
tedaviler, minimum bekleme siiresi gibi avantajlarina ek olarak yeni iilkelere ziyaret ve tamamen
yeni deneyimler yasamak gibi avantajlarini siralamak miimkiindiir (Kumar ve Hussian 2016: 2).
Ayrica medikal turizm talebi icerisinde saglik turistlerinin tedavi olacaklar: yeri secerken reklam
& dagitim kanallar etkili olmakla birlikte hastanenin akreditasyon durumu, itibar1 ve uzman
hekimlerin varlig1 etkili olan diger 6nemli unsurlar olarak yer almaktadir (Heung, Kucukusta, ve
Song, 2010: 238).

Medikal Turizmin Ekonomik Etkileri

Uluslararast saglik hizmetleri ticaretinin bir¢ok alanda biiylidiigii gorilmektedir. Saghk
profesyonelleri ister kalic1 ister gecici siire ile olsun genellikle daha yiiksek iicret ve daha iyi
calisma kosullar1 aramaktadir. Yeni pazarlar arayan saghk sigorta isletmeleri ve hastaneler
tarafindan yabanci yatirimlarda da 6nemli artislar yaratmaktadir. Ayrica giderek artan sayida
iilke, tedavi olmak isteyen kisileri diger tilkelerden ¢ekmek istemektedirler. Yabanci yatirimcilar
tarafindan finanse edilen hastaneler, daha Once gergeklestiremedikleri tedavileri
gerceklestirebilmekte ve yeni hastaneler, tilkeyi terk edebilecek saglik profesyonelleri igin cazip
istihdam firsatlar1 sunmaktadirlar (WTO ve WHO, 2002: 111). Saghk turizmi agisindan
bakildiginda ise diinya son 10 yilda hizla gelismistir. Sadece medikal turizmi icin seyahat
edenlerin sayis1 10 milyonu agmis oldugu ve yillik 100 milyar dolarlik bir ciroya ulasmig
durumdadir (www.saglikturizmi.saglik.gov.tr). Tayland ve Urdiin gibi gelismekte olan birkag
iilkede saglik sektorii, yurtici gelir ve istihdama katkida bulunabilecek medikal turistleri ¢eken
bolgesel arz merkezleri olarak hizmet etmektedir (WTO ve WHO, 2002: 111). Ozellikle Tayland,
Giineydogu Asya’daki medikal turistler i¢cin en onde gelen destinasyon iilkesi oldugu
bilinmektedir. Tayland’daki hastanelerinin bircogu JCI tarafindan akredite edilmis yiiksek
hizmet kalitesi sunmakla birlikte ve misafirperverlikleri de dikkati cekmektedir (Noree, 2015: 19).
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Tayland i¢in medikal turizmin ekonomik etkileri incelendiginde hem olumlu hem de olumsuz
etkilerinin oldugu goriilmektedir. Medikal turizmin Tayland’in Gayrisafi yurt i¢i hasila
(GSYIH)'ya katma deger yaratmakla birlikte saghk sektorii, turizm sektorii ve ilgili tiim
isletmeler icin gelir arttirmaya yardimc olmaktadir (Naranong ve Naranong, 2011: 342). Saghk
turizmi ile elde edilen d6viz dogrudan saglik sistemini etkileyerek, medikal turistler tarafindan
saglik hizmetlerinin satin alinmasindan elde edilen gelir, yerel halkin hastalik durumlarinda
tedavilerinde veya hastanelerin sermayesinin arttirlmasinda da yardimc olmaktadir
(Pourkhaghan vd., 2013: 135). Gelecekte medikal turizmden gelir elde etmek icin farkh
destinasyonlarin birbiri ile rekabeti daha 6nemli olacag: diistiniilmektedir (Lee, 2006: 8).

Tiirkiye'nin medikal turizmindeki durumu incelendiginde ise, 2019 yilinda yabanci saghk turist
say1s1 560.520 ve toplam saglik turist sayis1 ise 662.087 olarak gerceklesmistir. Saglik turizminden
elde edilen gelirin 2019 yilinda 1.065.105 dolara ulagtig: goriilmektedir. Saglhk turistinin kisi basi
ortalama harcama tutarina bakildiginda ise, 1.608 dolar olup ortalama turist harcamasi olan 666
dolarin ¢ok iistiinde oldugu goriilmektedir (TUIK, 2019).

YONTEM

Calisma ile Istanbul’da medikal turizmin mevcut durumunun ortaya konulmasi amaglanmustir.
Bu kapsamda arastirmada cevap aranan problemler su sekilde siralanabilir:

¢ Hastane yoneticileri medikal turizm faaliyetlerini gerceklestirirken siireci nasil yonetmekteler
ve bu stirecte kargilagtiklar: sorunlar nelerdir?

e Hastane yoneticilerinin devlet desteklerine basvurma durumlari ve hiikiimet ya da yerel
yonetimlerden beklentileri nelerdir?

e Hastane yéneticilerinin Istanbul’un saglik turizmindeki konumu ile ilgili goriigleri nelerdir?

e Kamu hastanesi bashekim/bashekim yardimcilarinin kamu hastanelerinde saglik turizminin
gelistirilmesi icin goriisleri nelerdir?

e Hekimlerin medikal turizmde Istanbul’un konumuna iliskin gorisleri nelerdir?

Calismada hem nitel hem nicel arastirma yontemi birlikte kullanilmis olup nitel arastirma
kisminda yari-yapilandirilmis miilakat tekniginden yararlamlmistir. Iki ayr1 miilakat formu
kullanilmistir. {lk soru formu hastane y&neticilerine yoneltilmis olup 19 sorudan olugmaktadur.
Ikinci soru formu ise kamu hastaneleri bashekim/bashekim yardimcilarina yoneltilmis olup 5
sorudan olusmaktadir. Calismanin nicel arastirma kisminda ise Istanbul’un medikal turizm
SWOT analizi igin anket tekniginden faydalanilmistir. Miilakat ve anket formunda yer alan
sorular hastane girisimcisi, yoneticisi ve saglk turizmi alaninda ¢alisma yapan akademisyen
goriisleri alinarak olusturulmustur.

