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calismanmn Alanya Alaaddin Keykubat Universitesi tarafindan kullanilan “bilimsel
intihal tespit programiyla tarandigini1 ve “intihal icermedigini”’ beyan ederim. Herhangi
bir zamanda, ¢alismamla ilgili yaptigim bu beyana aykiri bir durumun saptanmasi

durumunda, ortaya ¢ikacak tiim ahlaki ve hukuki sonuglara razi oldugumu bildiririm.

Mehtap BUYUKSAHIN
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arastirma konusunun fikir babasi ¢ok degerli danismanim Saym Dr. Ogr. Uyesi Ishak
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tiyeleri Sayin Dog. Dr.Sevda Birdir ve Dr. Ogr. Uyesi Ali Osman Uymaz’a, tez
calismam boyunca sabirla bana destek olan anneme, emegi gecen turizm sektdriindeki
arkadaslarima ve herkese sonsuz tesekkiirlerimi sunarim. Bu tez ¢alismasinin bundan

sonra yapilacak olan aragtirmalara katki saglamasini Umit ediyorum.



OZET

ALANYA’DA EKOLOJIK CEVRENIN MEDIKAL VE REHABILITASYON
TURiZMI SURDURULEBILIRLIGI UZERINE ETKIiSI

Mehtap BUYUKSAHIN

Saglik Turizmi Anabilim Dal1
Alanya Alaaddin Keykubat Universitesi, Lisansiistii Egitim Enstitiisii

Haziran, 2021 (105 Sayfa)

Insanlik, tarih boyunca saglikla ilgili olarak sifalar ararken farkli cografyalara
tedavi amacgli seyahatler gerceklesmis ve seyahat taleplerini glinlimiizde de artirarak
devam ettirmektedir. Glnlimiz diinyasinin hizla degisen yasam kosullari, teknolojik
degisimler, sehirlesme dogal yasamdan uzaklasan, giderek yalnizlasan 21.yiizyil
bireylerinin  sagliklar1 iizerinde olumsuz etkilere sebep olmustur. Tim bu
olumsuzluklarin etkisinden kurtulmak, tedavi olmak, saglikli kalmak diisiincesi, turizm
hareketi olusturan kitlenin hizla artan bir tiiketici potansiyeline doniistiirmiistiir. Bu
talep dogrultusunda yeni bir turizm tiirii olarak saglik hizmetlerini de igeren, potansiyel
kitleler i¢in ¢esitlendirilmis {irtin ve konsept arz etme gereksinimi dogmustur. Artan bu
potansiyel, degisik iilkelerde uygulanan farkli tedavi cesitleri ile tiiketici taleplerine
cevap veren yiiksek hacimli turizm hareketliligine doniismiistiir. Ozellikle son yillarda
artan oranlarda gelisimini siirdliren saghik turizmi, hastalarin ve sagligmi korumak
isteyen Kitlelerin yeni bir turizm seklini ortaya ¢ikarmistir.

Alanya; medikal turizm, ileri yas ve engelli turizmi, spa-wellness turizmi,
rehabilitasyon alanlarinda yiiksek bir potansiyele sahip turistik alanlardan birisidir.
Ozellikle ulasim kolaylig1, konaklama ve personel altyapisi, 6zel ve kamu hastaneleri ile
saglik turizmi amach seyahat edenler turistler i¢cin c¢ok elverisli bir bolge
olusturmaktadir.

Calisma alani olarak belirledigim Antalya’nin Alanya ilgesi; on iki ay siiren
uygun iklim kosullari, bolge olarak yiiksek kapasitedeki konaklama urtnleri, yabanci
lisan bilen yeterli sayidaki uzman turizm personeli ile Tirkiye’deki saglik turizminin
gelisimine katki saglayacaktir. Havayolu ulasimimin kolayligi ve farkli iilkelerden

erisilebilirligi hedef pazarlarin tercih etmesinde etkili olacaktir.



Bu calisma ile Alanya’nin ekolojik yapisina bagli olarak saglik turizmi
potansiyeli, medikal ve rehabilitasyon turizmi siirdiiriilebilirligi arastirilmistir. Bu
amacla Alanya’ya seyahat eden turistler ve kisa stireli Alanya bolgesinde kendilerine ait
ikamet alanlarinda kalan yabanci iilke vatandaslari ile yiiz yuze, anketor ya da online

olarak anketler yapilmis, yapilan anketler kesfedici arastirma metodu ile incelenmistir.

Anahtar Kelimeler: Saglik Turizmi, Medikal Turizm, Rehabilitasyon Turizmi, Alanya



ABSTRACT

EFFECT OF ECOLOGICAL ENVIRONMENT ON SUSTAINABILITY OF
MEDICAL AND REHABILITATION TOURISM IN ALANYA

Mehtap BUYUKSAHIN
Department of Health Tourism
Graduate School of Alanya Alaaddin Keykubat University,
June, 2021

Humanity has traveled to diffirent geographies for treatment purposes, looking
for health-related healing throughout history and recently continues to increase their
travel demands. The rapidly changing living conditions of today's world, technological
changes, urbanization have caused negative effects on the health of 21st century
individuals who are moving away from natural life and gradually getting lonely. The
idea of getting over the affect of all these negativities, being treated and staying healthy
has turned the mass, creating tourism movement into a rapidly increasing consumer
potential. In line with this demand, the need to supply diversified products and concepts
for potential audiences has arisen including health services as a new type of tourism.
This increasing potential has turned into high-volume tourism dynamism that responds
to consumer demands with different treatment types applied in different countries.
Health tourism, which has been developing at an increasing rate especially in recent
years, has revealed a new form of tourism for the patients and the masses who want to
protect their health.

Alanya is one of the touristical areas with a high potential in the fields of medical
tourism, elderly and disabled tourism, spa-wellness tourism and rehabilitation.
Especially the convenience of transportation, accommodation and personnel
infrastructure, private and public hospitals create a very appropriate region for tourists
who travel for health tourism.

Alanya, the district of Antalya, which | have determined as studying area will contribute
to the development of health tourism in Turkiye with its climatic conditions continueing
for twelve months, having products of high accommodation capacity as a region, a
sufficient number of expert tourism staff who speak foreign languages. The ease of
airline transportation and its accessibility from different countries will be effective in

target markets’ choosing.

Vi



With this study, health tourism potential, medical and rehabilitation tourism
sustainability have been investigated depending on the ecological structure of Alanya.
Face-to-face, interviewer or online surveys were conducted with tourists traveling to
Alanya and foreign citizens staying in their residence areas in the region of Alanya for a

short period of time for this purpose and the surveys were analyzed with the exploratory
research method.

Keywords: Health Tourism, Medical Tourism, Rehabilitation Tourism, Alanya
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ABD Amerika Birlesik Devletleri
ALTSO Alanya Ticaret ve Sanayi Odasi1
CO2 Karbondioksit
DSO Diinya Saglik Orgiitii
FTR Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon
GEKA Giiney Ege Kalkinma Ajansi
GTT Genel ve Tamamlayic1 Tip
H2S Hidrojen Salfir
IVF In Vitro Fertilizasyon
M.O. Milattan Once
M.S. Milattan Sonra
ort. Ortalama
SPA Sonus Per Aqua (Sudan Gelen Saglik)

UNWTO  The United Nations World Tourism Organization (Birlesmis Milletler
Dunya Turizm Orgutii)

usD United States Dollar (Amerikan Dolar)
WHO World Health Organization (Diinya Saglik Orgiitii)
WTO World Trade Organization (Diinya Ticaret Orgiit(i)



1. GIRIS

Diinya’da 6zellikle son donemde tiim olumsuz etkilere ve bircok degisiklige
sebep olan Covid 19 salgimi ile birlikte saglik ve saglik bilesenleri ile ilgili gelismeler
tim bireyler ve llke ekonomileri agisindan son derece dnem kazanmistir. Bu dnemin
kitlelerin hareket Ozgiirliiklerinin resmi yollarla kontrol disi olarak kisitlanmasi ve
duzenlemelerin  uygulamalarinin ~ ongoriilmesi  sebebiyle daha da artacagi
anlasilmaktadir. Insanlarin bilingli hareket etmeleri, beslenme aliskanliklarmnm
degisimi, tibbi teknolojik gelismeler, farkli tedavi ve saglikli olma durumunu devam
ettirme imkanlar1 tiim Diinya’da ve Tiirkiye’de saglik turizmi kapsaminda yer alan
uygulama, teknik ve calismalardaki hiz ve biling geliserek artmaktadir. Artan talepler
karsisinda termal merkezler, spa ve wellness imkanlar1 en 6nemli saglik turizmi ¢esidi
olarak on plana ¢ikiyor olsa da medikal turizm, ileri yas, engelli ve rehabilitasyon
turizmi de giin gectikge onemini artirmaktadir. Ulkemizde Strateji ve Biitge Baskanlig
tarafindan konunun gelecekteki saglik ve ekonomik oOnemi 11. Kalkinma Plani
igerisinde programlanmustir (1). Ozellikle son donemlerde bireylerin saglikli ve kaliteli
yasam hizmetlerine olan talepleri de her gegen giin hizla yiikselen bir egilim sirecinin
baslamis oldugunu ortaya ¢ikarmaktadir. Bu amagla yapilan bu tezin amaci, Alanya
Bolgesi’nin potansiyel saglik turizmine katkis1 hakkinda genel bir bakis olarak bilgi
vermek, Ozellikle ekolojik cevre baglaminda Alanya’da medikal ve rehabilitasyon ile
ilgili saglik turizmi bilesenleri agisindan incelemeler yapmak, Alanya’da gergeklesen
saglik turizmi konusunda mevcut durumun disinda olusabilecek rehabilitasyon turizmi
baglaminda Oneriler ve strdrUlebilirligi ortaya koymaktir.

Arastirma iki boliimden olugmaktadir. Arastirmanin birinci boliimii genel turizm
literatiir bilgisini i¢germektedir. Arastirmanin kapsami ve temel kavramlar konusunda
okuyucuya 6n bilgi saglanmstir. Ikinci béliimde saglik turizminin tarihgesi,
ozellikleri ve ¢esitleri anlatilmistir. Arastirmanin {i¢lincii ve son boliimiinde yapilan
anket sonuclar1 kesfedici arastirma modeli kullanilarak sunulmustur. Arastirmanin
amaci, Onemi, calisma grubu, veri toplama araglari, hipotezleri, sinirliliklari,
varsayimlari, verilerin analizi ve degerlendirilmesi konularma yer verilmistir. Elde
edilen bulgular ile tartisma, sonu¢ ve cikan sonuglar baglaminda sektorel paydaslara

onerilerde bulunulmustur.



2. LITERATUR

2.1. Turizm Kavram

Dinya Turizm Orgiti’niin yapmis oldugu tanimlamasina gére insanlarn gezip
gbérme, eglenme, dinlenme, 6grenme, spor, aligveris, is gibi amaclarla strekli oturulan
yerden kendi Ulkesinde veya kendi iilkesinden farkli bir tilkede bulunan bir bolgede en
az 24 saat olmak Uzere gegici sure igin konaklamay:1 gerektiren seyahatleri ve turizm
isletmelerinin {irtinlerini satin almasiyla ilgili olaylar ve iliskiler zinciridir (2). Turizm
kavramu ilk olarak 1905 yilinda Guyer-Feuler tarafindan kullanilmistir. Bu tanima gore
turizm “gittikge artan hava degisimi ve dinlenme gereksinmeleri, doga ve sanatla
beslenen goz alic1 giizellikleri tanima istegine; doganin insanlara mutluluk verdigi
inancina dayanan ve oOzellikle ticaret ve sanayinin gelismesi ve ulasim araglarinin
kusursuz hale gelmelerinin bir sonucu olarak uluslarin ve topluluklarin biri birlerine
daha ¢ok yaklagmasina olanak veren modern ¢aga ait bir olay” seklindedir. Diger bir
tanima gore hobi, bilimsel, zevk, merak, dini, sportif, ticari, toplanti, aile ve dost
ziyareti, saglik nedenleri ile 24 saat konaklama yaparak seyahat edenler turist olarak
adlandirilmaktadir (3). Is sozlesmesi ile calismak iizere baska iilkede bulunanlar, bir
baska lilkede kamu sebebiyle gorevlendirilenler, {iniversite Ogrencileri, transit gegis
yapanlar turist kapsami diginda degerlendirilmektedir. Turizm hareketlerinin turistlerin
talebinin 6zelliklerine ve arz ¢esitliligine bagli olmasi, global turizmde yeni egilimlere
uyum saglamasi, turizm ile ilgili uluslararasi kuruluslarin yonlendirmeleri ya da iilkelere
0zgu turizm stratejileri, planlamalar1 ve politikalar1 dogrultusunda olusturulmasi turizm
faaliyetlerinin genis bir perspektifte degerlendirilmesine sebep olmaktadir (4). Turizm
olgusunun olusumunda turistlerin stirekli yasadiklar1 alanlardan ayrilmalar1 gerekir.
Bireylerin seyahat etmelerinin nedeni, seyahatleri icin sectikleri bdlgeyi nicin tercih
ettikleri turizm agisindan sorulmasi gereken onemli noktalardir. Turist cesitlerine,
destinasyon ozelliklerine bagli birgok etmen igeren turizm hareketini inceledigimizde
gezip gorme, merak, din, kiiltiir, dinlenme, is, spor, ziyaret, egitim, aligveris ve saglk
gibi faktorler seklinde gerceklestigini soylemek miimkiindiir (5).

Turizm kavrami, Latince donme hareketini anlatan “’tornus °’, ingilizce olan
“tour’’ ve “’touring’’ kelimelerinin karsiligini ifade etmektedir. (6). Turizm hareketi her
ne kadar 20.yiizyilda bahsedilmeye baslanmis olsa da insanlar yiizyillardan beri ¢esitli
sebep ve amagclardan Oturd bulunduklari bolgelerden diger cografi bolgelere surekli

sekilde seyahat gerceklestirmislerdir (7). Eski caglarda insanlar din, ticaret, saglik,
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kiiltiir gibi sebeplerle seyahat gerceklestirmislerdir. Bilinen ilk seyahatlerin yaziyi,
tekerlegi ve ticareti icat eden Siimerler tarafindan M.O. 4000 yillarinda basladig: kabul
edilmektedir. M.O. 3000’li yillarda Misir’a seyahat edenler ozellikle tapmak ve
firavunlarin  piramitlerini gorebilmek sebebiyle gitmislerdir. Modern kavramda
seyahatler, M.O. 2000 senelerinde Fenikelilerin bir yerden baska bir bolgeye gezgin
ticcar olarak gitmesi seklinde baslamistir (8). Eski Yunanlilar, M.O. 776 yilinda
baslattiklar1 Olimpiyat Oyunlar1 ile spor miisabakalarina sporcu olarak veya seyirci
olarak katilarak ilk spor turizmi baslatan kavim olarak tarihe gegmislerdir (9). Romalilar
piramitlere, olimpiyat arenalarina, giizellesmek ve hastaliklarina sifa bulmak amaciyla
kaplicalara seyahat etmisken Ortagagda dini sebeplerden dolayr mekanlar ziyaret
edilmek iizere seyahatler gerceklesmistir. Ronesans donemi genellikle sanatsal amagl
seyahatlerin ivme kazandigi bir siireci olusturmustur (10). Turizm hareketliliginde hizli
bir yiikselisin goze carptigi gelismeler daha ¢ok Il. Diinya Savasi sirasinda ve
sonrasinda ortaya ¢iktigi goriilmektedir (11). Kiiresel koronaviriis salginit 6ncesi 2018
ve 2019 wyillarina ait Diinya’da ve kitalarda son turistik hareketlilik rakamlari

karsilastirmali olarak Tablo 2.1°de gosterilmistir.

