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OZET

Diinya giindeminde ¢cok dnemli bir yer tutan turizmden; ekonomik, sosyal
ve kiiltiirel anlamda beklentileri olan Tiirkiye’nin turizm olgusuna bakis agisini
genigletmesi gerekmektedir. Bu caligmada, turizmin cesitlendirilmesinde gittik¢e
artan bir 6neme sahip olan Medikal Turizmin dinyadaki ve lkemizdeki mevcut
durumunu ortaya koymak, iilkemizin bu sektdrdeki paymni arttirmak i¢in yapilmasi
gerekenleri belirlemek ve hizmet sunan saglik personelinin hizmet sunumu
acisindan gerekli olan egitim gereksinimlerini ortaya ¢ikarmak amaglanmigtir. Veri
grubuna Oncelikle boyut indirgeme amacina yonelik olarak faktdr analizi
uygulanmig, daha sonra tanimsal analiz yapilmis ve elde edilen sonuglar
yorumlanmistir.

Anahtar Kelimeler: Medikal Turizm, Faktor Analizi, Tanimsal Analiz.

MEDICAL TOURISM WHICH ISUSED WITH A VARIETY
OF PURPOSE IN TOURISM SECTOR: A RESEARCH IN A
HEALTH INSTITUTION

ABSTRACT

Tourism plays a very significant role in the global agenda. Turkey, which
has expectations in economic, social and cultural sense, must develop the viewpoint
for tourism phenomenon. In this study, it is aimed at displaying the current situation
of medical tourism, which has an increasing importance in the diversification of
tourism, in the world and in Turkey; at signifying what must be done in order to
increase the share of Turkey in this sector and at revealing the educational needs of
the service providing health staff which are necessary for the service presentation.
The data group is first primarily applied factor analysis with the aim of dimension

reduction and later definitional analysis applied and the gathered results have been
interpreted.

Keywords: Medical Tourism, Factor Analysis, Definitional Analysis.
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1. GIRIS

Turizm bir hizmet sektorii oldugundan, turizmde {iretilen mal ve
hizmetler iretildikleri yerde tiiketime sunulur. Sektorde, miisteri, mal ve
hizmetin Ttretildigi yerde tiiketimde bulunur. Sektoriin {irettigi mal ve

hizmetlerin tiiketilmesi bos zamanm yaratilmas: ile miimkiindiir. (Urger,
1992:S.13).

Diinya’da yaklagik 210 milyon kisiye istihdam saglayan (kiiresel
istthdamim % 7,6’s1) turizm sektorli, ekonomik gelisim ve degisime c¢ok
onemli bir katki saglamaktadir. Sektoriin 2009 yilinda 5.474 milyar dolar
hacme ulastigi tahmin edilmektedir. (1 Travel & Tourizm Economics
Impact, wttc, 2009). WTO (World Travel Organization)’nun hazirladig: bir
rapora gore, 2020 yilinsa turist sayisinin diinya genelinde yaklasik 1.6 milyar
kisi olacagi tahmin edilmektedir. Diinya turizm parselinin mali boyutunun
ise, yaklagik 2 trilyon dolar olmasi beklenmektedir. (WTO Tourizm 2020
Vision, 1996, s.3)

Diinyadaki turizm gelirlerinin bolgesel dagiliminda Avrupa ilk
sirada yer almakta, bu kitay1 sirasiyla Amerika, Asya ve Afrika izlemektedir.
Turizm basta gelismekte olan iilkeler olmak (izere, turizm potansiyeline
sahip bir¢ok iilkede; istihdama, gelir diizeyine, dis-i¢ bor¢ yikinin
hafiflemesine, O0demeler dengesine ve {ilke insaninin refah diizeyinin
yiikselmesine vesile olur. (Marcouiller, Kim ve Deller, 2004, ss.1031-1050).

Medikal turizm diinyada yasanan kiiresellesme siireci, iilke saglik
sistemlerinde yasanan problemler (uzun bekleme listeleri, yiikselen
maliyetler ve hizmetlerde kalite problemleri gibi) tiiketicilerin bilinglenmesi
sonucu hizla biiyliyen bir sektérdiir (Yildinnm ve Altunkaya, 2006, s.1).
Medikal turizm; genel olarak cerrahi veya 6zel uzmanlik gerektiren diger
tibbi miidahaleleri igeren uygulamalara ihtiyag goésteren hastalara "maliyet
etkin" 6zel tibbi bakim verilmesi maksadiyla turizm endiistrisi ile isbirligi
yapilmasidir. (Kiremit, 2008, s.5).

Medikal turizmde esas olan diisiince, baz1 alisilagelmis
prosedurlerden kurtulup daha rahat ve konforlu bir ortamda tedavi gérmek
ve sagligi destekleyen kaliteli hizmeti almaktir. Bir taraftan liikks bir otel
hizmeti alirken diger yandan da daha saglikli olma amaci giidiilir. Bu
turizmin gelismesinde en 6nemli etken diisiik tedavi masraflarinin yani sira,
bu iilkelerdeki gelisen tip teknolojisi, diisiik ulastirma giderleri, ucuz otel
hizmetleri ve nternet pazarlamasi gibi etkenlerdir. (Connell, 2006, s.1).

Medikal turizm, cerrahi, tibbi veya dis hekimliginin konusu ic¢inde
yer alan herhangi bir tedavi uygulamasini almak amaciyla kisilerin bir bagka
iilkeye gitmeleri anlaminda kullanilabilir. Medikal turizm, teshis, tedavi,
rehabilitasyon uygulamalari ile otelcilik, acentecilik, tanitim ve ekonomi gibi
kavramlar icerir (Kiremit, 2008, s.5).
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Bu siiregte hem saglik sektorii hem de turizm sektorii rol almaktadir.
Batidaki yiiksek tedavi iicretleri, uzun bekleme listeleri veya az gelismis
Ulkelerdeki tedavi imkanlarinin yetersizligi gibi sebeplerle insanlar farkli
iilkelere seyahat etmektedirler. Tiirkiye, kaliteli tedavi standartlari,
olaganiistii zengin tarihi, kiiltiirii, giizel kumsallari, manzarasi ve konuksever
insanlari ile birlesince, tilkeyi rakiplerinden ayiran bir pazar haline gelmekte
ve Tiirkiye’ye uluslararasi alanda rekabet etmek igin giiclii bir temel
saglamaktadir.

