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Saglik turizminin gelisimi, tiptaki gelismelere bagli olarak ortaya ¢ikmustir. Bu dogrultuda, tibbin ve turizmin bir araya geldigi ve
biitiinlestigi bir alandir. Bireylerin yiiksek kalitede, uygun fiyatta, sira beklemeden saglik hizmeti almak istemesi ve bunun yaninda
diger turizm faaliyetlerinden de faydalanmak amaciyla iilke digina seyahat etmesi saglik turizm alaninin olugmasini saglamustir.
Saglik turizmi diinya ¢apinda gelismekte olan bir sektordiir. Giiniimiizde, 50’den fazla iilkede saglik turizminin ulusal bir endiistri
haline geldigi tespit edilmistir. Saglik turizmi ge¢miste gelisen iilkelerden, gelismis iilkelere dogru bir ¢izgi izlerken, gliniimiizde
gelismis iilkelerden gelisen tilkelere dogru bir ¢izgi takip etmistir. Geligsmis iilkelerde saglik maliyetlerinin yiiksek olmasi, tedavi
olmak i¢in uzun bekleme siireleri gibi olumsuz durumlar; Hindistan, Tayland, Singapur, Malezya, Tiirkiye gibi Asya iilkelerini
popiiler saglik turizmi iilkeleri haline getirmistir. Ulkemizde; Saglikta Doniisiim Programi’na paralel olarak saglk turizmi hizla
gelismeye baglamistir. Tiirkiye, Avrupa standartlariyla yarisabilecek diizeyde biiyiik ve donanimli hastaneleri, cografi konumu ve
turizmde sagladigi geligsmeler ile bolgesinde 1 milyar kisiye saglik hizmeti vermeyi amaglayarak saglik turizminde diinyada lider
iilke olmay1 hedeflemektedir. Bu dogrultuda Tiirkiye’de saglik turizminin dnemi ve getirecegi ekonomik deger ¢ok biiyiiktiir.
Saglik turizmi yapan iilkelerin medikal turizmde temel hedefi; yalnizca gelen hastalarin ve ailelerinin bedenen ve ruhen iyi bir
saglik hizmeti almalarini, tedavi olduklar1 bolgede turizm potansiyelinden yararlanmalarini saglamak degil ayn1 zamanda bakim ve
tedavinin 6nemli bilesenlerinden olan hemsirenin ¢aligma ve egitim durumuyla ilgili belirsizliklerin agilmasi olmalidir. Ciinki
medikal turistler bagka iilkelerde sadece teknolojik tibbi imkanlardan ve tedaviden yararlanmakla yetinmezler. Onlar igin sunulan
tedavinin yam sira iyilesmeyi dogrudan etkileyen ve yasam Kkalitesini arttiran kaliteli ve giivenilir bir bakim da ¢ok Onemlidir.
Kuskusuz bakim, saghgm gelistirilmesi ve yagam kalitesinin yiikseltilmesi hemsirenin 6nemli rolleri arasindadir. Fakat saglik
turizminde, hemsirenin nitelikleri, nicelikleri ve yasal mevzuattaki yeri acgik bir sekilde belirtilmemistir. Bu derlemenin amaci
geligmekte olan iilkelerde saglik turizmi ve hemsirenin saglik turizmindeki yerini sorgulamak amaciyla tapilmistir.

Anahtar Kelimeler: Saglik Turizmi, Medikal Turizm, Hemsire

ABSTRACT

The development of health tourism has emerged, depending on developments in medicine. In this direction, medicine and tourism
come together and are a field of integration. Health tourism is a developing industry worldwide. Today, more than 50 countries
have found that health tourism has become a national industry. In the past health tourism has followed a line from the developing
countries to the developed countries while today following a line towards developed countries to developing countries. Because of
adverse conditions such as high health care costs and long waiting times in developed countries; India, Thailand, Singapore,
Malaysia, Turkey has become popular health tourism countries. Turkey aims to be the leading country in the world in health
tourism. Turkey, large and well-equipped hospitals able to compete with European standards, with improvements achieved in the
geographical location and tourism aims to provide health services to 1 billion people. The main target of the countries who make
health tourism on medical tourism; it should be ensured that not only the patients and their families receive good physical health
care services and benefit from the tourism potential in the area but also must be overcome uncertainty on education and working
status of nurse who is the important components of care and treatment. Because, medical tourists are not satisfied only with
technological medical facilities and taking advantage of treatment in other countries. In addition to the treatment provided for
them, a quality and reliable care that directly affects healing and increases the quality of life is also very important. However, in
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health tourism, the nurses qualifications, their quantities and their place in legal regulations are not explicitly mentioned.
This review article was made in order to question health tourism and the nurse's place in health tourism in the developing countries.

