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Ozet: Diinya genelinde ekonomik biyiikligli 200 milyar dolari asan saglik turizmi pazari; saglik hizmeti vericileri, saglk
turistleri ve turizm sektora isletmeleri ile etki derecesi blyik bir pazardir. Bu pazarda, saglk ve turizm sektorlerini entegre
eden ve sektorel lojistigi saglayan isletmeler ise Saglk Turizmi Araci Kuruluslaridir. Saglik turistini kendi Glkesinden ¢ikmadan
once yonlendiren, hizmet alacagi llkeye transferini saglayan, karsilama ve konaklama hizmetini planlayan bu kurumlarin
faaliyetleri, hasta evine ulasana kadar devam etmektedir. Bu ¢alismada temel amag; potansiyel turistlerin pazari arastirmada
en kolay ulasabilecekleri ve ilk olarak inceleyebilecekleri aract kurum web sitelerinin fonksiyonelliginin ortaya ¢ikariimasidir.
Bu amagla dokiiman incelemesi metodu ile Saghk Bakanligi Araci Kurum Yetki Belgesi almis (02.11.2020 tarihli listeye gore)
tim isletmelerin web siteleri incelenmis; elde edilen veriler igerik analizi yontemine gore olusturulan kategorilerde
degerlendirilmistir. Buna gore incelenen 126 web sitesinin saglik turizmine yonelik igerik Giretmede ve gorseller kullanmada
basarili olduklari, sitelerin mobil teknolojiye uyum oraninin yiksekligi ve kullanilan gorsellerin saglk turizmi faaliyetlerine
uygun oldugu tespit edilmistir. Ayrica saglk turizmi hareketlerinin yogun oldugu sehirlerde bulunan isletme sayisinin fazla
oldugu ve isletmelerin saghk turizmi pazar bolimlerinden medikal turizme odakl gorseller kullandiklari belirlenmistir. Araci
kurumlarin sadece dijital veri icerikleri agisindan degerlendirildigi bu ¢alismanin; saghk turizmi pazarindaki tim aracilik
faaliyetlerinin bitiinini incelemede 6nci olabilecegi distintilmektedir. Tirkiye'nin diinya saglik turizmi pazarindaki avantajl
konumu da dikkate alindiginda, araci kurum faaliyetlerinin etkin olmasi pazari yonlendirerek talebi arttirabilmesi miumkiin
olacaktir.

Anahtar Kelimeler: Saglik Turizminde Araci Kurumlar, Araci Kurum WEB siteleri, Tlrkiye Saglik Turizmi.

An Evaluation of Health Tourism Intermediary Institution WEB Sites: The Case of
Turkey

Abstract: The health tourism market, whose economic size exceeds 200 billion dollars worldwide, is a big market with health
service providers, health tourists and tourism sector enterprises. In this market, the enterprises that integrate the health and
tourism sectors and provide sectoral logistics are Health Tourism Intermediary Organizations.The activities of these
institutions, which direct the health tourist before leaving their country, transfer them to the country they will receive service,
and plan the welcome and accommodation service, continue until they send the patient back home. The main purpose of
this study is revealing the functionality of intermediary firms’ websites that potential tourists can easily and firstly access and
examine in market research. For this purpose, in this scanning model research document analysis was used as a data
acquisition method, which is one of the qualitative research methods. With reference to this scanning model, the websites
of all institutions having the Ministry of Health Intermediary Authority Certificate (according to the list dated 02.11.2020)
were examined with the document review method; the data obtained were evaluated in categories created according to the
content analysis method. Accordingly, it was determined that 126 websites examined were successful in producing content
for health tourism and using images, the websites had a high rate of adaptation to mobile technology and the images that
are used in the WEB of Health Tourism Intermediary Institutions were suitable for health tourism activities. In addition, it has
been determined that the number of businesses located in cities where health tourism movements are high in number and
also determined that the enterprises use medical tourism-oriented images from the health tourism market sections. Also, in
this study intermediary institutions are evaluated only in terms of their digital data content, so it is thought to be a pilot study
in examining all mediation activities in the health tourism market. When considering the world health tourism Turkey's
advantageous position in the market, it will be possible to increase the demand of the market by directing intermediary
activities. When considering Turkey's advantageous position in the world health tourism market, efficiency of intermediary
institution activities will direct the market and make it possible to increase the demand.

Keywords: Health Tourism Intermediaries, Health Tourism Intermediary Institution WEB sites, Health Tourism in Turkey

* Bu ¢alisma 2-27 Eylil’de XIV. IBANESS Plovdiv/Bulgaria kongresinde sunulan ve dzeti yayinlanan ‘Tirkiye’de Saglik Turizmi
Kapsaminda Araci Kuruluslar: Medikal Seyahat isletmeleri’ adli bildirinin giincellenmesiyle ortaya ¢ikmistir.
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1. GIRiS

ilkel toplumlardan modern toplumlara kadar her
donemde saglikla ilgili unsurlar seyahat etme
nedenleri arasinda yer almistir. Tarihsel slrecte
seyahatleri yonlendiren saglk temelli unsurlar ise
hayatta kalabilmek icin beslenme ihtiyacini
karsilamaktan baslayarak; bir hastaligin tedavi
edilmesi ya da takibe alinmasi, fiziken ve ruhen iyi
olma durumunun sirdirilmesine  kadar farkli
amaglarla ortaya c¢ikmistir. Turizm faaliyetlerinin
saghk sektori ile entegrasyonunu saglayan bir
sektor olarak ortaya gikan saglik turizmiise en genel
tanimlamayla insanlarin saghkla ilgili amaglarla
yaptiklari seyahatler olarak tanimlanabilmektedir.
Konuya arz odakli bir yaklagimla tanim getiren
Goodrich ve Goodrich (1987) tanimlamasini ‘bir
turistik bolge veya tesisin kaynaklarini saglik hizmeti
verecek tesislerin gelistiriimesine yonelik kullanarak
turistik cekiciligi arttirmasi’ seklinde yapmislardir.
Konuya talep odakh yaklasimla gelistirilen
tanimlamalar ise saghk turisti kavramini ortaya
¢ikarmaktadir. Bu noktadan hareketle saglik turisti
ile ilgili tanimlamalar genel turist
tanimlamalarindan ¢ok farkli degildir. Buna gore
sirekli yasadigi yerin disina seyahat eden, gittigi
yerde para kazanma amaci glitmeyen, en az 24 saat
ve en fazla bir yil kalma siresi olan kisiler turist
(Kozak, Kozak & Kozak; 2017), bu 6zelliklere ilaveten
seyahatin odak noktasinin saglik oldugu yurtdisi
seyahate katilan kisiler de ‘saghk turisti’ olarak
tanimlanabilmektedir.