Medikal  turizm igini  etkili ve verimli bir bigimde
gerceklestirebilmek icin temelde ii¢ unsurun varlig1 gerekli olmaktadir. Bu
iic unsurun varhigi, uyumu ve igletilmesi var olan potansiyelin etkili
kullanimin1 da beraberinde getirmektedir. Bu unsurlardan birisi turizm
olanaklart (iklim, doga, tarih, vb), digeri saglik hizmetleri olanaklari
(hastaneler, personel, teknolojik imkénlar, uzmanliklar, uygun fiyatlar, vb)
ve Ugclincisi de misteri ile saglik turizmi sektoriinii  bulusturacak
profesyonel organizasyonlarin varligidir.

Bu calismanin birinci boliimiinde medikal turizm kavrami tanitilmis
ve medikal turizmin diinya ve Turkiye’deki 6nemine dikkat cekilmeye
calistlmistir. Calismanin ikini boéliimiinde, arastirmanin amaci, kullanilan
orneklem, veri toplama teknigi, verinin giivenilirlik analizi ve degiskenler
arasinda iligkisiz daha az sayida degiskene indirgeyen (boyut indirgeme)
faktor analizi uygulanmustir. Uglincti bolimde ise, 6rneklem grubunda yer
alan katilimcilarin demografik o6zellikleri frekans ve yiizde tanimlayici
istatistikleri ile gdsterilmis miiteakiben yabanci miisterilerin karsilastiklar:
sorunlar ile iilkemizdeki hastaneleri segme nedenleri incelenmistir.

2. ARASTIRMA VE YONTEM

Literatlir taramas1 ve Tiirkiye'de Medikal Turizm amacgh faaliyet
gosteren 6rnek hastanenin yonetici kadrosu ile mevcut durumun tespiti ve
gelistirilmesi i¢in yapilmasi gereken konular1 ortaya c¢ikaracak sekilde
incelenecektir.

2.1. Arastirmanin Amaci

Arastirma, Oncii kuruluglarin gegmisten bu yana yapmis olduklar
faaliyetlerde karsilasmis olduklar1 problemleri ortaya g¢ikarmayi ve kalict
¢Ozim oOnerilerini bulmay1 kapsamaktadir. Calismanin amaci, Ulkemizin bu
sektordeki paymni arttirmak i¢in yapilmasi gerekenleri belirlemek ve hizmet
sunan saglik personelinin hizmet sunumu agisindan gerekli olan egitim
gereksinimlerini belirlemektir.
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2.2. Arastirma Evreni ve Orneklem

Ornek hastanenin kurulusundan itibaren, y®&netim agisindan,
sektorde yapmis oldugu uygulamalar ve faaliyet sureci icerisindeki
gelismelere uyum saglamak ve rekabet edebilmek i¢in gelistirdigi politikalar
ile ilgili degerlendirme yaparak, konuyu sektorde faaliyet gosteren diger
kuruluslara 6rnek olmasi agisindan incelemek dogru bir yaklasim olacaktir.
Sektorde dogru tespitler yapmak ve kalici ¢oziimler {iiretebilecek projeler
ortaya koyabilmek i¢in yonetici kadro ile ¢aligma detaylandirilacaktir.

2.3. Veri Toplama Teknikleri

Ornek Hastanedeki incelemede, konunun detaylandirilmast ve
gecmis tecriibelerinden yararlanilmasi agisindan daha verimli sonuglara
ulasilacag diisiincesi ile ¢alisma yonetici kadro ile ve yiiz yiize goriisme ve
hastane personeline de hizmet sunumunun etkinligi konusunda anket
yontemi uygulanacaktir.

2.4. Verilerin Analizi

Yizii ylze goriisme ve anket yontemiyle elde edilen bulgular SPSS
paket programinda analiz edilecektir. Veriler Frekans, Yiizde ve Ki-Kare
analizlerine tabi tutulacak ve hipotezler test edilecektir. Ankette yabanci
hastalarin tercih nedenlerinin belirlenmesine yo6nelik olarak olusturulan 11
sorunun giivenilirliginin test edilmesinde Alfa Katsayisindan (Cronbach
Alfa) yararlanilmistir. Yapilan analizlerde 150 katilimcidan elde edilen
veriler kullanilmistir. Ayrica sorularin, alfa katsayisina ne derecede ve ne
yonde etkide bulunduklarini saptayabilmek igin; “Degisken Silindigi
Takdirde Olgegin Alfa Katsayis1” (Alpha if Item Deleted) degerleri her bir
faktor icin ayrn ayri hesaplanmistir. S6z konusu degerler, herhangi bir
degisken silindigi takdirde, geri kalan degiskenlerin i¢ tutarliliklarim
gostermektedir.

Bu kapsamda Yabanci Hastalarin Tercih Nedenleri Faktoriiniin
giivenilirlik katsayisinin a = 0,900 oldugu gézlenmektedir.

Tablo 1. Yabanci Hastalarin Tercih Nedenleri Sorusunun Giivenilirlik Degeri

Cronbach Alpha | Madde Sayist
,900 11

Madde silindiginde Cronbach Alpha degerleri incelendiginde ise
“Tedavi Maliyetlerinin Diisiik Olmasi”, “Ucuz Ulke Olmasi” ve “Saghk
Hizmeti Yaninda Turistik Ozelliklerinin Fazla Olmasi” maddelerinin
sorunun  givenilirligini  bir miktar diistirmekle birlikte anketten
cikartilmalarimin  giivenilirlige ¢ok biiyiikk bir katki saglamayacagi
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anlagilmaktadir. Bu g¢ercevede bu sorunun 11 maddelik yapisi korunarak
faktdr analizinin bu yap1 iizerinden gerceklestirilmesinin uygun olacagi

sonucuna varilmigtir.