Tablo 2.1 Yillik uluslararasi turist varigi (12)

TUluslararas: Turist Varis: 2018 (milyon) 2019 (milyon)
Diinya 1407 1461
Avrupa 716 742
Asya ve Pasifik 343 364
Amerika 216 220
Afrika 68 71

Orta Dogu 59 64

Son yillarda blyuk ve birgok sektorle etkilesimli genis bir endistri haline gelen
turizm; yas, cinsiyet, 1irk, din, renk, medeni durum, ekonomik gelir ve saglik seviyesinde
olan farkli gruptaki her bireye objektif olarak hitap etmektedir. Bu durum, turizm
hareketinin ekonomik boyutunun yani sira sosyal ve toplumsal etkilere sebep oldugunu,
bireyin seyahatini gerceklestirmis oldugu her bolgede Once insan ve esitlik ilkesiyle
hizmet almasini ortaya koymustur (13).

Diinyada yasanan hizli degisimler, Ozellikle sehirlerde stres altinda olan
bireylerin dinlenme, gezip gdrme, hobilerini siirdiirme ihtiyaglari, seyahat etmeleri

seklinde turizm olgusuna doniistiirme ihtiyacini dogurmustur (14).



Farkli egilimlerle geliserek ekonomideki yerini yiiksek citalara tasimis olan

turizm hareketleri, 2020 icerisinde baslayan kiiresel koronavirus salgini nedeniyle

sikintili bir déneme girmistir. Turizm faaliyetlerinin bu diistisiiniin 2023 senesine kadar

strmesi, bu dénemde turistlerin kendi Ulkeleri veya vize kisitlama uygulanmayacak

ulkelerde bireysel, kirsal ve alternatif turizm tercih edecekleri ongoriilmektedir.

2.1.1. Turizm Tipleri

Literatiir incelendiginde turizm tipleri konusunda farkli yazarlarin farkli

isimlerde smiflandirmalar yaptiklart goriilmiistiir. Turizm olgusu igerisinde yapilan

faaliyetler ve yer alan aktivitelerin giinden giine ¢esitlilik arz etmesi ile yeni turizm

tiirlerinin de literatlirde yazilip agiklanmaya baslandigin1 gormek miimkiindiir.

Tablo 2.2 Turizm tipleri (15)

Ziyaret yeri Nicelik Sosyo- Yas acisindan Amag Ekolojik acisindan
acisindan agisindan ekonomik Agisindan
acidan
I¢ Turizm Bireysel Liiks Genglik Av Akarsu
Dis Turizm Grup Sosyal Ugiincii yas Dag Binicilik,doga
Kitle Orta yas Yat yuriylisi
Deniz Bisiklet
Eko Botanik
Inang Giftlik
Jeo Dagcilik
Kongre Foto safari
Kruvaziyer Yayla
Kultlr Kamp karavan
Macera Kayak
Saglik Kus gozlemciligi
Savas Sportif olta balikgilig1

Su dalis1
Trekking
Yabani hayvan
gozlemciligi

Yamag

Tablo 2.2°de goriildiigii gibi, turizm hareketleri turistin talep ve ihtiyaci, degisen

cagin sartlari, sunulan turistik isletme ve {irlinlerin cesitliliginin artmas1 gibi sebepler




dolayisiyla simiflandirilmakta, turistlerin niceligi agisindan bireysel turizm, ziyaret
edilen yer agisindan i¢ ve dig turizm, grup turizmi ve kitle turizmi, katilanlarin sosyo -
ekonomik durumlar1 agisindan liks turizm ve sosyal turizm; katilanlarin yas diizeyleri
acgisindan genclik turizmi, orta yas turizmi, liglincii yas turizmi, katilanlarin amaci
acisindan deniz, kultlr, kongre, magara, is, inang, golf, spor, saglik, av, savas, eko,
yayla, akarsu, kongre, incentive, uzay turizmi; fiziko — sosyal gevresel degisimler
acisindan yavas, miras, sehir, diaspora, helal, goniillii, dark turizm gibi ¢ok cesitli

isimlerle adlandirilmaktadir (3).

2.1.1.1. Katilanlarin Niceligine GOre Turizm Tipleri

Bu olciitlere gore turizm hareketine katilan birey sayilar1 degerlendirilmektedir.
Bu turizm tiirleri belirtilen sekilde ferdi, ortak 6zelliklere sahip olanlarin bir araya
geldigi grup, birbirleriyle herhangi bir ilisik bulunmayan genis gruplarin
gerceklestirdigi kitle turizmi seklinde siralanabilir.

2.1.1.1.1. Bireysel Turizm

Bu smiflandirmadaki temel o6lgiit, katilanlarin yeni yerlerde bulunma, macera
veya farkli sebeplerle kendi seyahat planlarini bireysel olarak yaptigi, 6zellikle gencler,
ogrenciler, okuldan yeni mezun olmus bireyler arasinda yaygin, gelir diizeylerine bagl
olarak kendi olanaklari ile masraflarin karsilandigi turizm seklidir. (7). Genellikle
Avrupa, Abd, Avustralya uyruklu turistler seklinde artig gostermektedir. Son
donemlerde kadin katilimcilarin da bu turizm hareketinde nicel artis gosterdigi
gOzlenmektedir. Bu turizm faaliyetlerinde turist, farkli sekle gore organizasyon
olusturmaktadir, diger katilan birey ya da gruplarla faaliyette bulunmaz, tim seyahat

faaliyetlerini olustururken araci kullanmazlar (16).

2.1.1.1.2. Kitle Turizmi

Ozellikle 1l. Diinya Savas1 yillar1 ve sonrasinda olusmaya baslamis bu turizm
hareketi, guinimuiz turizm faaliyetlerinde en etkin olan turizm seklidir (15). Kitle
turizmi olgusunda ¢ogunlukla paket turlarla katilan bireylerin nicel {stiinliigi,
kitlelerinin siirekli sekilde turizm hareketi olusturmasi (back to back), araci sirketler
lizerinden satin alma yapmasi en belirleyici ozelligidir (3). Turizm hareketinin

gelisiminde onemli rol oynayan bu turizm tiirli i¢in 6zellikle ziyaret edilen bolgelerin
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dogal ve Kkiiltiirel kaynaklarin korunmast ve siirdiiriilebilirligi konusunda duyarlilik

goOstermesi 6nem arz etmektedir (17).
2.1.1.1.3. Grup Turizm

Turizm hareketine katilanlarin katilim amaglar1  dogrultusunda toplumsal
gruplardaki bireyler veya ayni zaman diliminde seyahatlerini tamamen toplu sekilde,
bilingli olarak bir arada gergeklestirdigi turizm tirdddr (18). Kitle turizminden farki,

surekli olmamasi ve katilanlarin sayilarinin sinirlt olmasidir.

2.1.1.2. Ziyaret edilen yere gore turizm tipleri

Turistin hareket ettigi yoniin durumuna gore olan turizm faaliyetleri i¢ ve dis

turizm olarak adlandirilmistir.

2.1.1.2.1. i¢ Turizm

Turizm faaliyetlerini iilkenin kendi vatandaslari olusturmaktadir. Turistlerin
tilkelerinin dogal, kiiltiirel, tarihi degerlerini 6grenme ve sevmeleri agisindan 6nemli bir
turizm cesididir. I¢ turizm faaliyetleri iilke icerisindeki gelir dagilimini da esitledigi gibi
ayn1 zamanda turizm biling seviyesinin yiikselmesinde de dnemli rol oynamaktadir. Bu
turizm c¢esidinde vize, pasaport, harg, doviz ve yabanci dil bilinmesine gerek
bulunmamaktadir (3). I¢ turizmi yogun olan bir iilke i¢in turizm ekonomisi dis talep
dalgalanmalarina direngli olacagindan turizmin saglam bir zeminde siirdiiriilebilirligi

saglanacaktir (17).

2.1.1.2.2. Dis Turizm

Bu turizm faaliyetleri, iilkede ikamet eden vatandaslarin kendi iilke sinirlar
disindaki bir bolgeye konaklama yapmak iizere gergeklestirdikleri seyahatlerden
olugsmaktadir. (18). Bu turizm ¢esidinin en temel 6zelligi doviz kazandirici olmasi ve
ekonomiye katkisinin géz ardi edilemeyecek derecede rol oynamasidir (17). Bu tarafiyla
gdz Oniinde bulunduruldugunda ‘’dis pasif turizm’’ ve “’dis aktif turizm’’ olarak
incelenmektedir. Dis pasif turizm, iilkede yerlesik yasayan bireylerin baska tlkeye
yaptifi seyahat faaliyetlerini ifade etmektedir. Odemeler dengesi yo6ninden
degerlendirildiginde ithalat etkisi gostermektedir. Dis aktif turizm, 6demeler dengesinde

thracat etkisi gostermesinden dolay1 doviz girdisi saglamasi, farkli sektorlerle carpan



etkisinin bulunmasi, is sahasinin genislemesi, calisanlarin sayisini artirmasi, iilke
tanitimi, farkli kiiltiirlerin 6grenilip saygi duyulmasini artirmasi agisindan pozitif

etkileri bulunmaktadir (3).

2.1.1.3. Katilan Kisilerin yaslarma gore turizm tipleri

Turizm hareketlerini etkileyen baska bir 6ge de katilan turistlerin yaslar ile
olusturduklar1 faaliyetler arasinda yakindan baglantili olmasidir (3). Katilan bireyler
tim faaliyetlere ait tercihlerini yaslarmin Ozelliklerine goére karar vermektedir. Bu
turizm faaliyetleri; “genclik turizmi”, “orta yas turizmi” ve “l¢lincii yas turizmi” olarak

adlandirilmaktadir (18).

2.1.1.3.1. Genclik Turizmi

Bu faaliyetlere katilan turistler; 15 — 24 yas grubunu igeren, yas grubunun
psikolojik yonii dolayisiyla macera, siirekli hareketlilik ve degisikliklere agik bir turizm
hareketi gerceklestirmektedirler (19). Biitgeleri agisindan aileye bagimli olunmasi veya
siirl 6grenci biitcesi ile yapilabilmesi, seyahat planlarinit uygun fiyat, daha az konfor
dahilinde yiiksek memnuniyet Uzerine tasarlanmaktadir. Genellikle dagcilik, spor,
kampeilik ya da 6grenci gruplart seklinde gercgeklestirilen bu gesit turizm faaliyetlerinin
konaklama alanlarini hostel, ¢adir ve pansiyonlar olusturmaktadir. Bu yas grubunun
seyahatleri Ingiltere, Almanya, Fransa, Italya, Ispanya, Avusturya’ya gerceklesmektedir
(3). Maddi agidan kisith bu yas grubunun indirimli ya da kampanya dahilinde olan
konaklama imkanlarindan yararlandiklari turizm faaliyetinin hem i¢ ve hem dis turizm

seklinde gerceklestigi goriilmektedir (20).

2.1.1.3.2. Yetiskin (orta yas) Turizmi

Yetiskin turizmi; yogun calisma doneminde, genellikle evli ya da aile diizeni
olan, sorumluluklarin bilincinde, seyahat zamanlamasi ve seklinin caligma sartlarina
gore karar verildigi 25 — 60 yas arasinda bireylerin olusturdugu turizm tiirii olarak
karsimiza ¢ikmaktadir. Bu turizm faaliyetlerinde seyahat planlamasi yapan turistlerin

ekonomik sartlar1 ve ekonomik degisiklikleri onemli yer tutmaktadir (3).



2.1.1.3.3. Uciincii Yas Turizmi

Ucgiincii yas turizmi; emekli katihmecilarin dinlenmek, gérmek, gezmek veya
saglik sebebiyle olusturduklar1 turizm faaliyetlerini ifade etmektedir. Turizm
faaliyetinin gerceklestirilecegi planlanan bolgenin iklimi, faaliyetlerin konforu,
bireylerin ekonomik sartlari, seyahat siiresi, tibbi yeterlilikler 6nemli ana arterler olarak
degerlendirilmektedir (18). Diger bir tanima gore; bos zamana sahip, seyahat giderlerini
karsilayabilecek geliri olan, sorumluluklarin azaldigi 60 yas Uzerindeki bireylerin
olusturdugu turizm tiriidiir. Bu turizm faaliyetlerinde turistlerin ekonomik ve saglik
sartlarina bagl olarak genellikle saglik ve kiiltiir turizmi agirlikli hareket ettikleri, dogal
giizellikleri olan, 1liman iklime sahip iilkeleri tercih ettikleri goriilmektedir (3). Birgok
tilkede degerlendirilmeye ve gelistirilmeye ¢alisilan bu yas grubu turizmi, genellikle

saglik ve kiiltiir turizmi seklinde yapilmaktadir (21).

2.1.1.4. Katilan Kkisilerin sosyo — ekonomik durumuna gore turizm tipleri

Turizm hareketinin olugmasinda bireylerin ekonomik sartlar1 ve sosyal statiileri
de 6nem kazanmaktadir. Buna bagh olarak hareket eden turistlerin faaliyetleri “’sosyal

turizm’’ ve “’liikks turizm’’ olarak adlandirilmaktadir (3).

2.1.1.4.1. Sosyal Turizm

Olgut olarak ekonomik glclin ana &ge olarak ele alindigi, belirli bir gelir
diizeyinin altinda bulunan bireylerin, bedensel engelli kisilerin yarattigi turizm seklidir.
Calisan ancak yeterli gelire sahip olmayan bireylerin deger ve biling diizeylerinin
artirtlmasi, toplumsal kaynasma esasl, diger Kkiiltlirlerle yakinlagma saglanmasi,
toplumsal esitligin sosyo-ekonomik yapi icerisinde yayginlastirilmasi, yasli ve engelli
bireylerin aktif yasam igerisinde yer alabilecekleri ortamlarin olusturulmasi bu turizm
tiriniin amaclar1 olarak degerlendirilmektedir (21). Isciler, memurlar, emekliler
,Giftciler, esnaf ve el sanatkarlari, bedensel 6ziirlii vb. bireylerin olusturdugu bu kitlenin
ulagim araglarinda indirim ve kampanyalar, 6zel seyahat ¢ekleri, tatil kredileri, taksitli
tatil imkanlari, kamu kamplarinin kullanilmasi ile turizm hareketi icerisinde yer alamlari

tesvik edilmektedir (3).



2.1.1.4.2. LUks Turizm

Liiks anlayis1 yasanan ¢aga gore sekillenen bir kavram olmustur. Bazen nadir
olma durumu, bireye 6zel olma durumunu ifade ederken bazen sanat¢ilarca ortaya
cikarilmis Ozel tUrinleri ifade etmistir. Kimi zaman ¢ok yiiksek fiyatli Grtnler olarak
algilanmaktadir. Yasadigimiz c¢agin bakis agisiyla degerlendirildiginde liks kavrami
fonksiyonel yonii disinda sosyal ve kisisel yarart da igeren marka seklinde de
degerlendirilmektedir (22). Genellikle toplumsal statlisi ve ekonomik gucl yiksek,
pahali konaklama tesisleri veya kendilerine ait villalar1 tercih eden, 6zel araclar1 ve hatta
bazilarinin 6zel hizmetlileri ile seyahat planlamasi yaptigi; av, yat golf, kis, kruvaziyer
ve kumar turizmi ile ilgilenen bireylerin olusturdugu turizm tiiriidir. Bu turizm
hareketini olusturan turistlerin konaklama tesislerinde yaptiklar1 geceleme sayis1 diger

turistik gruplara kiyasla daha az gergeklestigi belirtilmektedir (3).