Keywords: Health Tourism, Medical Tourism, Nurse

1. GIRIS

Tim diinya iilkeleri agisindan 6nemli bir gelir kaynagi olan turizm, insan ihtiyaglari, artan teknolojik
olanaklar gibi faktorler sebebi ile siirekli bir degisim i¢indedir. Yakin zamana kadar turistlerin yaptiklar
seyahatlerin amaci yeni yerler gérmek, dogal giizellikleri gezmek, denize girmek gibi faktorler olustururken
giiniimiize dogru gelindiginde bu amagclarin yerini hastaliklarin tedavilerinin yapilmasi, iklim ve hava
sartlarindan faydalanmak ile o ilkenin saglik konusundaki yeralti kaynaklari ve teknolojilerinden
faydalanarak iyilesmek bu suretle daha zinde ve saglikli bir yagsam siirme amaci yer almistir (1). Saglik
turizmi saglik bakimi almak i¢in bagka bir iilkeye seyahat etmek demektir (2). Seyahat, turizm ve hastane
endiistrisi bircok iilkenin istthdam kaynaklarindan biri haline gelmis ve ¢ogu iilke gelismek i¢in rehber
olarak gormektedir (3). Bununla beraber saglik turizmi alanindaki karliligin farkina varan {ilkeler uluslararasi
alanda rekabet etmeye baslamislardir. Yurt disindan hasta getirme veya tatile gelen turistlere saglik hizmeti
sunma giiniimiizde daha fazla tercih edilir duruma gelmistir. Ozellikle de iilkeler aras1 ikili anlasmalar ile
prosediir anlaminda isi kolaylasan hastalar anlagmali iilkelerden saglik hizmeti alma yoluna gitmislerdir. Bu
gelismeler neticesinde saglik turizmi giiniimiiziin ylikselen degeri haline gelmistir. Uluslararasi gelismeler ve
rekabetle beraber saglik turizmi alaninda farkli alternatifler de kendini gdstermistir. Medikal turizm, kaplica
turizmi ve yagh turizmi bunlardan birkagidir (4). Diinya turizm hareketlerinde 6nemli bir pay sahibi olan
Tirkiye, alternatif turizm gesitlerini artirmak suretiyle turizm sektoriindeki rekabet giiciinii de artirmaktadir.
Ozellikle saglk turizmi alaninda dnemli sayilabilecek bir alt yapmin kurulmasi, gerek termal kaynaklari
gerekse de yetismis personelin ve hemsirenin varligi, Tiirkiye nin saglik turizmi sektdriinde 6nemli bir rol
oynayacagini gostermektedir.