Saglik turizmi sektorl kiresel pazarda her gecen
glin biylyen ve dikkat ¢eken bir sektordir.
insanlarin saglik temelli yurtdisi seyahatlerini ortaya
¢ikaran unsurlar ise farkliik gosterebilmektedir.
Bunlar arasinda Ulkelerin saghk sektorli altyapisi
(saghk tesisleri, saglik personeli ve saglik
teknolojisi), doviz kuru farkhhklarindan kaynaklanan
maliyet avantaji ya da termal sular, sifali camurlar
gibi dogal kaynaklarin varligi gibi unsurlar
sayllabilmektedir  (Smith, 2019:93). Bunlarin
yanisira alternatif tip yontemleri ile sifa bulmada
one c¢lkan destinasyonlar da saglik turizmine
katilmayi tesvik edebilmektedir. Bir Ulkede hig
uygulanmayan bir tedavi yonteminin baska bir
Glkede kullanilmasi ya da saglk sektortindeki hukuki
dizenlemelerle konulan yasaklarin baska tlkelerde
serbest olmasi konusu da saglik konulu seyahatlere
iliskin farkh nedenleri ortaya cikarabilmektedir.
Ayrica cografi yakinlk, kiltiirel yakinlik gibi unsurlar
ve saghk hizmeti alinacak (lkenin turistik
cekicilikleri, imzalanan uluslararasi anlasmalar ve
uygulanan protokoller de karar vermede etkili
olabilmektedir.
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Saglik  turizminin literatirde kabul goérmis
siniflandirilmasinda dort temel bileseni
bulunmaktadir. Bunlar: medikal turizm, termal
turizm, ileri yas ve engelli turizmi ile SPA ve wellness
turizmidir. Tibbi tedavi yontemlerini konu alan
sektorun en genis pazari medikal turizm, termal su
kaynaklarinin farkl amaglarla kullanilmasini igeren
ise termal turizm pazaridir. ileri yasta olanlarin ve
engelli bireylerin bakim ve rehabilitasyon hizmetleri
ise ileri yas ve engelli turizmi kapsaminda ele
alinmaktadir. SPA kavrami ise ‘sudan gelen saghk’
anlamina gelmekle birlikte diinyada termal turizmi
de icine alacak sekilde degerlendirilebilmekte
(Ergliven, 2015) olan farkli sektoérlerdir. Tedavi
olmak amacindan ziyade ‘saglikli olma halinin’
surdirilmesine odaklanan Wellness turizmi pazari
da ¢amur banyosundan, masaja; cilt bakimindan
beslenmeye kadar farkh konularda hizmet cesitliligi
yaratmaktadir.

Saglik hizmeti almanin sabit bir zamanlamasinin
olmamasi ve bu hizmetin yasayan her insan
acisindan potansiyel talebi olusturmasi; saghk
turizmi pazarinin buyUkliguni gosterebilmektedir.
Bu kiiresel pazarda saglik ve turizm sektorlerinin
entegrasyonunu saglayarak; organizasyonun tek
elden yaritilmesini ve bu sekilde
turistlerin/hastalarin seyahat Oncesi ve tedavi
sonrasinda yeniden evine doénene kadar tim
islerinde yardimci olan taraf ise araci kurumlardir.
Saghk turizmine katilacak kisilerin yeterli pazar
bilgisine sahip olmamasi, birokratik islemleri
gerceklestirmede yardima ihtiyag¢ duyabilmesi ya da
seyahatle ilgili ayrintilarin planlanmasi ile ilgili
konularda destek alabilmesi icin araci kurumlara
basvurmasi  gerekmektedir. Araci  kurumlarla
iletisim kurulmasinin ise cesitli yollari
olabilmektedir. Kisilerin fiziken yakin gevrelerinde
bir aract kurumun olmasi isi kolaylastirmakla
birlikte, bu durum s6z konusu degilken hem 6n
arastirma yapmak hem de bir araci kuruma
basvurmak icin internet kanali 6nemli rol
oynamaktadir. Internet ortaminda ise araci
kurumlarin web sitesine ulasilabilir olmasi ve sitenin
gorsel unsurlar ve igerik agisindan tasarimi ¢ok
onemlidir.

Saglk turizminde 6nemli rol oynayan araci kurum
faaliyetlerine yonelik ulusal ve uluslararasi yazinda
calismalar olmakla birlikte; konuyu kurumsal
iletisim araci olarak web siteleri tizerinden inceleyen
c¢alismalarin  az sayida oldugu gorilmastar.
Cormany & Baloglu (2011); medikal turizmi
koordine eden kurumlarin web sitelerinde
potansiyel ziyaretcilere sunulan hizmetlerin neler
oldugunu arastirmis; hem web sitesi icerigindeki
hem de sunulan hizmetlerdeki farkhhklarin
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koordinasyonu  saglayan  kurumun  faaliyet
gosterdigi kitaya gore degistigini ortaya koymustur.
Saglik turistinin belirli bir destinasyon segimindeki
motivasyonlari hakkinda ¢ok az sey biliniyor olsa da,
ortaya ¢ikan bu farkhliklar, saghk turistinin
destinasyon se¢iminde rol oynayabilecek bolgesel
farkliliklarin 6nemi konusunda bakis agisi saglamasi
agisindan 6nem tagimaktadir. Bildir ve Buzcu’nun
(2014) ise arastirmalarini JCI akreditasyon belgesine
sahip saghk kuruluslarinin web sitelerinin igerikleri
Gzerinden ylratmastlr. Birgok boyutu iceren bir
Olgek kullanarak igerik bilgilerinin analiz edildigi
calismada web siteleri karsilastinimistir. Medikal
seyahat planlayici web sitelerini inceleyen bir baska
¢alismada ise c¢ok boyutlu bir o6lgek yardimiyla
Tirkiye Saghk Turizmini Gelistirme Konseyi'nin
resmi web sitesi map2heal ve Amerika’da faaliyet
gosteren MedRetreat isletmesinin web sitesi analiz
edilmistir (Temizkan & Konak, 2018). Saglk turizmi
pazarinda farkl Glkelerdeki kurumsal web sitelerini
inceleyen  benzer ¢alismalarda da  dijital
platformlarin pazara yén veren 6nemli unsurlar
oldugu gorusi vurgulanmistir ( Turner, 2011; Lunt,
Hardey & Mannion; 2010; Mason & Wright, 2010).