2.1.1.5. Katilan Kisilerin tercih ettikleri doneme gore turizm tipleri

Turizm etkinliklerine katilacak olan turistlerin tercih ettikleri zamanlara gore

“’yaz turizmi’’ ve ‘’kis turizmi’’ olarak iki turizm ¢esidi bulunmaktadir.

2.1.1.5.1. Yaz turizmi

Yaz turizmi, turizm faaliyetlerini gergeklestirecek bireylerin seyahat edecekleri
bolgenin glinesli, sicak oldugu zamanlar igerisinde gerceklestirdigi turizm cesididir.
(18). Turist profilinin okul tatil donemlerine gore programladigi, ac¢ik havada spor,
konser, festival, kamp gibi etkinliklere elverisli turizm faaliyetlerini olusturmaktadir (3).
Tiirkiye’de turizm hareketliligi bolgesel ve mevsimsel sekilde yogunluk gostermektedir.
Ulkemizde veri bazinda yapilan istatistiklerde, yaz turizmi i¢in gelen turistlerin yillik

toplam sayinin yaklasik %39’unu olusturdugu bilinmektedir (23).

2.1.1.5.2. Kis turizmi

Kis turizmi, bireylerin kayak, dag yiiriiylisli, tirmanma, fotograf ¢ekme gibi
sebeplerle turizm etkinliklerini kis kosullarinda tercih ettigi turizm gesididir (7).
Kis aylarinda yapilan turizm faaliyetlerinin temelinde kayak sporu bulunmasindan

dolay1 kis turizmi; karl, egimleri kayak sporuna uygun alanlara yapilan turistik



seyahatleri, konaklama ile birlikte diger tamamlayici hizmetlerden yararlanmayi

kapsayan turizm faaliyetleri biitiinii olarak degerlendirilmektedir (21).

2.1.1.6. Katilanlarin Kisilerin amaglaria gore turizm tipleri

Bireylerin turizm faaliyetleri seyahatlere katilma amacglarima gore cesitlilik
gostermektedir (3). Turizm olgutleri turizm faaliyetlerine katilan bireylerin yasam
tarzlari, sosyal statiileri, ekonomik durumlar1 cinsiyet, yas, tercihleri gibi 6zelliklere
gore sekillenmektedir (20). Seyahat amaglarma gore turizm tipleri asagida ayrintili

sekilde yer almaktadir.

2.1.1.6.1. Deniz turizmi

Bu turizm cesidi, katilanlarin “’deniz, kum, giines’’ baglantili etkinliklerde
bulunmak iizere 6zellikle deniz ve kiy1 bolgelerde tercih ettigi turizm ¢esididir. En fazla
turizm faaliyetinin gerceklestigi deniz turizmi igin seyahat edilen bdlgenin uzun ve
genis kiyilari, uygun hava kosullari, dogal ve kiiltiirel giizellikler ile birlesebilen temiz
deniz ve kumsallar1 dnem arz etmektedir. Deniz turizmi, deniz kirleri ile birlestirilerek
yilin tim aylarin1 kapsayacak sekilde siirdiiriilebilecek turizm tiplerinden biridir (3).
Talassoterapi (deniz kiirii) ; konaklama tesislerinde agik ve kapali havuzlarda 1sitilma
yontemi ile kullanilan mineralli deniz suyu, giines ve deniz havasindan edinilen fayda

ve terapilerle insan saglig1 iizerinde tedavi edici ve sagligi gelistirici etkiye sahiptir (24).

2.1.1.6.2. Kruvaziyer turizmi

Kruvaziyer, kelime anlami olarak yiizen, dolasan, gezen otel, tatil koyli anlamina
gelmektedir. Deniz turizminin icerisinde 6nemli bir yere sahip olan kruvaziyer turizmi,
turizm etkinliklerini deniz {zerinde belirli rotalardaki limanlar arasinda otel
niteligindeki liiks gemilerde seyahat ederek, gemilerin ugradig: limanlardaki sehirlerde
ziyaret ve aligveris yaparak organize eden turistlerin tercih ettikleri turizm cesididir.
Kruvaziyer turizmi ¢ogunlukla Avrupali gelir seviyesi yliksek turistler tarafindan tercih
edilmektedir. Turistlerin tercih ettigi tiim aktiviteler golf sahasi, buz pateni, fitness,

farkli yemek kiiltiirii olan restoran vb. bir¢ok aktivite bu liikks gemilerde bulunmaktadir.
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Sekil 2.1 2003 — 2017 arasinda Tiirkiye’yi ziyaret eden kruvaziyer turistler (25)

Sekil 2.1°de 2003 ile 2017 yillar1 arasinda iilkemizi ziyaret eden kruvaziyer
turist ve seyahat ettikleri gemi sayilari gosterilmistir. 2003 ile 2010 yillar1 arasinda
yiikselme egilimi gosteren kruvaziyer gemi ve tursit sayilari ozellikle 2016 yilinda
dramatik sekilde diisiise gostermistir. Bunun sebebinin yiiksek gelirli turist profili olan
kruvaziyer turistinin iilkemizi 2016 yilindaki darbe girisimi sonras1 giivenlik sebebiyle
tercih etmedigi seklinde degerlendirilmesi dogru olacaktir. Konaklama siresi uzun olan
ve Ozellikle yasl yas grubuna hitap eden kruvaziyer turizmi, katilan bireylerin birgok
ithtiyac ve isteklerini karsilamasina ragmen turistlerin diger liman boélgelerine gece
boyunca denizde seyahat ederek ulagsmasindan dolay1 yerel halk ile yogun iletisim
gelistirmesine imkan vermemektedir (26). Modern turizm bilinci igerinde 6nemli bir yer

olusturan kruvaziyer turizmi 6zellikle yaslt yas grubuna hitap etmektedir (3).

2.1.1.6.3. Yat Turizmi

Yat turizmi, gelir seviyesi yuksek turistlerin limanlar, marinalar ve ulke
karasularinda gezi veya sportif amaglh olarak gergeklestirdikleri turizm tiriidiir (7). Bu
turizm c¢esidinin kiiresel korona salgin donemi silirecinde ve sonrasinda artarak
gelisecegi ongoriilmektedir. Yat yapimi sektoriindeki gelismeler, giincel teknoloji, refah
Seviyesi artig1 yat sayisinin senelik bazda yaklagik %15 seviyelerinde artmasina yol
acmaktadir. Yat turizmi konusunda Avrupa kitasinda bulunan gelismis iilkeler 750 bin
yat kapasitesine sahiptir. Gliniimiiz sartlarinda ¢ tarafi denizlerle gevrili Turkiye bu

alanda hak ettigi seviyede bulunmamaktadir.
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2.1.1.6.4. Kultdr Turizmi

Kiiltiir genel olarak, bir milletin, bir halkin tarihi boyunca olusturdugu ve
kusaktan kusaga aktardigi maddi ve manevi biitiin 6gelar olarak nitelendirilebilir. Gida,
giyinme, barinma gibi temel ihtiyaclarin saglanmasi i¢in kullanilan her tiirlii arag
gerecler; uygulanan yontemler, inanglar, diisiinceler, geleneksel tecriibeler, dinsel
Ogretiler, toplumsal tutumlar, siyasi diizen ve kurumlar; davranis ve yagama bigimleri
gibi siralanabilen 6gelerin tamamu kiiltliri olusturur (27).

Miizeler, tarihi, dini ve mimari yapilar seyahat amaci oldugu gibi dil, gelenek-
gorenekler, yerel oyunlar, yemekler, festivaller, yasam sekilleri gibi soyut maddeleri de
icermektedir. Bu turizm tiri daha ¢ok kultirel miras bilinci ve dogal kaynaklarin
korunmasinin esas alindigi bolgelerde turizm hareketi olusturmaktadir. Dinya Turizm
Orgiitii’ne gore milletlerarast turizm faaliyetlerinin %401 kiiltiir turizmi esasina
dayanmaktadir (28, 29, 30). Kiltir turizmi, katilanlarin seyahat ettikleri bdlgenin
toplumuna ait kilttrel bilgi elde etmek ve bu bilgiyi deneyimlemek amaci ile seyahat
etmeleri olarak tamimlanmaktadir. Turizm enddstrisinin giincel zamanimizda Ulke
ekonomilerine sagladigi 6nemli katkisi distintildiigiinde, kiiltiir turizmi etki alan1 en
genis olan turizm tiplerinden biridir. Bir turistik bolgede, gegmisin izlerine ait birikim
ve gelecege yonelik gelisimini yansitmak temelini esas alan Kultir turizmi, Dinya
kiiltiirleri arasinda baglar gelistiren degerler olusturmaktadir (20). Kimi zaman bélgenin
ozelliklerine gore farkli yasam stilleri olarak ortaya ¢ikan bu degerler, kimi zaman
insanlarin sure¢ iceren emekleri sonucu olusturdugu sanatsal deger tasiyan eserler ve
bunlarin insanlara sunuldugu miizeler olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Kiltlr turizmi,
gelismis {lkelerde sosyo-ekonomik agidan daha ¢ok miize, muzikal, opera gibi
organizasyon gerektiren ve maliyeti ylksek etkinliklerle kendini gdstermektedir. Az
gelismis ya da gelismekte olan iilkelerde dinsel inaniglar, yasam tarzi ve beden

is¢iliginin iriinleri olarak ortaya ¢ikmaktadir (31).

2.1.1.6.5. Kongre Turizmi

Kongre turizmi, katilanlarin milletleraras1 kuruluslardan olup bilim, siyaset,
sanat, din, egitim gibi konular Uzerine fikirler gelistirmek amagli standart araliklarla
yapilan konferans ve toplantilardan olusan bir turizm olarak tanimlanmaktadir (23).
Kongre turizmi, % 20’nin {stiinde bir pay ile turizm tipleri arasinda son yillarda giderek

Oonemini artirmaktadir (3).
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2.1.1.6.6. Magara Turizmi

Magara turizmi, katilanlarin dogal siiregler sonucunda olusmus cografik yeralti
bosluklarini saglik, merak, dogal kaynaklarin korunmasi sebebiyle ger¢eklestirdikleri
seyahatlerden olusan bir turizm seklidir (3). Yeraltindaki bosluk veya birbirlerine bagh
bosluklardan olugan magaralar islevlerine ve yapilarina gore obruk ismini de almaktadir
(23). Ornegin Konya’da bulunan yeraltt magaralar1 bunlara en giizel Orneklerdir.
Tirkiye’nin jeolojik yapisi tescilli ve tescilsiz bircok magara olusumuna sahiptir.
Yaklasik olarak 40.000 civart magaranin bulundugu tahmin edilen Tiirkiye’de magara
turizmi gelecekte iilke ekonomisine yiiksek getiri saglayacak turizm faaliyetlerden

olacaktir.

2.1.1.6.7. Is Turizmi

Katilanlarin ¢alistiklar1 kurulus veya sirketleri adina gergeklestirdikleri ytliksek
biitgeli etkinliklerin olusturdugu turizm faaliyetlerinin olusturdugu turizm c¢esididir
(32). Is turizmi igin seyahat eden bireyler turizm faaliyetinin oldugu bélge igin
konaklama ve diger hizmetler agisindan Ust segment gelir bitceli turist profilini
olusturmaktadir. Bolge i¢in sosyo-ekonomik agidan kazanimlar saglamaktadir. Ornegin
tilkemizde Istanbul, Cin’de Hong Kong, Ingiltere’de Londra’da yapilan biiyiik firmalara
ait lansmanlar, yillik bayi toplantilari, sektorel fuar etkinlikleri bu turizm ¢esidine 6rnek

olusturmaktadir.

2.1.1.6.8. Spor Turizmi

Bireyleri turizm faaliyetleri gerceklestirmeye yonelten sebeplerden birisi de
spordur. Spor turizmi, Eski Yunanlarin baslatmis oldugu Olimpiyat Oyunlart igin
sporcu ve seyirci olarak katilmak {izere seyahat gergeklestiren bireylerin katilimlari ile
baglamistir. Sportif faaliyetler amaciyla turnuva, olimpiyat, mag gibi yarismalara katilip
takip etmek icin faaliyetlerin icerisinde taraftar, sporcu, yonetici olarak bulunan
katilimeilarin olusturdugu turizm ¢esididir (33). Spor turizmini bireyin siirekli yasadig
cevresinden ayrilarak kendine 6zgii kurallari ile eglence olarak programlanan spor
karsilagsmalar1 igin, gegici bir siire i¢in seyahat etmesidir. Spor turizmi sporcular,
yoOneticiler, saha icerisindeki kontrolorler, eglence igin seyretmeye gelenler seklinde

turist profiline sahiptir. Bu turizm ¢esidi etkinlik, aktif olarak i¢inde yer alma ve nostalji
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seklinde bilesenler icermektedir (34). Gunimizde sosyo-ekonomik etkiye sahip olan
futbol, basketbol, golf, tenis, jimnastik gibi spor organizasyonlarmin diizenlenmesi,

yapilan bolgeye ait turizm getirilerini ciddi anlamda yukseltmektedir (35).

2.1.1.6.9. inan¢ Turizmi

Inang, insanoglunun varlig1 kadar eski bir olgudur. Birey, bir sekilde kendi i¢
huzuruna kavugmak, manevi tatmine ulasmak zorunda hissetmistir. Binlerce yil
oncesinden giines, ay, doga olaylar1, ates gibi bilinmeyen, goérinmeyen, icinde glc
barmdirdig1 diigiiniilen bir varliga inanma insanoglunun iggiidiisel bir ihtiyaci olarak
karsimiza ¢ikmigtir. Farkli toplumlarda farkli inanglar dogrultusunda yapilan ritiieller
bin yillar boyunca devam etmistir. Ortagagin ortalarinda dini hareketler turizm igerikli
faaliyetler halini almistir (9). Bu tarihlerden itibaren inang turizmi Avrupa’nin yanisira
Ortadogu’da da hizla yayilmistir. Hristiyanlar Fransa ve Roma’ya dini ziyaretler
gergeklestirmisler, Anadolu’da Efes ve Ortadogu’da kutsal topraklar olarak Kudiis’e
kutsal gorev tamamlamak {izere seyahatlere baslamiglardir (36). Hagli Seferleri,
Ortadogu’ya gerceklesen dini seyahatleri baglatmasi ve yayginlastirmasi agisindan
onemlidir. Inanglarma uygun dinsel etkinliklere katilmak icin kutsal bilinen bolgelere
yapilan turistik faaliyetlerin olusturdugu turizm ¢esidi inan¢ turizmi olarak
bilinmektedir (3). Dini gereklilikleri getirmek, kutsal bilinen mekanlar ziyaret etmek bu
turizm ¢esidi ig¢in en énemli 6geleri olusturmaktadir (22). Alternatif turizm tiplerinden
biri olan inan¢ turizminin olusmasindaki etmenler; dinsel yerleri, kutsal sehirleri, dinsel
nostaljik olaylar1 ziyaret etme durtiisi ve din gercevesinde gergeklestirilen torenlere
katilma istegi seklinde degerlendirilmektedir. Ayrica, inang turizmi diinya turizminin
gelismesine degil, ayn1 zamanda evrensel barisin yayilmasina, ekonomik hareketlilige
ve inang mekanlarinin gelismesine de destek olmaktadir. Tiirkiye’de Islamiyet dininin
hakim olmasi ve Islam dininin 6zelliklerinden olan hosgorii ve anlayistan dolayz,
Tirkiye’de {i¢ bliylikk semavi dinler olan Hristiyanlik, Musevilik ve Miisliimanlik

dinlerine ait 6nemli inang merkezleri bulunmaktadir (37).

