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GiRiS

Saghk Turizmi Farkindahk Diizeyinin Belirlenmesi Uzerine Bir
Alan Arastirmasi®

A Field Research on Determining the Awareness Level of Health Tourism
Mevsim Yaba !

! Sivas Cumhuriyet Universitesi, Sivas, Tiirkiye
OZET

Bu calisma saglik alaninda egitim goéren Ogrencilerin saglik turizmi farkindalik diizeylerini belirlemek amaciyla
yapilmistir. Calismanin evreni Kahramanmaras Siit¢ii Imam Universitesinde Tip, Saglik ve Dis Hekimligi
Fakiiltelerinde 6grenim goren 2344 6grenciden olusmaktadir. Arasgtirmada evren sayisi bilindigi i¢in 6rnekleme hesabi
yapilmis ve 365 kisi ornekleme dahil edilerek tabakali &mekleme yo6ntemi kullanilarak o6rneklem almmustir.
Arastirmanin verileri kisisel veri formu ve Saglik Turizmi Farkindahk Olgegi kullanilarak toplanmuistir.

Verilerin istatistiksel degerlendirmesi bilgisayar ortaminda Statistical Package for Social Sciences (IBM SPSS 26.0) ve
AMOS 24.0 paket programlari ile yapilmustir. Arastirma katilan 6grencilerin %62,5’1 kadin % 37,5°1 erkek, saglik
bilimleri fakiiltesinde okuyanlarin oram1 %43,7, tip fakiiltesi %39,5 ve dis hekimliginde 6grenim goren katilmcilarmn
orant %16,8°dir. Saglik turizmi farkindalik 6lgegi giivenirliginin ¢ok yiiksek diizeyde oldugu belirlenmistir (Cronbach's

Alpha=0,825). Bu ¢alisma ile katilimcilarin saghk turizmi farkindaliklar orta diizey (X: 2,94) olarak belirlenmistir.
Diger alt boyutlarda farkindalik diizeyleri incelendiginde en yiiksek diizeyin Saglik Turizminin Etkileri alt boyutunda (

X= 3,19) oldugu, bunu sirastyla imaj (X= 3,13), Kurumsal Yeterlilik (X= 2,94) ve Farkindalik (X= 2,73) alt
boyutlar: izlemektedir. Genel olarak hem katilimcilarin saglik turizmi farkindaligi hem de diger alt boyutlarin tamami
orta diizey olarak tespit edilmistir. Cesitli degiskenler ¢ergevesinde yapilan analizler sonucunda katilimcilarin saglik
turizmi farkindalik diizeylerinin cinsiyet ve yas degiskenlerine gore bir degisim gostermedigi, fakat fakiilte, sif ve
gelire gore farkindalik diizeylerinin etkilendigi sonucuna ulasilmistir.

Anahtar Kelimeler: Turizm, Saglhk Turizmi, Saglik Turizmi Farkindaligt
ABSTRACT

This study was conducted to determine the health tourism awareness levels of students studying in the field of health.
The universe of the research consists of 2344 students studying at the Faculties of Medicine, Health and Dentistry at
Kahramanmaras Siit¢ii imam University in Turkey. Since the number of scope was known in the study, a sampling
calculation was made and 365 people were included in the sample and the sample was taken using the stratified
sampling method as well. The data of the study was collected using the personal data form and the Health Tourism
Awareness Scale.

Statistical evaluation of the data was done in computer environment by using Statistical Package for Social Sciences
(IBM SPSS 26.0) and AMOS 24.0 package programs. 62.5% of the students participating in the research are female,
37.5% are male, the rate of those studying at the Faculty of Health Sciences is 43.7%. 39.5% of those participants are
studying at the Faculty of Medicine, and 16.8% is at the Faculty of Dentistry. It was determined that the reliability of
the health tourism awareness scale is very high (Cronbach's Alpha=0.825). In this study, the health tourism awareness

X

of the participants was determined as moderate (“ = 2,94). When the awareness levels in the other sub-dimensions are
examined, it is observed that the highest level in the Effects of Health Tourism sub-dimension is (X: 3,19), and it is
respectively followed by such sub-dimensions as the Image (X: 3,13), Institutional Competence (X: 2,94) and

Awareness (X =2,73). In general, both the participants' awareness of health tourism and all of the other sub-dimensions
were determined as moderate. As a result of the analyses made within the framework of various variables, it was
concluded that the health tourism awareness levels of the participants did not change according to the gender and age
variables, but the awareness levels were affected according to the faculty, class and income.

Keywords: Tourism, Health Tourism, the Awareness of Health Tourism

Insanlar ¢esitli nedenlerle ve farkli amaglardan dolay1 pek ¢ok destinasyonu ziyaret etmektedirler. Is amaciyla
yapilan seyahatlerin yaninda, dinlenmek ve eglenmek i¢in sadece kendi iilke siirlari iginde yer alan bolgelere
degil; diger iilkelerde yer alan destinasyonlara da seyahat gergeklestirmektedirler (Misra and Sadual, 2009).
Kalict ikamete donlismemek ve gelir getiren bir ugrasida bulunmamak kaydi ile yabancilarin gegici siireli
konaklamalarindan meydana gelen olay iliskilerin biitini turizmdir (Hunziker,1959). Diger taraftan,
Uluslararas1 Turizm Akademisi’nin 1953 yilinda yaymladigi sozliikte turizm su sekilde tanmimlanmigtir:
"Turizm, gezi yolculuklari i¢in kullanilmakta olan bir terim, gezi yolculuklarimi gergeklestirmek igin yapilan
insani davraniglarin biitlin{i; turizm faaliyetlerini gergeklestiren bireylerin ihtiyaglarmi karsilamak amaciyla
isbirligi icinde calisan sektordiir. Etimoloji: Ingilizce tour sozciigiinden gelmektedir. Fransizca cevre

1 Bu galisma yiiksek lisans tezinden iiretilmistir.
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yolculugu veya cevre gezisi anlamina gelen tour sozciigiinden alinmistir. Yolculuktan ayrilan tarafi ise,
bireylerin gezi isteginin kargilanmasi ve turizmde amacin 6zgiirce segilmesi istegi vardir" (Eralp, 1983).

Saglik Turizmi insanligin var olusuyla ortaya ¢ikan bir turizm tiiridiir. Arkeolojik ¢alismalarda Stimerlerin
M.O. 4000 yilinda sicak su kaynaklarinin cevresinde bilinen en eski saglik tesislerini insa ettikleri
saptanmugtir. M.O. 2000 yilinda Tung Devrinde, giiniimiizde Isvigre St. Moritz olarak bilinen yerlesim yerinin
etrafinda insanlarin mineral bakimindan zengin oldugunu diisiindiikleri kaynaklarda banyo yaptiklari ve su
ictiklerine dair izler bulunmustur. Eski Yunanllar kapsaml bir sekilde saglik turizminin temellerini atan ilk
medeniyet olarak kabul edilir. Bunun ilk 6rnegi ise Diinya’nin ilk saglik merkezi olarak degerlendirilen
Anadolu’da Izmir dolaylarinda insa edilen Asklepios Tapinaklari’dir. Benzer zamanlarda Hindistan’da yoga
ve ayurvedik tibbin yayilmasiyla 5000 yil 6ncesinde gercek tip uygulamalari olarak kullanilan, simdinin
alternatif tedavi yontemleri olan islemlerden faydalanmak igin insanlar Hindistan’a tedavi amaciyla seyahat
etmislerdir (Saglik Hizmetleri Genel Midiirligii, 2022).