Bu calismanin kavramsal c¢ercevesinde saglik
turizminde araci kurum faaliyetleri ve araci kurum
tirleri agiklanmistir. Calismanin ikinci bdlimiinde
ise Turkiye saghk turizmi pazarinda yer alan araci
kurumlarin web sitelerine yonelik yapilan igerik
analizinin sonuglari yer almaktadir. Turkiye'nin dort
mevsim turizmi geliri elde etme amacinda, sahip
oldugu turizm potansiyeli ve saghk sektori
altyapisinin kullanildigi saglik turizmi pazarinda araci
kurumlarin 6énemli bir rol oynadigi aciktir. Bu
noktadan hareketle araci kurumlarin pazarda aktif
olarak yer alabilmesi icin web sitelerinin, turistlerle
iletisimi saglamada etkin kullanilmasi
gerekmektedir.

2. SAGLIK TURIZMINDE ARACI KURUMLAR

Saglk turizminde sektdre hizmet eden birgok kisi ve
kurum  bulunmaktadir. Saghk hizmeti alma
sirecinde Ulke degistiren hastalarin, bu seyahat
sireglerinde turizm sektori ve saglik sektérinin
entegrasyonu 6nem arzetmektedir. Ozellikle iki
sektorii  de ilgilendiren islemlerin koordineli
yapiimasi ve Ulkeler arasi seyahatlerde hastanin
magdur olmamasi icin yasal olarak faaliyet gosteren
ve denetlenebilen isletmelere olan ihtiyag
artmaktadir. Bu konuda yasal altyapinin hi¢ olmadigi
ya da eksik oldugu ulkelerde hastalar illegal yollarla
da organize edilerek saglik turizmine katilmalari
saglanabilmektedir. Bu tip istenmeyen siirecler hem
hastaylr magdur edebilmekte hem de (lke imajina
olumsuz etki edebilmektedir.
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Uluslararasi yazinda saglhk turizmindeki arac
kurumlar farkh sekillerde
siniflandirilabilmektedirler. Keckley ve Underwood
(2008) medikal turizmde aract kurumlari doért
baslikta siniflandirmaktadirlar.  Bunlar; Medikal
Seyahat Planlayicilari, Danigman Firmalar, Seyahat
Acenteleri, Otel Gruplari ve Saghk Hizmeti Saglayici
Gruplardir. Bu ayrimda vyer alan isletmelere
bakildiginda saglk ve turizm sektorlerine yonelik
sirecin farkh islemlerini yerine getiren ayri ayri
uzmanlasmis isletmelerin oldugu gorilmektedir.
Saglik turizmi pazarinda faaliyet gosteren seyahat
acenteleri genel olarak ikiye ayrilabilmektedirler.
Birinci grupta sadece saglik turizmine yonelik hizmet
veren uzmanlasmis isletmeler, digeri ise saghk
turizminin yaninda diger acentecilik faaliyetlerini
yerine getirenler. Bu ayrima gore araci kurumlari
seyahat acenteleri ve tur operatorleri ile medikal
seyahat acenteleri seklinde incelemek
gerekmektedir.

2.1. Seyahat Acentalari ve Tur Operatorleri

Seyahat Acentalari 1618 Sayili Seyahat Acentalari
Yasasi'na gore; kar amaciyla turistlere turizmle ilgili
tim hizmetleri sunan, lGlke ekonomisine ve 6zellikle
6demeler dengesine katkida buluna ticari
kuruluslar’ seklinde tanimlamistir (Kozak, Kozak &
Kozak, 2017). Genellikle belli bir amag
dogrultusunda seyahat karari alan tlketiciler
gidilecek yer ve kullanilacak araglar konusunda
seyahat isletmelerine danisarak bilgi almaktadirlar.
Seyahat isletmeleri otel, hava vyolu, tur
operatorlerinin  belirledikleri fiyatlari ve satis
kurallarini uygulamak konusunda sorumlu olan
isletmelerdir. Seyahat acentalari, hizmetini sattigi
isletmenin yetkili satis acentasi (authorized sales
agent) veya genel satis acentasi (general sales
agent) konumunda olabilmektedirler. Ayni zamanda
sunduklari hizmete aracilik edebildikleri gibi belli
sinirliliklarla (acenta sinifina gore) seyahat paketleri
de ortaya koyabilmektedirler. (i¢6z, 2003).

Seyahat isletmeleri ile tur operatorleri hizmet arzina
ve Ustlendikleri gérevlere gore siniflandirilabilirler.
Tur operatorii, talep meydana gelmeden O6nce
hizmet bilesenlerini bir araya getirerek turistik
Urlin olusturan, pazarlayan ve dogrudan veya araci
isletmeler vasitasiyla satisa sunan bir isletmedir.
Seyahat acentalari ise potansiyel turistler igin
danismanlik hizmetlerini sunan ve belli bir komisyon
karsihginda tur operatorlerinin Urinlerini  belli
fiyatlarla muisteriye satis icin aracilik yapan
isletmelerdir (Sadig, 2017).
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Saglik turizmi pazarinda faaliyet gosteren seyahat
acentalari genel olarak ikiye ayrilabilmektedirler.
Birinci grupta sadece saglik turizmine yénelik hizmet
veren uzmanlasmis isletmeler, digeri ise saghk
turizminin yaninda diger acentecilik faaliyetlerini
yerine getirenler. Her ikisinin de saglik turizmi
pazarinda hizmet verebilmesi, aracilik edebilmesi
icin ilgili ydnetmelige uygun sekilde hareket
etmeleri gerekmektedirler.

