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ARASTIRMANIN AMACLARI

Saglik turizmi son yillarda giderek daha da énemli hale gelen bir alan olarak kabul edilmek-
tedir. Teknolojik gelismeler ile bilgiye erisimin kolaylagmasi, kiresellesme ve ulasim imkanla-
rinin gelismesi, Ulkeler arasi rekabetin artmasi gibi etkenler hastalarin kaliteli saglik hizmetini
o6grenmelerini ve bu hizmetlere erisimlerini kolaylastirmaktadir. Saglik hizmetlerine talebin ulu-
sal sinirlari agip uluslararasi boyuta tagsinmasi, saglik hizmetini sunan Ulkeler agisindan dis
ticaret geliri niteliginde ekonomik deger yaratmaktadir. Ortaya ¢ikan bu katma degerden fay-
dalanmak isteyen Ulkeler/sehirler saglik turizmi kapsaminda cesitli calismalar yapmaktadirlar.

Turkiye son yillarda saglik sektérinde devrim niteliginde bir degisim sireci yasamaktadir.
Saglik alaninda yapilan dev yatirimlar ve saghk mevzuatindaki degisiklikler ile tim vatan-
daslarin kaliteli saglik hizmetlerine erigsimi saglanmistir. “Saglikta Donlisim Programi” olarak
tanimlanan bu surecte, Devlet Hastaneleri, Sigorta Hastaneleri ve Kurum Hastanelerinin bir-
lestirilerek vatandaslarin hizmetine sunulmasi, aile hekimligi uygulamasi ile birinci basamak
saglik hizmetlerinin glglendiriimesi, hastanelerin mali ve idari 6zerkliklerinin saglanmasi, nifu-
sun tamamini kapsayan Genel Saglik Sigortasi sisteminin kurulmasi gibi dizenlemeler hayata
gegcirilmistir. GinUimuzde birgok tlkenin saglk sistemlerini yeniden yapilandirma arayislari ice-
risinde Turkiye’nin modelinden ve deneyimlerinden yararlanmak istemesi, Saglikta Donligim
Programi’nin bir basarisi olarak degerlendirilebilir.

Yurt icerisinde degisim surecini basaril bir sekilde yoneten Turk saglik sisteminin sundugu
hizmetlere, yurt digsindan da gugli bir sekilde talep gelmektedir. Cok farkli tlkelerden hastalar
cesitli nedenlerden dolay Turkiye’ye tedavi olmaya gelmektedirler. Bu gelismelere kargin Tir-
kiye'nin kiresel dlgekteki saglik harcamalarindan aldidi pay yeterli gérilmemektedir. Saglk
turizminin gelistiriimesi Saglk Bakanhgrnin 2013-2017 Stratejik Planinda yer almistir. Saglik
Bakanhgi saglik turizmi kapsaminda 2017 yilinda 400.000 hasta ve 5 milyar USD/Y1l gelir;
2023 yilinda 1 milyon hasta ve 10 milyar USD/Y Il hedeflemektedir. Bakanlhdin planlarinda da
yer alan bu hedeflerin basarilabilmesi igin Turkiye’de saglik turizmi kapsaminda g¢alismalarin
yapilmasi zorunlu hale gelmigtir.

Bu arastirmanin temel amaci Saglik Bakanliginin stratejik planlarinda yer alan hedefler
dogrultusunda Van ilinin saglk turizmi kapsamindaki potansiyelini hedef pazarlari da g6z
onlnde bulundurarak ortaya koymaktir. Saglik turizminde basaril olabilmek i¢in hedef pazari
dogru belirlemek ve bu pazarin gereksinimlerini karsilayabilecek saglik hizmetlerini sunabil-
mek gereklidir. Van ili, iran ile komsudur. iran’a ek olarak Giircistan, Azerbaycan ve Kuzey Irak
Bolgesel Kurt Yonetimi Van'in hinterlandi olarak kabul edilebilir. Van Kamu Hastaneleri Birligi
Genel Sekreterligi (VKHBGS), Saglik Bakanlhigi'nin 2023 hedefleri dogrultusunda, s6z konu-
su Ulkelerden hastalarin Van’a gelme ve tedavi olma olasiliklarini degerlendirerek bir eylem
plani hazirlamayi ve Van'i saglik turizminde bir destinasyon yapmayi amacglamaktadir. Kamu
kaynaklarinin etkin ve verimli kullanimi igin bu planlarin rasyonel analizlere dayanmasi olduk-
¢a onemlidir. Bu arastirma raporu oncelikle Turkiye’nin saglik turizminde klresel baglamda
mevcut durumunu ortaya koymaktadir. Sonra da Van’a ulagim imkani olan dért {lkenin, iran,
Kuzey Irak Bolgesel Kiirt Yonetimi, Azerbaycan ve Gircistan, saglik sistemini detayl bir se-
kilde incelemektedir.
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ARASTIRMA YONTEMI

Arastirmada temel olarak iki yéontem kullaniimistir:
* Yazin taramasi
* Yari yapilandirilmig gérismeler

Yazin taramasi bir konuyla ilgili daha énceden Uretilmis olan bilgileri amagl bicimde ince-
lemek ve de@erlendirmektir. Yazin taramasi kapsaminda ulusal ve uluslararasi yazin,kapsamli
bir bigimde incelenmistir. Ozellikle saglk turizmi alaninda yazilan makaleler, kitaplar, saglik
turizmi proje bagvurulari, saglik turizmi ile ilgili uygulama érnekleri, Saglik Bakanligr'nin aras-
tirma raporlari ve yayinlari edinilerek detayli bir sekilde analiz edilmistir. Saglik turizmi yazini-
na ek olarak, hedef pazarlardaki tlkelerin saglik sistemleri ve sosyo-ekonomik géstergeleri de
incelenmistir.

Yapilandiriimig gériisme, daha ¢ok, 6énceden yapilan ve ne tir sorularin ne sekilde sorulup,
hangi verilerin toplanacagini en ayrintili bicimde saptayan, gérisme planinin aynen uygulan-
dig1 bir gérigmedir. Yari yapilandiriimig gérusme yontemi, yapilandiriimis gorisme teknigin-
den biraz daha esnektir. Bu teknikte, arastirmaci énceden sormayi planladigi sorulari iceren
gbrisme metnini hazirlar. Buna karsin arastirmaci gorismenin akisina bagli olarak degisik
yan ya da alt sorularla gérismenin akisini etkileyebilir ve kiginin yanitlarini agmasini ve ayrin-
tilandirmasini saglayabilir. Yari yapilandiriimis gérisme yénteminin arastirmaciya sundugu en
onemli kolaylik,gorismenin énceden hazirlanmis goérisme metnine bagl olarak surdurilmesi
nedeniyle daha sistematik ve karsilastirilabilir bilgi sunmasidir.

Bu rapor hazirlanirken saha ¢aligmasinda yari yapilandiriimis gérisme yontemi ile veriler
toplanmistir. Boylelikle Van ilinin saglik hizmetleri ve sosyo-ekonomik gostergeler agisindan
mevcut durumunun saglik turizmine uygunlugu incelenmistir. Ayni yontemle, ek olarak hedef
pazarlardaki sadlik sistemi ve saglik turisti potansiyeli de yari yapilandiriimis gérismeler ile
degerlendirilmistir. Yurt iginde 22, yurt disinda ise 17 farkh kurum/kurulus ile yiz ylze goérus-
meler yapilmistir. Gerek Van’daki gerekse hedef pazarlar olarak belirlenen tlkelerdeki (sirasiy-
la Giircistan, Azerbaycan, iran ve Kuzey Irak Bélgesel Kiirt Yénetimi) sagdlik turizmi paydaslari
ile gerceklestirilen yari yapilandiriimis gérismelerde elde edilen verilerin analizi bu fizibilite
raporunun temelini olusturmaktadir.

RAPORUN BOLUMLERI

Arastirma raporu alti bélimden olusmaktadir. Birinci bolimde arastirmanin amaci ve aras-
tirmanin yontemi aciklanmaktadir.

ikinci bolimde saglik turizmi yazini ele alinmaktadir. Saglik turizmi ile ilgili daha énce ya-
yinlanan ¢alismalardan derlenen genel bir 6zet sunulmaktadir. Sonra diinya’da saglik turizmi-
nin gelisimi, gostergeleri, istatistiklerine ve iyi uygulama drneklerine yer verilmektedir. Daha
sonra benzer sekilde Turkiye'de saglik turizmi ile ilgili detayh bilgiler sunulmaktadir.

Arastirmanin tGglncu bdlimU Van ve Van’daki saglik sistemi hakkinda detayli bilgiler kap-
samaktadir. Van ilinin demografik, sosyal, ekonomik ve idari agidan genel bir degerlendirme-
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si yapilmaktadir. Sonra VKHBGS'’ye bagli hastanelere iliskin detayli teknik bilgiler verilerek,
Van'daki saglik hizmetlerinin mevcut durumu ortaya konulmaktadir.

Dérdincu bolimde dncelikle yurt ici calisma ziyaretlerine yer verilmektedir sonra hedef
tlkeler olarak belirlenen iran, Giircistan, Azerbaycan ve Kuzey Irak Bolgesel Kiirt Yonetimi
ile ilgili degerlendirmeler bulunmaktadir. VKHBGS uzmanlarindan olusan heyetin bu ulkelere
yaptiklari ¢calisma ziyareti, s6z konusu Ulkelerde saglik paydaslari ile yapilan gérisme sonug-
lar1 analiz edilmektedir.

Besinci bolimde Van'da yurGtilen saha ¢alismasi sonuglari incelenerek, Van’in saglik tu-
rizmi kapsaminda SWOT analizi sunulmaktadir. Sonra hedef pazarlar karsilastirmali olarak ele
alinmakla hangi Ulkelerde hangi saglk hizmetlerin verilebilecegi tartigiimaktadir.

Altinci bélumde Van'in saglik turizminde bir destinasyon olabilmesi i¢in yapilmasi gerekli
faaliyetler/6neriler yer almaktadir. Ek olarak VKHBGS’nin saglik turizmi kapsaminda bir yil gibi
kisa dénemde hayata gegirebilecegi faaliyetleri gdsteren “Van ili Saglik Turizmi Eylem Plani”
bulunmaktadir.

Van lli Kamu Hastaneleri Birligi Genel Sekreterligi



Saglik Turizmi Van Destinasyonu

BOLUM 2
SAGLIK TURIZMi:
KAVRAMSAL CERCEVE
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2.1.YAZIN TARAMASI

Arastirmanin bu boélumunde 6ncelikle saglik turizmi kavramsal ¢ergevede incelenmekte-
dir. Sonra DUnyada ve Turkiye’'de saglik turizminin mevcut durumu ortaya konulmaktadir.

2.1.1. Saglik Turizmi: Temel Kavramlar

insanlarin seyahat etmek sureti ile ikamet ettigi yerin disinda konaklayarak tedavi olmayi
amagclamalari 6zel bir turizm cesidi olan saglik turizmini ortaya ¢ikarmistir. Saglk turizminin
hedef kitlesi, saghgi bozulmus olan kisiler ile sagligini korumaya duyarl kisilerden olusmak-
tadir (Aydin, 2012). Saglik turizmi ile ilgili farkli kaynaklarda gesitli tanimlar yapiimaktadir. Bu
tanimlara asagida kisaca yer verilmektedir:

Saglik turizmi kaplica veya diger saglik merkezlerine seyahat eden kisinin fiziksel iyilik
halini gelistirmek amaciyla yapilan ziyarettir (Dinya Turizm Orguiti).

Saglik turizmi, ikamet edilen yerden bagka bir yere (yurtici veya yurtdisi) herhangi bir
saglik sebebiyle hizmet almak igin yapilan seyahate denir (Saglik Turizmi Dernegi, 2010).

insanlar artik saglik sorunlarini ¢ézerken, yalnizca kendi tilkelerindeki hekimleri ya da
fiyatlari degil; en iyi ¢c6zum ve en iyi fiyat seceneklerini dederlendirerek hareket ediyor. Bun-
dan yola ¢ikarak; tedavi ve tatil amacli, sehirlerarasi ya da Ulkelerarasi yapilan seyahatlerden
dogan tim etkinliklere “saglik turizmi” deniliyor. Saglk turizmi; kisaca tedavi amaci ile yapi-
lan seyahatlerdir. Bagka bir ifadeyle saglik turizmi, fizik tedavi ve rehabilitasyon gereksinimi
olanlarla birlikte uluslararasi hasta potansiyelini kullanarak saglik kuruluslarinin biyimesine
olanak saglayan turizm tarudir (Aydin, 2012).

Saglik turizmi genel turistik hizmetlerin yani sira 6zel saglik bakim hizmetlerini de kapsa-
maktadir. Bu bakim hizmetleri uzman doktorlar ve hemsirelerce agirlama tesisinde yapilan tib-
bi bakimi, 6zel diyetleri, akupunkturu, bitkisel tedavi gibi ydntemleri icermektedir. Burada hedef
kitle, saghgi bozulmus olanlar ile sagligini korumaya duyarli kigilerdir. Saglik turizmine katilan
turistler, sadece sagliklarini kaybetmis kimseler degil, sagliklarini korumak ve geligtirmek ar-
zusunda olan ve kir uygulamalarindan arta kalan zamanlarinda tatil ihtiyaclarini karsilamak
ve rekreatif faaliyetlerden de faydalanmak ihtiyaglari duyan kisilerdir (Tutlncl, Kiremitgi, &
Caligkan, 2011).

Saglik turizminde asil olan, saglik turistinin kendi yasadigi yerden bagka bir yere saglik
amaci ile seyahat etmesidir. Ross (2001), genel tanimiyla saglik turizmini kendi yasadigi yer-
den bagka bir yere saglik amaci ile seyahat eden insanlarin olusturdugu bir turizm tirt olarak
kabul etmektedir. Theobold (1998) ise, saglik turizminde saat sinirlamasina giderek 24 saat ya
da daha fazla bir sureyle ev ortamindan uzakta hizmet alan kisiyi saglik turizmi kapsaminda
degerlendirmektedir. Ote yandan doktorlarin ve sagdlik personelinin bulunduklari yerden bir
bagka yere giderek tedavi yapmalarini medikal turizm kapsamina alanlar da bulunmakta ve
ornegin, “sinir 6tesi ¢alisan doktorlari” bu tanima dahil eden ve bunlarin sunduklari saglk hiz-
metlerini tip turizmi olarak kabul edenler bulunmaktadir (Giresun il Saghk Mudirltgi, 2015).

Onceleri insanlar, bilyiik oranda yurtdisina, sigortanin karsilamadigi plastik cerrahi ame-
liyatlarini olmaya giderlerken; bugun, ortopedik iglemlerden, kalp ameliyatlarina ve hatta or-
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gan nakillerine kadar genis yelpazede islem icin yurtdisina gitmektedir (TUtlncu, Kiremitci, &
Caliskan, 2011). Saglk turizminin gelismesini etkileyen faktorleri asagidaki sekilde listelemek
muamkindur:

e Saglik hizmetinin ikamet edilen tlkede pahali olmasi,

e Daha kaliteli ve daha kisa surede saglik hizmeti alma istegi,

e Tedavi icin bekleme strelerinin uzun olmasi,

¢ Yapilacak tedavinin sigorta kapsami disinda olmasi,

¢ Tedavinin saglik otoritelerince onaylanmamis olmasi,

e Yapilacak tedavinin gizlilik gerektirmesi,

e Alternatif tedavi yontemlerinin eksikligi,

e Tedavi ile tatili birlestirme istegi,

e Dlinyada yaslanan nifusun oransal olarak artmasi,

¢ Yaslilarin ve engellilerin degdisik ortamlarda tedavi olma ihtiyaci.

Yukaridakilere ek olarak, saglik kavrami, hasta haklarindan ¢evre sagligina kadar uza-
nan genis bir perspektiften bakmamizi gerektirmekte, bunun dogal bir sonucu olarak da sag-
lik alaninda yapilan uluslararasi isbirligi de cesitlenip derinlesmektedir. Ornegin, giiniimiizde
herhangi bir Ulkede gorllen hastalik, ulasimin da artmasiyla ¢ok kisa surede dinyanin her
tarafina hizla yayilabilmektedir. Dolayisiyla, Ulkeler kendilerine 6zgu saglik sorunlariyla dedgil,
genel diinya saglik sorunlariyla da ilgilenmek durumunda kalmaktadir (Yavuz, 2011).

2.1.2. Saglik Turizmi ve Saglk Turisti Siniflandirmasi

“Medikal Turizm” kavrami, muhtemelen hizl gelisen bir yapida oldugundan, saglik turiz-
mi kavrami ile es anlamli olarak algilanmaktadir (Yavuz, 2011). Saglik turizmi,kisaca bireylerin
hem koruyucu hem tedavi edici hem rehabilite edici hem de saghg gelistirici saglik hizmetlerini
almak amaci ile yaptiklari seyahatlerdir. Medikal turizm ise tedavi amaci ile yapilan seyahatler
seklinde tanimlanmaktadir. Medikal turizm genel olarak bireylerin bozulan sadgliklarini iyiles-
tirmek amaciyla hizmet vermektedir. Bunun yaninda saglik turizmi kapsaminda, hem bozulan
saghgin iyilestiriimesi hem rehabilite edilmesi hem de saglik dizeyinin iyilestiriimesi yéninde
hizmetler sunulmaktadir. Saglik turizmi kapsaminda bir kisinin saglhiginin bozulmus olmasi sart
degildir (Tutlncd, Kiremitci, & Caliskan, 2011). Bununla birlikte SPA turizmi, wellness turizmi,
termal turizm ve medikal turizm segmentlerini kapsayan saglik turizmi kavrami telaffuz edil-
diginde, daha ¢ok, geleneksel ve alternatif terapi yontemleri igin SPA otellerine yonelik seya-
hatlerin akla gelmesi gerektigi, ilgili literatirin incelenmesi sonucu varilan bir tespittir (Yavuz,
2011).
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Saglik turizmini dort ayri baslik altinda siniflandirmak mimkindir (Ekonomistler Platfor-
mu, 2012; Giresun il Saglik Mudirligi, 2015):

Saglik Turizmi

Medikal Turizm Termal Turizm Yagli Turizmi Engelli Turizmi

Sekil 1. Saghk Turizmi Siniflandirmasi

a. Medikal Turizm

Medikal turizm (tip turizmi), genellikle ikinci ve Uglinct basamak saglik kurum ve kurulus-
larinda hekimler tarafindan yapilan tedavi amagcli uygulamalardan yararlanmak igin hastanin
ikamet ettigi yerden baska bir yere seyahat etme eylemi olarak tanimlanabilir. Medikal turizm
kapsamindaki bu uygulamalar agirlikli olarak tibbi check-up, saglik taramasi, dis tedavisi, kalp
ameliyatl, protez takilmasi, kanser tedavisi, nérosirurji, organ nakilleri ve nitelikli tibbi midaha-
leleri gerektiren diger islemleri icermektedir.

Medikal turizm, insanlarin tibbi tedavi amacl olarak gergeklestirdikleri seyahatleri kap-
samaktadir. Dolayisiyla medikal turizm kapsaminda yapilan butin tibbi iglemler doktorlar go-
zetiminde donanimli hastane veya kliniklerde gergeklesmektedir. Buradan hareketle medikal
turizm, saglik turizminin diger alt sektorlerinden farkli olarak dogal kaynaklara ihtiyag duyma-
maktadir; bu sektorde faaliyet gosterebilmek i¢in dncelikle hekim, saglik personeli, hastane,
klinik gibi donanim ile ilgili olan kaynaklarin varhdi gerekmektedir (Ekonomistler Platformu,
2012). “Uluslararasi saglik seyahati” olarak da isimlendirilen medikal turizm, son zamanlarda
ciddi diizeyde ilgi gérmektedir. iginde “turizm” kelimesi gegmekle birlikte medikal turizm, se-
yahat eden Kkisilerin turistik tercihlerinden ¢ok sagliklari Gzerine odaklanan bir seyahat tartdur
(Yavuz, 2011).

Son yillarda medikal turizm diinyada hizla ylkselen bir sektordir. Bu sektorde dinyanin
onemli destinasyonlarindan birisi olan Turkiye'ye gelen uluslararasi hasta sayisi her gegen
yil artmaktadir. Ozellikle 2010 yilindan sonra bu artig biyik bir ivme kazanmigtir. 2011 yi-
linda Turkiye'ye gelen uluslararasi hasta sayisi 156.176 iken, 2012 yilsonu itibariyle bu sayi
261.999'a ylUkselmistir. 261.999 uluslararasi hastadan 169.462’si ise medikal turist olarak
hastanelere bagvurmustur. Medikal turistler Libya, Alimanya ve Irak’tan ulkemize gelmektedir.
Tedavi amacli gelen hastalarin biyk bir cogunlugu istanbul, Antalya ve Ankara gibi illerimizi
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ve dzellikle de Goéz Hastaliklari, Ortopedi ve Travmatoloji ve i¢c Hastaliklari Kliniklerini tercih
etmektedir (Saghk Bakanligi Saglik Turizmi Daire Baskanhgi, 2013).

Tarkiye, medikal turizm pazarindan daha fazla pay almak igin planl ¢alismalar ytritmek-
tedir. TUrkiye Onuncu Kalkinma Plani 2014-2018 Saglik Turizminin Gelistirilmesi Programinda
medikal turizmde dinyanin ilk 5 destinasyonu igerisinde olunmasi, 750.000 medikal yabanci
hastanin tedavi edilmesi ve medikal turizmde 5,6 milyar dolar gelir elde edilmesi hedefleri yer
almigtir. Saghk turizminin gelistiriimesi kapsaminda ayrica diger ilgili Bakanliklar olan Saghk
Bakanligi ile Kultar ve Turizm Bakanhgi bunyesinde de ¢esitli calismalar yuratiimektedir.

b.Termal Turizm

Saglik turizmi faaliyetlerinden biri olan termal turizm soguk ve sicak mineralli sularin
saglik amaciyla icme ve dis tatbiklerde kullanimi igin turistlerin ulasim, konaklama ve agirlama
gereksinimlerinin karsilanmasini saglayan ¢ok yonll bir turizm ¢esidi olarak 6n plana ¢gikmak-
tadir. Termal turizm, dogaya dayali sularin 1si, mineral ve radyoaktiflik gibi 6zelliklerinden ya-
rarlanilarak saglik etkinliklerinde kullaniimasi ve bu etkinliklerin bilimsel esaslarla ele alinmasi
temelinde yapilmaktadir (Akbulut, 2010).

Tarkiye 6nemli bir jeotermal kusak Uzerinde yer almasi nedeniyle kaynak zenginligi ve
potansiyeli agisindan degerlendirildiginde diinyada ilk yedi Ulke arasinda yer alirken, Avru-
pa’da kaynak potansiyeli agisindan birinci, kaplica uygulamalari konusunda ise tg¢lncu sirada-
dir. Bu zenginligin kaynagi termal sularin debi ve sicakliklari ile fiziksel ve kimyasal dzellikleri-
dir. Turkiye’'de sicakliklari 20°C - 110°C arasinda, debileri ise 2 - 500 It/sn arasinda degisebilen
1000’nin Uzerinde kaynak bulunmaktadir. Turkiye'deki kaynaklarin biyik bir kisminin dogal
¢ikisa sahip, kir tedavisi icin gerekli olan eriyik maden degeri ytksek, kikdrt, radon ve tuz
bakimindan zengin olmasi, ayrica kaynaklarin bulundugu boélgelerin iklimsel 6zelliklerinin uy-
gunlugu ve kir sezonunun uzun olmasi gibi faktorler, bu kaynaklarin Avrupa’daki kaynaklara
gOre avantajlarini ortaya ¢ikarmaktadir (Topuz, 2012).

Tarkiye termal turizm alaninda 6nemli hedefleri bulunmaktadir. Turkiye Onuncu Kalkin-
ma Plani 2014-2018 Saglik Turizminin Gelistiriimesi Programi kapsaminda termal turizmde
100.000 yatak kapasitesinin olusturulmasi, 1.500.000 (600.000 tedavi amagli) yabanci termal
turiste hizmet sunulmasi ve 3 milyar dolar gelir elde edilmesi hedeflenmektedir.

c. Yash Turizmi

GunUmuzde sayilari hizla artan yaglilar; saglik, sosyal, kiltlrel ve ekonomik agidan yeni
durumlarin ortaya gikmasina sebep olmaktadir. Ornegin, yaslanma olgusuna paralel olarak
saglik ve destek hizmetlerine olan talepte de bir artis meydana gelmektedir. Nitekim saghk
turizmi kapsaminda ortaya ¢ikan, sinir 6tesine dogru yapilan hareketliligin btydk bir kismi, bu
kitle tarafindan olusturulmaktadir. Saghk hizmetlerinden yararlananlarin gogunu da bu kitle
meydana getirmektedir.
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Saglik Bakanh@r Saglik Turizmi Koordinatorligu verilerine baktigimizda Turkiye'ye te-
davi amaciyla gelen yabanci ve/veya yurtdisinda yasayan Turk asilli hastalarin cogunlugunun
bu guruba ait oldugunu goririz. Bugtine kadar daha ziyade fark edilmeyen bir gurup olarak
kalan ileri yas ve yaslilar artik kendilerinin gértlmesini, farkina varilmasini ve kendi yas ve
konumlarina uygun hizmet yéntemlerinin gelistiriimesini arzu ve talep etmektedirler. Ayrica ileri
yas ve yaslilara 0zel tatil, dinlence, eglendinlen, sosyal aktivasyon ve benzeri tamamlayici ve
destekleyici faaliyet ve buna uygun altyapilarin gelistiriimesi 6nem tasimaktadir (Visitturkey-
forhealthcare, 2016).

Geriatrik Tedavi Merkezi: Yaglilikta gelisen hastaliklarin tani ve tedavisi, rehabilitasyonu
ile beraberinde bakim hizmetlerinin sunulmasina ydnelik olarak kurulan saglik kuruluglaridir.
Bu merkezler hastane bunyesinde ya da hastaneye bagli olarak hizmet verir. Bu tesislerde
konaklayan kisilere yonelik gunubirlik ayaktan tedavi ve rehabilitasyon hizmeti sunulur (Visit-
turkeyforhealthcare, 2016).

Yasli turizmi Turkiye’'nin kaynaklarini etkin ve verimli bir sekilde kullanabilecegi alanlar-
dan biridir. Bu ylzden Turkiye Onuncu Kalkinma Plani 2014-2018 Saglik Turizminin Geligtiril-
mesi Programi kapsaminda yash turizminde 10 bin yatak kapasitesi olusturulmasi, 150.000
yabanci turistin Glkemizi ziyaret etmesi ve 750 milyon dolar gelir elde edilmesi hedefleri yer
almaktadir.

d. Engelli Turizmi

Bircok Ulkede %10’lara yaklasan engelli nifusun da diger insanlar gibi gezip eglenmek
hakkidir. Ancak, bu kesim alt yapi yoksunlugundan dolayi genelde turizme katilamamaktadir.
Bu da sosyal ve ruhsal bir¢ok sorunu beraberinde getirmektedir. Engelli turizmi éntimuzdeki
yillarda ¢ok konusulacak konulardan biri olacaktir; Glkemiz de bu konuda ¢alismalar yapmaya
baslamistir (Visitturkeyforhealthcare, 2016).

Saglik turizmi ile ilgili ¢esitli siniflandirmalar bulunmakla birlikte Cohen (2006), sektore
olan talep baglaminda bir siniflandirmaya gitmistir. Buna goére saglik turizmi pazari agisindan
turistler ya da ziyaretciler bes temel kategoride gruplandirilabilir (Giresun il Saglik Mudurliiga,
2015);

* Yalnizca turist: Ziyaret ettikleri Ulkede herhangi bir hizmet veya tibbi tedaviden yarar-
lanmadan deniz, glines ve sahil gibi klasik tatil gegiren insanlar.

* Tatilde tedavi edilen turist: Seyahati sirasinda rahatsizlanma ya da kaza nedeni ile
tibbi hizmet ve tedavi alan insanlar. Bu tlrdeki turistler daha ziyade acil hasta sinifina girerler.
Bu grup yilda milyonlarca turist geken Glkemiz i¢in 6nemli bir bolimddr.

* Tatil ve tedavi amacglh turistler: Bu turistler ziyaret ettikleri Ulke ya da bdlgeye tam an-
lami ile tibbi nedenlerle gitmezler. Ancak ziyaret ettikleri bolgede bazi rahatsizliklari igin tedavi
olanaklari olmasi tercih nedenidir. Diger bir deyimle tatil ile saglik hizmeti alimini birlestiren
turistlerdir.
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* Tatil yapan hastalar: Bu ziyaretciler esasen bir bolgeye tedavi amagl giderler, ancak
iyilegtikten sonra ya da tedavi sonrasi gittikleri bolgede tatil de yapan ziyaretcilerdir.

* Yalnizca hastalar: Bu gruptakiler agirlikli olarak tip turistleri olup bir bolgeye gidis
amaglari yalnizca o boélgede tedavi olmak ya da operasyon gecgirmek olup, tatil gibi bir amaclari
bulunmaz. Bu grup gergek anlamda bir medikal turizm diye kabul ettigimiz gruptur.

Yukarda belirtilen medikal turist pazari masteri gruplarindan dogal olarak birinci grupta-
kiler klasik ziyaretci kategorisinde yer almaktadir ve medikal turizm hizmet sunucularini dog-
rudan ilgilendirmemektedir. Diger kategori ziyaretgiler igerisinde ise en 6nemli misteri kate-
gorisi kuskusuz en sondakiler olup, geriye dogru saglik turizmi talep 6zelligi azalan kisilerden
olusmaktadir. Kugkusuz her grup icin sunulacak hizmet tirt ve pazar stratejileri farkl olacaktir
(icdz, 2009).

2.1.3. Uluslararasi Hasta

Uluslararasi hastayi, ikamet ettigi Ulke disinda baska bir tlkede iken veya baska bir Ulke-
ye giderek saglik hizmetlerinden yararlanan kisi olarak tanimlamak mumkuindur. Uluslararasi
hasta kavrami yerine, anlam detaylarinda farkliliklar olmasina karsin; sinir 6tesi hasta, sinir
Otesi saglik turisti, saglik turisti, turistin sagligi gibi kavramlar da kullanilabilmektedir. Ulusla-
rarasi hastalar dort ana alt bilesen baglaminda degerlendiriimektedir (Saglik Bakanligi Saghk
Turizmi Daire Baskanhgi, 2013):

Uluslararasi
Hasta

Medikal Turizm
Kapsamindaki
Hastalar

Turistin Saghgi
Kapsaminda
Hastalar

ikili Anlagsmalar
Kapsaminda
Hastalar

SGK ile Anlagmali
Hastalar

Sekil 2. Uluslararasi Hasta Siniflandirmasi

a. Medikal Turizm Kapsamindaki Hastalar

Bu hasta grubu hakkinda detayl agiklamalar yukarida medikal turizm bélimunde yapil-
mistir.

b. Turistin Saghg: Kapsamindaki Hastalar

ikamet edilen yerden baska bir (lkeye tatil amagcl giden turistlerin bu eylem siirecinde,
acil veya plansiz saglik hizmeti almak zorunda kalmasina turistin saghgi denilmektedir. Kisa-
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casi turistin saghgi, saglik amaci disinda bagka bir amagla turizm faaliyetine katilan kisilerin,
turizm hareketi siresince, acil hallerde ihtiya¢c duymalari halinde turist olarak bulunduklari yer-
de saglik hizmetlerinden yararlanmalari anlamina gelmektedir.

Turistin saghgr kapsamindaki hastalar Turkiye agisindan olduk¢a énemlidir. Dinya tu-
rizm siralamalarinda ilk 10 igerisinde yer alan, yilda 30 milyondan fazla turistin geldigi Turkiye
turistin saghgi kapsaminda saglik hizmetlerini kamu ve 6zel sektdr araciligiyla sunmaktadir.
Saglik Bakanhgi verilerine gore, Turkiye’deki 6zel ve kamu hastanelerinde 2012 yilinda 70.493
turiste bu kapsamda hizmet verilmigtir. Turistin sagligi kapsamindaki hastalar en fazla Antalya,
Mugla ve istanbul’da bu hizmeti almiglardir. Hastalar %68,1 oraninda dzel hastaneleri tercih
etmislerdir.

c. Saghk Alaninda Anlagsmalar Kapsaminda Hizmet Alan Hastalar

Uluslararasi iligkilerin Gnemli bir uygulama alani ve mekanizmasi, saglk alaninda millet-
lerarasi ikili anlagsmalardir. Bu anlamda T.C. Saglik Bakanhginin da bazi Ulkelerle saglikla ilgili
bircok alanda yapmis oldugu ikili anlagsmalar vardir. Bu Ulkelerden belirli sayida hasta Turki-
ye’ye ilgili protokol kapsaminda gelmekte olup, tedavisi Saglik Bakanliginca planlanmaktadir.
Bu hastalar, kamu hastanelerine veya Universite hastanelerine Bakanliktan resmi bir yazi ile
gonderilmektedir. Sudan, Afganistan, Yemen, Arnavutluk, KKTC, Kosova, Azerbaycan ve Bos-
na Hersek ile bu kapsamda ikili anlagmalari olan tlkelerden bazilaridir.

d. Sosyal Giivenlik Kurumu ile Anlagsma Kapsaminda Hizmet Alan Hastalar

Bu grup hastalar genellikle Avrupa’da galisan Turk vatandaslarimiz i¢in yapiimis SGK
kapsaminda sosyal glvenlik s6zlesmeleriyle gercevesi belirlenmistir. Anlasmali Ulkelerdeki
Ulke vatandaslarini ve bizim orada yasayan vatandaslarimizi kapsar. Karsilikli olarak tatil
amagl kisa sureligine diger Ulkeye gidildiginde, acil saglik hizmeti gerektiginde bu kapsamda
hizmet alinir. SUT dcreti ve kurallarina gére hizmet verilir. Karsiliklilik ilkesi gecerlidir. Yani
ulkenin kendi vatandasina sundugu saglik hizmeti sunum prensibi gecerlidir. Avrupa’da yasa-
yan 5 milyonu askin TUrk vatandasi, bu kapsama giren 200 milyonu askin Avrupa vatandagi ve
bunlarin buyuk bir kisminin yazin tatile geldigi géz éniinde bulunduruldugunda énemli bir konu
oldugu asikardir. En énemli problem SGK icin gecerli olan SUT fiyatlarindan saglik hizmeti
sunmak zorunda olmamizdir.

2.2. DUNYADA SAGLIK TURIzMmi

2.2.1. Saglhk Turizminin Tarihgesi

Giderek daha 6nemli hale gelen saglik turizminin tarihgesi eski ¢aglara dayanmaktadir.
Dunyanin en eski meslegi olan tip meslegine ait tarih 6ncesi insanlarin bilgilerini dlgebilmemiz

ve saglik problemlerine ne tir ¢ézimler Urettiklerini bilmemiz mimkin dedgildir. Ancak toplu
yasama gectikleri dbnemlerden sonra, kabiledeki yasli ve deneyimli insanlarin kisacik dmdar-
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lerinde elde ettikleri deneyimlerini hastalanan diger kabile Uyelerini tedavi etmek icin kullan-
diklarini da tahmin etmek ¢ok glg¢ degildir. Komsu kabilenin basarili hekim ya da buylcusune
yapilan basvurunun saglik turizminin ilk érnekleri oldugunu ifade etmek ¢ok yanlis olmaya-
caktir. Cunkl insanhgin var oldugu her donem,ayni zamanda saglik sorunlarina yakinda ya
da uzakta care aradiklari donemdir (Saglik Turizmi: Trakya Destinasyonu, 2016). Eski Yunan
imparatorlugu’'nda hastalar Akdeniz (lkelerine termal su tedavileri almak icin gitmekte iken;
18. ylzyildan sonra zengin Avrupalilar kaplica tedavisi almak icin Nil'e gitmekte; 21. ylzyilda
ise goreceli olarak dusik maliyetli ve bekleme slresinin kisa oldugu yerlere tedavi amacli
gidilmektedir (Cicek & Avderen, 2013). Saglik turizminin tarihsel gecmisinden cesitli drnekler
asagida yer almaktadir (Mologlu, 2015):

« MO 4200 yillarda ilk Stimerlerde sifali sularin bulundugu banyolar ve termal kay-
naklarin bulundugu tapinaklar yapmislardir.

« MO 1500 yillarda Antik Yunanlar sifa Tanrisi Onuruna Asclepha tapinagi yapmis,
tapinaga birgcok farkli tlkelerden hastalar sifa bulmak icin gelmislerdir.

» 12-13. yuzyillarda sicak mineralli sular Japon savascilar tarafindan mucizevi oldu-
guna inanilmisg, tedavi olmak ve iyilesmek icin kullaniimistir.

* 14-15. ylzyilda ” Salude PerAgua” (SPA) Fransa’da demir yoniinden yogun kay-
nak suyu dunya c¢apinda ilgi gorerek saglik turizmi gesitlerinden olan SPA turizm
gelismesini saglamistir.

* 18-19. ylzyillarda Sanatoryum hastaneleri kurularak karaciger, tlberkuloz ve
bronsit gibi hastaliklar tedavi edilmeye baslanmig ve farkl Glkelerden birgok hasta
bu hastanelere tedavi olmaya gelmistir.

« 20. yuzyilda ise 6zellikle Kiiba g6z cerrahisinde; Tayland plastik cerrahide; Orta
Amerika Ulkeleri dis tedavilerinde Un kazanmiglardir.

+ 21. yuzyilda 6zellikle saglik teknolojilerine erigimin kolaylasmasiyla beraber saghk
turizminde uluslar arasi rekabet baslamis ve modern medikal turizm dogmustur.

« Glnumizde ellinin tzerinde llke medikal turizmin bir pargasi olmustur. Ozellikle
de Asya, Latin Amerika, Uzak Dogu Ulkeleri nemli bir konum elde etmekle beraber
rekabet hizlanmistir.

2.2.2. Diinya Saglik Turizminde Ulkeler ve Konumlari

Medikal turizm ya da tip turizmi, insanlarin kendi Ulkelerindeki yluksek tedavi giderleri ne-
deniyle yabanci ve genelde uzak Ulkelere giderek bu Ulkelerdeki disik tedavi giderleri nedeni
ile tibbi tedavi ya da operasyonlari bu tlkelerde gergeklestirmeleri ile olugsan, turizm hareketleri
olarak tanimlanmaktadir. Gidilen bolgelere gore bu tedavilerin giderleri, hastalarin bulundugu
ulkeye gore %50, %70 ve hatta bazi durumlarda %80’e kadar maliyet tasarrufu saglamaktadir
(Gumus & Sezgin, 2015). Asagidaki tabloda, ABD vatandasi bir hastanin tedavi masraflarin-
daki tasarruflarini, tlkeler bazinda, yaklagik olarak gérmek mumkuanddr.
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Tablo 1. ABD Vatandaslarinin En Sik Seyahat Edilen
Ulkeler Bazinda Saglhk Harcamalarindaki Yaklasik Tasarruf Oranlari

Brezilya %20-30
Kostarika %45-65
Hindistan %65-90

Malezya %65-80

Meksika %40-65
Singapur %25-40

Guney Kore %30-45

Tayvan %40-55

Tayland %50-75

Tirkiye %50-65

Kaynak: (Medikal Turizm Gergekleri, 2016)

Kendi Ulkesinde daha pahali saglik hizmeti alan bir ABD vatandasinin, saglik hizmetle-
rinde ayni kalitede hizmet sunan baska bir Glkeyi tercih etmesi rasyonel bir karar olarak de-
gerlendirilmelidir. Yukaridaki tabloyu belirli bir tedavi 6zelinde degerlendirmek de mumkunddr.

Tuarkiye, dinyanin en ¢ok ragbet goren saglik turizmi destinasyonlarinin basinda gel-
mektedir. Bunun en dnemli nedenlerinden biri sagladigi yizde 50-60 oranindaki tasarruftur.
JCI akreditasyonu olan hastaneler baz alinarak yapilan fiyat karsilastirmasinda tasarruf agik¢a
ortaya ¢ikmaktadir. Ornegin bir kalp by-pass ameliyati olmanin maliyeti Tirkiye’de 8 bin 500
dolarla 21 bin dolar arasindayken, bu rakam ispanya’da 43 bin, Meksika’'da 42 bin, Kore'de
31 bin 500 dolar seviyelerine kadar ¢gikmaktadir. Kalga protezi icin ABD’de 10 bin ile 23 bin
dolar arasinda bir fatura cikarirken, Tlrkiye’de neredeyse yari fiyatina bu operasyonu olmak
muamkindir. Omurga flzyon ameliyatinin maliyeti TUrkiye’de 7 bin dolar ile 23 bin dolar arasin-
dayken Almanya’da 29 bin dolar, ispanya’da 32 bin 500 dolara yapilmaktadir. iste bu tablo, pek
cok hastayr hem Turkiye'yi ziyaret edip hem de medikal midahalesini Turkiye’de yaptirmaya
sevk etmektedir (TURSAB, 2013).

Dunya saglik turizmini daha iyi anlamak igin saglik hizmetini talep edenler ile arz eden-
ler birlikte analiz edilmelidir. Medikal turizm pazarinda talep Kuzey Amerika, Bati Avrupa ve
Orta Dogu olarak ¢ bélgede yodunlasirken, bu bolgelerdeki talebin destinasyonlara dagilimi
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bakimindan; Avrupali medikal ziyaretcilerin favori Ulkesi Hindistan, Malezya ve Tayland'dir.
Malezya islami referansi nedeni ile Ortadogu pazarina hakimdir. Singapur, Japon pazarinin
temel destinasyonudur. Kiiba dogal olarak Orta Amerika pazarina yonelmistir. Medikal turizm
icin dunyadaki en 6nemli bolge kuskusuz Asya kitasidir. Bolge yilda 1,3 milyon medikal turisti
cekmektedir. Tayland, Singapur, Hindistan, Guney Kore ve Malezya gibi Ulkelerle bu faaliyetin
kapsami sasirtici boyutlara ulasmistir. Hindistan’daki fiyatlarin diger rakiplerine nazaran daha
diUstk olmasi Ulkeyi saglik turistinin géziinde daha cazip hale getirmektedir. Orta ve Gliney
Amerika ulkelerinden bazilari kozmetik, obezite ve plastik cerrahi konusunda buyuk taninirh-
ga sahip bir hale gelmigtir. Diger yandan saglik alaninda oldukga ileri dlizeyde olan Belgika,
Kanada, Almanya, israil ve italya’da karmasik ameliyat ve diger ileri saglk hizmetleriyle éne
cikmaktadir. Trkiye ise gbz, estetik, ortopedi, beyin cerrahisi, kardiyovaskuler cerrahi ve on-
koloji bélimlerinde 6n plana ¢gikmaya baslamistir. Organ naklinde son dénemlerde basta yiz
nakli, bdbrek, karaciger ve uterus nakilleri ile gok ses getirmeye baslamistir (Giresun il Saglik
Mudarlagu, 2015) (Turkiye Saglhk Vakfi, 2010).