Saglik Turizmi, seyahat etmek sureti ile ikamet ettigi yerlesim yerinin disinda konaklayarak sagligim
korumay1 ya da yeniden kazanmayi hedefleyen bireylerin gergeklestirdigi turizm ¢esididir (Kiremit, 2008).
Saglik turizmi, bireylerin, tedavi ve kiir amaciyla gittigi yerlerde, beslenme, konaklama, dinlenme ve eglenme
ihtiyaclarinin karsilanmasidir. Bu tedavi ve kiir biitiin bir yil yapilabildigi ve tedavi veya kiirlerin en az ii¢
hafta siirmesi gerektigi i¢in turizm sektdriinde ayri bir ¢ekiciligi vardir (Tung, Sag, 1998). Saglik turizmi
cesitleri; medikal turizm, termal turizm, engelsiz turizm ve ileri yas turizmidir.

Gilinlimiizde turizm tiirleri amag, talep, bireylerin hobi ve zevklerine gore ¢ok cesitlilik gostererek her gecen
giin ¢esitlenirken, saglik turizmi saglikli yasamayi yasam bi¢imi haline getirip, beden ve ruh giizelligini
Onemseyen insanlara hizmet etmeye baslamigtir. Yapilan arastirmalarda saglik turizmine katilan turistlerin
saglik konulu tatilden beklentileri ve aldiklari hizmet agisindan birtakim farkliliklar oldugu saptanmistir.
Saglik turizmi hizmeti alanlar, tedavi olmak veya sagliklarin1 korumak amaciyla seyahate ¢ikmaktadir. Hasta
bireylerin genelde saglik turizmi hizmetini talep etmelerindeki temel amag tedavi olmaktir. Bu sebeple tibbi
hizmetleri, kiir tedavileri benzeri hizmetleri tercih ederler. Saglikli bireylerin ise temel amaclari, normal
tatillerini yaparken tatil sirasinda koruyucu saglik hizmetleri sunan spa, kaplica ve termal gibi uygulamalardan
yararlanmaktadirlar. Dolayistyla saglik turizminin hedef kitlesi, sagligi bozulmus bireyler ile sagligini
korumaya duyarli bireylerden olugsmaktadir (Aydin, 2012). Bu nedenle saglik turizmine katilan bireyler,
sadece sagligim1 kaybeden kimseler degil, sagligi koruyup ve gelistirmek diisiincesinde olan ve tatil
ihtiyacini kargilarken arta kalan zamanlarinda kiir uygulamalarindan ve rekreatif faaliyetlerden de faydalanma
ihtiyact duyan kimselerdir (Temizkan, 2015).

Diinya'da ve Tiirkiye'de turizm sektdriiniin gelisimiyle, bireylerin seyahat etmek icin nedenleri de degisip,
birbirinden farkli turizm c¢esitleri ortaya ¢ikmustir. Son yillarda bireylerin seyahat etme etkenlerinden biri de
saglik olmustur. Saghk hizmetlerinin bazi iilkelerde yiiksek maliyetli olmasi ve iilkelerin sosyal giivenlik
sistemlerindeki sorunlar basta olmak {izere bir takim etkenler saglik turizminin gelismesine neden olmustur
(Sahin, Tuzlukaya, 2020).

Kiiresel Wellness Enstitiisi’niin raporuna gére Diinya’da saglik turizmi sektSriiniin pazar buyukligi su
sekildedir (Global Wellness Institute, 2020);

Kisisel Bakim, Giizellik ve Yaglanma Karsit1 Tedaviler (1.083 milyar $)
Saglikli Beslenme, Beslenme ve Kilo Verme (702 milyar $)

Saglik Turizmi (639 milyar $)

Fitness ve Zihin-Beden (595 milyar $)

Onleyici ve Kisisellestirilmis Tip ve Halk Saghig1 (575 milyar $)
Geleneksel ve Tamamlayici Tip (360 milyar $)

Saglik icin Emlak Sektérii (134 milyar $)

Spa Ekonomisi (119 milyar $)

Termal/Mineral Kaynaklari (56 milyar $)

D N N N N N N N N NN

Isyeri Saghg1 (48 milyar $).

Buna gore Kiiresel saglik ekonomisi yillik 4,5 trilyon Dolar degerinde ekonomik pazara sahiptir. Tedavi edici
ve saglig1 koruyucu uygulamalar birbiriyle baglantili ve birbirini tamamlayan unsurlar konumundadir.
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Tiirkiye’nin turizm gelirlerinde saglik harcamalar1 pay1 2002 yilinda %1 diizeyindeyken 2020 yilinda bu oran
%4,5 diizeyine ¢ikmistir. Uluslararasi hastalarin medikal turizmde Tiirkiye’de en fazla tercih edilen branslar;
kadm ve dogum hastaliklari, i¢ hastaliklari, gz hastaliklari, tibbi biyokimya, genel cerrahi, dis hekimligi,
ortopedi ve travmatoloji, enfeksiyon hastaliklar1 ve kulak-burun-bogaz hastaliklar1 seklindedir. 2021 yilinda
642.444 kisi saglik hizmeti almak i¢in Tirkiye’yi tercih etmis ve buradan 1.048.549.000 ABD dolar1 gelir
elde edilmistir. 2022 yilinin ilk ¢eyreginde ise 284.577 kisi saglik hizmeti almak amaciyla Tirkiye’yi tercih
etmis ve buradan 332.212.000 ABD dolar1 gelir elde edilmistir (Uluslararasi Saglik Hizmetleri Anonim

Sirketi, 2022).

Saglik turizmi ile ilgili alan yazin taramasi yapildiginda saglik turizminin farkindalig ile ilgili yapilmis
caligmalarin sinirli sayida oldugu saptanmistir. Caligmalara bakildiginda genel olarak Saglhik Turizmi
farkindaliginin orta diizey oldugu sonucuna varildigi goriilmektedir. Calismalarin hemen hepsinde (D&kme,
2016; Canver, 2015; Acar, Turan 2016; Erdogan, 2018; Kizildag, 2018; Keles, 2019; Altiparmak, 2020; Eris,
Kemer, 2020; Goékmen vd., 2020; Dagli, 2021; Yaba, 2022) hastanelerde medikal turizm konusunda ayr1 bir
birimin kurulmasi, personelin yabanci dil becerilerinin en kisa siirede gelistirilmesi, hedef pazarlara etkin
tanitimlarin yapilmasi ve gerektiginde fuar ve kongrelere katilimin saglanmasi gerektigi vurgulanmistir.

ARASTIRMANIN YONTEMI

Arastirmanin konusunu saglik turizmi ve bu alandaki farkindalik diizeyi olusturmaktadir. Arastirmanin
evrenini, Kahramanmaras Siitcii Imam Universitesi tip, dis hekimligi ve saghik bilimleri fakiiltelerinde
Ogrenim goren 2344 dgrenci olusturmaktadir. Arastirmanin 6rnekleminde evren sayisi bilindigi i¢in drneklem
hesabi yapilmig ve 331 kisi bulunmus olup, 6rneklemin temsil giiciinii artirmak amaciyla, 6rneklem % 10
artirllmis ve 365 kisiye calisma uygulanmustir. Ogrenim goriilen Fakiilte degiskeni arastirma agisindan énemli
oldugu i¢in Oncelikle orantili tabakali 6rnekleme yontemi kullanilmistir. Boylece saglik bilimleri fakiiltesinden
160, tip fakiiltesinden 145 ve dis hekimligi fakiiltesinden 60 6grenci calismaya dahil edilmistir. Her bir
fakiilteden katilimcilar basit-rastgele 6rneklem yontemi kullanilarak belirlenmistir. Eksik ve hatali yanitlardan
dolay1 8 anket analize dahil edilmemistir.