Calismanin evrenini Istanbul’un saglik turizminde hizmet veren hastane yoneticileri, kamu
hastanesi bashekim-bashekim yardimcilar1 ve Istanbul’da medikal turizm faaliyetlerini
gerceklestiren hastanelerdeki hekimler olusturmaktadir. Istanbul 11 Saghk Miidurligii'niin 2018
Saglik Istatistikleri ‘ne gore, Istanbul’da 236 hastane bulunmaktadir (T.C. Saglik Bakanlig1, 2018).
Hastanelerin smiflandirilmas: agisindan incelendiginde, 53 Saglhk Bakanligi, 16 iiniversite
hastanesi ve 167 6zel hastane oldugu goriilmektedir (TUTK, 2018a). Istanbul’daki hekim say1lart
incelendiginde ise, 2018 yili itibariyle 20.203 uzman hekim, 6.734 pratisyen hekim ve 6.115 asistan
hekim sayis1 olmak {izere toplam 33.052 hekim olmakla birlikte 7.539 dis hekimi olmak tizere
toplam 40.591 hekim oldugu goriilmektedir (TUIKb, 2018). Evreni olusturan birimlerin ¢ok fazla
saylida olmasi, hastane yoneticilerine ve kamu hastanesi bashekim-bashekim yardimcilarma
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ulasabilmenin gii¢liigii gibi sebeplerden dolay1 6rneklem alma yoluna gidilmistir. Bu dogrultuda
kiime Ornekleme yontemi kullanilarak 4 6zel hastane yoneticisi ve 5 kamu hastanesi
bashekim/bashekim yardimcisi ile goriismeler gerceklestirilmis olup 222 hekim ile anket

gerceklestirilmistir.

BULGULAR VE TARTISMA

Istanbul’un Medikal Turizm Potansiyelinin Degerlendirilmesi

Katilimailarla yapilan goriismelerden elde edilen bulgularin igerik analizi sonuglar1 dort ana
tema, alt temalar ve kodlara iliskin agiklamalar yardimiyla sunulmustur. Tablo 1’de “Medikal

Turizm Siirecinin Yonetimi” ana temasina iliskin sonuglar sunulmustur.

Tablo 1. Medikal Turizm Siirecinin Yonetimi” Temasina Iliskin Sonuclar

Karsilagilan Zorluklar

Medikal turizm siirecini yonetmenin zorlugu
Reklam ve tanitim eksikligi

Alt Temalar Kodlar f
M.T. Faaliyetlerini Ulkeye olan talep 3
Gergceklestirme Isin karl1 olmas1 3
Nedenleri

Profesyonel araci kurumlarin eksikligi
Medikal Turizm Desteklerle ilgili blirokratik engeller
Faaliyetlerinde Baz iilkelere getirilen vize uygulamalar

Medikal Turizm
Gergceklestirme Siireci

Tedavi ve fiyat bilgisi paylasimi

Ikili anlasmali iilkeler

Saghk Bakanlhigi'na faturalandirilmasi
Transfer ya da ambulans yardimi
Yurtdis: ofislerimiz araciligiyla
Yurtdis1 danisman firmalar araciligryla
Web sitesi tizerinden

24 saat destek hatt1 {izerinden

Mail, whatsapp, viber iizerinden

Dal hastanesi olma
Spesifik operasyonlarda iyi olma

Medikal Turizmde .

. . Grup hastanesi olma
Hastanenin Tercih Hekimlerin nitelii
Edilme Nedenleri elamiern nitehgt

Yurtdig1 baglantilara sahip olma
Havaalanina yakin olusu

Danigman Firma ile
Anlasma Durumu

Hasta getirmek icin
Hasta memnuniyeti igin

— R, R R R, R NN R R R R PR R BERRBRRR PR RN

Yabana Dil Bilen Farkl dillerde hizmet veren personelin varlig:

Personeli Bulma Arapca bilen personel bulmanin zorlugu

Durumu

Saglik Sektoriinde Simsarlar (Komisyoncular) 2
Karsilastiginiz Diger Biirokratik engeller 1
Sorunlar Merdiven alt1 operasyonlar 1
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Medikal turizm faaliyetlerini gerceklestirme nedenleri alt temasmna iliskin goriisler asagida
sunulmustur.

Yonetici A: “Medikal turizm faaliyetlerini gerceklestirme sebebimiz, iilkeye olan talep, biiyiik bir hastane
ve merkezi yerde olmamiz...”

Medikal turizm faaliyet siirecinde karsilasilan zorluklara katilimcilarin verdikleri ifadelere
asagida yer verilmistir.

Yonetici B: “Zaman zaman destekler ile ilgili biirokratik engellerle karsilastyoruz tabi. Profesyonel saglik
acentalarimin olmas: gerekiyor.”

Medikal turizm siirecini nasil yonettikleri ile ilgili katilimcilarin ifadeleri asagida sunulmustur.

Yonetici A: “Mail, whatsapp, viber kullaniliyor. 24 saat destek veren telefon hattimiz, uluslararas: hasta
merkezimiz ve internet araciligr...”

Kamu C: “Devlet hastanelerine turistin saglig1 ve ikili anlasmali iilkeler kapsaminda Saglik Bakanligi'min
gonderdigi hastalar gelmektedir. 2016 yilinda Istanbul’da 12 hastaneye yaklasik 16.000 turistin saghg
gelmistir.”

Medikal turizmde hastanenin tercih edilme nedenine katihmeilarin belirttikleri ifadeler asagida
sunulmustur.