Saglik turizminde basarili olan ve iyi uygulama Ornekleri sergileyen ulkelerin bir basa-
ri_hikayesi bulunmaktadir. Bu basarinin temelinde ise uzun dénemli stratejik amaclar ile bu
amagclari destekleyen politikalar ve uygulamalar bulunmaktadir. 1997’deki Asya ekonomik krizi
sonrasl bu bdlgedeki Ulkelerin devlet yetkilileri turizm sektdriine “kurtarici” roll bigerlerken
Ozellikle saglik turizmini gelistirmek icin ciddi reklam kampanyalari baglatmiglardir. Bu ¢abalar
sonug vermistir. Ornegin Tayland’da medikal turizm hareketleri 1970’lerde cinsiyet degisimi
operasyonlari ile baslayip daha sonralari estetik cerrahiye yonelim géstermigtir. Tayland, Batili
ulkelere kiyasla ¢ok disuk olan fiyatlariyla kisa surede plastik cerrahi i¢in bir merkez haline
gelmistir (Ekonomistler Platformu, 2012).

Dunya saglik turizminin ekonomik bayUklItgu ile ilgili kesin bilgi igceren istatistikler bulun-
mamaktadir. Clnku turizm harcamalarinin ne kadarinin genel turistik harcamalar, ne kadari-
nin saglk harcamalari oldugunu kestirmek guctir. Bu konuda cesitli tahminler yapilmaktadir.
Ornegin Patients Beyond Borders’ isimli sitenin editérlerinin 2016 yili medikal turizm beklen-
tileri,yaklasik 14 milyon uluslararasi hastanin, tedavi, ulagim ve konaklama dahil olmak Gze-
re kisi basi 3800-6000 dolar 6deyerek, toplam 45-72 milyar dolarlik bir pazar olusturacaklari
yénindedir. Ayni degerlendirmede 2016 yilinda 1.4 milyon Amerikalinin tedavi i¢in yurt disina
ctkacagi 6ngorulmustar. Bu tahminlere saglik turizminin diger alanlari (termal, yasli ve engelli
turizmi) eklendiginde, kiresel dlcekte 2016 yilinda toplam pazarin 100 milyar dolari asmasi
beklenmektedir.

Saglik Turizminde Basari: Hindistan Ornegi

Hindistan glinuimizde medikal turizmin merkezi olarak kabul edilmektedir. Bu alanda
en onemli kiresel merkez haline gelebilmek igin teknolojisini yenilemis, Batili tibbi yontemleri
uyarlamig, dusuk maliyetler ve hizli bakim saglayabilmesini reklamlarinda vurgulamigtir. Bu
Ulkede 1990’larin ortasindan itibaren ekonomik liberallesme sayesinde 6zel hastaneler tekno-
lojiyi ve diger tibbi malzemeyi daha kolay ithal edebilir hale gelmis, bu sayede de altyapilarini
Batili hastanelerin dlizeyine getirebilmislerdir. Bununla birlikte, hastanelerin iyilesmesi ve ma-
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aslarin artmasi sayesinde denizasiri calisan doktorlar da kendi Ulkelerine geri ddnmeye basla-
miglardir. Geriye dénen doktorlarin gogunun uluslararasi deneyimlerinin olmasi, potansiyel tu-
ristleri kendilerini daha rahat hissedebilmeleri icin reklamlarda kullanilabilecek bir unsur olarak
karsimiza ¢ikmaktadir. Hindistan’daki blyUk hastane zincirleri yabanci hastalar icin 6zel tercu-
manlar istihdam ederken, biiyiik oranda ingilizce konusabilen bir (ilke olmasinin avantajlarin-
dan da yararlaniimistir. Teknolojinin Batil Glkeler duzeyine getirilmesine, doktorlarin deneyimli
ve Batili prosedrlere asina olmasina ragmen, isgéren maliyetleri cok dusuktur ve sigorta daha
az masraflidir. Bu Ulkede kalp ameliyati gibi enfeksiyon riski yilksek ameliyatlarda bile basari
oranlari dinyanin en iyi hastaneleri ile karsilastirabilir durumdadir (TUrkiye Saglk Vakfi, 2010).

2.3. TURKIYE’DE SAGLIK TURIzZMi
2.3.1. Saghk Turizmi Galigmalan Yiiruten Kurumlar

Saghk Bakanhgi: T.C. Saglik Bakanhgi Temel Saglik Hizmetleri Genel MudurlGgi bin-
yesinde, 31 Mart 2010 tarih ve 18529 sayili Makam oluru ile Saghk Turizm Birimi kurulmustur.
Birim, 05.05.2011 tarihinde Saglik Turizmi Koordinatérligu adinda Tedavi Hizmetleri Genel
Mudurligune devredilmistir. 02.11.2011 sayili Resmi Gazete ile 663 sayill KHK geregi Bakan-
liktaki yeniden yapilandirma kapsaminda; Saglik Hizmetleri Genel Maduarligu binyesine Sag-
lik Turizmi Daire Bagkanhgi olarak yapilandiriimigtir. 26.12.2013 tarih ve 43148 sayili Bakanlik
Makam Onayi ile Sagligin Geligtiriimesi Genel Midurligi’ne aktariimig olan Daire Baskanhgi
26.08.2016 tarih ve 3942 sayili Bakanlik Makam Onayi ile tekrar Saglik Hizmetleri Genel Mu-
dirligine devredilmigtir.

Onaylanmadigi icin yurarlige girmemis olan kanun taslagi disinda saglik turizmi ile ilgili
yururlikte olan en 6nemli mevzuat, 23.07.2013 tarih ve 25541 sayili “Saglk Turizmi ve Turistin
Sagligi Kapsaminda Sunulacak Saglik Hizmetleri Hakkinda Yénerge” olup, saghk turizmi faa-
liyetleri ile ilgili is ve islemler bu yénerge ile yuritilmektedir.

7 Subat 2015 tarih ve 1332 sayili 2015/3 Genelge ile “Saglk Turizmi Koordinasyon Kuru-
lu-SATURK” olusturulmustur. SATURK; Saglik Bakanligi Mistesari baskanlhginda toplanmak-
ta olup 12 Uyesi vardir. SATURK calisma gruplari sunlardir:

e Tanitim ve Fiyatlandirma Calisma Grubu

¢ Egitim ve Planlama Calisma Grubu

¢ Mevzuat ve Akreditasyon Calisma Grubu

e Mevzuat ve Akreditasyon Alt Calisma Grubu

Saglik Turizminin Gelistiriimesi, Onuncu Kalkinma Plani (2014-2018) oncelikli dontsim
programlari arasinda dncelikli konu basliklari arasinda yer almaktadir.

Saglik Turizmi ve Turistin Saghgi bagliklari altinda Glkemizde saglik hizmeti alan yabanci
hastalari kayit altina almak amaciyla 2011 yilinda Yabanci Hasta Kayit Sistemi kurulmustur.
http://sbu.saglik.gov.tr/sbyabanci/Login.aspx adresinden, kamu-6zel-tniversite gibi tim saglk
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kuruluslarinin ilgili hastalari kendi sistem kayitlarinin haricinde Yabanci Hasta Kayit Sistemi'ne
de girmesi talep edilmektedir.

Kultur ve Turizm Bakanhgi: Medikal turizm sektorinun turizm sektorund ilgilendiren
kismina iligkin ¢galismalar Kaltlr ve Turizm Bakanhgi tarafindan yuratalmektedir. Kiltdr ve Tu-
rizm Bakanligi konaklama, seyahat acenteleri gibi bu sektdre dogrudan hizmet veren isletme-
ler icin kurallari koyucu, yol gosterici ve denetleyici bir kurulustur.

Kaltdr ve Turizm Bakanligi, Yatirm ve ig,letmeler Genel Muadurlaga, Yatirrm Gelistirme
ve Planlama Dairesi Baskanligi altinda yer alan Harita ve Kent Bilgisi Sube Mudurlaga, Tar-
kiye'de termal turizm potansiyelinin gelistiriimesine, yeni yatirnm alanlarinin tespit edilmesine
ve yatirim yapilmasina ydnelik olarak kamu arazilerinin turizm yatirrmcilarina tahsise yénelik
olarak, 2634 sayili Turizm Tesvik Kanunu ve ilgili ydonetmelikleri, TUrkiye Turizm Stratejisi 2023
ve Eylem Plani (2007-2013) ile Termal Turizm Master Plani kapsaminda planlama calismalari
yapmaktadir. Medikal turizm konusunda Yatirim ve isletmeler Genel Mudirligince yaritilen
resmi bir galisma bulunmamaktadir. Ancak, Saglk Bakanhgdi Saglik Turizmi Daire Baskanhgi
ile sektorlin gelistiriimesi icin fikir aligverisi yapilmaktadir (Topuz, 2012).

2.3.2. Saghk Turizminde Tiirkiye’nin Rekabet¢i Konumu

Saglik turizmi ¢alismalarinda Tarkiye’nin Ustunlikleri ve zayifliklari bulunmaktadir. Bun-
lari asagidaki sekilde listelemek mumkindur (Selvi, 2008):

Ustiinliikleri:

» Hastanelerin alt-yapilari ve donanimlarinin yuksek kalitesi, saglik sistemimizin,
saglikta donligum programinda geldigi nokta

* Uluslararasi JCI Akredite Kurulugsuna akredite olmus hastane sayisi (48 adet)
acisindan dinyada 2. sirada olmamiz

* Doktorlarimizin ve hizmet sunucularinin egitim ve deneyim dizeyinin Bati Ulkeleri
standartlarinda olmasi

» Diger ulkelere gore sundugu fiyat avantajlari

« Ozellikle bulundugu cografi konum ve geleneksel turizm cekicilikleri (dogal ve
tarihi) ve uzun sire seyahat engeli yaratmayan iklim kosullari

» Yiksek standartlara ulasan turizm tesisleri ve kalifiye, yabanci dil bilen personel

» Turkiye’nin saglik turizmi kapsaminda kaplica, iklim, deniz, sifali bitki ve diger
dogal tedavi yontemlerinin en iyi uygulanabilecedi zengin bir potansiyele sahip
olmasi

* Medikal ve saghk turizminin diger turizm turleri ile butlnlesebilmesi ve ortak tur
programlarinin yapilabilme olanaklari

» Termal kaynaklarimiz ve Ulkemizin bulundugu jeotermal alanlarimizin zenginligi
bakimindan Avrupa’da 1. dunyada 7. olmamiz
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¢ Ulkemiz gevresinde bulunan 800 milyonluk bir niifusa hitap edecek bir konumda
bulunmamiz

e Geng nufusa sahip olmamiz (hizmet verebilecek personel istihdami agisindan)
Zayifliklari:

o Medikal (tip) turizmin Ulkemiz igin hentz yeni ve bu nedenle henliz tam anlami ile
organize olmamasi

e Saglik turizminde mevzuat eksiklikleri ve yasal bosluklar olmasi
e Yetismis ara elemana ihtiya¢ duyulmasi

e Saglk kuruluglarinda medikal turizm ile ilgili yetismis uzman (doktor, hemsgire vs.)
sayisinin henuz yeterli sayida bulunmamasi

o Araci kuruluslarin (turizm igletmeleri) henliz bu alana yeteri kadar girmemis olma-
sI ve bu konuda yurt disinda tanitim — pazarlama c¢alismalari yetersizligi

e Saglik kuruluglarinin genelde buyuk kentlerde yogunlagsmasi nedeniyle medikal
turizmle klasik turizm bolgelerinin entegre olarak sinerji yaratamamasi

e Yurt disinda Ulkemizi ve hizmetleri iyi tanimlayamamak ve tanitamamak

o Sektdrde devlet, sivil toplum ve sektdr temsilcilerinin igbirligi olmamasi
2.3.3. Tiirkiye’de Saglik Turizmi istatistikleri

Turkiye’'de saglik turizmi ile ilgili istatistikler Saglik Bakanhgi tarafindan yayinlanmakta-
dir. Bu konu ile ilgili yayinlanan son kapsamli resmi ¢alisma , Saglik Bakanligi Saglik Hizmet-
leri Genel Mudirligu Saglik Turizmi Daire Bagkanlidi tarafindan Hacettepe Universitesi ile
birlikte yayinlanan “Turkiye Medikal Turizm Degerlendirme Raporu 2013” baglikh arastirma
raporudur. Van Saglik Turizmi Destinasyonu Projesi fizibilite raporunun hazirlanmasinda da
onemli dlgude anilan rapor verileri kullaniimistir.

Herhangi bir Glkenin saglik turizmi, o tlkenin genel turizm faaliyetlerinden bagimsiz dui-
sunltlmemelidir. Her ne kadar saglik turizmi yazininda genel turizm istatistikleri ile saglik turiz-
mi istatistikleri arasinda olumlu/olumsuz iligskiyi gésteren bir arastirmaya rastlanmamis olunsa
da genel turizm agisindan ¢ekici destinasyonlarin, saglik turizmi cergevesinde avantajli olduk-
lari bilinmektedir. Agagidaki tabloda Turkiye'nin Dlnya Turizm Siralamasindaki yeri gorulebilir.
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Tablo 2 . Diinya Turizm Siralamasi

Sira Ulke Gelen turist Gelen turist Gelen turist 2015'in 2014'Un 2013'Un

sayisl sayisl sayisl 2014'e 2013'e 2012'ye
2015 2014 2013 gore gore gore

degisim degisim degisim

orani % oranl % orani %
1 Fransa 84,5 83.7 83,6 0,9 0.1 2.0
2 ABD 77,5 74,8 70 3,3 6.8 5.0
3 ispanya 68,2 65 60,7 5 71 5.6
4 Cin 56,9 55,6 55,7 23 0.1 3.5
5 italya 50,7 48,6 47,7 4.4 1.8 29
6 Tiirkiye 39,5 39,8 37,8 -0,8 5.3 5.9
7 Almanya 35 33 31,5 6 4.6 3.7
8 ingiltere 34,4 32,6 31,1 5,6 5.0 6.1
9 Rusya 32,1 29,8 28,4 9,4 5.3 10.2
10 Meksika 31,3 29,1 24,2 5 20.5 3.2

Kaynak: UNWTO Tourism Highlights 2016 Edition and 2015 Editions (UNWTO, 2016)

Diinya Turizm siralamasi, Birlesmis Milletler’e bagli Diinya Turizm Orgditiinin (DTO) tye
ulkelerden gelen verileri toplayarak yilda ¢ kez dizenlemesi ile aciklanir. Bu liste; bolgesel ve
toplam uluslararasi ziyaretci sayilarini, uluslararasi turizm gelirlerini, turistlerin gittikleri Glkede-
ki harcamalarini ve en ¢ok ziyaret edilen sehirlerin listesini icermektedir. Yukaridaki tabloda
sadece o Ulkeye gelen turist sayilari verilmigstir. Tarkiye 2013 yilindan itibaren Diinya Turizm
Siralamasi listesinde 6. sirada yer almaktadir.

Tablo 3. Yillara Gére Turkiye’de Hizmet Alan Uluslararasi Hastalarin Dagilimi

Kamu Saghk Kuruluslan Ozel Saghk Kuruluslar Toplam
Yillar
Sayi Yiizde Sayi Yiizde Sayi Yizde

2008 17.817 0,24 56.276 0,76 74.093 100
2009 21.442 0,23 70.519 0,77 91.961 100
2010 32.675 0,30 77.003 0,70 109.678 100
2011 41.847 0,27 114.329 0,73 156.176 100
2012 41.518 0,16 218.095 0,84 259.613 100
2013 122.842 0,31 279.077 0,69 401.919 100
2014 128.908 0,27 353.000 0,73 481.908 100

Kaynak: Saglik Bakanligi Saghk Turizmi Daire Bagkanligi, 2014
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Tablo 3 yillara gore saglik hizmeti alan uluslararasi hasta dagilimini géstermektedir.
Uluslararasi hastalar; medikal turistler, turistin saghgi kapsaminda hizmet alan hastalar, saglik
alaninda ikili anlasmali Ulkelerden gelen hastalar ve sosyal glvenlik kurumu kapsaminda ge-
len hastalardan olugsmaktadir.

2011 yilinda kamu saglik kuruluglarina gelen hasta sayisi 41.847 iken bu sayi 2014 yilin-
da 128.908’e ulasmistir. 2011 yilinda 6zel saghk kuruluglarina gelen hasta sayisi ise 114.329
iken 2014 yilinda bu sayi iki kattan fazla artmis ve 353.000’e ulasmistir. 2014 yilinda toplam
uluslararasi hasta sayisi 481.908 olarak gerceklesmistir. Grafik 1. Tlrkiye’ye gelen uluslarara-
sI hastalarin saghk kurumlarina dagihmlarini géstermektedir.

Grafik 1. Turkiye’ye Gelen Uluslararasi Hastalarin Saglik Kurumlarina Dagilimi

3%\_

M Kamu
i Ozel

i Universite

Kaynak: Saglik Bakanligr Saghk Turizmi Daire Bagkanligi, 2014

Grafik 1’de goéruldugu Uzere, yillara gore Turkiye’'de saglik hizmeti alan uluslararasi has-
talarin %71’i 6zel saglik kurumlarini; %26’s1 kamu hastanelerini; %3’0 ise Universite hastane-
lerini tercih etmektedirler. Grafikten okunmasi gereken diger bir bilgi ise 6zel sektdrin saglik
turizmindeki payinin kamu sektoriine gore oldukga fazla oldugudur.

Hasta sayisi kadar dnemli bir konu hastalarin hangi Ulkelerden geldikleridir. Tablo 4,
Turkiye'ye en fazla hasta gonderen 21 Ulkeyi ve gelen hastalarin hangi sekilde geldiklerini
gOstermektedir.
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Tablo 4. Tirkiye'ye En Fazla Uluslararasi Hasta Génderen 21 Ulke

Hasta gelis sekli
Sirano Ulke ikili Medikal SGKiile Turistin

anlagma turizm anlagmali iilkeler saghgi Toplam
1 Almanya 0 21.084 12.243 9.932 43.259
2 Libya 0 36.534 0 2.364 38.898
3 Rusya 0 8.281 0 19.323  27.604
4 Irak 0 15.738 0 1.188 16.926
5 Hollanda 0 5.525 6.405 3.029 14.959
6 Azerbaycan 7 10.888 185 1.943 13.023
7 ingiltere 0 6.183 0 6.273 12.456
8 Romanya 0 5.089 43 553 5.685
9 Norveg 0 4.388 0 1.166 5.554
10 Bulgaristan 0 4.799 0 712 5.511
11 Suriye 0 2.524 0 1.322 3.846
12 Afganistan 211 2.074 0 1.496 3.781
13 Giircistan 0 2.134 0 1.568 3.702
14 Fransa 0 1.820 564 1.283 3.667
15 isveg 0 2428 0 1.158 3.586
16 Danimarka 0 2.803 0 745 3.548
17 Ukrayna 0 2.012 0 1.434 3.446
18 Kazakistan 0 2.508 0 932 3.440
19 Turkmenistan 0 2.420 0 843 3.263
20 Belgika 0 1.632 560 823 3.015
21 iran 0 1.801 0 902 2,703

Kaynak: (Saglik Bakanligi Saglk Turizmi Daire Baskanhgi, 2013)

Tablodan da gorilecegi Uzere Turkiye’'ye diinyanin her bolgesinden saglik turizmi kapsa-
minda hasta gelmektedir. Bu hastalarin neden Turkiye'yi tercih ettikleri olduk¢a 6nemlidir. Tar-
kiye’'ye hasta gonderen Ulkeler ve hastalarin TUrkiye'yi tercih nedenleri bes grupta incelenebilir
(Aydin, Aypek, Aktepe, Sahbaz, & Arslan, 2011).
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Cesitli nedenlerden dolayi bunyesinde buylk bir Turk nifusu barindiran Ulkeler
(Almanya, Hollanda, Fransa vb.)

o Altyapi ve hekim yetersizligi nedeniyle hizmet sikintisi geken gelismekte olan tlke-
ler (Balkan Ulkeleri, Orta Asya’daki Turk Cumhuriyetleri )

e Saglik hizmetlerinin pahali oldugu ve sigortalarin kapsamadigi hizmetleri talep
eden hastalarin bulundugu Ulkeler (Amerika, ingiltere, Almanya)

e Arz-talep dengesindeki yetersizlik nedeniyle uzun bekleme sirasi olan tlkeler (in-
giltere, Hollanda ve Kanada )

o ikili anlasmalar cercevesinde Tiirkiye'ye belirli sayida licretsiz hasta génderen (l-
keler (Afganistan, Yemen, Sudan, Azerbaycan, Turki Cumhuriyetler, Kuzey Irak vb)

Saglik turizmi kapsaminda Turkiye’ye gelen hastalarin neden Ulkemizi tercih ettikleri,
saglik turizmi surecinin basarili bir sekilde yonetilebilmesi agisindan énemlidir.
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BOLUM 3
VAN
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3.1.VAN
3.1.1.Genel Bilgiler
Tarihge'

Van ve gevresinin cografya ve savunma bakimindan énemli bir konumu oldudu icin ¢ok
eski dénemlerden beri yerlesim alani olmustur. Cesitli arkeolojik arastirmalar sonucunda Yeni-
tas Cagindan, Kalkolitik Cagda ve Tun¢ Caginin baslarinda bu yoreye yerlesme oldugu kesin-
lik kazanmistir. O zaman adi Tusba olan Van sehri yaklasik 300 yil Urartu Devleti’ne baskentlik
yapmistir. I.Sardur Tugba’nin éziinii teskil eden Van Kalesi'ni kurmustur. Van adi, Urartuca
Biane adinin zamanla Viane, daha sonra Van’a donismesinden olusmustur.

Van sehri M.O. 2000 yillarinda Dogu Anadolu yaylasina yayilan ve dilleri Tirkge’ye ben-
zeyen Hurriler'in merkezi bolgesi olmustur. Hurri Mitani devletinin Hititler tarafindan yikiimasi
sonucu Nairi (Asurlular) ve Urartular tarih sahnesinde yerlerini almiglardir.

Van Kalesi’nin giineyinde bulunan eski Van sehrindeki Urartu Krallig’na,Medler tarafin-
dan son verilmis; Medlerden sonra Persler, Mekadonyalilar, Sasaniler, Romalilar, Bizanslilar;
Van Bélgesi’nde egemenlik kurmuslar. 1071 Malazgirt zaferinden sonra bu yore Turkler’in eline
gecmis. Bu dénemde; Ahlatsahlilar, Selguklular, ilhanlilar, Karakoyunlular, Akkoyunlular ve Sa-
feviler bolgede etkin olmuslardir. Van, Osmanli Devleti tarafindan alinarak énemli bir merkez
haline getirilmistir. Osmanlilar ddneminde Van, eyalet statlisi kazanmistir.

Birinci Dinya Savasi sirasinda, 20 Mayis 1915’te Ruslar, Van'i isgal etmiglerdir. 2 Nisan
1918’de kahraman Turk Ordusu, Van’a girerek digsman isgaline son vermistir. Van, disman ig-
gali sonrasinda “Baglar Mevkii” denilen buginkl yerine yeniden kurulmustur. Van,1923 yilinda
vilayet olmus, Cumhuriyet sonrasi hizla geliserek ¢agdas bir kent konumuna ulasmistir.

Cografi Durum

Van, kuzeyde Agri ilinin Dogubayazit, Diyadin, Hamur ilgeleri; batida Van Golu ile Agri
ilinin Patnos; Bitlis ilinin Adilcevaz, Tatvan ve Hizan ilgeleri, gineyden Siirt ilinin Pervari ilgesi,
Sirnak ilinin Beytiissebap ilcesi, Hakkari ilinin Yiiksekova ilgesi ile sinirlidir. ilin dogusunda ise
iran islam Cumhuriyeti yer alir. Van ili 21.334 km?dir.

Van Golu havzasinin, giineyinde 2.500 — 3.000 m, bazi yerlerde 3.500 m’yi asan yuk-
seltiler goruldr. Bu daglarin Van Golu ¢anagina dogru uzanmasi, golin kiyisinin ¢ok girintili
ve cikintili olmasina neden olmustur. ilin dogu tarafi, giineyine gdére daha alcak (2.200-2.400
m.) olup, genis platolar ortaya ¢cikmaktadir. Bu yérede mevcut akarsular dojudan batiya dogru
birbirlerine paralel sekilde akarlar ve gole ulasirlar.

1 Bu bélimdeki Van ile ilgili genel bilgiler TUIK’in “Segilmis Gostergelerle Van 2013” isimli arastirma raporundan
derlenmistir.
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Van, deniz etkilerinden uzak ve yluksek daglarla ¢evrili oldugundan genel olarak karasal
iklim egemendir. Van Goli’'nin ¢evresindeki diger gol ve barajlarin varlig, kiglarin komsu ille-
re gore daha yumusak gegmesine yol agar. Yazlari yagisli ve sicak geger. Kiglar uzun surer.
Bunun nedeni gol cevresindeki daglarda karin eksik olmayisidir. Havalar iyice sogudugunda
sular donar. ilkbahar aylari serindir. Nisan, mayis aylarinda ilkbahar yagmurlari yagar. ilkbahar
yagislarinin agirlikli yer tutmasi karasal iklimin bir 6zelligidir. Yaz mevsimi; glindizleri sicak,
geceleri serin geger.

Van ili dogal orman sahasina sahiptir. Ormanlarin alt siniri herseyden énce nemlilik de-
recesine baghdir. Bélgenin bagka bir 6zelligi de ormanlarin Ust sinirinin ¢ok yiiksek olmasidir.
Bdlgenin batisinda ormanlarin dst siniri 2.400 m, dogusunda ise 2.800 m kadardir. Van Golu
cevresi, insanlik tarihinin en eski zamanlarindan beri yerlesilmis bir sahadir. Bu nedenle, yo-
rede bitki drtlisi insanlar tarafindan biyuk élgtde tahrip edilmis ve dzellikle ormanlar ortadan
kaldiriimistir.

idari ve Sosyo-Ekonomik Durum

idari Yapi: Van‘daki ilce ve belediye sayisi (Biiyiiksehir Belediyesi harig) 13'diir. Van
ilinin nufusu, 2015 Adrese Dayali Nufus Kayit Sistemi sonuglarina gére 1.096.397 kisidir.
Dogu Anadolu Bolgesinde yer alan Van ili 21.334 km? yizOlgima ile Tarkiye yluzolgiminin
%2,7’sine denk gelmektedir. Niifus bakimindan en biiyiik ilceleri sirasiyla ipekyolu, Ercis, Tus-
ba ve Edremit'tir.

Ekonomi: Hayvancilik, ilin geleneksel gegim ve istihdam sektoridir. Van’da hayvancili-
gin temel sektér olmasinda il arazisinin 6nemli b8lumunin ¢ayir ve mera olmasinin payi bu-
yiiktir. ilde tarimsal (iretimi artirmak amaciyla iiriin degisikligi calismalari yapiimaktadir. Tarim
kolunda calisanlarin toplam istihdam orani ise Tlrkiye ortalamalarinin Gstlindedir.

Ticaret, turizm ve sanayi faaliyetleri de ekonomide dénemli bir yer tutmaktadir. il ekono-
misinde sanayi; hammaddeyi yerinde iglemek, ihtiyaclari temin etmek ve istihdama olan kat-
kilarindan dolay! énemli bir islev gérmektedir. ilde gida ve i¢ki, dokuma ve giyim, lastik-plastik
sanayi tesisleri faaliyette bulunmaktadir. Van ili Saray ilgesi Kapikdy Sinir Kapisi Uzerinde
yaplilan sinir ticaretinin il ekonomisinde énemli bir yeri bulunmaktadir.
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Sekil 3. Van Haritasi ve ilgeleri

Van ilinde bulunan Yiiziinct Yil Universitesi (YYU) 20 Temmuz 1982 tarih ve 41 sayili
Kanun Hikminde Kararname ile kurulmus ve g¢agdas bilimi hedefleyen ve bu yondeki gelis-
meleri izleyen, gelismis Universiteler arasindaki yerini almigtir.

Sehirlesme orani, nifus artis hizi, kisi basina gayri safi yurtici hasila, sanayi is kolunda
¢alisanlarin toplam istihdama orani bakimindan Trkiye ortalamalarinin altindadir.

Tablo 5. Van ve Turkiye Nifusu

YILLAR VAN TURKIYE TURKIYE NUFUSU iCINDEKI
PAYI (%)

2012 1.051.975 75.627.384 1,39

2013 1.070.113 76.667.864 1,39

2014 1.085.542 77.695.904 1,39

2015 1.096.397 78.441.053 1,39

Kaynak: Adrese Dayali Nifus Kayit Sistemi
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Tablo 6. Van ili iige Niifuslari 2015

ILCELER KADIN ERKEK TOPLAM
Bahgesaray 7.774 7.845 15.619
Bagkale 27.189 29.179 56.368
Caldiran 31.815 34.171 65.986
Catak 10.487 11.293 21.780
Edremit 58.892 59.894 118.786
Ercis 83.779 90.016 173.795
Gevas 14.407 14.394 28.801
Gurpinar 18.166 18.692 36.858
ipekyolu 141.161 144111 285.272
Muradiye 24.922 26.059 50.981
Ozalp 34.214 35.843 70.057
Saray 10.552 11.598 22.150
Tusba 72.559 77.385 149.944
TOPLAM 535.917 560.480 1.096.397

Kaynak: Adrese Dayali NUfus Kayit Sistemi

Yillar itibariyle Van ve Turkiye ntfusunun artis gésterdigi gorilmektedir. Van il nifusunun
Turkiye Nufusu icerisindeki payi %1,39’dur.

Van ili, blyuksehir statlisi kazandiktan sonra il merkezi kaldiriimis yerine G¢ merkez ilce
kurulmustur. Toplam 13 ilgesi bulunan ilde niifusu en ¢ok olan ipekyolu (285.272) ilgesi'dir. Nii-
fusu en fazla olan bir diger ilge Ercig’dir (173.795). Toplam niifusun %26'’sI ipekyolu ilgesinde

yasamaktadir.
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3.1.2. ilin Turizm istatistikleri

Binlerce yildir bir yerlesim bolgesi olan Van, dogal guzellikleri ve tarihi eserleriyle dnemli
bir turizm merkezidir. Ayrica iran’a siniri komsusu olmasindan dolayi énemli élgiide yabanci
turist de cekmektedir. Van’da tarihi ve turistik degeri olan yapilar Van il Kiiltir ve Turizm M-
darlagunce “Van’in Degerleri” olarak listelenmigtir.

Tablo 7. Van'in Degerleri

Van Kalesi Van Kedisi Cavustepe Kalesi
Akdamar Adasi ve Kilisesi  Ergcek Golu Kus Cenneti Otlu Peynir
Hosap Kalesi inci Kefali Van Kahvaltisi
Bartholomeus Kilisesi Seytan Koprusi Van Golu

Husrev Pasa Camii Ters Lale Van Kilimleri
Kaya Celebi Camii Savat Flamingolar

Yedi Kilise Artos Dagi Yamag Parasuti
izzettin Sir Camii Abali Kayak Merkezi Uskun

Altinsag Kilisesi Muradiye Selalesi Rafting

Meher Kapi Gevas Halime Hatun Kimbeti  Erek Dagi

Kaynak: (Van il Kiltiir ve Turizm MUdirligi, 2016)

Yukarida listelenen kulttrel, turistik ve tarihi degerlere sahip olan Van sehri turistler ta-
rafindan ziyaret edilmektedir. Asagidaki tabloda Van’i ziyaret eden yerli ve yabanci turistlerin
sayisi gorilmektedir.

Tablo 8. Van iline Gelen Yerli ve Yabanci Turist Sayisi

2010 2011 2012 2013 2014 2015
Yerli 583.697 431.622 179.312 545.677 660.394 709.472
Yabanci 83.219 93.795 25.945 63.345 186.981 202.868
Toplam 666.916 525.417 205.257 609.257 847.375 912.610

Kaynak: Kiltir ve Turizm il Midiirligi
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2015 yili verilerine gore Van't 202.868 yabanci turist ziyaret etmistir. Yabanci turistlere
verilen turistin sagiligi hizmetleri saghk turizminin bir parcasi olarak kabul edilmektedir. Bu
yuzden Van saglik turizmi ¢galismalarina turistin sagligi hizmetleri ile baslangi¢c yapmak dogru
olacaktir.

Grafik 2. Van’i Ziyaret Eden Turist Sayisinin Yillara Gére Dagilimi
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Van ilini ziyaret eden turist sayisi gecen yila goére toplamda %7,69 artis gOstermistir.
Yerli yabanci turist sayisinin son doért yil kademeli olarak artis géstermesi de Van agisindan
onemlidir. Bu artiglarin bolgedeki teror kaynakli guvenlik problemlerinin bulunmasina ragmen
gerceklesmis olmasi ayrica not edilmelidir. Clnkl Van'in turizm ve ticaret potansiyeli daha bi-
yuktir. Guvenlik sorunlari ¢ozuldigunde turizm istatistiklerinde daha énemli artislarin olacagi
disinUlmektedir.

Saglik turizminde otelcilik hizmetleri en az saglik hizmetleri kadar dnemlidir. Uluslararasi
pazarlardan énemli 6l¢clide saglik turisti ceken destinasyonlarin, otelcilik hizmetlerini basariyla
yonettikleri gérilmektedir. Asagida Van’da konaklama isletmelerine ait bilgilere yer almaktadir:
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Tablo 9. Van ili Otellerin Genel Durumu

Tesisin Sinifi Oda Sayisi Yatak Sayisi
Belediye Belgeli Oteller 729 1500
isletme Belgeli Oteller 935 1928

Sigli Ogretmen Evi 75 130

iskele Ogretmen Evi 38 76

Polis Evi 36 84

Toplam 1812 3722

Kaynak: Kiiltiir Ve Turizm il Madarligu

Van toplamda 1812 oda sayisi ve 3722 yatak kapasitesi ile guglu bir otelcilik hizmeti alt
yapisina sahiptir.

Tablo 10. Van ili Turizm isletme Belgeli Otellerin Durumu

TESIS ADI SINIFI ODA SAYiISI YATAK SAYISI
DoubleTree by Hilton Otel 5 Yildiz 94 190
Elit World Otel 5 Yildiz 230 460
Merit Sahmaran Otel 4 Yildiz 90 180
Tamara Otel 4 Yildiz 70 140
Buyuk Urartu Otel 4 Yildiz 75 150
SCF Manua Otel 4 Yildiz 50 100
Otel Royak Milano 4 Yildiz 40 86
Yakut Oteli 3 Yildiz 80 164
Akdamar Oteli 3 Yildiz 66 147
Buyuk Asur Otel 2 Yildiz 52 108
Mirava River Suites Otel Butik 85 87
Ozalp Grand Hotel 3 VYildiz 52 120
Toplam 12 934 1932

Kaynak: Kaltir Ve Turizm I Mudarlaga
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Toplam 12 otel ile bes yildizli otelden iki yildizli otele kadar farkli gelir gruplarindaki tu-
ristlere yonelik otelcilik hizmeti verilebilmektedir.

Tablo 11. Van ili Yatirim Belgeli Otellerin Genel Durumu

Tesis Adi Sinifi Oda Sayisi Yatak Sayisi
Sima Otel 5 Yildiz 280 440
Grand Birhat Otel 4 Yildiz 99 198
RBR Otel 4 Yildiz 81 164
Avalon Altes Otel 4 Yildiz 98 196
Gokdem Royal Otel 3 Yildiz 27 54
Kale Gold Otel 3 Yildiz 52 104
Otel Konfor 3 Yildiz 72 144
DI-MET Park Otel 3 Yildiz 49 98
Van Kervan Otel 3 Yildiz 28 56
DARYAVAN 3Yidiz 50 100
Asvan Otel 3 Yildiz 25 50
Lagin Otel 3 Yildiz 39 78
Toplam 12 900 1682

Kaynak: Kiiltiir ve Turizm il Midurliigi

Turkiye ile iran arasinda ulagim Van il sinirlari igerisinde bulunan Kapikdy sinir kapisin-
dan saglanmaktadir. Kapikdy sinir kapisi 16.04.2011 tarihinde hizmete agiimistir. iran tarafin-
da ise Razi sinir kapisi bulunmaktadir. Sinir kapilari halen aktif durumdadir.
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Tablo 12. Kapikdy Sinir Kapisindan Giris Cikis Yapan Yabancilar

Yillar Hava Kara Tren Toplam
2015 64 143.937 10.568  154.569
2014 98 134978 19.098 154.174
2013 179 67.471 17.430 85.080

Kaynak: Kultur ve Turizm Bakanhgi

Kapikdy sinir kapisindan 2013 yilinda 85.080 kisi giris ¢ikis yaparken 2015 yilinda %81
artisla 154.569 kisiye ¢ikmistir. Kapikdy sinir kapisinin daha aktif kullanilabilmesi icin yeni
yatinimlar planlanmaktadir. Yeni teknolojileri igeren bu yatirimlarin tamamlanmasi durumunda
araclarin daha hizli gecisleri mimkin olacaktir. Sinir kapilarindan gegisler iki asamali oldu-
gundan sadece Turkiye’'nin yapacagi yatirimlar gegislerin hizlandiriimasini saglamayacaktir.
Diger tarafta iran’in da Razi sinir kapisina yatirim yaparak, kapasite arttirmasi gerekmektedir.
Ayrica iran tarafinda Razi sinir kapisina gelen yollar gok eski oldugundan yenilenmeleri ulagi-

mi kolaylastiracaktir.

Tablo 13. isletme Belgeli Konaklama Tesislerine Giris ve Geceleme Sayilari

2015 Tesise Gelis Geceleme Ortalama Kalig Doluluk Orani
Sayisi Siiresi (Giin) (%)
Yerli 33.709 61.198 1.8 25,79
Yabanci 8.967 17.953 2 7,57
Toplam 42.676 79.151 1.9 33,36

Kaynak: Kultar ve Turizm Bakanhgi

Tablo 14. Belediye Belgeli Tesislerde Konaklama istatistikleri (Van 2015)

2015 Tesise Gelis Geceleme Ortalama Kalis Doluluk Orani
Sayisi Siiresi (Giin) (%)
Yerli 102.603 124.504 1.2 29,69
Yabanci 3.859 10.571 1.7 2,52
Toplam 106.462 135.075 1.3 32,21

Kaynak: Kulttr ve Turizm Bakanhgi
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isletme belgeli konaklama tesislerinde doluluk orani %33,36 iken belediye belgeli konak-
lama tesislerinde bu rakam %32,21’e dismektedir. Turkiye genelindeki otel doluluk oranlari
%50’nin Uzerinde olarak gerceklesmistir. Otel doluluk oranlari agisindan Van Turkiye ortala-
masinin altinda kalmaktadir. Karsilastirma yapilmasi gereken diger husus ise ortalama gece-
leme sayilaridir. TUIK 2015 verilerine gére ortalama geceleme sayisi yabanci ziyaretgiler igin
8,7 olarak gerceklesmistir. Van’da turizm isletmeli tesislerde 2, belediye belgeli tesislerde 1,7
olarak gerceklesen ortalama geceleme, yabanci ziyaretgilerin Van’da fazla zaman gecirmedik-
lerini gostermektedir.

3.1.3. ilin Saglik istatistikleri

Bu bolimde 2016 yili Ekim ayi itibari ile Van’daki hastane sayisi, saglik elemani sayisi
ve bu hastanelerdeki yatak kapasiteleri hakkinda bilgi veriimektedir.

Tablo 15. Van ilindeki Saglik Kurum ve Kuruluglari

Saglik Bakanhg: Universite Ozel

I. Basamak Saglik Kurulusu 101 Tip Fakultesi Hastanesi 1 Tip Merkezi 2
Devlet Hastanesi 8 Dis Hekimligi Fakuiltesi Hastanesi 1 Ozel Hastane 3
Egitim ve Arastirma Hastanesi 1 ADSM -
ADSM 1 Agiz Dis Poliklinigi 2

Kaynak: Van il Saglk Midarligi

i 1 ll
al CHHL
..']I

Fotograf 1. Saglik Bilimleri Universitesi Van Egitim ve Aragtirma Hastanesi
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Tablo 16. Van llinde Saglik Bakanligina Ait Saglik Yapilari

Saglik Turizmi Van Destinasyonu

daare  Yewk  psmeayw  SWiked  An 112 as
Edremit 1 1.627 8 2 27 2
Ercis 1 102 14 7 42 4
Bahgesaray 1 10 1 2 5, 1
Bagkale 1 58 5 3 12 2
Caldiran 1 31 6 4 15 1
Catak 1 17 2 5 6 1
Gevas 1 25 2 6 6 1
Gurpinar - - 4 5 9 2
ipekyolu - - 20 4 74 7
Muradiye 1 50 6 5 12 1
Ozalp 1 50 6 6 20 1
Saray - - 2 3 6 1
Tusba - - 9 10 30 &)
Toplam 9 1970 85 62 264 29
Kaynak: Van Il Saglk Mudarltga

Tablo 17. Van’da Saglk Hizmeti Sunan Kurumlar ve Saglik Personeli Sayilari

UNVAN il Saghk Halk Saghg Kamu Universite Ozel

Miduarlagu Midurlaga Hastaneler Hastanesi Hastaneler
Birligi

Uzman Hekim 1 S 376 333 133
Pratisyen Hekim 24 426 179 526 16
Dis Hekimi 2 4 95 - -
Hemsire 13 257 1.231 321 207
Ebe 7 114 251 10 15
Saghk Memuru 4 82 682 79 118
Diger Saglk Elamani 312 26 875! 9 22
(AABT,ATT, Tekn.)
Genel idari Hizmetler 162 142 348 191 293
TOPLAM 527 1.054 3.514 1.469 804

Kaynak: Van Il Saglk Madarligii
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2016 yili EKim ay1 itibariyle Van ilinde 6zel saglik kuruluslari da dahil toplam 7.368 saglik
personeli galismaktadir. Personel dagilimi 846 uzman hekim; 101 dis hekimi; 2029 hemsire;
397 ebe; 965 saglik memuru ve 744 diger saglik personeli seklindedir. Toplam sayinin igerisin-
de 1136 idari personel de bulunmaktadir. Saglik personeli basina diisen nifus sayisi 178 olup,
Turkiye ortalamasi olan 169’a oldukga yakindir. TUrkiye ortalamasina yakin olmakla birlikte
Van'da saglik personeli acigi bulunmaktadir. Saglik personeli acigi, Van ilinin saglk turizmi
kapsaminda en 6nemli kisitlarindan birisidir. Saglik turizmi alaninda strdurulebilir bir basari
icin gerek hekim gerekse yardimci saglik personeli eksikliginin giderilmesi gerekmektedir.