Caligmada veriler Nicel veri toplama teknigi olan Anket/Survey/Tarama teknigi kullanilarak toplanmustir.
Caligmada kullanilan anket iki boliimden olugmaktadir: birinci boliim katilimeilarin demografik 6zelliklerini
belirlemeye yonelik olarak kullanilan kisisel bilgi formundan olusmaktadir. Ikinci boliim ise katilimcilarin
Saglik Turizmi Farkindaligini ortaya koymay1 amaglayan Kizildag (2018), Korkutan ve Yildiz (2017) ve son
hali Dagli (2021) tarafinda gelistirilen “Saglik Turizmi Farkindalik Olgegi’nden olusmaktadir. Dagl’ nin son
halini verdigi Saglik Turizmi Farkindalik Olgegi 22 sorudan olusan 5 likert tipi bir dlgektir. Her bir soru
icinde, kisinin farkindalik derecesini tanimlayan 5 sik vardir. Bu siklar; "Kesinlikle Katilmiyorum",
"Katilmiyorum", "Fikrim Yok", "Katiliyorum" ve "Kesinlikle Katiliyorum" seklindedir. Saglik Turizmi
Farkindalik Olgeginin puanlamasi ise; "Kesinlikle Katilmiyorum" 1, "Katilmiyorum", 2, "Fikrim Yok" 3,
"Katiliyorum" 4 ve " Kesinlikle Katiliyorum" 5 puan olarak hesaplanmaktadir. En diisiik puanin 1, en yiiksek
puanin ise 5 oldugu 6lgekten alinabilecek maksimum puan 110, minimum puan 22 puandir.

Verilerin istatistiksel degerlendirmesi bilgisayar ortaminda Statistical Package for Social Sciences (IBM SPSS
26.0) ve  AMOS 24.0 paket programlari ile yapilmistir. Arastirma bulgularinin degerlendirilmesinde
tammlayici istatistiksel oOlgiitleri (ortalama, medyan, standart sapma, minimum-maksimum degerler ve
yiizdelik sayilar) kullamlmstir. Olgekteki maddelerin degerlendirilmesinde 6nce giivenilirlik analizleri, daha
sonra “Varimax” dondiirme yontemi ile Agiklayict Faktor Analizi yapilmistir. Alt boyutlar belirlendikten
sonra Dogrulayict Faktér Analizi ile dlgek yapisinin gegerliligi analiz edilmistir. Olgek ortalama puani
acisindan sosyo-demografik gruplarin karsilagtirmasit yapilmistir. Karsilastirma degerlendirilmesinde
parametrik test varsayimlar yerine getirildiginden iki bagimsiz grubun ortalamalar1 arasindaki farkin
belirlenmesinde bagimsiz drneklem t test, ikiden fazla bagimsiz grup igin tek yonlii varyans analizi (hangi
grup ortalamasmin digerlerinden farkli oldugunu belirlemek icin homojenlik saglandigindan LSD testi),
Olceklerin i¢ tutarlilik diizeyinin belirlenmesi i¢in Cronbach Alpha degeri kullanilmistir. Sonuglar
yorumlanirken anlamlilik diizeyi olarak 0,05 alinmistir.

Dagli (2021) tarafindan 22 madde olarak belirlenen Saglik Turizmi Farkindalik Olgegi’ ne yapilan giivenilirlik
analizlerinde 2 madde (12,14), gecerlilik analizleri sonucunda 3 madde (3, 4,15) o6l¢ekten cikarilarak 17
maddeyle analizlere devam edilmistir. Saglik Turizmi Farkindalik Olcegi AFA sonuglarma gore 4 faktorlii
yapidan olusmaktadir. AFA’ da belirlenen faktdr yapilarmin gegerliligini analiz etmek igin yapilan
Dogrulayici Faktor Analizi sonuglarina gore kabul edilebilir uyum gosterdiginden Saglik Turizmi Farkindalik
Olgegi’nin son hali verilmistir.
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Calismanin Hipotezleri

v" Hi: Saglik Turizmi Farkindalik 6lgegi alt boyutlar1 arasinda anlaml bir iligki vardir.
H
H
H

Hi¢: Kurumsal Yeterlilik alt boyutu ile Saglik Turizminin Etkileri alt boyutu arasinda anlamli bir iliski
vardir.

a: Farkindalik alt boyutu ile Kurumsal Yeterlilik alt boyutu arasinda anlamli bir iliski vardir.

iy

b: Farkindalik alt boyutu ile Saglik Turizminin Etkileri alt boyutu arasinda anlaml bir iliski vardir.

iy

¢: Farkindalik alt boyutu ile Imaj alt boyutu arasinda anlamli bir iligki vardir

AR NEEN

Hie: Kurumsal Yeterlilik alt boyutu ile imaj alt boyutu arasinda anlamli bir iliski vardir.

Hir: Saglik Turizminin Etkileri alt boyutu ile imaj alt boyutu arasinda anlamli bir iligki vardir.

H>: Saglik Turizmi Farkindalik alt boyutlarinin cinsiyete gore anlamli bir farklilik gostermektedir.
H2a: Farkindalik alt boyutunun cinsiyete goére anlamli bir farklilik géstermektedir.

Hap: Kurumsal Yeterlilik alt boyutunun cinsiyete gore anlamli bir farklilik gostermektedir.

Hac: Saglik Turizminin Etkileri alt boyutunun cinsiyete gére anlamli bir farklilik gostermektedir.

Haa: Imaj alt boyutunun cinsiyete gore anlaml bir farklilik gostermektedir.

Hs: Saglik Turizmi Farkindalik alt boyutlarinin yas gruplarina gore anlaml bir farklilik gostermektedir.
Hsa: Farkindalik alt boyutunun yas gruplarina gére anlamli bir farklilik gdstermektedir.

Hap: Kurumsal Yeterlilik alt boyutunun yas gruplarina gére anlamli bir farklilik gostermektedir.

Hsc: Saglik Turizminin Etkileri alt boyutunun yas gruplarina gore anlamli bir farklilik gostermektedir.
Haa: Imaj alt boyutunun yas gruplarina gore anlamli bir farklilik géstermektedir.

Hs: Saglik Turizmi Farkindalik alt boyutlarinin fakiilte gére anlamli bir farklilik gostermektedir.

Haa: Farkindalik alt boyutunun fakiilte gore anlamli bir farklilik gostermektedir.

Hap: Kurumsal Yeterlilik alt boyutunun fakiilte gore anlamli bir farklilik gdstermektedir.

Hac: Saglik Turizminin Etkileri alt boyutunun fakiilte gore anlamli bir farklilik gostermektedir.

Hag: Imaj alt boyutunun fakiilte gore anlamli bir farklilik gdstermektedir.

Hs: Saglik Turizmi Farkindalik alt boyutlariin sinifa gére anlamli bir farklilik gostermektedir.

Hsa: Farkindalik alt boyutunun siifa gére anlamli bir farklilik gostermektedir.

Hsp: Kurumsal Yeterlilik alt boyutunun sinifa gére anlamli bir farklilik géstermektedir.

Hse: Saglik Turizminin Etkileri alt boyutunun sinifa gére anlamli bir farklilik géstermektedir.

Hsq: Imaj alt boyutunun smifa gére anlaml bir farklilik gostermektedir.

He: Saglik Turizmi Farkindalik alt boyutlarinin gelir gruplara gore anlamli bir farklilik gostermektedir.
Hea: Farkindalik alt boyutunun gelir gruplara gére anlamli bir farklilik gostermektedir.

Hen: Kurumsal Yeterlilik alt boyutunun gelir gruplara gore anlamli bir farklilik géstermektedir.