Yonetici C: “Kalp operasyonlarinda ozellikle cocuk kalp operasyonlarinda, goz tedavisinde, ozellikle
rekonstriiktif plastik cerrahi de iyiyiz. Doktorun ismi biliniyor ve doktor icin hastalar geliyor. Grup
hastanesi olmamiz, hastanemizin merkezi konumu...”

Medikal turizm faaliyetleri gerceklestirilirken danmisman firma ile anlasma durumlar igin
katilimcilarin verdikleri ifadeler asagida sunulmustur.

Yonetici A: “Hasta getirmek ve hasta memnuniyetini belirlemek...”

Medikal turizm hizmetlerinde calisacak saglik personeli ve yabanci dil bilen diger personel
temini konusunda katiimcilarin ifadelerine agsagida yer verilmistir.

Yonetici C: “Zorluk yasamyoruz. Arapea bilen yoneticilerimiz bile var. Ingilizce, Almanca, Fransizca
bilen personellerimiz var.”

Isinizle ilgili bagka sorunlarin yasanma durumlarimi égrenmeye yonelik soru igin katihimeilarin
ifadeleri asagida sunulmustur.

Yonetici C: “Simsarlar denilen komisyoncular hasta getiriyor ancak ciddi bir para kaybina sebep oluyor.”

Tablo 1’de yer alan medikal turizm siireci yonetimi ana temasina iliskin bulgular incelendiginde,
iilkeye talep oldugu ve isin karli goriildiigli dikkati ¢ekmektedir. Medikal turizm stiirecinde
karsilasilan zorluklar arasinda en bagta profesyonel aract kurum eksikligi geldigi goriilmektedir.
Medikal turizm siirecinin tedavi ve fiyat bilgisinin paylagilmasi ile baglamakta ve medikal turiste
tedavinin yaninda ek hizmetler de sunulmaktadir. Dal hastanesi ve spesifik operasyonlarda iyi
olma gibi 6zellikler hastanelerin medikal turizmde tercih edilmesini saglamaktadir. Hastanelerin
medikal turist getirebilme konusunda danmigsmanlardan faydalandiklari goriiliirken saghk
sektoriiniin sorunlarmin baginda ise, komisyoncu olarak bilinen simsarlar gelmektedir.

Devlet tesvik ve yonergeleri ana temasi dort ayn alt temaya ayrilmis olup en sik tekrarlanan
kodlar Tablo 2’de sunulmustur.
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Tablo 2. Devlet Tesvik ve Yonergeleri Temasina Mliskin Sonuglar

Alt Temalar Kodlar f
F 1
2015/8 sayili ve 2015/9 sayuly | | 2y dalanma durumu X
. . Hasta yol destegi 3
Kararlar ile Verilen Destekler ..
Yurtdig: fuar destegi 1
Medikal Turizm Tam’Elm 1ht1yac1 , 7
. ) Tegviklerin artarak devam etmesi 3
Faaliyetlerinde Yerel e o .
e . Kamu hast. fiziki iyilestirmeleri 3
Yonetimlerden ve Merkezi . . .
1 . Kamu hast. saglik personeline dil tazm. 2
Hiikiimetten Beklentiler .
Kamu hast. ile aract kurum anlagmasi 1
“Saglik Turizmi ve Turist
Saglig1 Kapsaminda Hasta destek hatt1 tanitim eksikligi 2
Sunulacak Saglik Hizmetleri | Yeni yonetmelikler olusturulmakta 1
Hakkinda Y6nerge” Yonergenin bilinmemesi 1
Hakkinda Gériigler
Markalasma Konusu ile ilgili Markalasma destegine basvurmama 4
Goriisler Markalagma 6neminin bilinirligi 2

“2015/8 sayili Doviz Kazandiric1 Hizmet Ticaretinin Desteklenmesi Hakkinda Karar” ve “2015/9
sayili Doviz Kazandirict Hizmet Sektorleri Markalasma Destekleri Hakkinda Karar” ile verilen
desteklere iliskin katilimcilarin ifadeleri asagida sunulmustur.

Yonetici A: “Evet faydalandik. Genel olarak hepsinden faydalandik ama ozellikle hasta yol desteginden
faydalandik. Gecmise doniik 6 aylik faturalar karsilaniyor. Tesvik edici destekler.”

Medikal turizm girisimcilerinin yerel yonetimlerden ve merkezi hiikiimetten beklentileri ile ilgili
katilimailarin verdikleri ifadeler asagida yer verilmistir.

Yonetici C: “Devlet destekleri devam etmeli. Ulkemizin yeterince tamtimmn  yapilmadigim
diisiiniiyorum. Simsarlari en aza indirecek bir sistem olusturulmas: da saglanabilir.”

Kamu B: “Devlet hastanelerinin fiziki yapilarinda iyilestirmeler bittikten sonra devlet hastaneleri de saglik
turizminde turistin saghg: disinda da hizmet verebilecektir. Saglik personelinin Ingilizceleri yeterli degil
ve terciiman olsa bile bazi tibbi kavramlar: cevirmek icin tibbi bilgi gerekmekte, saglik personelinin dil
egitimi icin ¢alismalar yapilabilir.”

“Saglik Turizmi ve Turist Saglig1 Kapsaminda Sunulacak Saghk Hizmetleri Hakkinda Y&nerge”
hakkinda katilimcilarin ifadelerine asagida yer verilmistir.

Yonetici A: “Yonerge'de hasta destek hatti olusturuldu ama ¢ok kullanilmadigim diisiiniiyorum.”
Markalagma konusu ile ilgili katihmcilarin ifadelerine asagida yer verilmistir.

Yonetici A: “Markalasma destekleri var ancak faydalanmadik.”