Tablo 2. Yabanci Hastalarin Tercih Nedenleri Sorusunu Olusturan Maddelerin
Giivenilirligine Etkileri

Madde Madde Diizeltilmis Madde
Siligdiginde Siligdiginde Madde Silindiginde
Olgek Olgek Butin Cronbach
Ortalamasi | Varyans1 |Korelasyonu Alpha
Tedavi Maliyetinin Diisiik Olmas1 | 39,8246 61,084 ,380 ,910
Yiiksek Standartta Saglik Hizmeti | 38,7105 57,854 , 790 ,883
Cografi Ac¢idan Yakin Olmast 39,3158 59,404 ,588 ,894
Ucuz Ulke Olmast 39,5351 61,755 447 ,902
Saglik Hizmeti Yaninda Turistik
Oz%:lliklerinin Fazla Olmasi 39,4737 63,384 325 910
Hijyene Onem Vermesi 38,7719 57,470 ,791 ,883
Hizmet Verme Siresi 38,7281 59,173 ,673 ,889
Hastanenin Teknik Donanimi 38,4912 57,757 ,851 ,881
Hastanenin Hekim Kadrosu 38,6316 57,792 ,765 ,884
Hastanenin Uluslararasi Standard: | 38,5000 57,597 ,864 ,880
Aract Kuruluslarin Yonlendirmesi| 38,7018 58,618 , 764 ,885

Tablo 3’deki Faktor Analizi sonuglarindan anketin 3 faktorden
olustugu anlagilmaktadir. Ayrica varyans degerleri incelendiginde anketi
olusturan 3 faktoriin toplam varyansin %80’sini agikladigi, diger bir ifade ile
yabancilarin iilkemizdeki hastaneleri se¢me nedenlerini %80 oraninda
Olctligii sOylenebilir.

Tablo 3. Yabanci Hastalarin Tercih Nedenleri Sorusunun Faktor Analizi Sonuglart

Bilesen ik Eigendegerler Yiiklemeler Toplami
Toplam | % Varyans | Toplam% | Toplam | % Varyans | Toplam %
1 6,196 56,331 56,331 5,408 49,164 49,164
2 1,571 14,284 70,615 2,154 19,580 68,745
3 1,067 9,704 80,319 1,273 11,575 80,319
4 481 4,374 84,693
5 ,415 3,768 88,461
6 ,389 3,533 91,994
7 ,296 2,690 94,684
8 ,220 2,003 96,687
9 ,183 1,664 98,352
10 ,126 1,143 99,494
11 ,056 ,506 100,000
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Tablo 4’de verilen Temel Bilesenler analizi sonrasinda elde edilen
bilesen matrisinde de anketin 3 faktdrden olustugu anlagilmakla birlikte,
belirgin bir faktor yapisi elde edilememistir. Bu nedenle her bir faktoriin
yiiklemelerini daha net olarak gorerek faktorler arasi karsilagtirmaya imkan
vermek amaciyla elde edilen 3 faktorlik sonug¢ yonlendirmeye tabii
tutulmustur. Bu amagla Varimax Yo6nlendirme metodu kullanilmistir.

Tablo 4 Bilesen Matrisi

Bilesen
1 2 3
Tedavi Maliyetinin Diisiik Olmas1 401 , 748 -,223
Yiiksek Standartta Saglik Hizmeti 864 | -011 | -,173
Cografi A¢idan Yakin Olmast 213 724 | -231
Ucuz Ulke Olmas1 433 | 714 | ,304
Saglik Hizmeti Yaninda Turistik Ozelliklerinin Fazla Olmast ,384 | ,036 ,876
Hijyene Onem Vermesi 869 | -,187 | ,073
Hizmet Verme Suresi ,801 | -,307 | -,188
Hastanenin Teknik Donanimi 933 | -,182 | -,112
Hastanenin Hekim Kadrosu ,857 | -,207 | ,140
Hastanenin Uluslar Arasi Standardi 932 | -,125 ,006
Araci Kuruluslarin Yonlendirmesi ,841 | -,075 | -,024

Yonlendirme sonrasinda, Yiiksek Standartta Saglik Hizmeti, Hijyene
Onem Vermesi, Hizmet Verme Siiresi, Hastanenin Teknik Donanimu,
Hastanenin Hekim Kadrosu, Hastanenin Uluslar Arasi Standardi, Araci
Kuruluglarin Yo6nlendirmesi maddeleri 1 nci Faktor, Tedavi Maliyetinin
Diisiik Olmas1, Cografi Ac¢idan Yakin Olmasi, Ucuz Ulke Olmasi 2 nci
Faktor, Saghk Hizmeti Yaninda Turistik Ozelliklerinin Fazla Olmasi ise
yalniz bagina 3ncii Faktor altinda yer almugtir.

Tablo 5 Yonlendirilmis Bilesen Matrisi

Bilegen
1 2 3
Tedavi Maliyetinin Diisiik Olmast 112 | ,868 | -,066
Yiiksek Standartta Saglik Hizmeti ,818 | ,328 ,001
Cografi A¢idan Yakin Olmasi ,394 | ,739 | -,054
Ucuz Ulke Olmast 077 | ,762 | ,451
Saglik Hizmeti Yaninda Turistik Ozelliklerinin Fazla Olmasi| ,206 | ,028 934
Hijyene Onem Vermesi ,853 | ,128 | ,225
Hizmet Verme Siiresi ,876 | ,036 | -,054
Hastanenin Teknik Donanimi ,937 | ,186 ,058
Hastanenin Hekim Kadrosu ,840 | ,095 | ,286
Hastanenin Uluslar Arasi1 Standardi ,897 | ,219 ,179
Arac1 Kuruluglarin Yonlendirmesi ,799 | ,237 ,136
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Bu cercevede 1 inci Faktor “Hizmet Kalitesi”, 2 inci Faktor
“Ucuzluk ve Yakinlik”, 3 iincii Faktor ise “Turistik Ozellikler” olarak
adlandirilmigtir. Yapilan analizlerde anketi olusturan diger sorular soru ve
madde bazinda incelenirken, 11 soru belirlenen bu 3 faktor bazinda
incelenmis ve yorumlanmustir.

3. BULGULAR VE YORUM

Bu béliimde 6rneklem grubunda yer alan katilimcilarin demografik
ozellikleri frekans ve ylizde tamimlayici istatistikleri ile gosterilmis
miiteakiben yabanci miisterilerin karsilagtiklar1 sorunlar ile iilkemizdeki
hastaneleri segme nedenleri incelenmistir.

3.1. Orneklem Grubunun Demografik Ozelliklerine iliskin
Bulgular

Omeklem grubunda yer alan katilimcilarmn, cinsiyet degiskenine
gore dagilimi incelendiginde, %31’inin bay, %69’unun bayan oldugu
anlagilmaktadir.

Tablo 6 Orneklem Grubunun Cinsiyetlerine Gore Dagilimi

Toplamsal
Frekans | Yuzde | Gegerli Yiizde Yiizde
Bay 46 30,7 30,7 30,7
Bayan 104 69,3 69,3 100,0
Top. 150 100,0 100,0

Orneklem grubunda yer alan katilimcilarin, egitim diizeyi
degiskenine gore dagilimi incelendiginde, %1 inin ilkdgretim, %24’Un0n
lise, %27sinin meslek yuksekokulu, %21’inin lisans, %26’sinin lisansiistii
mezunu oldugu anlasilmaktadir.