Hec: Saglik Turizminin Etkileri alt boyutunun gelir gruplara gére anlamli bir farklilik géstermektedir.

AN NN NN Y N U U N N N U N N N N N N N U N N N W N N

Hea: Imaj alt boyutunun gelir gruplara gére anlamli bir farklilik gdstermektedir.
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Arastirmanin Bulgulari

Tablol. Katilimeilarin Sosyo-Demografik Dagilimlari

Cinsiyet Say1 Yiizde
Erkek 134 375
Kadin 223 62,5
Yas Say1 Yiizde
18-22 322 90,2
23 ve lizeri 35 9,8
Fakiilte Say1 Yiizde
Tip Fakiiltesi 141 39,5
Dis Hekimligi Fakiiltesi 60 16,8
Saglik Bilimleri Fakiiltesi 156 43,7
Siif Say1 Yiizde
1 118 331

2 142 39,7

3 81 22,7

4 16 4,5
Aylhik Gelir Say1 Yiizde
2000 TL' nin alt1 210 58,8
2000 TL-4000 TL 62 17,4
4000 TL-6000 TL 37 10,4
6000 TL-8000 TL 28 7,8
8000 TL tizeri 20 5,6

Buna gore aragtirmaya katilan 6grencilerin %37,5” 1 erkek, %62,5’ i kadinlardan olugsmaktadir. Katilimcilarin
yas dagilimlarina bakildiginda biiytik ¢ogunlugun (%90,2)18-22 yas arasinda oldugu geriye kalanlarin ise 23
yas ve Uzerinde oldugu tespit edilmistir. Yine arastirma orneklemine girenlerin %39,5°1 tip fakiiltesi, %16,8’1
dis hekimligi fakiiltesi, %43,7’si saglik bilimleri fakiiltesi 6grencilerinden olusmaktadir. Ogrencilerin siif
durumlarina iligkin verilere bakildiginda ise %33,1°1 1. sinif, %39,8’1 2. sif, %22,7’si 3. sinif, %4,5’1 4. sinf
Ogrencilerinden olusmaktadir. Verilerin toplandigt zaman araliginda 5 ve 6. smiflar klinik uygulamalarda
olduklarinin 6érneklem grubu igerinde yer almamislardir.

Tablo 2. Saglik Turizmi Farkindalik Olgegine iliskin Giivenirlik Analizleri Sonuglari

Maddeler ScaleMeanifltemDeleted ScaleVarianceifltemDeleted Correctedltem-Total Cronbach's Alpha
Correlation ifltemDeleted
Sorul 56,42 79,126 ,430 ,815
Soru2 56,35 80,913 ,314 ,821
Soru3 55,86 78,864 443 ,815
Soru4 56,62 80,754 ,259 ,826
Soru5 56,53 77,918 ,557 ,809
Soru6 56,41 76,524 ,596 ,807
Soru? 56,51 78,492 ,528 ,811
Soru8 56,28 81,080 ,345 ,819
Soru9 56,41 80,732 ,375 ,818
Sorul0 56,10 80,162 428 ,816
Sorull 56,18 79,927 426 ,816
Sorul3 56,01 82,916 ,251 ,824
Sorulb 55,97 78,898 ,507 ,812
Sorul6 55,94 80,561 ,391 ,817
Sorul7 56,10 80,443 ,388 ,817
Sorul8 56,27 79,703 417 ,816
Sorul9 56,08 81,218 ,340 ,820
Soru20 55,90 81,186 ,335 ,820
Soru2l 56,01 80,180 ,347 ,820
Soru22 55,99 80,222 ,313 ,822

Cronbach’s Alpha:0,825

Saghk Turizmi Farkindalik Olgegine ait madde analizi sonuglari incelendiginde, bir maddenin diger
maddelerle olan iliskisinin 0,25' in altinda olmamasi1 gerektiginden 12,14 numarali maddeler 6l¢ekten
cikarilmistir. Geriye kalan 20 madde ile yapilan giivenilirlik analizi sonuglar incelendiginde 6lgekten madde
¢ikarimina gerek olmadigi sonucuna ulagilmigtir. 20 maddelik Olgegin genel glivenilirlik diizeyleri
incelendiginde 6lgegin giivenilirliginin ¢ok yiiksek diizeyde oldugu belirlenmistir (Cronbach’s Alpha=0,825).
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Tablo 3. Saglik Turizmi Farkindalik Olgegine iliskin A¢iklayici Faktor Analizi Sonuglar

Yarg ifadeleri Faktoriin Agiklayicih@ %  Ozdeger Giivenilirlik F ilktiir.
Yiikleri
Faktor 1 (Farkindahk) 16,880 4,233 776
Sorul: Saglik Turizmi ve Saglik Turizmi tiirleri konusunda bilgi sahibiyim ,641
Soru2: Aldigim egitim ile bu alanda yeterli bilgi ve donanima sahibiyim ,616
Soru5: Hastanelerdeki Saglik Turizmi ofislerinin iglevleri hakkinda bilgi sahibiyim ,748
Soru 6: Ulkemizde Saglik Turizmini gelistirmek admna atilan adimlardan haberdarim ,636
Soru7: Uluslararast Saglik Turizmi standartlari agisindan yeterli bilgiye sahibim ,679
Soru8: Saglik Turizmi hakkinda tilkemizin zay1f ve eksik oldugu alanlar konusunda yeterli bilgiye sahibim ,634
Faktor 2 (Kurumsal Yeterlilik) 14,371 1,851 ,706
Soru9: Ulkemizin Saglik Turizmi konusunda yapilan tanitim ve pazarlama uygulamalarmi yeterli buluyorum ,758
Soru10: Ulkemizde Saglik Turizmi hizmetlerinin kalitesini memnuniyet verici buluyorum ,660
Sorul1: Ulkemizin Saglik Turizmi alaninda uzmanlagmis personel konusunda yeterli seviyede oldugunu ,707
diistinliyorum
Sorul8: Saglik Turizminin gelisiminde {ilkemizin altyapisal ve teknolojik gelisimini yeterli goriiyorum ,642
Soru19: Ulkemizdeki otellerin misafirler igin yeterli kapasite ve alt yapiya sahip oldugunu diisiiniiyorum ,439
Faktor 3 (Saghk Turizminin Etkileri) 10,857 1,550 ,573
Soru20: Saglik Turizminin saglik alaninda kalite standartlarini yiikseltmede itici bir giigoldugunu biliyorum ,615
Soru21: Saglik Turizmi sektorii uzun yillar ¢alismak igin iyi bir sektordiir ,781
Soru22: Mezun olduktan sonra saglik turizmi alaninda ¢aligmay siirdiirtiriim ,676
Faktor 4 (imaj) 10,204 1,259 ,597
Sorul3: Saglik Turizmi alaninda iilkemiz i¢in tehdit unsuru olugturan uygulamalarin farkindayim 527
Sorul6: Yabancilarin Saglik Turizmi alaninda iilkemizi tercih etme nedenleri hakkinda bilgi sahibiyim ,836
Sorul?: Saglik Turizmi alaninda tilkemizi siklikla tercih eden tilkeler hakkinda bilgi sahibiyim 742
KMO =0.785 Agiklanan Varyans (%) Olgek Toplam Giivenilirlik= 0,801
Bartlett's= 1460,303 (Toplam= % 52,313)
df=136
Sig< 0.001
Tablo 4. Saglik Turizmi Farkindalik Olcegine Ait Regresyon Katsayilar
Estimate S.E. CR. P
Soru8 <--- Farkindalik 523
Soru7 <--- Farkindalik ,670 ,147 8,412 falaied
Soru6 <--- Farkindalik , 735 ,168 8,784 Fxx
Soru5 <--- Farkindalik , 755 ,159 8,874 kel
Soru2 <--- Farkindalik ,408 ,141 6,058 falaled
Sorul <--- Farkindalik ,496 ,145 6,994 falaled
Sorul9 <--- Kurumsal Yeterlilik ,410
Sorul8 <--- Kurumsal Yeterlilik ,599 ,247 6,108 xR
Sorull <--- Kurumsal Yeterlilik ,656 ,251 6,290 Fxx
Sorul0 <--- Kurumsal Yeterlilik ,593 ,227 6,086 Frx
Soru9 <--- Kurumsal Yeterlilik ,607 ,239 6,137 il
Soru22 <--- Saglik Turizminin Etkileri 491
Soru21l <--- Saglik Turizminin Etkileri 712 ,223 6,060 falaled
Soru20 <--- Saglik Turizminin Etkileri ,506 ,149 5,814 falaied
Sorul? <--- Imaj ,679
Sorul6 <--- Imaj ,808 ,161 7,234 Fkk
Sorul3 <--- Imaj ,319 ,090 5,024 falaled