Tablo 2 incelendiginde, hastanelerin devlet tesviklerinden faydalandig1 ve faydalandiklar
destekler arasinda ise en fazla hasta yol destegi yer almaktadir. Hiikiimetten ve yerel
yonetimlerden en 6nemli beklentinin reklam ve tanitim oldugu goriilmektedir. Dikkati ¢eken bir
diger onemli bulgu ise, markalasmanin éneminin bilinmesine ragmen markalasma destekleri
hakkinda yeterli bilgiye sahip olmama sebebiyle bagvurulmadigidir. Dolayisiyla verilen
destekler ile ilgili hastanelere egitimlerin verilmesi de sektoriin bu konuda bilgilendirilmesinin
de 6nemli oldugu diistiniilmektedir.
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Saglik turizmi dernek ve vakiflar ana temasi ii¢ ayr1 alt temaya ayrilmig olup en sik tekrarlanan
kodlar Tablo 3’de sunulmustur.

Tablo 3. Saglik Turizmi Dernek ve Vakiflar Temasina Tliskin Sonuglar

Alt Temalar Kodlar

OHSAD'1n etkinligi

SATURK'un etkinligi

OHSAD'1n vize igl. yardimci olmasi

Saglik Turizmi Kuruluslarin
Calismalarinin Bilinirligi

Dernek ve vakiflarin etkin olmayislar
Tanitim faaliyetleri
OHSAD'1n vize vermedeki destegi

Saglik Turizmi Kuruluslarin
Calismalarinin Verimliligi

=N QR DN QO

Saglik Turizmi Kuruluslarina

Calismalarinda Oneriler Reklam ve tanitim

Saglik turizmi kuruluslarin ¢alismalarinin bilinirligi hakkinda katilimeilarin ifadelerine asagida
yer verilmistir.

Yonetici A: “OHSAD o6nemli bir dernek ayrica vize islemlerinde yardimcer olmast sebebiyle de dnemli.
Ayrica SATURK, saglik turizmi dernegi gibi dernekler var ancak ¢alismalarimi bilmiyorum.”

Saglik turizmi kuruluslarin ¢alismalarinin verimliligi hakkinda katilimcilarin ifadelerine asagida
yer verilmistir.

Yonetici C: “Tanitim yapryorlar ancak yetersiz kalwyor.”

Saglik turizmi kuruluslarina ¢alismalarinda oneriler ile ilgili katilimcilarin ifadelerine asagida yer
verilmistir.

Yonetici A: “Ulkenin, hastanelerin tanitimlar: agismdan calisilmal..”

Tablo 3 incelendiginde, saglik turizmi kuruluslar1 arasinda OHSAD ve SATURK kuruluslarin
etkin calismalarda bulundugu diisiiniilmektedir. Bununla birlikte bu kuruluslardan 6zellikle
tanitim faaliyetleri acisindan calismalar yapilmasmin da beklendigi goriilmektedir.

Istanbul’un ve Tiirkiye'nin saglk turizminde mevcut durumu ana temasi bes ayr1 alt temaya
ayrilmis olup en sik tekrarlanan kodlar Tablo 4'te sunulmustur. Tablo 4 incelendiginde,
Istanbul"un sahip oldugu turistik unsurlar, hastane kalitesi, hekim niteligi ve direkt ucus seferleri
agisindan Istanbul medikal turizmde oldukga avantajli goriilmektedir. Diger yandan Istanbul'un
yeterince tanitilmadig1 ve taniim calismalarma ihtiyag oldugu diisiiniilmektedir. Istanbul’'un
medikal turizmdeki daha da basarili olacag1 konusunda katilimcilarin hem fikir oldugu dikkat
ceken bulgular arasindadir. Katihmcilarm hem fikir oldugu bir diger husus ise rakipler arasinda
goriilen Hindistan"in sahip oldugu fiyat avantajidur.

Istanbul’un ve bulunulan bdlgenin medikal turizmde konumuna iliskin katiimcilarin goriisleri
asagida sunulmustur.

Yonetici A: “Istanbul bu anlamda cok cok iyi. Direkt ucus seferlerin varligi, havaalanina hastanemizin
yakin olmast ve gezip, gormek icin en giizel bolge Istanbul.”

Istanbul’'un dogal, tarih v.b. turistik unsurlarmin medikal turizmde degerlendirilme durumuna
iliskin katihmeilarin goriisleri asagida sunulmustur.

Yonetici B: “Yurtdisinda reklam eksikligi olmas: ile birlikte, sosyal medya, internet bu mecralarda da
tanitim olmas: gerekli. Profesyonel olarak sosyal mecralar: takip eden Orta Avrupa iilkelerinde profesyonel
acentalar var.”
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Istanbul’'un dogal, tarih v.b. turistik unsurlarmin medikal turizmde nasil daha iyi
degerlendirilebilecegi ile ilgili katilimcilarin goriisleri asagida sunulmustur.

Yonetici C: “Devletin daha iyi tamitmasina, yurtdisi fuarlar: ¢ok nemli bunlara daha fazla katilmas:

gerekiyor.”