Tablo 18. VKHBGS'’ye Bagl Birlik Hastanelerinin Kapasiteleri

Nitelikli Yatak
Yatak Nitelikli Yatak Muayene Toplam Kapali Be_1_§|na
Yatak Disen
Sayisi Savis| Orani Oda Sayisi Alan (m2) Kapall Alan
Hastane Adi y (%) P
(m2)
Tescilli
2016 2016 2016 2016 2016 2016
Van Egitim Ars. 1.627 1.014 100 240 196.744 121
Ercis Devlet H. 102 0 0 39 13.423 131
Baskale Devlet H. 58 0 0 12 7.773 134
Bahcesaray Dev. H. 10 1 10 4 4.500 450
Caldiran Devlet H. 31 2 6,5 5 3.259 105
Catak Devlet H. 17 30 100 8 2.468 145
Gevas Devlet H. 25 4 19 8 3.464 139
Muradiye Devlet H. 50 50 100 24 11.606 232
Ozalp Devlet H. 50 39 100 9 11.443 228
Birlik Toplam 1.970 1.140 185 349 254.690 129,3

Kaynak: Van ili Kamu Hastaneleri Birligi Genel Sekreterligi

Van il merkezinde 2016 yili icerisinde Van Egitim ve Arastirma Hastanesi’ne ek olarak
acilan 634 yatak kapasiteli yeni bina; 50 yatakli Ozalp Devlet Hastanesi; 50 yatakli Muradiye
Devlet Hastanesi ve 30 yatakh Catak Devlet Hastanesi hizmete alinmistir. Ek olarak Van'da
faaliyet gosteren bir 6zel hastane ile Asker Hastanesi de VKHBGS’ye devredilmigtir. 2016
yilindaki bu gelismelerden sonra yatak sayisi 1970 olmustur. Van ilinin ikinci buyuk ilgesi olan
Ercis'te yapimi devam eden 224 yatakli devlet hastanesi insaati bitmek Uzeredir. Bu saglik
tesisi de hizmete acildiginda Van ilindeki kisi bagina dusen yatak sayisi ve nitelikli yatak sayi-
sinda ciddi bir dizenleme yasanacaktir. Ayni sekilde nitelikli yatak sayisi orani %80’in Uzerine
cikarak,kisi basina disen yatak sayisi ile nitelikli yatak sayisi oraninda Turkiye ortalamasini
gecmigtir.
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Tablo 19. Van YYU Hastanesi ve Van'da Faaliyet Gosteren Ozel Hastanelerin Kapasiteleri

Yatak
Nitelikli  telikli Poliklinik ~ 1oplam Bagina
Yatak Yatak Kapall Dusen
Yatak o Oda
Sayisi s Orani (%) s Alan Kapali
Hastane Adi ayisi ayisi (m2) Alan
(m2)
Tescilli Tescilli Tescilli Tescilli
2016 2016 2016 2016
Y.Y.U. Dursun Odabas Tip
Merkezi 606 368 84 82 65.663 108
OF. LB (R Ve 216 99 100 46 12.524 58
Hastanesi
Ozel Lokman Hekim Hayat 55 30 100 16 4.450 81
Hastanesi
Ozel Akdamar Hastanesi 74 58 100 22 8.257 1
Ozel Toplam 345 187 - 84 24.774 72
il Toplam 951 555 - 166 90.437 95

Kaynak: Van il Saglk Mudarlagi

Van'da agiz ve dis saghgi hizmetleri de dnemli yer tutmaktadir. Van il merkezinde Kamu
Hastaneleri Birligine bagh Agiz Dis Saghgi Merkezi, 51 tescilli dis Gniti ve 67 uzman hekimi ile
yeni yapilan binasinda hizmet vermektedir. Ayrica YYU’de Dis Hekimligi Fakdltesi mevcut olup
hem egitim faaliyetleri yuratiimekte hem de vatandaslara adiz ve dis sagligi hizmeti veriimek-
tedir. Van Kamu Hastaneleri Birligi Dis Hekimleri Genel Sekreterligine bagh tim ilge hastane-
lerinde dis Uniti mevcut olup vatandaslara hizmet vermektedir.

Tablo 20. Birlik Genelinde Hastanelerdeki Agiz Ve Dis Saghgi Hizmetleri

Islem Turi Van Ercis DH Muradiye Ozalp Caldiran Gevas Bagkale Catak Bahgesaray Toplam
ADSM DH DH DH DH DH DH DH
Dis Hekimi 65 6 8 8 1 1 2 1 1 83
Unite Sayisi 67 10 2 3 2 2 2 1 1 90
Poliklinik Sayisi 270.416 31.351 9.994 19.049 4.537 8.603 7.057 3.815 3.220 358.042
Cekim sayisi 60.839 7.870 1.269 10.575 838 2.276 2.228 1.440 240 87.575
Kanal sayisi 17.349 2.237 16 266 223 83 0 0 194 20.368
Dolgu Yapilan g7 550 10.107 5.607 3.239 310 1656 314 0 939 89.192
Dis Sayisi

Kaynak: Van ili Kamu Hastaneleri Birligi Genel Sekreterligi
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Adiz ve dis sadligi hizmetleri uluslararasi hastalarin yogun talepte bulundugu alanlardan
biridir. Van, bu alandaki kapasitesi ile saglik turizmi kapsaminda hizmet vermeye hazirdir.

Van'da yatirnrmi devam eden ¢ok sayida saglik tesisi yatirrmi bulunmaktadir. Saglk Ba-
kanligi, saghk hizmetlerini tim Ulkeye etkin bir sekilde yayabilmek icin Turkiye'yi 30 bdlgeye
ayirmig ve bazi illeri bélge merkezi olarak belirlemistir. Van, Bitlis, Hakkari, Mus ve Agri'nin
Patnos ile Dogubeyazit ilgeleri ikinci bolgede yer almaktadir. Her bir saglik bolgesi igin; nufus
yogunlugu, ulasim imkanlari, sosyo-ekonomik ve kiltlr yapisi, bolgelere gére hastalik insi-
danslari, saglik insan glicii mevcudu ve niteligi, saglik tesislerinin fiziki ve alt yapi sartlari, hiz-
met sunum kapasitesi ve sahip oldugu benzeri saglk kaynaklari itibariyle bolge saghk merkezi
konumunu (istelenebilecek “Bolge Merkezi iller” belirlenmistir. 2015 yili TUIK verilerine gore
toplam 2.370.637 kisinin yasadigi ikinci bolgenin merkez ili Van'dir.
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Sekil 4. Tarkiye Saglik Bolgeleri Haritasi
Kaynak: Saglik Bakanligi Saglik Hizmetleri Genel Mudurlagu

Saghk Bakanhgi, saglik hizmet bolgeleri olusturma gerekgelerinden birini “6zel
projelendirilmig ve maliyet gerektiren saglik tesislerinin, maliyetli ve ileri teknolojili tibbi cihazlarin
ve yetismis sadlik insan glict gerektiren 6zellikli saglik hizmet cesitliliginin Ulke geneline
yayginlastirilarak hastalarin, bu hizmetlerde bulundugu saglik bdlgesinde faydalanmasi”
seklinde ifade etmektedir. Bu baglamda merkezi bltgceden Van’a, bdlge merkezi olmasi iti-
bariyle, saglik yatirimlari icin kaynak aktariimasi ve saglik tesisi yatirimlarinin devam etmesi
beklenmektedir. Asagida Van’da yatirimi devam eden projeler tablosu yer almaktadir.
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Tablo 21. Van’da Devam Eden Saglik Yatirimlari

Saglik Turizmi Van Destinasyonu

Fiziki is Bitim
Yatirnmin Adi Son Durumu Gergeklesme Tarihi
Ercis 224 Yatakli Devet ; . o
Hastanesi Ingaat calismalarn devam etmektedir. %85 25.10.2015
Catak 25 Yatakli +10 Firma gegici kabul dilekgesi vermis
Daireli Lojmanli Entegre olup, insaat gecici kabul %98 28.08.2015
Hastanesi asamasindadr.
ipekyolu ilgesi Bostanici 3 14.10.2015 Tarihinde gegici isgal o
Hekimlik ASM yontemiyle teslim alinmistir. 2 U S
Edremit 1.Etap ASM 14.10.2015 Tarihinde gegici isgal %93 30.07.2015
yontemiyle teslim alinmistir.
. N 14.10.2015 Tarihinde gegici isgal
Ercis 6 Hekimlik ASM yéntemiyle teslim alinmistir. %93 30.07.2015
Edremit 3 Hekimlik ASM | +-10:2015 Tarihinde gegici isgal %93 30.07.2015
yontemiyle teslim alinmistir.
Tusba Kalecik Mewki 3 14.10.2015 Tarihinde gegici isgal &
Hekimlik ASM yontemiyle teslim alinmistir. o2 30.07.2015
Gurpinar Devet Yapim ihalesi tamamlanmis olup Kigzi
Hastanesi 10 Yatak Mah.251 Ada 15 Pafta'ya yer teslimi %35 18.08.2016

Kapasiteli

yapimistir.

Kaynak: Van il Saglik Mudirlagi

Yatirimi devam eden projeler tamamlandiginda Van'in saglik tesisleri ve medikal ekip-
manlar agisindan Turkiye ortalamalari Uzerine ¢ikmasi planlanmaktadir. Mevcut tesislere ek
olarak hizmete sunulacak bu yeni tesisler ve ekipmanlar, saglik turizmi kapsaminda uluslara-
rasi hastalara tedavi hizmeti sunumunda kullanilabilecektir.

VKHBGS, saglik turizmine hazirlik faaliyetleri kapsaminda, uluslararasi hastalara hizmet
verecek olan internet sitesini www.veahsaglikturizmi.gov.tr adresinde olusturmustur. Bu site,
Tirkce, ingilizce, Azerice, Farsca ve Arapca dillerinde yayin yapmaktadir.
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BOLUM 4
YURTICI VE YURTDISI
CALISMA ZIYARETLERI
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Van’in saglik turizmi potansiyelini degerlendirebilmek ve dogru bir sekilde ortaya koya-
bilmek icin kapsamli yazin arastirmasina ek olarak saha ¢alismalari da yapilmistir. Saha ¢a-
ismalari icin VKHBGS uzmanlarindan bir heyet olusturulmustur. Heyette asagidaki uzmanlar
yer almistir:

Tablo 22. Saglik TurizmiVan Destinasyonu Heyeti

isim Unvan/Pozisyon
Heybet SEMUR Genel Cerrahi Uzmani, VKHB Genel Sekreteri
Emine GERCEK Saglik Memuru - Proje Koordinatori

Sadeddin COSKUN Deri ve Zilhrevi Hastalklar Uzmani

Lutfi TEKES Plastik, Rekonsruktif ve Estetik Cerrahi Uzmani
ismail BUDANUR DAKA Proje Uzmani

Sami KAZUT Bilgi Islem Sorumlusu

Sema KAYA Dis Hekimi

Heyet saha calismalari kapsaminda dnceden belirlenen ve randevulari alinan paydas-
larla gérusmeler yapmistir. Bu gorismeler yurt ici ve yurt disi olmak Uzere iki ayri bolumde
planlanmistir. Yurt icinde istanbul, Kocaeli ve Van'da gériismeler yapilmistir. Yurt disinda ise
hedef pazar olarak belirlenen lilkelere, sirasiyla Giircistan, Azerbaycan, iran ve Kuzey Irak
Bolgesel Kurt Yonetimi, 10 glin slUren bir ¢alisma seyahati gerceklestiriimistir.

Yurt i¢i gorismelerde saglik turizminin Turkiye'deki mevcut durumu incelenmis, daha
once sagdlik turizmi deneyimi olan kamu ve 6zel sektdr hastane ydneticilerinin tecrtbeleri ve
Onerileri dinlenmis, saglik turizmi calismalari ytriten birimlerdeki hizmetler ve slrecler yerinde
gozlemlenmistir. Van’da yapilan goriismelerde ise Van'in saglik turizmi destinasyonu olabilme-
si icin hem farkindalik yaratiimis hem de paydaslarin goragleri alinmistir.

Yurt disinda yapilan ziyaretlerde ise hedef pazarlardaki saglik sistemi, saglik hizmetle-
rinin genel performansi, hastanelerin fiziki ve teknolojik kapasiteleri incelenmistir. Bu Ulkelerde
yapilan gortsmeler ile o tlkedeki uluslararasi hasta profili hakkinda izlenimler edinilmigtir.
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Tablo 23. Yurt ici Saha Arastirmasi Kapsaminda Gergeklestirilen Gériismeler

Kurum Sehir Tarih Kisi/heyet

Beyoglu Kamu Hastaneleri

Birligi Genel Sekreterligi Istanbul  17.10.2016  Genel Sekreter Bagkanliginda Heyet

Sisli Hamidiye Etfal Egitim ve Bashekim, Bashekim Yardimcilari, Dermatoloji

istanbul  17.10.2016

Arastirma Hastanesi ABD Baskani , Plastik Cerrahi ABD Bagkani
Okmeydani Egitim ve f Bashekim, Bashekim Yardimcilari, Dermatoloji
Arastirma Hastanesi EERU A ABD Baskani , Plastik Cerrahi ABD Bagkani
) Hastane Genel Mudur Yardimcisi, Uluslararasi
Kolan International Hospital Istanbul 18.10.2016 Hasta Birimi Direktort ve Yonetim Kurulu
Bagkani

Hastane Tibbi Hizmetler Direktort, Uluslararasi
Anadolu Saglik Merkezi Gebze Kocaeli 19.10.2016 Hasta Birimi Direktorl, Plastik Cerrahi ve
Dermatoloji ABD

Turizmden Sorumlu Muilki Amir ~ Van 07.11.2016  Turizmden Sorumlu Vali Yardimcisi
Sagliktan Sorumlu Mulki Amir Van 07.11.2016  Saglktan Sorumlu Vali Yardimcisi
il Saglik Madirlaga Van 07.11.2016 il Saghk Middird
Kltir ve Turizm Il MGdarligi Van 07.11.2016 Kultir ve Turizm Il Madird ve Sube Miduirti
Halk Saghg: Mudarluaga Van 07.11.2016  Halk Saghg: il Miduri
Ticaret ve Sanayi Odasi Van 07.11.2016  Van Ticaret ve Sanayi Odasi Baskani
Medikal sektoért / Akmedikal Van 08.11.2016  Van Ticaret Odasi Medikal Sektdér Temsilcisi
Van Doubletree Hilton Otel Van 08.11.2016  Otel Muduru
Ozel Lokman Hekim Hastanesi Van 08.11.2016 Hastane Mesul Muduri ve Midir Yardimcisi
Ayanis Turizm Van 08.11.2016  Yonetim Kurulu Baskani
Yizinci Yil Universitesi Van 08.11.2016 Turizm isletmeciligi Béliim Bagkani
;:(“ZE"“C“.Y" Universitesi Tip 08.11.2016  Tip Fakiiltesi Dekani
akultesi
R(AUzUnc.U Yil Universitesi Tip Van 08.11.2016 Dursun Odabas Tip Merkezi Bashekimi
erkezi
Urartu G6z Merkezi Van 08.11.2016  Mesul Mudur
Akdamar Hospital Van 08.11.2016  Yonetim Kurulu Baskani, Mesul Mudur
Van-Hakkari Tabip Odasi Van 08.11.2016 Oda Baskani
Van-Bitlis-Hakkari Eczacilar van 08.11.2016  Oda Baskan

Odasi
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Tablo 24. Yurt Disi1 Saha Arastirmasi Kapsaminda Gergeklestirilen Goérismeler

Kurum Sehir / Ulke Tarih Kisi/heyet
TC TlflljszuyukeIglllgl Ticaret  Tiflis/Glrcistan 27.10.2016  Ticaret Atasesi Besir lyidiker
Musavirligi
American Medical Centre Tiflis/Gurcistan 27.10.2016  Hastane Tibbi Hizmetler Direktori ve Heyet
L‘f“s UGl (LS Rl 27.10.2016  Bashekim ve Baghekim Yardimcisi
astanesi
Tirk-Giircli Isadamlari Tiflis/Gurcistan 2710.2016 Dernek Baskan Yardimcisi ve Nobel ilag
Dernegi T Ulke Midri B. Alper Varicl
Gence Baskonsoloslugu Gence/Azerbaycan 28.10.2016  Baskonsolos ve Ticaret Atasesi
Gence International Hospital Gence/Azerbaycan 28.10.2016  Bashekim Baskanhdinda Hastane Heyeti
Naftalan Cinar Hotel Gence/Azerbaycan 28.10.2016  Otel Muduri ve Yonetimi
Baku Elmi Cerrahi Enstitlist Baki/Azerbaycan 28.10.2016  Baghekim Baskanliginda Hastane Heyeti
Turk-/B:;erbaycan Is Adamlari Baki/Azerbaycan  28.10.2016 §ag||k.S_ektorunde Faaliyet GOsteren Dernek
Dernegi Uyeleri lle Toplanti
Tebriz Bagkonsoloslugu Tebriz/iran 01.11.2016  Daskonsolosluk Ticari Atagesi ve
Baskonsolos
Tebriz Shams Hospital Tebriz/iran A Ay e, SEETELIN ERITEE]
Uluslararasi Hasta Birim Sorumlusu
Urumiye Universitesi Tip Lo Bashekim, Baghekim Yardimcilari ve
Fakdultesi Urumiye/lran 02.11.2016 Hekimlerden Olusan Heyet
Urumiye West Urumiye/iran 02.11.2016 Bashekim, Bagshekim Yardimcilari ve
Seyyadolshohoda Hospital o Hekimlerden Olusan Heyet
Urumiye Bagkonsoloslugu Urumiye/lran 02.11.2016 Baskonsolosluk Ticari Atasesi ve
Bagkonsolos
Erbil/Kuzey Irak Bashekim, Bashekim  Yardimcilari ve
Erbil Westeye Hospital Bolgesel Kurt 04.11.2016  Hekimlerden Olusan Heyet
Yonetimi
Erbil/Kuzey Irak Bashekim, Bashekim  Yardimcilari ve
West Erbil Acil Hastanesi Bolgesel Kirt 04.11.2016  Hekimlerden Olusan Heyet
Yonetimi

Van ili Kamu Hastaneleri Birligi Genel Sekreterligi




Saglik Turizmi Van Destinasyonu

4.1. YURTICi CALISMA ZIYARETLERI
4.1.1. istanbul Galisma Ziyaretleri
a. istanbul Beyoglu Kamu Hastaneleri Birligi Genel Sekreterligi

17.10.2016 tarihinde Beyoglu Kamu Hastaneleri Birligi Genel Sekreterligi ziyaret edildi.
Genel Sekreterlik Uluslararasi Hasta Birimi tarafindan kisa bir sunum yapildi. Ziyarette ve su-
numda yapilan degerlendirmeler asagida belirtiimektedir:

Sunumda yabanci uyruklu hastalarin hastanelerine sekiz farkl sekilde miracaatlarinin
oldugu belirtildi. Bu hasta sayisinin ve olusturulan verilerin saglik turizmi kapsaminda bilingli
ve tercihli olarak yapilan bir faaliyetin sonucu olmadigi, merkezi hikimetin ikili gérusmeleri,
uluslararasi anlasmalar, milteciler ve turistin sagligi seklinde gelen hastalarin bu veriyi olus-
turdugu ifade edildi. saglik turizminin dneminin farkinda olundugu ancak Birlik olarak bunun
profesyonelce yapilmadigi belirtildi.

Fotograf 2. Istanbul Beyoglu Kamu Hastaneleri Birligi Genel Sekreterligi He-
diye Takdimi, Beyoglu/istanbul
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Fotograf 3. istanbul Beyoglu Kamu Hastaneleri Birligi Genel Sekreterligi Ulus-
lararas| Hasta Birimi Sunumu, Beyoglu/istanbul

b. Sisli Hamidiye Etfal Egitim ve Arastirma Hastanesi

Bashekimlik, cildiye ve plastik cerrahi klinikleri yerinde ziyaret edilerek Turkiye'de saglik
turizmi ve uluslararasi hastalar konusunda karsilikl gérusler paylasildi. Aktif olarak kullanilan
klinikler gezildi. Hastane yénetiminin uluslararasi hastalara hizmet sunma konusunda tered-
duatlerinin oldugu ifade edildi. Hekimlerin ve yardimci saglik personelinin ek 6deme alamama-
larinin dnemli bir engel oldugu dile getirildi. Ayrica Egitim ve Arastirma Hastanelerinin, Saglk
Bilimleri Universitesi ile afiliye olmasindan sonra yabanci hastalar igin (icret tarifesinin artmasi
nedeni ile kamu hastanelerindeki saghk hizmetleri fiyatlarinin, 6zel sektére gore ylksek oldugu
soylendi. Bu ylUzden uluslararasi hastalarin 6zel hastaneleri tercih etmeye basladigi, hasta
sayllarinin azaldigi ifade edildi.

Saglik turizmi kapsaminda cildiye ve plastik cerrahi hizmetlerinin verilebilecegi, gerek
yurt ici gerekse yurt disinda ciddi bir potansiyelin oldugu vurgulandi. Ulkemize siginan Suriyeli
siginmacilar érnek gdsterilerek, bdyle bir travma yasamis olmalarina ragmen estetik ve koz-
metik kaygilarini her sart ve kosulda dnemsedikleri, ciddi ekonomik sikintilarina ragmen bu
islemler icin butce ayirdiklari vurgulandi.

Saglik turizminde ¢ok énemli bir potansiyelin bulundugu dile getirildi. Mevcut durumda
Ozel sektdr daha fazla tercih edilmekle birlikte, kamu hastanelerinde de yabanci hastalara
hizmet verilebilecegi sdylendi. Yabanci hastalarin géziinde kamu hastanelerinin, 6zel hastane-

Van ili Kamu Hastaneleri Birligi Genel Sekreterligi



Saglik Turizmi Van Destinasyonu

lere gore daha guvenilir bulundugu ifade edildi. Saglk turizminde basarili olabilmek igin kamu
hastanelerinin daha uygun fiyatlarla hizmet verebilmesi, bu alanda ¢alisan saglik personelinin
ek 6deme alabilmesi, hastane yonetimlerinin saglik turizmi ¢alismalarini desteklemesi gibi hu-
suslarin 6nemli oldugu belirtildi. Bu sekilde hizmetin daha genigleyecegi, ¢cesitlenecedi, yurtdi-
sindan daha fazla hastanin gelecegi, dolayisiyla Ulke ekonomisine daha ¢ok katki saglayacagi
ifade edildi.

Fotograf 4. Sigli Hamidiye Etfal Egitim ve Arastirma Hastanesi Gastroentero-
loji ve Dermatoloji Klinigi Ziyareti, Sigli/istanbul

c. Okmeydani Egitim ve Arastirma Hastanesi

Bashekimlik, Cildiye, Plastik Cerrahi birimleri ziyaret edildi. Saglik turizmi konusunda de-
gerlendirmeler yapilarak karsilikli fikir ahigverisinde bulunuldu. Hastane yonetimi olarak saglik
turizminin 6neminin farkinda olduklari ifade edildi. Cok sayida olmasa da yabanci hastalara
hizmet verdiklerini, érnegin, Plastik Cerrahi Klinigindeki yabanci hastalarinin énemli bir kis-
minin Arnavutluk ve Kosova basta olmak lGzere Balkan Ulkelerinden gelen, rekonstriksiyon
hastalar oldugu sdylendi. Yabanci hastalar icin otelcilik hizmeti sunamadiklari, bunun igin daha
uygun fiziki kosullara ihtiyaclari oldugu belirtildi. Hastanede aktif olarak ¢alisan saglk turizmi
bldrosunun olmadigi, yabanci hastalar i¢in ydnlendirme tabelasinin bulunmadigi, bu islemler
icin terciman veya iyi derecede yabanci dil bilen personel istihdam edilmedigi gézlendi.

Tarkiye’nin saglik turizmi potansiyeli baglaminda yapilan degerlendirmelerde, tlkemizin
bu bdlgede en iyi tibbi uygulamalari yapma kapasitesine sahip oldugu; ancak bu potansiyelin
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saglik turistini Ulkemize getirecek kadar yurt disinda anlatiimadigi, pazarlanmadigi dile geti-
rildi. Ayrica saglik turizmi kapsaminda hizmet sunacak hem kamu hastanelerinin hem de 6zel
hastanelerin sertifikasyon, ruhsatlandirma, il Saglik Miidiirliigii tarafindan denetim gibi bir ge-
sit akreditasyona tabi tutulmasinin gerekliligi vurgulandi.

Fotograf 5. Okmeydani Egitim ve Arastirma Hastanesi Ziyareti, Sisli/istanbul

Kamu hastanelerinin Saglik Bilimleri Universitesi ile afiliye olmasindan sonra fiyatlardaki
artis nedeni ile hastalarini 6zel saglik kurumlarini tercih etmeye basladiklari, bu nedenle hasta
sayisinda dusus yasandigi dile getirildi. Kamu ile 6zel arasinda olusan fiyat farkina bir ¢6zim
bulunmasi, kamunun da uygun fiyatlarla bu islemleri yapabilmesinin saglanmasi gerektigi be-
lirtildi. Ozel sektoriin saglik turizminde daha avantajli oldugu, aracilarla anlagsma yapabilme,
fiyatlandirma, yabanci hastalari kargilama, ulasim imkanlari, otelcilik ve diger destek hizmetle-
ri gibi konularda esnek oldugu, piyasa kosullarina uygun ¢6zim Uretebildigi ifade edildi. Kamu
hastanelerinin mevzuata uygun hareket etme zorunda olmasinin ve mevcut yasal ¢ergevenin
bu konulardaki esneklige izin vermemesinin kamudaki potansiyelin ortaya ¢ikmasini engelle-
digi belirtildi. Ayni esnekligin kamuda da saglanmasi halinde kamu hastanelerinin saglik turiz-
mindeki rolinin daha fazla olabilecegi kanaati paylasildi.

d. Sisli Kolan International Hospital

Daha dénce alinan randevu Uzerine 18.10.2016 ginid saat 11:00 sularinda Sisli Kolan
International Hospital ziyaret edildi. Mesul Mudur Yardimcisi Doktor Neslihan KAHRAMAN,
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heyete refakat ederek hastanelerini kisaca tanittilar. Hastanenin giris katinda bulunan ve
dort kisinin ¢alistigi Yabanci Hasta Servisi ziyaret edildi ve buradaki is surecleri gbzlemlendi.
Bu birimin, yurt disindan gelecek olan hasta ve yakinlari ile iletisim kurulmasi, randevularin
ayarlanmasi, transferlerin ve konaklamalarin saglanmasi, hastanede yurt digi hasta servisine
muracaatlarinin saglanmasi konularinda sorumlu oldugu belirtildi ve bu konudaki deneyimleri
paylasildi.

Yabanci hastalarla ilgili 6zellikli hususlar Gzerinde konusuldu. Yabanci hastalarin sosyal
guvenlik kurumlari ile yazismalarin yapiimasi, 6deme seklinde anlasilmasi, hasta tetkikleri-
nin yapilmasi, yatis gerekiyorsa yatig islemlerinin yapilmasi, 7/24 hasta ve yakini ile iletisim
kurmak igin terciman bulundurulmasi gibi konularda degerlendirmeler yapildi. Gelen yaban-
ci hastalarin hastane icerisinde ve disarisinda, en az burokratik islemlerle karsilagsmasi icin
gerekli 6nlemlerin alinmasi konusuldu. Ornegin, zemin katta muayene olan bir hastanin kan
alma, EKG ve radyoloji tetkikleri gibi islemlerinin ayni katta veya yakin mesafede olmasi gerek-
tigi vurgulandi. Hastanin katlar ve bloklar arasinda gezdiriimemesinin daha iyi olacagi belirtildi.

Daha sonra hastanenin yénetim kurulu baskani Nedim KOLAN ile makaminda uzun su-
ren bir degerlendirme yapildi. Yapilan bu degerlendirmede asagidaki hususlar tespit edildi.

+ Saglk Turizmi Van Destinasyonu projesinin mutlaka faydal olacagi, ulkemizin ve
Van ilinin bundan mutlaka istifade edecegi, Van ilinin konumu itibari ile Ermenistan,
Azerbaycan, Gircistan, iran ve Kuzey Irak'tan hasta cekme potansiyeline sahip
oldugu, s6z konusu projenin profesyonelce isletildigi takdirde, uzun vadede gelir
getirici bir fikir ve disunce oldugu belirtildi.

» Van ili ve ilgeleri ile Van’a yakin illerin ¢esitli sebeplerle yurtdisinda yasayan, yasa-
digi dlkelerin vatandasi olan hemserileri oldugu, tatil, ziyaret, taziyeler, dogum vb.
sebeplerle ulkelerine ve memleketlerine geldiklerinde bu insanlara saglik hizmeti
sunulabilecegi ifade edildi. Ayrica yurt disinda yasayan bu gruba, saglik turizmi
kapsaminda sunulan hizmetlerin tanitiminin gerekliligi vurgulandi.

* Proje kapsaminda kurulmasi planlanan Estetik ve Kozmetik merkezi i¢in yurt di-
sindaki tanitimin 6nemine deginildi. Gerek yurt icinde gerekse yurt diginda guzellik
merkezleri, estetik merkezleri, kuaférler ve berber gibi yerlere brosir birakiimasi,
kadin dergileri, estetik dergileri ve kozmetik dergilerinde tanitici reklamlar ile bu
konularla ilgili makalelerin yayinlanmasi gibi faaliyetlerin faydali olabilecegi, potan-
siyeli arttirici bir etken olabilecegi belirtildi.

« Saglik turizmi hizmetlerinde bilisimin énemine deginildi, sosyal medya kullanimi,
hedef kitlelerin dilinde hazirlanmis internet sitelerinin tasarimi gibi konularin faydal
olacag! vurgulandi.

+ Saglhk Bakanhginin yururlukte olan saglik turizmi, turistin saghg: ve 6zel-Gcretli
hastalarla ilgili fiyatlandirma gibi politikalarinin ve uygulamalarinin gézden gegiril-
mesi gerektigi vurgulandi. Yapilacak islemlerle alakali talep edilecek tcretin alt si-
nirinin Bakanlik¢a belirlenmesi, ancak Ust limitin ve alinacak farkin serbest olmasi
gerektigi 6zellikle ifade edildi.
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» Saglik turizmi konusunda kamu ile 6zel sektérin is birligi yapmasinin énemli ol-
dugu, ikisinin de birbirinden hizmet almasini mimkun hale getirebilecek yasal du-
zenlemenin yapilmasi gerektigi vurgulandi. Her iki tarafin birbirinin guglt yanlarin-
dan faydalanarak gui¢ birligi yapabilecekleri, boylelikle diinya pazarinda daha fazla
paya sahip olunacagi vurgulandi.

» Saglik turizmi kapsaminda sunulan hizmetlerin %18’lik KDV'den muaf tutulmasi
veya KDV oraninin disurulmesinin dnemi vurgulandi. Bunun gergeklesmesi duru-
munda sektériin olumlu yonde etkilenecedi ve uzun vadede Ulkemizin daha karli
cikacagi kanaati tarafimiza bildirildi.

+ Saglik turizmi kapsaminda yurutilen ¢calismalarda dikkat edilmesi gereken husus-
lara deginildi. Uluslararasi hastalarin tercihlerini ulasim kolayhgi, iki Glke arasinda-
ki siyasi uyum ya da uyumsuzluk, araci kurum ve kuruluslar, hastaneler arasindaki
iligkiler gibi faktorlerin etkiledigi belirtildi. Saghk turizminin gelismesinin 6nindeki
en blyuk iki engelin terér kaynakli gtivenlik sorunlari ve gevre ulkelerdeki siyasi
karmasa olduguna deginildi. Bu iki sorunun hem saglik turizmini hem de genel
turizm faaliyetlerini olumsuz etkiledigi ifade edildi.
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» Van'da, yabanci hastalara yonelik, sadece estetik ve kozmetik cerrahi hizmetleri ile

sinirli kalmayip olabildigi kadar fazla bransta hizmet vermenin daha dogru olacag
belirtildi. Bu kapsamda hedef Ulkelerdeki sigorta kurumlari ile sézlesme imzalan-
masinin 6nemli oldugu belirtildi. Boylelikle gelecek hasta sayisinin artacagi fikri
dile getirildi.

Saglk turizmi hizmeti sunan birimlerde, tedavi olacak hastalara uygulanacak tibbi
uygulama ve aydinlatiimis onam formlarinin agiklayici, anlasilir olmasi gerektigi
belirtildi. Olasi sikayetler, yargilamalar ve tazminat durumlarinda, uluslararasi hu-
kukun gecerli olacagi, bitlin uygulamalarda buna dikkat edilmesi gerektigi vurgu-
landi.

4.1.2. Kocaeli Calisma Ziyareti
a. Anadolu Saglik Merkezi

19.10.2016 glnu saat 10:00'da Anadolu Saglik Merkezi'ne varildi. Hastanenin acik alan-

lari, otoparki, kat yerlesim planlari vb. durumlar degerlendirildi. Bu ziyaret ve degerlendirme
surecinde hastane Tibbi Hizmetler Direktdrii Dr. Ozgiir Devrim KILINC ve Uluslararasi Hasta-
lar Direktort Fevzi Bey refakat ettiler. Hastane icinde bulunan Uluslararasi Hasta Servisi ziya-
ret edildi. Projemiz ile ilgili Plastik ve Rekonsriktif Cerrahi ile Dermatoloji poliklinikleri ziyaret
edilerek saglik turizmi konusunda yapilan tibbi uygulamalar bizzat uygulayicilar ile degerlen-
dirildi. Hastane bashekimi ve hastane muduri tarafindan ekibimize on bir yillik tecrtbeleri,
hastanelerinin su andaki kapasitesi, imkéanlari ve kabiliyetleri degerlendirildi. Bu degerlendirme
neticesinde asagidaki hususlar belirlendi:

» Kendi hastanelerinin bir vakif tarafindan sosyal sorumluluk projesi kapsaminda ku-

ruldugu, herhangi bir kar amaci gtitmedigi, bu nedenle fiyat politikasi, etik kurallara
baglilik vb. konulardaki hassasiyetlerinin daha fazla oldugu belirtildi.

Vakfin Yonetim Kurulu tarafindan alinan karar geregi, hastalarin %10’unun Uc-
retsiz olarak tetkik ve tedavi edildigi belirtildi. Ucretsiz tedavi edilecek hastalar
belirlenmesinde, Valilik, Saglik Bakanligi, Belediyeler ve Sivil Toplum Kuruluslari
tarafindan bildirilen isimlerin bir komisyon tarafindan mustahaklik sorgulamasinin
yapilmasi seklinde bir yol izlendigi ifade edildi.

Anadolu Saglik Merkezinde, 6zellikle Onkoloji, Kalp Damar Cerrahisi ve Kardiyo-
loji basta olmak Uzere tim branslarda hizmet verildigi belirtildi. Saglik turizminde
brans kisitlamasina gidilerek bir veya iki bélimde hizmet vermek yerine, yabanci
hastalara hizmet veren bir birimin koordinasyonunda olmak sartiyla, tim brans-
larda hizmet vermenin daha dogru olacadi ve ulkeye daha fazla getirisi olacagi
vurgulandi.

Anadolu Saglk Merkezinin kapasitesi hakkinda bilgi verildi. 201 yatak, 37 yogun
bakim yatagi, 8 ameliyat masasi, toplamda 1400 civarinda personel, bulundugu
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belirtildi. Uluslararasi Hasta Servisinde 70 civarinda personel ¢alistigi, bunlardan
uctndn hekim oldugu paylasildi.

» Uluslararasi Hasta Servisinin yurt digsindan gelen hastalarla iletisim kurulmasi,
karsilanmasi, transferleri, hastaneye kabulleri, tercimanlik hizmetleri, geviri igleri
vb. isleri yurittigu ifade edildi. Saglik turizmi kapsaminda 6zellikle 7/24 terciman
bulundurulmasi, yazili tercimelerin yapilmasi, hasta kabull yapilmadan dénce 6n
degerlendirmelerin gergeklestiriimesi islemlerinin dnemli oldugu vurgulandi.

* Anadolu Saglik Merkezinin Amerika’da bulunan ve dinyaca referans hastane ola-
rak kabul edilen John Hopkins Hastanesi ile afiliye oldugu belirtildi. Bundan dolayi
kendi hastanelerinin saglik turizmi konusunda ¢ok iddiali olduklari, tlkemizin de bu
konuda yeterli teknik, fiziki ve insan gucline sahip oldugu, ancak organizasyon ve
profesyonel kabiliyetinin zayif oldugu tespiti yapildi. Bu zayif taraf guclendirildigi
takdirde Van ilinde de, Ulkemizin diger illerinde de benzer hizmetlerin rahatlikla
yapilabilecegi belirtildi.

+ Van ilinin saglik turizmi agisindan cografi ve kulturel yakinlik nedeni ile Ermenistan,
Glircistan, Azerbaycan, iran ve Irak’tan hasta cekilebilecegdi belirtildi. Bu alana ya-
tinm yapmanin makul ve uygulanabilir oldugu vurgulandi.

+ Ulkemizde Uretilen saglik hizmetinin faturalandirma islemleri yapilirken, devletin
kendilerinden %18 oraninda KDV almamasi gerektigi belirtildi.

NS"
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Fotograf 7. Anadolu Saglik Merkezi Ziyareti, Gebze/Kocaeli
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4.2. YURTDISI GALISMA ZIYARETLERI

4.21.iran

iran hakkinda 6zet bilgiler

Yz élgim 1.648.195 km? (Turkiye 783.562 km?)

Kullanilan diller Farsca (%58), Turkce ve lehceleri (%26), Kurtce (%9) W

Para birimi iran Riyali

Sekil 5. iran ve Komsu Ulkeler Haritasi
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4.2.1.1. Genel Bilgiler
Cografi Konum

Tarihi ipek Yolu sayesinde eski ¢caglardan bu yana Avrupa ve Asya’nin kesisme nokta-
sinda yer alan iran’in stratejik konumu, tilkede petroliin kesfi ile daha da énemli hale gelmistir.
Ham petrol tagimaciliginin yogun olarak yapildigi Umman Korfezi, Basra Korfezi ve Hazar
Denizi'ne kiyilari olan iran; Turkiye (499 km), Afganistan (936 km), Irak (1458 km), Pakistan
(909 km), Turkmenistan (992 km), Azerbaycan (432 km), Nahcivan Ozerk Bdlgesi (179 km)
ve Ermenistan (35 km) ile sinira sahiptir. Engebeli ve daglik arazilerin yani sira ¢dllerle kaph
dizliklere de sahip olan iran topraklarinin % 9,78'i ekilebilir arazilerden, % 1,29'u da diizenli
hasat saglanan alanlardan olugmaktadir.

Siyasi ve idari Yapi

Sah yonetimi 11 Subat 1979 tarihinde devrilmis ve Ullkede asama halinde dini esasa
dayali bir devlet diizeni kurulmustur. iran’da giiciin ulema ile halk tarafindan segilen temsilciler
arasinda hiyerarsik olarak paylasildigi, dini teokrasi ile Bagkanlik sistemi karisimi kendine
6zgl bir yénetim bicimi hakimdir. Basbakanlik Kurumu bulunmamakta olup; yuratme erki 4
yillik dénemler icin gizli oy prensibi ile yapilan genel segimlerde segilen Cumhurbaskanpnin
elindedir.

Dini Liderlik: iran da kuvvetler ayrili§i prensibi gegerli olmakla beraber, erkler dini liderin
denetimine tabidir. Mevcut dini lider, islam Cumbhuriyeti>nin kurucusu Humeyni>den sonra
segilmis olan Ayetullah Ali Hameneyi dir. Nizami ordu, Devrim Muhafizlar, igisleri Bakanhg
ve istihbarat kuruluslari dogrudan Dini Lidere baghdir. Dini Lider igisleri Bakanh@: tizerindeki
yetkilerini Cumhurbaskanina devredebilir.

Devlet Uzlastirma Konseyi: Humeyni tarafindan din adami agirlikh Anayasayi Koruyu-
cular Konseyi ile islami Danisma Meclisi arasinda yasama siirecine iliskin ortaya gikabilecek
uzlagsmazliklarin giderilmesi amaci ile kurulmustur. Anayasa degisiklikleri konusunda Dini Lide-
re gorus bildirir. Ayrica, Meclis ve Anayasay| Koruyucular Konseyi arasinda ortaya ¢ikan gorus
ayriliklarini inceleyerek alinacak nihai tutum konusunda Dini Lidere 6éneride bulunur.

islami Danisma Meclisi: 4 yillik dénemler igin halkin dogrudan ve gizli oy ile sectigi 290
milletvekilinden olusan iran Meclisi, sadece bir yasama organi niteliginde olmayip; idarenin
tim eylem ve islemlerinde inceleme ve arastirma yapma yetkisine sahiptir.

Danisma Meclisi: Anayasaya ve Ulkenin resmi mezhebine aykirilik teskil edecek kanun
yapamaz. Bu durumun tespiti, Anayasal bir kurum olan Anayasayi Koruyucular Konseyi’'nin
sorumluluguna tabidir. Kanun teklifi Bakanlar Kurulu Uyelerinin ortak karari, kanun tasarilari
ise en az 15 milletvekilinin talebi ile meclise sunulur. Yasama devredilmezligi ilkesi gecgerli olan
iran’da bu kuralin tek istisnasi, zorunluluk halinde belirli kanunlarla sinirli olmak (izere i¢ ko-
misyonlara kanun hazirlama yetkisi verilebilmesidir.

Anayas’ayl Koruyucular Konseyi: Dini Liderlik makaminca secilen glincel bilgilere sahip
6 Kisilik hukukgu heyetinden olusan anayasal bir kurumdur. 6 yillik dénemler itibariyla gérev
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yapan bu kurumun baslica gdrevi; islami Danisma Meclisi kararlarinin anayasaya ve devletin
resmi mezhebine uygunlugunu denetlemektir.

iran’da yargi erki, yasama ve yiriitmeden tam bagimsiz olarak is gérmektedir. Adalet
Bakanlidi, yargi ve yuritme erkleri arasindaki koordinasyonu saglamakla yikimladar. Yargi
erkinin isleyisinden, Dini Lider tarafindan ictihat verme yetkisine haiz ulema arasindan 5 yillik
sure igin atanan Yargi Erki Baskani sorumludur. iran devriminin ardindan mevcut Kara Avrupasi
Hukuk Sistemi, islam Hukuku ile birlestirilerek olusturulan iran hukuk sisteminde, islam hukuku
daha ¢ok aile hukuku ve ceza hukuku alanlarinda uygulanmaktadir.

Niifus ve isgiicii Yapisi

Resmi verilere gére Iran’da 77.450.000 kisi (2013) yasamaktadir. 2016 yili Kasim ayi
igin Iran’in niifusu 80.402.890 olarak tahmin edilmektedir. Toplam niifusun %23,9'u 0-14 yas
arasinda, % 71,1i 15-64 yas arasinda ve % 5,1’i 65 yas ve Ustidir. Ulkenin yas ortalamasi
27.4 olup; 2016 yili igin nufus artis hizi % 1,18 olarak tahmin edilmektedir. 2012 yili itibariyla
ulke nifusunun % 18’inin yoksulluk sinirinin altinda yasadigi tahmin edilmektedir.

Nuifusun yaklasik % 70’i kentlerde yasamakta olup; okur-yazarlik orani % 77°dir. Haziran
2014 itibariyla isglicinin % 25’i tarim, % 31’i sanayi ve % 45'’i hizmetler sektdriinde istihdam
edilmektedir.

Dogal Kaynaklar ve Cevre

iran’in baslica dogal kaynaklari; petrol, dogal gaz, kémiir, krom, bakir, demir cevheri,
kursun, manganez, ¢inko ve siilfurdir. Ulkenin baslica tarim Griinleri; bugday ve piring gibi
hububatlar, seker pancari, seker kamisi, meyveler, kabuklu yemigler, pamuk, stt trlnleri,
ylin ve havyardir. iran sanayisi; petrol, petrokimyasallar, giibreler, sodyum hidroksit, tekstil,
¢cimento vb ingaat malzemeleri, gida isleme (6zellikle seker ve bitkisel yag uretimi) ve metal
isleme sektdrlerinde yogunlagsmistir.