Tablo 7 Orneklem Grubunun Egitim Diizeylerine Gore Dagilimi

Gegerli | Toplamsal
Yuzde Yuzde

Frekans | Yiizde

[kogretim 1 7 7 7

Lise 36 24,0 24,0 24,7
Meslek Yiiksek Okulu 41 27,3 27,3 52,0
Lisans 32 21,3 21,3 73,3
Lisans Ustii 39 26,0 26,0 100,0

Toplam 150 100,0 | 100,0
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Orneklem grubunda yer alan katilimcilarin, meslek degiskenine gore
dagilimi incelendiginde, %]11’inin doktor, %1’inin laboratuar gorevlisi,
%28’inin hemsire, %3’iiniin hasta bakici, %12’sinin idari birim gorevlisi
oldugu, %43’liniin ise bu birimler disindaki bir birimde gorev yaptig
anlasilmaktadir.

Tablo 8 Orneklem Grubunun Mesleklerine Gére Dagilimi

. Gegerli Toplamsal

Frekans Yizde YU'dee \F()Uzde
Doktor 17 11,3 11,7 11,7
Laboratuar Gorevlisi 2 1,3 14 13,1
Hemsire 42 28,0 29,0 42,1
Hasta Bakicit 5 3,3 3,4 455
Idari Birim 17 11,3 11,7 57,2
Diger 62 41,3 42,8 100,0
Toplam 145 96,7 100,0
Kayip Veri 5 3,3
Toplam 150 100,0

Orneklem grubunda yer alan katilimcilarin, yabanci dil degiskenine
gore dagilimi incelendiginde, %21’inin Ingilizceyi zayif, %52’sinin orta,
%19’unun iyi, %5’inin ¢ok iyi diizeyde bildigi, %2’lik bir bolimin ise
Ingilizce digindaki bir dili bildigi anlasiimaktadir.

Tablo 9 Orneklem Grubunun Yabanci Dil Diizeylerine Gére Dagilimi

Toplamsal

Frekans Yiizde Gecerli Yizde Yizde
Ing. Zayif 32 21,3 21,3 21,3
Ing. Orta 78 52,0 52,0 73,3
Ing. Iyi 29 19,3 19,3 92,7
Ing. Cok Iyi 8 53 53 98,0
Diger 3 2,0 2,0 100,0
Toplam 150 100,0 100,0

Orneklem grubunda yer alan katilmcilarin, hastanede calisma
stirelerine gore dagilimi incelendiginde, %18’inin 1 yildan az, %52’sinin 1-3
yil arasi, %12’sinin 4-6 yil arasi, %17 sinin ise 6 yildan fazla bir siredir
hastanede ¢alistiklar1 anlagilmaktadir.
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Tablo 10 Orneklem Grubunun Hastanede Calisma Siirelerine Gore Dagilin

Gegerli | Toplamsal
Frekans | Yizde | Yiizde Yizde
1 yildan az 27 18,0 18,0 18,0
1-3 yil 78 52,0 52,0 70,0
4-6 yil 18 12,0 12,0 82,0
6 yildan fazla 26 17,3 17,3 100,0
Toplam 150 100,0 100,0

3.2. Orneklem Grubunun Hizmet i¢i Egitim Alma Durumlarina
fliskin Bulgular

Orneklem grubunda yer alan anlagilmaktadir. Katilimcilarin, hizmet
igi egitim alma durumuna gore dagilimi incelendiginde, %16’sinin
yurtdisinda egitim alirken, %84 {iniin bu egitimi almadiklari

Tablo 11 Orneklem Grubunun Yurtdisinda Hizmet igi Egitim Alma Durumlarina
Gore Dagilimi

Frekans | Yizde | Gecerli Yiizde | Toplamsal Yizde
Evet 24 16,0 16,1 16,1
Hayir 125 83,3 83,9 100,0
Toplam 149 99,3 100,0
Kayip Veri 1 7
Toplam 150 100,0

Orneklem grubunda yer alan katilimcilarin, hizmet i¢i egitim alma
durumuna gore dagilimi incelendiginde, %10’unun hi¢ egitim almadigi,
%37’sinin birka¢ kez, %53’tnun ise duzenli olarak hizmet i¢i egitim
aldiklar1 anlagilmaktadir.

Tablo 12 Orneklem Grubunun Kurumdan Hizmet I¢i Egitim Alma Durumlarina
Gore Dagilimi

Frekans | Yuzde | Gegerli Yiizde | Toplamsal Yizde

Hi¢ Almadim 15 10,0 10,1 10,1
Birkac Kez 55 36,7 37,2 47,3
Diizenli Olarak 78 52,0 52,7 100,0
Toplam 148 98,7 100,0

Kayip Veri 2 13

Toplam 150 100,0
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Orneklem grubunda yer alan katilimcilarm, yabancilara sunulacak
hizmet hakkinda egitim alma durumuna gore dagilimi incelendiginde,
%61’inin bu tir bir egitimi hi¢ almadigi, %29 unun birkag kez, %10’unun
ise diizenli olarak bu egitimi aldiklar1 anlagilmaktadir.

Tablo 13 Orneklem Grubunun Yabanci Hastalara Sunulacak Hizmet Hakkinda
Egitim Alma Durumuna Gore Dagilimi

Frekans | Yizde | Gecerli Yizde | Toplamsal Yizde
Hic Almadim 90 60,0 61,2 61,2
Birkac Kez 43 28,7 29,3 90,5
Duizenli Olarak 14 9,3 9,5 100,0
Toplam 147 98,0 100,0
Kayip Veri 3 2,0
Toplam 150 100,0

Orneklem grubunda yer alan katilimcilara verilen yabanci hastalara
sunulacak egitim tiirleri incelendiginde, %29’unun Hastaya Sunulacak
Saglik Hizmetleri, %28’inin Hastanin Haklari, %29’unun Hastanenin
Sundugu Olanaklar, %14’liniin Yabanci Dil Egitimi, %210’unun Hasta
Yakinina Sunulan Hizmetler, %3’linlin ise Hastanin Bos Vaktinde Nereleri
Gezip Gorecegi ve Nerelerden Alig-Veris Yapabilecegi Konusunda Bilgiler
egitimi aldiklar1 anlasilmaktadir.