Tablo 4. Istanbul’'un ve Tiirkiye'nin Saglik Turizminde Mevcut Durumu Temasma Iligskin

Sonuglar
Alt Temalar Kodlar f
istanbul’un ve Bulunulan ¥stanbullun old.uk'ga avantajli goriilmesi 4
Béleenin Medikal Turizmd Istanbul un turistik unsurlar 2
o'ge ecrial TUHZMEE | stanbul’daki hast. ve hekimlerin kalitesi 1
Konumu : . . <
Istanbul’da direkt ucus seferlerinin varligi 1
Istanbul’un Dogal, Tarih v.b. | Tarutim eksikligi
Turistik Unsurlarinin Yeterince degerlendirilmedigi 4
Medikal Turizmde Sosyal mecranin yonetilme ihtiyaci 2
Degerlendirme Durumu 1
Istanbul’un Dogal, Tarih v.b. | Reklam ve tanitim 4
Turistik Unsurlarinin Yurtdisi fuarlara katilim 2
Medikal Turizmin Daha Iyi Imaj yonetimi 1
Degerlendirilebilmesi Igin Altyapi ¢alismalar: 1
Goriisler
Medikal turizmde daha da basarili olacag: 9
. T | turizmi lecesini s
istanbul’un Medikal, Termal erma tur?zmlnde geleceginin olrvnayacagl 7
. .. Termal turizmde Yalovanin varhig: 5
ve Ileri Yas Turizminin Lo . oy 9
TN Ileri yas turizminde gelecegi olacaginin 4
Gelecegine Iliskin Goriisler L . N X
Ileri yas turizmi ege bolgesi 3
Afyonkarahisar ve Kiitahya illerinin varlig: 2
Hindistan’in fiyat avantaji 9
Uzakdogu Ulkeleri (Tayland, Malezya) 3
Azeri vatandaglarin Iran tercihi ve Iran’m hekim 3
Tiirkiye’nin Medikal kalitesi
Turizmde Rakip Ulkeleri Almanya 3
Urdiin 1
Liibnan 1
AB.D. 1

[stanbul’'un medikal, termal ve ileri yas turizminde gelecegine iliskin katilimcilarin goriisleri
asagida sunulmustur.

Yonetici C: “Termal noktasinda Yalova bilinir, Istanbul’da termal anlamunda bir sey olacagim
zannetmiyorum. Uciincii yas turizmi igin Istanbul cok kalabalik bir sehir daha sakin yerler olmast
gerekiyor. Medikal turizmde ise gelece§inin parlak ve giiclii potansiyeli oldugunu devlet destekleri de
devam ederse yolunun daha da agilacagin soyleyebilirim.”

Kamu B: “Saglik turizminde Istanbul’un giiclii potansiyeli var. Termal'de daha 6nemli sehirlerimiz var
Afyon, Kiitahya gibi. Tleri yas turizminde Istanbul un gelecegi olabilir. Ozel hastanelerin Arnavutkéy gibi
Istanbul’un merkezine biraz daha uzak yerlerde projeleri var.”
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Tiirkiye'nin medikal turizmde rakip tilkeleri konusuna iliskin katiimcilarin goriisleri asagida
sunulmustur.

Yonetici A: “Hindistan, Urdiin, Liibnan’da fiyatlar cok uygun. Hindistan'da ozellikli islemler yapiliyor
ancak steril degil. Enfeksiyon sorunlarimin yagandigim duyuyoruz.”

Kamu C: “Hindistan, Almanya rakip iilkeler, ayrica Azerbaycan bizden sonra [ran’t tercih ediyor. [ran’da
rakiplerimiz arasinda yer alyyor.”

Hekimlerin Istanbul’un Medikal Turizmde SWOT Algilarina iliskin Bulgular

Calismada kullamilan Istanbul'un medikal turizmde SWOT analizi Slgegine iliskin giivenilirlik
katsayilar1 olan Cronbach’s Alpha degerleri 0.70'in {izerinde hesaplanmis olup Olgegin
giivenilirlik diizeylerinin yiiksek oldugu belirlenmistir. Olgege iliskin her bir alt boyutun
tamaminin 0,71'in {izerinde oldugu goriilmektedir. Istanbul medikal turizm SWOT analizi
olgegine iliskin faktor analizinde, boyutlarin toplam varyans: agiklama oran1 %55,618 oldugu
belirlenmistir. Boyutlar incelendiginde, en yiiksek varyans: agiklama orami avantajlar boyutu
%21,166 iken tehditler boyutu %9,113 oram ile en diisiik boyut oldugu goriilmektedir.

SWOT anketinde yer alan her ifade i¢in frekans, yilizde dagilimi, aritmetik ortalama ve standart
sapma degerleri verilmistir. Istanbul’'un medikal turizmde SWOT analizine iliskin betimsel
istatistikler Tablo 5'te sunulmustur.

Tablo 5 incelendiginde, 6ncelikle avantaj boyutuna iliskin katiimcilarn %88,7’si “Istanbul
medikal turizm igin yilin on iki ay: tercih edilebilmektedir.” (X =4,33) ifadesine diger ifadelere
gore daha olumlu goriis belirttikleri goriilmektedir. Hekimler “Donemin siyasetinin saghk
turizmine bakis agisi iilkeye olan talebi olumlu yonde etkilemektedir.” (X =3,35) ifadesine ise
diger ifadelere gore daha olumsuz goriis sunmuslardir. Dezavantaj boyutuna iliskin betimsel
istatistikler incelendiginde ifade ortalamalarmin (X <2,33) oldugundan dolay: dezavantaj
boyutuna genel olarak olumsuz goriis belirttikleri goriilmektedir. Dolayisiyla katilimcilarin
ifadelerde belirtilen yeterliliklere katilmadiklar1 ve dezavantaj olarak gordiikleri sdylenebilir.
Firsat boyutuna iliskin betimsel istatistiklerde, katiimcilarmn %77,4ii "Istanbul’da sunulan saglik
hizmetleri diger {ilkelere gore daha ucuzdur." (X =4,0) ifadesine diger ifadelere gore daha olumlu
goriis belirttikleri goriilmektedir. Kurtulus, Giin ve Aslan (2018)"n Tiirkiye saghk turizmi SWOT
analizi sonucunda benzer sekilde sunulan saglik hizmetlerinin diger tilkelere kiyasla daha ucuz
olmas1 Tiirkiye'nin saghk turizminde Oncelikli firsatt1 olarak belirlenmistir. Hekimler
"Istanbul’daki hastanelerde yabanci dil bilen personel sayist medikal turizm igin yeterlidir."
(X =2,58) ifadesine ise diger ifadelere gore daha olumsuz goriis sunmusglardir. Akbolat ve Deniz
(2017)'in Tiirkiye’de medikal turizmi kapsaminda gerceklestirdikleri SWOT analizi sonucunda
ozellikle kamu hastanelerinde yabanci dil bilen ¢aligsan sayisinin az olmasi zayif yonler arasinda
belirlenmistir. Ayni1 zamanda benzer sonucun Ozata ve arkadaslari (2018)'nin Tiirkiye'nin saghk
turizminde gergeklestirdikleri SWOT analizi bulgularinda da oldugu goriilmektedir.
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Tablo 5. SWOT Analizine Iliskin Betimsel Istatistikler