2. SAGLIK TURIZMi

Turizm; bireylerin yasadiklari ortam disinda, kalici olmamak kosuluyla, sadece para kazanmak, politik-
askeri bir amag izlememek lizere, serbest bir ortamda is, merak, din, saglik, spor, dinlenme, eglence, kiiltiir,
deneyim kazanma, dost akraba ziyareti, kongre ve seminerlere katilmak gibi sebeplerle kisisel veya toplu
olarak yaptiklar1 seyahatlerden gittikleri yerde 24 saati asan, o yerin bir konaklama tesisinde en az bir
geceleme siiresi ile konaklamalarindan ortaya ¢ikan is iliskilerini kapsayan, bir tiiketim olay1, sosyal bir olay,
biitiinlesmis bir hizmet, kiiltiir endistrisidir (5). Gelismis {iilkelerdeki sanayilesme ve kentlesme sonucu
meydana gelen ¢evre sorunlari, hava kirliligi, mevsim degisiklikleri gibi olumsuz faktorlerin yani sira diinya
genelinde yagsanan kiiresel krizle birlikte agirlagan is ve yasam kosullari, kisilerin sagligint olumsuz yonde
etkilemistir. Bundan dolay1 gelismekte olan ya da gelismis iilkelerin vatandaglar, kitle turizminin diginda,
bozulmamis dogasi, ¢evresi, iklim ve fiziksel ozellikleriyle sagliklarini tekrar kazanacaklari ya da zinde
olacaklari turistik alanlara seyahat etmislerdir(6). Saglik turizmi bileseni olan medikal turizm basta gelismis
iilkeler olmak {izere diinya niifusunun giderek yaslanmasina bagli olarak hastalik yiikiiniin ve tedavi
maliyetinin artmasi, hem sosyal giivenlik sistemlerini hem de tedavi giderlerinin tamamini veya bir kismini
odeyen kisileri zor durumda birakmustir. Ulkelerin saglik hizmeti sunumunda yasanan sorunlar; erisim ve
uzun bekleme siireleri, saglik hizmetlerinin maliyetinin yiiksek olusu, tibbi bakim kalitesinin diigiik olmasi,
mahremiyet gibi problemler insanlarin bagka iilkelerde saglik hizmeti almasina sebep olmustur (7). Ayrica
acenteler, sigorta policeleri, web siteleri ve medya saglik turizminin O6nemli faktorleri olmus ve yurt
disindaki hastaneler hakkinda kolay bilgi elde edebilme imkéan1 saglamistir. Bu sebeplerden kaynakli saglik
turizmi, diinya tilkelerinde 6nemli bir gelir kapisi olmus ve rekabet ortami olusmustur (8,9).
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Bir saglik turizmi web site analizine gore saglik hizmeti alma nedeni oranlarina bakildiginda; diisiik maliyet
% 69.1, bekleme siiresi %25, yiiksek nitelikli hizmet % 48.5, kurumun akredite olmasi %29.3 olarak
belirtilmistir (10).

3. SAGLIK TURIZMIiNiN TURLERI

Saglik turizmi tiirlerine bakildiginda agirlikli olarak; medikal turizm, termal/SPA/wellness turizmi, yash
turizmi ve engelli turizmi olmak {izere bir siniflama yapildig1 goriilmektedir.

Medikal turizm (tip turizmi): Medikal turizm saglik turistinin iyilik halinin gelismesi i¢in yapilan tibbi
islem ya da etkinlikleri igcermektedir. Hastaligin iyilestirilmesi durumu; tibbi kontrol (check-up), saglik
taramasi, dis tedavisi, kalp ameliyati, protez takilmasi, kanser tedavisi, nérosirurji, organ nakilleri ve nitelikli
tibbi miidahaleleri gerektiren diger islemleri kapsamaktadir (11).

Termal Turizm: SPA ve Wellness turizmi olarak da bilinen termal turizm, termal sularin gesitli tedavi
yontemleri ve eglence gibi amaclarla kullanilmasidir. Genel anlamda, kaplica sularmin fizik tedavi ve
egzersiz, agr1 giderme seklinde tedavi yontemi olarak algilanmaktadir. Yer alt1 sicak su kaynaklarinin ¢iktigi
yerlerde olusturulan otel tarzi yerlerde barinma ve bununla beraber fizik tedavinin uygulanmasidir.
Macaristan, Cek Cumhuriyeti, Avusturya, Bali, Maldivler basta gelen iilkeler arasindadir (12).

Yash Turizmi: Bakima muhtag¢ yasli insanlarin tedavilerinin saglanmasi amaciyla bagka iilkelere seyahat
etmeleridir. Genelde 65 yas ve istii, birden fazla kronik rahatsizligi olan bakima ihtiyaci olan hastalarin
iklim ve hava degisikligi yaparak sosyal tesislerde tedavi edilmesini esas alan turizmdir (11).