2.2. Medikal Seyahat Acentalari

Medikal seyahat acentalari medikal turizm alaninda
faaliyet gosteren ve medikal seyahatle ilgili konulari
koordine ederek tlketicilere hizmet arzinda
bulunan isletmelerdir. Literatiirde medikal seyahat
acentas;, medikal turizm hizmetleri acentasi,
medikal konsiyerj hizmetleri saglayicisi, saglik
hizmetleri koordinatérd, yurt disi saghk hizmetleri
koordinatori, medikal turizm operatéri, medikal
turizm planlayicisi, medikal tur operatori gibi
isimlerle yer alabilmektedirler ( Khafizova, 2011).

Medikal seyahat acentalarinin tiirlerine gore
ayriminda ise; genellikle randevu temini, ugus ve
konaklama rezervasyonu gibi hususlarda sinirli
hizmetler sunan sevk hizmeti veren acentalar,
medikal seyahat siirecinin her safhasinda asistanlik
hizmetleri sunan tam (full) hizmet acentalar olarak
cesitlenmistir.  Medikal seyahat acentalarinin
faaliyet alanlar ise tiketicilerin tim ihtiyaglarini
karsilayan genis bir hizmet agini kapsamaktadir.
Ancak sevk hizmetleri acentalari sinirli hizmet
sunarken, tam hizmet acentalari tiketiciye cesitli
konularda hizmet sunmaktadir. Medikal seyahat
acentalarinin 6ne gikan gorevleri arasinda tiiketiciye
destinasyon, hastane ve doktor segiminde rehberlik
edebilmeleri sayllmaktadir. Ancak saglik hizmet
alimi igin seyahat eden kisilere hastane segimi ve
doktor secimi konusunda kesin yonlendirme yapma
yetkileri yoktur. Acentalar tiiketicinin yerine segim
yapma olanagl tasimasalar da onlarin tim
gereksinimlerine karsilayacak sekilde birinci sinif
hastane ve doktor listesini sunmakla yukamltdirler
(Temizkan ve Konak, 2018). Tur Operatorleri ve
Medikal Seyahat Acentalari arasinda fark ele
alindiginda tur operatorlerinin islevleri, medikal
turizm isletmeleri ile ayni yonde olmakla beraber
her ikisini de iki temel baslangic noktasi vardir:
medikal tur operatdrleri, medikal prosedirler sunan
ve dolayisiyla cografik boélgeye bagli olan medikal
gruplardir; tur operatorleri ilk hizmet saglayicilardir.
Baska bir deyisle, sunulan paketin dinlence kisminin
yani sira medikal hizmet sunan medikal gruplardir
(Khafizova, 2011).
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2.3. Tiirkiye’de Saglik Turizmi Araci
Kuruluglar

Tarkiye'deki Saghk Turizmi Yetki Belgeli Seyahat
Acentalari medikal ve termal turizm kapsaminda,
kamu ve o6zel saghk kuruluslarindan, hastane, tip
merkezleri ve termal tesislerden saglik hizmeti
almak Gzere yurtdisindan tedavi amagli gelen hasta
ve hasta yakinlarina tedavi 6ncesi, tedavi slireci ve
tedavi sonrasinda seyahat acentasi hizmeti
vermektedirler. Bu acentalar, seyahat veya tur
paketi organizasyonlari igin yardim hizmetleri veren
(6rn. vize igin gerekli belgelerin temini, havayolu ve
otel rezervasyonlari vb.) ve hastane se¢imi yardimi
saglayan acentalardir.

Turkiye’de saghk turizmi aract kurulusu Saghk
Bakanligi tarafindan ‘uluslararasi saglik turisti ile
beraberindeki refakatgi ve diger yakinlarina
konaklama, ulasim ve transfer hizmetlerinin
saglanmasi faaliyetlerini ylriatmek lzere
yetkilendirilen, 1618 sayili Seyahat Acentalari ve
Seyahat Acentalar Birligi Kanunu uyarinca isletme
belgesi alan A grubu seyahat acentalar’’ olarak
tanimlanmistir (ST-Yonetmeligi, m. 4g). Bu tanimda
araci kurumlar sadece turizm sektéruyle iliskili
konaklama, wulasim ve transfer hizmetlerini
ylritmesi yoniyle ele alindigi icin tanimlama eksik
sayllmaktadir. Bu sebeple ST Yonetmeligi (Saglik
Turizmi Yonetmeligi) EK-2'de yer alan uluslararasi
hasta-saglik tesisi koordinasyonunu saglamasi
yoniyle ilk tanimlamadaki eksikligin tamamlanmasi
gerekmektedir (Cavusoglu, 2018). Bu
tanimlamalardan hareketle saghk turizmi arac
kuruluglarinin yerine getirmek zorunda olduklari
temel faaliyetlerini asagida sekilde siralamak
mumkindir (SHGM, 2020):

- Hastalan tarafsiz bir sekilde hizmet
alabilecegi saghk kuruluslari hakkinda
bilgilendirmek

- Yonlendirmede bulunacak saglk hizmetini
verecek uzman personeli istihdam etmek

- Yonlendirme siirecinde destek saglayacak
kurumsal web tabanh hizmet
platformlarini olusturmak

- Yonlendirme yapilacak hastanin anadiline
hakim personel istihdam etmek veya bu
konuda uzman kisi ve kurumlardan belgeli
resmi danismanlik almak

- Tedavi alinacak tarafa hasta ile ilgili gerekli
belgeleri gondermek ve oradan alinacak
belge ve bilgileri hastaya iletmek

- Hasta ve refakatgilerinin saglik hizmeti
alacagi llkeye ve kuruma ulasmasina
yonelik seyahat ve konaklama stlrecine
dair islemleri yerine getirmek
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- Hastaya seyahat ncesi alinacak tedavi ve
sonrasinda meydana gelebilecek tim
riskleri agiklamak ve onun onayini alarak
siireci yonlendirmek

- Hastanin sigorta kurumuna ilgili belgeleri
iletmek

- Seyahatin sadece saghk hizmeti alma
kisminda degil turistik hizmet konusunda
da rehberlik etmek

- Slre¢ sona erip hasta (lkesine
dondiigiinde, tim sirecle ilgili geri bildirim
alarak verileri SATURK (Saghk Turizmi
Koordinasyon Kurulu) ve hastane ile
paylasilmasini saglamak.