2.1.1.6.10. Akarsu Turizmi

Rekreatif sebeplerle turizm faaliyetlerinin akarsu kaynaklari ve bdlgesinde

yapilmasi seklinde gergeklesen turizm gesidi olarak tanimlanmaktadir. Balik avlama,
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doga yiiriiyiisii (trekking), rafting, avlanma gibi etkinlikler bu turizm ¢esidi igerisinde
yer almaktadir (3).

2.1.1.6.11. Yayla Turizmi

Tiirkiye; iklimi, ormanlik, daglik ve yesil alanlari, tiim jeolojik o6zellikleri
degerlendirildiginde trekking, safari, doga ylirliyiisii, yamac parasiit¢ciiligli gibi spor
etkinliklerine uygunlugu ile yayla turizmine oldukga elverisli bir yapiya sahiptir (38).
Daglarda bulunan ¢ok cesitli flora ve faunaya sahip mera ve otlaklarda 6zellikle sehrin
giiriiltii ve kirliliginden kagmak isteyen turistik kitlelerin olusturdugu turizm c¢esididir.
Yaylalarda bulunan degisik 6zelliklere sahip gol, irmak, orman bitkisi, av ve sportif olta

balik¢iligi gibi etkinlikler yapilmaktadir (3).

2.1.1.6.12. Dag Turizmi

Daglik bolgelerin temiz havasi ve tabiatindan faydalanmak amaciyla
katilimcilarin daglarda gerceklestirdikleri etkinliklerin olusturdugu turizm cesididir.
Giin gegtikge kirliligi artan kentlerde yasamin ¢ekilmez bir hal almasi, insan ile dogay1
bir araya getiren turizm tiplerinin artmasina sebep olmaktadir. Son yillarda dagcilik
kuliipleri, sosyal gruplar ile baslayan dagcilik etkinlikleri, turizm acentelerinin
hazirladig1 paket turlara ilgi gosteren her yas ve gelir grubundan katilimcilar ile
giderek gelisen bir turizm g¢esidi halini almistir (21). Dagda tirmanmak, yiiriyiis
yapmak, kis sporlarina ait etkinlikleri yerine getirmek iizere daglhk alanlarda
gerceklestirilen turizm ¢esidi olarak tanimlanmaktadir (3). Dogal kosullarla karsi

karsiya gelip i¢ huzura ulagmak isteyen turist kitlelerine de hitap etmektedir.

2.1.1.6.13. Av Turizmi

Av turizmi, dogal yasam alanlarinda yeterli veya fazla sayida olan tiirlerin izin
dahilinde, kontrollii olarak ekolojik dengelere zarar vermeyecek bicimde avlanmas ile
yapilan bir turizm bi¢imi olarak degerlendirilmektedir. Liiks bir turizm faaliyetidir. Av
turizmi amaciyla seyahat eden turistlerin kullandigr malzeme ve donanimlar bu turizm
icin dizayn edilmesi gerekmektedir (39). Belirli bir egitim almis ehliyetli kisilerin

yabanil alanlarda belli bir yag grubunda bulunan av hayvanlarinin bilingli bir sekilde
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dogaya zarar1 dokunmadan gerceklestiren avlanmaya yonelik turizm faaliyetlerinin

katilimcisi oldugu turizm gesididir (3).

2.1.1.6.14. Golf Turizmi

Yiiksek gelir ve orta yas itibari ile katilanlardan olusan, iklim kosullarinin ve
toprak niteliginin elverisli oldugu suni ve dogal alanlar olarak diizenlenen, golf
sahalarinda, yliksek standartta turistik hizmetler silsilesi olarak gerceklestirilen turizm
¢esididir (3). Turizm endistrisi iginde hizli gelisim gosteren golf turizmi, turizm
faaliyetlerinin tim seneye yaygin hale getirilerek siirdiiriilebilme 6zelliginden dolay:
ekonomik katkisi en yiiksek olan turizm tiiriinii olusturmaktadir (40). Turist profilinin
iist gelir segmentinden olusmasi, golf sporuna 6zgii yiiksek biitceli ekipman, kiyafet,
ulasim ve konaklama gerektirmesinden dolay1 yerel bolge halki icin 6nemli Olciide
sosyo-ekonomik getiri saglamaktadir. Strdurulebilir turizm politikalarina uygunlugu ve
ekolojik cevrenin korunmasini tesvik eden turizm tiirli olan golf turizmi, ¢evreci
anlayis1 yayginlastirmak adina iilke turizm stratejileri ve bolge halki egitimi acisindan

onemli bir turizm faaliyetler buttnddar (41).

2.1.1.6.15. Kamp ve Karavan Turizmi

Kamp turizmi, katilimcilarin kendi programlarmi yaparak kiiciik sayilarla
olusturdugu, doga ile i¢ ice, sakin, kendi ihtiyaglarimi1 kendilerinin karsilayabildigi
alanlarda kurduklari ¢adirlarda konaklama yaptiklari bir turizm ¢esididir (26). Karavan
turizmi, farkl yerler gezip gérmek iizere birkag kisi ile planlanan, konaklama, yiyecek
icecek ihtiyaglarinin katilimeilarin kendi olanaklar ile karsilandigi, ulagimin karavan
ad1 verilen yatak, mutfak¢ik seklinde tasarlanmis araglarla turistlerin gerceklestirildigi
bir turizm ¢esididir. Kamp ve karavan turistleri, kamp alanlarinda ¢evre ve dogaya karsi
olan ylksek biling duzeyleri, istenilen yerlerde mola verebilmeleri, ekonomik tatil
yapmalari, tiim yiyecek igecek, konaklama, ulasim gibi konular1 kendileri yapmalari
acisindan Ozel ilgi turizm agisindan kendi kabiliyetlerini de kesfetme imkan

bulmaktadirlar (42).
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2.1.1.6.16. Ekoturizm

Ekolojinin alan1 ekosistem iizerinde bulunan canli ve cansiz varliklardir.
Ekoturizm; gevre bilincini artirarak rekreasyonel turizm kaynaklarinin gelecek nesillere
aktarilmasin1 hedefleyen, faaliyetleri ekolojik dengeyi ve biyolojik ¢esitliligi bozmadan
yapmayi amag¢ edinmis, yenilenebilir ve siirdiiriilebilir bir turizm ¢esididir (43). Dunya
Turizm Orgiiti’ne (WTO) gore ekoturizmin tanimlar1 igerisinde “dogal bolgelere
yapilan g¢evreyi korumay1 ve yore halkinin refahini arttirmayr amaglayan sorumlu bir
seyahat” bulunmaktadir (44).

Ekoturizm, dogay1 korumak ve sOmiiriilmesine engel olmak, yerel halkin
geleneksel mirasina saygi duyarken en iist diizeyde yarar saglamak, turistleri
bilin¢lendirmek ve eglenmelerini saglamak {izerine kurulmustur. Ekoturizm saygi,
sorumluluk ve stirdiiriilebilirlik basliklarin1 kapsayan ve temelinde bu konular Uzerinde
ilerleyen bir turistik faaliyettir. Aktif ve pasif olmak uzere iki grupta incelenebilen
ekoturizm, siirdiiriilebilirlik iizerine dayali olan etkisini diger turizm bigimlerine de
yansitmaktadir. Aktif ekoturizm, seyahat edilen c¢evreyi gelistirmeye odakli,
siirdiiriilebilir amaghdir. Bu tiir turizme katilanlar ¢evre bilincine daha fazla sahip
olduklarindan habitati degistirme yoniinde c¢abalari yoktur. Ekolojiye uygun dogal
konaklama birimleri (ekolodge) kurulmasi, donanim ve hizmetlerin en diisiik seviyede
tutulmast Onceliktir. Pasif ekoturizm ise, dogal ve kultlrel cevreye negatif bir etki
yaratmayan turizm aktivitelerinin gerekliligi izerinde yogunlasmaktadir (45).

Oziinde siirdiiriilebilir bir turizm anlayis1 olmasindan dolay1 seyahati
gerceklestiren turistlerin habitatlarin ekolojik dengelerini bilmeleri, yerel halk ile
etkilesim i¢inde bulunarak dogay1 koruma algisi ile ekosistemlerin korunmasi, somut ve
soyut kiiltiirel miraslarin korunarak yerel halkin geleneklerine sayg1 gosterilmesi, dogal
ve kiiltiirel cevreye karsi etik sorumlulugun asilanmasi, bolge ve Diinya adina uzun
donemde yararlarin saglanmasi, geri doniisiimii olmayan kit kaynaklarin kullanimini en
diisiik diizeyde tutmak gibi amaglari kapsamaktadir (46). Ekoturizm kapsaminda
yapilan etkinlikleri yayla turizmi, kus goézlemciligi (Ornitoloji) turizmi, foto safari,
yaban hayat1 gozlemciligi, bisiklet turizmi, scuba-diving, su alti1 dalig, ¢iftlik turizmi,
botanik turizmi, kamp ve karavan turizmi, magara turizmi, trekking, dagcilik, akarsu
turizmi, rafting, kayak, yamag parasiitii, binicilik - atli doga ylriyiisii seklinde

siralanabilir (3).
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2.1.1.6.17. Saghk Turizmi

Saglik turizmi, 1 yildan kisa olan bir siire boyunca kisilerin yasadiklari yerin
disinda sagligini artiran, tedavi eden ve moralini yiikselten (medikal miidahaleler, hava
sartlari, mineral sular vb.) hizmetlerdir. Saglik ve turizm sektorlerinin dinamikligi,
depolanamamasi, hizmet ve kalite anlayisi, insanin merkez kabul edildigi 6zellikleri ile
bin yillardir siiregelen, hastalarin hastaliklarina sifa bulmak, tedavi olmak, sagligini ve
giizelligini korumak {iizere olusturduklari turizm ¢esididir (48). Saglik turizmi konusu ile
ilgili daha kapsamli bilgiler aragtirmanin “Saglik Turizmi Kavrami” baghig altinda

degerlendirilecektir.

2.1.1.6.18. Diigiin Turizmi

Diigiin kelimesi, ¢iftlerin evliliklerini resmilestirmek tizere yaptiklar1 eglence,
toren olarak isimlendirilmektedir. Diigiin, davetlilerin evlenen giftlere bu 6zel gunlerini
kutlamak adina yapilan bir etkinliktir (49). Diger bir tanima goére diigiin turizmi,
evlenen ciftin, diigiine katilan davetlilerin ucus ve transferlerine ait ulasim, konaklama,
ekstra harcama, yapilacak ikram ve eglenceyi igeren bir etkinlik olarak
degerlendirilmistir (50). Tiim toren ritiiellerinin ¢ok ayrintili sekilde organize edildigi
diigiin turizmi, genis carpan etkisi alani ile bulunan bolgeye yiiksek ekonomik getiri
saglamaktadir. Ulkemizde 6zellikle son yillarda gergeklestirilen yiiksek biitgeli Hint
diigiinleri diigiin turizminin ekonomik getirisinin yanisira {ilke, bélge tanitimi agisindan

da 6nemini ortaya ¢ikarmistir (51).

2.1.1.7. Fiziko-sosyal Cevresel Degisimlere Gore Turizm Tipleri
2.1.1.7.1. Yavas Turizmi

Sehirlere ait kiiltlirel, gastronomik, tarihi, ekolojik, yore halki, yoresel miizik
olgusu ile kentin hikayesinin uyumlu sekilde Cittaslow Anlagmasi’na uygun kriterler
dogrultusunda ziyareti gerceklestiren turistlerin yerel tat zevkine varmasi sebebiyle
faaliyetlerin yapildig turizm gesididir (3). Yavas Sehir (Cittaslow) kavrami, sehrin ruhu
ile biitiinlesen yasamin, yemek kiiltliriiniin, tiim yerel dokusunun yavas sekilde devam
ettirildigi bir sehir planlamasini ifade etmektedir. Uluslararas1 Yavas Sehirler Birligi’nin
logosu yavasligr ve dinlenmeyi cagristiran salyangoz sekli olarak kabul edilmistir.

Cittaslow kriterleri gevre, tarim, altyapi, kentsel ve sosyal uyum politikalar1 iizerine
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olusturulmustur. Diinya {izerinde 30 {ilke 18 tanesi Tiirkiye’de olmak {izere 268 sehir

cittaslow kriterlerine uyum saglamaktadir (52).
2.1.1.7.2. Miras Turizmi

Turizm faaliyetine katilanlarin bir toplumda ge¢misine ait somut ya da soyut
degerleri olan arkeolojik degerler, bina ya da bina kalintilari, tarihi yerler ve fizyolojik
olusumlar, tilkenmekte olan flora ve fauna tiirleri ile ilgilendikleri bir turizm ¢esididir
(54). Bu turizm ¢esidi, turistler ve bolge halkinin arasinda olusan iletisim ile tiim miras
degerlerinin bilgilerinin gelecek nesillere aktarilmasini saglamakta Onemli yer

tutmaktadir (3).

2.1.1.7.3. Kent Turizmi

Sehirler cok amagh destinasyonlardir. Turistik seyahat gerceklestirenleri arkadas
ve akraba ziyaretleri, cazibe bolgeleri, etkinlikleri gibi nedenlerden dolay1 kendilerine
¢cekmektedirler. Giiniimiizde sehirlerin turistik cazibesini artirmak amaciyla miizeler,
konser salonlari, tiyatrolar, arenalar, stadyumlar insa edilmekte, iyilestirilmekte veya
potansiyel turizm alanlar1 yaratilmaktadir. Sehirdeki turizmin gelismesi yerel yonetim,
turizm organizasyonu, turizm acenteleri, sehirdeki farkli kurum ve kuruluslar, kamu-
0zel ortakligi olan miikkemmel bir iletisim agina baghdir (55). Kent turizmi, katilan
turistlerin kente ait tarihi, kiiltiirel giizellikleri, sanat galerileri, aligveris merkezleri,
muzeleri, sergileri, festivalleri, yiyecek icecek mekanlari, temali parklari ziyaret etmek,
kenti biitiin alt ve listyapisi ile yasamak tiizere tercih ettikleri bir turizm seklidir. Kentin
tiim tamamlayici olanaklar1 olan giyim, kuafor, hastane, banka ve diger turistik hizmet
alanlar ziyaret siiresince turistlere hizmet vermektedir. Hong Kong, Bangkok, Paris,

Amsterdam, Viyana gibi kentler bu turizm i¢in en glzel érneklerdir (3).