Engelli Turizmi: Bu turizm sinifi engellilerin seyahat etme, gezme, eglenme ve tedavi gorme ihtiyaclarina
yonelik olarak gelisen bir turizm tiiriidiir. Giiniimiizde birgok hizmet gegmisse kiyasla artik engelli insanlar
da diisiiniilerek verilmektedir. Belediyeler basta olmak {izere resmi veya 6zel kuruluslar engelli bireylerin
onceligine 6nem vermektedir. Saglik alaninda da artik engelli hizmetleri daha da bir 6nem kazanmistir. Bu
baglamda engelli turizmi engelli insanlar odak merkezine alinarak onlara gore tesis kurmayi
hedeflemektedir(12).

4. GELISMEKTE OLAN ULKELERDE SAGLIK TURIiZMi

Diinyada saglik turizmi siirekli gelisen dinamik bir sektordiir ve yaklasik miisteri sayisi 800 milyondur.
Gelismis tlkeler en son bilim ve teknolojiye sahip olmasi ve nitelikli personel bulundurmasi agisindan saglik
turizminde lider konumdaydi (13). Fakat son yillarda saglik turizminin merkezi Asya kitasi iilkeleri olan;
Hindistan, Meksika, Tayland, Brezilya, Israil, Tiirkiye gibi gelismekte olan iilkeler olmaya baslamustir (14).
Saglik turizm faaliyetleri gelismekte olan iilkeler agisindan birden fazla 6neme sahip bir rekabet alanidir. Bu
sebeplerden belki de en Onemlisi yiiksek gelir getiren alternatif turizm tiirlerini uygulama noktasinda
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problemlerle karsilasan gelismekte olan iilkeler igin firsat olusturmasidir. Bu baglamda kitle turizmi yan1 sira
mevcut turizm potansiyelini daha etkin kullanmak isteyen gelismekte olan tlkeler saglik turizmi
faaliyetlerine yonelerek bu ¢ikmazdan kurtulmaya ¢alismaktadir (15).

Saglik turizminde hizli biiylime gosteren ve dnemli ekonomik gelirler elde eden baz: iilkelere baktigimizda;

Hindistan: Giiniimiizde saglik turizminin merkezi olarak goriilmektedir. Bu duruma gelebilmek igin
teknoloji de ilerleme saglamis, batinin tibbi yontemlerini uygulamis ve diisiik tedavi iicretlerini ve hizli bir
sekilde tedavi olmay1 reklamlarinda vurgulamigtir. Bunlarin gergeklesmesinde 1990'larin basinda baslayan
liberallesme politikalar1 ve iilkenin ¢ogunlugunun Ingilizce konusmasi ¢ok etkili olmustur. En fazla Giiney
Asya ve Orta Dogu'dan saglik turisti ¢cekmektedir. Buna ek olarak ABD, Avrupa ve Afrika'dan gelen
hastalarda da biiyilik bir artis gozlemlenmektedir. 2012 yilinda 171,021 saglik turisti iilkeye gelmistir ve bu
oran bir dnceki yila gére %23 oraninda artmustir. Ulkede 21 tane JCI akrediteli hastane mevcuttur. Ulkenin
en biiyiik sikintilar1 ulagimin kotii olmasi ve genel olarak hijyenin iyi olmamasidir(5).

Malezya: Malezya 1998 Asya ekonomik krizinden sonra krizden ¢ikis yollari aramaya baglamig ve bu
kapsamda medikal turizm potansiyelini harekete gecirme noktasinda atilim yapma yoluna gitmistir. Bu
atilimlardan giiniimiize kadar devam eden siire igerisinde Malezya, medikal turizmi gelistirmek icin gerek
yerli, gerekse yabanci yatirimlara destek vererek medikal turizmi, ekonomik fayda saglamakta firsat
yaratilan bir alan olarak gormeye devam etmistir (14). Malezya’nin bu girisimleri sonunda saglik turizmi
endiistrisi ¢ok hizli biiyiidii. Burada Malezya’nin dogasi, tarihi ilgi c¢ekerken; doktorlarin uluslararasi
standartta olmasi, saglik maliyetinin diisiik olmasi, saglik personelinin yeterli diizeyde ingilizce bilmesi ve
akredite hastanelerinin olmasi saglik turizminde Malezya’y1 6nemli bir yere koymustur (15).