Kentlerde tasit emisyonlari, rafineriler ve sanayi atiklari kaynakl olarak hava Kirliligi go-
rilmektedir. Ormanlik alanlarin tahribi, hayvanlarin asiri otlatilmasi, ¢éllesme, Basra Korfezi'n-
de petrol kirliligi, sulak arazilerin kuraklagmasi, topragin tuzlanmasi, icme suyu kaynaklarinin
yetersizligi, kanalizasyon atiklarinin yol actigi su kirliligi ve sanayi atiklarindan dogan kirlenme
ulkenin baglica ¢evresel sorunlaridir.

4.2.1.2. Genel Ekonomik Durum

iran genel olarak ekonomide merkezi planlamanin hakim oldugu, petrol, dogal gaz ve diger
blUyuk olcekli isletmeler Uzerinde devlet mulkiyetinin devam ettigi, kirsal bdlgelerde tarimsal
uretimin agirlikh oldugu, 6zel ticaret faaliyetlerin ise sinirli duzeyde oldugu bir ekonomik yapiya
sahiptir. Ulke GSYIiH’sinin sektérel dagilimi ise %45 sanayi, %44 hizmet ve %11 tarim olarak
gerceklesmistir.

Irak Savasi’'ndan sonra ailelere yardim etmek amaciyla kurulan, dini liderlik makamina
karsi sorumlu bir tiir islami esasli vakiflar (bonyad) genis vergi muafiyetlerine, siibvansiyonlara
ve isglcl avantajlarina sahiptir ve bu nedenle son dénemde fazlaca etkili olan devlet tekel-
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leridir. iran ekonomisinin %40’ dogrudan, %45'i de bonyadlar araciligiyla devlet tarafindan
kontrol edilmektedir. Ekonominin kalan %15’lik kismi ise muhafazakar isadamlari tarafindan
idare edilmektedir.

Déviz girdilerinin %80’ini petrol ihracatinin olusturmasi nedeniyle, iran ekonomisi petrol
fiyatlarindaki hareketlilige asiri duyarlidir. 1990’larin sonunda petrol fiyatlarindaki disusler ne-
deniyle daralan iran ekonomisi 2000 yilindan glinimiize kadar, petrol fiyatlarinin tekrar yiiksek
seyretmesi ile canlanmistir. Ancak, iran’in niikleer faaliyetlerine iliskin Haziran 2010’da uygu-
lanmaya baslanan Birlesmis Milletler (BM) yaptirimlari ve 2010’dan itibaren etkisi ve kapsami
genigleyen ABD ve Avrupa Birligi (AB) yaptirimlari Ulke ekonomisini olumsuz etkilemektedir.
Ozellikle AB (ilkelerinin iran’a petrol ambargosuyla birlikte ek olarak uygulanan ABD ve AB
yaptirimlari tlkenin butce gelirlerinin gogunlugunu olusturan petrol Grlnleri ihracatini dnemli
derecede azaltmaktadir. Uluslararasi bankacilik sistemlerine aracilik eden Belgika merkezli
SWIFT (The Society for Worldwide Interbank Financial Telecommunication) de Mart 2012’den
itibaren iran bankalarina hizmet vermeyi durdurmustur. Ayrica, Kasim 2011°den itibaren tilke-
de hizla hissedilen devaliiasyon ile iran Riyali deger kaybetmis ve halkin alim giictinde bilyiik
dlclide diisls gerceklesmistir. Bu gelismeler karsisinda iran artik petrol gelirlerine baglihg
azaltmak, petrol digi mallarin ihacatini artirmak ve ylksek oranda ithal ikameye dayali ekono-
misini yapilandirmak amaciyla 6zellestirme planlari yapmaktadir. 2013 yili Kasim ayinda ise
BM Giivenlik Konseyi’nin bes daimi tiyesi (ABD, ingiltere, Fransa, Almanya, Rusya) ve Cin
(P5+1) ile Cenevre’de yiiritiilen miizakereler olumlu sonuglanmis ve iran’in niikleer faaliyet-
lerini durdurmasi karsiliginda yaptinmlarin kaldiriimasini uzun bir sirece yayan Cenevre Soz-
lesmesi 24 Kasim 2013’te imzalanmis ve 20 Ocak 2014’te yurirlige girmistir. Bu s6zlesmenin
imzalanmasindan sonra AB iran’a uyguladi§i ekonomik yaptirimlari kaldirma karari almistir.

4.2.1.3. iran Saglik Sistemi
Saglik Organizasyonu

iran islam Cumhuriyeti, islamiilkeler gergevesinde saglik hizmetlerini bitiin vatandaslarina
tarafsiz olarak sunmayi anayasal diizeyde kabul etmistir. iran islam Cumhuriyeti Anayasasinin
29. maddesi tiim iran vatandaslarinin saglik hizmetlerinden en yiiksek diizeyde faydalana-
bilecegini duzenlemektedir. Saghktaki tek otorite Saglik ve Tip Egitimi Bakanhgr’dir. Birincil,
ikincil ve Uguncul saglik hizmetlerinin tamamina yakini Bakanligin gézetimi ve denetiminde
kamu tarafindan saglanmaktadir. Asagidaki sekil iran saglk sistemi organizasyon yapisini
gOstermektedir.

Saglik ve Tip Egitimi Bakanhgi ulke genelindeki Tip Fakulteleri araciligiyla saglk sek-
torina yonetmektedir. Her eyalette en azindan bir tane Tip Fakultesi bulunmaktadir. Tip Fa-
kiltesinin Baskani, saglik alaninda o boélgenin en Ust dlzey yoneticisi olup dogrudan Bakan’a
baghdir. Tip Fakultesinin Bagkani kendi bolgesindeki tip egitimi, kamusal saglhk hizmetlerinin
sunumu ve kamu saglik tesislerinin yonetiminden sorumludur. Sekilde 6’da goérildigu Gzere,
iran saglik sistemi basamakli bir sekilde organize edilmistir. Birinci basamak saglik merkezle-
rine giden hastalar daha sonra ikinci ve Gg¢lnci basamaklara sevk edilmektedir.
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Saglik ve Tip
Egitimi Bakani
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Eyalet (Sehir)
Universitesi

Egitim Bolge Saglik I
Hastanesi A Tip Fakiltesi
|
[ ]
Boll\%eerE:Zgi;llk Bdlge Hastanes
I
[ ]
Kent Saglik Kirsal (Tasra)
Merkezi Saglk Merkez

L Saglik Ocagi L Saglik Evi

Sekil 6. iran Saglik Sistemi Organizasyon Yapisi
Kaynak: (Ramin, 2009)

iran’da kamu hastaneleri birinci, ikinci ve Uglincli basamak saglik hizmetleri sunmakta-
dirlar. Hikumetler son 20-30 yildir kamunun birinci basamak saglik hizmetlerini Glkenin her
tarafinda sunmasini saglayacak politikalari uygulamaktadirlar. Bazi birinci basamak saglik hiz-
metleri kamu saglik birimlerinde Ucretsiz olarak veriimektedir.

Ozel sektoriin de iran saglik sistemi igerisinde énemli bir rol( bulunmaktadir. Ozel sektér
genellikle sehirlerde ikinci ve Uglincli basmak saglik hizmetleri sunmaktadir. iran saglik siste-
mindeki diger dnemli bir kurum da Sivil Toplum Kuruluslaridir (STK) . Cok sayida STK iran’li-
lara saglik hizmetleri sunmaktadirlar. STK’larin aktif olduklari alanlara érnek olarak kanser,
meme kanseri, diyabet hastaliklari talasemi verilebilir.

Diinya Saglik Orgiitii verilerine gére iran Saglik diizeyi performansi ile diinya ulkeleri
arasinda 58. sirada, genel saglik sistem performansi ile 93. sirada yer almistir. Ayni listede
Tuarkiye saglik duzeyi performansi ile 33. Sirada; genel saglik sistemi performansi ile 70. sira-
da yer almistir (Diinya Saglk Orgltl, 2000). Bloomberg tarafindan yapilan Blomberg Saglik
Sistemi Etkinlik Siralamasi listesinde ise iran 25. sirada yer alirken, Tirkiye ayni listeye 20.
siradan girmistir.

m Van ili Kamu Hastaneleri Birligi Genel Sekreterligi



Saglik Turizmi Van Destinasyonu

iran saglik egitimini cok Snemsemektedir. 1980’li yillarda ciddi bir saglk personeli acidi
olustugundan saglik egitiminde ihtiyaclari karsilayacak sekilde degisime gidilmistir. Asagida
saglik egitimi ile ilgili bazi bilgiler verilmektedir:

Tablo 25. iran Saglik Egitimi ile ilgili Bazi istatistikler (2011)

Kurum Sayi
Tip fakilteleri 51

Tip fakiiltesi profesorleri 20.000
Hastane yatak sayisi 120.000
Koy klinikleri 20.000
Hemsireler 170.000

Kaynak: (Wikipedia, 2016)

Ulkede il diizeyi saglik hizmetlerinde Tip Bilimleri Universiteleri ve il Saglik Hizmetleri
Merkezleri énemli devlet kurumlaridir. iran'in demografik ve epidemiyolojik yapisi, saghk
hizmetlerinin bir ag ile sunumunu zorunlu kilmistir. Ayakta tedavi ve yatarak tedavi hizmetlerini
bolge hastaneleri sunmaktadir. iige saglik merkezlerinin faaliyetleri ag yéneticisi tarafindan
koordine edilmektedir. Birinci basamakta aile hekimliine gegme hazirliklari yapilmakta, her
3000-3500 nufusa bir aile hekimi planlanmaktadir. Hasta yataklarinin % 10’u 6zel sektore,
toplam saglik harcamalarinin da % 20’si 6zel sektdre aittir.

iran’da Saglik Sigortasi

Resmi istatistiklere gére iran’da niifusun %90°dan fazlasi herhangi bir sigorta kuru-
muna baglidir. iran’da farkli sigorta sekilleri bulunmaktadir. iran’daki sosyal giivenlik sistemi
Turkiye’'nin Saglkta Dondsum Programindan onceki sistemine benzemektedir. Kamu, sosyal
glvenlik islevini gesitli sigorta kurumlari araciigiyla yiritmektedir. Asagidaki sekilde iran
saglik sistemindeki sigorta kurumlari gértlmektedir:

iran Sigorta
Kurumlari
1
| | 1 1
Sosyal Guvenlik Saglik Hizmetleri Askeri Personel imdad imam
Kurumu Sigorta Kurumu Sigorta Kurumu Komitesi

Sekil 7. iran Saglk Sistemi Sigorta Kurumlari
Kaynak: (Ramin, 2009)
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Sosyal Giivenlik Kurumu iran’daki en blylik sigorta kurumlarindan biridir. Kamu calisan-
lar1 hari¢ batin ¢alisanlar Sosyal Guvenlik Kurumu’na prim éddeyerek Kurumun hizmetlerinden
faydalanmaktadirlar. Kurumun sehirlerde ¢ok sayida hastanesi ve poliklinikleri bulunmakta-
dir. Kurum’a kayith olup primlerini 6deyenler bu kurumlardan bedelsiz olarak saglik hizmeti
almaktadirlar. Saglik Hizmetleri Sigorta Kurumu kamu g¢alisanlari, 6grenciler ve kirsal bdlge
sakinlerine hizmet vermektedir. Orduda gorevli olan personel ise Askeri Personel Sigorta Ku-
rumu araciigiyla saglk hizmetlerini almaktadir. Sigortasi olmayan iran vatandaslari igin de
STK niteligindeki imam Humeyni Vakfi tarafindan yénetilen ve muhtag insanlara yardim eden
imdad imam Komitesi destek olmaktadir.

Sagdlik sigortasi sunan kurumlardan sadece birine prim yatirmak, saglik hizmeti almak
icin yeterlidir. Fakat belirli kosullari kargiladiktan sonra primi yatirmak Gzere ikinci bir sigorta
kurumuna da Uye olunabilmektedir. Sigorta kurumlarinin sunduklari hizmetler farkl olduklarin-
dan birden fazla sigorta kurumuna e olan iran vatandaslari bulunmaktadir. Sigorta kurumlari
ilag faturalarinin %70Q’ini; hastane masraflarinin ise %90’in1 karsilamaktadir (Wikipedia, 2016).

iran’da Saglik Turizmi

Saglik turizminin iran’da bllyiimekte olan bir piyasa oldugunu belirten analistler, sadece
2012 yih itibariyle 2017’in iki katina ulasarak 1.5 milyar dolardan daha fazla gelir elde eden
iran’in 200.000 saglik turistine ev sahipligi yaptigina dikkat gekiyorlar. Bir énceki yila kiyasla
toplam saglik turisti sayisi ylizde 135 artarak, 2013’n ilk yarisinda 85.670’den fazla kisi iran’i
ziyaret etmis bulunuyor (Pharma Turkey, 2016).

Saglik turistleri Azerbaycan, Turkmenistan, Irak, Turkiye, Kuveyt, Umman, Hindistan ve
Pakistan’dan geliyor ve dzellikle Azerbaycanl ve Ummanli turist sayisinin hizl bir sekilde arta-
cagi tahmin ediliyor. Ziyaretlerin cogu transplant, gz, ortopedi ve dis hekimligi amaciyla iran’i
tercih ediyor. Bu alanlarda iran, diisiik maliyetlerle yiiksek kalitede uzmanlik sunuyor. Trkiye,
Birlesik Arap Emirlikleri, Urdiin, Bahreyn ve Suudi Arabistan gibi bolge (lkeleriyle ve Glineydo-
Ju Asya’daki diger ulkelerle karsilastirildiginda, iran maliyet rekabetci bir konumda bulunuyor.
iran hiikiimeti saglik turizmindeki firsatlarin farkinda olarak daha iyi hizmet sunmak amaciyla
altyapisina yatirim yapiyor. Ornegin Azerbaycanli turistler igin tibbi hizmetler sinirda saglani-
yor. Saglik turistlerini sinirdan alarak uygun saglik tesislerine gétirmek icgin taksi hizmetleri de
sunuluyor. iran, dzellikle Korfez Ulkelerinden hastalara hizmet eden, islam diinyasindan gelen
saglik turistlerinin merkezi haline gelmeye odaklanmis bulunuyor (Pharma Turkey, 2016).

Analistlere gére savastan sonra iran’in saglik hizmetleri sektérii hizli bir sekilde gelisiyor
ve ulke cok dnemli blylime alanlari ve yatirim firsatlarina ev sahipligi yapiyor. Yaptirimlar, saglik
hizmetleri pazarinin blytimesini etkilemekle birlikte, analistler iran’in, sadece iranlilara degil,
dusik maliyetli fakat yiksek kaliteli hizmet arayisiyla gelen saglik turistlerine de yuksek kaliteli
hizmetler sunmaya c¢alisarak rakipleri arasindan siyrilmak igin blyuk bir caba gosterdigine
vurgu yapiyorlar (Pharma Turkey, 2016).
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4.2.1.4. iran Galisma Ziyareti

iran, Van’a en yakin iilke olmasindan 6tirii Saglik Turizmi Van Destinasyonu Projesi
acisindan en énemli pazar olarak degerlendirilmektedir. Bu yiizden iran ziyareti heyet ve proje
acisindan ayri bir Sneme sahiptir. iran cok biiyiik bir Ulke oldugundan ézellikle Van’a yakin olan
iki blyUk sehir hedef pazar olarak belirlenmistir. Bu sehirler Tebriz ve Urumiye’dir.

a. Tebriz Bagkonsoloslugu

01.11.2016 tarihinde saat 09:30’da T.C. Tebriz Konsolosluguna varildi. ilk énce Konso-
loslugun Ticaret Ataseligi daha sonra da T.C. Tebriz Konsolosu ile gérisulda. Ziyaret amacimiz
kendilerine anlatildi. Ulkemizdeki saglik hizmetlerinin durumu, fiziki alt yapi, personel durumu
ve tibbi donanim konusunda bilgi verildi. Kendilerinden de iran’daki saglik sistemi, fiziki alt
yapl, tibbi donanim ve insan kaynagi hakkinda bilgi alindi.

Fotograf 8. Tebriz Baskonsoloslugu, Tebriz/iran

Ayni sekilde iki Ulkenin saglik finansmani, sosyal glivenlik konulari karsilikl olarak deger-
lendirildi. Daha sonra diinyada saglik turizmi, Tiirkiye’de ve iran’da saglik turizmi konulari de-
gerlendirildi. Cevre Ulkeler basta olmak Uzere 6zellikle de Van ilimize yakin olmasi minasebeti
ile Tebriz, Hoy ve Urumiye illeri ile Van arasindaki saglik turizminin yapilip yapilamayacagina,
artilarina-eksilerine ve gelecegine dair fikir aligverisinde bulunuldu. Bu degerlendirmeler neti-
cesinde asagidaki hususular tespit edilmigtir.
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e iran’da saglik sisteminin basinda Saglik Bakanli, eyaletten sorumlu bir Kkisi

(Ulkede eyalet sistemi bulunmaktadir), illerde ise hastanelerin bashekimleri bulun-
maktadir. Sagligin yénetimi ve denetimi bu sekilde yapilmaktadir. Ulkede devlet
hastaneleri, SGK hastaneleri, askeri hastaneler Universite hastaneleri ve saglik
ocaklari hizmet vermektedir. Sosyal guvencesi olanlar 6ncelikle kendi bagh bu-
lunduklari hastanelere basvurmaktadirlar. Ancak sevk zinciri zorunlulugu olmadan
baska hastanelere de muracaat edebilirler. Ancak baska hastanelerde belli oran-
da Ucret alinmaktadir. Aile Hekimligi sistemi hentiz uygulamada degildir. Hastane
ve hekim se¢cme hakki vardir. Merkezi hekim randevu sistemi bulunmamaktadir.
Ulkede halen muayenehanecilik aktiftir. Devlette ¢alisan bir hekimin hem muaye-
nehanesi mevcuttur hem de 6zel bir hastanede ameliyat yapabilmektedir.

Ulkedeki sosyal glvenlik sistemi bliyiik dlglide bizdeki sosyal giivenlik sistemine
benzerlik géstermektedir. Ancak iscilere, devlet memurlarina ve devlet memurlari
icerisinde askeri personel ile petrol bakanligi personellerine ayricaliklar taninmak-
tadir. Daha az ya da hi¢ katki payr ddemeden istedikleri hastaneden muayene
olabilmektedir. Hastanelerdeki katki payi alimlarinda sehirde oturanlardan %10;
kirsalda oturanlardan ise %5 katki payi alinmaktadir. Ulkenin biitiin hastanelerinde
acil saglhk hizmetleri ve ambulans hizmetleri Ucretsiz olarak verilmektedir. Ayrica
kanser hastalari, c¢ocuk hastalar, yasgh hastalar ve acil hastalardan katki payi
alinmamaktadir. Eczacilik hizmetleri, ila¢ sistemi serbest eczane seklinde olup;
poliklinikte yazilan ilag regetesi bedelinin %70’i devlet tarafindan; %30’'u ise hasta
tarafindan kargilanmaktadir.

Azerbaycan, Nahcivan Ozerk Bolgesi, Ermenistan, Kuzey Irak Bdlgesel Kirt
Yonetimi, Gurcistan ve nadiren de olsa Turkiye’den saglik turizmi kapsaminda
iran’a ve 6zellikle de Tebriz’e hasta geldigini belirttiler. Bu konuda yeteri kadar
potansiyelin oldugunu, Van ilinde de yatirim yapilabilecegini belirttiler. iyi bir tanitim
yapildiginda, yabanci hastalarin problemsiz bir sekilde nakilleri saglandiginda ve
Tarkiye’nin batisindaki illere gére daha uygun fiyat politikasi uygulandiginda bunun
gerceklesebilecegini belirttiler.

Saglik Turizmi Van Destinasyonu Projesi kapsaminda agilmasi dusiinilen estetik
ve kozmetik cerrahisi merkezinin saglik turisti ¢ekebilmesi icin bazi hazirliklarin
yapilmasinin gerekliligi vurgulandi. Bu kapsamda Tebriz, Urumiye ve Van arasin-
da sefer yapan turizmcilerle goristlmesi, bu kentlerdeki 6zel hastane sahipleri ve
eyaletin saglik sorumlusu ile iletisim kurulmasi, gerek Van'da gerekse iran’daki
hedef pazarlarda fuar, sempozyum ve kongre gibi tanitici etkinliklerin dizenlene-
rek paydaslarin davet edilmesi, hatta Van’daki saglik tesislerinin bu paydaslara
gezdirilmesi bu faaliyetlere 6rnek olarak verilmigtir.

Saglk turizminin Turkiye’'de gerek kamu gerekse 6zel sektorin ilgilendigi bir konu
oldugu ifade edilmistir. Yakin zamanda kendilerini ziyarete gelen kurumlar hakkin-
da da bilgi verilmistir. Turkiye’deki bir 6zel hastaneler zincirinin (Acibadem) Teb-
riz’de iletisim ve koordinasyonu saglamak uzere ofis agmayi kisa vadede planla-

Van ili Kamu Hastaneleri Birligi Genel Sekreterligi



Saglik Turizmi Van Destinasyonu

digi aktariimistir. Benzer sekilde Erzurum ilinden de saglik yoneticilerinin kisa bir
sure once gelip kendilerini ziyaret ettiklerini ve saglik turizmi kapsaminda kendile-
rinin de bu ise talip olduklarini iletmislerdir. Ayrica saglik endustrisinden tibbi cihaz
ve ilag sektorindeki degisik kisilerin Konsoloslugu ziyaret ettiklerini belirtmislerdir.

b. Tebriz Shams Hospital

01.11.2016 gunu Tebriz'de, kentin en eski ve en blyuk yatak kapasitesine sahip 6zel
hastanesi olan Tebriz Shams Hospital ziyaret edildi. Goriismede hastane bashekimi ile saglk
turizminden sorumlu personelleri heyetimize rehberlik etti, gdriismeler yapildi. Oncelikle heye-
tin iran’in ve kendi hastanelerini ziyaret amaci agiklandi. Konu hakkinda detayli bir degerlen-
dirme yapilarak hastane gezildi. Hastanelerinde aktif galisan ¢ene ve yuz cerrahi uzmani ile
konusuldu. Ozellikle yiiz ve gene-burun estetigi ve ayrica genel olarak saglik turizmi konusul-
du. Goérlismeler sonucunda asagida belirtilen konular tespit edildi:

Fotograf 9. Ozel Tebriz Shams Hospital, Tebriz/iran

o Tebriz’deki bu hastanenin Saglik Bakanhgi tarafindan uluslararasi hasta kabul ede-
bilecek yetkinlige ve sertifikaya sahip oldugu ifade edilmigtir. JCI akreditasyonunu
almak icin girisimleri mevcuttur. Hastanenin acil servisi, laboratuari, géruntileme
merkezi, klinikleri, dogumhanesi, ameliyathaneleri ve anjiyo Uniteleri bulunmakta-
dir. Bir genel hastane seklinde hizmet vermektedir. Hastanede ¢alisan yardimci
saglik personeli, hastanenin kadrolu personeli olup tam zamanli calismaktayken,
hekimlerin énemli bir kismi yari zamanl ¢alismaktadir. Yari zamanl g¢alisan he-
kimlerin Universitelerde ya da devlet hastanelerinde ¢alisan hekimler olduklari ve
sadece ameliyat icin hastaneye geldikleri ifade edilmistir. Hekim ve yardimci saglik
personeli konusunda herhangi bir eksikliklerinin olmadigdi belirtildi.
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Saglik turizmi konusunda kendilerinin de iddial olduklarini,6zellikle Azerbaycan,
Nahgivan Ozerk Bolgesi, Ermenistan, Kuzey Irak Bélgesel Kiirt Yonetimi ve az da
olsa Turkiye’den hasta kabul ettiklerini dile getirdiler. Bu konuda kaliteli hekim kay-
nagini ve saglik hizmetlerinin uygun fiyatl olmasini, hastanelerinin gucli yanlar
olarak belirttiler. Ancak tarafimizca drnekler verilerek yapilan kiyaslamada ulkemi-
ze gore daha pahali oldugu tespit edildi.

Saglik turizminde gelisme gosterebilmek icin medikal turizm pasaportu konusun-
da mevzuat galismasinin énemine deginildi. Medikal turizm pasaportu, bir kisinin
hastaligindan dolayi bagka bir Ulkeye gitmek durumunda kaldiginda 6zel bir pasa-
porta sahip olmasidir. Bu pasaport sahiplerine taninacak gimriklerden hizl gegis,
har¢ ve belge muafiyetleri gibi uygulamalarin saglik turizminin gelismesine ve s6z
konusu ulkenin saglik turizminden daha fazla pay almasina yardimci olacagi ifade
edildi. Bu konuda Azerbaycan’i érnek olarak gosterdiler.

Saglik turizmini yapacak olan bir kurumun uluslararasi gegis belgeleri olan kara,
deniz ve hava ambulanslarina sahip olmasinin gerekliligi vurgulandi. Gegis Us-
tunlukleri olan bu ambulanslarla hastalar birokratik engellere takilmadan ve vakit
kaybetmeden hizli bir seklide tedavi edilecekleri merkeze intikal edebileceklerdir.

Saglik turizmi ile ilgilenen kuresel orgutlere (UNWTO gibi) Uye olmanin faydali
olacagini dile getirdiler.

Saglik turizminde hastalarin tibbi bilgilerine, hastaliklar ile ilgili bilgilerin gtivenligine
ve hasta mahremiyetine 6zellikle dikkat etmek gerektigi ifade edildi. Bu konunun
hassas oldugu ve hastalarin bu konuyu ¢ok dnemsedikleri vurgulandi. Bu konunun
hasta haklarinin bir unsuru olmasinin yaninda,6zellikle saglik turizminde bazi has-
talarin gizlilik icin bagka yerde tedavi olmak istediklerine deginildi.

Saglik turizminde bir sehrin tibbi imkanlarinin yaninda tarihi ve kultirel mekanlar,
dogal guzellikler, alis veris imkanlari gibi hususlarin da énemli oldugu belirtildi.
Bu nedenle saglik hizmetlerine ek olarak turizm acenteleri ile birlikte Van’in dogal
guzelliklerini, tarihi ve kulturel yerlerini kapsayan organizasyonlarin yapilmasinin,
hastalarin ve hasta yakinlarinin Van’i tercih etmelerine katki saglayabilecegini vur-
guladilar.

Gerek hastanelerde gerek havaalaninda gerekse gumrik kapilarinda bu konular-
da dzel egitim almis saglik turizmi polislerinin istihdam edilmesinin ¢ok faydali ola-
cagini dile getirdiler. Bu hasta grubu ve yakinlari ile hem iletisim kurmak hem de
sorunlarini ¢gézmenin bu konuda egitimli kolluk kuvvetleri marifeti ile yapilmasinin,
bu insanlarin isini kolaylagtiracagini ve dolayisi ile hasta sayisinin artmasina vesi-
le olacagini dile getirdiler.

Saglik turizmi kapsamindaki saglik hizmetlerinin fiyatlandirmasi konusuldu. Kendi
ulkelerindeki saglik turisti hastalarina uygulanan fiyat tarifesinin kendi vatandasla-
rina uygulanan fiyatin maksimum t¢ kati olabilecegini belittiler. Bu aralik icerisinde
olmak kaydiyla fiyat belirleme yetkisi hastane ydneticilerine birakilmistir. Ancak
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bizim Ulkemizde bu konuda alt sinir veya Ust sinir uygulamasinin olmadigi, tek
fiyat tarifesinin oldugu, bu durumun hastane ydneticilerinin pazarlik yapma gicinu
azalttigi tarafimizca tespit edilmistir.

e Ulkemizin normal turizm isinde diinyada en g¢ok turist kabul eden besinci llke
oldugu,ancak saglik turizmi konusunda daha gerilerde oldugu belirtildi. Bu du-
rum dahi dlkemizin saglik turizmi konusuna daha gok dnem vermesi gerektigini
gOstermektedir.

e iran vatandaglarinin dis tedavilerinde Tirkiye'yi tercih ettikleri, Tirkiye'de dis te-
davilerini gergeklestiren hastalarin memnuniyet dizeylerinin yliksek oldugu belir-
tilmistir. Ozellikle yaptirimlarin uygulandigi dénemlerde tibbi cihaz ve diger ekipm
anlarin temininde yasanan sikintilardan dolayi Glkemizin daha avantajli oldugu ifa-
de edilmistir

c. Urumiye Universitesi Tip Fakiiltesi

02.11.2016 tarihinde Tebriz’den iran’in Bati Azerbaycan Eyaleti’'nin Urumiye kentine ge-
cildi. Saat 10:00’da Urumiye Universitesi Tip Fakdltesi Dekani Dr. Fellah Bey ve fakiiltenin di-
Jer hekimlerinin de bulundugu ortamda gériismeler yapildi. Ulkemizin saglik sistemi ve saglik
turizmi hakkinda bilgi verildi. Onlardan da ulkelerinin saglk sistemi, saglik egitimi ve saglik
turizmi hakkinda bilgi alind1.

Fotograf 10. Urumiye Universitesi Tip Fakdiltesi, Urumiye/ iran

Devlet ve sigorta sisteminin Tebriz'de anlatildidi gibi oldugu tekrarlandi. Bati Azerbaycan
eyaletinde 24 devlet hastanesi bulunmaktadir. Urumiye Bati Azerbaycan Eyaletinin baskenti-
dir. Urumiye’de 3 egitim ve arastirma hastanesi, 3 6zel hastane bulunmaktadir.
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Devlet hastanelerinde ve 6zel hastanelerde tedavi goren hastalardan kullanilan batin
medikal malzemeler ve kullanilan ilaglar igin, %10 oraninda bir katki pay! alinmaktadir. Devlet
hastanelerinde, sosyal givencesi olan hastalardan herhangi bir Ucret talep edilmemektedir.
Ozel sektorde kamu hastanelerinde uygulanan fiyat uygulamasinin 3 kati talep edilmektedir.
Tarkiye’de ise maksimum SUT fiyatinin 2 kati talep edilebilmektedir. Sosyal guvenlik sistemi-
nin son yillarda kapsaminin genigletildigi belirtilerek ekonomik durumu iyi olmayanlardan, acil
hastalardan, hamileler, yashlar, cocuk hastalar ve kronik hastalardan Ucret talep edilmedigi
ifade edildi. Normal dogumlar ve tibbi endikasyonlu sezaryenler Ucretsiz olarak yapilmaktadir.
Ancak istege bagli sezaryenlerde hem kamuda hem de 6zelde Ucret talep edilmektedir. Saglik
turizmi konusunda yapilan gorus aligverisinde kendi hastanelerine az sayida hasta geldigi-
ni cogunlukla dzel sektoriin tercih edildigini belirttiler. Ulke siralamasi yapildiginda en fazla
Kuzey Irak Bélgesel Kirt Yonetiminden, Nahgivan Ozerk Boélgesinden, Azerbaycan’dan ve
Hakkari ile Van ilinin sinir bdlgelerinden kendilerine hasta geldigini belirttiler. Hasta ¢esidi aci-
sindan bakildiginda bdbrek nakli Unitesinin birinci sirada oldugu belirtildi. Ancak son 1 yil ice-
risinde Saglik Bakanhgi tarafindan yapilan diizenlemeden sonra kismen distigini belirttiler.
Bu diizenlemeden énce organ nakil isinde para karsiligi satiglarin oldugu, bu nedenle iranl
vatandaslarin kendi organlarini yurt disindan gelen zengin hastalara satmalari Gzerine bu ted-
birlerin alindigi sdylendi. Su andaki uygulamada yurt disindan hasta geldiginde donériintin de
kendisi ile beraber gelmesi halinde nakil yapildigini belirttiler.

Kendi hastaneleri ile Van Egitim Arastirma Hastanesi ve Van Yiiziinci Yil Universitesi
Tip Fakdltesi arasinda egitim protokolleri yapilarak, karsilikli tecriibe ve deneyimlerden fayda-
lanacak sekilde bir igbirligi yapilabilecegini belirttiler.

Yapilan bu degerlendirmelerden sonra Tip Fakiiltelerine bagh Egitim ve Arastirma Has-
tanesindeki bagh Kardiyoloji ve Kalp Damar Cerrahisi ek binasi yerinde degerlendirildi. 7/24
acil saglik hizmetlerinin asistanlar tarafindan verildigi, yeteri miktarda Eko, EFOR, anjio, ame-
liyathane ve yogun bakim yataklarinin oldugu goéruldi. Heyet olarak gerek cihaz kapasitesi
gerek fiziki kosullar, mahremiyet, enfeksiyon kontrold, acil servisin dizayni ve igleyisi konusun-
da uluslararasi standartlara gére daha duguk duzeyde olduklari kanaatine varildi. Kardiyoloji
ve KVC konularinda bazi girisimsel islemlerde uzun stren randevular verdikleri, bu hastalari
Tahran’a gonderdikleri belirtildi. Biz de kendi Kardiyoloji ve KVC servisimiz ile kiyasladigimiz-
da gerek yatak sayisi gerekse tibbi cihaz envanteri ve fiziki kosullar agisindan ¢ok daha iyi
durumda oldugumuzu musahede ettik.

d. Urumiye West Seyyadolshohoda Hospital

02.11.2016 tarihinde daha 6nce planlandidi sekilde hastane yénetimi ve hastanede cali-
san c¢esitli branslardaki uzman hekimler’in yogun katihimiyla gérisme gerceklestirildi. Bu has-
tanenin Urumiye’de bulunan dnemli 6zel hastanelerinden biri oldugunu, saglik turizmi ile ilgili
hasta kabull yaptiklarini, birinci sirada hastalarinin Kuzey Irak Bélgesel Kirt Yoénetimin'den
geldigini daha sonra Urumiye’ye yakin, Tarkiye’deki yerlesim yerlerinden ve az miktarda Nah-
civan Ozerk Bolgesi ve Azerbaycan’dan hastalarin geldigini belirttiler. Kendilerinde cildiye
uzmaninin olmadigi plastik cerrahisi uzmaninin burun estetigi yaptigi ifade edildi. Turkiye'de
Van ilinde 6zellikle hekim sayisi ve yetkinlidi ile iki Glke arasindaki tcret farkinin énemli oldugu
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vurgulandi. Bu konuda yapilan tibbi islemler ile alakali fiyat tarifelerinin karsilastiriimasi gerek-
tigi belirtildi. Bu iki husus 6grenildikten sonra karsilikli bir igbirligi ile hasta yonlendirilebilecegi
belirtildi. Urumiye ve Hoy kentlerinin sinir kapisina ve Van il merkezine yakin olmasi munase-
beti ile saglik turizmi kapsaminda hedef pazar niteliginde oldugu dile getirildi. Urumiye’nin yani
sira Hoy kentinin de ziyaret edilmesinin faydal olacagina deginildi. Karsilikli iyi temenniler ile
gorasme sonlandirildi.

e. Urumiye Baskonsoloslugu

02.11.2016 tarihinde 6gleden sonra T.C. Urumiye Konsoloslugu ziyaret edildi. Ziyaretin
amacindan ve projemizden kisaca bahsedildi. Kendileri; ¢ok iyi distnulmus ve uygulanma ihti-
mali ylksek olan bir calisma olarak degerlendirdiler. Urumiye ve Hoy ilinden Van'’a gezi, ticaret,
saglik vb. sebeplerle giden turistlerin oldugunu belirttiler. Bdyle bir projenin hayata gecirilmesi
durumunda verimli bir sekilde galisabilecegi belirtildi.

Fotograf 11. Urumiye Baskonsoloslugu, Urumiye/iran

Sinir kapisinda gegisin hizlandiriimasi, kapasitenin arttirlimasi, sinir kapisinin 7/24
calismasi, iran’a yakin Urumiye ve Hoy sehirlerinde yeterli miktarda reklam yapilmasi
durumunda bir potansiyelin oldugu belirtildi. Tanitim i¢in bitin alternatiflerin kullaniimasi
gerektigi sOylendi. Her iki Ulkede duzenlenen, Ozellikle saglk turizmi temali etkinlikler bagta
olmak uzere, toplantilara ve faaliyetlere katilarak tanitim yapilmasi ile Van’a gelen turistlerin
konakladiklari otellerde etkinlikler yapilmasi, bu alternatiflere 6rnek olarak gosterildi. Turkiye
ve iran (lkelerinin birbirine komsu il valilerinin (Hakkari, Van, Agri, 1dir ile Hoy, Urumiye, Bati
Azerbaycan eyaletindeki diger iller) yaptiklari ortak toplantilarda bu sorunun dile getiriimesinin,
gecislerde kolaylik saglanmasinin ve gerekiyorsa mevzuat degisikligi yapilmasinin gerekliligi
ve Onemi vurgulandi. Ayrica iki tagsima acentesi ile mesai saatleri disinda saglik turizmi
konusunda gorusmeler yapilarak bilgi alindi.
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4.2.2. Kuzey Irak Bolgesel Kiirt Yonetimi

Kuzeylrak Bolgesel Kiirt Yonetimi hakkinda 6zet bilgiler

Nufus 4.6 milyon

Yuz 6lgim 38.650 km?

Resmi dil Klrtge ve Arapca

Din Musliman, Hristiyan ve Yezidi
NUfus yapisi  Kart, Tirkmen, Arap ve dig.

Baskent Erbil

Para birimi Irak Dinari

Sekil 8. Irak, Kuzey Irak Bélgesel Kiirt Yonetimi ve Komsu Ulkeler Haritas|
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4.2.2.1. Genel Bilgiler

Kuzey Irak Bolgesel Kurt Yonetimi yaklasik 40.000 km? den olugan; Bati’'da Suriye’ye, Do-
§u'da iran’a ve Kuzey’'de Tiirkiye’ye komsu olan Irak Federasyonu’na baglh Anayasal diizeyde
varligi olan 6zerk bir bolgedir. Bélgesel Yonetiminin Baskenti Erbil’'dir (yerel dilde Hewler). Bol-
gesel sinirlar icerisindeki giincel nifus 5 milyonun Gzerindedir. Bolgede Resmi diizeyde Krt-
¢e ve Arapcanin yani sira Kartgenin farkli lehcgeleri, Tirkmence, Suryanice ve Ermenice dilleri
de konusulmaktadir. Bélgesel Yénetim sinirlari icerisinde ingilizce ve Fransizca da yaygin bir
sekilde kullaniimaktadir.

Kuzey Irak Bolgesel Kurt Yonetimi Bolgesi, Irak’'in kuzeyinde yer alan Erbil, Duhok ve
Suleymaniye illerini kapsayan 6zerk bir bolgedir. Kuzey Irak Bolgesel Kirt Ydnetiminin segim-
le isbasina gelen parlamentosu, cumhurbagkani ve basbakani bulunmaktadir. Bagkenti Erbil
olup Siileymaniye ve Duhok diger iki ilidir. Irak Istatistik Kurumunun 2011 yili resmi rakamlarina
gOre Bolgenin nifusu 4,6 milyondur. Bélge su anki konumuyla cazibe merkezi olmasi nedeniy-
le gesitli Ulkelerden go¢ almakta ve nufusu hizla artmaktadir.

Kuzey Irak Bolgesel Kurt Yonetimi, Glkenin diger bolgelerine goére ¢cok daha hizli geli-
sim gostermektedir. Bolge, guvenli sehirleri ile Ulkenin diger bdlgelerinde yasanan guvenlik
sorunlari kargisinda gugli ekonomik bir merkez konumuna gelmistir. Bircok yerel ve ulusla-
rarasi firma merkez Uslerini bu bdlgede acarak, Irak genelini buradan koordine etmektedirler.
Sahip oldugu 6zerk yapisi ile uluslararasi siyasi ve ticari iligkileri gittikce gelismektedir. Ayrica
Ucretsiz arazi tahsisi ve faizsiz kredi gibi ¢esitli tesvik mekanizmalari ile yatinnmcilara avantajli
yatirim ortami sunarak dogrudan yabanci yatirrm gekmektedir (Akdogan & Deniz, 2013).

Bolgede Erbil ve Sileymaniye kentlerinde olmak Uzere iki adet uluslararasi havalimani
mevcuttur. Karayolu ile Habur Sinir Kapisindan gegilebilmektedir. Irak tarafinda ibrahim Halil
GUmrik Kapisi bulunmaktadir. Habur Sinir Kapisina 15 km mesafe ile en yakin yerlesme Silo-
pi'dir. Silopi ile Duhok iline bagh 95.000 nifuslu Zaho yerlesimi arasindaki mesafe sadece 28
km’dir. Diyarbakir’da Habur Sinir Kapisina mesafe ise sadece 295 km'dir (Akdogan & Deniz,
2013).

Van ile Kuzey Irak Bolgesel Kurt Yonetimi arasinda ulasim alternatiflerinden biri de
Uzimli sinir kapisidir. Hakkari’'nin Cukurca ilgesinde bulunan Uzimli sinir kapisi iran-Van-
Irak glizergahinda énemli bir alternatif yoldur. Ayrica yapimi devam eden Kapikdy sinir kapisi
(Iran sinir) ile Habur sinir kapisini (Irak siniri) birbirine baglayacak Van-Catak-Eruh-Cizre-Si-
lopi-Habur yolu tamamlandigi zaman mevcut kullanilan yol hem sire hem mesafe olarak ol-
dukga kisalacaktir. Bu durumun Van ve Kuzey Irak Bolgesel Kurt Yonetimi arasindaki iligkileri
olumlu etkilemesi beklenmektedir.

4.2.2.2. Genel Ekonomik Durum
Tuarkiye, son yillarda Kuzey Irak Bélgesel Kart Yonetimi ile olumlu iligkiler gelistirmistir.

Erbil Konsoloslugu 2010 yilinda aciimistir. Olumlu iligkiler iki Ulke arasindaki ticarete de yan-
simistir. Bélgede,kayitl 1.500’tG agkin Tirk isletmesi faaliyet gostermektedir. Ulkenin birgok
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noktasinda gidadan, tekstile, mobilyadan, beyaz esyaya birgok Turk markasi ile karsilasmak
mimkinddr. Diger komsu Ulke Urtnlerine ve Uzakdogu Uretimi dGrtnlere gore Turk drunleri-
nin kaliteli oldugu imaji boélgede olusmustur. Yapilan g¢esitli gérismelerde, 6zellikle Gaziantep
ilinden Uretim yapan bazi firmalarin ¢ok énemli satis rakamlarini yakaladigi ifade edilmistir
(Akdogan & Deniz, 2013).

Bdlgede yeniden yapilanma c¢alismalari kapsaminda konut, ticari alan ve altyapi ingsa
¢alismalari yogun olarak devam etmektedir. Diyarbakir'dan bazi insaat firmalari da bélgede
yogun olarak faaliyet gostermektedir. Irak’ta nitelikli eleman sorunu oldugu igin Diyarbakir ve
cevre illerden gelen ingaat ustalari buradaki insaatlarda ¢alismaktadir.

Irak dis ticaret hacmi yillar itibariyle surekli artmaktadir. 2011 yilinda Irak’in yaptigi ithalat
28 milyar Dolari asmistir. 2011 yilinda Irak’in en fazla ithalat yaptigi Glke Turkiye olup Irak top-
lam ithalati iginde % 30’luk paya sahiptir. TUrkiye’den sonra % 14’lik pay ile Cin ve % 9’luk pay
ile ABD gelmektedir. Irak ihracatinin en énemli kismini (% 99) petrol olusturmaktadir. 2011 yili
Irak ihracati 75 milyar Dolarin Uzerinde gerceklesmistir. Irak toplam ihracati icinde en ylUksek
paya sahip olan ulkeler % 23’erlik paya sahip Amerika ve Hindistan’dir. Daha sonra % 14 ve %
12’lik paylarla sirasiyla Cin ve Guney Kore gelmektedir (Akdogan & Deniz, 2013).