Katilim Diizeyi
g
5|2 AEREIE T
5| 3 ifadeler 2 S TE| & gE| -
2| Eg gl 8843 | §8¢ %
© 5 £ =8 N cRC)
/M s z ~ g ~ a i Q -~ % i S.S.
v = LN = 8
> | & S| 3 M
T O
istan?ul’da sa'ghk hizmetlerine ybneulik . F 4 7 33 104 74
talebi arttirabilme de Istanbul'un cografi
1 L o C L T 4,07 | 0,87
konumu, kiiltiirel, tarihi ve turistik bir % 18 32 149 468 333
destinasyon olmas: etkilidir. ’ ’ ’ ’ ’
Istanbul’da saglik hizmetlerine yonelik F 5 5 35 103 74
) ta}ebi artnre‘lk‘)il‘miﬁle .i.stanbuyun . 406 | 088
diinya’da bilinirligi yiiksek bir sehir % | 23 2,3 15,8 46,4 33,3
olmas: etkilidir.
Istanbul’un bircok iilkeye dogrudan ugus | 1 6 19 92 104
3 §eferlerinin olmas: medikal turistlerin 43 | 077
Istanbul’u tercih etmelerini %, 0,5 2,7 8,6 41,4 46,8 ! !
saglamaktadir.
Istanbul’un nitelikli personelin galigmak F 3 7 69 98 45
4 i¢in tercih edecegi bir sehir olmasi 3,79 | 0,84
medikal turizm i¢in 6nemlidir. % | 14 32 311 44,1 20,3
= Saglik turizminde belirlenen {ilke F 4 15 72 79 52
"é 5 hedefleri Istanbul’da medikal turizmin N 3,72 | 0,95
2 gelismesi i¢in 6nemlidir. o | 18 6,8 324 356 234
Avrupa’da yasayan Tiirk vatandaslar F 3 12 39 9 72
6 kendi uilkelerinde tedavi olmak istemekte 40 | 0,91
ve Istanbul’u tercih etmektedir. % | 14 54 17,6 432 324
Diinya’da ortalama yasam siiresinin ve F v 15 58 104 38
kronik rahatsizliklarin artmasi
7 | . . . . 3,68 | 0,94
Istanbul’da medikal turizmin gelismesi % | 32 6.8 261 468 171
i¢in 6nemlidir. ’ ’ ’ ’ ’
Istanbul marka sehir olma yolunda F 3 9 51 93 66
8 ilerlemesi medikal turizmin gelisimini 3,95 | 0,90
olumlu yonde etkileyecektir. % | 14 41 23,0 419 29,7
9 Istanbul medikal turizm igin y1ilin on iki F 3 1 21 92 105 433 | 077
ay1 tercih edilebilmektedir. % | 1,4 0,5 95 414 47,3 ’ ’
Donemin siyasetinin saglik turizmine F 19 31 65 67 40
10 | bakis agis1 iilkeye olan talebi olumlu 3,35 | 1,17
yonde etkilemektedir. % | 86 14,0 29,3 30,2 18,0
Istanbul’un saglik turizmi alaninda F 63 67 65 20 7
11 | gergeklestirdigi tanitim ve pazarlama 2,28 | 1,07
faaliyetleri yeterlidir. % | 284 | 302 29,3 9,0 32
Saglik turizmi ile ilgili yasal F 38 91 74 19 0
".g 12 | diizenlemeler istanbul’da medikal 2,33 | 0,86
g turizmin gelismesi icin yeterlidir. % | 171 | 410 333 8,6 00
E sagllk turizmi ile ilgili devlet destekleri F 32 98 78 14 0 233 | 08
é’ 13 | Istanbul’da medikal turizmin gelismesi ’ !
icin yeterlidir. % | 144 | 441 35,1 6,3 0,0
Yatirim a§amas1n.da isletmelere verilen F 59 100 54 8 1 206 | 083
14 | devlet destekleri Istanbul’da medikal § !
turizmin gelismesi icin yeterlidir. % | 266 | 450 24,3 3,6 05
Yerlesik saglik kuruluslarina verilen F 17 72 81 32 20
'§ 15 | destekler istanbul’da medikal turizmin N 2,85 | 1,05
£ gelismesi icin yeterlidir. o | 77 | 324 365 144 9,0
16 F 28 37 67 67 23 3,09 | 1,17
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Istanbul’da bulunan hastanelerin yatak
sayilart medikal turizm talebini % | 12,6 16,7 30,2 30,2 10,4
kargilamak igin yeterlidir.
Istanbul’da bulunan hastanelerin uzman F 23 38 67 72 22
17 | doktorlarinin sayis: medikal turizm igin 3,14 | 1,13
yeterlidir. % | 104 | 17,1 30,2 32,4 9,9
Istanbul’da bulunan hastanelerin uzman F 9 12 49 95 57
18 | doktorlarin niteligi medikal turizm igin 3,81 | 1,01
yeterlidir. % | 41 54 22,1 42,8 25,7
Istanbul’daki hastanelerde yabanai dil F 47 62 56 52 5
19 | bilen personel sayis1 medikal turizm icin 2,58 | 1,1
yeterlidir. % | 21,2 | 279 25,2 23,4 2,3
20 Istanbul’da sunulan saglik hizmetleri F 6 6 38 104 68 40 | 091
diger ulkelere gére daha ucuzdur. %, 2,7 2,7 17,1 46,8 30,6 ’ !
Istanbul’da saglik tesislerinin sundugu F 8 12 82 92 28
21 | konaklama hizmetlerinin kalitesi diger 354 | 09
iilkelere gore daha yiiksektir. % | 36 54 369 414 12,6
Istanbul’daki hastanelerde tedavi olmak F 7 18 31 101 65
22 | igin beklenilen siire diger tilkelere gore 39 | 1,01
daha kisadur. % | 3,2 81 14,0 45,5 29,3
Istanbul’da uluslararasi akreditasyon F 6 22 60 78 56
belgesine (JCI) sahip saglik kurulusu
23 . o . 3,7 | 1,03
say1s1 birgok rakip {ilkeye gore daha % | 2,7 9,9 27,0 35,1 25,2
fazladur.
Medikal turizmde &ne ¢ikan iilkeler F 38 68 81 31 4
24 | istanbul’da medikal turizmin gelismesini 2,53 | 0,99
olumsuz etkilemektedir. % | 171 ] 306 365 14,0 18
Baz1 {ilkelerin vatandaglarinin olumsuz F 79 90 40 11 2
25 Tiirk.iye algl.smé sahiP .olr.na~51 Istanbul’da 195 | 0,90
- medikal turizmin gelisimini olumsuz % | 356 | 40,5 18,0 5,0 0,9
E .etkilemektedir.
& ?stanbul’da yasanan terdr olaylari F | 130 71 14 5 2
26 | Istanbul’a yonelik medikal turizm talebini 1,59 | 0,78
olumsuz etkilemektedir. % | 586 | 320 63 23 09
Rakip iilkelerin saglik turizminde bagarih | F 53 69 71 19 10
7 taruutlm fafaliyétleri Tii'rkiye’ye yonelik 239 | 1,07
saglik turizmi talebini olumsuz % | 239 | 31,1 32,0 8,6 45
etkilemektedir.