2.1.1.7.4. Diaspora Turizmi

Diaspora kelimesi, ilk defa Arkaik donemde Anadolu ve Akdeniz bdlgesinde
olan Yunan sémiirgeleri i¢in kullanilan bir tanim oldugu degerlendirilmektedir (56). Ilk
donemlerde etnik koken ve din sebebiyle farkli bdlgelere go¢ etmek zorunda kalanlar
icin kullanilmig olan tanim, modern ¢agda belli farkli nedenler dolayisiyla vatandasi
oldugu anavatanlarindan farkli iilkelere go¢ eden tiim uluslar1 kapsayan bir kavram

halini almistir (57). Kelime anlami yoniiyle ana vatanlarindan ekonomik, soykirim,
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savag gibi bir takim sebepler dolayisiyla ayrilip farkl bir tilkede azinlik olarak yasayan
kimseler olan diaspora, turizm faaliyeti olarak bu azinlikta olan kimselerin yerli turist,
akraba ya da arkadas ziyaretleri, yiizyillar once atalarimin yasamis oldugu bdlgeleri
turistik olarak ziyaret etmeleri ile olusan turizm tiiridiir (3).Ata topraklarina seyahat
etme arzusu, nostaljiyi hatirlama, akraba ziyareti, anavatandaki festival, geleneksel
kutlamalara katilma, kdken ve kiiltiirel kimliklerini 6grenip korumak amaciyla turistik
ziyaretlerde bulunan katilimcilarin en 6nemli ortak 6zelliklerini olugturmaktadir (58).
Dinya Uzerinde en yuksek diasporik giict olan Ulkeler Cin, Hindistan, Ermeni ve
Yahudi diasporalar1 olarak goriilmektedir. Ornegin Hint diasporas1 yurtdisinda yasayan
17,5 milyon kisi i¢in Bollywood filmleri ve diziler etkisi ile anavatanlarini tanimalarini
tesvik etmektedir. Talep yonlii faktorler arasinda turistlerin gé¢ gegmisi, kimligi ve yer
duygusu; arz tarafi 6geleri ise bir destinasyonun sagladigi iiriin ve hizmetleri, bolge
yoneticilerinin farkli turist tiirleriyle ne kadar iyi basa ¢iktigini ve farkli faktorlerin nasil
etkilesimde bulunduklari ve is birligi yaptiklarini igerir. Toplu olarak, bu faktorler

turistlerin ziyaretle ilgili motiflerini ve deneyimlerini sekillendirir (57).

Orientee
Diaspora .
Turizmi ring
Turizm
Fiziko-sosyal

Cevre

Degisimlerine
Gore Turizm
Cesitleri

Sekil 2.2 Fiziko — sosyal ¢evreye gore turizm gesitleri (59)
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2.1.1.7.5. Helal Turizmi

Turizm  sektorlnin gelismesi, misteri ihtiyag ve talepleri yoOnlinde
sekillenmektedir. Faaliyette bulunan tiim isletmelerin pazar olusumlarini dikkatli takip
etmesi, miisterileriyle yakin ve uzun soluklu iliskiler gelistirmesi biiyiikk Onem
tasimaktadir. Giincel zamanimizda miisteri talepleri sonucu olusan yiiksek hacimli yeni
turizm pazarlarindan biri de helal turizmdir (60).Helal turizm, Islamiyete inanan
kitlelerin inanglar1 dogrultusunda konaklama, konaklama tesisinde aktivitelerin kadin-
erkek ayr1 olarak kullanilmasi seklinde mimari diizenlemesi yapilmis alanlar, rehberlik,
ulasim, yiyecek icecek servisi almak sartiyla olusan bir turizm ¢esididir. Helal turizm,
en iist sirada yer alan Malezya, Iran, Suudi Arabistan gibi iilkelerde turist ¢ceken bir

turizm faaliyetidir (3).

2.1.1.7.6. GOnulli Turizmi

Gontlli turizm, bireyin kisisel gelisimini ve i¢ huzur tatminini tamamlamak,
diger bireylerle iletisim kurmak i¢in iicret beklentisi olmadan emek verme arzusuna
dayanmaktadir (61). Diger bir tanima gore goniillii turizm, katilanlarin yasanan afetler,
savas, fakirlik, kisith saglik imkanlariin bulundugu gelismekte olan veya az gelismis
iilkelerdeki bolgelerde yer alan yerel halka sosyal ve ekonomik agidan yardimei olmak,
katilanlarin manevi tatmin saglamak iizere gercgeklestirdikleri turizm faaliyetlerini
kapsayan bir turizm ¢esididir. (3).

Bu turizm faaliyetinde turistler diger tiim turistler ile karsilastirildiginda daha
fazla harcama  yapmaktadirlar. Bu  turistler aract  kurumlarla  seyahat
gerceklestirebildikleri gibi ¢alisma kamplar1 programlari, profesyonel yardim gruplar
dini kuruluslar ve vakiflar, dil okullari, tniversiteler, sivil toplum orgdtleri, staj
programlar1 gibi araglar vasitasiyla da hareket etmektedirler (62). Gonulli turizmin
gelismesi icin siirdiiriilebilirlik konusunda dengeye ulasmak yeterli olmadigi gibi
gontlliler ve yerel sakinler arasinda uzun vadeli iligkiler ve ortakliklar kurmak,
basariya ulasmanin bir bagska 6nemli anahtar1 olarak degerlendirilmektedir. Bu durum,
gonilllii turizm gezginlerinin turistik faaliyet gerceklestirdikleri bolgeleri hassasiyetle

O6nemsemek ve korumak durumunda olduklarinin farkindaligi ile gerceklesebilir (63).

21



2.1.1.7.7. HUzUn (Dark) Turizmi

Turizm, ziyaretgilerin talepleri yoniinde olusan ekonomik bir olaydir. Turizmin
icerisinde eglenmek, hobi, dinlenmek, merak, gezip gérmek hedeflerinin disinda farkli
ogeler de bulunmaktadir. Hiiziin ( Dark ) turizmi, {ilkelerin savas, felaketler ve terdr
gibi negatif olaylarin biraktigi izleri ziyaret etmek isteyen gezginlerin katilimi ile
gerceklesen bir turizm tiirtidiir. Kultdr turizmi ile biitiinlesik goriinse de dark turizmde
amag, yasanilan kotii olaylarin, kederin, acinin unutulmamasi, anilmasi, hatirlanmasi
hatta lanetlenmesi tiizerine turistik faaliyet diizenlemis olmaktir (3). Terim olarak ilk
defa 1996 yilinda kullanilan dark turizm, alanlarin insasinda, anlatiminda temsil
giicliikleri ve sosyal adalet arasinda gergin bir ara bolgeyi temsil etmektedir (64).
Turistlere daha fazla farkindalik kazandirmak, hedefi olan turlarin dengesini ayarlamak,
bilincli mesaj tlrlerini veya rehberlerin performansini kontrol etmek miimkiindiir.
Ancak bu tiir faaliyetlerin kendi motivasyonlar1 ile gelen turistler tarafindan kabul
edilmesini ve beklentilerini kontrol etmek kolay olmamaktadir. Dolayisiyla hiiziin
turizminin sadece ucuz heyecanlar arayan turistleri, gegcmis ve devam eden siddete

taniklik etmek isteyenleri kapsayacagi degerlendirilmektedir (65).

2.1.1.7.8. Frontier Turizmi

Birbirlerine sinir1 olan iilke vatandaslarinin turistik, ticari amach karsilikli olarak
olusturduklart turizm faaliyetlerini tanimlayan bir turizm c¢esididir (42). Tirkiye’de
frontier turizm faaliyetleri igin en iyi Orneklerin Bulgaristan, Glrcistan, Azerbaycan
oldugu goriilmektedir. Bir bagka oOrnek olarak Almanya sinirmma yakin yasayan
Danimarka vatandaslarinin ucuz aligveris yapmak ve haftasonu tatilini gegirmek icin

yaptiklar turistik seyahatler gosterilebilir.

2.1.1.7.8. intihar Turizmi

Bu turizm ¢esidi, Otenazinin resmi olarak tanindigi iilkelere yasamlarini
sonlandirmak iizere hasta birey ve yakinlarmin yaptiklar turistik seyahatleri
icermektedir (42). Igsel bir motivasyon ve algilanan bir ozgiirliik &gesine sahip
olmasina ragmen, yardimli intihar i¢in seyahat rekreasyon, dinlenme ve turizmden elde

edilen odiillendirici sonuclardan ayridir. Dahasi turizm {irlinlerinin tiiketimi gercek
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turizm izlenimi verirken, gergekte yardimli intihar deneyimi, turizmin gergek dinlenme

ve eglence yonlerine ¢ok fazla dahil edilmemistir (66).

2.1.1.8. Turizmde Yeni Trendler

Bireylerin talepleri, artan teknolojik gelismeler, insan dogasinin siirekli merak,
macera, gezip gérme arzusu turizm ¢esitliligini artiran motivasyonlar olarak her zaman
itici gii¢ olusmaya devam etmistir. Glincel ¢agimizda turizmin geleceginde etkili olacak

baz1 yeni trendler asagidaki gibi siralanmistir.

Insta Dé&nasam Uzay
Turizmi Turizmi Turizmi

Yeni Turizm Trendleri

Knmaziver I;::[np Ve Karantina
Turizmi . . Turizmi
Turizmi
s / LS S

Sekil 2.3 Yeni turizm trendleri (67)

2.1.1.8.1. Uzay Turizmi

Insanoglunun aya inisi ve uzayda insan basarisinin daha birgok énemli noktasina
doniim noktast olmus uzay yolculugunun "Altin Cagl" 1960'lar, uzay turizmi
arastirmalarinin baslangici da olmustur. 1967'de Krafft Ehricke bu alanda daha sonraki
calismalar i¢in temel olusturmustur. Yiiksek firlatma maliyeti, az sayida ugus imkan
smirl1 sayida miisteri ve uzayda insan aktivitelerinin az sayida olmasi, ulasim
maliyetinin ¢ok yiiksek olusu, ulasim oraninin diisiik olmasi uzay turizminin
gelisiminde dezavantajlar olusturmaktadir (68). Uzay turizmi, turistlere yoriinge

ucuslart ve nihayet uzayin derinliklerine yolculuk yapmak iizere uzay ortaminda
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dogrudan bir deneyim sunan, Ozel sirketler tarafindan yapilan uguslar ve ticari
faaliyetler olarak tanimlanmaktadir (69). Uzay turizmi, uzayla ilgili ¢esitli turizm
faaliyetlerini igeren diinya dis1 fenomenlerin bir parcgasi olan uzayla ilgili ticari faaliyet
olarak tanimlanabilir. Bu yeni macera turizmi sektorii ve heyecan verici ve benzersiz
deneyimlere olan artan ihtiyag kamusal alan yolculugu igin artan bir talebe neden oldu.
Uzay turizmi boliinebilir iki kategoriye ayrilmustir. Ilki, biiyiik bir uzay araci olan
Uluslararas1 Uzay Istasyonuna (ISS) seyahat etme seklinde ziyaret alaniyla baglantili
olan astrotourizmdir. Diinya'nin yériingesinde. ikinci kategori, yildizlara bakmaktan,
goktas1 toplamaktan, roket firlatmalarini izlemekten veya uzayla ilgili yerlere seyahat
etmekten farkli bigimler alabilen karasal uzay turizmidir (70). Uzay turizmi, son
zamanlarda giliclenmeye baglayan bir turizm tiiriidiir. 60 yasindaki Amerikali milyarder
Dennis Tito, iki Rus astronot esliginde 30 Nisan 2001 tarihinde Rus gemisi uzay aract

Soyuz ile yolculuk yapmis ilk kisi olarak tarihe ge¢mistir (71).

2.1.1.8.2. Insta Turizm

Son yillarda sosyal medya kullanimi tiim demografik 6zellikteki bireylerde hizla
artis gostermektedir. Turizm hareketliligini olusturan turistler kesfettikleri, gittikleri
yeni yerleri ozellikle instagram hesaplarindan fotograflar, bolgeye ait genel, turistik,
tarithi gibi bilgileri kisisel yorumlarini ekleyerek paylasmakta ve bir ¢esit turizm
pazarlamasi ile turizm hareketi olusturmaktadir. Bu tip sosyal medya hesaplarini takip
ederek turistik seyahat planlamasi yapilan turizm hareketlerinin oniimiizdeki yillarda
daha cok ilgi gcekecegi ve yogun turizm seyahatlerine sebep olacagi ongoriilmektedir
(26).

2.1.1.8.3. Foodie Turizm

Ik defa 1980°li yillarda bir gazete makalesinde yazilan “Foodie” kelimesi,
yemek yemegi seven, yasam tarzlarini yemek yemekle, bireysel ve sosyal kimliklerini
yemek pisirme, yedikleri gida kalitesi, yenilen yemekleri ve gidalar ile ilgili
deneyimlerini paylasan kisiler i¢in kullanilmistir (72). Foodie turistler 6zellikle yemege

olan ilgisi ve tutkusu igin turistik seyahat eden bireyler olarak tanimlanmaktadir (73).
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2.1.2. Turizmin Ekonomideki Yeri

Glinlimiizde turizm kavrami, sosyal ve ekonomik agidan Diinya {lizerinde dnemi
gittikce artan ve birgok sektorle organik baglantilara sahip olmasindan dolay1 géz ardi
edilemeyen bir sektor olarak kabul edilmektedir. Turizm ulasim, konaklama, yiyecek
icecek, eglenme, rehberlik ve diger bircok hizmet bilesenlerinden olusan turistik tiriinii
icerir, i giicli olanaklar1 ve diger sektorlere olan garpan etkisi yliksektir, egitim dahil bir
cok alt yap1 ve iist yap1 yatinmlar1 gerektirir. Ulke ekonomilerinde turizm édemeler
dengesi, isttihdam yaratici, alt ve tst yapinin gelistirilmesi, bolgeleraras: kalkinma,
doviz kazandirici olan etkileri ile olumlu bir sektor olarak kabul edilmektedir. Turizm,
olumlu etkilerine karsin ayni zamanda enflasyonist baski yaratmasi, mevsimlik
dalgalanmalara sebep olmasi, yabanci isgiicii ihtiyaci, ithalat egilimi olusturmasi
acgisindan ekonomik olarak olumsuz etkilere de sebep olan bir sektér konumundadir
(3). Tablo 2.3’te 2018 y1l1 igerisinde ger¢eklesmis olan turist sayilari ve gelirlerine gore
ilk on iilkeye ait veriler gosterilmistir. 2018 yil1 igerisinde toplam 1 milyar 400 milyon
turist sayist ve 1 miyar 451 milyon dolar turizm gelirinin gerceklestigi turizm
sektorliniin Diinya ekonomisindeki ©Oneminin ne denli biiyiikk oldugu tabloda
gorilmektedir. Turist sayist agisindan ilk sirada yer alan Fransa, turizm gelirleri
acisindan siralamaya gore 3. sirada yer almaktadir. Turist sayisi agisindan ABD 3.sirada
yer alamasina ragmen turizm gelirleri bakimindan ilk sirada yer almaktadir. Ulkemiz
2018 yil1 icerisinde toplam 46 milyon turist ile 6. sirada yer almis ancak turizm geliri

acisindan ilk 10 tilke arasinda yer alamamuistir.

Tablo 2.3 Uluslararasi Turist Sayist ve Turizm Gelirine Gore 11k 10 Ulke, 2018 (74)

Uluslararasi Turist Uluslararas
N Sayisi * Ulkeler Turizm Geliri *
Ulkeler
Milyon % Milyar $ %
Fransa 89 64 ABD 214 14,8
Ispanya 83 59 ispanya 74 51
ABD 80 57 Fransa 67 4,6
GCin 63 45 Tayland 63 43
italya 62 4.4 Birlesik Krallik 52 36
Tiirkiye 46 33 italya 49 34
Meksika 41 29 Avustralya 45 31
Almanya 39 28 Almanya 43 30
Tayland 38 27 Japorya 41 28
Birlesik Krallik 36 26 Cin 40 28
ilk 10 Ulke 577 41,2 itk 10 Ulke 688 474
Diinya 1.400 100 Diinya 1451 100

Seyahatleri esnasinda turistler bir¢cok iirlin ve hizmetten yararlanmaktadir.