Turkiye’'nin Almanya’dan sonra en fazla ihracat yaptigi ulke Irak’tir. Tarkiye'nin lrak’a
olan ihracati 2008 yilindan bu yana yillik ortalama yaklasik % 30 artarak 10,8 milyar Dolara
ulagsmistir. Irak ihracatinda % 24,2 oraniyla “gida Urunleri ve icecek” sanayi birinci sirada yer
alirken “ana metal sanayi” ve “elektrikli makine ve cihazlar” ikinci ve Uglnci sirada yer almak-
tadir (Akdogan & Deniz, 2013).

4.2.2.3. Kuzey Irak Bolgesel Kiirt Yonetimi Saglik Sistemi

Kuzey Irak Bolgesel Kurt Yonetimi uzun yillar Irak merkezi yonetiminin bir parcasi oldu-
gundan saglik sistemini Irak saglik sisteminden ayri disiinmemek gerekir. Bu baglamda saglik
sistemini savas dncesi ve savas sonrasi olmak tUzere iki kisimda incelemek mimkunddr.

Savas Oncesi, 1960 ve 1970’lerdeki altyapi yatirimlari ve insan kaynaklarinin gelisimi
sonucu Irak’da Orta Dogu’nun en iyilerinden biri olarak kabul edilen,etkin bir Ulusal Saglik
Sistemi kurulmus ve isletilmistir. Irak saglik sistemi kamu tarafindan finanse edilen, gelirinden
bagimsiz olarak herkese Ucretsiz hizmet sunan, yaygin ve gelismis bir basamakh érgitlenme
ve islevsel sevk zincirine sahip bir sistemdi. En ylksek ve en digsik hekim/nifus oranina sahip
bélgeler arasinda en ¢ok iki katlik bir fark vardi. Agirlik sagaltim hizmetlerinde olmasina karsin
halk saghgi etkinlikleri ile desteklenmekteydi. Irak hikimeti bildirimine gdére saglik hizmetlerine
ulasim kentte % 97, kirda % 79’ idi (Yavuz, 2011).

1980'de iran’la savasa karsin ve Korfez Savasr’nin baginda bile Irak halkinin saglik du-
rumu gorece iyi konumda iken 1991’de baslatilan ambargo ile saglik durumu hizla kétilesmis-
tir. Saglik altyapisi 10 yillik ambargolar sonunda zaten kirilgan bir duruma gelen tlkede, 2003
yihindaki savas kacinilmaz olarak saglik hizmetlerinde sorunlara yol agmistir. Savaslardan,
saglk insan glici de hem niceliksel hem de niteliksel olarak etkilenmistir. Hekim sayisi bdlge-
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deki Ulkelere gore 2-4 kat, hemsire sayisi 50 kat daha azdir. Dis hekimi, eczaci ve diger saglk
calisanlarinin sayilari da yetersizdir. Savaslar boyunca yiz bin nifus basina hekim sayisi go-
rece ayni kalirken hemsire sayisinda ciddi bir azalma olmustur. Hemsire sayisi az oldugu igin
yatan hastalarin cogunun bakimi aile tyelerince yapiimaktadir. Hemsirelik ¢alisanlari (ebe ve
hemsireler) sayisinin hekim sayisindan fazla olmasi gerekirken, Irak’ ta doktor sayisi kadardir.
Bir ¢cok Ulkede hekim basina disen hemsirelik ¢alisani sayisi 3-6 arasindadir. Birincil saghk
hizmetlerinde galisan sayisi ikinci basmaktan az olup pratisyen hekim sayisi ikinci basamakta
daha fazladir (Yavuz, 2011).

Kuzey Irak Bolgesel Kurt Yonetimi, saglik sisteminin gerek tesis gerekse saglik hizmetle-
rini sunan hekim ve yardimci saglik personeli bakimindan Irak geneline gére daha iyi oldugu-
nu sdylemek mumkundur. Bolgesel yonetim elde ettigi petrol gelirlerini kamusal harcamalarin
finansmaninda kullanmaktadir. Fakat dizenli ve sistemli bir saglk sistemi bulunmamaktadir.
Bolgesel yonetimde bltlin vatandagslari kapsayan genel bir saglik sigortasi sistemi bulunma-
maktadir. Saglik hizmetleri 6nemli dlgliide 6zel sektor aracihidiyla verilmektedir. Bolgesel yo-
netimin karsiladigi bazi saglhk harcamalari olmasina karsin vatandaslar saglik hizmetlerini
kendileri finanse etmektedir. Fakat kamuya ait hastanelerde teshis ve tedaviler Ucretsiz yapil-
maktadir.

Saglik egitimi konusunda da ¢alismalar yapilmaktadir. Bolgesel yonetim sinirlari igerisin-
de bulunan Universitelerde Tip Fakulteleri bulunmaktadir. Ayrica yardimci saglik personelinin
yetistigi egitim birimleri de faaliyet gdstermektedir.

4.2.2.4. Kuzey Irak Bolgesel Kiirt Yonetimi Calisma Ziyareti
a. Erbil Westeye Hospital

04.11.2016 tarihinde Erbil’de ¢alisma ziyaretlerinin ilk duragi Erbil Westeye Hospital 6zel
dal merkeziydi. Bu merkez gdz, dis, plastik ve estetik cerrahi alanlarinda hizmet veren 6zel bir
hastanedir. Tanisma faslindan sonra Kuzey Irak Bolgesel Kurt Yonetimi saghk hizmetleri ile
sosyal guvenlik yapisi hakkinda bilgi edinildi. Karsilikh kiyaslamalar yapildi, cevre Ulkelerdeki
saglik hizmeti degerlendirildi, kendi merkezlerinde yapilan is ve iglemler ve ¢alisan personeller
hakkinda bilgi edinildi. Daha sonra merkezin buttn birimleri gezilerek konu hakkinda bilgi alis
verisinde bulunuldu. Asagidaki durumlar tespit edildi:

o Kuzey Irak Boélgesel Kirt Yonetiminde saglik yonetimi baskent Erbil’de Saglik Ba-
kanl@i, illerde saglik madurlagu ve hastanelerde de bashekimler tarafindan yone-
tilmektedir. Batin saglik tesisleri kamu 6zel ve Universite ayrimi yapilmadan ruh-
satlandiriimakta ve denetlenmektedir.

o Ulkede 6zel veya devlete ait bir sigorta bulunmamaktadir. Ancak devlete ait saglik
tesislerinde butun teshis ve tedaviler Ucretsiz verilmektedir. Ancak mesai gunle-
rinde ve acil olmayan vakalarda gun icerisinde toplam bedelin %30’'unu 6demek
kosuluyla hasta daha erken muayene olabilmekte ve hekim secebilmektedir. Ul-
kede aile hekimligi sistemi bulunmamaktadir. Saglik insan gicu tlkede bulunan
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4 tip fakultesi, yiksek okullar ve yurtdiginda egitim aldirilarak temin edilmektedir.
Bdlgede bulunan bitlin kanser hastalarinin yurtigi ve yurtdisinda her tirll tedavi
masrafinin,lcretsiz olarak karsilandigi bir sistemleri mevcuttur.

Ziyaret edilen saglik merkezinde,g6z hastaliklari ile ilgili kanser hari¢ batin has-
taliklarin tanilarinin konulup,tedavi edildigini beyan ettiler. Kanser disinda baska
Ulkelere herhangi bir hasta gdndermediklerini beyan ettiler. Ayni sekilde bagka Ul-
keden de muracaatin olmadigi belirttiler. Hastalarin blyuk bir cogunlugunun kendi
blutgcelerinden saglik harcamalarini karsiladiklarini belirttiler. Bolgesel yonetimin
bagkani ve bagbakanliga bagli vakif tarafindan referans mektubu ile gelen az sa-
yidaki hastanin da tedavi edildigini ve daha sonra Ucretlerini bu vakiflardan aldik-
larini belirtiler. Ayni sekilde agdiz ve dis saghg ile plastik ve rekonstuktif cerrahi
branglari igin de ayni seylerin gecerli oldugunu belirtiler.

Saglik turizmi ile ilgili sundugumuz projenin uygulanabilir oldugunu belirttiler. An-
cak iki Ulke arasinda uygulanan vize sorunu, buradan Van iline direkt ugak seferle-
rinin olmamasi, iran’a karayolu ile ulasimin daha rahat olmasi, iran’nin daha uygun
fiyat sunmasi sebebiyle iran’in tercih edildigini belirttiler. Ancak kanser hastalari,
kalp damar hastalari, yanik hastalari ve ¢ocuk yan dal branslariyla ilgili bu bdlge-
de eksiklik oldugunu, yurtdisina gidecek hasta potansiyelinin bu gurup hastalarin
oldugunu belirttiler. Nadiren burun estetigi igin Erbil'den istanbul’a gidiglerin oldu-
gunu belirttiler. Ayrica ilde pet ct ve nikleer tip cihazlarinin olmamasi nedeniy-
le hastanenizde ve ilimizde mevcut olmasindan dolay! bu grup hastalarin buraya
yonlendirilebilecegini belirttiler.

Fotograf 12. Erbil Ozel West Eye Hospital, Erbil/lrak
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e Kendi merkezlerinin Turkiye’deki gdéz bransinin bir devami oldugunu, bir hastane-
lerinin de Siileymaniye ilinde oldugunu belirttiler. Ozellikle son 1 yil igindeki iSID
saldirlari, ekonomik kriz ve petrol fiyatlarindaki dusus, Turkiye’nin Irak vatandasg-
larina uyguladidi vize gibi nedenlerden dolay! Turkiye'ye hasta girisinde azalma
oldugunu soylediler .Bu sorunlar giderildigi takdirde, buradan Turkiye'ye ve Van’a
hasta gelebilecegini belirttiler.

b. West Erbil Acil Hastanesi

Bu hastane Erbil’de bulunan, devlete ait sadece acil hasta kabul eden (travma, yanik ve
atesli silah yaralanmasi) bir merkezdir. Bu hastane llkede yasanan savasta yaralanan pes-
mergeler, Irak ordusuna mensup askerler ve yaralanan sivil vatandaslarin getirildigi merkezdir.
Ayrica kendi bolgelerinde yaganan trafik kazasi, travma ve yanik hastalari ilk olarak buraya
muracaat etmektedirler. Buradan yer bulunmamasi veya imkan bulunmamasi durumunda 6zel
hastanelere veya yurtdisina (en bagsta Tiirkiye) génderilmektedirler. il merkezinde bulunan dev-
lete ait genel hastaneler ve 6zel hastaneler normal acil hastalari kabul etmektedirler. Hastane-
nin butln birimleri ndébetci idari amir ile birlikte gezildi. Karsilikh fikir alis verisinde bulunuldu.

Hastane acil servisindeki miracaat eden ve misahede de bekleyen hastalar gezildi.
Nobetci hekim ve personeller ile kisa bir gérisme yapildi. Daha sonra yogun bakim Uniteleri,
ameliyathane ve yanik merkezi gezildi. Hastanenin 2009 yilinda yapildidi, finansmanin ABD
tarafindan karsilandigi ve insaatinin Turk muteahhitler tarafindan yapildigi belirtildi. Hasta-
neye Ulkede yasanan i¢ karisiklik ve terér nedeni ile agirlikli olarak atesli silah yaralanmasi
ve yanik hastalarini aldiklarini belirttiler. Gelen yaralilari, merkezde (hastanelerinde) tedavi
yapilamadigi veya yer olmadigi takdirde, kendi bolgelerindeki kamu veya 6zel hastanelere ya
da Turkiye'ye gonderdiklerini belirttiler. Turkiye'ye gonderdikleri bu hastalarin masraflarinin da
bdlgesel yonetim tarafindan karsilandigini belirttiler.

Hastanelerinde gorev yapmakta olan hekimlerin sabahtan 6glene kadar acil ameliyat-
lar1 yaptiklari; 6glenden sonralari ise talep oldugu takdirde,elektif vakalarin ameliyat Gcretinin
belirli bir kisminin hasta tarafindan kargilanmasi kosulu ile yapildigi égrenildi. Ulkemizde ise
bdyle bir durumun olmadigi,devlet blinyesinde hizmet veren kurumlarda c¢alisan hekimlerin
acil ve elektif ameliyatlarin tamami,lcret talep etmeksizin yaptiklari dile getirildi

Ayrica hastanelerinde tedavi alip regete yazilan hastalarin ila¢ temininin hastane ecza-
nesi tarafindan karsilandigi; regete edilen ¢ogdu ilacin eczanelerinde mevcut oldugu, bulunma-
masi durumunda ise serbest eczanelerden,hasta tarafindan temin edildigi 6grenildi.

Hekimlerin ayni anda hem devlet'le hem 6zelde ¢alisabildikleri belirtildi.Kendi Ulkelerinin
yeni acilanTip Fakiltelerinin ve Yiksek Okullar ile saglik insan gucinin éndmuzdeki yillar
icerisinde karsilanacagini belirttiler. Saglk tesisi alt yapisi konusunda eksiklerinin oldugunu,
ulkelerindeki i¢ karisiklik ve ekonomik kriz giderildigi takdirde bunlarin da kisa sirede tamam-
lanacagini ve yurt disina hasta gonderilmesini azaltacaklarini belirttiler. Ancak bu asamada
yurtdigina agirlikli olarak onkoloji, kalp damar cerrahisi, organ nakli, yanik ve gocuk hastaliklari
branglarinda hasta gittigini belirttiler. Bu bolumler ile ilgili yatirnm yapildiginda buradan daha
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fazla hastanin Van’a gelebilecegini belirttiler.

Ulkemize ydénlendirilen hastalarin dzel saglik tesislerinde kar amaci gudiilerek gereksiz
muayene ve tetkiklerin yapilabildigi, bu nedenle kar amaci gitmeyen kamu hastanelerinin bu
hizmeti kaliteli vermeleri durumunda,giivenden 6tlru tercih sebebi olabilecegdi vurgulandi.

Fotograf 13. West Erbil Acil Hastanesi, Erbil/lrak
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4.2.3. Azerbaycan

Azerbaycan hakkinda 6zet bilgiler

Nufus 9.492.000

YUz 6lglim 86.600 km?

Resmi dil Azerice

Din islam

Nufus yapisi  Azeri (%91) ve digerleri (Lezginler, Ruslar, Ermeniler..)
Baskent Baku

Para birimi Manat

RUSYA

ooy

ERMENI §T

Sekil 9. Azerbaycan ve Komsu Ulkeler Haritasi
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4.2.3.1. Genel Bilgiler
Cografi Yapi '

Azerbaycan Cumhuriyeti Kafkaslarin gegis noktasi tizerinde, Blyuk Kafkaslar ile Kligik
Kafkaslar arasinda yer almaktadir. Bélgenin en 6nemli 6zelligi tarihi gecit ve ticaret yollari tze-
rinde bulunmasidir. Kuzeyinde Gircistan (480 km) ile Rusya Federasyonu’na bagh Dagistan
Ozerk Cumhuriyeti (390 km), giineyinde iran islam Cumhuriyeti (756 km), batisinda Ermenis-
tan (1.007 km) ve Tiirkiye Cumhuriyeti (Nahgivan Ozerk Cumhuriyeti ile 11 km uzunlugunda
ortak sinirt bulunmaktadir), dogusunda ise Hazar Denizi (713 km) yer almaktadir.

Siyasi ve idari Yapi

Azerbaycan Parlamentosu, 31 Agustos 1991'de, ulkenin bagimsizhigini ilan etmigtir. 18
Ekim 1991 tarihinde de Meclis Bagimsizlik kanununu kabul etmistir. Ulke, 12/11/1995 tarihine
kadar 1991’de Azerbaycan Ylksek Sovyeti tarafindan kabul edilen, Azerbaycan Cumhuriye-
ti'nin bagimsizhdinin yeniden ihdas edilmesine dair kanunun verdigi yetkiyle idare edilmigtir.
Dolayisiyla halihazirda Azerbaycan, 12 Kasim 1995 tarihinde halkoyuna sunularak, %91,9
evet oyu ile kabul edilen yeni Anayasa ile idare edilmektedir. Anayasaya gore Ulkenin yonetim
bigimi cumhuriyettir. Bagkanlik sisteminin egemen oldugu Ulkede, Cumhurbaskani secimi beg
yilda bir yapiimaktadir.

Azerbaycan Milli Meclisi, 125 Milletvekilinden olugsmaktadir. Bunlarin 25’i siyasi partiler-
den, 100U ise bagimsiz olarak secilmistir. Ulkede 30’un lizerinde irili ufakli siyasi parti faaliyet
gostermektedir. Buglin mevcut olan mustakil ve bagimsiz Azerbaycan Cumbhuriyeti, 12 Kasim
1995 tarihinde referandum yolu ile kabul edilmis olan Anayasa ile idare edilmektedir. Bu Ana-
yasa'ya gore, Azerbaycan devleti demokratik, hukuka dayall, laik, Gniter bir cumhuriyettir. Kuv-
vetler ayriligi prensibi Anayasa tarafindan benimsenmigtir. Yasama yetkisi 125 milletvekilinden
olugan ve 5 yilda bir yenilenen Milli Meclis’e, yurutme yetkisi Cumhurbagkanina ve yargi yetkisi
de Mahkemelere birakilmistir.

Milli Meclis, kanun kabul etmekle gorevlendirilimistir. Denetim yetkisi sinirlidir. Toplanti
zamani ve sUresi Anayasada belirlenmistir. Hikimete glivenoyu vermek veya vermemek sek-
linde olan parlamenter yetki, Azerbaycan Anayasasinda sinirli hale getirilmis ve Milli Meclisin
hikimete glvenoyu vermemesi halinde, ayni heyete hikimetin tesekkll ettiriimesi yetkisi
Cumhurbaskanina taninmistir.

Cumbhurbagkani, hem devletin ve hem de icranin basidir. Kanunlardan sonra Bakanlar
Kurulu Kararlarindan énce gelen ve “Ferman” adi verilen hukuki kararlar alma yetkisi vardir.
“Ferman” denen hukuki kararlar, kanun gtictinde olup, icrai hiiviyete sahiptir. Bu yonu ile Cum-
hurbagkani yasama yetkisiyle de teghiz edilmistir.

Azerbaycan’da Cumhurbaskanini 5 yillik sure i¢in halk segmektedir. Hi¢ kimse ikiden
fazla Cumhurbagkani secilemez sarti, 18.03.2009 tarihinde yapilan Referandumda kaldiriimig-

1 Azerbaycan ile ilgili genel bilgiler Ekonomi Bakanligr'nin internet sitesinden derlenmistir.

m Van ili Kamu Hastaneleri Birligi Genel Sekreterligi



Saglik Turizmi Van Destinasyonu

tir. Cumhurbaskani hem devletin, hem de yiratmenin basidir. Her turli idari karar almak ve
devlet tesgkilatina sekil ve ydon vermek yetkisine sahiptir. Bagbakani, Bakanlari ve diger devlet
gorevlilerini atamak ve gérevden almak yetkisi vardir. Anayasaya gore, Bakanlar Kurulu Cum-
hurbaskani’'nin yuksek icra organi olup, ona tabidir ve ayni zamanda da ona kargi sorumludur.
Bagbakanin ve Bakanlarin Milli Meclis Gyesi olma sarti aranmamisgtir.

Niifus ve isgiicii Yapisi

Azerbaycan Cumhuriyeti'nin ntifusu 2015 yili itibariyle 9,5 milyon kisiye ylkselmistir. NG-
fusun % 54,71’i sehirlerde, % 45,9’u ise kdylerde yasamaktadir. Nifusun % 49’u erkek, %51’i
ise kadindir. Ulke niifusunun %22,6’sin1 0-14 yas gurubu, %70,2’sini 15-64 yas grubu, % 6,8’ini
ise 65 yas Ustii bireyler olusturmaktadir. Ulkede calisabilir niifus, toplam niifusun % 50,09ini
olusturmaktadir.

Azerbaycan, diger dagilan SSCB ulkelerinde oldugu gibi, 1990’lardan itibaren kentlerde
yasayan nufusunun bir kismini kaybetmistir. Bunda ¢ogunlugu kentlerde yasayan etnik azin-
liklarin tlke disina go¢ etmesi 6nemli rol oynamistir. 2003 yilindan itibaren kentsel nifusta
yeniden artis gézlenmeye baslamistir. Kentsel nifusun toplam nifusa orani 2010 yili itibari
ile %53’e cikmistir. Kentsel nifusun artiginda petrol sektoriindeki gelismeye bagli olarak artan
yeni is olanaklari etkili olmustur.

4.2.3.2. Genel Ekonomik Durum

Petrol ve gaz uretimi ile rafine edilmesi Glke ekonomisinin temelini olusturmaktadir. Bri-
tish Petrol (BP) tarafindan yayinlanan Review of World Economy isimli kaynaga gore ulkenin
7 milyar varillik kanitlanmis petrol rezervi bulunmaktadir. S6z konusu rakam, dinya rezervle-
rinin 0,6’sina tekablil etmektedir. Ulkenin rezerv/iiretim orani ise 29,3’tir. Azerbaycan Cum-
huriyeti Devlet Petrol Sirketi (SOCAR) verilerine gore ise Ulkenin kanitlanmig petrol rezervleri
17,5 milyar varildir. Ancak bu verilerin hesaplanmasinda kullanilan siniflandirmalar Sovyet sis-
temine gére olup, daha genistir. Ulkenin petrol rezervleri SOCAR verilerine gére bu nedenle
cok daha fazladir. Ulkenin petrol rezervleri Ortadogu ile karsilastirildiginda diisiik diizeydedir.
Ortadogu’daki kanitlanmis rezervler 742,7 milyar varil olup, dinya toplaminin % 61,5’ine teka-
bul etmektedir.

Azerbaycan mevcut petrol Gretimini 3 farkl boru hatti yoluyla ihra¢ etmektedir. Uretimin
% 80’lik bolumu Baku-Tiflis-Ceyhan (BTC) yoluyla ihrag edilmektedir. Bu yollarin diginda ka-
rayolu ve demiryolu gibi ulagim bigimleri de ihracat siirecinde kullaniimaktadir. Ozellikle Azer-
baycan’in en zengin rezervlere sahip Azeri-Cirak-Glinegli bélgesi basta olmak Uzere petrol
dretimi Azerbaycan Cumbhuriyeti Devlet Petrol Sirketi (SOCAR) tarafindan Ustlenilmekte ve
ihrac edilme sureglerinde de aktif rol oynamaktadir. Bununla birlikte SOCAR (Ulkenin petrol
uretiminin % 20’lik bolumUna karsilamakta, geriye kalan bdlim ise BP yonetimindeki Azerbai-
jan International Operating Company (AIOC) tarafindan yapilmaktadir. Bu konsorsiyumu olus-
turan diger firmalar ise Chevron, Statoil, Turkiye Petrolleri, ExxonMobil'dir. BP 1992 yilindan
itibaren Ulkedeki en énemli yatirrmci konumunu siirdiirmektedir. Ulkedeki diger dnemli boru
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hatlari Baku-Novorossiysk ve Baku-Supsa hatlaridir.

Turkiye, Azerbaycan enerji sektorinde; TPAO araciligi ile guglu bir sekilde varligini sir-
dirmekte olup, 3.2 milyar $’1 asan yatirimi ile bir Tlrk kamu sirketinin yurtdisinda gercekles-
tirdigi en blyUk yatirimi gergeklestirmektedir. Bu projelerde TPAO; ACG (Azeri-Cirali-Glinesli)
Projesi (%6,75), Sah Deniz Projesi (%9), Alov Projesi (%10) hisseleri oraninda yer almaktadir.
Ayrica, Baki-Tiflis-Ceyhan Ana ihrag Ham Petrol Boru Hatti Projesini hayata gegirmek ama-
clyla kurulan BTC Co.’da %6,53, Sah Deniz gazini tagiyacak Glney Kafkasya Dogdal Gaz Boru
Hatti projesinde ise %9 hisseyle yatinmci konumundadir.

Azerbaycan’'in basta petrol Uretimi olmak Uzere enerji kaynaklari ihracati Turkiye’nin
ekonomik yapisi ve transit ilke konumu dolayisiyla 6nem tagimaktadir. Ozellikle sanayi Ure-
timi bakimindan ithal edilen yer alti zenginliklerine baglilhk basta olmak Uzere cografi konum
olarak bolge zenginliklerinin ihra¢ pazarlarina aktarilmasi bakimindan da énemli bir konum-
dadir. Bu bakimdan arz glvenliginin saglanmasi ve enerji intiyacinin kargilanmasi anlaminda
da Turkiye-Azerbaycan arasindaki isbirligi 6nem teskil etmektedir. Tlrkiye’'nin gaz ihtiyacinin
yaklasik % 20 sinin Azerbaycan’dan karsilanmakta oldugu ve Faz-2 gazinin belirli bir kismi-
nin da Tarkiye'ye verilmesi durumunda, 2015 yilindan sonra bu oranin % 30’lara ulagmasiyla
Azerbaycan-Turkiye arasindaki enerji isbirliginin 6nemi ortaya ¢ikmaktadir.

Azerbaycan’in 5,2 GW elektrik Gretim kapasitesi bulunmaktadir. Elektrik tiketiminin yak-
lasik %8%’i Ulkedeki sekiz termik santralde ve geri kalan alti hidroelektrik santralde gergekles-
tiriimektedir. S6z konusu gu¢ santrallerinin tamami devletindir. Ulkenin elektrik tretim kapa-
sitesinin 10 GW’ye yikseltiimesi amaci ile iki yeni gug¢ istasyonu ingaat surecindedir. Ancak
eskimis teknoloji ve transmisyon kayiplari nedeni ile elektrigin bir kismi Rusya, Turkiye ve
iran’dan ithal edilmek zorunda kalinmaktadir. Sanayi sektériinde tiiketimin gerilemesine rag-
men Azerbaycan enerji konusunda verimsizdir. Elektrik sektoérl blylk dlgide subvanse edil-
mektedir. Bakl ve ¢evresinde enerji sikintisi yasanmamasina ragmen,kirsal kesimlerde sik sik
elektrik kesintileri olmaktadir. Elektrik dagitim agi bes bolgeye bolunmusgtir. Elektrik dagitim isi
Ozel sirketler tarafindan uzun vadeli s6zlesmelerle yurttilmektedir.

4.2.3.3. Azerbaycan Saglik Sistemi

Azerbaycan 1995 yilinda Sovyetler Birligi'nden bagimsizhdini kazanmig bir Glkedir. Sag-
lik sisteminin simdiki yapisi hem igleyis hem de tesis olarak Sovyetler Birligi sisteminden mi-
ras kalmistir. Azerbaycan saglik sistemi merkeziyetci bir yapiya sahiptir. Saghk sisteminin
basinda Saglik Bakanhgi yer almaktadir. Bakanlik Ulkedeki hastanelerin blylk bir kismina
sahiptir ve saglik hizmetlerinden bir kismini yerel idareler araciligiyla yaratmektedir. Maliye ve
saglik politikalari agisindan karmasik bir yapi gosterir. il Saglik idareleri saglik hizmetlerinin
sunumunda Saglik Bakanhgr'nin direktifleri dogrultusunda hareket ederler ancak mali agidan
il idareleri tarafindan ayrilan bitgelere baghdirlar (Sargutan, 2010).

Azerbaycan nifusuna oranla oldukc¢a fazla sayida saglik tesisine sahiptir. Bunun en
onemli nedeni Sovyetler doneminde saglik hizmetlerinin her bolgeye esit oranda goturalmesi
konusunda gosterilen gabadir. Ancak bazi bélgelerde,6zellikle daglik alanlarda saglik tesisleri
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icin personel bulunmamakta,doktorlar kentsel alanlarda calismayi tercih etmektedirler.
Azerbaycan saglik sistemi icinde standart saglk tesisleri agina ek olarak bir sanatoryum da
mevcuttur.

HUkumet disi ve ¢ok ortakli kuruluglar saglik hizmetinin sunumunda ve yeni politikalar
gelistiriimesinde 6nemli rol oynarlar. Birinci basamak saglik hizmeti birimleri, hizmeti sunmak
yerine hastalari sevk etmeye yoneldiklerinden,hastalar bu birimleri atlayarak dogrudan hasta-
nelere basvurmaktadir. Ulkede emeklilik fonu, istihdam fonu, sosyal sigorta fonu bulunmak-
tadir. Bu fonlar isveren ve isci primlerinden finans kaynagi saglasalar da vergilerden olusan
devlet butcesinden gelen pay ana kaynagi olusturmaktadir. Halkin tamami sosyal guvenlik
sahibi degildir. Azerbaycan’da saglik harcamalarinin GSYIH icindeki payi oldukca diisiiktir.
Devletin saglik harcamalari icin ayirdigi finansmanin en dnemli kaynagi toplanan vergilerden
ayrilan paydir. Azerbaycan saglik harcamalarinin blayUuk bir kismini kisilerin yaptiklari dogru-
dan d6demeler olusturmaktadir (Sargutan, 2010).

Birinci, ikinci ve Ug¢lncu kademe saglik hizmetleri, halk saghgdi hizmetleri Bakanlik tara-
findan organize edilmis kurumlar tarafindan sunulur. Hizmetlerinin finansmani devlet hazine-
sinden Saglik Bakanligi’na ayrilan paydan saglanir. Ancak yerel yonetimler de bolgelerindeki
hastanelere, kliniklere, dispanserlere mali agidan kaynak aktarirlar.

Azerbaycan’da eczacilik sektort gelismemistir ve ilag Uretimi olduk¢a disuktur. Ecza-
cilik sektorinin en 6nemli sorunu devletin ilag ithalatini tam olarak kontrol edememesi ve bu
yuzden ulkeye gimrikstz ve denetimsiz olarak gelen ila¢ miktarinin ¢ok ylksek olmasidir
(Sargutan, 2010).

Genel Saglik Gostergeleri

Azerbaycan saglik personeli sayisi olarak dénemsel degisimler yasanmakla birlikte ge-
nel olarak diinya ortalamasinin Uzerindedir. Bunda dagilan Sovyetler Birligi'nin saglik alanin-
daki planh ¢calismalarinin etkisi oldukga fazladir. Tablo 26’da Azerbaycan ile Bagimsiz Devlet-
ler Toplulugu’na uye ulkelerin saglik personel sayilari karsilagtirmali olarak verilmektedir.

1990 yilinda ¢dken Sovyetler Birligi ddbneminde Azerbaycan’da 1000 kisiye 3,9 hekim
dismekteydi. Bu oran Sovyetler Birligi'nin ortalamasi ile (4.00) uyumlu, Dinya Saglik Teskilati
Avrupa Bolgesi oranin (3,3) ise Uzerindedir. 1990 sonrasinda bu oranda tedrici bir azalma
g6zlenmistir. 2000’lerin basinda bu oran 3,6; 2007 ve 2009 yillarinda ise 3,8; 2014 yilinda ise
3,47 olarak gerceklesmistir. Azerbaycan, bu oranla Diinya Saglik Teskilati Avrupa Bdlgesinin
ortalamasinin (3,4) ustinde kalmigtir. Boylece Azerbaycan bin kisiye digen hekim sayisi ba-
kimindan Dunya’da 10. Siraya yukselmigtir. Ayni ddonemde Turkiye 1,5 orani ile 73. sirada yer
almistir (SATURK, 2016).

Azerbaycan’da tipta uzmanlik ihtisasini ve Ust ihtisasini tamamlamis nitelikli doktor ihti-
yaci bulunmaktadir. DSO tarafindan kabul edilen bin kisiye 3,4 hekim orani esas alindiginda
bircok tip branginda sikinti oldugu anlasiimaktadir. 2014 yilinda en ¢ok ihtiya¢ bulunan bran-
slar; g6z hastaliklari, kulak burun bogaz hastaliklari, néroloji, psikiyatri, anestezi ve reanimas-
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yon, deri ve ziihrevi hastaliklar, girisimsel radyoloji, fizik tedavi uzmani gelmektedir. Ulkenin
Ozellikle kenar eyaletlerinde jinekolog, dahiliye uzmani, anestezi uzmani ve ¢ocuk doktoru
yetersizligi bulunmaktadir (SATURK, 2016).

Tablo 26. Azerbaycan ile BDT Ulkelerinin 10.000 Kisi Bagina Diigsen Saglk Personeli
Sayllarinin Kargilastirimasi

Doktor Saglik personeli
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2010 2011 2012 2013 2014 2015
Azerbaycan 37 37 35 35 35 35 71 67 63 62 61 59

Belarus 54 54 51 52 39 41 127 129 129 132 130 131
Ermenistan 41 42 41 43 42 43 57 57 58 62 61 60
Kirgizistan 24 24 24 24 24 23 54 54 57 Sif 58 yr(
Kazakistan 38 39 38 38 39 40 86 88 97 100 99 92
Moldova 36 36 36 36 36 38 77 77 77 77 75 70
Ozbekistan 27 28 27 106 107 108
Rusya 50 50 51 49 49 49 107 106 107 106 106 104
Tacikistan 19 20 21 20 20 20 43 46 47 48 50 52
Turkmenistan 28 69
Ukrayna 49 49 49 48 48 44 102 102 101 97 97 89

Kaynak: (Azerbaycan Istatistik Kurumu, 2016)

Tablo 27. Azerbaycan ile BDT Ulkelerinin 10.000 Kisi Bagina Diisen Hastane Yatak
Sayllarinin Karsilastirimasi

Hastane Yatagi Sayisi

2010 2011 2012 2013 2014 2015
Azerbaycan 76 51 47 47 47 49
Belarus 111 115 113 113 85 87
Ermenistan 37 37 37 40 42 42
Kirgizistan 51 51 50 57 48 47
Kazakistan 76 72 71 67 63 60
Moldova 62 62 62 62 58 57
Ozbekistan 48 47 46
Rusya o 94 94 93 91 87
Tacikistan 51 50 49 31 47 46
Tiirkmenistan 53
Ukrayna 94 94 91 89 88 79

Kaynak: (Azerbaycan Istatistik Kurumu, 2016)

m Van ili Kamu Hastaneleri Birligi Genel Sekreterligi



Saglik Turizmi Van Destinasyonu

Azerbaycan’dan Tlrkiye'ye gelen uluslararasi hasta sayilari her yil artmaktadir. Bu kap-
samda 2013 yilinda 19.133 kisi, 2014 yilinda ise yaklasik 15 bin kisi artarak 33.352 kisi Turki-
ye'ye gelmistir. 2014 yilinda Azerbaycan’dan Turkiye'ye gelen 33.352 uluslararasi hastalarin
22.202’si saglik turizmi kapsaminda gelmistir. Buradan hareketle hastalarin %66,5’inin saglk
turizmi amaciyla geldigini séylemek mumkundudr. Geriye kalan 11 .150 kisi ise turistin saghgi
kapsaminda Turkiye'ye gelmistir (SATURK, 2016)

4.2.3.4. Azerbaycan Calisma Ziyareti
a. Gence Bagkonsoloslugu

28.10.2016 Cuma glini saat 11:00'de, T.C. Gence Konsoloslugu'nda Konsolos Bey ile
gOrusildu. Ziyaretimizin amaci ve projemiz hakkinda kendilerine bilgi verildi. Azerbaycan ul-
kesi ve Gence vilayeti hakkinda kisa bir bilgilendirme yapildi. Ulkemizde ve 6zellikle Van'daki
Kamu, Ozel ve Universite Hastanelerinin saglik hizmetleri hakkinda genel bilgiler paylasildi.
Azerbaycan Ulkesinin saglik politikasi ve sosyal guvenlik sistemi hakkinda tarafimiza bilgi ve-
rildi. Ulke Sovyetler Birligi'ne bagli oldugu dénemde bitlin saglik tedavileri devlet tarafindan
karsilanir iken bagimsizligini kazandiktan sonra 6zellikle Ermenistan ile yasanan gerginlik
kaynakli, saglk ve egitime butge ayiramadiklari, bu nedenle saglik hizmetlerinin gelismis Ul-
keler ile Tlrkiye ye goére daha geride kaldidi ifade edildi. Vatandaslarin birinci, ikinci ve tgln-
cii basamak saglik hizmetlerini kendi bitceleri ile aldiklari égrenildi. Ulkede yakin zamanda
yaklagik 20 6zel sigorta sirketinin devreye girdigi, bunlarin da aldiklari primlere gore sinirli
Olgude saglik hizmetleri verdikleri, ancak Ulkenin saglik bakanhgdinin tlkemiz Saghk Bakanligi
ile goriserek kendi Ulkelerine uygun uygulanabilir bir Saghkta Donlistim Projesi ¢alismalarini
yaptiklarini belirttiler.

Fotograf 14. Gence Baskonsoloslugu Ziyareti, Gence /Azerbaycan
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Saglik tesislerinin yeterli olmadigini, mevcut olanlarin da standartlara uygun ve fonksi-
yonel halde olmadigini belirttiler. Tip egitiminin ve yardimci saglik personelinin yetistiriimesi-
nin eskiye nazaran daha iyi oldugunu belirttiler. Azerbaycan vatandasi hastalardan tlkemizde
tedavi olmak isteyenleri agirlikh olarak istanbul iline génderdiklerini belirttiler. Gence’den An-
kara'ya ve Van’a ucak seferinin olmadigini bu nedenle de dezavantajli oldugumuzu belirttiler.
Ancak Ulkemizde bu islerin profesyonelce yapilarak yeteri kadar tanitilmasi durumunda talep
gorecegi dile getirildi. Heyetimiz tarafindan kendilerine hediyemiz ve tanitim brosurleri takdim
edilerek gérisme sonlandirildi. Ayni giinin aksaminda saat 19:00 da Cumhuriyetimizin 93.
Kurulus yil dénimi minasebeti ile verilen resepsiyona heyetimiz de davet edildi. Bizler de
resepsiyona katilarak orada bulunan degisik dizeydeki sektdr temsilcileri ile kisa bir degerlen-
dirme yaptik.

b. Gence International Hospital

28.10.2016 Cuma gunu saat 15:00’de Bagshekimlik makaminda bulusuldu. Heyetimizi
Bashekim ve saglik yoneticisi karsiladi. Genel tanisma sonrasinda her iki Ulkenin saglik po-
litikalari ve saglik tesisleri, ayrica saglik insan glici degerlendirildi. Azerbaycan’da baskent
Baki'de Saglik Bakani, bitin illerde de il Saglik Midirlikleri ve biitiin hastanelerin tani mer-
kezlerinin ve tum kliniklerinin birer tane baghekimleri bulunmaktadir. Butin kamu ve 6zel saglik
tesislerinin denetlenmesi, ruhsatlanmasi, Saglik Bakanhigi yetkilileri tarafindan yapiimaktadir.
Hastanelerinin 37 yatak kapasiteli bir klinik oldugu, 11 yatakli yogun bakim Gnitelerinin oldugu,
acil servisleri, fizik tedavi Uniteleri, radyoloji ve laboratuarlarin oldugu goraldu.

Fotograf 15. Ozel Gence International Hospital, Gence / Azerbaycan
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Gence International Hospital’'da 50’si degisik branglarda hekim olmak tizere toplam 300
personel calismaktadir. Kendi hastanelerinin Azerbaycan vatandaslarina ve Azerbaycan’da
yasayan yabanci uyruklulari hizmet verdigini belirttiler. Saglik turizmi kapsaminda bagka Ulke-
lerden kendilerine hasta gelmedigini, tam tersi bagka Ulkelere hasta yonlendirdiklerini belirtti-
ler. Génderilen Uilkelerin en cok Rusya, iran ve Tiirkiye oldugu belirtildi. Rusya’nin tercih sebebi
havayolu ulasiminin olmasi, 50 yas Ustl nifusun Ruscga bilmesi ve daha dnce yasanan kulti-
rel etkilesimler oldugu belirtildi. iran’in tercih sebebinin hem fiziki yakinlik hem de mezhepsel
yakinlk oldugu 6grenildi. Turkiye'nin tercih nedenleri kulturel yatkinlik, ayni dilin konugulmasi,
havayolu ulasimin olmasi ve iki tlke arasinda iyi iliskiler olarak belirtildi. Kendi hastanelerinin
Ozel bir hastane oldugu, hastalarin buydk bir kisminin Gceretli, az bir kisminin 6zel sigortal,
cok az bir kisminin da devlet destegi ile finanse edildigi belirtildi. Hastanelerine organ nakli
ve onkoloji hastalari disinda tim hastalarin kabul edildigini belirttiler. Hastanelerinde estetik
ve kozmetik cerrahi branglarinin bulundugu, tam zamanh galismadiklari, Glkemizde yapilan
islemlerin bir kisminin yapildigini belirttiler. Ancak bu amacla spesifik zaman ve bitce ayirma-
diklarini belirttiler.

Saglik turizmi konusunda, Gence ilinden baska Ulkelere hasta gdnderilirken ulasimin
havayolu ile olmasi, yolculuk siresinin 3,5 saatin lUzerinde olmamasi, havaalani ile gidilecek
merkezin 45 dakikadan az bir mesafede olmasi gerektigi, aksi halde hastalarin tercihlerini
olumsuz yénde etkileyecegi ifade edildi.

Saglik turizminin uygun fiyat ve profesyonel bir organizasyon olmasi durumunda Turki-
ye’de kamu hastaneleri tarafindan da rahatlikla yapabilecegi belirtildi. Saglik turizminde kamu
hastanelerinin 6zel hastanelere gére daha guivenilir bulunduguna deginildi. Azerbaycan ile
Turkiye arasinda Ermenistan’in bulunmasi, Ermenistan Gzerinden karayolu ile ulagsimin mim-
kiin olmamasi ve Gence ile Van arasinda dogrudan uguslarin bulunmamasi 6rnek gosterilerek
Van ile Azerbaycan arasinda ulagim sorununun bulundugu belirtildi. Bundan dolayi da Azer-
baycan’in Van ic¢in uygun bir hedef pazar olamayacagi dile getirildi.

Azerbaycan vatandaslarinin estetik ve kozmetik cerrahi hizmetlerine talebinin oldugu,
bu hizmetleri almak igin yurt disini tercih ettikleri, yurt disi tercihlerinde ise hizmet alacaklari
hastanenin ya da doktorun taniniriginin belirleyici oldugu belirtildi.

c. Naftalan Cinar Otel

Naftalan sehri, diinya Gzerindeki tedavi amagcl naftalan petrolintn bulundugu tek yer-
dir. Naftalan petrolil eski zamanlardan beri tedavi edici 6zelligi bilinen bir maddedir. Naftalan
sehri Azerbaycan'in ikinci buyuk sehri Gence’den sadece 50 km uzaklikta, ekolojik olarak te-
miz, cam ormanlari ile ¢evrili suni bir gélin kiyisinda bulunmaktadir. Yemyesil doga icerisinde,
agacl yollara sahip parkta dinlenme ve tedavi i¢in konforlu bir ortam yaratiimistir.

Van ili Kamu Hastaneleri Birligi Genel Sekreterligi



Saglik Turizmi Van Destinasyonu

Fotograf 16. Naftalan Cinar Otel, Gence/Azerbaycan

Naftalan Saglik ve Tedavi merkezi (Naftalan Cinar Otel) 1926 yilinda faaliyet ge¢mistir.
Kas-kemik sistemi, nevroloji, cilt, jinekoloji, Uroloji hastalari Sovyetler Birligi'nin her yerinden
gelip burada tedavi olmaktaydi. Sovyet doneminde Naftalan sayfiyesi parti seckinlerinin de en
sevdigi dinlenme yerlerinden birisiydi. Halen Merkez 70’den fazla hastaligin, sagaltici naftalan
banyosu yardimiyla, mikemmellestirilen yontemlerle, azami konfor icinde tedavisini sagla-
maktadir.