3. ARASTIRMA METODOLOJISI
3.1. Arastirmanin Amaci ve Onemi

Arastirmanin amaci Turkiye’de Saglik Turizmi Yetki
Belgesi almaya hak kazanmis araci kurum web
sitelerinin belirli kriterlere gore kullanishhginin
ortaya konmasidir. Bu amagla ©ncelikle Saglik
Bakanligi resmi listesinde yer alan araci kurumlarin
web adresleri tespit edilmis ve her bir site tek tek
incelenmistir.

Saglk turizminde kisilerin ilk irtibat kurdugu taraf
araci kurum olmakla birlikte; bu ilk iletisimi saglayan
da web sitesi olabilmektedir. Turizm sektériinde
birincil bilgi kaynaklari olarak gorilen web
sitelerinin  (Li & Wang, 2010, 536) hedef kitleye
uygun iceriklerle donatilmasi ve kullanimi
kolaylastiracak sekilde tasarlanabilmesi de sektorel
basariy etkileyebilecek dnemli bir unsurdur. Ulusal
ve uluslararasi yazinda saghk turizmi araci kurum
web sitelerinin performansini inceleyen az sayida
¢alismanin varligi ve bu calismalarin da c¢ok
kullanicil az sayidaki araci kurum isletme web
sitelerini inceleyen calismalar olmasi; bu ¢alismanin
tim araci kurumlarin performansini bir biitln
halinde gorilebilmesini saglamasi yonilyle onci
olabilecegi duslinilmektedir.

3.2. Arastirmanin Modeli ve Yontemi
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Arastirma gegmiste veya iginde bulunulan zamanda
durumu var oldugu sekliyle betimleyen bir yaklasim
olan (Karasar, 1984: 82) genel tarama modelinde
tasarlanmistir. Arastirmada veri toplama yontemi
olarak nitel arastirma yontemlerinden dokiiman
incelemesi  teknigi  kullanilmistir.  Dokiiman
incelemesi; arastirilacak konu ile ilgili kayit ve
belgelerin amaca uygun sekilde incelenerek
ayristirlmasina dayanan bir tekniktir. Bu teknikte
arastirmanin amacina uygun bilgi ve belgeler farkli
veri kaynaklarindan toplanarak analiz edilmektedir
(Yildirrm & Simsek, 2005; Karasar, 2007).

internet adreslerine ulasilan araci kurumlarin web
siteleri, literatlirde kurumsal web sitelerine yonelik
¢alismalarda kullanilan kriterler arasindan uygun
olanlara goére incelenmistir. Gorsel unsurlar ve
kullanilan web iceriklerini analiz etmede ise ‘igerik
analizi’ yontemi kullanilmistir. igerik analizi bir
metne iliskin tarafsiz ve sistematik bir arastirma
yontemi olarak ‘ veriden onun igerigine iliskin
tekrarlanabilir ve gecerli sonuglar ¢ikarmak Uzere
yapilan bir arastirma teknigi’ olarak
tanimlanmaktadir  (Krippendorff, 1980:25). Bu
yontemle incelenecek web sitelerini belirlemeye
yonelik 6rneklem olusturulmamis; anakitlenin
tamamina erisildigi icin ‘tam sayim’ yontemi
kullanilmigtir.

Buna gore Saglik Bakanhgi’nin resmi internet
sitesinde yer alan ‘Saglik Turizmi Yetki Belgeli Araci
Kurum’ listesinden yararlanilarak tiim isletmelerin
web sitelerine ulasim saglanmistir. Teknik olarak
aktif olan 98 web sitesi tespit edilmis ve analiz 98
isletme Uzerinden tamamlanmistir.

4. BULGULAR ve TARTISMA

Arastirmada 02.11.2020 tarihinde Saglik
Bakanhgi’'nin resmi web sayfasinda yer alan Saglk
Turizmi Aract Kurum Yetki Belgesine sahip 126
isletmenin web siteleri icerik analizi yontemiyle
incelenmis ve icerikler olusturulan tablolarla
betimsel analize uygun hale getirilmistir.

Tablo 1: Saglik Turizmi Yetki Belgeli Araci Kurumlarin Bulunduklari Sehirler

Sehir isimleri Say! %
istanbul 63 50,0
Ankara 25 19,8
Antalya 11 8,7
izmir 8 6,3
Bursa 4 3,2
Kayseri 2 1,6
Mugla 2 1,6
Nevsehir 2 1,6
Diger iller (toplam) 9 7,2
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Toplam 126

100

Kaynak: Yazarlar tarafindan web siteleri incelenerek derlenmistir.

Tablo 1 incelendiginde, mega kent istanbul’'un 63
isletme sayisiyla en fazla saghk turizmi yetki
belgesine sahip medikal seyahat isletmesini il
sinirlari  iginde  bulundurdugu  goriilmektedir.
istanbul’u sirasiyla Ankara (25), Antalya (11) ve izmir
(8) sehirleri izlemektedir. Bursa’da 4, Kayseri, Mugla
ve Nevsehir'de ise 2’ser araci kurumun oldugu
gorilmektedir. Tarkiye’de saglik turizminde Onde
gelen illerin araci kurum sayisi bakimindan da ilk
siralarda yer aldig1 goérilmektedir. Aract kurum

sayisinin fazla olmasinin, bu illere yapilacak saglik
turizmi seyahatlerini kolaylastirip, arttirabildigini ve
gelen hasta sayisi da arttik¢a faaliyet gésteren araci
kurum sayisinin  da artabilecegini sdylemek
mimkuindir. Saglik turizmi yetki belgesine sahip
araci kuruma sahip diger iller ise Adana, Diyarbakair,
Dlizce, Gaziantep, Konya, Manisa, Rize, Samsun ve
Trabzon olup her sehirde 1’er tane araci kurum
faaliyet gbstermektedir.