Singapur: Yizolglimii kiiciik olmasina ragmen Asya'daki en iyi saglik sistemini kurmustur ABD gibi
gelismis iilkelerden, Endonezya ve Malezya gibi komsu iilkelerden saglik turisti gekmektedir. Ayrica, ¢esitli
Orta Dogu Ulkelerine (Birlesik Arap Emirlikleri gibi) hizmet sunabilmek iginde devletlerarasi anlasmalar
yapmaktadir. Wong ve arkadaglarina gore, 2012 yilinda yaklagik olarak 850.000 saglik turisti gelmistir ve bu
turistlerin %47'sinin Endonezya'dan %12'sinin de Malezya'dan geldigi bilinmektedir (13). 2003 yilinda da
Saglik Bakanlig: tarafindan Singapur Saglik Bilimi kurulmustur. Singapur, medikal turizmdeki stratejilerini
yiiksek kaliteli saglik hizmetleri, giivenilirlik ve uluslararasi akredite edilmis hastaneler {izerine kurmustur.
Bu baglamda 21 tane hastanesi akredite edilmistir. Ulkenin geneli Ingilizce konustugu i¢in ve yeni alinan
doktorlarin ¢ogunun da yabanci olmasi dil sikintisini biiyiikk oranda ortadan kaldirmaktadir. En biiyiik
sikintisi ise, devlet hastanelerindeki yatak sayisinin yetersizligidir (5).

Tayland: Tayland 1970’lerde cinsiyet degisimi operasyonlarinda gésterdigi basarilar neticesinde medikal
turizmde 6ne ¢ikmis, ilerleyen donemlerde ise kozmetik cerrahiyle medikal turizm pazarindaki etkinligini
arttirmigtir. Tayland’in medikal turizmde 6n plana ¢ikmasina en biiylik katkiyr saglayan yatirim olan
“Bumrungrad Hastanesi” 2000’li yillarda diinyada en iyi 10 medikal turizm hastanesinden birisi olarak 6ne
cikmistir. Hastane, ortalama her yil 520.000 civarinda uluslararasi hasta agirlamaktadir. Bu rakam bazi
iilkelerin yillik medikal turist sayisina esittir. Ayrica hastane kendi biinyesinde klasik bir hastane odasindan
farkli konaklama se¢enekleri de sunmaktadir (14).

5. TURKIYEDE SAGLIK TURIZMi

Ulkemizde; Saglikta Déniisiim Programi’na paralel olarak saglik turizmi hizla gelismeye baslamustir (16).
Medikal turizmin de i¢inde degerlendirildigi saglik turizmi ile ilgili ilk devlet yapilanmas1 Saglik Bakanligi
tarafindan 2010 yilinda T.C. Saglik Bakanlig1 Temel Saglik Hizmetleri Genel Miidiirliigii biinyesinde Saglik
Turizmi Koordinatorliigii'nii kurmakla baslamigtir. Bu yapilanmadan 6nce saglik turizmi ile ilgili faaliyetler
zaman zaman strdiiriilse de saglik ile turizm kavramlarinin bir arada oldugu ilk resmi kurulus Saglik Turizmi
Daire Bagkanhigi'dir (17). Tiirkiye’ye gelen uluslararasi hasta sayis1 her gecen yil artmaktadir (18). Son
verilere gore 2013 yilinda Tiirkiye’ye saglik turizmi i¢in gelenlerin sayist 300 bini agmis durumda. Bu
rakama saglik merkezlerinde yapilan operasyonlar da eklenince rakam 480 bine yiikseliyor. Saglik
turizminden elde edilen gelir ise 2013 itibariyla 2.5 milyar dolar olarak hesaplaniyor. Nitekim hedef 2023
yilinda 2 milyon uluslararas1 hastay: Tirkiye'de tedavi etmek ve 2023 yilinda da 20-25 milyar dolar gelir
elde etmektir(19). Ulkemizde son yillarda daha bir énem kazanan saglik turizminin uluslararasi arenada daha
fazla tercih edilirligini arttirmak miimkiindiir. Gerek tarihi ve kiiltiirel zenginliklerimiz gerekse yeralt1 ve
yeriistii zenginliklerimiz buna elverigli durumdadir. Ayrica jeopolitik konum da ayr1 bir pozitif etki
olusturmaktadir. Ulkemiz sagladig1 gelismelere ragmen saghk turizmi konusunda diinya iilkeleri arasinda
istenen seviyeye hala ulasamamustir (1). Dolayisiyla izlenecek ve uygulanacak bazi politikalar ile
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Tirkiye’nin saglik turizmi alaninda farkindaligini1 daha belirgin hale getirilebilir. Mevcut duruma gore giiglii
ve zayif yonlerimizi soyle siralayabiliriz (12).