Tablo 14 Orneklem Grubuna Verilen Yabanci Hastalara Sunulacak Egitim Tiirleri

Frekans | Ylzde

Hastaya Sunulacak Saglik Hizmetleri 44 29,3
Hastanin Haklar1 42 28,0
Hastanenin Sundugu Olanaklar 44 29,3
Yabanci Dil Egitimi 21 14,0
Hasta Yakmina Sunulan Hizmetler 15 10,0

Hastanin Bos Vaktinde Nereleri Gezip Gorecegi ve

Nerelerden Alis-Veris Yapabilecegi Konusunda Bilgiler 4 2.7

3.3. Orneklem Grubunun Yabanc Miisterilerin Karsilastiklar
Sorunlara Iliskin Degerlendirmeleri

Omeklem grubunda yer alan katilimcilarin, yabanci miisterilerin
Hasta ile Olan iletisimde karsilastiklari sorunlara iliskin goriisleri; 1
seceneginin “Hi¢ Sorun Yagamadim”, 2 seceneginin “Cok Az Sorun
Yasadim”, 3 seceneginin “Bazen Sorun Yasadim” 4 seceneginin “Sikca
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Sorun Yasadim”, 5 segeneginin “Hemen Her Zaman Sorun Yasadim”
ifadelerine karsilik geldigi goéz Oniine alinarak degerlendirildiginde, soz

konusu gorislerin “Cok Az Sorun Yasadim Segenegi” lizerinde yogunlastigi
gorulmektedir.

Tablo 15 Yabancilarin Hasta Olan iletisimde Sorun Yasama Durumu

N Deglsl,m Minimum | Maksimum | Ortalama Standart
Aralig1 Sapma
Hasta ile Olan Iletisimde | 145 4,00 1,00 5,00 2,0759 1,04803

Sekil 10°daki frekans dagilimi incelendiginde ise yabanci
miisterilerin Hasta ile Olan Iletisimde karsilastiklari sorunlara iliskin
dagilimm sola garpik bir dagilim gosterdigi anlasiimaktadir. Bu bulgulardan
hareketle yabanci personelin Hasta ile Olan Iletisimde ¢ok az sorun yasadigi
sonucuna ulagilmistir.
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Sekil 1 Yabancilarin Hasta Olan fletisimde Sorun Yasama Durumu

Omeklem grubunda yer alan katilimcilarin, yabanci miisterilerin
Hastanede Hastalara Sunulan Yemekler Konusunda karsilastiklar1 sorunlara
iligkin goriisleri; 1 seceneginin “Hi¢ Sorun Yasamadim”, 2 segeneginin “Cok
Az Sorun Yasadim”, 3 seceneginin “Bazen Sorun Yasadim” 4 seceneginin
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“Sik¢a Sorun Yasadim”, 5 seceneginin “Hemen Her Zaman Sorun Yagadim”
ifadelerine karsilik geldigi goéz Oniine alinarak degerlendirildiginde, soz
konusu goriislerin Hi¢ Sorun Yasamadim” ve “Cok Az Sorun Yasadim”
secenekleri arasinda yogunlastig1 goriilmektedir.

Tablo 16 Yabancilarin Hastanede Hastalara Sunulan Yemekler Konusunda Sorun
Yasama Durumu

N Deglslvm Minimum | Maksimum | Ortalama Standart

Aralig1 Sapma

Hastanede Hastalara Sunulan 138 3,00 1,00 4,00 1,4493 68426
Yemekler Konusunda

Sekil 11°deki frekans dagilimi incelendiginde ise yabanci
miisterilerin hastanede hastalara sunulan yemekler konusunda karsilastiklari
sorunlara iligkin dagilimin sola garpik bir dagilim gosterdigi anlagilmaktadir.
Bu bulgulardan hareketle yabanci personelin hastanede hastalara sunulan
yemekler konusunda hemen hemen hi¢ sorun yasamadigi sonucuna
ulasilmustir.
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Sekil 2 Yabancilarin Hastanede Hastalara Sunulan Yemekler Konusunda Sorun
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Orneklem grubunda yer alan katilimcilarin, yabanci miisterilerin
Odemeler Konusunda karsilastiklart  sorunlara iliskin  goriisleri; 1
seceneginin “Hi¢ Sorun Yasamadim”, 2 segeneginin “Cok Az Sorun
Yasadim”, 3 segeneginin “Bazen Sorun Yasadim” 4 seceneginin “Sikca
Sorun Yasadim”, 5 seceneginin “Hemen Her Zaman Sorun Yasadim”
ifadelerine karsilik geldigi goéz Oniine alinarak degerlendirildiginde, soz
konusu goriislerin Hi¢ Sorun Yasamadim” ve “Cok Az Sorun Yasadim”
secenekleri arasinda, “Cok Az Sorun Yasadim” se¢cenegine yakin bir noktada
yogunlastig1 goriilmektedir.

Tablo 17 Yabancilarm Odemeler Konusunda Sorun Yasama Durumu

N Deglsl,m Minimum | Maksimum | Ortalama Standart
Aralig1 Sapma
Odemeler Konusunda | 130 | 4,00 1,00 5,00 1,8462 ,97616

Sekil 12°deki frekans dagilimi incelendiginde ise yabanci
miisterilerin Odemler Konusunda karsilastiklar1 sorunlara iliskin dagilimin
sola ¢arpik bir dagilim gosterdigi anlasilmaktadir. Bu bulgulardan hareketle
yabanci personelin Odemler Konusunda az da olsa sorun yasadiklari
sonucuna ulagilmistir.
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Orneklem grubunda yer alan katilimcilarin, yabanci miisterilerin
Hastane Kurallarma Uyum Konusunda karsilastiklar1 sorunlara iliskin
goriigleri; 1 segeneginin “Hi¢ Sorun Yasamadim”, 2 seceneginin “Cok Az
Sorun Yagsadim”, 3 seceneginin “Bazen Sorun Yasadim” 4 secgeneginin
“Sikca Sorun Yasadim”, 5 seceneginin “Hemen Her Zaman Sorun Yasadim”
ifadelerine karsilik geldigi goéz Oniine alinarak degerlendirildiginde, soz
konusu goriislerin Hi¢ Sorun Yasamadim” ve “Cok Az Sorun Yasadim”
secenekleri arasinda bir noktada yogunlastigi goriilmektedir.