Sabah saat 08:00 de Gence’den Baku’ye hareket edildi. Gence'’ye yaklasik 50 km mesa-
fede olan Naftalan Cinar Otele ulasildi. Otel miduri ve Baghekimle goérisme yapildi. Naftalan
denen maddenin petrolden elde edilen bir yan Grtin oldugu cilt hastaliklari, eklem, romatizmal
hastaliklar, Urolojik hastaliklar, dis eti hastaliklari ve KBB bransinda yer alan bazi hastaliklarda
kullanilan bir madde oldugu anlatildi.

Otele hasta kabul ederken hasta giris muayenesi yapiimaktadir. Saghk sorunlari olan,
kardiyak problemli ve 71 yas Ustlinde olan hastalar tedavi programina kabul edilmemektedir.
Naftalan almasina herhangi bir engel durumu olmayan hastalar heyet karari ile iki haftalik
tedaviye kabul ediimektedirler. iki hafta sonra taburcu edilen ve tedavisi tamamlanmis olan
hasta,6 ay sure ile tekrar naftalan tedavisi alamamaktadir. Birgok hastanin remisyona girerek|
sifa ile taburcu edildigi 6grenilmistir. Otelin kapasitesi 170 oda olup, toplamda 353 kisi konak-
layabilmektedir. Otelin doluluk oraninin %50’nin Gzerinde oldugu 6grenilmistir. Otelin saglik|
turizmine katkisi gittikce artmakta olup, hastalarin ézellikle Rusya, iran, Giircistan ve Alman-
ya’dan geldikleri 6grenildi. Tesis 13U doktor olmak Uzere 50’nin Uzerinde saglik calisani ile]
hizmet vermektedir.
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Fotograf 17. Naftalan Cinar Otel, Gence/Azerbaycan
d. Bakii Universitesi EImi Cerrahi Enstitiisii

Saat 15:00 da Bak{’'ye ulasildi. ik gériisme Elmi Cerrahi Enstitisi Karaciger ve Safra
Yollari Béliim Bagkani Prof. Dr. Zerrab SIRINTEHMEZOGLU ile yapildi. Enstitiilerinin cerrahi
bir merkez oldugu ve Saglk Bakanligina baglh olarak ¢alstigi belirtildi. Kendilerine gelen has-
talarin 6nemli bir kisminin saglik sigortalarinin olmadigi, hastanelerinde sadece acil hastala-
rin Ucretsiz saglik hizmeti alabildigi belirtildi. Diger vatandaglarin ise 6zel saglik sigortasi ile
Ucretli olarak saglik hizmeti alabildigi 6grenildi. Kendi bélimlerinde karaciger ve safra yollari
ameliyatlarinin yapildigi, transplantasyon ve onkoloji vakalarinin ise ayri merkezlerde yapildigi
ogrenildi. Diger genel cerrahi ameliyatlarinin Enstitunun icinde diger subelerce yapildigi belir-
tildi. Bélumde 4 asistan oldugu, plastik cerrahi veya dermatoloji ile ilgili bélimlerinin olmadigi
soylendi.

Devletin hekimlere ve sadlik ¢alisanlarina ¢ok az tcret ddemesinden 6tlrd ¢cogdu hekimin
0gleden sonra muayenehane ve 6zel saglik kuruluslarinda galistigi belirtildi.

e. Tiirk - Azerbaycan is Adamlan Dernegi (TUSIAB)
Saat 17:00’de Tiirk Azerbaycan is Adamlari Dernegi ile gorisildi. Goriismeye TUSIAB

baskani, Turk Amerikan Medicine Center yetkilisi, Medera Hospital Yetkilisi, Dogan Medya
Grubu Azerbaycan Temsilcisi katildi. Toplantida gelis amacimiz ve projemiz hakkinda bilgi ve-
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rildi. Projenin olumlu oldugu tarafimiza bildirildi. Ancak 6zellikle Van'in Azerbaycan’a uzakligi
ve sinir kapisinin olmamasinin dnemli bir dezavantaj oldugu sdylendi.

Hastalarin Azerbaycan’dan Tirkiye'ye 6zellikle istanbul’a siklikla organ transplantasyo-
nu ve onkoloji tedavisi igin gittigi belirtildi. Estetik ve kozmetik amacli olarak hastalarin belli
basli merkezleri (marka dncelikli) tercih ettigi, bu amagla da yine istanbul’a gittikleri sdylendi.
Azerbaycan vatandaslarinin tedavi amaclh Van’i tercih etmesi i¢in Van'in bazi konularda glg-
I0 olmasi gerektigi belirtildi. Uygun fiyatla sunulan kaliteli saglik hizmeti, kolay ulasim, dogda,
inang, kaltdr turizminin gelismis olmasi ve saglik hizmetlerinin tanitimi bu gugli yanlara ornek
olarak verildi. Ayrica kamu hastanelerinin guvenilirligine 6zellikle vurgu yapilmasinin énemine
deginildi.

BakiU’de 30 civarinda yatakl 6zel hastane ve bir¢cok saglik merkezi oldugu sdylendi.
Guzellik merkezleri ve hastane icinde kozmetik estetik islemlerin son yillarda artarak yapildigi
belirtildi. Hastalarin yurt digindan buraya gelen hekimler tarafindan tedavi edildigi belirtildi.
Buna ragmen kendi ¢evrelerinde ameliyat olmak istemeyen ve kozmetik islem yaptirmak igin
bir kisminin yurt disini tercih ettigi dgrenildi. Azerbaycan’dan dzellikle Turkiye, Almanya, isvic-
re’ye plastik cerrahi ve kozmetik tedavi icin gittikleri 6grenildi. 50 yas Ustu hastalarin bayuk bir
kismi Rusya'’yi tercih etmektedir. iran da Azerilerin saglik turizminde tercih ettikleri bir tilkedir.
Mezhep yakinhgi, hava ve karayollarinin misait olmasi, kolay prosedurler, daha ucuz saglik
hizmetleri tercih nedenleri olarak gosterildi.

: = = : g g "'7-‘ e
Fotograf 18. Baki Universitesi EImi Cerrahi Enstitiisti, Bakii/Azerbaycan
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Azerbaycan ve Turkiye birbirlerinin hedef ulkeleri olabilir; ancak Turkiye icerisinde Anka-
ra, istanbul, izmir, Antalya gibi insanlarin saglik ihtiyaclarinin yaninda Azerbaycan Tirkleri'nin,-
gezi ihtiyaclarini da karsilayan illeri tercih ettikleri gériildii. insanlarin (lke olarak Tirkiye'yi;
il olarak da Van'i tercih etmeleri durumunda karayolu ulasiminin ¢ok zaman alacagini, hasta
birisinin buna katlanamayacagini, alternatif olarak iran’i tercih edeceklerini belirttiler. Havayo-
lu ulasiminda ise aktarmali ugus olacagindan bunun hem zaman hem de maliyet olarak ilimiz
acgisindan dezavantajli oldugu belirtildi. Bir merkezin tercih edilmesindeki en énemli etkenler
olarak uygun fiyat, kisa ve rahat bir ulagim, iyi bir otelcilik hizmeti, iyi bir hekim kadrosu, iyi bir
tibbi donanim, o sehrin turizm agisindan gérilmeye ve gezilmeye deger ekstradan yerlerinin
olmasi olarak ifade edildi.

Ayrica da bu isi yapacak olan merkezin hedef belirledigi lGlkelerde ziyaretler gercekles-
tirerek cesitli tanitim faaliyetlerinin yapilmasi, hedef Ulkelerdeki sektdr temsilcilerinin yerinde
ziyaret edilmesi i¢in Van’a davet edilmesi, hastanelerin gezdirilerek doktorlar ile tanistiriimasi
gerektigi ifade edildi. Van ilinin kaltlr ve turistik yerlerinin bu temsilcilere gezdiriimesinin daha
inandirici olacag! ve hasta yénlendirmelerinin daha rahat yapilacagi gértsulip paylasildi. Bu
nedenle Van ilinde saglik turizmi ile ilgili bir etkinlik dizenlemenin yurt i¢i ve yurt digindaki he-
def kitle ile iletisim halinde olan sektdr temsilcilerinin katilimi ile bu isin daha kolay asilacagi
belirtildi.
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Fotograf 19. Tiirk-Azerbaycan is Adamlari Dernegi, Bakii/Azerbaycan

Azerbaycan’da ve diger hedef Ulkelerde bu isi yillardir yapan sektér temsilcileri,3 cesit
hasta grubu oldugunu belirttiler. Birincisi ekonomik kaygisi olmayan, her tirli medikal teda-
visini yurt disinda,en iyi merkezlerde yapabilecek olan kitledir. Bu kitle lUksU seven,isme ve
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markaya énem veren grup olup Van icin uygun bir kitle degildir. ikinci kitle ise orta gelir du-
rumuna sahip, estetik ve kozmetik kaygilar disinda ciddi medikal rahatsizhidi olan ve kendi
ulkelerindeki hekim ve tibbi donanim yetersizligi sebebi ile yurt disina giden hasta gurubudur.
Bu hasta grubunda ekonomik kaygilar daha 6n plandadir. Van icin bu hastalar bir hedef kit-
le olarak belirlenebilir. Uglincii grup hedef Ulkelerde yasayip kendi Ulkelerindeki en alt gelir
grubunu olusturan her,agidan dezavantajlari olan insanlardir. Bu insanlarin kendi butgeleri ile
yurt disina ¢ikip tedavi olma imkanlari yoktur. Ancak bazi dernekler, vakiflar, sivil toplum kuru-
luglari ile Ulkeler arasi anlagmalar taahhadu ile gelebilirler. Bunlar dolagim maliyeti ve zaman
acisindan tlkemiz igin uygun, ancak ilimiz igin uygun hedef kitle olmadigi dile getirildi. istisna
olarak karayolu ile iran, Nahgivan Ozerk Yénetimi ve Kuzey Irak Bolgesel Kiirt Yénetimi’'nden
gelisler olabilir. Ya da devlet tarafindan bir organizasyon ile birden fazla hastanin 6zel ucgak ile
getiriimesi nadir de olsa yapilabilecek bir durum oldugu belirtildi.
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4.2.4. Giircistan

Gurcistan hakkinda 6zet bilgiler

Nufus 3.713.804 (2014 nlfus saymi)

YUz 6lglim 69.700 km?

Resmi dil Gurclce

Din Ortodoks (%81,9) Misliman (%9,9) ve digerleri

Nufus yapisi  Gurculer (%84) Azerbaycan Turkleri (%6,5) Ermeniler (%5,7) ve
digerleri

Bagkent Tiflis

Para birimi Lari
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Sekil 10. Giircistan ve Komsu Ulkeler Haritas!
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4.2.4.1. Genel Bilgiler

Gdurcistan, 40’ ve 47’ dogu boylamlari ile 41’ ve 44’ kuzey enlemleri arasinda yer al-
maktadir. 69.700 km? olan yiizdlgiminin yaklasik %80’i dagliktir. Ulkenin kuzeyinde Rusya
Federasyonu (Dagistan, Cecgenistan, Kuzey Osetya, Kabarday-Balkar Ozerk Cumhuriyetle-
ri), gineyinde Ermenistan, giineydogusunda Azerbaycan, glineybati ve batisinda Turkiye yer
almaktadir. Kara sinirlarinin uzunlugu yaklasik 2.000 km'’dir. Bati ve kuzeybatisinda 310 km
uzunlugunda Karadeniz kiyilari yer almaktadir.

Kuzeyden Blyuk Kafkas ve glineyden Transkafkas daglari ile gevrili olan Gircistan mer-
kezde tektonik bir yapiya sahiptir. Karadeniz kiyilarindan dogudaki Alazani Vadisine kadar olan
bdélimde, tarima elverisli blylk ova ve platolar bulunmaktadir. Glrcistan’in batisina ilik, nemli
Akdeniz iklimini andiran yari tropik iklim, dogusuna ise Alp Daglar’nin iklim &zelliklerine ben-
zer kara iklimi hakimdir. iklimin bu kadar degismesinde, llkeyi dogu ve bati olmak iizere ikiye
ayiran Likhi Siradaglarinin buyuk rolG vardir.

Ayrica, Gurcistan Kafkaslarda en fazla yagis olan llke konumunda olup, Karadeniz ki-
yilarinda yillik yagis miktari 2.000 mm®Un Uzerindedir. Baskent Tiflis’te yillik ortalama sicaklik
ise 12.8 °C’dir. iklim ve cografyanin getirdigi avantaj ile Giircistan, turistlerin ve arastirmacilarin
ilgisini cekecek kadar zengin ve kendine 6zgul bir floraya sahiptir. Baylk kismini mese, ¢am,
kayin, ceviz ve findik agaglarinin olugturdugu ormanlar tlkenin yaklasik %35’ini kaplamaktadir.

Gurcistan, en buyukleri Rioni, Inguri, Kura ve Mktvari olmak lGizere ¢ok sayida akarsuya
sahiptir. Ulkedeki akarsular tagimacilik yapilmasina miisait olmamasina ragmen 6zellikle bi-
yuk hidroelektrik enerjisi Gretimi icin son derece uygundur. Ayrica, lkede 850’den fazla godl,
yarisindan fazlasi termal olmak tzere 2.000 civarinda mineral su kaynagi bulunmaktadir. Di-
ger taraftan, Shkana (5.068); Janga (5.059) ve Kazbegi (5.033) bagslica daglaridir.

Gircistan Tarihi

MO 66 yilinda Romalilar tarafindan igsgal edilmis olan Gurcistan MS 337 yilinda Kral
Mirian déneminde Kapadokya’dan gelen Aziz Nino zamaninda Hiristiyanhdi benimsemistir. 5.
asir ise Gulrcl alfabesinin ilk kez kullaniimaya basladigi dénem olarak iddia edilmektedir. 6.
asirda Gurcistan’da feodal bir yapi olusmus, ardindan 9. asira kadar Arap hakimiyeti altinda
kalmistir. iki yiiz yil siiren Misliiman idaresinden sonra 9. asirda baslayan dzgiirliik hareket-
leri sonucunda Il. David tarafindan Tiflis geri alinmis, daha sonra IV. David ve Kralice Tamara
doéneminde Ulke sinirlari stirekli geniglemistir. 1215 yilinda Erzurum ve Trabzon’dan Gence'ye;
Azerbeycan’dan Cerkezya’ya kadar ¢ok buylk bir alana yayilmistir. 13. asra kadar gecen bu
donem Gurcu tarihinde “Altin Cag” olarak nitelendiriimektedir. 13. asrin basinda tlke Mogollar
tarafindan istila edilmis, Osmanli imparatorlugu’nun istanbul'u almasindan sonra Hiristiyan
bati ile baglari kopan Giircistan, 14. ve 15. asirlarda Tiirk ve iran saldirilarina hedef olmustur.
1510 yilinda Osmanli ordulari o zamanki baskent Kutaisi de dahil olmak tzere Gurcistan’in
biyiik balimiini ele gegirmis, ancak bu yiizyillin sonunda iranlilar Glkenin dogusuna hakim
olmustur.
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Daha sonra siirekli olarak Osmanli veya iran egemenligi altinda kalan Giircistan, Kral
. Irakli doneminde 1783 yilinda yapilan Georgievsk Anlagmasi ile Rusya’nin korumasi altina
girmigtir. 1801 yilinda anlagmayi tek tarafl olarak fesh eden Rusya, Gurcistan’i ilhak etmis ve
Ulkeyi Ruslastirma politikasini uygulamaya baslamistir. Ancak, bu politikaya duyulan tepkiler
milliyetgilik akimlarini guglendirmis, U¢ Kafkas ulusu arasinda (Gurculler, Ermeniler ve Azeriler)
Transkafkasya Federasyonu (OZAKOM) kurulmustur. Ancak, i¢ cekismeler nedeniyle Fede-
rasyon uzun sureli olmamistir.

1917 yilindaki Bolsevik ihtilalinden sonra 26 Mayis 1918 tarihinde bagimsizlik ilan edil-
mis, Avrupa Ulkelerinin Anayasalarindan esinlenerek yeni Anayasa olusturulmustur. S6z konu-
su Anayasa’da Osetler, Abhazlar ve Acarlar gibi azinliklara otonomi verilmemis, ancak, bu defa
da ulke Almanlarin etkisi altina girmistir. Almanya’nin |. Dlinya Savasi’nda yenilmesi Uzerine,
Kizil Ordu tarafindan isgal edilmis ve 12 Mart 1922’de (¢ Cumhuriyetin de katilimi ile Trans-
kafkasya Sovyet Federe Sosyalist Cumhuriyeti'ne baglanmistir. 1936 yilinda ise TSFSR’nin
dagiimasiyla Sovyetler Birligi'nin (SSCB) bir tiyesi haline gelmistir.

SSCB’nin glasnost ve perestroyka hareketi ile birlikte dagilma silirecine girmesinin ardin-
dan, ilk bagimsizlik hareketleri Baltik Cumbhuriyetleri ile birlikte Gurcistan’da da baslamig, 1989
yilinda Kizil Ordu askerleri ile vatandaslar arasinda yasanan olaylardan sonra bagimsizlik is-
tegi 6n plana ¢ikmistir. Son olarak, Gurcistan Yiksek Sovyeti'nin 1921 tarihli Gircistan-SSCB
Anlagsmasi ile 1922 tarihli Birlik Anlasmasi’nin gecerli olmadidina karar vermesi Uzerine, 31
Mart 1991°de Ulke genelinde referanduma gidilmis ve se¢menlerin %98’i yeni Cumhuriyeti
onaylamistir. Bunun Uzerine, 9 Nisan 1991°de Gurcistan Parlamentosu Ulkenin bagimsizhigini
ilan etmigtir.

Siyasi ve idari Yapi

Giircistan’da Acara ve Abhazya olmak lizere iki Ozerk Cumhuriyet, Giiney Osetya Ozerk
Bdlgesi ile 9 yonetsel bdlge bulunmaktadir. Gircistan’in yonetsel bolgeleri Kakheti, Shida Kart-
li, Kvemo Kartli, Mtskheta-Mtianeti, Samtskhe-Avakheti, Imereti, Racha-Leckhumi ve Kvemo
Svaneti, Samagrelo-Zemo Svaneti ve Guria’dir.

Niifus ve isgiicii Yapisi

Ulke cok énemli bir nifus sorunu ile karsi karsiyadir. 1989 yilinda gerceklestirilen
ndfus sayimindan bugine kadar, 5,5 milyon olan Ulke nifusu yaklasik %20 oraninda disis
gOstermistir. 2014 yili itibari ile tGlke ndfusu 4,470 milyondur. Nifustaki bu ciddi disus; disen
dogum orani, blyuk captaki go¢ ve ulkeden kopan bélgelerdeki (Abhazya ve Gliney Osetya)
nidfusun sayllamamasindan kaynaklanmaktadir. Dogum oraninin dismesine ve biyuk c¢apli
gOce, sivil savas nedeni ile yasanan sikintilar ve Ulke ekonomisindeki koétliye gidis neden
olmustur.

istatistiki gdstergelere gére goc eden niifusun blyiik cogunlugu ¢alisma yasinda olup,
bu kigilerin gok buyuk bolumu meslek sahibi ya da yuksek egitim gormus kigilerdir. Caligsma
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yasindaki nufusun Ulkeden gocl, dogum oranlarinin dismesine de neden olmustur. Ancak
Rusya’da yasamakta olan yaklasik 750.000 Guircl, Rusya’nin 2001 yilinda uygulamaya
basladidi ve Ulkede kalmayi zorlagtiran yeni vize rejimi nedeni ile Ulkeye geri donmeye
baslamistir.

4.2.4.2. Genel Ekonomik Durum

Ulkede 2003 yilinda gergeklesen Gl Devrimi'nin ardindan pazar ekonomisi ve disa
acilima agirlik verilmistir. Ekonominin énemli kismini hizmet sektérinin olusturdugu Ulkede
az gelismig bir sanayi altyapisi mevcuttur. Ulke dogalgaz ve petroliin neredeyse tamamini
ithal etmektedir. Ulkede son ddénemde enerji ihtiyacinin karsilanmasi amaciyla ¢ok sayida
hidroelektrik santral inga edilmektedir. Tarim sektdriiniin ekonomideki payi ise yizde 10 ora-
nindadir.

2008 yilina kadar diuzenli seyreden ekonomik biylime, o sene Rusya ile yasanan
catismalarin ardindan yavaslamis ve 2009 yilinda kigllmeye dénmustir. Bu dénemde tim
dinyada yasanan mali kriz Gircistan’a yatirm gelmesine de engel teskil etmis ve ekonomiyi
olumsuz yénde etkilemistir. 2010 yilinda ylzde 6,4’lUk biylme oraniyla toparlanma strecine
giren Gurcistan ekonomisi bu basariy1 2011 yilinda da devam ettirmistir.

Nufusun ylzde 9,7’sinin yoksulluk sinirinin altinda yasadigi dlkenin en fazla ithalat yap-
tig1 Ulkelerin basinda Turkiye gelmektedir. Tiflis’in ithalat yaptigi diger Ulkeler ise Azerbaycan,
Rusya ve Ukrayna’dir. 2012 rakamlarina gore ulkede kigi basina diugen milli gelir 5 bin 900
dolar civarindadir. Enerji, turizm ve tarim sektorlerinin yakin zamanda Ulke ekonomisinde en
hizli gelisecek alanlar olmasi beklenmektedir (Al Jazeera Turk, 2014).

4.2.4.3. Gircistan Saglk Sistemi

Gurcistan saglik sistemi Sovyetler Birligi zamaninda tamamiyla devlet eliyle yuritilen
bir sistemdir. Buttin planlamalar, uygulamalar ve tahsisatlar Moskova yonetimi tarafindan ya-
pilmaktaydi. Sovyetler Birligi'nin dagiimasindan sonra saglik hizmetlerinde finansmandan kay-
naklanan sorunlar ortaya ¢ikmistir.

Saglik Hizmetlerinin Organizasyonu

Guiniimiizde saglik hizmetleri Calisma, Saglik ve Sosyal isler Bakanligi tarafindan yiirii-
tilmektedir. Bu Bakanlik 1999 yilinda kurulmustur. Daha dncesinde Saglik Bakanligr mustakil
bir bakanlik iken anilan tarihte Sosyal Refah Bakanhgi ile birlestirilerek bugunku yapisina ka-
vusmustur. Ulkede uygulanmaya ¢alisilan saglik reformlarinin bir parcasi olarak Bakanlik te-
davi edici saglik hizmetleri yerine, koruyucu hekimligi, egitimi ve akreditasyonlari destekleyen
saglik politikalar gelistirmeye odaklanma karari almigtir.
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Ulkede verilen saglik hizmetlerini asagidaki sekilde 6zetlemek mimkindiir:

Birincil Saglhk Hizmetleri: Sovyet doneminden kalan bir organizasyon s6z konusudur.
Gerek kentlerde gerekse kirsalda genis bir alanda hizmet verilmektedir. Bu sistemin en blyuk
eksigi alt uzmanlik dallarinin ve aile hekimliginin (2000’den sonra aile hekimligi uygulamasi da
baslamistir) olmamasidir. Ulkenin bagimsizligindan sonra birincil saglik hizmeti sunan birgok
saglik merkezi maas, donanim ve temel ilaglarin saglanmasi konusunda sorun yasamistir. Ge-
nel ekonomik durumdaki bozukluktan dolayi hastalar birincil sadlik hizmetini atlayip dogrudan
ikincil saglik hizmetlerine yonelmektedir. Birincil saglik hizmet birimlerini su sekilde siralamak
mamkindir:

¢ Aile hekimleri,

Gezici saglik merkezleri,

Yetiskin poliklinikleri,

Kadin danigsma Klinikleri,

Aile planlamasi hizmetleri,

Dispanserler,

Ozel sektdr halk sagligi merkezleri

ikincil ve Ugiinciil Saglik Hizmetleri: ikincil ve Giglinciil sadlik hizmeti veren kuruluslari
asagidaki sekilde siniflandirmak mimkandur:

Belediye hastaneleri: Gurcistan’da toplam 65 belediye bulunmaktadir. Her belediye en
azindan bir tane hastaneye sahiptir. Bu hastanelerde ayaktan ve yatarak tedavi yapiimaktadir.
Sehrin buyudkliguine paralel olarak hizmet verilen dallarin gesitliligi artmaktadir. Bu hastanele-
rin finansmani merkezden belediye butcelerine aktarilan fonlarla saglanmaktadir. Fon miktari-
nin belirlenmesinde nifus temel etkendir.

Ozel dal hastaneleri ve arastirma kuruluslari: Ozellikle Tiflis'te 6zel sektore ait dal hasta-
neleri bulunmaktadir.

Kaplicalar: Gircistan’da 6zellikle bazi tedavilerde solunum rahatsizliklari, Grolojik prob-
lemler ve romatizmal hastaliklarda kaplicalar yaygin bir sekilde kullaniimaktadir.

Saglik Hizmetlerinin Finansmani

Saglik hizmetlerinin finansmaninda, kamu sosyal guvenlik kurumu ve 6zel sigortalar-
dan olusan karma bir model kullaniimaktadir. Devlet, sosyal guvenligi, Devlet Tibbi Sigorta
Sirketi araciligiyla yonetmektedir. Bu sistemde temel saglik harcamalari anilan sigorta sirketi
tarafindan; bazi ek hizmetler Belediyeler tarafindan; koruyucu saglik hizmetleri ise Calisma,
Saglik ve Sosyal isler Bakanhgi tarafindan karsilanmaktadir. Devlet Tibbi Sigorta Sirketi'nin
finansmani isverenden ve ¢alisanlarin maaslarindan yapilan zorunlu kesintilerle karsilanirken,
Belediyeler ve Bakanlik harcamalari ise merkezi blitgceden karsilanmaktadir.
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Devlet, yoksulluk siniri altinda yasayanlarin, sehirlerdeki 6 yas alti ve 60 yas ustl vatan-
daslarin saglik harcamalarini kargilamaktadir. Yoksulluk sinirinin Gsttinde geliri olanlar ya 6zel
saglik sigortasi yaptirmak ya da harcamalarini kendi ceplerinden karsilamak zorundadirlar.
Saglik harcamalari icin yapilan ddemeler incelendiginde, harcamalarin ki¢ik bir kisminin dev-
let tarafindan karsilandigi; %70.9 gibi 6nemli bir kisminin ise vatandaglar tarafindan 6dendigi
gOrulmektedir.

4.2.4.4. Giircistan Calisma Ziyareti
a. Turkiye Cumhuriyeti Tiflis Buyukelgiligi

Daha 6nce planlandigi sekliyle 27.10.2016 tarihi saat 10:00'da elgilik binasinda Tiflis Ti-
caret Musaviri Besir Iyidiker makaminda ziyaret edildi. Saglik sektoriiniin ve medikal turizmin
Gdurcistan ve Turkiye Ekonomisi agisindan 6nemi vurgulandi. Kendileri Gurcistan hakkinda
kisa bir bilgi verdikten sonra Ulkedeki saglik hizmetleri ve saglik kurumlari hakkinda bir de-
gerlendirme yapti. Bu ¢ergevede Gurcistan saglik sistemi ile ilgili 6zellikle 6ne ¢ikan konular
asagida 6zetlenmektedir:

o Glrcistan’da merkezi yonetim tarafindan saghgda ayrilan butce yetersizdir.

o Saglik hizmetlerinin finansmani kapsaminda devlet glivencesi ile guglendirilmis bir
sosyal guvenlik sistemi bulunmamaktadir. Devlet Ucretsiz olarak 0-5 yas ¢ocuklar,
60 yas Ustu kadinlar, 65 yas Ustl erkekler, mistahaklik sorgulamasi yapildiktan
sonra kronik hastaliklarin ve kanser hastalarinin saglk harcamalarini karsilamak-
tadir.

e Gurcistan’da nufusun énemli bir kismi saglik hizmetlerini 6zel saglik sigortasi ve
Ozel saglik tesisleri araciligiyla almaktadir. Vatandaslarin buyuk bir cogunlugu ken-
di ceplerinden aylik 20-50 dolar arasinda degisen primler édeyerek 6zel saglk
sigortasindan istifade etmektedirler. Saglik sigortasinin kapsami da primin tutarina
gore farkhlik géstermektedir.

e Gurcistan’da sadece Tiflis'te ve Batum’da birer tane olmak Uzere iki Devlet Has-
tanesi bulunmaktadir. Bu hastaneler de Tip Fakultesi ile afiliye ¢alismakta, ancak
tim vatandaslarin ihtiyaglarini karsilayacak kaliteli bir hizmeti sunamamaktadirlar.

e Ciddi hastaligi olan hastalarin yurt disinda Trkiye'yi tercih ettigi; 6zellikle istanbul’a
gidildigi belirtildi. Tiflis ile istanbul arasinda ginliik ucak seferlerinin oldugu, Tiirki-
ye’deki diger illere rutin ve dizenli ugak seferlerinin olmadigi, bu nedenle hastala-
rin agirlikh olarak istanbul ilini tercih ettikleri belirtildi.
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Fotograf 20. Tiflis Blyukelciligi Ziyareti, Tiflis/Gulrcistan

Yukaridaki konulara ek olarak Gurcistan’da bu sektérle ugrasan T.C. Vatandaslarina Bu-
yukelcilik olarak yardimci olduklarini, kiralama isinde kolaylik sagladiklarini, bu iste bazi vakif
ve derneklerin de iletisim, koordinasyon ve hastay! tespit edip yonlendirmede de etkili olduk-
larini belirttiler. Saglik turizmi konusunda Van ilinin de bu isi yapabilecegini, karayolu veya ak-
tarmali ucak ile ulasimin saglanabilecegini belirttiler.Van’in Tercih sebebi olabilmesi icin diger
illere gére daha uygun fiyata tedavilerinin yapilabilmesi Gircistan da hastalanan hasta yakin-
larina ve bu sektdrin tim paydaslarina gerekli tanitimin yapilmasi dnemine deginildi.

b. American Medical Centre

American Medical Centre ,Tiflis'te faaliyet gosteren 6zel bir tip merkezidir. Calisma zi-
yaretinde merkez calisanlari ve yoneticileri ile tanisma faslindan sonra uzun bir degerlendir-
me yapildl. Bu merkez ayakta tedavi, gin0 birlik, kisa sireli misahede-g6zlemin yapildigi
bir merkezdir.Aile hekimi, kadin dogum, ¢ocuk ve dahiliye uzmanlarinin rutin olarak galistigi
ancak acil servisi, ameliyathanesi, yogun bakimi, dogumhanesi ve bir yatakli servisinin olma-
dig1 tespit edildi. Laboratuar ve radyoloji hizmeti disaridan hizmet alimi seklinde temin edildigi
ogrenildi
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Fotograf 21. American Medical Centre Ziyareti, Tiflis/Gurcistan

Kendi hasta potansiyelinin blytk bir cogunlukla Gircistan’da yasayan yabanci ve varlikli
kesimlerin oldugu belirtildi. Bunlarin da buyuk bir gogunlugunun 6zel saglik sigortall ve Gcretli
hasta olduklar tarafimiza iletildi. Saglik turizmi kapsaminda kendilerinin bir galismasinin ol-
madi§i, daha ziyade turistin saghgi seklinde hizmet verildigi tespit edildi. Kendi merkezlerine
gelip cesitli nedenlerle burada tedavi olamayip baska Ulkelere saglik turisti olarak gitmeyi ter-
cih eden hastalarin, agirlikl olarak Turkiye'yi tercih ettiklerini, ancak az bir grubun Alimanya ve
Amerika’ya gittigini ifade ettiler.

Biz kendi programimiz hakkinda gerekli bilgilendirmeyi yaparak tanitim brosurlerimizi
dagittik. Van ilinde genel olarak Saglhk Turizmi yapma potansiyelinin oldugunu 6zellikle de
estetik ve kozmetik Cerrahi Klinigi hakkinda kendilerine detayli bilgi verdik. Onlar da ulagim
konusunda dezavantajli oldugumuzu, ancak ilgili birimin aktif oldugu zaman kendilerine donus
yapildigi takdirde hasta transferi saglayabileceklerini belirttiler. Glrcistanda daha ¢ok Onkoloji,
Kardiyoloji ve Organ Nakilleri konusunda ihtiyaci oldugunu; yapmayi disindigimuiz Estetik
ve Kozmetik Cerrahi Merkezi yaninda bu bransglarin da dahil edilmesi halinde daha ¢ok hasta
gelebilecegini belirttiler.

c. Tiflis Cumhuriyet Devlet Hastanesi
Gurcistan baskenti Tiflis’teki tek devlet hastanesi olan Cumhuriyet Devlet Hastanesi zi-

yareti Hastane Bashekimi ve Bashekim Yardimcisr’’nin katilimi ile gergeklestirildi. Ziyaret ama-
cimiz kendilerine anlatildi. Baskentlerindeki tek kamu hastanesi olmasi munasebeti ile lGlkenin
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genel saglik politikalari hakkinda konusuldu. Kendileri de gin i¢inde yapilan diger gorusmeler-
deki tespitlere benzer kanaatlerde bulundular. Aktif kullandiklari hastanenin 900 yatak kapasi-
tesi oldugunu, 98 yatagi aktif kullandiklarini 11 yatagin yogun bakim, 5 yatagin ise ameliyatha-
nede kullanildigini bildirdiler. Acil servislerinin 7/24 hizmet verdigini anlattilar.

Acil servis muracaat sayisinin fazla oldugunu séylediler. Bu miracaat yogunlugunun na-
sil asilabilecegi tarafimizca soruldugunda, cevaben toplumun saglik okur-yazarliginin artmasi
halinde degisebilecegdini belirttiler. Bizler de kendilerine ayni sikintilarin Glkemizde de oldugu-
nu, acil servis muracaat sayisinin ¢ok yuksek oldugunu, bunu distirmek amacli ve acil has-
talarin acil servise muracaat etmeleri icin gindiz mesai saatlerindeki agik poliklinik sayisinin
arttirilmasi, mesai disi poliklinik uygulamasi, saglik okur-yazarliginin arttinimasi ve yesil alan
hastalarinin kendilerine en yakin olan aile hekimine yénlendirilmesi icin ¢calismalar yapiimasi
gerektigini aktardik.

900 yatak kapasiteli hastanenin buyuk bir kisminin savastan sonra gesitli sebeplerden
dolayi tadilat yapilarak faal hale getirilemedigi, projemizin konusu olan Dermatoloji ve Plastik
Estetik Cerrahi kliniklerinin olmadigini, Estetik ve Kozmetik talebi olan hastalarin kendi hasta-
nelerinde tedavi edilmedigi bu hastalarin 6zel sektor ya da yurtdisindaki hastaneler vasitasi ile
ihtiyaclarini karsiladiklarini tarafimiza bildirdiler. Saglik turizmi konusunda hastalarin havayolu
ulasim imkanlari nedeni ile agirlikl olarak istanbul’u tercih ettiklerini belittiler. Van ilini de bdyle
bir uygulama yapmalari halinde kendilerinin de hasta ydnlendirebileceklerini belittiler. Daha
sonra kendileri ile beraber poliklinikler, laboratuar ve acil servis bélimleri gezildi.
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Fotograf 22. Cumhuriyet Devlet Hastanesi, Tiflis/Gurcistan
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d.Tiirk Giircii isadamlari Dernegi

Dernek Baskani yardimcisi ve Nobel ila¢g Gircistan Temsilcisi ile toplanti yapildi. Ziyare-
timizin amaci ve projemiz hakkinda kisa bir bilgi verildi. Daha sonra Turkiye’deki ve Van’daki
saglik hizmetleri, Saglikta Dontsum Projesi, kamu 6zel ve Universite hastanelerinin rolleri, bu
sektordeki konumlari ve katkilari kendileri ile paylagildi. TUrkiye'deki 6zel hastanelerin saghk
turizmindeki rolleri hakkinda bilgi verildi. Saghk turizminin TUrkiye agisindan énemine deginile-
rek saglik hizmetleri alt yapisinin gelismisligi hakkinda detayl aciklamalar yapildi.

Kendileri bir isadami dernegi olarak saglik turizminin hem ticari yonli hem de sosyal
sorumluluk yén ile ilgilendiklerini ifade ettiler. Glrcistan’da tedavi olamayip yurt disina giden
hastalar oldugunu, bu hastalarin Tirkiye'ye gittiklerinde dogrudan ucuslar oldugu icin Istan-
bul'u tercih ettiklerini sdylediler. Saglk alaninda hem kamu hem de 6zel sektorin zayif oldu-
dunu, Gurcistan vatandaglarinin ¢egitli nedenlerden 6turiu yurtdisina yoneldiklerine degindiler.

Saglik Turizmi Van Destinasyonu Projesi toplantida detayli bir sekilde ele alindi. Ozel-
likle ulagimin yarattigi sorunlara deginilerek Van ve Tiflis arasinda dogrudan uguslarin olmasi
durumunda ortaya cikacak faydalara deginildi. Buna ek olarak uygun fiyatla sunulan kaliteli
saglik hizmeti ve guglu pazarlama/tanitim faaliyetlerinin Gurcistan vatandaglarinin Van’a yo6-
nelmesinde dnemli katkisinin olacag ifade edildi.
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BOLUM 5
SAHA ARASTIRMASI
VE SWOT ANALIZI
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5.1. VAN ILi SAGLIK TURiZMi POTANSIYELININ DEGERLENDIRILMESI
5.1.1. Saha Calismasi

Yurt ici (Istanbul, Kocaeli, Van) saha galismalari esnasinda katilimcilara yéneltilen soru-
lar ve katimcilarin bu sorulara verdikleri cevaplarin 6zetlenmis/derlenmis sekli séyledir:

Soru 1: Diinya’da ve Tiirkiye’de saglik turizminin gelisimini ve bugiinkii durumunu
degerlendirir misiniz?

Birinci soruya verilen yanitlarin analizi: Sagdlik turizmi dinyanin en eski turizm turle-
rinden biridir. Antik Yunan’dan bu yana hastalar sifayi uzak yerlerde aramislar ve aramaya da
devam etmektedirler. Tedavi olmak isteyen hastalar ¢6zim yollarini sadece kendi tlkelerinde
degil; o hastalik ile ilgili c6zum olasiliginin oldugu her yerde aramaktadirlar. Butun veriler sag-
lik turizminin gerek birey sayisi gerekse ekonomik blyUkluk olarak arttigini géstermektedir.

BM Diinya Turizm Orgliti verilerine gére 2015 yilinda diinya genelinde 1,1 milyar civa-
rinda kisi turizm hareketlerine katilarak 1,2 Trilyon USD harcama yapmistir. S6z konusu harca-
malarin yaklasik 100 milyar USD’1 saglik turizminden elde edilmistir. Ulkemizin 2023 hedefi ise
1 milyon turiste saglik turizmi kapsaminda hizmet vermek ve 10 milyar USD gelir elde etmektir.
Diger taraftan saglik turistlerinin genel turiste goére daha fazla harcama yaptigi bilinmektedir.
Ornegin tatil ve eglence amagli turistler kisi basi ortalama 650-1000 USD harcama yaparken,
saglik hizmeti talebi ile yurt disindan gelen hastalarda kisi basina harcamanin 6.000-9.000
USD arasinda oldugu bilinmektedir.

Dunya’da en fazla tercih edilen saglik turizmi destinasyonlari arasinda ABD, Gliney Kore,
Hindistan, Meksika, Tayland, israil, Malezya, Singapur, Kiba ve Tlrkiye gibi Glkeler bulunmak-
tadir. Her Ulkenin géreceli olarak Gstinlikleri bulunmaktadir. Ornegin Tayland’in cinsiyet de-
gisimi ameliyatlarindaki performansi, Turkiye’'nin gz operasyonlarindaki basarisi Hindistan’'in
oldukga diisiik maliyetleri ve iran’in organ naklinde én plana ¢ikmasi bu Gstiinliiklere drnek
olarak verilebilir. Saglik turizminden daha fazla pay alabilmek igin bu Ulkeler bu Ustunluklerini
gelistirmeye ve tanitmaya yonelik faaliyetler de gerceklestirmektedirler. Diger taraftan hizmet
alan bireyler de cesitli faktorlerden etkilenerek saglik turizmine hareketlilik getirmektedirler.
Ornegin az gelismis ya da gelismekte olan tlkelerdeki varlikli insanlar, saglk hizmeti icin ABD
ve Avrupa Birligi Glkeleri gibi saglik hizmetinin kaliteli ama pahali oldugu bdélgeleri tercih etmek-
tedirler. Diger taraftan ABD ve Avrupa Birligi Uye Ulkeleri gibi gelismis Ulkelerdeki orta ya da di-
stk gelirli sinif, saglhk hizmeti icin belirli akreditasyonlara sahip, gelismekte olan Ulkeleri tercih
edebilmektedirler. Hem Ulkelerin saglik turizminden daha fazla pay almak igin planli galismalar
yuritmesi hem de tedavi olmak isteyen bireylerin rasyonel ¢ézim arayiglari, saglik turizminin
Oneminin azalmayacagina, aksine artacagina isaret olarak yorumlanmalidir.

Turkiye son yillarda uluslararasi hastalar tarafindan tercih edilen dnemli bir saglik turizmi
destinasyonu olarak dikkat cekmektedir. Turkiye’'nin tercih edilmesinde ylksek standartli tesis-
ler, konusunda uzman saglik personelinden hizmet alma, gelismis Ulkeler ile kiyaslandiginda
distk maliyet avantaji, bekleme surelerinin olmamasi ya da kisa olmasi, agir hastalik olmayan
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durumlarda tatil ve tedaviyi bir arada yapabilme gibi nedenler bulunmaktadir. Ulkemize medi-
kal turizm kapsaminda en ¢ok Libya, Almanya ve Irak’tan turist gelmektedir.

Ayrica Turkiye, Dunya Turizm siralamasinda altinci sirada olup 2015 yilinda Ulkemizi
ziyarete gelen turist sayisi 36 milyonun Uzerindedir. Bu ¢ercevede Ulkemizi ziyarete gelen
turistlere “turistin saghg1” kapsaminda verilen hizmetler de saglik turizminin toplami icerisinde
istatistiksel olarak dnemli bir yer tutmaktadir. Turistin saghgi kapsaminda ise en ¢ok hasta Rus,
Alman ve ingiliz turistlerden olusmaktadir. Genel olarak bakildiginda uluslararasi hastalarin
en fazla geldigi ulkelerin Alimanya, Libya ve Rusya oldugu goérilmektedir. Bu durumda saglik
turizmi amaclh calismalarin uzak Ulkeler/destinasyonlardan ziyade, daha ¢ok cevre Ulkelere

yonelik yapiimasinin geregi de ortaya ¢ikmaktadir.