Giglii yonlerimiz:

Ozel saglik kurumlarimizin gogunlugu batiyla yarisabilecek seviyeye gelmistir.

Tiirkiye JCI ile akredite olmus hastane sayisi (42 hastane) agisindan diinyada ikinci siradadir.
Tiirkiye’deki termal kaynaklar Avrupa’da birinci sirada, diinyada ise yedinci siradadir.
Ulkemiz uygun iklimi ile tarihi ve turistik uygarliklar merkezidir.

Tiirkiye geng niifus ile ciddi bir is giicli potansiyeline sahiptir.

Nitelikli insan kaynaklar1 mevcuttur.

Tiirkiye’deki saglik hizmetleri diger iilkelere kiyasla daha ucuzdur (20).

AN NN N NN

Zay1f Yonlerimiz:

v' Teror olaylar1 nedeniyle tilkemize gelen turist sayisinda biiyiik oranda azalmalar yasanmaktadir.

v" Komsu iilkelerimizde yasanan i¢ savas ve diplomatik anlagmazliklarimiz nedeniyle gelen turist
sayisinda azalig yaganmaktadir.

v' Doviz kurunun artmasi maliyetlere yansimakta bu nedenle saglik hizmeti fiyat gekiciligini
kaybetmektedir.

v’ Saglikta tiretim yoniinden zayif olmamiz ve saglik ile ilgili malzemelerin ithal edilmesi nedeniyle

maliyetlerin artmasi1 ve disa bagimli bir yapimiz olmasi.

Yeterli sayida saglik personeli ve tesisin olmamasi.

Ozel sektoriin ve yabanci yatirimcilarin yeteri kadar tesvik edilememesi gibi durumlar saglik

turizminde beklentimizin altinda kalmamiza neden olmustur.

v' Personelin yeterli diizeyde Ingilizce bilmemesi saglik turizminin gelisimine engel teskil etmektedir
(12).

6. HEMSIRENIN SAGLIK TURIZMINDEKi ROLU

Saglik turizmi son yillarda yiikselise gecmis bir alandir, ancak bu tibbi bakimin niteligi, bakimin uygunlugu
ve giivenligi konusunda bazi konular1 da giindeme getirmistir. Saglik turistleri baska iilkelerde sadece
teknolojik tibbi imkanlardan ve tedaviden yararlanmak amaci ile gitmezler. Onlar i¢in sunulan tedavinin yani
sira iyilesmeyi dogrudan etkileyen ve yasam kalitesini arttiran kaliteli ve giivenilir bir bakim almak ¢ok
onemlidir. Kuskusuz bakim, bireyin sagligiin gelistirilmesi ve yasam kalitesinin yiikseltilmesi hemsirenin
onemli rolleri arasindadir (21). Bu konuda sorulmasi gereken 6nemli sorular vardir.

AN

Medikal turizmde ¢alisacak hemsireler hangi yeterlilikte olmalidir?
Hangi nitelikleri tagimalidir?

Bu nitelikler ileri klinik becerileri, isletme becerilerini ve giiclii bir kiiltiirleraras1 hemsirelik alt yapisini
igermekte midir?

Bu rol i¢in hemsire ne gibi hazirliklardan gegmelidir?
Bu konuda hemsirelikle ilgili ne tiir zorluklar vardir? (22).