Tablo 18 Yabancilarin Hastane Kurallarina Uyum Konusunda Sorun Yasama

Durumu
N Degls{m Minimum| Maksimum | Ortalama Standart
Aralig1 Sapma
Hastane Kurallarina Uyma| 137 2,00 1,00 3,00 1,5255 ,71825

Sekil 13°deki frekans dagilimi incelendiginde ise yabanci
miisterilerin Hastane Kurallarina Uyum Konusunda karsilagtiklar1 sorunlara
iligkin dagilimin sola carpik bir dagilim gosterdigi anlasgilmaktadir. Bu
bulgulardan hareketle yabanci personelin Hastane Kurallarina Uyum
Konusunda biyik oliide sorun yasamadiklari sonucuna ulasilmigtir.
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Orneklem grubunda yer alan katilimcilarin, yabanci miisterilerin
Hastay1 Getiren Arac1 Kuruluslarla iletisimde karsilastiklar1 sorunlara iliskin
goriigleri; 1 segeneginin “Hi¢ Sorun Yasamadim”, 2 seceneginin “Cok Az
Sorun Yagsadim”, 3 seceneginin “Bazen Sorun Yasadim” 4 segeneginin
“Sikca Sorun Yasadim”, 5 seceneginin “Hemen Her Zaman Sorun Yasadim”
ifadelerine karsilik geldigi goéz Oniine alinarak degerlendirildiginde, so6z
konusu goriislerin Hi¢ Sorun Yasamadim” ve “Cok Az Sorun Yasadim”
secenekleri arasinda bir noktada yogunlastigi goriilmektedir.

Tablo 19 Yabancilarin Hastay1 Getiren Araci Kuruluslarla letisimde Sorun Yasama

Durumu
N Deglsl,m Minimum | Maksimum | Ortalama Standart
Araligi Sapma
Hastay: Getiren Aract | 1,61 5 g 1,00 4,00 1,5556 | 81541
Kuruluslarla Iletisimde

Sekil 14°deki frekans dagilimi incelendiginde ise yabanci
miisterilerin Hastayr Getiren Araci Kuruluslarla Iletisimde karsilastiklari
sorunlara iligkin dagilimin sola ¢arpik bir dagilim gosterdigi anlasiimaktadir.
Bu bulgulardan hareketle yabanci personelin Hastayr Getiren Aract
Kuruluslarla Iletisimde bilyiik o6liide sorun yasamadiklari sonucuna
ulasilmustir.
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Orneklem grubunda yer alan katilimcilarin, yabanci miisterilerin
Hasta Yakinlari ile Olan iletisimde karsilastiklar1 sorunlara iliskin goriisleri;
1 seceneginin “Hi¢ Sorun Yasamadim”, 2 segeneginin “Cok Az Sorun
Yasadim”, 3 segeneginin “Bazen Sorun Yasadim” 4 segeneginin “Sikca
Sorun Yasadim”, 5 seceneginin “Hemen Her Zaman Sorun Yasadim”
ifadelerine karsilik geldigi goéz Oniine alinarak degerlendirildiginde, soz
konusu gortislerin “Cok Az Sorun Yasadim Segenegi” lizerinde yogunlagtigi
gorilmektedir.

Tablo 20 Yabancilarin Hasta Yakinlari ile Olan Iletisimde Sorun Yasama Durumu

N Degls{m Minimum |Maksimum| Ortalama Standart

Aralig1 Sapma

Hasta Yakm_larl ile 135 400 1,00 5,00 1,9185 | 1,04419
Olan Iletisimde

Sekil 15°deki frekans dagilimi incelendiginde ise yabanci
miisterilerin Hasta Yakinlar1 ile Olan iletisimde karsilastiklar1 sorunlara
iliskin dagilimin sola carpik bir dagilim gosterdigi anlagilmaktadir. Bu
bulgulardan hareketle yabanci personelin Hasta Yakinlari ile Olan Iletisimde
¢ok az sorun yasadig1 sonucuna ulasiimistir.
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Orneklem grubunda yer alan katilimcilarin, yabanci miisterilerin
Randevular Konusunda karsilastiklar1 sorunlara iliskin goriisleri; 1
seceneginin “Hi¢g Sorun Yasamadim”, 2 segeneginin “Cok Az Sorun
Yasadim”, 3 segeneginin “Bazen Sorun Yasadim” 4 seceneginin “Sikca
Sorun Yasadim”, 5 segeneginin “Hemen Her Zaman Sorun Yasadim”
ifadelerine karsilik geldigi goéz Oniine alinarak degerlendirildiginde, so6z
konusu goriislerin Hi¢ Sorun Yasamadim” ve “Cok Az Sorun Yasadim”
secenekleri arasinda, “Cok Az Sorun Yasadim” se¢cenegine yakin bir noktada
yogunlastig1 goriilmektedir.

Tablo 21 Yabancilarin Randevular Konusunda Sorun Yasama Durumu

N Degls{m Minimum | Maksimum | Ortalama Standart
Aralig1 Sapma
Randevular Konusunda | 132 4,00 1,00 5,00 1,8409 ,98717

Sekil 16°daki frekans dagilimi incelendiginde ise yabanci
miisterilerin Randevular Konusunda karsilagtiklart  sorunlara iligkin
dagilimin sola c¢arpik bir dagilim gosterdigi anlagilmaktadir. Bu bulgulardan
hareketle yabanci personelin Randevular Konusunda az da olsa sorun
yasadiklar1 sonucuna ulagilmistir.
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Orneklem grubunda yer alan katilimcilarin, yabanci miisterilerin
Kiiltiirel ve Ulkeye Bagli Aliskanliklardan Dolay: karsilastiklar1 sorunlara
iliskin gorisleri; 1 seceneginin “Hi¢ Sorun Yasamadim”, 2 segeneginin “Cok
Az Sorun Yasadim”, 3 segeneginin “Bazen Sorun Yasadim” 4 seceneginin
“Sikca Sorun Yasadim”, 5 seceneginin “Hemen Her Zaman Sorun Yasadim”
ifadelerine karsilik geldigi goéz Oniine alinarak degerlendirildiginde, soz
konusu goriislerin Hi¢ Sorun Yasamadim” ve “Cok Az Sorun Yasadim”
secenekleri arasinda bir noktada yogunlastigi goriilmektedir.