Butun arastirmalar ve veriler saglik turizminin dneminin giderek artacagr yonundedir.
Ayrica saglik turizmi ekonomisinin de yillar itibariyle blyludugu ve bluylime egiliminin devam
ettigi de ortadadir. Turkiye’nin kamunun onciluginde saglik alaninda yaptidi igler ve geldigi
nokta oldukca iyidir. 20-30 yil 6nce kendi vatandaslarina kaliteli saglik hizmeti sunma noktasin-
da sikintilar yasayan bir Turkiye’den, bugln uluslararasi hastalara tatmin edici saglik hizmeti
sunabilen bir Tarkiye’ye ulagiimistir. Turkiye’nin saglik turizminden elde ettigi gelirler konusun-
da ulkemizde énemli gelismeler yasanmis olmakla birlikte, bu konuda alinacak daha ¢ok yol
bulunmaktadir. Saglik turizminde basaril olabilmek icin ne gerekiyorsa yapilmasi, TUrkiye'nin
uzun dénemli amaglarini bagsarmasina yardimci olacaktir.

Tarkiye saglk turizminden daha fazla pay alabilmek i¢cin medikal turizm disindaki alan-
larda da gelisme gostermelidir. Saglik turizmi, medikal turizmin yani sira termal turizm, yasli
turizmi ve engelli turizmi alanlarini da kapsamaktadir. Termal turizm olanaklari agisindan Tur-
kiye oldukga verimli bir cografi konumda bulunmaktadir. Geng¢ ve dinamik is glicu iyi egitildigi
takdirde, yasli ve engelli turizmi icin gerekli olan insan kaynagi olarak istihdam edilebilecektir.
Ayrica Ug tarafi denizlerle c¢evrili ve 1liman bir iklimi olan tlkemiz, 6zellikle yasli ve engelli tu-
rizmi igin bir firsat niteligindedir.Sahil kasabalarinda tesis sayisi, yatak kapasitesi ve ulagim
imkanlari gibi saglik turizmini destekleyici unsurlarin gelismisligi ve yeterliligi de géz 6nlne
alindiginda, Turkiye’nin saglik turizminin medikal turizm disindaki alanlarinda, ciddi bir potan-
siyelinin bulundugu gorilebilir. Fakat dnemli olan potansiyellin dederlendiriimesidir. Bunun igin
de kamunun 6nculiginde kaynaklarin koordineli bir sekilde yonetilmesi gerekmektedir.

Tarkiye'nin 6zellikle kamu yonetimi alaninda saglik turizmine duyarhligi da bir sans ola-
rak degerlendiriimelidir. Gerek Cumhurbagskanligi gerek hikimet yetkilileri gerekse blrokratlar
saglik turizminin Glke ekonomisi icin dneminin farkinda olduklarini gésteren aciklamalar yap-
maktadirlar. Ayrica Saglk Bakanligi banyesinde mustakil bir birim olarak kurulan Saglik Turizmi
Daire Baskanhgi ve Saglhk Bakanhgi koordinasyonunda galismalarini yirtiten SATURK, saglik
turizmi konusunda kamunun farkindalik dizeyini géstermek acisindan oldukga 6nemlidir.
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Soru 2: Cevre lilkelerin sahip olduklari saglik sistemi/organizasyonu ile saglik hiz-
metlerine duyulan ihtiyacglari g6z é6niinde bulundurdugumuzda Tiirkiye’nin saghk turiz-
mi potansiyeli hakkinda ne diigiiniiyorsunuz?

ikinci soruya verilen yanitlarin analizi: Tirkiye'nin saglk turizmi kapsaminda énemli
Ustunltklerinden biri saglik hizmetlerinin, saglik tesislerinin ve ekipmanlarinin ABD ve Avrupa
standartlarinda olmasidir. Ozellikle Saglikta Déniisiim Programi ile baglatilan biyik degisim,
saglik hizmetlerinin kalitesini yUkseltirken son yillarda yapilan sehir hastaneleri gibi énemli
yatinimlar, Ulkemizi saglik tesisleri ve yatak kapasitesi acisindan oldukga ileri bir seviyeye ta-
simistir.

Tedavi olmak isteyen hastalarin ¢ok farkl tlkelerde arayis icerisine girmeleri mimkin-
diur. Fakat arastirmalar, hastalarin tedavi amacli da olsa ¢ok uzak Ulkeleri tercih etmedikleri-
ni, maksimum 3-4 saatlik mesafedeki, aktarmasiz uguslarla, mimkinse karayolu ile ulasimin
saglanabildigi destinasyonlar tercih ettiklerini gdstermektedir. Bu baglamda Turkiye'nin saghk
turisti olarak hedefleyecegdi pazarlarin Tlrkiye’ye komsu ulkeler, Balkanlar, Orta ve Dogu Avru-
pa, Arap cografyasinin Turkiye'ye yakin Ulkeleri, Orta Asya gibi bolgelerin oldugu séylenebilir.
Elbette diger Ulkelerden saglik turistlerinin gelmesi muhtemeldir. Fakat resmi istatistiklerin de
gosterdigi Uzere, saglik turistlerinin dnemli bir kismi bu cografyadan gelmektedir.

Tarkiye ve Turkiye’ye komsu Ulkeler ile saglk alt yapisi kargilastirmasi yapmak gere-
kirse, Turkiye'deki saglik tesislerinin ve hizmetlerinin gcevre Ulkelere kiyasla ¢ok ileride oldugu
s6ylenebilir. Komsu tlkelerden iran, hekim kalitesi konusunda iyi olmakla birlikte 6zellikle ABD
ve Avrupa’nin iran’a yonelik yaptirimlarindan étiirii saglik tesisi, ekipmanlar ve sarf malzeme-
lerinin temini gibi konularda sorun yasamaktadir Yunanistan, Bulgaristan, Romanya, Glrcis-
tan, Azerbaycan gibi tlkelerde etkin ve verimli ¢calisan bir saglk sistemi bulunmamaktadir. Irak
ve Suriye ise savasin etkisinde oldugundan sagdlik alt yapisi olarak oldukg¢a kétli durumdadir-
lar. Bu cercevede hedef pazarlar olarak belirlenen diger tlkelere gore Turkiye acik ara dndedir.

Hedef uilkeler sagligin finansmani baglaminda degerlendirildiginde, iran’in diger hedef
tlkelere gére bir adim énde oldugu sdylenebilir. Bununla birlikte iran’in sisteminin, Tirkiye'de
2000’den 6énce kullanilan eski sisteme benzedigi goriilmektedir. iran’da farkl sigorta kurumlari
bulunmaktadir. Bunlar sadece kendi tUyelerine hizmet vermektedirler. Kuzey Irak Bolgesel Kurt
Yonetimi, Azerbaycan ve Glrcistan’da tim vatandaslari kapsayan bir sigorta sistemi bulunma-
maktadir. Ozel sigortalar ve Sosyal Giivenlik Kurumu saglik hizmetlerinin finansmanini birlikte
gerceklestirmektedirler. Hedef Ulkelerin tamaminda belirli kogullarin gerceklesmesi durumun-
da masraflar sigorta kurumlarindan karsilanmak Uzere yurt diginda tedavi olunabilmektedir.
Bunun ilk sarti s6z konusu tedavinin o Glkede yapilamiyor olmasidir. Akabinde, Glkeden Ulkeye
zorluk derecesi dedismekle birlikte, bir takim izinler ve onaylar alindiktan sonra hastalar yurt
disinda tedavi olabilmektedirler.

Soru 3: Saghk turizmi kapsaminda Van ilinin, gic¢lii ve zayif yanlari; firsatlari ve
tehditleri nelerdir?

Ugiincii soruya verilen yanitlarin analizi: Saha ¢alismasi kapsaminda, paydaslarimi-
zin verdikleri cevaplara gore olusturulan SWOT analizi asagidadir.
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Tablo 28. Saglk Turizmi Kapsaminda Van ilinin SWOT Analizi Sonuglari

Giglii yanlar

Gelismis saglik tesisleri ve alt yapisi

Cografi konumu

iran’a komsu olmasi, Kapikdy sinir kapisinin Van il sinirlari igerisinde olmasi
Saghgin tim alanlarinda hizmet verilebiliyor olmasi

Saglik turizmini destekleyecek kultur, doga, inang, turizmi gibi alternatiflerin varhigi
Tuarkiye’nin genel olarak hizmet sektdérindeki olumlu imaji

Geng ve istihdam edilebilir niGfusun varhgi

Uluslararasi demir yolu hatti Gzerinde bulunmasi

Yazlari serin gegen iklim ve dogal guzellikler

Van golu

Bolgede énemli bir deger olan Yuzinci Yil Universitesi

Aktif havaalaninin olmasi

Zayif yanlar

Teror kaynakl givenlik sorunlari
Genelde Turkiye’nin 6zelde ise Van’in imaj ve konumlandirma sorunu
Van’daki saglik kuruluslarinin ve saglik personelinin mevcut is yikinun fazla olmasi

Saglik personelinin uluslararasi hastalardan dogacak is yuki/fazla mesai karsiliginda ek gelir
alamamasi

Hedef pazarlarla dogrudan uguslarin olmamasi
Uluslararasi akreditasyona sahip hastane olmamasi
Van’da 6zel sektor saglik yatirimlarinin az/yetersiz olmasi,

Saglik hizmetlerinin SUT'un U¢ kati olacak sekilde fiyatlandiriimasi, bunun bdlgelere gore
farkhlik gostermemesi (kamu hastaneleri icin)

Mevzuata uyma zorunlulugundan dolay! talepleri karsilama konusunda esnek olamamak
(kamu hastaneleri igin)

Saglik personelinin yabanci dili akici bir sekilde konusamamasi

Van’in deprem kusaginda olmasi

Araci kurum/kuruluglara kar payi, prim vb. katki saglanamamasi (kamu hastaneleri icin)
Uluslararasi dolagim belgesi olan ambulans hizmetinin olmamasi

Saglik turizminin gerektirdigi entegre yaklagsimin (saglik, turizm, pazarlama, lojistik ve ulasim
kuruluslan vs.) gergeklesmesine goéturecek “igbirligi ve ortaklik c¢alisma KkiltGrinin” zayif
olmasi

Uluslararasi hastalar ile iletisime yardimci olacak tercimanlarin istihdam edilememesi
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Firsatlar

Saglik turizminin bilesenlerinden biri olan termal turizm igin gerekli jeotermal sularin varligi ve
bu konuda yatirimlarin baglamig olmasi

iran’a yaptirimlarin hafiflemesi / kalkacak olmasi

Van golundeki sodali suyun faydali olmasi. Daha fazla bilimsel arastirmalar ve tanitim
faaliyetleri yapilmasi durumunda saglik turizmine katki saglayacaktir.

Kuzey Irak Bolgesel Kurt Yonetimine yapilmasi planlanan yolun tamamlanmasi
Dogu’ya yatirimlarin tesvik ediliyor olmasi

Van Goélunin saglik turizmini destekleyecek sekilde kullanilabilmesi

Van’a gelen turist sayisinin her sene duzenli olarak artmasi

Bdlgenin gelisme potansiyeli olmasi

Cevre Ulkelerin saglik sistemlerinin yetersiz olmasi

Cevre Ulkelerdeki i¢ karisikliklarin varhgi

Tehditler

Nitelikli ve egditimli is glcu gocu vermesi

Ozel sektdr yatirmlarinin batiya kaymasi

Hekimlerin kariyer tercihinde bu boélgeyi istememeleri

Komsu Ulkeler ile sorun yasama olasiligi (Dénemsel olarak sinir kapisinin kapanmasi gibi)
Hastalarin sinir kapilarinda beklemek zorunda kalmalari

Basta iran olmak iizere yabanci (lkelerin saglik turizminde ciddi calismalar baglatmis olmasi
ve ileride rakip olarak kargimiza c¢ikacak olmasi

Mevcut durumda, katma degeri yuksek “saglik turizminden” (saglik hizmetini almak lzere bir
plan dahilinde Ulkemize gelenler) daha cok katma degeri disuk “turistin saghgr” (turistik
amaglar ile Ulkemize gelenlerin karsilastiklari acil sorunlari gidermek Uzere aldiklari saglik
hizmeti) hizmetinin agir basmasi.

Ulusal Olgekte saglik turizmi alanindaki hareketliligi kayit altina alacak ve denetleyecek
kapsamli sistem ve sureglerin gelistirilerek islerlik kazandiriimamis olmasi (Yabanci Hasta
Kayit Sisteminin dizenli tutulmamasi)
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Soru 4: Sizce hastalar Van’a saglik hizmeti almak icin yurt disindan gelir mi? Hangi
lilkelerden gelenler olur? Hangi kosullar olursa (hangi hizmetler ya da imkanlarn sagla-
digimizda) gelirler? Ya da gelmezse neden gelmezler?

Dérdiincii soruya verilen yanitlarin analizi: VVan ilinin saglik turizmi baglaminda bir po-
tansiyeli olmakla birlikte bu potansiyelin kullanilabilmesi icin gesitli calismalarin yapiimasi ge-
rekmektedir. Ozellikle ilk olarak hedef ulkelerdeki saglik hizmetleri eksikliklerinin belirlenmesi,
bu eksiklikleri karsilayacak sekilde bir organizasyonun yapilmasi ve sonrasinda hedef kitleye
dogru iletisim kanallari ile ulasiimasi durumunda Van saglik turisti cekebilecektir.

Van saglik turizmi kapsaminda éncelikle iran’a ve Kuzey Irak Bolgesel Kiirt Yénetimi'ne
odaklanmalidir. Bu iki Ulke cografi konumu, ulagsim imkanlari yonuyle diger Ulkelere kiyasla
daha avantajli/ulagilabilir gbriinmektedir. iran saglik sistemi, 6zellikle hekim kalitesi agisindan
iyi durumdadir. Fakat uzun yillar suren yaptirnrmlardan dolayi, saglik tesisleri ve ekipmanlari
oldukga eski ve yetersizdir. iran ile ilgili diger sorun ise bir gesit kapali ekonomi niteligi ta-
simasidir. iranli kamu yetkililerinin vatandaslarin gerek saglik hizmeti temini gerekse genel
turistik faaliyetler icin tlke disina ¢ikmalarini tesvik etmedikleri bilinmektedir. Buna karsin iran
vatandaglari Tirkiye'yi yogun bir sekilde tercih etmektedirler. iran, Van saglik turizmi projesi
igin en yakin ve ulasilabilir pazar konumundadir. iran’in Van’a yakin Tebriz, Urumiye ve Hoy
gibi sehirleri 6zellikle degerlendirilmelidir. Van’i iran vatandaslari igin ¢ekici kilabilecek diger bir
husus ise dil, kiltiirel yakinlik ve akrabalik iligkileridir. Ozellikle Van’a yakin olan bélgelerde,
Azeri Turkleri’'nin nifus cokca yasamaktadir. Van’da Farsca ve Azerice bilen ¢ok sayida birey
bulundugundan tedavi icin gelecek hastalarin kendilerini ifade etme, anlama ve anlatma konu-
sunda sorun yasamasi beklenmemektedir.

Proje gercevesinde ikinci en 6nemli pazar, Kuzey Irak Bolgesel Kurt Yonetimi'dir. Kuzey
Irak Boélgesel Kirt Yénetimi’'nden Van’a direkt ugus bulunmamaktadir. Aksine Gaziantep, Ada-
na, istanbul ve dénem ddénem Diyarbakir'a ucuslar bulunmaktadir. Bununla birlikte 6zellikle
Hakkari ve YUksekova Uzerinden Van’a ulagsim imkanlari bulunmaktadir. Kuzey Irak Bolgesel
Kirt Yonetimi idaresindeki bélgelerde saglik hizmetleri sunan kamu ve 6zel sektér hastaneleri
bulunsa dahi bunlarin eksik/yetersiz kaldi§i alanlar bulunmaktadir. Ayrica kultirel yakinlk, dil
konusunda sorun yaganmayacak olmasi da olumlu yonler olarak degerlendirilebilir.

Gurcistan’dan Turkiye’ye ¢ok sayida turist girisi olmaktadir. Fakat Van;Gurcistan sinir
kapisina oldukga uzaktir. Gurcistan ile Van arasinda direkt ugus bulunmadigindan, ulasim an-
cak karayolu ile ya da Istanbul (izerinden aktarmali ucuslar ile saglanabilmektedir. Bu kosullar
altinda Gurcistan’da yerlesik bir hastanin tedavi i¢in ¢ok 6zel bir neden bulunmadik¢a Van’i
tercih etmesi gergekgi gériinmemektedir.

Azerbaycan ile Van arasinda dogrudan bir ulasim imkani bulunmamaktadir. Cografi ko-
num olarak yakin olmakla birlikte, arada Ermenistan bulunmaktadir. Ermenistan ile Azerbay-
can arasindaki siyasal uyusmazliklarin ve ¢atismalarin devam etmesinden dolayi Azerbaycan
vatandaslari Ermenistan sinir kapilarini kullanamamaktadirlar. Karayolu ile ulasim ise Nahgi-
van Ozerk Bélgesi lizerinden yapilabilmektedir. Azerbaycan’dan Van’a kara yolu ile ulagim igin
Nahgivan Ozerk Bélgesi tizerinden Dilucu sinir kapisi, Igdir ve Van glizergahi takip edilmelidir.
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Ya da havayolu ile istanbul (izerinden aktarma yapilarak da gelinebilir. Her iki durumda da
yolculugun kolay olmadigi ve ¢ok 6zel bir sebep olmadik¢a hastalarin bu alternatifi tercih et-
meyecegi aciktir. Ayrica Azerbaycan’da son dénemlerde uluslararasi akreditasyonlara sahip
hastanelerin acilmasi ve sayilarinin artmasi Azerbaycan’dan hasta kabullini zorlastirmaktadir.

Son arastirmalar tlkemize saglik turizmi icin gelen hastalarin goz, dis, ortopedi, kardiyo-
loji, onkoloji, plastik cerrahi ve beyin cerrahisi branslari igin geldiklerini gdstermektedir. Ozellik-
le medikal turizm kapsaminda gelecek hastalarin kendi Ulkelerinde tedavi imkani bulamadikla-
rinda bagka Ulkeleri tercih ettikleri bilinmektedir. Van’da g6z ve medikal estetik alaninda hizmet
veren hastaneler bulunmaktadir. YYU Hastanesi ile Ozel Urartu G6z Merkezi, goz hastalarin
kabul edebilecek potansiyele sahip kuruluslardir. Buna ek olarak kamu hastanelerinin kardi-
yoloji, kalp damar cerrahisi, plastik cerrahi, medikal onkoloji, yanik Unitesi alanlarinda hizmet
vermesi durumunda saglik turistleri Van’i tercih edeceklerdir.

Agiz ve dis saglig! hizmetleri Van’a saglik turisti ¢cekebilecek alanlardan biridir. Van il
merkezinde Kamu Hastaneleri Birligi Genel Sekreterligi blinyesinde 67 dis Uniti ve 65 dis heki-
mi ile hizmet veren Van Agiz ve Dis Sagligi Merkezi ile YYU Dis Hekimligi Fakdiltesi, bu alanda
uluslararasi hastalara hizmet sunabilecek durumdadirlar.

Van Gaolun’deki sodali suyun saglhiga faydalari konusunda gesitli arastirmalarin yapildigi
ve arastirma sonuglarinin raporlandigi bilinmektedir. Bununla birlikte sodali suyun kullanila-
bilecegi herhangi bir tesis bulunmadigindan, Van acgisindan degerli boyle bir kaynagin etkili
kullanildigini séylemek mumkuan degildir. Sodali su konusunda daha fazla aragtirma yapilma-
slI, sodali suyun saglik turizminde kullanilabilmesi icin alternatiflerin arastiriimasi, bu konuda
yatirim yapilmasi icin farkindalik yaratiimasi Van saglik turizmi icin bir firsat niteligindedir.

Van, termal turizm icin bereketli bir cografyada bulunmasina ragmen jeotermal kaynak-
lardan faydalandigini sGylemek mimkin degildir. Van’in Caldiran ilgesinde, Dogu Anadolu
Kalkinma Ajansi’nin destedi ile jeotermal kaynaklarin daha etkin kullanilabilecegi bir tesis yati-
rimi yapiimaktadir. Bu yatirim seralarin yani sira igerisinde bir termal tesis de barindirmaktadir.
Termal tesis tamamlandiginda, Van'in saglik turizmine olumlu katkida bulunacaktir. Termal
turizmde Van’da diger potansiyel yatirim firsatlari i¢in arastirmalarin yapilmasi ve yatirimlarin
tesvik edilmesi saglik turizmi icin faydali olacaktir.

Soru 5: Van’in saghk turizmi kapsaminda daha fazla hasta ¢cekebilmesi icin neler
yapilmalidir? (Pazarlama ve tanitim faaliyetleri, hedef lilkelerle ikili iliskilerin gelistiril-
mesi gibi Van’daki yerel yoneticilerin yapabilecekleri faaliyetleri belirtiniz)

Besinci soruya verilen yanitlarin analizi: VVan’in saglk turizminden daha fazla pay
alabilmesi icin hedef kitlerine ulasmasi gerekmektedir. Bunun icin hedef kitle ile dogru iletisim
kanallarinin kurularak saglik turizmi kapsaminda Van’da verilen/verilmesi planlanan hizmetle-
rin tanitimi yapilmahdir. Tanitim icin kullanilabilecek araclar/kanallara 6rnek olarak asagidaki
faaliyetler verilebilir:

e Farsca, Azerice, ingilizce, Kiirtce ve Arapga dillerinde hazirlanan, saglik hizmetleri-
nin tanitan ve hastalar ile iletigsim kurulmasini saglayacak uygulamalarin yer aldigi
internet sitelerini kurmak ve glincel tutmak,
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e Ulusal ve uluslararasi saglik turizmi fuarlarina aktif bir sekilde katiimak,
e Van’a yonlendirebilecegi saglik turisti potansiyeli olan araci kuruluslarla ¢caligmak,

o Hedef Ulkelerdeki saglik kuruluglari ile sempozyum, saglik kongresi gibi kargilikli
isbirligini saglayacak musterek programlar gergeklestirmek,

e TURSAB Saglik Turizmi Tanitim Komitesi ile iletisime gecerek tanitim ve pazarla-
manin birlikte yapiimasi,

e Uluslararasi hasta getirme potansiyeli olan sektér/kurum temsilcilerinin Van’a da-
vet edilmesi, Van’daki saglik tesislerinin ve Van’in tarihi/turistik degerlerinin goste-
rilmesi,

e Turistik amaglarla Van’i ziyaret eden yabanci turistlere gesitli etkinlikler dizenleye-
rek Van saglik turizmi faaliyetlerini tanitmak

e Van, tarihi eserleri, dogal guzellikleri, Van golu ve diger turistik degerleri ile bir ca-
zibe merkezidir. Saglik turizminin sadece tedaviden ibaret olmadigi bilinmektedir.
Bu ylzden Van'in de@erlerinin de tanitim faaliyetlerinde kullaniimasi

Saglik turizmindeki en dnemli referanslardan biri de memnun olan hastanin tavsiyesi,
yani adizdan agza pazarlamadir. isminden anlasilabilecegi gibi bir hizmet hakkindaki yorum-
larin genis kitlelere ulasmasi ve o hizmetin satisini hizlandirmasi surecidir. Genellikle kendi
kendine gelisen bu sireci kontrol etmek mimkundur. En iyi kontrolU ise hasta memnuniyeti
saglamaya dayalidir. Bu ylzden is sureglerinin hasta beklentilerini karsilayacak ve memnuni-
yetini saglayacak sekilde tasarimi olduk¢a dnemilidir.

Soru 6: Yukarida deginilmemis, sizin 6nemli gérdiigiiniiz Van’daki saghk turizmi
potansiyelinin durum tespitini yapmak, hedef lilkelerdeki hastalari Van’a daha fazla ¢ek-
mek igin goriis ve 6nerilerinizi genel olarak ekleyebilir misiniz?

Altinci soruya verilen yanitlarin analizi: Van'da saglik turizmi potansiyeli bulunmak-
tadir. Fakat saglik turizminden beklenen faydayi elde etmek, belirli bir pazar payina ulasmak
uzun zaman istemektedir. Bu ¢ercevede oncelikli olarak Van’a turizm amagh gelen turistlere

“turistin saghg1” kapsaminda hizmet verilerek bu sirecin baslatilmasi faydal olacaktir.

Van Kamu Hastaneleri Birligi Genel Sekreterligine bagli bir hastanenin yasal yukimlu-
IUklerin ivedilikle tamamlanarak, “Turizm Hastanesi” statlisiine kavusulmasi oldukga 6nemlidir.
Turizm hastanesi olmanin Van’a olumlu katkilari olacaktir.

5.1.2. Bulgularin Degerlendirilmesi

Saha arastirmasinda paydaslara alti soru yoneltilmistir. Katimcilarin verdigi cevaplar bir
onceki bélimde kapsaml 6zet seklinde sunularak analiz edilmigtir. Bu bélimde alti arastirma
sorusu gergevesinde arastirma sonugclari raporlanmaktadir. Sonuclar burada 6zet olarak su-
nulmaktadir. Detayl bilgiler raporun dnceki bolumlerinde yer almaktadir.
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Dinya’da ve Turkiye'de saglik turizmi gelismekte ve bluylumektedir. Turkiye saglik
turizminin yaratigi ekonomik degerden belirli bir pay almaktadir. Fakat mevcut sag-
lik sistemi ve kapasitesi ile dinya saglik turizmi pazarindan daha fazla pay almasi
mumkunddr.

Turkiye cevre Ulkeler ile karsilastirildiginda daha gelismis saglik sistemine, saglik
tesislerine, ekipmanlarina ve kadrosuna sahiptir.

Van’in bir saglik turizmi destinasyonu olabilmesini kolaylastiran jeopolitik konumu,
modern saglik tesisleri, hizmet kalitesi gibi faktorlerin yani sira terdr, gavenlik, mev-
zuata siki baghlik gibi zorlastirici faktérler de bulunmaktadir.

Hastanelerde plastik cerrahi, kardiyoloji, kalp damar cerrahisi, onkoloji, yanik tni-
tesi gibi komsu Ulkelerde zayif alanlarda hizmetlerin verilmesi; bu hizmetlerin otel-
cilik faaliyetleri ile desteklenmesi durumunda saglik turistleri Van’i tercih edebile-
ceklerdir. Oncelikli pazarlar ise Iran ve Kuzey Irak Bolgesel Kiirt Yénetimi olarak
saptanmistir.

iran ve Kuzey Irak Bolgesel Kiirt Yonetimi pazarindaki potansiyel hastalarla iletisim
kurulabilecek, hizmetlerin tanitiminin yapilacag internet sitesi, brosur, fuar katili-
mi, sempozyum kongre organizasyonu gibi faaliyetlerin gerceklestiriimesi 6nemli-
dir.

Saglk turizmi uzun ve zorlu bir siregtir. Bu slrece turistin sagligi kapsaminda
sunulacak hizmetlerle baslamak motivasyonu arttiracaktir. Ayrica Saglik Bakanli-
gindan turizm hastanesi belgesi almak da sUreci ayrica kolaylastiracaktir.

Kamu hastanelerinin saglik turizmine yonelik calisma yapabilmeleri i¢cin bazi mev-
zuat degisiklikleri gerekmektedir. Ornegin terciiman istihdaminin saglanmasi, ara-
¢l kuruluglarla sdézlesme yapma imkani, uluslararasi hastalara hizmet veren saglik
personeline ek 6deme yapilabilmesi mevzuat degisikligi gerektiren konulara érnek
olarak verilebilir.
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5.2. HEDEF ULKE PAZARLARININ DEGERLENDIRILMESI

Turkiye son yillarda gittikce populer hale gelen bir tlke niteligindedir. Asagidaki tabloda
Saglik Turizmi Van Destinasyonu Projesi kapsamindaki hedef llkelerden Tirkiye’ye gelen ya-
banci turist sayilari verilmektedir.

Tablo 29. 2014-2016 Yillarinda Ulkemize Gelen Yabancilarin Milliyetlerine Gore
Karsilastirimasi

YILLAR MILLIYET PAYI(%) % DEGISIM ORANI
MILLIYET 2014 2015 2016* 2014 2015 2016* 2015/2014 2016/2015
GURCISTAN 163 615 209 447 222 694 3,76 4,93 7,80 28,01 6,32
AZERBAYCAN 62 220 50 293 60 281 1,43 1,48 2,11 -19,17 19,86
iRAN 186 557 162 130 186 772 429 3,81 6,54 -13,09 15,20
IRAK 66 409 141 065 55092 1,53 3,32 1,93 112,42 -60,95

11,00 13,24 18,38
TOPLAM 36 837900 36 244632 -1,61
9 AYLIK TOPLAM 30088502 29758093 20246828 -1,10 -31,96

(*) Veriler Gegicidir.

Kaynak: TC Turizm Bakanhg: Istatistikleri

Yukaridaki tabloda hedef Ulkelerden Tirkiye'yi ziyaret eden yabancilarin sayisi ile top-
lam yabanci sayisi karsilikli olarak verilmektedir. Tablo dikkatle incelendiginde Turkiye’ye ge-
len yabanci sayisinda énemli bir azalis gorilmektedir. 2016 yili henliz tamamlanmadigindan
sadece 9 aylik veriler ile 2015 ve 2016 yili karsilastirildiginda 2016 yihinda %31,96 oraninda
bir azalis s6z konusudur. Bu radikal azaligin gesitli sosyal, politik ve ekonomik nedenleri bu-
lunmaktadir. Raporun asil konusunu olusturmadigindan bu azaligin nedenleri burada detayli
bir sekilde incelenmemektedir.

Saglik Turizmi Van Destinasyonu Projesinin hedef pazarlari olarak iran, Kuzey Irak Bdl-
gesel Kirt Yénetimi, Azerbaycan ve Gurcistan belirlenmigstir. Projenin hedef kitlesini olusturan
Ulkelerden gelen turist sayilari incelendiginde, 2016 yilinda, bu doért Glke 6zelinde, %18,38
oraninda bir artis s6z konusudur. Hedef Ulke pazarlari Turkiye’nin genelinden, gelen turist
sayis| bakimindan olumlu bir yénde ayrismaktadir. Ozellikle Giircistan ve iran’dan gelen turist
sayisinda 6nemli bir artis gézlemlenmektedir.

Hedef pazarlardaki vatandaglarin beklenen ortalama yasam sureleri birbirine yakindir.
Ekonomik acidan bu Ulkeler Dinya Bankasi tarafindan yapilan siniflandirmalara gére orta Ust
(upper middle) gelire sahip Ulkeler sinifina dahildirler. TUrkiye de ayni grupta listelenmektedir.
Bu durum hedef Ulke vatandaslarinin (en azindan belirli bir kesiminin) satin alma gicleri oldu-
gu seklinde yorumlanmalidir.
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Tablo 30. Van Saglik Turizmi
Karsilagtirimali Analizi

Hedef Pazarlarinin Kamu/Ozel Saglk Harcamalarinin

Turkiye iran K.rak Azerbaycan Giircistan
Niifus 78.741.053 77.450.000 4.600.000 9.492.000 3.713.804
Ortalamayasam (2015) 75,80 75,50 68,90 72,70 74,40
Kisi basina diisen milli gelir
(Uluslararasi Dolar/2015) 19.618 17.366 14.895 17.740 9.679
Kamu saglk harcamalarinin toplam
kamu harcamalariigerisindeki payi 10,50 17,53 6,46 3,88 5,00
(2014)
Sosyal giivenlik kurumunun saglk
harcamalarinin toplam kamu saglhk 69,98 31,33 0,00 0,00 51,58
harcamalariigerisindeki payl (2014)
'_I_'oplam saghk harcamalariigerisinde 2255 5880 3973 79,61 79,06
ozel harcamalarin payi (2014)
Hastalarin kendi cebinden 6dedikleri
saglik harcamalarinin toplam 6zel 78,71 81,30 100,00 90,55 74,09
harcamalar igerisindeki pay1 (2014)
Toplam saglk harcamalariigerisinde 77.45 41,20 60,27 20,39 20,94
kamu harcamalarin pay (2014)
Hastalarin kendi cebinden édedikleri
saglik harcamalarinin toplam saghk 17,75 47,80 39,73 72,08 58,58

harcamalariigerisindeki payr (2014)

Kaynak: World Health Organization Data sisteminden proje arastirma ekibi tarafinca
derlenmigtir. Erisim tarihi: 10.11.2016

Yukaridaki tablo detayli bir sekilde incelendiginde 6ne ¢ikan hususlardan biri de hedef
pazarlarda saglik harcamalarindaki kamu payinin Turkiye’ye kiyasla daha dusuk olmasidir.
Ornegin toplam saglik harcamalarinin igerisinde dzel harcamalarin (kamu disindaki harcama-
lar) orani iran’da %59; Irak’'ta %40; Azerbaycan’da %80 ve Gircistan’da %79'dur. Ozel kesim
tarafindan yapilan harcamalar 6zel saglik sigortasi ya da hastanin cebinden édemesi olmak
Uzere iki sekilde yapilabilir. Hastalarin kendi cebinden ¢dedikleri saglik harcamalarinin toplam
dzel harcamalar igerisindeki payi iran %81; Irak %100; Azerbaycan %90,55; Glircistan %75tir.
Hastalarin kendi cebinden édedikleri sadlik harcamalarinin toplam saglik harcamalari igerisin-
deki payi benzer sekilde Tirkiye’ye goére, cok daha ylksektir. Hastalar bu harcamalari kendi-
leri finanse ettiklerinden, beklentilerini daha iyi kargilayacak bir alternatifin olmasi durumunda
bunu degerlendirebileceklerdir. Kamunun saglik harcamalarini finanse ettigi durumlarda bu

hastalari Van’a cekme daha gui¢ olacaktir.
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Saha calismalari sirasinda, Turkiye'nin hedef Ulkelere kiyasla daha gelismis saglik sis-
temine, saglik tesislerine, medikal cihazlara sahip oldugu ifade edilmistir. Diinya Saglik Orgiti
istatistiklerinde de bu durumu agikga gérmek miimkiindiir. istatistiklerde bazi medikal cihazlar
icin donemsel olarak veri bulunmasa da Turkiye’nin hedef Ulkelere gore daha fazla medikal
cihaza sahip oldugu ortadadir. istatistiklerde gériilemeyen ama saha g¢alismasi sirasinda he-
yet Uyeleri tarafindan tespit edilen diger bir husus ise Turkiye’deki cihazlarin yeni ve gelismis
olmasidir. Ozellikle iran ile karsilastirildiginda Tirkiye’deki medikal cihazlarin gelismis ve yeni
cihazlar oldugu; iran’daki cihazlarin genellikle Uzakdogu kaynakli oldugu saptanmistir. Fakat
Azerbaycan ve Kuzey Irak Bolgesel Kirt Yonetimi medikal cihazlari da yeni ve gelismis cihaz-
lardir.

Tablo 31. Van Saglk Turizmi Hedef Pazarlarinin Segili Medikal Cihazlarin Varhgi
Kapsaminda Karsilastirimali Analizi

Tiirkiye iran Irak Azerbaycan Giircistan

Bir milyon kisiye diisen MR sayisi (Irak, 6,14 Veri yok 1,63 0,53 0,00
Azerbaycan ve Giircistan icin sadece
kamu hastaneleri) 2013

Bir milyon kisiye diigen bilgisayarl 14,52 Veri yok 2,37 1,06 8,75
tomografi cihazi sayisi (Irak ve

Azerbaycan icin sadece kamu

hastaneleri) 2013

Bir milyon kisgiye diisen lineer 1,43 0,54 0,12 1,59 0,69
hizlandirici (Linear Accelerator) sayisi

(Irak ve Azerbaycan icin sadece kamu

hastaneleri) 2013

Bir milyon kisiye diigen telecobalt 0,60 0,31 0,06 Veri yok 0,69
tinitesi (Telecobalt unit) sayisi (Irak igin
sadece kamu hastaneleri) 2013

Bir milyon kisiye diisen radyoterapi 2,03 0,85 0,18 1,59 1,38
unitesi (Radiotherapy units ) sayisi (Irak

ve Azerbaycan icin sadece kamu

hastaneleri) 2013

50-69 yas araligindaki bir milyon kadina 230,36 Veri yok 35,43 30,71 40,74
diisen mamografilinitesi sayisi (Irak ve

Azerbaycan icin sadece kamu

hastaneleri) 2013

Kaynak: World Health Organization Data sisteminden proje arastirma ekibi tarafinca
derlenmistir. Erisim tarihi: 10.11.2016

Saglik personeli ve yardimci saglik personeli bakimindan incelendiginde Turkiye’nin he-
def Ulkelere gére cok ileri bir seviyede olmadigi gorilmektedir. Zaten Turkiye’de hekim ve
yardimci saglik personeli acigi oldugu bilinmektedir. Bu durum istatistiklerde de gortilmekte-
dir. Benzer durum hastane ve yatak sayilarinda da gértlmektedir. Son yillarda yapilan yogun
yatirimlara karsin hala bir agik oldugu gértlmektedir. Diger taraftan bu istatistiklerin glincel
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olmadigini not etmekte de fayda vardir. Saglikh bir karsilastirma yapabilmek icin tim veriler
Diinya Saglk Orgtl veri tabanindan alinmistir. Oradaki veriler de son olarak 2013 yilina aittir.
2016 yilinda Turkiye'nin saglik personeli, hastane ve yatak sayisi istatistiklerinde daha iyi bir
konumda oldugu dusunulmektedir.

Tablo 32. Van Saglik Turizmi Hedef Pazarlarinin Saglik Personeli, Hastane ve Yatak Sayisi
Kapsaminda Karsilastirimali Analizi

Tiirkiye iran Irak Azerbaycan Giircistan

Her 1000 kisiye diisen doktor sayisi
(Tuirkiye icin 2011, Iran ve Irak 2010, 1,71 0,89 0,60 3,40 4,27
Azerbaycan ve Giircistan 2013 verisidir)

Her 1000 kisiye diisen dis hekimi sayisi

(2013) 0,29 Veri yok 0,14 0,26 Veri yok
Her 1000 kisiye diisen eczacisayisi 035 053 017 0.20 Veri yok
(2012)

Her 1000 kisiye diisen hemsire ve . .

yardimci saglik personeli sayisi (2012) 240 Veri yok Veri yok 6,84 0.13
Her 100.000 kisiye diuisen saglk ocagi . .

sayisi (2013) 10,03 Veri yok 6,90 Veri yok 13,80
Her 100.000 kisiye diisen hastane sayisi 155 Veri yok 095 797 2.21
(2013)

Her 100.000 kisiye diisen uzmanlik (dal) .

hastane sayisi (2013) 0,32 Veri yok 0,18 0,53 2,21
Her 1.000 kisiye diisen yatak sayisi 2,50 0,10 1,30 4,70 2,91
Her 100.000 kisiye diisen ruh saghgi 542 752 386 32,58 32,32

hastanesindeki yatak sayisi (2014)

Kaynak: World Health Organization Data sisteminden proje arastirma ekibi tarafinca
derlenmistir. Erisim tarihi: 10.11.2016

Sagdlik turizmi agisindan uluslararasi akreditasyonlar cok dnemlidir. Dinya’da en yaygin
akreditasyon sistemlerinden biri de JCI'dir. Turkiye’de 48 hastane JCI akreditasyonuna sahip
iken hedef Ulkelerden sadece Azerbaycan’da iki hastane akredite edilmigtir.

Tablo 33. Turkiye ve Hedef Ulkelerde JCI Akreditasyonlu Hastane Sayilari

Ulke Tiirkiye iran Irak  Giircistan  Azerbaycan

JCI akreditasyonu olan hastane sayisi 48 0 0 0 2

Kaynak: (JCI, 2016) Erisim Tarihi: 08.11.2016
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JCI saglik turizminde énemli bir dl¢it olarak kabul edilmektedir. 1980’lerde ve 1990’larda
saglik hizmeti masraflarinin artmasiyla ABD’li hastalar Orta Amerika’da dis tedavisi gormek
gibi denizasiri segenekleri tercih etmeye baslamislardir. Her ne kadar ABD’li doktorlar yaban-
ci hastanelerde tedavi gérme fikri karsisinda endiselenmis olsalar da, g6z, kalp ve kozmetik
ameliyatlari igin cazip alternatifler sunan denizasir Glkeler artmaya devam etmigstir. Bu dénem-
de, 1994 yili itibariyle uluslararasi alanda akreditasyon konusunda belirleyici duruma gelen
Joint Commission Internationale (JCI) Akreditasyon Kurulusu kurulmustur. Sayilari hizla ar-
tan, uluslararasi saglik hizmeti veren hastanelerin uluslararasi standartlara uyup uymadikla-
rini kontrol etmek ve arastirmalarda bulunmak amach kurulan JCI, bu alanda dnemli bir agigi
doldururken, sektérde gliven mekanizmasinin olusmasina da katki saglamistir (Ekonomistler
Platformu, 2012).

5.2.1. iran Pazarinin Degerlendirilmesi

iran, Van saglik turizmi agisindan odaklaniimasi gereken en yakin pazar konumundadir.
iran’in yiiz 6lgiimii 1.648.000 km? oldugundan tamamini hedeflemek rasyonel olmayacaktir.
Ozellikle Van’a yakin olan sehirleri hedeflemek daha gergekgidir. Asagidaki tabloda iran’in ku-
zey bati bolgesinde yer alan ve Van’a yakin sehirlerinin Van’a uzakliklari, karayolu ile tahmini
varis slreleri ve bu sehirlerin nifusu gésterilmektedir.

Tablo 34. iran Sinirindaki Sehirlerin Van’a Uzakliklari ve Niifuslari

Sehir Van’a olan uzaklik (km) Niifusu
Tebriz 342 km, 4,5 saat 2,187 milyon
Urumiye 242 km, 3,5 saat 1,265 milyon
Hoy 167 km, 3 saat 200.958

Gerek iran’daki gerekse Van'da iran’i yakindan taniyan paydaslarla yapilan gériisme-
lerde, yukarida anilan sehirlerden Van’a ulasimin nispeten kolay oldugu belirtiimistir. NGfus
acisindan bakildiginda Van’a yakin sehir merkezlerinde 4 milyona yakin insanin yasadigi go-
rilmektedir. Kirsalda yasayan insanlar da bu sayiya dahil edildiginde, hedef bolgedeki popu-
lasyon 6 milyonun Uzerine gikmaktadir.