Tablo 2: Saglik Turizmi Yetki Belgeli Araci Kurumlarin Aktif Bir Web Sitesine Sahip Olma Durumu

Sayi %
Aktif bir WEB sitesi var 96 76,2
Aktif bir WEB sitesi yok 30 23,8
Toplam 126 100,0

Kaynak: Yazarlar tarafindan web siteleri incelenerek derlenmistir.

Tirkiye’de bulunan Saglk Turizmi Yetki Belgesine
sahip araci kurumlarin web siteleri incelendiginde;
%76,2'sinin aktif bir web sitesine sahip oldugu
belirlenmis olup, %23,8'nin ise web sitelerine
ulagilamamistir.  Bunun en o6nemli sebepleri
arasinda ise bazi kurumlarin sitelerini icerik ve
teknik yonden tadilata almalari ya da yeni yetki

belgesi almis olanlarin yeni bir site yaratma slrecine
girmis olmalaridir. Ayrica Saglhk Bakanhgi’nin araci
kurumlarla ilgili surekli giincellenen listelerinde
kurumsal mail adreslerinin yer almamasi; kurum
adlarinin  arama motorunda aratilarak web
sayfalarina ulasilmasini miimkun kilmaktadir.

Tablo 3: Saghk Turizmi Yetki Belgeli Araci Kurum Web Sitelerinin Sosyal Medya Entegrasyonu

Sayi %
Sosyal Medya Hesabina Entegre 84 85,7
Sosyal Medya Hesabina Ulagim 14 14.3
Yok
Toplam 98 100,0

Kaynak: Yazarlar tarafindan web siteleri incelenerek derlenmistir.

Calismada incelenen web sitelerinin, kurumsal
sosyal medya hesaplarina ulagsmak icin baglanti
adreslerinin  varhg incelenmistir. Buna gore
incelenen 98 web sitesinin 84 tanesinde isletme
sosyal medya hesaplarina entegre olan sosyal
medya baglantilarinin  oldugu tespit edilmistir.

Sosyal medyanin tiketici karar sireglerinde etkili
olabildigi, sosyal medya hesaplarinda olusturulan
icerik ve gorsellerin, paylasim yorumlarinin karar
vermeyi kolaylastirici olabilecegi dusinaldiginde
bu baglantilarin ve sosyal medya entegrasyonu
saglamanin 6nemi ortaya ¢ikmaktadir.

Tablo 4: Saghk Turizmi Yetki Belgeli Aract Kurum Web Sitelerinin Mobil Uyumu

Sayi %
Mobile Uyumlu 94 95,9
Mobile Uyumlu Degil 4 4,1
Toplam 98 100,0

Kaynak: Yazarlar tarafindan web siteleri incelenerek derlenmistir.
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Araci kurum web sitelerinin %95,9’unun mobil
ortama uyumlu oldugu goérilmistir. Mobil
cihazlarin ve ozellikle akillh telefonlarin kullanim
oraninin ¢ok ylksek oldugu diistiniildiiglinde mobile
uyumlu web site tasarimlari 6Gnem kazanmaktadir.
Mobil tasarim sanilanin aksine masaisti web’in
kigultulmis hali degildir. Ginumiizde web tasarimi
‘duyarh (responsive) tasarim’ olarak adlandirilan
sistemle yapiimaktadir. Bu sistemde web tasarimi
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mobil telefon, tablet ve masausti bilgisayarlara
gore farkhlastirilmis tasarim seklindedir (Catal ve
Kirsad, 2016). Bu sekilde web’de yer alan gorseller
ve vyazilar ekrana tam oturmakta ve kullanim
kolaylasmaktadir. Araci kurum web sitelerinin
duyarli tasarimla yapilmasi farkli cihazlarla internete
erigen kullanicilarin arastirmalarini kolaylastirici bir
unsur olarak dugtinilmelidir.

Tablo 5: Saglik Turizmi Yetki Belgeli Aract Kurum Web Sitelerinde ‘Site i¢i Arama’ Ozelligi

Sayi %
Site ici Arama var 36 36,7
Site ici Arama yok 62 63,3
Toplam 98 100,0

Kaynak: Yazarlar tarafindan web siteleri incelenerek derlenmistir.

isletme sosyal medya hesaplari ¢ok iyi tasarlanmis
olsa da kullanicilarin istedikleri iceriklere ulasmasini
kolaylastirmak igin ‘site ici arama oOzelligi’
kullanilmaktadir. Bu sekilde bilgi almak ve
arastirmanin kisa stirede tamamlanmasini saglamak
mimkin olabilmektedir. Ancak, web sitelerinin
musteri tatminini arttiracak sekilde tasarlanmasina

yonelik site glincellemelerinin siklikla yapilmasi ve
canh destek hizmeti saglanmasi gibi sebeplerle, site
ici arama oOzelligi fonksiyonuna olan ihtiyacin
azaldigr soylenebilmektedir. Araci kurum web
sitelerinde de bu o6zelligin ¢ok kullaniimadigi
gorilmistir. incelenen 98 kurumsal web sitesinin
sadece 36’sinin bu 6zelligi kullandig1 goriilmektedir.