Saglik Turizmi Farkindaligi 6l¢eginin alt boyutlar1 “Farkindalik, Kurumsal Yeterlilik, Saglik Turizminin
Etkileri ve Imaj” olarak belirlenmistir. Olgekte yer alan 1, 2, 5, 6, 7 ve 8 numaral sorular “Farkindalik”, 9, 10,
11, 18, 19 numarali sorular “Kurumsal Yeterlilik”, 20, 21 ve 22 numarali sorular “Saglik Turizminin Etkileri”
ve 13, 16 ve 17 numarali sorular ise “Imaj” alt boyutlarini ifade etmektedir. Bu sonuglar dogrultusunda olusan,
saglik turizmi farkindalig1 6lgegine ait dogrulayici faktor analizi yapisini gosteren sekil asagida verilmistir.
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Sekil 1. Saglik Turizmi Farkindalik Olgegi Dogrulayici Faktor Analizi (DFA)
Tablo 5. Saglik Turizmi Farkindalik Olcegi ve Alt Boyutlarina Ait Normal Dagilim Analizi ve Betimsel Istatistik Sonuclari

Istatistik sd p Carpiklik Basiklik X Med. S.S.
Farkindalik ,073 357 ,000 -117 577 2,73 2,88 ,66
Kurumsal Yeterlilik 121 357 ,000 -,067 931 2,94 3,00 ,62
Saglik TurizmininEtkileri ,150 357 ,000 -,006 457 3,19 3,00 76
Imaj ,193 357 ,000 -,341 1,411 3,13 3,00 ,68
Saglik TurizmiFarkindalik ,088 357 ,000 ,261 1,541 2,94 2,94 A7

Tablo’ da goriildigii tizere katilimcilarin saglik turizmi farkindaliklart orta diizey(X = 2,94) olarak
belirlenmistir. Diger alt boyutlarda farkindalik diizeyleri incelendiginde en yiiksek diizeyin Saglik Turizminin
Etkileri alt boyutunda (X= 3,19) oldugu, bunu sirastyla Imaj (X= 3,13), Kurumsal Yeterlilik (X= 2,94) ve
Farkindalik (X = 2,73) alt boyutlar1 izlemektedir. Genel olarak hem katilimcilarin saglik turizmi farkindaligi
hem de diger alt boyutlarin tamami orta diizey olarak tespit edilmistir.

Tablo 6. Saglik Turizmi Farkindaligi Alt Boyutlarinin Cinsiyete Gore Farklihik Analizi

Cinsiyet n X S.S t p
Farkindalik Kadin 134 2,71 71 -,392 ,695
Erkek 223 2,74 ,63
Kurumsal Yeterlilik Kadin 134 2,95 ,66 ,153 ,879
Erkek 223 2,94 .61
Saglik Turizminin Etkileri Kadin 134 3,20 g7 ,257 797
Erkek 223 3,18 76
Imaj Kadin 134 3,11 12 -,383 ,702
Erkek 223 3,14 ,65
Saglik Turizmi Farkindaligt Kadin 134 2,94 ,50 -,159 874
Erkek 223 2,95 A4

Ogrencilerin saglik turizmi farkindalik diizeylerinin cinsiyete gore farklilik gosterdiginin belirlenmesi icin
yapilan bagimsiz orneklem t testi sonuglarina gore, saglik turizmi farkindalik Glgegi ve alt boyutlarini
istatistiksel olarak anlamli olmadig1 belirlenmistir (p>0,05). Tablo 6’da yer alan bulgular cinsiyet degiskenin
saglik turizmi farkindalig1 ve alt boyutlar {izerinde etkili olmadigim gostermektedir.
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Tablo 7. Saglik Turizmi Farkindaligi Alt Boyutlarinin Yas Gruplarina Goére Farklilik Analizi

Yas n X S.S t p
Farkindalik 18-22 322 2,73 ,66 -,191 ,848
23 ve lizeri 35 2,75 ,66
Kurumsal Yeterlilik 18-22 322 2,94 ,62 141 ,888
23 ve lizeri 35 2,93 64
Saglik Turizminin Etkileri 18-22 322 3,18 76 -,540 ,590
23 ve lizeri 35 3,25 ,80
Imaj 18-22 322 3,12 ,67 -, 746 ,456
23 ve lizeri 35 3,21 73
Saglik Turizmi Farkindaligi 18-22 322 2,94 ,46 -,387 ,699
23 ve lizeri 35 2,97 .50

Ogrencilerin saglk turizmi farkindalik diizeylerinin yas gruplarma gore farklilik gosterdiginin belirlenmesi
icin yapilan bagimsiz 6rneklem t testi sonuglarina gore, saglik turizmi farkindalik 6l¢egi ve alt boyutlarini
istatistiksel olarak anlamli olmadig1 belirlenmistir (p>0,05). Tablo 7°de goriilecegi ilizere yasin saglik turizmi
farkindalig1 ve tiim alt boyutlar tizerinde herhangi bir etkisi bulunmamaktadir.

Tablo 8. Saglik Turizmi Farkindaligi Alt Boyutlarinin Fakiilteye Gore Farklilik Analizi

Fakiilte n X ssSd F p LSD

Farkindalik Tip Fakiiltesi 141 2,67 .68 2 1,690 ,186 -
Dis Hekimligi Fakiil. 60 2,68 ,55
Saglik Bilimleri Fakiil. 156 2,80 ,67

Kurumsal Yeterlilik Tip Fakiiltesi 141 2,89 63 2 4,976 ,007* 1-3
Dis Hekimligi Fakiil. 60 2,77 ,62 2-3
Saglik Bilimleri Fakiil. 156 3,05 61

Saglik Turizminin Etkileri Tip Fakiiltesi 141 3,08 ,76 2 2,900 ,056 -
Dis Hekimligi Fakiil. 60 3,16 ,71
Saglik Bilimleri Fakiil. 156 3,29 ,78

Imaj Tip Fakiiltesi 141 3,13 ,70 2,796 452 -
Dis Hekimligi Fakiil. 60 3,04 ,62
Saglik Bilimleri Fakiil. 156 3,17 ,68

Saglik Turizmi Farkindaligi Tip Fakiiltesi 141 2,89 46 2 4531 ,011* 1-3
Dis Hekimligi Fakiil. 60 2,85 ,39 2-3
Saglik Bilimleri Fakiil. 156 3,03 ,48

*p<0,05
1: Tip Fakiiltesi; 2: Dis Hekimligi Fakiiltesi; 3: Saglik Bilimleri Fakiiltesi