Van’a karayolu ile ulasimin saglaniyor olmasinin avantajlari ve dezavantajlari bulun-
maktadir. Yukaridaki sehirlerden en uzagi Tebriz olup ortalama 4,5 saat civarinda sirmektedir.
Tebriz ile istanbul Atatiirk Havaalani arasi ugus siiresi 2 saat 10 dakikadir. Uluslararasi uguslar
icin 2 saat dncesinde havaalaninda olmak gerekir. istanbul Atatiirk havaalanindaki pasaport
kontrolleri ve hastaneye ulasim slreleri de edildiginde toplam stire 6 saatten az olmayacaktir.
Tebriz’de yasayan bir iran vatandas! istanbul’da gitmek yerine, daha kisa bir siirede Van’a ula-
sabilecektir. Urumiye ve Hoy’dan Van’a ulasim daha kisa surmektedir. Yolculugun sire olarak
ayni zamanda gerceklesmesi durumunda uluslararasi hastalarin karayolunu tercih etmeleri
beklenmektedir. ClnkU karayolu ile ulasim hem hasta agisindan daha konforlu olabilir hem de

Van ili Kamu Hastaneleri Birligi Genel Sekreterligi



Saglik Turizmi Van Destinasyonu

refakatciler kendir araclari ile gelmek isteyebilirler. Bu durumda iran’daki potansiyel hastalarin
sadece ulagimdan dolayi Van tercihinden vazgecmeyecekleri beklenebilir. Diger taraftan ka-
rayolu ile geliste sinir kapisinda bekleme sureleri sorun yaratabilir. Saglk turizmi hastalarina
sinir kapilarinda kolay gecis ya da gecis Ustinliglu sadlayacak (saglik turizmi vizesi, pasaportu
ya da uluslararasi gegis Ustunligu olan ambulans gibi) uygulamalarin bu hastalarin tercihlerini
kolaylastiracagi aciktir.

iran saglik hizmetleri konusunda Tirkiye'ye kiyasla benzerlikleri ve zayifliklari bulun-
maktadir. Hekim kalitesi, sayisi, yardimci saglik personeli sayisi ve kalitesi gibi konularda iran
ve Turkiye basa bas durumdadir. Diger taraftan saglik ekipmanlari, tedavide kullanilan tekno-
lojik cihazlar, saglik tesislerindeki fiziksel kosullar ve sarf malzemelerinin temini gibi konularda
Turkiye’den geri olduklari gézlemlenmistir. iran’da JCI akreditasyonuna sahip bir hastane bu-
lunmamaktadir. Bu durumu iran’daki hastanelerin yetersizligi seklinde yorumlamamak gerekir.
iran kapali ekonomi niteligi tagidigindan, sosyal ve ekonomik yasamda devletin etkisinin ¢ok
belirgin olmasindan 6turU uluslararasi akreditasyonlar tercih edilmemis de olabilir. Fakat saglk
sisteminin genel performansi olarak Turkiye’nin iran’dan daha gelismis oldugu, Diinya Saglk
Orgltl kayitlarinda gérilmektedir.

iran pazar ile ilgili diger bir husus ise o iilke vatandaslarinin kiiltiirel kodlari ile ilgilidir.
Saha calismalari sirasinda iran vatandaslarinin yurt disinda vakit gecirmeyi cok sevdikleri,
kisa tatillerde dahi imkanlari élgiisiinde Turkiye'ye geldikleri, varlikli olanlarin daha gok istan-
bul ve Antalya’yi tercih ettikleri, Van’a yakin sehirlerde yasayanlarin da Van'i tercih ettikleri ifa-
de edilmistir. Sadlik turistlerinin tedavinin yani sira gezme, seyahat etme ve tatil dirtisu ile de
karar verdikleri bilinmektedir. Bu ¢ercevede 6zellikle saglk turizmi hizmetleri yeteri derecede
tanitildig takdirde, iran vatandaslarinin Van’a gelme olasiliklari yiiksek olarak degerlendiril-
mektedir.

iran’in Van’a yakin bolgelerinde, ézellikle Hoy, Urumiye ve Tebriz’de, Azerice yaygin dil
olarak konusulmaktadir. Bolge insaninin énemli bir kismi Tlrkge konusabilmektedir. Saglik
turizmi kapsaminda gelecek uluslararasi hastalarin dil bilmemekten kaynakli iletisim sorunlari
yasamamasi beklenmektedir.

iran’da ilk 6lim nedeni kardiyovaskiiler hastaliklardir. Resmi istatistiklere gore éliimlerin
%45'inden fazlasi kardiyovaskiiler hastaliklardan kaynaklanmaktadir. ikinci sirada ise yaklagik
olarak %18 civarinda bir oran ile trafik kazalar yer almaktadir. Trafik kazalari 6zellikle gencler
arasinda dliimlere ve yaralanmalara neden olmaktadir. Uglincii sirada ise %14 civarinda bir
oran ile kanser bulunmaktadir. Daha sonra ise %6 ile yeni dogan 6limleri ve solunum yollari
rahatsizliklari yer almaktadir (Ramin, 2009). iran pazarinda odaklaniimasi gereken alanlar ola-
rak kalp ve damar cerrahisi, kardiyoloji, ortopedi, beyin cerrahisi, onkoloji, cocuk hastaliklari,
plastik cerrahi ve dermatoloji 6n plana ¢ikmaktadir.

iran’dan Van’a gelen ya da Van'i gegis glizergahi olarak kullanan gok sayida turist bulun-
maktadir. Uluslararasi hasta olarak degil ama turistin saglhgi kapsaminda saglik hizmetlerinin
sunumuna’da odaklanmak gereklidir.
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5.2.2. Kuzey Irak Bolgesel Kiirt Yonetimi Pazarinin Degerlendirilmesi

Kuzey Irak Bolgesel Kirt Yonetimi, Van saglik turizmi hedef pazarlarindan biri olarak
kabul edilebilir. Yeni yapilanma surecinde olan bu bdlgede saglik hizmetlerine olan talebin gi-
derek artmasi beklenmektedir. Bolgede ve ¢evresinde yasanan siyasi catismalar ve savas or-
tami da bu talebi tetiklemektedir. Asagidaki tabloda Kuzey Irak Bolgesel Bolgesel Yonetimi'nin
blyUk sehirleri ve bu sehirlerin Van’a uzakliklari gésterilmektedir.

Tablo 35. Kuzey Irak Bolgesel Kiirt Yonetimi Sehirlerinin Van’a Uzakliklari ve Nifuslari

Sehir Van’a olan uzaklik (km) Nifusu
Erbil 500 km, 8 saat 1,5 milyon
Slleymaniye 682 km, 10 saat 1.7 milyon
Zaho 449 km, 6 saat 350.000
Duhok 503 km, 7,5 saat 1.4 milyon

iki bélge arasindaki ulasim gerek mesafe gerek zaman agisindan uzun gibi gériinmek-
tedir. Van ve Kuzey Irak Bolgesel Kirt Yonetimi arasinda insaati devam eden karayolunun
acllmasinin, iki bolge arasindaki ulasimi kolaylastirmasi ve hareketliligi arttirmasi beklenmek-
tedir. Mevcut durumda Van-Bitlis-Batman-idil-Cizre (izerinden Habur Sinir Kapisr'na gitmek
zorunda kalan araclar yeni yolun trafige aciimasiyla birlikte Van-Catak-Sirnak-Cizre Uzerin-
den Habur Sinir Kapisi'na ulasacaklardir. Yeni yol, mevcut yola gore mesafeyi 136 km daha
kisaltacaktir. 2011 yilinda acilan Kapikdy-Razi Hudut Sinir Kapisr’nin, yolcu tagsimaciligina
ve klgUk araglara agilmasiyla birlikte bu yol sinir ticaretinde bolge illerine ekonomik yonden
onemli katki saglamistir. insaati devam eden Van-Habur sinir kapisi mesafesini 136 km kisal-
tan yol tamamlandidi takdirde, iran tizerinden Irak’a gidislerde Van Kapikéy-Sirnak Habur sinir
kapisi yolunun daha yogun kullaniimasi beklenmektedir. Ayrica Cukurca’da bulunan Uzimli
sinir kapisi da Van-Kuzey Irak Bolgesel Kirt Yonetimi arasindaki potansiyeli arttiran diger
bir husustur. Bu gelismelerin Van saglik turizmi potansiyeline olumlu etkisinin olacagi aciktir.
Van-Erbil arasinda dogrudan uguslarin olmasi durumunda Van'da hem ticaret hem de saglik
turizmi olumlu etkilenecektir. Bu ¢ergevede iki sehir arasinda dogrudan uguslarin yapilabilmesi
icin girisimlerde bulunulmasi faydali olacaktir.

Kuzey Irak Bolgesel Kurt Yonetimi Bolgesel Yonetimi saglik sistemi raporun dordincu
boéliminde detayh bir sekilde incelenmistir. Saglik harcamalari ya hastalarin kendileri tarafin-
dan ya da bolgesel yonetim tarafindan finanse edilmektedir. Tedavileri bdlgede yapilamayan
hastalar yurt disina ydnlendirilmektedir. Yonlendirmeler dnemli élglide araci firmalar araciligiy-
la yapilmaktadir. Araci firmalarin dahil edildigi bir is modelinin gelistiriimesi durumunda, Kuzey
Irak Bolgesel Kiirt Yénetiminden hastalarin Van’a gelmesi muhtemeldir. Ozellikle onkoloji, kalp
damar cerrahisi, cocuk hastaliklari, tip bebek ve yanik Unitesi alanlarinda Kuzey Irak Bolgesel
Kurt Yonetiminde dnemli agik oldugu belirtiimistir.
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5.2.3. Azerbaycan Pazarinin Degerlendirilmesi

Azerbaycan’dan karayolu ile Turkiye'ye ulagim olduk¢a uzun ve zahmetlidir. Sinir ka-
pilarinda hi¢ bekleme yapmasa dahi, yol yaklasik 9 saat sirmektedir. Ayrica Azerbaycan ile
Turkiye arasinda dogrudan bir sinirin bulunmamasi, ulasimin Nahcivan Ozerk Bélgesi (izerin-
den yapilmasini gerektirmektedir. Bu da potansiyel uluslararasi hastalarin ugak ile seyahatini
gerektirmektedir. Sabiha Gokcen ve Atatlrk havalimanlarindan Van’a seyahat, ayri bir zaman
ve masraf gerektirdigi icin bolge halki tarafindan ¢ok cazip gériinmemektedir. Bu durumda
Azerilerin saglik hizmeti igin istanbul’a yénelmeleri normaldir. Bu arastirma kapsaminda Azer-
baycan igin 6zel bir eylem plani 6ngérilmemistir.

5.2.4. Giircistan Pazarinin Degerlendirilmesi

Ulasim sorunu Gurcistan pazari i¢in de olumsuz bir durum olarak karsimiza ¢ikmakta-
dir. Glrcistan’dan Van’a karayolu ile ulasim oldukga uzun ve zahmetlidir. Sinir kapilarinda hi¢
bekleme olmasa dahi yol 10 saatten fazla sirmektedir. Bu da zorunlu olarak hastalarin ugak
ile seyahat etmelerini zorunlu kilmaktadir. Tiflis’ten istanbul’a diizenli ugak seferleri bulunmak-
tadir. Van'a ise direkt uguslar bulunmamaktadir. istanbul havalimanlarindan Van’a seyahat,
ayri bir zaman ve masraf gerektirdigi icin bolge halki tarafindan Van'in tercih edilme olasiligi
oldukga dusuk goérilmektedir. Bu ¢ergcevede Gurcistan pazarina yonelik bir calisma yapilmasi
rasyonel gérinmemektedir.
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ONERI VE SONUCLAR
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6.1. GENEL DEGERLENDIRME VE ONERILER

Saglik turizmi bélgenin glgli ve zayif yanlari géz éninde bulundurularak tasarlanmig
uzun vadeli planlama, farkli kurumlarin uyum ve igbirligi icerisinde yogun bir sekilde ¢alisma-
sini gerektiren nitelikli bir alandir. Rekabetin olduk¢a siddetli oldugu bu alanda, her adimin
onceden dusunulerek atilmasi, kaynaklarin etkin ve verimli kullanimi agisindan énemlidir.

Tedavi amaciyla farkl tlkelere giden hastarlarin, Glkelerinde konulan teshis geregi gide-
cegi ulkedeki hastane ile temas kurmasi, gidecegdi hastane ve ulkenin 6zelliklerini dgrenmesi,
araci kuruluglarla anlagsmasi, evinden c¢ikip, tedaviye gidecegi Ulkeye ulagsmasi, tedavisini ol-
masil, tercime hizmetleri almasi, refakatgisinin konaklamasi, gerekli ise sosyal programlara
katilmasi ve bunlari yapan higbir sorunla karsilasmamasi gerekmektedir. Bu nedenle hem
ulke politikalari hem de tedaviyi yapacak hastane, ulagimi ve konaklamayi saglayacak firmalar
profesyonelce galismall ve organizasyon mukemmel yapilmahdir (Turkiye Saghk Vakfi, 2010).
Raporun bu bdliminde arastirmanin sonuglari niteliginde degerlendirmeler yer almaktadir.
Van'in saglik turizmi kapsaminda bir destinasyon olabilmesi igin dikkat edilmesi gerekli konula-
ra deginilmektedir. Bu sonuglar yazin taramasi, istatistiksel verilerin analizi ve saha arastirma-
sI kapsaminda yapilan goriismeler sonucunda elde edilmistir. Onerileri bes grupta toplamak
mumkundur:

Altyapiya
yonelik
oneriler

Otelcilik,

destek .
hizmetler ve Kglr':ﬁ’lf
araciliga y |

yonelik Oneriler

Oneriler ONERILER

Pazarlama ve Mevzuat
tutundurmaya degisikligine
yonelik yonelik
oneriler oneriler

Sekil 11. Van Saglik Turizmi Destinasyonu igin Oneriler
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6.1.1. Saghk Hizmetleri Alt Yapisina Yonelik Oneriler

Tarkiye “Saghkta Donusim” Programi ile saglk alaninda devrim niteliginde bir degisim
surecini basariyla yonetmistir. Bu devrim Ulkemizdeki hem saglik hizmetlerinin kalitesini ve eri-
silebilirligini, hem de saglik tesislerini fiziksel kosullar ve teknik donanim baglaminda gelismis
tlkeler seviyesine tagimistir. Ozellikle bu proje cercevesinde hedef lilke olarak dnerilen iran ve
Kuzey Irak Bolgesel Kurt Yonetimi hastanelerinin alt yapi kosullari ile kargilastinildiginda, Tar-
kiye hastanelerinin daha ileride oldugu gortlmektedir. 2011 yili Kasim ayinda Van'da yasanan
deprem felaketinden sonra sehir yeniden yapilanma sirecine girmistir. Bu kapsamda Van'da
Van Egitim ve Arastirma Hastanesi ile Van Kadin Dogum ve Cocuk Hastaliklari Hastanesi ol-
mak Uzere iki bUylk hastane insa edilmistir. Van, Turkiye saglik boélgelerinden ikinci bdlgenin
merkezi oldugundan, Van’a saglik yatirrmlarinin devam etmesi beklenmektedir. Tamamlanan,
yapimi devam eden ve planlanan yatirimlar bir arada degerlendirildiginde, Van’in saglik tesis-
leri ve fiziksel alt yapi baglaminda saglk turizmine hazir olacagini séylemek mimkundir. Van
ili, sahip oldugu saglik tesisleri ve altyapisi baglaminda uluslararasi hastalara hizmet vermeye
elverisli olmakla birlikte , sehirde saglik personeli konusunda agik bulunmaktadir.

Saglik turizmi kapsaminda, fiziki olarak yapilamasi gereken en énemli yatirim uluslarara-
sI (yabanci) hasta biriminin agiimasidir. Mevcut hastanelerde uluslararasi hastalar igin ayri bir
bdlim distnulmemigstir. Saglik turizmine yonelik galismalar kapsaminda éncelikle uluslararasi
hastalar icin ayri bir birimin olusturulmasi ve bu birime hastane igerisinde, mimkun oldugunca
girise yakin, ulasimin kolay oldugu bir yerde bir alanin tahsis edilmesi gerekir. Bu boélumde
uluslararasi hastalara yonelik bekleme alanlari ve muayene odalari yer alabilir. Mimkinse
hastalarin muayene ve tahlil dahil tim islemleri bu katta veya yakin bir alanda yapiimalidir.

Bu salonlarda, dil bilen gorevliler, ihtiyaci karsilayacak kadar oturma gruplari, hedef ali-
nan ulkelere ait yayinlari da kapsayan TV yayin sistemleri, yine hedef alinan tlkelerin dillerinde
basili yayinlar, internet hizmeti, su ve gay-kahve ikrami gibi hizmetlerin yer almasi faydali ola-
caktir. Hastalarin 7/24 ihtiyaclar olabilecegi géz éninde bulundurularak gindn her saatinde
tercimanlarin hazir bulundurulmasi gereklidir.

6.1.2. Saghk Hizmetlerinin Kalitesine Yonelik Oneriler

Saglik turizmi yarattigi katma deger ile Ulke ekonomilerine katki saglamaktadir. Bu da
Ulkeler arasinda daha fazla saglik turisti cekebilme adina bir rekabeti ortaya ¢ikarmaktadir. Re-
kabette fark yaratmanin yolu ise temelde kaliteli saglik hizmeti sunmaktan gecer. Tanitimlarla,
reklamlarla, kampanyalarla ve araci kurumlarla bir noktaya kadar hasta getirmek mumkundur.
Onemli olan saglik turizminde surdurilebilir bagariyi yakalamak olmalidir. Strdiirllebilir baga-
rinin yolu da uluslararasi standartlara uygun, hastalarin beklentilerini ve ihtiyaclarini anlayan
ve karsilayan bir saglik sisteminden gegmektedir.

Turkiye’de kamu hastaneleri Saglik Bakanhgi'nin kalite standartlarina gére dizenli ola-
rak degerlendiriimektedir. Fakat saglik turizmi ve uluslararasi hastalar s6z konusu oldugunda
uluslar arasi akreditasyonlar 6nemli hale gelmektedir. Bu yizden JCI akreditasyonuna sahip
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olmak ve saglik turizmi konusunda yetkin uluslararasi organizasyonlara Uye olmak, saglik hiz-
metlerinin kalitesini gelistirmeye yardimci olacaktir.
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Sekil 12. Saglik Turizmi Akis Semasi
Kaynak: (Aydin & Seker, Saglik Turizmi ve Turistin Saghigi Uygulama Rehberi, 2011)

Yukaridaki sekil, yurt disindan Turkiye’ye gelen bir hastanin tedavi olma strecini gos-
termektedir. Van’daki uluslararasi hasta biriminin is slreclerini ve organizasyon yapisini bu ig
akis semasina uygun sekilde olusturmak faydali olacaktir.
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Saglikta kaliteli hizmet sunumu igin fiziki alt yapi, teknik donanim ve insan kaynagi ge-
reklidir. ilk iki hususta Van yeterli gériinmektedir. Fakat insan kaynagi baglaminda Van’'da sag-
lik personeli agigi bulunmaktadir. Saglik Bakanhginin verilerine gore Turkiye’de her saglik per-
soneline dusen kisi sayisi 169 iken Van’da her 598 kisiye 1 saglik personeli dismektedir. Bu da
hekimlerin ve yardimci saglik personelinin is yukindn ¢ok fazla oldugu anlamina gelmektedir.
Mevcut is yukina surdirmekte zorlanan saglik personelinin ilave is ylUku getirecek uluslararasi
hastalara olumlu sekilde yaklasimini saglamak projenin basarisi agisindan olduk¢a énemlidir.
Uluslararasi hastalar nihayetine yabanci bir Ulkeye tedavi olmaya gittiklerinden, normal Ulke
vatandaslarina gére daha fazla ilgi beklemektedirler. Bu hastalarin tedirgin olabilecekleri, dil
bilmedikleri ve iletisim kurmada zorlanabilecekleri g6z 6ntinde bulundurulmalidir. Gerek he-
kimlerin gerekse yardimci saglik personelinin saglik turizmi kapsaminda daha bilingli hareket
etmesini saglamak tzere bir kurum ici egitim programinin ve bilgilendirme toplantisinin diizen-
lenmesi faydali olacaktir.

Saglik hizmetlerinde kalite denildiginde hasta ile ilk iletisimden baslayip hastanin ta-
burcu olmasindan sonra da devam eden sureglerin tamami anlasiimaldir. Ayrica faturalama,
tetkik ve muayene talepleri, yatis islemleri, ameliyata hazirlik, taburcu iglemleri gibi konularda
bu hastalarin islemlerini kolaylastiracak sekilde is surecin tasarlanmasi, hasta memnuniyetini
arttiracaktir. Hastalarin memnun ayrilmasi durumunda hastaneyi diger tanidiklarina olumlu
sekilde énerdikleri bilinmektedir. Ornegin saha ¢alismalari sirasinda ziyaret edilen bir hastane,
uluslararasi hastalar taburcu olduktan ¢ok sonra dahi (1-2 sene sonra) arayip durumunu sor-
duklarinda, hastalarin sasirdiklarini ve gok mutlu olduklarini belirtmislerdir.

Uluslararasi hastalarla iletisim kurmak olduk¢a énemlidir. Van bu noktada avantajli du-
rumdadir. Clnki hedef pazar olarak belirlenen iran’in Kuzey Bati bélgelerinde Azeri niifus
yogundur. Ayrica Van’da Farsca bilen ¢ok sayida kisi oldugundan,iran’dan gelecek hastalarin
iletisim sorunu yasayacaklari disundlmemektedir. Ayni durum Kuzey Irak Bolgesel Kirt Y6-
netimi’nden gelecek hastalar icin de gecerlidir. Bu bolgede Kirtce konusuldugundan, Van’a
gelecek hastalar iletisim sorunu yasamayacaklardir.

Saglik turizminin isleyisi normal yurt ici saglik slreclerine gore farklilik gosterebilmek-
tedir. Van’da yasayan biri hastanelere her giin gelmesi gerekiyorsa gelebilir. Muayeneye gel-
dikten sonra tani ya da diger tetkikler icin 6rnegin bir hafta ya da on bes glin sonraya ran-
devu verilmesi onu ¢ok etkilemeyebilir. Fakat bu durum uluslararasi hastalar icin ciddi sorun
demektir. Bu yizden uluslararasi hastalar Turkiye'ye gelmeden 6nce onlarla iletisim kuracak
bir sistem olusturulmalidir. Bu sistemde hasta, Turkiye’ye gelmeden 6nce varsa, elindeki tani
ve teghis icin gerekli belgeleri ve raporlari hastaneye génderebilmeli; doktoru ise muhtemel
tedavi masrafi, suresi, uygulanacak islemler gibi tedavi detaylari hakkinda bilgi verebilmelidir.
Bir anlamda, hastaneye gelmeden konsliltasyon yapma imkani saglanmalidir. Bu sistem icin
internetin etkin kullaniimasina ve tibbi terimlere hakim, teknik ¢eviri yapabilecek tercimanlara
ihtiyag duyulacaktir. Boyle bir sistemin kurulmasi, uluslararasi hastalarin Van'i tercih etmelerini
kolaylastiracaktir.

Projenin baslangicinda, Van’da saglik turizminin sadece estetik ve kozmetik cerrahi tni-
telerinde hizmet vermek suretiyle gergeklestiriimesi planlanmaktaydi. Hedef pazarlardaki sag-
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lik hizmeti ihtiyaclari ve talepleri gz dnune alindiginda, uluslararasi hastalara, estetik ve koz-
metik cerrahi Unitelerine ek olarak kardiyoloji, kalp damar cerrahisi, onkoloji, cocuk hastaliklari,
yanik merkezi ile adiz ve dis saghgi birimlerinde de hizmet sunulmahdir.

Saglik hizmetlerinde kalitenin gelistiriimesine yonelik diger dneriler sunlardir:

Saglik turizmi yapan kurum ve kuruluglarin belirlenmesi ve belgelendiriimesi sag-
lanmalidir.

Hastalarin yapilacak islemler hakkinda detayl bir sekilde bilgilendiriimeleri saglan-
mali, aydinlatilmis onam formlari dizenlenmelidir.

Tibbi islemlerde standartlara uygun hareket edilmeli, herhangi bir tibbi hata ya da
uyusmazlik durumunda uluslararasi hukuk kurallarinin gecgerli olacagi unutulma-
malidir.

Uluslararasi hastalar, hasta mahremiyetini ve gizliligini cok 6nemsemektedirler. Bu
konuda gerekli 6zenin gdsteriimesi dnemlidir.

Saglik turizmi kapsaminda hizmet veren hastanelerde, uluslararasi dolasim belge-
sine sahip ambulanslar bulunmalidir.

6.1.3. Pazarlama ve Tanitim Faaliyetlerine Yénelik Oneriler

Saglik turizmi ile ilgili en 6nemli faaliyetlerden biri de pazarlama ve tanitim faaliyetleridir.

Van'da bdlgenin en blylk ve en gelismis hastanesini insa etseniz dahi hedef kitlenizin bu has-
taneden haberi yoksa Van’a gelmesi olasi degildir. Saglk turizminde basarili olmus ulkelerin
Oykduleri incelendiginde dncelikle alt yapi, saglik tesisleri, medikal donanimlar ve konusunda
uzman hekimleri bir araya getirdikleri daha sonra da bu sistemi uluslararasi pazarlara tanittik-
lar gorulmektedir. Bu baglamda yapilabilecekler su sekilde siralanabilir:

VKHBGS, saglik turizmine hazirlik faaliyetleri kapsaminda, uluslararasi hastalara
hizmet veren siteyi www.veahsaglikturizmi.gov.tr adresinde olusturmustur. Bu site,
Tirkge, ingilizce, Azerice, Farsca ve Arapca dillerinde yayin yapmaktadir. Bu site-
nin surekli guncel kalmasi saglanmalidir. Ayrica sistemde sorulabilecek sorulara
cevrim ici cevap verebilecek yabanci dil bilen birilerinin bulunmasi faydali olabilir.
Sitenin aramalarda yukarilarda gériinmesi i¢in, makale ekleme, reklam verme gibi
calismalar yapiimalidir.

Hedef pazarlarda tanitim faaliyetleri gerceklestiriimelidir. Bunun igin en uygun tani-
tim kanallarinin ne oldugu arastirilabilir. ilk akla gelenler gérsel ve yazili medyaya
ilan vermek, bilboard kiralamak, sanal medyay aktif kullanmak, sinir kapilarinda
tanitici brosurler dagitmaktir. Estetik ve kozmetik alanindaki hizmetlerin tanitimi
icin Ozellikle yurt diginda guzellik merkezleri, estetik merkezleri, kuaforler ve berber
gibi yerlere brosur birakilmasi, ziyaret edilmesi, kadin dergileri estetik dergileri ve
kozmetik dergilerinde tanitici reklamlar, bu konularla ilgili makalelerin yayinlanma-
si faydali olacaktir.
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e Saglik turizmi, turizm ya da ilgili fuarlara katilmak énemlidir. Fuarlarda Van'in tani-
timinin yani sira uluslararasi hasta baglantilari da yapilabilir. Fuarlara dizenli kati-
lim saglanmalidir. Bir yil fuara katilmak ile tanitimin yapilmis olmayacagi agiktir.

e Diger Ulkelerde oldugu gibi tanitim materyallerinde ve urln paketinde konvansiyo-
nel (geleneksel) turizm olanaklari, turlar, termal turizm olanaklari ve medikal turizm
birlikte sunulmalidir.

e Ozellikle iran ve Kuzey Irak Bélgesel Kiirt Yénetimi ile ikili igbirlikleri yapilabilir.
Ornegin Van kamu hastanesi ile iran’daki bir kamu hastanesi ya da 6zel hasta-
ne ortak sempozyum, konferans, kongre diizenleyebilir. ikili igbirlikleri yapilabilirse
iran’dan Van’a hasta yénlendirmesi daha kolay olabilecektir.

o Uluslararasi hastalar icin fiyatlandirma dnemli karar unsurlarindan biridir. Kamu
hastanelerinin fiyatlandirma konusunda esnek olmadiklari, SUT’da belirlenen fiyat-
lar Gzerinden fatura kesmek zorunda olduklari bilinmektedir. Eger piyasa fiyatlari-
nin ya da hedef pazardaki hastalarin satin alma gticlerinin Ustiinde fiyatlandirma
yaplilirsa bu sorun olacaktir. Piyasa arastirmalarinin dogru yapilarak, uygun fiyat-
larin belirlenmesi oldukga 6nemlidir.

e Van’a gelen turistlerin kaldiklari otellerde Van saglik turizmini tanitici, stant agmak,
brosur dagitmak gibi tanitici faaliyetler gerceklestirilebilir.

e Yurt disinda yasayan Vanlilara ulasilarak, saglik turizmi faaliyetleri konusunda bil-
gilendirilebilirler. Boylelikle bu hastalarin tedavilerini Van’'da yapmalari saglanabilir.

e Sinir kapilari da saglik turizmi tanitiminin sonug verecegi alanlardan biridir. Ozel-
likle Kapikdy sinir kapisinda, Van’da uluslararasi hastalara ydnelik hizmetler konu-
sunda bilgilendirici ve tanitici galismalar yapilmalidir.

6.1.4. Otelcilik, Destek Hizmetler ve Aracilara Yonelik Oneriler

Saglik turizmi denildiginde dncelikle saglik hizmetlerinin sunumu ve tedavi anlagiimalidir.
Ama uygulamalara bakildiginda otelcilik ve transfer gibi destek hizmetlerin de en az saglik
hizmetleri kadar 6nemli oldugu goériimektedir. Uluslararasi hastalar farkl bir tUlkeye gidecekle-
rinde gerek hastaneye ulasim konusunda gerekse tedavi slirecinde herhangi bir sirpriz sorun
ile karsilasmamayi isterler. Bu gercevede ulasim, otelcilik ve tedavi hizmetlerini bir paket ha-
linde satin almay:i tercih etmektedirler. Kamu hastaneleri mevzuata bagli olduklarindan bu tarz
bir hizmeti vermeleri mimkin goérinmemektedir. Fakat araci firmalarla bunlari da i¢ceren bir
isbirligi modeli gelistirilebilmesi oldukga faydali olacaktir. Bu konuda diger oneriler ise soyledir:

¢ Otelcilik hizmetleri agisindan herhangi bir sorun gérinmemektedir. Van’'daki otelle-
rin doluluk oranlari Turkiye ortalamasinin ¢ok altindadir. Saghk turizmi kapsamin-
da gelen hastalar ve refakatcileri icin 6zel paketlerin hazirlanmasi yararli olacaktir.

e Ulasim konusunda da gerek kamu kurumlari gerekse 6zel sektor firmalari ile go-
rusulerek ulasimin hizli ve kesintisiz bir sekilde yapilmasi saglanmalidir. Ulagim
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ile hastanin kendi evinden hastaneye, hastane ve otel arasindaki, tedavi olduktan
sonra da hastaneden eve ulagincaya kadarki yolculugu anlasiimaldir. Medikal tu-
rizm aracilarinin seyahat dizenlemeleri, hastanin evden c¢ikigindan tekrar evine
donuslne kadar gegen tum surecleri kapsamalidir.

Ulasimin gelistiriimesi kapsaminda 6zellikle Erbil-Van, Tebriz-Van ve Urumiye-Van
arasinda dogrudan uguslarin yapilabilmesi icin lobi ¢alismalari faydali olacaktir.
Ayrica Van uluslararasi demir yolu hatti Gzerinde bulunmasina ragmen bundan
faydalanamamaktadir. Cinkul yolcular Van’da trenden inememektedirler. Kamu ku-
rumlari nezdinde gerekli calismalarin yapilarak, sinirdan gegtikten sonra Van'in ilk
gumruklu ¢ikis noktasi olarak belirlenmesi saglik turizmine katki saglayacaktir.

Saglik hizmetleri disindaki diger hizmetlerin tamamini sunacak/organize edecek
araci firmalari ya da tur firmalari bulunmaktadir. Saglik turizminde uluslararasi
hastalarin 6nemli 6l¢ctde araci firmalar tarafindan yonlendirildigi bilinmektedir. Bu
yuzden ilk etapta araci firmalarin Van’a davet edilmesi, onlara saglik tesislerinin
gezdiriimesi ve onlari Van’a hasta yonlendirmeye ikna edecek bir is modelinin ge-
listirilmesi 6nemlidir.

6.1.5. Mevzuat Degisikligine Yénelik Oneriler

Saglik turizmi, stratejik yaklasim gerektiren, sonuclari uzun vadede alinabilen, farkh ku-
rumlarin uyum igerisinde ¢alismasiyla netice elde edilebilen bir alandir. Van’in saglik turizmin-
de bir destinasyon olabilmesi icin kapsaml bir proje yuriten VKHBGS, kamu kurumu oldugu
icin mevzuata uygun bir sekilde hareket etmek zorundadir. Mevzuattaki bazi konular saglk
turizmi ile ilgili hizli ve esnek galismayi engelleyebilmektedir. Bu baglamda saglik turizmi ile
ilgili mevzuat degisikligine iliskin éneriler asagida belirtiimektedir:

Kamu hastaneleri fiyatlandirma konusunda SUT’a gére hareket etmek zorundadir.
Uluslararasi hastalar, yurt iginde uygulanan fiyatlarin G¢ katini 6demek durumun-
dadirlar. Bazi hizmetlerde bu fiyatlar piyasaya gore ylksek kalabilmektedir. Fiyat-
landirma kararlarinda ug kati yerine, hastane yoneticilerine ve/veya bir komisyona,
belirli bir aralikta (6rnegin bir kat ile G¢ kat arasinda gibi) fiyat belirleme yetkisi
verilebilir.

Saglik turizmi kapsaminda galisacak saglik personeline ek 6deme yapilabilmesine
yonelik bir mevzuat ¢calismasi faydali olacaktir. Saglk turizmi hizmeti sunan kamu
hastaneleri ile yapilan gérismelerde bu konu motivasyonu duslren temel sorun-
lardan biri olarak dile getirilmisgtir.

Saglk turizmi kapsaminda elde edilen gelirlerin bir ihracat kalemi gibi kabul edile-
rek KDV muafiyetinin ve iadesinin saglanmasi gerekir. Béylelikle uluslararasi has-
talara daha uygun fiyatlarla hizmet vermek mumkuandur.

Saglik turizmi hizmeti verecek kamu hastaneleri terciman istihdam edebilmelidir.

Uluslararasi hastalarin dnemli bir kismi araci firmalar vasitasiyla tedavi olacaklari
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hastanelere karar vermektedirler. Bu firmalar hastanelerle anlasma yaparak gelir
elde etmektedirler. Mevcut durumda kamu hastanelerinin araci firmalarla anlas-
ma yapma yetkisi bulunmadigindan, araci firmalar hastalari kamu hastanelerine
yonlendirmemektedirler. Kamu hastanelerine araci firmalarla anlagsma yapabilme
yetkisi verilebilir.

6.2. EYLEM PLANI

Yazin taramasi, saha arastirmasinda yapilan gorismeler, hedef pazarlara yapilan ziya-
retler ve saglik istatistiklerinin karsilastirmali analizi sonucunda Van'in bir saglik turizmi desti-
nasyonu olmasinin mimkiin oldugu, éncelikli hedef pazarlarin ise iran ve Kuzey Irak Bdlgesel
Kurt Yénetimi olabilecegi sonucuna ulasiimistir. Bu gergevede bazi faaliyetlerin hayata gegiril-
mesi gereklidir. Bu ¢gergevede eylem plani olarak asagidaki faaliyetler 6nerilmektedir:

4 N N N ( )

Uluslararasi Pazarlama ve o . Saglk turizmi
hasta biriminin tanitim Tufgzﬂnesﬂaegrjillgl farkindalik
aclimasi faaliyetleri Y calismalari

- J L /L /L y,

Sekil 13. Van Saglik Turizmi Destinasyonu Projesi icin Ana Faaliyet Asamalari

Yukaridaki sekilde belirtilen ana faaliyet asamalari birden gok faaliyet icerebilir. Ornegin
uluslararasi hasta biriminin acgilmasi, uluslararasi hastalar ile ilgilenecek bir birimin kurulmasi,
goreyv, yetki ve sorumluluklarin belirlenmesi, bu birime hastane icerisinde bir alanin tahsis edil-
mesi ve birimin hasta kabuliine baslamasi demektir.

Asagidaki tabloda ana faaliyet agsamalari igin tasarlanmis, sadece 2017 yili sonuna ka-
dar yapilabilecek eylemlere yer verilmektedir.
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Tablo 36. Van Saglik Turizmi Destinasyonu Eylem Plani-2017

Faaliyet Sorumlu birim Tahmini gergeklegsme tarihi

Uluslararasi hasta biriminin
organizasyonu, gorev

tanimlarinin yapiimasi ve Genel Sekreterlik Ocak 2017
aclimasi

Van saglik turizmi internet

sitesinin hazirlanmasi, yayina Bilgi Islem Ocak 2017

baslamasi ve iceriginin
zenginlestiriimesi

Turlst!ln saglg| |I_e Uioilh il 1 Uluslararasi Hasta Birimi ~ Haziran 2017
kabulli ve organizasyonu
Saghk turizmi kurum ici egitim
calismalarinin planlanmasi ve
organizasyonu

Genel Sekreterlik ve
VEAH'nin Egitim Birimi ~ O¢2K 2017
iran ve Kuzey Irak Bélgesel Kiirt

Yonetimi tanitim faaliyetlerinin Uluslararasi Hasta Birimi ~ Mart 2017
arastirilmasi ve planlanmasi

iran ve Kuzey Irak Bolgesel Kiirt
Yonetimi araci kurumlarin Van’a
davet edilmesi, hastane
ziyaretlerinin gegeklestiriimesi

Uluslararasi Hasta Birimi Mart 2017

Yukarida listelenen eylemlerin sadece saglik turizminin baglangi¢c agsamasini kapsadigi
asikardir. Eylem plani daha kapsamli bir ¢calisma ile daha ayrintili bir sekilde hazirlanabilir.
Ozellikle Van Kamu Hastaneleri Birligi'ne bagl Van Egitim ve Aragtirma Hastanesinde agilmasi
Onerilen uluslararasi hasta birimi faaliyete gectiginde, daha detayh bir eylem planinin hazirlan-
masI makul gérinmektedir.

Van ili Kamu Hastaneleri Birligi Genel Sekreterligi



Saglik Turizmi Van Destinasyonu

KAYNAKGCA

Akbulut, G. (2010). Tirkiye'de Kaplica Turizmi ve Sorunlari. Gaziantep Universitesi Sos-
yal Bilimler Enstitiist .

Akdogan, H., & Deniz, H. (2013). Kuzey Irak Calisma Ziyareti Raporu. Karacadag Yati-
rim Destek Ofisi.

Al Jazeera Turk. (2014). 11 11, 2016 tarihinde Gurcistan Glke Raporu: http://www.aljaze-
era.com.tr/ulke-profili/ulke-profili-gurcistan adresinden alindi

Aydin, D., & Seker, S. (2011). Saglik Turizmi ve Turistin Saghgi Uygulama Rehberi . An-
kara: Aren Tanitim.

Aydin, D., Aypek, N., Aktepe, C., Sahbaz, P., & Arslan, S. (2011). Tirkiye'de Medikal
Turizm. Ankara: Saglik Bakanhgi.

Aydin, O. (2012). Turkiye'de Alternatif Bir Turizm: Saglik Turizmi. KMU Sosyal ve Ekono-
mik Arastirmalar Dergisi , 91-96.

Azerbaycan istatistik Kurumu. (2016). 11 11, 2016 tarihinde http://www.stat.gov.az/sour-
ce/healthcare/indexen.php adresinden alindi

Cigek, R., & Avderen, S. (2013). Saglik Turizmi Agisindan i¢ Anadolu Bélgesi'ndeki
Kaplica ve Termal Tesislerin Mevcut Yapisinin ve Potansiyelinin Belirlenmesine Ydnelik Bir
Arastirma. KMU Sosyal ve Ekonomik Arastirmalar Dergisi , 25-35.

Diinya Saglik Orgiitii. (2000). The World Health Report 2000. 11 11, 2016 tarihinde http://
www.who.int/whr/2000/en/annex10_en.pdf adresinden alindi

Ekonomistler Platformu. (2012). Saglik Turizmi: istanbul’a Yénelik Bir Degderlendirme.
istanbul.

Giresun Il Saghk Midurligu. (2015). Giresun Saglik Yurizmine Hazirlaniyor.

GUmdas, M., & Sezgin, M. (2015). Konya Hastane Sektérii Saghk Turizmi Eylem Plani.
Konya: Konya Kamu Hastaneleri Birligi.

icdz, O. (2009). Saglik Turizmi Kapsaminda Medikal (Tibbi) Turizm Ve Tirkiye’nin
Olanaklari. Journal of Yasar University , 2257-2279.

JCI. (2016). JCI Accredited Organizations. 11 09, 2016 tarihinde http://www.jointcommis-
sioninternational.org/about-jci/jci-accredited-organizations/ adresinden alindi

Medikal Turizm Gergekleri. (2016). Medical Tourism Statistics and Facts. 11 1, 2016 ta-
rihinde Patient Beyond Borders: http://www.patientsbeyondborders.com/medical-tourism-sta-
tistics-facts adresinden alindi

Van ili Kamu Hastaneleri Birligi Genel Sekreterligi



Saglik Turizmi Van Destinasyonu

Mologlu, V. (2015). Yukselen Bir Deger Olan Medikal Turizmin Tlrkiye Ekonomisine Kat-
kisi. International Conference on Euroasian Economies, (s. 673-680).

Pharma Turkey. (2016). iran 6zel sadlik hizmetleri igin 6nemli bir pazar. 11 11, 2016
tarihinde http://pharmaturkey.com/iran-ozel-saglik-hizmetleri-icin-cazip-bir-pazar/ adresinden
alindi

Ramin, M. (2009). Health System in Iran. International Medical Community , 69-73.

Saglik Bakanhgi Saglik Hizmetleri Genel Muaduarlaga. (2016). Saglhk Hizmet Bolgeleri
Organizasyon Semasi. 11 01, 2016 tarihinde http://www.saglik.gov.tr/TR/dosya/1-101982/h/
saglik-hizmet-bolgeleri-organizasyon-semasi-guncellemes-.pdf adresinden alindi

Saglik Bakanligi Saglk Turizmi Daire Bagkanhgi. (2013). Tiirkiye Medikal Turizm Deger-
lendirme Raporu. Ankara.

Saglik Turizmi Dernegi. (2010). Diinya’da ve Tirkiye'de Saglk Turizmi, Durum Tespit
Raporu ve Céziim Onerileri.

Saglik Turizmi: Trakya Destinasyonu. (2016). Saglik Turizmi: Edirne Destinasyonu,.
Hospitality & Health turizm Hizmetleri.

Sargutan, A. E. (2010). Ulkelerin Karsilastirmali Saglik Sistemi. Ankara.
SATURK. (2016). Azerbaycan Ulke Raporu. Ankara: Saglik Bakanhg:.

Selvi, M. S. (2008). Saglik Turizmi. N. v. C.Avcikurt iginde, Turistik Uriin Cesitlendirmesi.
Nobel Yayinevi.

Topuz, N. (2012). Tirkiye Saglk (Medikal) Turizm Stratejisi 2023. Ankara.

Tarkiye Saglik Vakfi. (2010). Diinyada ve Tiirkiye’de Saglik Turizmi-2010 Durum Tespit
Raporu ve Céziim Onerileri. Ankara: Efil Yayinevi.

TURSAB. (2013). Sagdlik Turizmi Raporu.

Tathncd, O., Kiremitgi, I., & Caligkan, U. (2011). Saghk Turizmi, Glven ve Kalite. Anato-
lia Turizm Arastirmalari Dergisi , 91-93.

UNWTO. (2016). Tourism Highlights.

Van il Kiltir ve Turizml Madarliga. (2016). 11 11, 2016 tarihinde http://www.vankulturtu-
rizm.gov.tr/TR,76400/vanin-degerleri.html adresinden alindi

Visitturkeyforhealthcare. (2016). 11 09, 2016 tarihinde visitturkeyforhealthcare: http://vi-
sitturkeyforhealthcare.com/176-yasli-ve-engelli-turizmi.html adresinden alindi

Wikipedia. (2016). Healthcare in Iran. 11 11, 2016 tarihinde https://en.wikipedia.org/wiki/
Healthcare_in_lran#cite_note-17 adresinden alindi

Yavuz, M. C. (2011). Diinyada Saglik Turizmi ve Adana Destinasyonu,. Adana: Adana
Saglik Turizmi Yayinlari,.

Van ili Kamu Hastaneleri Birligi Genel Sekreterligi



Yy

SAGLIK TURizMi
VAN DESTINASYONU B@A@ﬁ
FiZIBILITE RAPORU