Tablo 22 Yabancilarin Kiiltiirel ve Ulkeye Bagli Aliskanliklardan Dolay1 Sorun
Yasama Durumu

N Degls{m Minimum | Maksimum | Ortalama Standart
Aralig1 Sapma

Kiiltiirel ve Ulkeye Bagh
Aliskanliklardan Dolay! 127 4,00 1,00 5,00 1,6772 ,92481

Sekil 17°deki frekans dagilimi incelendiginde ise yabanci
misterilerin kiiltiirel ve iilkeye bagl aliskanliklardan dolay1 karsilastiklar
sorunlara iligkin dagilimin sola garpik bir dagilim gosterdigi anlagilmaktadir.
Bu bulgulardan hareketle yabanci personelin kiiltiirel ve iilkeye bagh
aligkanliklardan dolay1 biiylik o6liide sorun yasamadiklar1 sonucuna
ulastlmistir.
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Sekil 8 Yabancilarin Kiiltiirel ve Ulkeye Baglh Aliskanliklardan Dolay1 Sorun
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Miisterilerin sorun yasadiklart durumlarin sikliklart arasindaki
farkliliklarin anlamli olup olmadigi, asagidaki hipotezler kullanilarak,
Friedman testi yardimiyla incelenmistir.

Ho=Yabanct miisterilerin sorun yasadiklari durumlarin sikliklar
arasinda anlaml bir fark yoktur.

Hi=Yabanct miisterilerin sorun yasadiklari durumlarin sikliklar
arasinda anlamly bir fark vardir.

Tablo 23 Yabanci Miisterilerin Sorun Yasadiklar1 Durumlarm Sikliklarma iliskin
Ki-Kare Testi Sonug¢lari

Ortalama | \; \are | df | Anlamhiik
Rank
Hasta ile Olan iletisimde 5,20
Hastanede Hastalara Sunulan Yemekler 3,90 57,588 7 000
Konusunda
Odemeler Konusunda 4,72
Hastane Kurallarina Uyma 3,89
Hastay1 Getiren Araci Kuruluslarla Hetisimde 4,09 57,065 2 ,000
Hasta Yakinlari ile Olan Hetisimde 4,96
Randevular Konusunda 4,67
Kiiltiirel ve Ulkeye Bagli Aliskanliklardan 458 57,065 2 ,000
Dolay1 '

Tablo 23’deki verilerden yabanci miisterilerin sorun yasadiklari
durumlarin sikliklari arasindaki farkliliklari p < 0,01 diizeyinde istatistiksel
olarak anlamli oldugu anlasilmaktadir.

Bu bulgulardan hareketle Hq hipotezi reddedilmis ve yabanci
miisterilerin sorun yasadiklar1 durumlarin sikliklar1 arasindaki farkin anlaml
oldugu sonucuna varilmigtir. Buna gore hasta ile iletisim en 6nemli faktor
iken bunu hasta yakinlar ile iletisim takip etmektedir. Dolayisiyla iletisim
konusunun en sik sorun yasanan durum oldugu sdylenebilir. Iletisim
konusunda yasanan sorunlari, O6demeler ve randevular ve Kkiiltiirel
aligkanliklardan yasanan sorunlar takip etmektedir. Hastay1 getiren araci
kurumlarla iligkiler, yemekler, hastane kurallar1 ise en az sorun yasanan
alanlar olarak karsimiza ¢ikmaktadir.

3.4. Orneklem Grubunun Yabanc1 Miisterilerin Hastane
Secimini Etkileyen Faktorlere iliskin Degerlendirmeleri

Orneklem grubunda yer alan katilimcilarin, yabanci miisterilerin
hizmet kalitesinin hastane se¢imine etkisine iliskin goriisleri; 1 se¢ceneginin
“Hic Etken Degil”, 2 segeneginin “Cok Az Etken”, 3 seceneginin “Ne Etken
Ne Etken Degil” 4 se¢eneginin “Oldukca Biiyiik Etken”, 5 segeneginin “Son
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Derece Biiylik Etken” ifadelerine karsilik geldigi gbéz Oniline alinarak
degerlendirildiginde, s6z konusu gorislerin “Olduk¢a Blylk Etken”
secenegi lizerinde yogunlastigi goriilmektedir.

Tablo 24 Hastane Seciminde Hizmet Kalitesinin Etki Duzeyi

N Deg1§{m Minimum | Maksimum | Ortalama Standart
Aralig1 Sapma
Hizmet Kalitesi 137 4,00 1,00 5,00 4,2076 ,86880

Sekil 18°deki frekans dagilimi incelendiginde ise yabanci
miisterilerin hizmet kalitesine iliskin goriislerine ait dagilimin saga ¢arpik bir
dagilim gosterdigi anlasilmaktadir. Bu bulgulardan hareketle yabanci
personelin hastane seciminde hizmet kalitesine biiyiikk Snem verdigi
sonucuna varilmistir
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Sekil 9 Hastane Seciminde Hizmet Kalitesinin Etki Dlzeyi

Orneklem grubunda yer alan katilimcilarin, yabanci miisterilerin
ucuzluk ve ulagim kolayliginin hastane se¢imine etkisine iliskin goriisleri; 1
seceneginin “Hi¢ FEtken Degil”, 2 sec¢eneginin “Cok Az FEtken”, 3
segeneginin “Ne Etken Ne Etken Degil” 4 segeneginin “Oldukca Buylk
Etken”, 5 seceneginin “Son Derece Biiyiik Etken” ifadelerine karsilik geldigi
g6z Oniine alinarak degerlendirildiginde, s6z konusu goriislerin “Ne Etken
Ne Etken Degil” ile “Oldukg¢a Biiyiik Etken” secenckleri arasinda, “Ne
Etken Ne Etken Degil” segenegine yakin bir noktada yogunlastig
gorilmektedir.
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Tablo 25 Hastane Se¢iminde Ucuzluk ve Ulagim Kolayliginin Etki Diizeyi

N Deglsvlm Minimum |Maksimum |Ortalama Standart

Aralig1 Sapma

Ucuzluk ve Ulasim ;3¢ | o 1,00 5,00 3,3407  |,98546
Kolayligi

Sekil 19°daki frekans dagilimi incelendiginde ise yabanci
miisterilerin ucuzluk ve ulagim kolayliginin hastane se¢imine etkisine iligkin
goriiglerine ait dagilimin  normale yakin bir dagilm gosterdigi
anlagilmaktadir. Bu bulgulardan hareketle yabanci personelin hastane
se¢iminde ucuzluk ve ulasim kolayligina dikkat etmekle birlikte bu 6zelligi
secimine yon verecek bir faktdr olarak gérmedigi sonucuna varilmistir.
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Sekil 10 Hastane Seciminde Ucuzluk ve Ulasim Kolayliginin Etki Diizeyi