Turistlerin ihtiyaclarini karsilamak {izere tretilen tiim hizmet ve {riinler dolayisiyla
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makro ve mikro ekonomik acidan biiyiik bir endiistri olusturan turizm ekonomisi
Ozellikle milli gelirin artirtlmasi, dis ticaret agigina, istihdama, alt ve {ist yapiya etkisi ve
diger sektorlere olan carpan etkisi agisindan ¢ok Onemli katkilar tretmektedir.
Ekonomik etkilerinin yan1 sira bolgeler ve iilkeler aras1 olusturdugu sosyal ve kiiltiirel
etkilesim, somut ve soyut Diinya miraslarinin aktarilmasi agisindan da c¢ok biiyiik pay

olusturmaktadir.

2.2. Saghk Turizmi Kavram

Turizm ve saglik baglantisinin 6ziinde saglik kazanmak, saglikli hali korumak ve
sagligr gelistirmek amaclari bulunmaktadir. 1946 yilinda kurulmus olan Diinya Saglik
Orgiitii tanimina gore saghk ¢ Sadece hastaligin veya maluliyetin olmamasi degil aym
zamanda fiziksel, zihinsel ve sosyal acilardan iyi olma durumu’’ olarak belirtilmistir.
(75). Saglk turizmi, “bir turistik tesisin veya bolgenin, mevcut kaynaklarinmn, saglik
hizmetleri ve tesislerinin gelistirilmesi yoluyla turistik ¢ekiciliginin artirilma g¢abas1”
seklinde ifade edilmistir (76). Magablih’e gore ise bireylerin saglik durumunu
iyilestirme veya diizenleme gayesiyle en az 24 saat, en cok 1 yil ge¢ici olarak farkli bir
ulkeye seyahat etmeleri seklinde tanimlamustir (77).

Saglik hizmetleri, uzman doktorlar ve hemsireler tarafindan yapilan medikal
tedavileri, o6zel diyetleri, akupunktur tedavisini, vitamin karigimlar1 alinmasini,
kireclenme ve bitkisel kaynakli alerjiler gibi gesitli hastaliklar igin 6zel medikal
tedaviler olarak tanimlanmistir (78). Saglk turizmi, “bireyin bedensel ve ruhsal
sagligin1 korumak ve iyilesmesini saglamak adina organize olarak bulundugu bolgeden
bir bagka bolgeye gerceklestirdigi seyahatler” olarak tanimlanmaktadir (76).

Saglik turizmi; seyahat ve konaklama imkanlari ile birlikte, insan saghgiyla ilgili
her tirli tetkik, tedavi ve girisimi kapsayan uygulamalarin bir paket halinde sunuldugu
turizm gesididir (4). Diinya Saghk Orgiitii (WHO) saglhig1 olusturan 3 énemli faktérden
bahsetmektedir. Bunlar bedensel, sosyal ve ruhsal sagliktir. Diinya saglik orgiitiine gore
saglik; ruhsal, bedensel ve sosyal olarak tam bir iyilik hali olarak tanimlanmaktadir.
Saglik turizmi, 1 yildan az, 24 saatten fazla bir siire boyunca kisilerin yasadiklar1 yerin
disinda sagligini artiran, tedavi eden ve moralini ylikselten (medikal miidahaleler, hava
sartlari, mineral sular vb.) hizmetlerdir (49).

Saglik turizmi, sagligin korunmasina ve gelistirilmesine yonelik 6nleyici, tedavi
edici, rehabilite edici, destekleyici saglik hizmetlerini, bu hizmetlerden faydalanmak

icin seyahat eden kisilere pazarlamasii igeren, saglik bakiminin yani sira ulasim,
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konaklama ve aktivite alternatiflerinin bir arada sunuldugu bir iligkiler biitiini olarak
distintilmelidir. Saglik turizmi igin her ¢esit tedavi, stres atmak, iyilestirme, sagligi
korumak ve saglig1 yeniden kazanmak sebebiyle yapilan seyahat ve konaklamalari
kapsadigr soylenebilir. Saglik turizmi, disiplinler arasi bilimsel arastirma alanidir.
Turizm, tip ve ilintili branglari, cografya, iktisat, miihendislik, isletme, sosyoloji, beden
egitimi ve spor gibi bilimlerin katkilar ile gelisimini devam ettirmektedir (78). Saglik
turizmi, saglik turistlerinin gereksinimlerine gore (g alanda toplanmuistir:

1. Koruyucu hizmetler: Wellness, beslenme, dinlenme, bedensel aktiviteler,
zihinsel aktiviteler, ruhsal aktiviteler, ekoturizm, Spa (Termal, Thalassoterapi,
Hidroterapi) tarz saglik hizmetlerini olugturmaktadir.

2. Tedavi edici hizmetler: Tibbi (Medikal), tani, goz, dis, estetik, onkoloji, organ
nakli, kalp damar, infertilite tedavisi, eklem replasmanlari, diagnostik servisler,
fizik tedavi, medikal spa hizmetlerini kapsamaktadir.

3. Rehabilitasyon hizmetleri: Onarim, yasli bakimi programlari, engelli
programlari, psikolojik tedaviler, kardiyak rehabilitasyon, bagimlilik tedavileri,
diyaliz ilave programlar gibi pek ¢ok alanda tamamlayici olarak yapilmaktadir
(79).

Saglik turizmine katilan turistler, hastaliklarini tedavi ettirmek, fiziki ve zihinsel
sagliklarmi korumak ve artirmak igin seyahat gerceklestirmektedirler. Hasta bireylerin
amaci tedavi olmak iken saglikli bireyler sagliklarini ve motivasyonlarini artirmak, tatil
thtiyaclarin1 konaklama siiresince gidermek iizerinedir. Saglik turizminin yapilmasinda
bircok sebebin etken oldugu goriilmektedir. Saglik turizmindeki etkenlerin baslica
sebepleri; bireylerin iilkelerinde profesyonel saglik personeli ile yiiksek teknolojili
saglik hizmetlerinin azlig1 veya yoklugu, tedavi siiresince tatil yapabilme istegi, sunulan
saglik hizmetleri {tcretlerinin {lkelerinde yiiksek olmasi, daha kaliteli saglik
hizmetlerinden yararlanmak istenmesi, uyusturucu ve farkli bagimliliklar: olan kisilerin
farkli veya daha uygun ortamlarda tedavi olma istekleri, tilkesinde herhangi bir sebepten
dolay1 ameliyatinin bilinmesini istememesi (Estetik cerrahisi, infertilite tedavisi vb.),
cogunlukla termal turizm imkanlarinin ve termal tesisin ¢ok oldugu bir iilkede tatil
yapma talebi, tilkesinde iklim ve cografi olarak tatil i¢in imkanlarin kisithi oldugu
durumlarda yapilan turizm hareketliligi (ormanlik, yaylalar, tarihi ve kiiltiirel zenginligi
olan tilkelere gidis), kronik hastalar ile yaglilarin ve engellilerin baska ortamlara gitme
ve tedavi olma isteklerinin olugmasi, kisinin hayata tutunma ve yasama istegi olarak

sayilabilir (80, 81).
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Diinyamizda beklenen yasam siiresi giderek artmakta ve ileri yash niifusu da
cogalmaktadir. Bununla birlikte kronik hastalig1 olan kisiler ile tedavi maliyetlerinin
siirekli artmasi, diger yandan bireylerin yiiksek kalitede saglik hizmetinden yararlanma
istegi de artmaktadir. Bu sebeple katki paylar ile maliyetlerin yiiksek oldugu tilkelerde
yasayan bireylerin sagliklarin1 korumak ve saglikli yasamlarini devam ettirebilmek
adina dogal turizm kaynaklarindan faydalanarak yiiksek kalitede ve diisiik maliyetlerle
saglik hizmeti sunulan ilkelere yonelmektedir. Bu sebeple hem saglik problemlerini
¢ozmek adma hem de sagliklarini koruyarak yeni yerler kesfetmek ve farkli kiiltirleri
tanimak adina seyahat etmek ve konaklamak gibi faaliyetlere katilma isteginin oldugu
kapsamli bir hizmet talebi icerisindedirler.

Tiirkiye, 2019°da 7,1 milyon yerli ve yabanci iilkede yasayan Tiirk, 44,7 milyon
yabanci olmak tzere toplam 51,8 milyon turiste hizmet vermistir. Toplam 34,5 milyar
dolar gelir olarak gerceklesmis olan 2019 yili turizm faaliyetlerinde saglik turizminde
de ciddi gelismeler yasanmaktadir. “On Birinci Kalkinma Plan1 (2019-2023)”
kapsaminda saglik turizmi stratejisi, hizmet kalitesinin nitelik ve nicelik agisindan
guclendirilmesi, altyapimnin ileri seviyeye tasinmasi, hukuki diizenlemeler yapilmasi,
denetim ve akreditasyon konusunda desteklenmesi, yasli ve rehabilitasyon turizminin
medikal ve termal biitinliigiiniin saglanmasi, tanitim ve pazarlama faaliyetlerinin

artirilmasi yoniinde olusturulmustur (1).

2.2.1. Saghk Turizminin Tarihgesi

Saglik turizmi son donemlerde hizla biiyiiyen turizm tiplerindendir. Tarihe
baktigimizda ise Siimerlerin M.O. 4000 yillarinda sicak su kaynaklarinin etrafinda
kurduklar saglik tesislerine kadar gitmektedir. M.O. 2000’e ait bir Siimer tabletinde
bitki 6zlerinin karisimi ile yapilan masaj tekniklerinden bahsedilmektedir.

Insanlar eski Yunan ve Misirlilardan beri saglik aramak iizere natiirel ve kutsal
saydiklar1 yerlere seyahat etmektedirler. Tiim toplumlarda saglikli ve uzun yasama
arzusu, insanlar1 ebedi bir yasam arama diisiincesine yoneltmistir. Roma dénemindeki
Britanya’nin 6zellikle Bath (sicak su kaynagi) adinin verildigi bolgesi, sifali sular
oldugu i¢in ziyaret edilmistir. Avrupa’nin suda yikanmaya uzak oldugu Ortagag’da
kilisenin kutsal su disinda sifali sular1 kullanmay1 engellemesi ile bir middet kesintiye
ugramistir. 16. yiizyillda ise genglik ¢esmesi inanist Oonem kazanmistir. Kuzey

Amerika’da da 14. ylizyilda, sifali ve kutsal olduguna inanilan New York’taki Saratoga
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kaplica ve igmelerinin yerli Amerikalilarca ziyaret edilmesi baslangi¢ sayilmaktadir. 17.
yiizyilda su ile yapilan tedavilere karsi olan inang degismeye baslamistir. 18. yiizyilda
zengin Avrupalilarin hem bulunduklar1 bolgelerde hem de Avrupa disindaki sifali sulara
seyahat etmeleri modern turizmin baslangici olmustur (82).

19. ylizyilin baslarinda %70’inin tliberkiilozlu oldugu tahmin edilen Avrupa
niifusunun gelir seviyesi yiiksek hastalara deniz seyahati ve temiz havali cografyalar
Onerilmistir. 19. yiizyilin sonlarma gelindiginde hastalarin ayrigtirilmasinin gerekliligi
anlasilmis ve boylece daglik yerlerde sanatoryumlar yapilmistir. O donemde gelir
seviyesi yiiksek hastalar Davos ve St. Moritz gibi sehirlerde bulunan konforlu
sanatoryumlarda tedavi edilmistir. Bu veremli hastalar sayesinde Isvigre’de ila¢ sanayi
ve bankacilik sektdrii hizla gelismistir. Hemsire Florence Nightingale, Isvicre’deki sifali
sular1 ziyaret eden hastalar1 maliyeti daha diisiik olan Tirkiye’deki sifali sulara
yonlendirmistir. Ust gelir grubunda bulunan saglik turistleri 6zellikle tip hizmetlerinin
gelismis oldugu ABD, Almanya, ingiltere’ye seyahat etmislerdir. 1990’larin baslarina
gelindiginde ABD saglik sistemi biiyiik bir degisime ugramis, bununla saglik hizmet
bedeli 6deyemeyecek olan insanlar {ilke disinda saglik aramaya baslamistir. Aym
donemlerde Kiiba’nin medikal saglik turizmi alaninda Arjantin, Meksika ve
Veneziiella’y1 hedef pazar olarak belirlemesi ve milletlerarast hasta turistlere programli
saglik hizmeti sunarak karli bir gelir kapisi olusturmasi ile Oncii iilke konumuna
yerlesmistir (83).

Diinyada ve Tiirkiye’de turizm sektoriiniin gelismesiyle birlikte alternatif turizm
secenekleri glindeme gelmekte, mevsimsel kiy turizminin yaninda on iki aylik zamana
yayilan saglik turizmi énem kazanmaktadir. Insanlar turistik amagh seyahate ydnelten
sebeplerden birisi de sagliktir. Kaybolan sagligi tekrar kazanmak ya da sagligi uzun
streler koruyabilmek igin ortaya ¢ikar. Saglik turizmini ve turizm sagligini iki ayri
kavram olarak ele almak gerekmektedir. Turist saglhigi turistik yasamla ilgili her tiirli
saglik problemlerini igeren (temel saglik hizmetleri, ilk yardim, acil tedavi, yogun
bakim gibi) tedavi hizmetleri ile her ¢esit kaza ve bulasici hastaliklardan korunmak
amagli Onlemler ve turistin basina bir hal geldiginde ona verilen tan1 ve tedavi
hizmetleri olarak agiklanabilir. Saglik turizmi ise birincil amaci saghgr gelistirmek,
korumak veya bir saglik sorununa care bulmak maksadiyla yapilan her tiirlii seyahat

faaliyetlerini kapsar (80).
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2.2.2. Saghk Turizminin Ozellikleri

Milletleraras1 saglik hizmetlerine olan talebi olusturan faktorler maliyet, kalite,
gizlilik, rahatlik, bekleme siireleri, iklim, turistik iiriinlerin bulunmasi, ulasilabilirlik,
kiiltiirel yakinlik ve yasal olmayan tedavileri kapsamaktadir (84).

Kaymaz’a gore saglik turizminin sebepleri hizmetin 6denebilirligi, hizmetin
erigilebilirligi, hizmetin uygunlugu ve Kkalitesi, iilkede yiliksek teknolojili saglik
hizmetleri eksikligi, iilkede profesyonel saglik ekibi azlig1 veya yoklugu, tedavinin yani
sira tatil yapma istegi, iilkede saglik hizmetlerinin pahali olmasi, iilkesinde herhangi bir
sebepten Otiirii ameliyatinin bilinmesinin istenmemesi, kronik hastaliklara sahip olan
bireylerin baska bir yerde tedavi olmak istemesi, uyusturucu ve farkli bagimliliklari
olan bireylerin farkli ortamlarda tedavi olmak istemesi olusturmaktadir (85).

Tedavilere baslama siiresinin uzun zaman almasi, hem tedavi hem de tatil yapma
arzusunu ayni anda gergeklestirebilmesi, vatandasi olunan Ulkenin gelenek, inang,
sistemlerinden otlrd diger tilkelerde tedavi tercihi, sigorta ile ilgili diizenlemeler de
saglik turizmini olusturan sebepler olarak tanimlanmaktadir (83). Saglik turizmi,
ekonomik carpan etkisi yiksek iki sektorl insan sagligi ve seyahat agisindan bir araya
getirmektedir. Faaliyetleri agisindan sonu¢ merkezli olan saglik turizmi; tilke refahinin
artirtlmasi, teknolojik ve bilimsel bilgilerin yayginlastirilmasi, uluslararasi kuruluslarin
igbirliginin artirillmasi, acisindan soyut faydalar saglamaktadir. Yapilan tedavi
memnuniyetinin yikseltilmesi, kamu ve 0&zel sektorlerinin koordinasyon icginde
calismasi, iilkenin insan ve Kkiiltiiriiniin daha 1yi algilanarak iligkilerin gelistirilmesi

yoniinde soyut faydalar1 da bulunmaktadir (85).