Saglik Bakanligi’nin saglik turizmine iligkin 2013-2017 yillar1 arasim1 kapsayan Stratejik Eylem Plani’nda
programin dort onemli bileseni oldugu belirtilmigtir. Bunlardan ilki kurumsal ve hukuksal alt yapinin
gelistirilmesi, tiglinciisii hizmet kalitesinin arttirilmasi ve personelin nitel ve nicel yonden gelistirilmesidir.
Bakanligin eylem planinda hemsirenin rolii ve gorevi ile ilgili diizenlemeye rastlanmamus, Saglik Turizmi ve
Turist Sagligi Kapsaminda Sunulacak Saglik Hizmetleri Hakkinda Yonergesi (23.07.2013 tarihli ve 25541
sayil) ile tibbi teknolojik donanimi, nitelikli ve uzman saglik personeli ibaresi ge¢mistir. Bu yonergede
personelin yabanci dil bilmesi dl¢iitiinden bahsedilmistir. Ancak personelin ister hekim ister hemsire olsun
iletisim, kdltiirler aras1 duyarlilik gibi sahip olmasi gereken diger niteliklerinden ve gerekliliginden veya
egitsel alt yapisindan bahsedilmemistir (23). Saglik turizminin uluslararasi saglik platformlarinda bile ¢ok
yeni bir olgu olarak ele alindig1, hemsirelik rolleri, yasal ve egitsel durum ile ilgili farkindalik gelistigi ancak
eylem asamasina gegilmedigi soylenebilir. Saglik turizminde hemsirenin nitelikleri ve niceliklerinin
belirlenmesi, bakim organizasyonunu kolaylastirir ve bakimin niteligi artar. Bu baglamda saglik turizminde
hemsire zincirin 6nemli bir halkasidir (24).
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7. SONUC VE ONERILER

Saglik turizmi tiim diinya tlkeleri agisindan 6nemli bir gelir kaynagi olmustur. Fakat Tiirkiye’nin, saglik
personelinin ve hastane yoneticilerinin Avrupa saglik mevzuati ve hasta haklar1 konusunda bilgilerinin
yetersiz olmasi, hastanelerde yabanci dil bilen saglik personelinin sayisinin az olmasi, tanitimin yetersizligi
ve Tirkiye ile ilgili bazi iilkelerde olumsuz imaj olmasi1 gibi nedenlerden Tiirkiye saglik turizminde istedigi
noktaya gelememistir. Diinya iilkeleri ve Tiirkiye saglik turizminde maliyet, akreditasyon, hekim deneyimi
gibi daha c¢ok tedavi hizmetlerinin niteligine odaklanmigtir. Oysa saglik turistinin yer se¢ciminde énemsedigi
konulardan birisi kaliteli bakim ve nitelikli saglik personelidir. Bu baglamda saglik turizmi {ilkeleri, tedavi
ve bakimu biitlinsel degerlendirememis, bakimin temel tasi olan hemsirenin saglik turizmi mevzuatinda rol ve
gorevlerini belirlememistir. Tiirkiye’nin saglik turizmine One g¢ikmasi igin; turistin dikkatini ¢ekebilmek
adima en cok tercih edilen turistik alanlar tespit edilip bu bolgelere yogunluk verilmeli, saglik turizmi
amactyla Tiirkiye’ye gelecek hastalarin saglik giivencesi ile ilgili problemlerini ve kuskularini en aza
indirerek, sigorta sgirketleriyle koordinasyon saglanmali, hastalarin sosyal izolasyon komplikasyonunu
giderebilmek igin sosyal ve kiiltiirel etkinlikler sunularak, alinacak tedavi cazip hale getirilmeli, uluslararasi
akreditasyon ve yabanci dil konularina 6nem verilmeli, bu alanda hizmet sunacak personel mutlaka
egitilmeli, farkli kiiltiirlerle karsilasacak olan hemsire dgrencilerin kiiltiirel duyarliliklarinin arttirilmasi i¢in
lisans diizeyinde egitimle desteklenmeli ve bu konuda s6z sahibi hemsire otoriterlerinin ve akademisyenlerin
karar mekanizmalarinda rol almasi saglanmalidir.
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