Saglik turizmi farkindalik diizeyinin fakiilte gruplar1 arasindaki farkliligi istatistiksel olarak %95 giiven
diizeyinde anlamli bulunmustur (F=4,531, p<0.05). Anlamli farkliligin hangi gruplardan kaynaklandigin
belirlenmesi i¢in gruplar homojen dagildigindan post hoc analizlerinden LSD analizi yapilmis olup LSD testi
sonucuna gore Saglik bilimleri fakiiltesinde 6grenim géren 6grencilerin (X =3,03) saglik turizmi farkindalik
diizeylerinin tip fakiiltesi (X = 2,89) ve dis hekimligi fakiiltesinde (X = 2,85) 6grenim 6grencilere kiyasla gore
daha yiiksek seviyede oldugu belirlenmistir.
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Tablo 9. Saglik Turizmi Farkindaligi Alt Boyutlarinin Smifa Gore Farklilik Analizi

Sumf n X S.S Sd F p LSD
Farkindalik 1.Sinif 118 2,75 ,59 3 ,553 ,646 -
2.Simif 142 2,68 ,68
3.Smif 81 2,80 ,69
4.Simf 16 2,75 79
Kurumsal Yeterlilik 1.Smf 118 2,87 ,61 3 2,316 ,076 -
2.Simif 142 2,93 ,62
3.Simif 81 3,09 ,64
4.Simf 16 2,80 ,64
Saglik Turizminin Etkileri 1.Smf 118 3,37 72 3 4,211 ,006* 1-2
2.Smif 142 3,11 76 1-3
3.Smif 81 3,12 .82 1-4
4.Simif 16 2,83 ,58
Imaj 1.Smf 118 3,07 61 3 1,089 ,354 -
2.Simif 142 3,13 12
3.Smif 81 3,24 71
4.Smf 16 3,04 ,66
Saglik Turizmi Farkindaligi 1.Smf 118 2,95 43 3 1,266 ,286 -
2.Smif 142 2,91 46
3.Smif 81 3,02 53
4.Sinif 16 2,83 A5

*p<0,05
1: 1.Smnif; 2: 2.Smf; 3: 3.Smuf; 4: 4.Smuf.

Ogrencilerin saglk turizmi farkindalik diizeylerinin sinif degiskenine gére farklihik gosterdiginin belirlenmesi
icin yapilan bagimsiz tek yonlii ANOVA testi sonuglarina gore, saglik turizminin etkileri alt boyutunun
istatistiksel olarak %95 seviyesinde anlamli oldugu belirlenmistir (F=4,211; p<0,05). Anlaml farkliligin hangi
gruplardan kaynaklandigini belirlenmesi i¢in gruplar homojen dagildigindan post hoc analizlerinden LSD
analizi yapilmis olup LSD testi sonucuna gdore 1. sif dgrencilerinin (X=3,37) saglik turizminin etkileri
diizeylerinin 2. Simf (X= 3,11), 3. Simf (X= 3,12), 4. Simf (X= 2,83) dgrencilerine gore daha yiiksek seviyede
oldugu belirlenmistir.

Tablo 10. Saglik Turizmi Farkindalig1 Alt Boyutlarinin Gelire Gore Farklilik Analizi
Gelir n X ss Sd F p LSD
Farkindalik 2000 TL’nin alt1 210 2,71 67 4 ,382 ,821 -
2000 TL-4000 TL 62 2,76 67
4000 TL-6000 TL 37 285 65
6000 TL-8000 TL 28 2,70 ,60
8000 TL iizeri 20 2,75 58
Kurumsal Yeterlilik 2000 TL’nin alt1 210 291 62 4 1331 ,258 -
2000 TL-4000 TL 62 289 71
4000 TL-6000 TL 37 316 65
6000 TL-8000 TL 28 297 48

8000 TL fizeri 20 297 54
Saglik Turizminin Etkileri 2000 TL’nin alt1 210 3,10 /76 4 2,616 ,035* 1-3
2000 TL-4000 TL 62 329 72 3-5

4000 TL-6000 TL 37 345 |76
6000 TL-8000 TL 28 33 71
8000 TL iizeri 20 3,00 91
Imaj 2000 TL’nin alt1 210 3,14 70 4 167 ,955 -
2000 TL-4000 TL 62 308 75
4000 TL-6000 TL 37 310 ,66
6000 TL-8000 TL 28 319 45

8000 TL {izeri 20 3,16 57
Saglik Turizmi 2000 TL’nin alt1 210 291 48 4 1,127 344 -
Farkindaligi 2000 TL-4000 TL 62 295 49

4000 TL-6000 TL 37 3,09 44
6000 TL-8000 TL 28 298 37
8000 TL iizeri 20 293 35

*p<0,05

1?2000 TL’nin alt; 2: 2000 TL-4000 TL; 3: 4000 TL-6000 TL; 4: 6000 TL-8000 TL; 5: 8000 TL iizeri
Ogrencilerin saglik turizmi farkindalik diizeylerinin gelir durumuna gore farkhilik gosterdiginin belirlenmesi
icin yapilan bagimsiz tek yonli ANOVA testi sonuglarina gore, saglik turizminin etkileri alt boyutunun
istatistiksel olarak %95 seviyesinde anlamli oldugu belirlenmistir (F=2,616; p<0,05). Anlamli farkliligin hangi
gruplardan kaynaklandigini belirlenmesi i¢in gruplar homojen dagildigindan post hoc analizlerinden LSD
analizi yapilmis olup LSD testi sonucuna gore geliri 4000 TL ile 6000 TL arasinda olan 6grencilerin (X=3,45)
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“Saglik Turizminin Etkileri” diizeylerinin geliri 2000 TL alti (X= 3,10) ve 8000 TL iizeri (X= 3,00)
olanogrencilere gore daha yiiksek seviyede oldugu belirlenmistir. Buna gore gelir diizeyi azaldik¢a saglik
turizmi farkindaliginin da o oranda azaldig1 sOylenebilir.

TARTISMA VE SONUC

Saglik turizmi son donemlerde adindan sikga soz ettiren bir sektér olmasina ragmen toplumsal diizeyde
bilinirliginden bahsedebilmek miimkiin degildir. Saglik turizmi farkindalig: ile ilgili yapilan ¢alismalarin
hem yabanci hem de yerli literatiirde oldukga sinirh sayida olmasi elbette ki bu bilinirligin diisiik diizeyde
kalmasinin 6nemli nedenlerinden biridir. Saglik turizmi farkindalik diizeyini ortaya ¢ikarmayi amaglayan bu
caligma literatiire katki saglayarak farkindalik diizeyini artirmay1 hedeflemistir.

Caligmada veri toplama araci olarak Kizildag (2018) ve Dagl (2021) tarafindan gelistirilen Saglik Turizmi
Farkindalik Olgegi kullanilmugtir. Kullanilan 6lgegin son hali Dagl (2021) tarafindan belirlenmis ve 22
maddeden olusmaktadir. Olgegin alt boyutlar1 “Dil-Egitim”, “Imaj”, “Kurumsal Yeterlilik” ve “Saglik
Turizminin Etkileri” olarak belirlenmistir (Dagli 2021: 41). Calisma kapsaminda giivenirlik analizi yeniden
yapilmig (Tablo 2) bir maddenin diger maddelerle olan iligkisinin 0,25' in altinda olmamasi1 gerektiginden
12,14 numarali maddeler olgekten ¢ikarilmistir. Yapilan gegerlilik analizi sonucunda (Tablo 3) 3, 4 ve 15
maddeler dlgekten ¢ikarilmistir. Olgegin son hali 17 madde olarak belirlenmistir. Olgegin alt boyutlar:
“Farkindalik”, “Ima;j”, “Kurumsal Yeterlilik” ve “Saglik Turizminin Etkileri” seklinde belirlenmistir.