2.2.3. Saghk Turizmi Cesitleri

Saglik turistlerinin farkli sekillerde karsimiza c¢iktigi degerlendirilmektedir.
Bunlar yalnizca turist, tatilde tedavi edilen turist, tatil ve tedavi amach turist, tatil yapan
hasta turist, yalnizca hasta turist, saghigin1 koruma ve tatil amacli turist, bakim ve

rehabilitasyon amacl turist, saglik personeli olan turist seklindedir.
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Saglik turisti olarak adlandirilan bu seyahat kitlesi alti ana baglikta toplanan
alanlarda saglik turizmi gergeklestirmektedir (86):
1. Termal (Kaplica) Turizm
Wellnes ve Spa Turizmi
Geriatri (Yagslt) Turizmi
Engelli Turizmi
Medikal (T1p) Turizmi

Rehabilitasyon Turizmi

© o~ w D

Saghk Turizmi

Hasta Saglikds
Birey Birey

Tedavi edici saghk Koruyucu saghlk
hizmetleri hizmetleri
. . . Termal lair .
l Tibbi tedavi | l Rehabilitasyon | o l Termal | SPA l Wellness |

Sekil 2.4 Saglik turizmi bilesenleri (86)

2.2.3.1. Termal Turizm

Diinya lizerinde tedavi ve rahatlama araci olarak kullanilan en eski tedavi su ile
yapilmis olarak goriilmektedir. Termal sozciigli ise Latince, Romalilardan giiniimiize
gelen sicak su kaynagi anlaminda ‘’thermos’’ sOzcugii kokiinden gelmektedir. Roma
déneminde yarali askerlerin tedavisinde kullanilan bu banyolar halk tarafindan Roma’da
g0z alic1 kaplica tesisleri de ‘Terme’ olarak isimlendirilmistir (87).

Kavramsal acidan degerlendirildiginde kaplica, kapali 1lica kelimesinden
tiiretilmis Tiirkge bir sozciiktiir. Ilica sicak su kaynagi anlamindadir. Kaplica suyunun
ana Ozelligi yeralt1 kaynakli natiirel su olmasidir. Yiiksek natiirel mineral igerigi 1 litre
suda 1 gr. iizerinde ve natiirel sicaklifi 20 derecenin iizerindedir. Kaplicalarda tedavi
icme, soluma (inhalasyon), banyo ya da kaplica suyu ile yapilan uygulamalar seklinde
karsimiza c¢iktigi goriilmektedir. En yaygin kullanilan tedavi ise banyolardir.
Gilintimiizde kaplicalarda yapilabilen bu uygulamalar pansiyon ve otellerde ayakta ya da

kapali olarak hastane ya da klinik kosullarda hamam, masaj, diyet, egzersiz benzeri
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yontemlerle birlestirilmektedir. Maden sularmin viicutta biraktig1 etkilerden yararlanan
bir tedavi yontemidir. Sicakligi en az 20°C'nin iizerinde olan sicak maden sularina
termal veya kaplica sulari, bu sularin ¢iktig1 yer iizerinde ya da g¢evresinde kurulan
tesislere de kaplica denilmektedir (86). Turistik bir destinasyonda c¢esitli imkanlarin
birlikte sunulabildigi saglik turizmi, bugiin birgok Avrupa iilkesinde revagta olan bir
faaliyettir. Hidroterapi, balneoterapi, bitkisel ilag tedavileri, vitamin kompleks
tedavileri, 6zel beslenme, tibbi kontroller dahil bir¢ok saglik hizmeti Avrupa’da bir¢ok
saglik turizm merkezinde sunulmaktadir (87).

Termalizm, bolgelere 6zgii sifali dogal su kaynaklarinin saglik kurallart
cercevesinde tedavi aract olarak hizmete sunulmasidir. Termal turizm veya kaplica
turizmi, mineralize termal su banyosu, i¢gme, inhalasyon, ¢amur banyosu gibi ¢esitli
tirdeki yontemlerin yaninda, iklim kiiri, fizik tedavi, rehabilitasyon, egzersiz,
psikoterapi, diyet gibi destek tedavilerin birlestirilmesi ile yapilan kiir (tedavi)
uygulamalari i¢in meydana gelen turizm hareketi olarak tanimlanir. Bu tesisler “Termal
Kir Merkezi” veya “Kaplica Tedavi Merkezi” olarak adlandirilmaktadir. Saglik nedeni
ile turizme katilma talebi farkli tedavi sekillerinin dogmasina neden olmustur (85).

Termal turizmde iyilesme ve dinlenme olarak iki amag¢ bulunmaktadir.
Ulkemizde; kaplica uzmami incelemesi, muayenesi, kaplica kiir programi diizenlenmesi
ve kontroll gibi sistematik uygulamalar bulunmamaktadir (86).

Tiirkiye’de mevcut termal turizm terapileri asagidaki gibi uygulanmaktadir:

a) Kur: Tedavinin dizi sekilde, belirlenmis dozda, sistemli araliklarla, metodik
stirelerle tekrar edilerek uygulandigi seklidir.

b) Kaplhica Tedavisi: Toprak, yer alt1 ve deniz kaynakli mineralli sular, gazlar,
peloidler (¢amurlar) dogal tedavi elemanlarinin boélgedeki iklim sartlar1 ve gerekli diger
tedaviler ile beraber kiir seklinde uygulandig bir tedavi sistematigidir.

c) Balneoterapi: Termomineral sular, peloidler ve gazlar gibi dogal tedavi
ogelerinin banyo, icme ve inhalasyon (soluma) sekli ile kiir tarzinda tedavi amaglh
kullanilmasidir.

d) Inhalasyon Uygulamalari: Termo mineral su zerrecikleri ile yapilan soluma
tatbikatlaridir.

e) Icme Kiirleri: Mineral sular ile kaplicalarda, yasam alanlarinda yapilan igme

tedavileridir.
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f) Peloidterapi: Dogal, jeolojik ve/veya biyolojik olaylar etkisi ile olusmus
organik ve/veya inorganik element olan peloidlerin bir Balneoterapi metodu olarak
kullanilmasi seklidir.

g) Klimaterapi: Hava sicakligi, nem, rizgar siddeti ve hizi, giines 15181 gibi
iklim unsurlarinin doz ve sistematik tedavi seklinde tatbik edilmesidir.

h) Talassoterapi: Deniz suyu ile yapilan dus, yikama, dékme, yosun, kum,
camur gibi tedavilerdir. Bireye 6zgii 6zel organize edilmis ideal havuzlarda kas, sinir,
iskelet sistemiyle ilgili fonksiyonlar1 tedavi etme, gelisim saglama gayesiyle yapilan bir
tedavi plani sekli olarak tanimlanmaktadir.

1) Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon: Kaplica tedavisi kapsaminda degerlendirilen
elektro terapi, egzersiz tedavileri, masaj ve diger uygulamalardir.

i) Medikal Tedavi: Kaplica tedavisi boyunca lokal veya sistematik ilag tedavi
uygulamalardir.

J) Destek Uygulamalar: Diyet, glnlik yasam eylemlerinin organizasyonu,
saglik egitimi, davramis degisikligi egitimleri ve psikolojik destek iceren
uygulamalardir.

Tirkiye’de yaklasik 1.500 termal su kaynagi bulunmasina ragmen bu
potansiyelin yaklagik %5’inin kullanilabiliyor olmasi biiyiik bir deger kaybina yol
acmaktadir. Bu veriler termal kaynaklarin gerektigi sekilde degerlendirilemedigini
ortaya koymaktadir (86).

Kaplica se¢cimi yapilirken kaplicaya gitme sebebi 6nem kazanmaktadir. Rutin
ziyaret, rehabilitasyon, sagligi koruma ya da gelistirme, tedavi amaglarina gore uzman
bir hekim ve uluslararas1 standartlarda bir saglik tesisin tercih edilmesi tedavi
stireclerinde son derece etkili olacaktir. Kaplica kiirii her ne kadar ilkbahar, yaz ve
sonbahar aylarinda yapiliyor olsa da tiim yila yayilabilen bilimsel bir tedavi olarak
degerlendirilmektedir. Yurdumuzda en fazla kaplica bulunan alanlarimiz Ege, Marmara
ve I¢ Anadolu bélgeleridir. Tiirkiye, termal alanlar acisindan ¢ok zengin bir iilkedir. Her
bolgenin farkli termal su, flora, iklim, ulagilabilirlik 6zelligi bulunmaktadir. Balikesir,
Canakkale ve Yalova’y1 kapsayan Troya, Aydin, Denizli, izmir ve Manisa’y1 kapsayan
Afrodisya Aksaray, Kirsehir, Nevsehir, Nigde ve Yozgat’t kapsayan Orta Anadolu,
Afyonkarahisar, Ankara, Eskisehir, Kiitahya ve Usak’1 kapsayan Frigya olarak dort
bolge bulunmaktadir (88).
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Sekil 2.5 Termal sifa haritas1 (88)
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Bu bolgelerdeki sifali sular yogunlukla romatizmal hastaliklar, farkli kronik
hastaliklar ya da destekleyici tedavi edilmektedir. Omegin cilt, solunum, mide-bagirsak,
bobrek ve idrar yollar hastaliklar dolayisiyla ziyaret edilmektedir (89).

Termal sularla yapilan bazi tedavi c¢esitleri affiizyon dusu, aquaterapi,
aromaterapi, balneoterapi (banyo bilimi), helioterapi, hidroterapi, i¢cme kird,
inhalasyon, klimaterapi, paleoterapi, thalassoterapi, whirpool seklindedir (86).

Giiney Ege Kalkinma Ajansi (GEKA) agiklamalarina gore; “Termal turizm
acisindan Avrupa tilkeleri arasinda 263 tane resmi belgeli, 750.000 yatak kapasitesi olan
termal tesisleri ile Almanya ilk sirada bulunmaktadir. Slovakya ve Cek Cumbhuriyeti 60
adet gelismis tedavi edici termal merkezi ile yillik 500.000 civarinda hastaya hizmet
vermektedir. Fransa 104, Ispanya 128 termal tesisi ile en énemli hizmet veren iilkeler
konumundadir. Rusya’da kiir merkezlerini 8 milyon saglik turistin ziyaret ettigi
belirtilmektedir. Japonya 100 milyon gecelemeye ulasan 1500 adet kaplicasi ile termal
turizmde soz sahibi iilkelerden oldugunu ortaya koymaktadir. Hawai’de 12 ay turizm

yapilabilmesi stratejisi ile termal su tesislerinin hizmete basladig1 belirtilmektedir.”

(90).
2.2.3.2. Wellness ve Spa Turizmi

Kokeni eski Walon Belgika lisaninda “Espa” olan SPA Ingilizce dilinde kaplica
anlamindadir. Romalilar Terme’lerinde SPA kelimesini duvarlarda yazmislardir. “Salus
Per Aquam” (su ile saglik) anlaminda Latince kelimenin karsiligi oldugu
diistiniilmektedir. SPA uygulamalarinda suyun minerali deger tasimamaktadir. SPA
merkezlerinde yapilan su uygulamalarinda tamamlayici tedavilerde masaj, aromaterapi,
yiiz ve viicut bakimlari, ¢amur ve yosun maskeleri, hamam ve sauna olanaklar
kullanilmaktadir. Insanlar spalara kendilerini iyi ve zinde hissetmek amagli gitmektedir.

“Su ile gelen 1iyilik/saghk” anlamina gelen ve Latince “Salus Per Aquam”
teriminin bas harflerinden olusan SPA terimi, 19. ylizyilin baslarinda sicak ve soguk
suyu icerek veya farkli yontemler (akitma, damlama, duslama, pliskiirtme gibi)
uygulanarak kullanilmasi ile dinlenme, iyilesme saglanan biitiinleyici tedavi anlaminda
tanimlanmistir. Cagimizda SPA sadece bu amaglarla kullanilmadigi gibi ¢esitli masaj,
aroma terapileri, giizellik ve bakim gibi saglik kiir hizmetleri veren tesislere verilen bir
isim olarak kullanilmaktadir.

Wellness kelimesi 1959 yilinda Amerikali bir doktor olan Halbert Dunn

tarafindan gelistirilen, insanin viicut, akil ve ruhtan olustugu iizerinde yogunlasan bir
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kavramdir (83). Bu kapsamda insanin kendisini ruhsal, bedensel, zihinsel ve iligkisel
olarak zinde hissetmesini saglayan her tiirlii masaj, cilt bakimi, ¢amur ve yosun
banyolari, kiivet bakimlari, thalassoterapi gibi dogal kaynaklar ve dogal iiriinlerle
yapilan viicut bakimlar1 da wellness kapsami igerisinde degerlendirilmektedir. Wellness
ile ilgilenen turist sagliginin devamini saglamak igin c¢esitli saglik uygulamalari
aramaktadir. Wellness turizmi ruhsal terapiler, diyet uygulamalari, alternatif tip
tedavileri, egzersiz programlarini kapsamaktadir. Ozellikle ¢agimizin hastali
depresyon ile basa ¢ikmak tizere tamamlayici ve alternatif tedaviler tercih edilmektedir.
SPA, giiniimiizde diinyada hizla gelisip resort ve otellerde yer almaya baslarken

Tiirkiye’de heniiz yeni gelismekte olan bir sektordiir (86, 91).

2.2.3.3. Geriatri (Yash) Turizmi

Bakim gereksinimlerini karsilamak amaciyla bakima muhtag yash kategorisine
giren bireylerin bagka iilkelere gerceklestirdikleri turizm faaliyetleri yash turizmi
(geriatri) olarak tanimlanmaktadir. Geriatri, 3.yas turizmi olarak da adlandirilmaktadir
(86). Geriatrik tedavi merkezleri, bakim evleri, klinik konuk evleri gibi alanlarda uzman
hekim ve calisanlar tarafindan yashi ve engelli turistlerin bakim ve rehabilitasyon
ihtiyaglarimi karsilamak iizere yapilan tiim uygulamalari icermektedir. Ulkemiz bu
konuda Ortadogu iilkelerinden ve Avrupa’dan gelecek yaslilara en iyi imkanlart
sunabilecek bir konumdadir. 1klim, cografi konum, hizmet kalitesi ve maliyetler goz
oniinde bulunduruldugunda rekabet edebilirligi yiiksektir. Ozellikle 500 milyon niifuslu
Avrupa’nin yaklasik %25’nin 3.yas grubunu olusturmasi ve bu grubun siire ve gelir
seviyesi acidan son derece uygun durumda olmasi bu pazar ile ilgili saglik turizmi
gelirlerini list seviyeye tasiyacagi gergegini gozler oniine sermektedir.

Avrupa’da yash niifus toplam niifusa oranla gittik¢e artmaktadir. Yash niifusun
yaslara gore dagilim grafikleri, 6zellikle 2050°1i yillara dogru iist yas gruplarindaki
birikmeden dolayr yukariya dogru artan oranlarda genisleyecegini gostermektedir.
Almanya’da yaslar1 55 ila 65 arasinda bulunan insanlarin kisi basina satin alma giicii
21.244 Euro’dur. Goz ard1 edilmemesi gereken bir diger konu, bugiin 50 yasinda olan
insanlara onlimiizdeki on yillik siirede 2 trilyon Euro miras kalacagi gergegidir. 60-69
yas arast Alman vatandaslan {ilkeler arasi seyahat tercihlerinde Tiirkiye’yi besinci

sirada gormektedir. Avrupa’da ileri yas turizmi hedef kitlesinden 5 milyon kisilik bir
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pasta payt belirlenmesi durumunda aylik harcamasi 1500 Euro olan bu hedef kitlenin
ekonomimize getirisi yillik 90 milyar Euro olacaktir (92).