Tablo 6: Saglik Turizmi Yetki Belgeli Araci Kurumlarin Sitelerinde isletmelerine Ait Kurumsal Bilgi icerikleri

Sayi %
Kurumla ilgili bilgi verilmis 93 94,9
Kurumla ilgili bilgi verilmemis 5 5.1
Toplam 98 100,0
Kaynak: Yazarlar tarafindan web siteleri incelenerek derlenmistir.
Calisma kapsaminda incelenen web sitelerinin kurumla ilgili  bilgi  verilen bir icerige

%94,9’unda kendi isletmeleri ilgili bilgi verildigi
gorulmusgtur. Bu bilgi icerikleri isletmelerin tarihgesi,
faaliyetleri ve subeleri ile ilgili bilgilerden
olusmaktadir. Sadece 5 isletmenin web sitesinde

rastlanmamigtir. Kurumla ilgili bilgilere ulasilmasi,
turistin pazar arastirmasi ve destinasyon kararinda
olumlu etkide bulunabilecek, kurumsal imaj
unsurlari arasinda yer alabilmektedir.

Tablo 7: Saglk Turizmi Yetki Belgeli Aract Kurum WEB Sitelerinin Cok Dillilik Agisindan Degerlendirilmesi

Sayi %
Cok dilli tasarim 72 73,5
Tek dilde tasarim 26 26,5
Toplam 98 100,0

Kaynak: Yazarlar tarafindan web siteleri incelenerek derlenmistir.

Saghk turizminin uluslararasi seyahatleri kapsadigi
duslintldiginde dil farklihklarin  destinasyon
seciminde one c¢ikan o6nemli bir zorlayici unsur
oldugu soylenebilmektedir. Her ne kadar yabanci dil
bilgisine sahip olmak ya da arama motoru geviri
hizmetinden yararlanmak arastirmayi kolaylastirsa
da anadilde hizmet almak c¢ok o6nemlidir.

Arastirmada web sitesine ulasilan 98 isletmenin 72
tanesi (%73) ¢ok dilli tasarlanan bir siteye sahiptir.
Ozellikle ingilizce ve Arapca dilleri en ¢ok kullanilan
yabanci diller arasindadir. Cok dilli sitelerde canli
destek uygulamalarinin da farkli dillerde es zamanli
iletisime imkan saglayacak sekilde islev gbstermesi
6nem tasimaktadir.
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Tablo 8: Saglik Turizmi Yetki Belgeli Araci Kurumlarin WEB Sitelerinde Calisilan Diger isletmelerin Baglantilari

Sayi %
Callsllan.|§letmeler|n baglant 36 36,7
adresleri var
Calisilan isletme baglantilari yok 62 63,3
Toplam 98 100,0

Kaynak: Yazarlar tarafindan web siteleri incelenerek derlenmistir.

Saglik turizminde araci kurumlarin birlikte calistigi,
turizm ve saglik sektorlerinde bulunan isletmelerin
(oteller, hastaneler, doktorlar, klinikler vb.) neler
oldugu ve bu isletmelerle ilgili bilgi alinabilecek
baglantilarin  (linklerin) varhigi da arastirma
kapsaminda ortaya cikarilmistir. Buna gore; araci
kurum web sitelerinde c¢alisilan isletmelerin
(paydaslarin) bilgilerine sadece 36 isletmede
ulasilmigtir. Araci kurumlarin %63’3’niin ¢ahstig
isletmelerle ilgili web sayfasinda bilgiye vyer

vermedigi gorilmektedir. Bu oranin yiksek olmasi
araci kurum  faaliyetlerinin  tam olarak
anlasilamamasina sebep olabilmektedir. Araci
kurumlarin web sayfalarinda galistiklari hastane ve
doktorlarla ilgili bilgi vermesi ve ilgili sitelere
baglanti vererek yonlendirme yapmasi, turizm
sektorl paydaslarina yonelik gorselleri ya da turistik
etkinlikleri paylasmasi da saglik turizmi talebinde
etkili olabilecektir.

Tablo 9: Saglik Turizmi Yetki Belgeli Araci Kurum WEB sitelerinde Canli Destek Hizmeti

n %
Canl destek uygulamasi var 40 40,8
Canl destek uygulamasi yok 58 59,2
Toplam 98 100,0

Kaynak: Yazarlar tarafindan web siteleri incelenerek derlenmistir.

Calismada incelenen araci kurum web sitelerinde
degerlendirmeye alinan bir kriter de canli destek
hizmetidir. Siteye giren ve canli destek mesaj
kutusuna mesaj yazan kisilere es zamanli ya da ileri
zamanli cevap verilmesiyle; kullanici ve araci kurum
arasinda iletisim kurulabilmektedir. Ayrica bu
kutuda yer alan mesaj icerikleri de isletmelerin
kullanicilari tanimasini kolaylastirmakta ve en ¢ok

merak edilen konular hakkinda bilgi sahibi olmasini
saglamaktadir. isletmeler bu igerikleri site
iceriklerini guncellerken kullanabilmekte ve bu
sekilde web sitelerinin  saghk turizmindeki
fonksiyonel kullanimi  mimkin olabilmektedir.
Calisma kapsaminda incelenen sitelerin 40
tanesinde canli destek hizmeti verilmekte oldugu
Tablo 9'da gorilmektedir.

Tablo 10: Saglk Turizmi Yetki Belgeli Araci Kurum WEB Sitesi Gorsellerinin Saghk Turizmiyle Uyumu

n %
S. turizmine uyumlu gorseller 50 51,0
S. turizmine uyumsuz gorseller 48 49,0
Toplam 98 100,0

Kaynak: Yazarlar tarafindan web siteleri incelenerek derlenmistir.

Araci  kurum web sitelerinin agildigi  anda
kullanicinin karsisina ¢ikan gorseller ilk izlenimi
olusturmaktadir. incelenen 98 web sitesinin
%51’inin site gorselleri doktor, hastane, operasyon
ve estetik vicut fotograflari ile dogrudan medikal
turizme yonelik olusturulmus gorsellerdir. Bu araci
kurumlarin hedef pazarinin da medikal turizm pazari
oldugunu soyleyebilmek miimkindir. Ancak diger
isletmelerin web sitelerinde(%49) saghk turizmi
gorselleri 6n planda degildir. Bu isletmelerin web
sayfalarinda geleneksel turizmle ilgili gorseller yer
almaktadir. Saglk turizmine yonelik gorsellere
ulasabilmek icin site kullanicisinin ‘saghk turizmi’
baglantisina tiklamasi gerekmektedir. Bu 48
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isletmenin hedef pazarinin sadece saghk turizmi
odakli olmadigini gbstermektedir.