Orneklem grubunda yer alan katilimcilarin, yabanci miisterilerin
ucuzluk ve ulagim kolayliginin hastane se¢imine etkisine iligkin goriisleri; 1
seceneginin “Hi¢ Etken Degil”, 2 segeneginin “Cok Az Etken”, 3
seceneginin “Ne Etken Ne Etken Degil” 4 seceneginin “Oldukca Buyuk
Etken”, 5 segeneginin “Son Derece Biiyiik Etken” ifadelerine karsilik geldigi
g6z Oniine alinarak degerlendirildiginde, s6z konusu goriislerin “Ne Etken
Ne Etken Degil” ile “Olduk¢a Biiyilkk Etken” secenekleri arasinda
yogunlastigi goriilmektedir.
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Tablo 26 Hastane Seciminde Turistik Ozelliklerin Etki Diizeyi

N Degls{m Minimum | Maksimum | Ortalama Standart
Aralig1 Sapma
Turistik Ozellikler | 131 4,00 1,00 5,00 3,4504 1,15168

Sekil 20°deki frekans dagilimi incelendiginde ise yabanci
miisterilerin turistik dzelliklerin hastane se¢imine etkisine iligkin goriiglerine
ait dagilimin normale yakin bir dagilim gosterdigi anlagilmaktadir. Bu
bulgulardan hareketle yabanci personelin hastane sec¢iminde turistik
ozelliklere kismen de olsa 6nem verdigi sonucuna varilmaistir.

407

Frekans

204

F3

Sekil 11 Hastane Seciminde Turistik Ozelliklerin Etki Duzeyi

Yabanct miisterilerin tercihlerini etkileyen faktorler arasindaki
farkliliklarin anlamli olup olmadigi, asagidaki hipotezler kullanilarak,
Friedman testi yardimiyla incelenmistir.

Ho = Yabanci miisterilerin tercihlerini etkileyen faktorlerin onem
dereceleri arasinda anlamli bir fark yoktur.

H, = Yabanci miisterilerin tercihlerini etkileyen faktorlerin oénem
dereceleri arasindaki fark anlamiidir.
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Tablo 27 Yabanci Miisterilerin Tercihlerini Etkileyen Faktorlere liskin Ki-Kare
Testi Sonuglari

Ortalama Ki-Kare | df Anlamhhk
Rank
Hizmet Kalitesi 2,48
Ucuzluk ve Ulasim Kolayligi 1,62 57,065 2 ,000
Turistik Ozellikler 1,90

Tablo 27°deki verilerden yabanci miisterilerin tercihlerini etkileyen
faktorler arasindaki farkliliklarin p < 0,01 diizeyinde istatistiksel olarak
anlamli oldugu anlagilmaktadir.

Bu bulgulardan hareketle Ho hipotezi reddedilmis ve miisteri
tercihlerini etkileyen faktorlerin 6nem dereceleri arasindaki farkin anlamli
oldugu sonucuna varilmistir. Buna gore hizmet kalitesi en dnemli faktor iken
bunu turistik 6zellikler takip etmektedir. Ucuzluk ve ulagim kolaylig1 ise etki
derecesi en diisiik faktordiir.

3.5. Orneklem Grubunun Miisterilerin Avantaj Durumuna
Iliskin Degerlendirmeleri

Orneklem grubunda yer alan katilimeilarin yerli ve yabanci miisteri
gruplarinin goreli avantaj durumuna iliskin degerlendirmeleri incelendiginde
katilimcilari %22’si yerli, %17’si yabanci miisterilerin avantajli oldugunu
diistiniirken, %60°mm her iki grup arasinda fark olmadig1 goriisiinde oldugu
anlagilmaktadir.

Yerli ve yabanci miisterilerin avantajli oldugunu diisiinen gruplarin
oranlarinin birbirine yakin olmasi ve fark etmez cevabi1 verenlerin % 50’nin
lizerinde olmast bulgularindan hareketle hastanelerde yerli ve yabanci
miisteriler arasinda belirgin bir avantaj farkinin bulunmadig1 sonucuna
ulasilmustir.

Tablo 28 Miisteri Grubunun Avantaj Durumuna Iligkin Degerlendirmeler

Frekans Yizde %eugzedrg Tc;%e;g:al
Yerli Miisteri 31 20,7 22,3 22,3
Yabanci Miisteri 24 16,0 17,3 39,6
Fark Etmez 84 56,0 60,4 100,0
Toplam 139 92,7 100,0
Kay1p Veri 11 7,3
Toplam 150 100,0
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4. SONUC

Medikal turizmi hedefleyen saglik kuruslarinin uluslararasi
akreditasyon sahibi olmasi germektedir. Akreditasyon standartlarina sahip
olmak tedavinin basarim1 da arttiran bir unsurdur. Ikinci olarak saglk
kurulusunun belirli bir hasta potansiyelini yakalayabilmesi i¢in genis yurt
dis1 sigorta ag1 ve yurt disi isbirligi icinde olmasi gerekmektedir. Saglik
kurulusunun bir uluslararas1 hasta iliskileri departmanina sahip olmasi da
onemli kriterlerden biridir.

Medikal Turizme hitap eden hastanelerde konuya iligkin uzmanlar
tarafindan egitim g¢aligmalar1 yapilmali, igletmeler kadrolarinda konunun
uzmanlarini bulundurmalidir. Ozellikle yabanci dil bilen ve saglik turizm
egitimi olan elemanlara ihtiya¢ vardir.

Ulke ekonomisine katki saglayan medikal turizmin gelismesi ve
medikal turizme odaklanmak isteyen hastanelerin uluslararasi turizm
payindan pay almalari i¢in, hedef pazarlar iyi se¢ilmeli, rakiplerin pazarlama
stratejileri gdzden gegirilmeli, ayrica rakiplerden farkli yanlar ortaya
cikaracak pazarlama stratejileri gelistirilmelidir.

Bolgesel turizm yapilmali, yurtdisindan hasta alacak hastanelerde
kalite belgesi aranmali, Tilkelerarasi isbirligi gelistirilmeli, hastaneler
arasinda ortak bir bilgi ag1 kurulmalidir.
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