Kahramanmaras Siit¢ii Imam Universitesinde saglik bilimleri alaninda 6grenim géren ogrenciler iizerine
yapilan bu calisma ile elde edilen demografik bulgulara bakildiginda caligmaya katilan katilimcilarin %
37,5’inin erkek, % 62,5’inin kadin oldugu, yas ortalamalarinin % 90 ile 18-22 yas araliginda oldugu ortaya
konulmustur. Yine arastirma ornekleminin biiylik ¢ogunlugunun (% 72) 1 ve 2. smmif dgrencilerinden
olugmaktadir. Gelir diizeylerine bakildiginda katilimcilarinin yarisindan fazlasinin 2 bin TL ve alt1 gelire sahip
olduklar goriilmektedir.

Arastirma kapsaminda Saglik Turizmi Farkindalik Olgeginin giivenirlik ve gecerlik analizleri yapilmis olup,
buna gore giivenirligin yiliksek diizeyde (Cronbach's Alpha=0,825) oldugu belirlenmistir. Ayrica yapilan
gecerlik analizi sonucunda 3.4,15 numarali maddelerin 6lgekten ¢ikarilmis ve sonrasinda yapilan agiklayici
faktor analizi sonucunda ifadelerin faktor yiikleri 0.439 ile 0.836 arasinda yer almaktadir. Giivenirlik ve
gecerligin yiiksek diizeylerde ¢ikmis olmasi litaratiir tarafindan da desteklenmekte (Acar and Turan, 2016;
Kizildag, 2018; Eris and Kemer, 2020; Altiparmak, 2020; Dagli, 2021) hemen hemen birbirine yakin sonuglar
cikmustir. Ornegin Kizildag (2018) tarafindan Istanbul’da yapilan bir calismada KMO (Kaiser-Meyer-Olkin
Measure of Sampling Adequacy-kiiresellik) testi sonucu 0,964 ve giivenirlik katsayis1t Cronbach's Alpha (a=
0.974) olarak tespit edilmesi iki galigmanin sonucunun benzerligini ortaya ¢ikarmaktadir.

Saglik Turizmi Farkindalik Slgegi alt boyutlar1 arasinda anlamli bir iliski bulunmus olup buna goére H1
hipotezi kabul edilmistir. Yapilan analizler sonucunda tiim alt boyutlarin (Farkindalik, Kurumsal Yeterlilik,
Saglik Turizminin Etkileri ve Imaj) kendi aralarinda anlamli bir iliski oldugu ortaya konulmustur.Bdylece
caligmanin temel iddialar1 arasinda yer alan Hla, H1b, Hlc, H1d, Hle ve H1f hipotezleri kabul edilmistir.

Saglik turizmi farkindaligr alt boyutlarmin cinsiyete gore farkliliklarinin belirlenmesi i¢in yapilan bagimsiz
orneklem t testi sonuglarina gore, saglik turizmi farkindalik 6l¢egi ve alt boyutlarini istatistiksel olarak anlaml
olmadig1 belirlenmistir (p>0,05). Ortalamalara bakildiginda 4 faktdr agisindan cinsiyet arasinda bariz bir
farkliligin olmadig1 goriilmektedir. Buna goére calismanin H2 ve alt hipotezleri (H2a, H2b, H2c, H2d)
reddedilmistir. Ortaya konulan bu sonucun literatiirde bulunan kimi (Acar, Turan, 2016) ¢alismalarla benzerlik
gostermedigi, kimi (Dokme, 2016; Kizildag, 2018; Dagh, 2021) c¢alismalarla da benzerlik gosterdigi
belirlenmigtir.

Arastirmada yas degiskenine gore farkindalik diizeyleri incelendiginde yas degiskeni ile Saglik Turizmi
Farkindalig1 arasinda anlamli bir farklilik tespit edilmemistir. Bu gore ¢alismanin H3 ve alt hipotezleri (H3a,
H3b, H3c, H3d) reddedilmistir. Arastirmayla ortaya konulan sonug literatiir ile uyumlu olmayip farklilik
gostermektedir (Dokme, 2010; Acar and Turan, 2016; Kizildag, 2018; Eris and Kemer, 2020; Altiparmak,
2020; Dagli, 2021). Acar ve Turan (2016) Saghik Calisanlarimin Saghk Turizmi Farkindaligi Uzerine Bir
Arastirma: Ahi Evran Universitesi Egitim Ve Arastirma Hastanesi Calisanlart Ornegi konulu ¢alismasinda
yas degiskeni ile Saglik turizmi farkindaligi arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark tespit etmistir.
Yapilan calisma ile literatiiriin uyumlu olmamasinin ¢esitli nedenleri bulunmaktadir. Bu nedenlerden en
Oonemlisini aragtirmalarin evren ve 6rneklemlerinin birbirlerinden farkli olmasidir. Yine ¢alismanin yapildigi
yer ve zaman faktorleri de bu farklilik Gizerinde oldukga etkilidir.
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Calismada O6grenim goriilen fakiilte degiskenine gore farkindalik diizeyi incelendiginde, Saglik Turizmi
Farkindalik alt boyutlarinin fakiiltelere goére anlamli bir farklilik gosterdigi belirlenmistir. Calisma ile H4
hipotezi kabul edilmis olup, Saglik turizmi farkindalik diizeyinin fakiilte gruplar1 arasindaki farklilig
istatistiksel olarak %95 giliven diizeyinde anlamli bulunmustur (F=4,531, p<0.05). Anlaml farkliligin hangi
gruplardan kaynaklandiginin belirlenmesi i¢in gruplar homojen dagildigindan post hoc analizlerinden LSD
analizi yapilmis olup LSD testi sonucuna gore saglik bilimleri fakiiltesinde 6grenim gdren Ogrencilerin
(X=3,03) saglik turizmi farkindalik diizeylerinin tip fakiiltesinde (X= 2,89) ve dis hekimligi fakiiltesinde (X=
2,85) 0grenim gorenlere gore daha yiiksek seviyede oldugu belirlenmistir. Ayrica kurumsal yeterlilik alt
boyutunun da istatiksel olarak anlamli oldugu belirlenmistir. Saglik bilimleri fakiiltesi 6grencilerinin kurumsal
yeterlilik diizeylerinin diger fakiiltelere nazaran daha yiiksek seviyede oldugu tespit edilmistir. Buna gére H4b
hipotezi kabul edilmistir. Diger tiim alt boyutlardan “Farkindalik”, “Saglik Turizmi Etkileri” ve “Imaj” alt
boyutlartyla fakiilte degiskeni arasinda anlamli bir farklilik goriilmemistir. H4a, H4c ve H4d hipotezleri
reddedilmistir.

Saglik turizmi farkindalik diizeylerinin sinif degiskeni baz alinarak yapilan bagimsiz tek yonlii ANOVA testi
sonuclarina gore, anlami farklilik ¢cikmamistir. Buna gore ¢alismanin HS hipotezi reddedilmis olup, saglik
turizmi farkindaligi ile katilimcilarin sinif diizeylerinin bir ilgisinin olmadig1 ortaya konulmustur. Yalnizca
Saglik Turizminin Etkileri alt boyutunun smifa gére anlamli bir farklilik gosterdigi belirlenmis ve H5c
Hipotezi kabul edilmistir. Dagli (2021) tarafinda Tiirkiye 6rneklemi iizerine gergeklestirilen 7ip Fakiiltesi Ve
Turizm Fakiiltesi Ogrencilerinin Saglik Turizmi Hakkindaki Farkindalik Diizeyleri baslikli ¢alismada simif
degiskeninin saglik turizmi farkindalig1 ve tiim alt boyutlarla anlamli bir iliskisinin olmadig1 belirtilmistir.