Calismada, saglik personelin yabanci dil bilmemesi en 6nemli dezavantaj olarak belirlenmistir.
Tehdit boyutuna iliskin betimsel istatistikler incelendiginde, ifadelerin olumsuz olmasi sebebiyle
ters kodlama yapilmis olup ortalamasi en diisiik ifade katilimcilarin en olumlu goriis belirttikleri
ifade olmaktadir. Katilimcilarm %90,6’s1 “Istanbul’da yasanan terdr olaylari Istanbul’a yonelik
medikal turizm talebini olumsuz etkilemektedir.” ifadesine olumlu goriis belirttikleri
goriilmektedir. Dinger, Ciftci ve Karayilan (2016)'1n Tiirkiye'nin medikal turizmde SWOT analizi
sonucunda belirlenen tehditler arasinda terér olaylarmin yer aldigi dikkati ¢ekmektedir.
Katilimcilarm %53,1’inin “Medikal turizmde 6ne ¢ikan tilkeler Istanbul’da medikal turizmin
gelismesini olumsuz etkilemektedir.” diger ifadelere gore daha olumsuz goriis belirtikleri
belirlenmistir.

SONUC VE ONERILER

Medikal turizm faaliyetlerinin aktif olarak gergeklestirildigi sehirlerimiz arasinda Istanbul’un
onemli bir yerinin oldugu bilinmektedir. Tiirkiye'nin, diinyada onemli medikal turizm
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iilkelerinden biri olabilmesi i¢in potansiyeli olan sehirlerimizin rakip sehirler karsisinda daha
giiclii bir sekilde konumunu alabilmesi gerektigi diisiiniilmektedir. Bu kapsamda ¢alismanin
uygulama alaninin Istanbul olarak segilmesinin ana sebebi Istanbul'un medikal turizmde sahip
oldugu potansiyelin gelistirilebilmesine katki saglamaktir. Calisma ile elde edilen Snemli
bulgular incelendiginde, medikal turizm sektoriiniin 6nemli sorunlardan biri olarak profesyonel
aract kurum eksikligi oldugu goriilmektedir. Isletmeler, aract kurum eksikliginden dolay1
simsarlar diye bilinen hasta getiren komisyoncular ile c¢alismak zorunda kalmaktadir.
Komisyoncularin, hastanelere fiyat rekabeti yasatarak kaliteyi diisiirdiikleri goriiliirken,
sektoriin diger bir sorununun ise merdiven alt1 operasyonlar oldugu goriilmektedir. Sektoriin bu
sorunlarindan dolay1 yoneticilerin uzun vadede iilkenin imajinin zedelenecegine iligkin
endiseleri oldugu belirlenmistir. Yoneticilerin yerel yonetimlerden, merkezi hiikiimetten
beklentileri incelendiginde ise, en dikkati ¢eken hususun tiilkenin reklam ve tamitim ihtiyaci
oldugu goriilmektedir. Desteklerle ilgili ise yoneticiler, medikal turizmin gelismesi igin verilen
destekleri etkin bulduklarmni, basta hasta yol destegi olmak {izere neredeyse tiim desteklerden
faydalandiklarint belirtmislerdir. Desteklerle ilgili biirokratik engeller oldugu ve en aza
indirilmesini istedikleri de dikkati cekmektedir.