Web gorsellerine yonelik arastirmada ortaya gikan
bir 6énemli bulgu da sitelerin saghk turizmi alt
pazarlariyla uyumuna yoneliktir. Arastirilan sitelerin
sadece bir tanesinin ileri yas turizmine yonelik
hazirlandigi tespit edilmistir. Geri kalan web
sitelerinden, saglik turizmi gorselleri ile tasarimi
yapanlarin tamami  medikal turizm pazarina
calismaktadir. Saglhk turizminde medikal turizmin 6n
planda olmasi bilinen ve beklenen bir durumdur.
Ancak ileri yas ve engelli turizmi pazari ya da
alternatif tibba yonelik farkli nis pazarlarda faaliyet
goOsterecek araci kurumlara da ihtiyag
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duyulmaktadir. Ozellikle bir pazarda uzmanlasmis
araci kurumlarin varligi saghk turizmi
pazarlamasinda etkinligi arttirabilecektir.

5. SONUC VE ONERILER

Saghk turizmi dort mevsim yapilabilen ve sagladig
doviz girdisiyle ihracat etkisi yaratan onemli bir
sektordiir.  Saghgini  korumak, bir hastaligini
iyilestirmek, ruhsal ve fiziksel yonden iyilik bulmak
amaciyla seyahat eden saglk turistleri ise kendi
Ulkesinde bulamadigi ya da buldugu halde
maliyetini  karsilayamadigi  hizmetleri  baska
Ulkelerde almak isteyen kisilerden olusmaktadir.
Saghk turistlerinin destinasyon kararini vermesinde
ve sonraki asamalarda; turizm ve saglik sektériiniin
entegrasyonunu saglayan kuruluslar olarak ise araci
kurumlar o6nemli rol oynamaktadirlar. Araci
kurumlar saghk hizmetini veren kurum ile hizmeti
alacak kisi arasinda siire¢ boyunca koordinasyonu
saglayan kuruluslardir.  Hastalarin  kendi
Ulkelerinden  bir baska Ulkeye yapacaklari
seyahatlerinde gerekli tum islemleri yapmak, hem
saglk isletmeleri hem de turizm isletmelerine
yonelik bilgi, belge ve gerekli diger unsurlara yonelik
transfer islemlerini gergeklestirmek; hastalar
evlerine donene kadar hatta daha sonraki
asamalarda da faaliyet gostermek araci kurum
hizmetleri arasindadir.

Tirkiye’de bu kurumlarin yasal olarak faaliyet
gosterebilmeleri icin Saghk Bakanligindan ‘Araci
Kurum Yetki Belgesi’ almalari gerekmektedir. Yasal
acidan sektorde faaliyet gosterebilme izni alan
isletmelerin 6ncelikli amaci ise hedef pazar olan
potansiyel saglk turistine ulasabilmektir. Son
yillarda tiiketicilerin internet ve sosyal medya
kullanimindaki artis, akilli telefonlarin ¢evrimigi
satin alma ve pazar arastirmasinda siklikla
kullanilmasi bu konu da etkili bir arag¢ olarak web
sitesi tasarimini 6ne ¢ikarmaktadir (Harrige, 2004).
Bu calismada da Tirkiye Saglik Turizmi Araci
kuruluslarinin  web siteleri analiz edilmis ve
‘ulasilabilirlik’ (bir web sitesinin olmasi ve aktif
olmasi, mesajlara donls sisteminin olmasi) ve
‘icerik’ boyutlarinda degerlendirilmeleri yapiimistir.
Tirkiye’de faaliyet gosteren araci kurumlarin web
site  tasarimlarinda  ulasilabilirlik  boyutunda
%76’sinin  aktif bir web sitesine sahip oldugu,
%85,7’sinin  sitelerinde kurumsal sosyal medya
hesaplarina aktarimin oldugu, %95,9’unun mobile
uyumlu (responsive) oldugu gorilmistir. igerik
boyutunda yapilan degerlendirmelerde ise aktif bir
web sitesi olan 98 isletmeden 93’linlin sayfalarinda
isletmeye ait kurumsal bilgiye ulasilabildigi tespit
edilmistir. Ancak araci kurumlarin baglantili oldugu
hastane, doktor, otel gibi paydaslarla ilgili
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sayfalarinda bilgi verme ve bu isletmelerin baglanti
adresine yonlendirme igeriklerinin yetersiz oldugu
goriulmustir (%36,7).

Yine benzer sekilde web sitelerinde es zamanl veya
kisa sireli donusi saglayan canli destek hizmeti
verilme orani da %40,8'dir. incelenen web
sitelerinde aract kurumlarin hedef pazarinin
tamamen  medikal turizmine  odaklandigini
belirtmek de yanhs olmaz. Kullanilan site gorselleri
ve kurumsal baglantilarin da medikal turizmle
uyumlu olmasi bunun gostergesidir. Sadece bir web
sitesi ileri yas bakim ve rehabilitasyon hizmetlerine
yonelik site igerigi olusturmus ve hedef pazarinin
ileri yas ve engelli turizmine yonelik tasarlandig
gorilmektedir.

Bu calisma Turkiye’deki saglk turizmi araci
kurumlarinin  tamamina yoénelik tasarlanmasi
acisindan 6nem tasimaktadir. Ancak arastirmanin
temel kisit;; araci kurumlarin tamaminin  web
sitelerinin incelemeye alinmis olmasina ragmen,
analizde secilmis belirli sayida kriterin
kullaniimasidir. Gelecek calismalarda daha fazla
boyutta ve cok sayida kriterin incelenerek analiz
edilmesi ve saglik turizminin tiim pazarlarina yonelik
secilmis kurumlarin, dinyadaki basarili érnekleriyle
karsilastiriimasina yonelik aragtirmalarin yapilmasi
literatiire ve sektore yon verebilecektir.
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