Aragtirmanin gelir diizeyi degiskenine gore farkindalik diizeyleri incelendiginde Gelir diizeyi ile Saglik
Turizmi Farkindaligi arasinda bagimsiz tek yonli ANOVA testi sonuglarina gore anlamli bir farklilik
gostermedigi tespit edilmis ve H6 hipotezi reddedilmistir. Gelir degiskenine gore anlamli farkliligin yalnizca
Saglik Turizminin Etkileri alt boyutunda ortaya ¢iktigi belirlenmistir (F=2,616; p<0,05). Buna gore ¢alismanin
Hé6c hipotezi kabul edilirken, H6a, H6b ve Hd hipotezleri reddedilmistir.

Yapilan istatistiksel analiz sonucunda arastirmanin ortaya koydugu bulgularin literatiirde ortaya konulan baska
caligmalarin bulgulari ile biiyiik oranda benzerlik gosterdigi tespit edilmistir (Dokme, 2016; Canver, 2015;
Acar, Turan, 2016; Korkutan, Yildiz, 2017; Dékme vd., 2018; Erdogan, 2018; Kizildag, 2018; Eris, Kemer,
2020; Gokmen vd., 2020; Altiparmak, 2020; Dagli, 2021). Kahramanmaras Siit¢ii Imam Universitesi saglik
bilimleri, tip ve dis hekimligi fakiiltelerinde 6grenim 6grencilerinin “Saglik Turizmi Farkindaliklar1” orta
diizey (X= 2,94) olarak belirlenmistir. Farkindaligm hangi alt boyutlarda yiiksek olduguna iliskin veriler
Tablo13’de verilmis olup, buna gére; en yiiksek diizeyin “Saglik Turizminin Etkileri” alt boyutunda (X= 3,19)
oldugu, bunu sirasiyla “Imaj” (X= 3,13), “Kurumsal Yeterlilik’(X= 2,94) ve “Farkindalik”(X= 2,73) alt
boyutlar1 izlemektedir. Genel olarak hem katilimcilarin saglik turizmi farkindaligi hem de diger alt boyutlarin
tamami orta diizey olarak tespit edilmistir.

Yine yapilan analizler neticesinde tiim alt boyutlar icerisinde en yliksek diizeyde anlamli farkliligin “Saglik
Turizminin Etkileri” (Tablo 17 ve 18) ve “Kurumsal Yeterlilik” (Tablo 16) alt boyutlarinda ortaya ciktigi
goriilmektedir. Son donemde saglik turizmi alanindaki gelismelerin iilkemizde de goriildiigii ve bu sektore dair
farkindalik diizeylerinde bir ilerlemenin (az da olsa) olustugu yapilan c¢aligmalarla ortaya konulmaktadir
(Dokme, 2016; Canver, 2015; Acar, Turan, 2016; Korkutan, Yildiz, 2017; Dokme vd., 2018; Erdogan, 2018;
Kizildag, 2018; Eris, Kemer, 2020; Gokmen vd., 2020; Altiparmak, 2020; Dagli, 2021). Diinyadaki yasanan
sosyal, ekonomik, teknolojik ve siyasi gelismeler sonucunda iilkemizde uygulanan saglik politikalarinda da
ciddi degisim ve doniisiimler yasanmis ve bdylece saglik turizminin gelisimi i¢in bir takim uygulamalarin
baglatilmasi, 6nemli adimlardir. Bu giine kadar diizenlilikten uzak, belirli bir hizmet ve iicret politikasina sahip
olmayan ve bolik por¢iik uygulamalar seklinde hizmet sunulan bu sektore, idare tarafindan gerekli yasal
diizenlemeler saglanarak diizenleyici ve serbest rekabeti saglayici uygulamalar baslatmistir. Bunun somut
ornegi olarak Saglik Bakanlig: icerisinde olusturulan Saglik Turizmi Daire Baskanlig1 verilebilir. Yine aymi
bakanlik biinyesinde Saglik Turizmi Koordinasyon Kurulu’nun olusturulmasi, sektérde var olan daginik ve
cok basli yapiyr tek cati altinda toplamistir. BOylece sektor iizerindeki caligmalar tek bir cati altinda
toplanmugtir.

Saglik turizminin siirdiiriilebilir kalkinmada olduk¢a etkili oldugu konusunda genel bir katilim vardir.
Caligmalara katilan katilimcilarin biiyiik ¢ogunlugu saglik turizminin 6zelde sektérde faaliyet gosteren kurum
ve kuruluslara genelde ise lilke ekonomisine ciddi anlamda ekonomik katki saglayacagini ifade etmektedirler.
Bununla birlikte hizmet sektoriinde yeni bir anlayis ve sunulan hizmetlerin kalitesinin ylikselmesinde olumlu
katkilar saglayacagi da belirtilmektedir. Tengilimoglu ve Karako¢ (2020)’a gore, iilkemizin bu alandaki
pastadan aldig1 payim yiikseltebilmesi i¢in 6ncelikle mevcut pazarlarina yonelik ¢ok ciddi ¢aligmalar yapmali
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ve hedef iilkelere saglik turizmi pazarlanmalidir. Ayrica Saglik Turizmi alaninda etkin hizmet sunabilmek,
pazardan aldigimiz pay1 artirabilmek ve lilke ekonomisine ciddi girdi saglayabilmek i¢in kamu-6zel sektor
isbirligi yayginlastirmali ve gliclendirilmeli, gerekli kanuni diizenlemeler yapilmali, saglik turizmi cesitliligi
artirllmali, Tirkiye’nin bu alandaki itibarin1 giiglendirecek kampanyalar uygulanarak daha fazla oranda pazar
iilkelere tirlinlerin tanitilmasi saglanmalidir.

Hem c¢alismanin ortaya koydugu sonu¢ baglaminda hem de mevcut literatiiriin incelenmesi sonucunda
asagidaki oneriler siralanabilir:

v Alan yazina bakildiginda hem saglik turizmi hem de saglik turizminde farkindalik ile ilgili ¢alismalarin
yeterli sayida olmadigi, bu alandaki ¢aligma sayisinin gelistirilmesi gerektigi diistiniilmektedir.

v' Kalite standartlarina hakim, sektor bilgisi ve farkindaligi olan ve yabanci dil yeterliligi bulunan saghk
caligsanlar1 sektor i¢in olduk¢a Onemli bir kazanimdir. Bu nedenle saglik turizmi sektoriinde ¢alisacak
olan/calisan personellere yeterli diizeyde egitimlerin verilmesi oldukca 6nemlidir.

v" Saglik turizminin ders olarak miifredata eklenmesi, 6n lisans, lisans, yiiksek lisans ve doktora diizeyinde
boliimlerin agilarak ve yayginlasarak kalifiye personel yetistirilmesinin 6nemi ortaya ¢ikmaktadir.

v Universitelerde diizenlenecek olan etkinliklerle (panel, konferans, egitim semineri gibi) 6grencilerin bilgi
ve fikir sahibi olmasi saglanabilir.

v' Kamuoyunda yazili ve gorsel medya ile sosyal medyada saglik turizminin tanitimi, 6nemi ve iilkeye olan
tirlii katkilarindan bahsedilerek sektdr hakkinda halk diizeyinde bir farkindalik saglanmasinin gerekli
oldugu diistiniilmektedir.
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