Calismanin bulgular1 sonucunda elde edilen bilgiler dogrultusunda, konuyla ilgili literatiire ve
arastirmacilara katki saglayacag diistiniilen 6neriler sunulmustur:

e Sektorde profesyonel arac1 kurum eksikliginden kaynaklanan ve iilkenin ciddi bir para kaybma
neden olan simsarlar diye bilinen komisyoncular sorunu oldugu goriilmektedir.
Komisyoncularin ¢ok fazla sayida oldugu ve her gecen giin ¢ogalacag diisiincesi hakimdir.
Bunun 6nlenmesi i¢in aract kurumlara daha 6nemli tegvikler verilmesi gerekmektedir. Boylece
sektorde hem kayit disiigin Oniine gegilmesi ve hem de medikal turizm faaliyetlerini
profesyonellerin yapmas: saglanacaktir. Ayni zamanda bu alandaki eksikligin girisimcilere
onemli is firsatlar1 sundugu sdylenebilir.

¢ Calismanin sonuglari arasinda 6nemli hususlardan biri de {ilkenin reklam ve tanitim ihtiyacidir.
Tanitma Genel Miidiirliigii'ne turizm sektorii faaliyetleri igin 2017 yilinda ayrilan biitge 3.2
milyon TL iken %54.2 diisiis ile 2018 yilinda 1.5 milyon TL olarak biitge ayrilmigtir (T.C. Kiiltiir
ve Turizm Bakanlig, 2018: 162). Tanitima ayrilan biitgenin 2019 yilinda mutlaka arttirilmasi ve
bu biit¢enin en az %25inin saghk turizmi tamitimlari i¢in ayrilmasmmn 6nemli oldugu
diistiniilmektedir. Hekimlerin gergeklestirdikleri o6zellikle kritik operasyonlarin yer aldig:
saglik belgesellerinin ¢ekilmesi, Tiirkiye’de otel konforunda hizmet veren hastaneleri ve tibbi
ekipmanlari tanitacak saglik dizilerinin yapilmasi ile Tiirkiye nin saglik hizmetlerinde giiglii ve
basarili oldugu imajinin yaratilmasi saglanabilecektir. Istanbul’un tarihi ve eglence hayatinin
medikal turistler i¢in dnemli olmas1 sebebiyle Istanbul’un tanitimlarinda bu gekiciliklere de yer
verilmesi faydal olacaktir.

e Saglik turizmi ile mevcut dernek ve vakiflarin bircogunun etkin faaliyetlerde bulunmadiklar:
goriilmektedir. Medikal turizm ile ilgili dernek ve vakiflarin bir araya getirilmesi saglanarak
oncelikle {ilkenin tanitimi i¢in caligmalar yapmasina ve yurtdis: fuarlara katiim gostermelerine
caligilmalidir. T.C. Kiiltiir ve Turizm Bakanligi (2018: 48), Istanbul’da 250 sosyal medya
fenomenin katilimi ile fenomenlerin Istanbul'un dogal, tarihi ve kiiltiirel degerlerini tiim
diinyada tanitti1 bir zirve gerceklestirmistir. Bu zirvede oldugu gibi, operasyonlarmi sosyal
medya kanallarinda paylasan ve yurtdisinda binlerce takipgisi olan hekimlerin bir araya geldigi
bir zirve yapilmasi ile Tiirkiye'nin yurtdisindan ilgiyi iizerine ¢ekmesine ve konusulmasimna
katki saglayacag1 diistiniilmektedir.

e Doviz kazandirici hizmet ticaretinin desteklenmesine iliskin karar ile verilen desteklerin
yoneticilere biiyiik katki sagladig1 goriilmektedir. Biirokratik engellerin ve prosediirlerin en aza
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indirilmesi ile de desteklerin etkinligi arttirilabilecektir. Bununla birlikte destekler ile ilgilenen
iller de ayri birimlerin olmasi siirecin hizlandirilmasimna da yardimc olacaktir. Sektoriin
gelisiminin siirekliligi icin sektore verilen desteklerin artarak devam etmesinin 6nemli oldugu
diistintilmektedir.

e Markalasma destegi bilinmesine ve markalagsmanin 6énemli oldugu diisiiniilmesine ragmen
hastanelerin markalagma desteklerine basvuru yapmadiklar1 belirlenmistir. Devletin
markalasma destekleri ile ilgili prosedyiirleri en aza indirerek siireci kolaylastirici kararlar almasi
sektorde daha kaliteli hizmet sunulmasina fayda saglayacaktir.

o Sektorde gergeklestirilen merdiven alti operasyonlar konusunda devletin denetlemelerini
arttirmasi gerektigi dikkati cekmektedir.

o fleri yas turizminde Istanbul'un 6zel hastanelerin varhgindan dolay1 gelecegi olabilecegi
diisiiniilse de ileri yas turizmi icin Ege bolgesinin daha uygun oldugu goriilmektedir. Ege
bolgesinde yatirim calismalarma destek verilmesi bolgelerin dengeli kalkinmasina da katki
saglayacaktir.

e Termal turizmde Istanbul’un termal kaynaklarmin yetersizligi sebebiyle bagarili olamayacag:
diistiniilmektedir. Ancak Istanbul’a yakin olan ve termal kaynaklar1 yeterli olan Yalova ile
Istanbul'u kapsayan paket programlar olusturulup sunulabilir.

e Kamu hastanelerinde saghik personelinin yabanci dil bilgisinin yetersiz oldugu, terciiman
bulundugunda terciimanin saghk bilgisinin yetmemesi gibi konularda sorun yasandig:
goriilmektedir. Devletin kamu saglik personeline dil egitimleri ve dil tazminatlar1 vererek kamu
hastanelerinin de medikal turizmde kaliteli hizmet sunabilmesine katki saglanacag:
diistintilmektedir.

o Literatiir agisindan ise, medikal turizmde 6nemli destinasyonlar arasinda gosterilen Antalya,
Ankara gibi potansiyeli olan iller i¢cin medikal turizm potansiyelinin gelistirilmesi {izerine
calismalar yapilmas: hem literatiire hem de sektoriin gelisimine 6nemli katkilar saglayacaktir.
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