Yasl ve engelli turizmi ile ilgili yasl kuliipleri, yasli hizmet merkezleri, yash ve
engelli bakim ve rehabilitasyon hizmetleri arkadaslik programlar1 ve engelsiz sehir
uygulamalar1 hayata gegirilebilecek Ornekler olarak yer almaktadir. Turizm
isletmelerinin engelli ya da yashi bireylere uygun, yasamsal faaliyetlerini rahatca
strdurebilecekleri, tekerlekli sandalyesi kullananlarin kolaylikla gegis yapabilecekleri
oda, tuvalet, koridor ve banyolar, mutfak¢iklar, balkon ve kap1 girisleri, havuz, genel
alanlar ve faaliyet alanlar1 tasarimlart olusturmasi, toplam oda sayilarinin en az %1’inin
engelli odas1 seklinde diizenlenmesi, uygun egimde rampalar yapmasi geriatrik turizm

icin en 6nemli 6gelerdir (86, 87).

2.2.3.4. Engelli Turizmi

Diinya Saglik Orgiitii (1980) engelliligi, kisiden ya da bir biitiin olarak viicuttan
beklenilen davranislar, yetenekler ve gorevler olarak ifade edilen normal aktivitelerin
yerine getirilmesindeki eksiklik ya da siirlilik” olarak agiklamaktadir (93). Engelli
olma durumu noksanlik, oziirliilik ve maluliyet seklinde olmak iizere ili¢ sekilde
degerlendirilebilir: 1) Ozurlulik durumu (Impairment), saghk bakimindan psikolojik,
anatomik, fiziksel yap1 ve fonksiyonlardaki bir noksanligi veya dengesizligi
tanimlamaktadir. Bu duruma ornek olarak; korliik, kol veya bacak eksikligi, zeka
geriligi verilebilir. 2) Engellilik durumu (Disability) normal sayilabilecek bir insana
oranla bir isi yapabilme yeteneginin kaybedilmesi veya kisitlanmasi durumunu
tanimlamaktadir. Bu durum ise, konusmada bozukluk, tuvalet kontrolii gibi durumlari
ifade etmektedir. 3) Kisithilik durumu (Handicap) “Saglik alaninda maluliyet” bir
noksanlik veya sakatlik sonucunda, belirli bir kiside meydana gelen ve o kisinin yas,
cinsiyet, sosyal ve kiiltiirel durumuna goére normal sayilabilecek faaliyette bulunma
yetenegini nleyen ve smirlayan dezavantajli bir durumu tanimlamaktadir. Ornegin,
ehliyet alamayacak durumda olma, okula gidememe gibi halleri kapsamaktadir (13).

Diinya’da yaklasik % 10’luk bir kesimin degisik seviyelerde olmak lizere bir
engel ile yasadigi ongoriilmektedir. Engelli ve yash sayisinin her gecen giin artis
gOstermesi sebebiyle 6zellikle gelismis iilkeler, engelli vatandaslarini sosyal agidan
gelistirmek ve toplumsal barisa katli saglamak gayesiyle engellilerin erisilebilirliklerini

ve yasam kalitelerini artirmay1 hedeflemislerdir (94). Engelli turizmi, ¢arpan etkisine
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sahip olmasi agisindan turizm isletmeleri i¢cin Onemli bir Pazar olusturmaktadir.
Diinyadaki yiiksek seviyede seyreden engelli sayisi, engellilerin refakatgileri ile hareket
etmeleri bu pazarda ciddi bir paya sahip olunmasi i¢in yeterli sebep olusturmaktadir
(13). 2050 yilina kadar Avrupa’da toplam niifusun % 22’sini yalnizca 60 yas Ustii
bireylerin olusturacagi varsayilmaktadir (95, 96, 97). Engellilik durumu, turizm igin
engelsiz olma kavramini ortaya koymaktadir. Bu konuda sehirlerin pazarlanmasinda
engelsiz sehir olarak tamitimi yapilan bolgeler turizm gelirlerine ciddi katkilar
saglamaktadir. Ispanya’da Avila ve Malaga, Fransa’da Bordeaux kenti engelliler igin

altyap1 ve tiim ¢aligmalarin1 uygulamaya geg¢irmis drnek engelsiz sehirlerdir (97).

2.2.3.5. Medikal (Tip) Turizmi

Saglik hizmeti veren kurum ve kuruluslarda uzman doktorlar tarafindan teshis
konulmus bir hastaligi olan turistlere belli bir program kapsaminda yapilan tedavi
amagli tiim cerrahi uygulamalar medikal turizmi olusturmaktadir. Bulunduklar1 Glkedeki
hasta bireylerin kendi {tilkesi disinda tedavi ve rehabilitasyon dénemi gecirmek Uzere
yapmis oldugu seyahatler medikal turizm olarak tanimlanmaktadir. Yunan medeniyeti,
medikal turizmi i¢in adim atan ilk medeniyet olmustur. Kurduklar1 Asclepia Tapinaklari
ile her tiir hastaliga care arayan insanlarin ziyaret merkezi olmuslardir. Bu merkezi
diger tedavi tapinaklari izlemistir. En iinlii olan Epidaurus olarak tarihe gegmistir.
Medikal turizm tip endiistrisinin gelismesi ile ortaya ¢ikan, deniz asir1 iilkelerde tibbi
tedavi ile tatil yapmay1 bir arada ele alan bir yaklasimidir ( 98).

Medikal tedavi almak iizere iilke disina yapilan seyahatler oncelikle tedavinin
hi¢ olmadigr ya da yetersiz oldugu az gelismis ya da gelismekte olan iilkelerden
gelismis iilkelere dogru gerceklesmistir. Giliniimiizde ise medikal turizmin ¢ok gelismis
ulkelerden gelismekte olan iilkelere dogru gerceklestigi goriilmektedir. Medikal turizm
talebini yaratan en 6nemli faktorler uzman kadro, yiliksek kalitede medikal hizmet, kisa
siirede medikal tedavi alinabilmesi olarak belirlenmektedir. Medikal turizm “maliyet
esaslt” 6zel tibbi miidahale ve bakim yapilmasi amaciyla gerceklesmektedir. Bu strecte
hem saglik hem de turizm sektorii blylk rollere sahiptir. Dlinya nufusunun giderek
yaslanmasi, yaghiliga baghh ya da kronik rahatsizliklarda 6ne c¢ikan artiglar, bazi
ulkelerde sigorta sirketlerinin tedavi giderlerini karsilamamasi, yurt disinda tedavi

masraflarinin daha diisiik olmasi, tedavi i¢in uzun siire bekleme, milletlerarasi ticarete
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katk1 saglamasi gibi pek ¢ok sebep medikal turizmde biiyiik artiglara sebep olmustur
(86, 98).

Medikal turizm, hastaliklar1 dolayisiyla hareket eden turistlerin yanisira hasta
aile ve yakinlarinin da kaliteli turizm hizmetlerini saglamak i¢in tibbi alternatifler arz
etmektedir. Gelismis iilkelerde egitim ve refah seviyesinin yiiksek olmasi saglik
hizmetlerini de yiksek maliyetli kilmaktadir. Gelismis {lkelerdeki yashi niifusun
artmasi, saglik konusunda ihtiyag ve giderleri giderek artirmaktadir. Bu sorunlar1 diisiik
maliyetlerle ¢oziime ulastirmak isteyen gelismis iilkelerdeki sosyal giivenlik kurumlari
ve Ozel sigorta kurumlari, kaliteli hizmet ve trun sunan Ulkelerle paket s6zlesmeler
imzaladig1r goriilmektedir. Medikal turizmin Ozellikleri arasinda teknik donanim ve
isglicii  gerektirmesi, saglik kuruluslarinin uluslararas1 standartlara uygun hizmet
saglamasi, personelin yabanci dil bilmesi, hasta ve refakat¢ilerine uygun degisik tarzda
turizm tiirlerinin gelistirilmesini desteklemesi, arz sunulan hedef pazar icin devlet
destekli, farkli dillerde, tanitim ve pazarlama faaliyetleri gerektirmesi yer almaktadir.
Hastalari, kendi tilkeleri haricinde bir diger iilkede tibbi hizmet almaya motive eden
etkenler;  tedavi hizmeti almak bekleme siiresini kisaltabilmesi, hastanin kendi
ulkesinde saglik hizmetine ulasimi baska tilkedeki tedavi hizmetine ulasimindan daha
zor olmasi, Ozellikle nadir hastaliklar i¢in kaliteli saglik bakim hizmetinin gidilen
bolgede daha uygun imkénlarla elde edilebilmesi, hastanin tatilde ya da is
seyahatindeyken saglik bakimina ihtiya¢ duymasi seklinde siralanmaktadir (99).

Ulkemiz diger iilkeler ile karsilastirildiginda 6zellikle goz, dis, estetik ve tiip
bebek konularinda medikal turizmde {istiin konumda oldugu gériilmektedir. Istanbul ve
Antalya basta olmak {izere 200 civarinda hastane ve 6zel klinigin medikal turizm
konusunda calismalari bulunmaktadir. Bu hastaneler ayrica yabanci saglik sigorta
firmalar1 ile anlasmis ve yurtdisindan tedavi amagli hasta gelmesine olanak
saglamiglardir. Medikal turizm glnimizde halen kitlesel turizm hareketi sekline
doniismemistir. Ulkemizin cografi konumu, saglik sektdriindeki yetismis ve egitimli

insan giicii saglik turizminde Tiirkiye’nin 6nemli avantajlar arasindadir (100, 101).
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Tablo 2.4 Medikal turizm tiirleri (102)

Medikal Turizm

Cerrahi Amach Medikal Turizm Cerrahi Amach Olmavan Medikal
Turizm

Agiz ve Dis Saghs Avakta tedaviler

Beyin Cerrahisi Check up

Cocuk Saghs Tarama ve testler

Dahilive Kemoterapi

Divaliz

Fizik Tedavi ve Rehabilitasvon

Genel Cerrahi

Gagiis Hastahldan

Gz Hastahldan

Kadmn Hastalldan ve Dogum

Onkoloii

Kardivoloji

Kulak Burun Bogaz

Néroloii

Ortopedi ve Travmatoloiji
Plastilc ve Rekonstriilctif

Uroloji

Tablo 2.4’te gorildiigi gibi, medikal turizmde tercih edilen uygulamalar
kozmetik, plastik, estetik cerrahi (yiiz, meme ve yag aldirma gibi), dis cerrahi ve
tedavileri (implant, beyazlatma, kanal tedavi gibi), kardiyoloji/kalp damar cerrahisi (by-
pass, anjiyo, damar cerrahisi, nakil), ortopedik cerrahi (Kalca, diz protezi, eklem, spor
cerrahisi), obezite cerrahisi (bariatic, gastric by-pass, kelepceleme), treme sistemi (IVF,
cinsiyet degistirme, kadin hastaliklari, dogum), g6z (miyop gibi gorme kusurlari, cornea
degisimi), organ, doku ve hiicre nakli (kok hiicre, bobrek, karaciger, kalp vd.), onkoloji ,
nefroloji (diyaliz), teshis, check up, tarama ve testler, alternatif tip (akupunktur,
homeopati vd.) olarak gergeklesmektedir. Hizla biiyiiyen bir pazar halini alan medikal
turizm igin orta ve uzun vadeli stratejik planlamalarda pazarlarin kiiltiirel ve dini
boyutta olan yapilarinin incelenmesi 6nem arz etmektedir. Ozellikle misliiman
toplumlarin oldugu pazarlar i¢in helal medikal ve turistik iirlin ¢esitliligi sunulmasi, bu

yonde artis saglanacagini gostermektedir ( 101, 103).
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2.2.3.6. Rehabilitasyon Turizmi

Rehabilitasyon, Latince ‘’habil’> kelimesinden gelmekte olup, habilitasyon
bilinmeyen bir seyin 6grenilmesi olarak tanimlanmaktadir. Rehabilitasyon; dogustan,
bir hastalik ya da kaza sonucu bedensel, akil ya da ruhsal kabiliyetini ¢esitli derecelerde
kaybeden bireylere sagligini yeniden kazandirip veya geriye kalan gug ve yeteneklerini
gelistirerek hayata yeniden uyum saglamasini, yasam Kkalitesini yiikseltip fiziki,
psikolojik, sosyal, ekonomik ve mesleki yonden en yiiksek kapasiteye erisebilmesi icin
ailesi ve toplumla biitiinlesik yasamasini saglamak igin gerekli olan tiim evrelerde
kullanilan tibbi, mesleki, psikososyal hizmetleri kapsayan genel bir kavramdir (104).
Rehabilitasyonda hedefe ulasabilmek i¢in, kisinin yeniden ailesi ve toplumla bir bltin
olarak yasamasinin saglanabilmesi icin uzun ve mesakkatli bir yol kat edilmesi
gereklidir. Bu siireci yonetmek sabir, bilgi, deneyim gerektirdigi gibi ayrica da ekip
isidir. Bu ekibin ig¢inde, fizik tedavi ve rehabilitasyon uzmani ekibin yani sira
fizyoterapistler, rehabilitasyon hemsireleri, psikologlar, konusma terapistleri, sosyal
hizmet uzmanlar1 ve daha birgok yan dal uzmaninin da bulunmasi gereklidir. Kronik
hastaliklarin hemen tiimiinde erken donem atlatildiktan sonra rehabilitasyona ihtiyag
duyulurken, kaza sonucu olan vakalarda, afet durumlarinda o6zellikle akut donem
ortadan kalktiktan sonra, tiim romatizmal hastaliklarda, ameliyatlardan, spor
yaralanmalarindan sonra, bagka herhangi bir sebebe bagli bedensel yeteneklerin bir
boliminin veya neredeyse tamaminin kaybedildigi durumlarda rehabilitasyon
gereklidir (106). Rehabilitasyon ¢esitleri, Uygulama agisindan en genis perspektifi ile
birbirini tamamlayan ¢aligmalardir. Genis acidan degerlendirildiginde rehabilitasyon,
tim saglik turizmi gesitleri igerisinde yer almaktadir. Rehabilitasyon turizmi kavrami
“’Hasta veya saglikli bireylerin medikal, wellness & spa, geriatri, termal ve engelli
turizmi ile iligkili veya doga, miizik, inang gibi terapi edici araci, faktor ve degerlerle
fiziksel, ruhsal ve sosyal olarak tedavi, yenilenme, mevcut saghgi korumak ve
gelistirmek amaciyla gergeklestirdikleri turistik seyahatler, turistik isletme ve {riinleri
satin almalariyla ilgili olaylar ve iliskiler zincirinden olusan bir turizm ¢esidi” olarak
tanimlanabilir. Ozellikle 2020 yilinda kiiresel salgin haline gelen korona virusun genel
etkileri, bu etkilere bagli olarak bireylerin degisen yasam kosullar1 ve psikolojik
durumlari, saglik bilincinin giderek artmasi, dogal yasam ve beslenme ihtiyacinin ortaya
cikmasi durumlarindan kaynakli ruhsal, bedensel ve sosyal ihtiyaglar, hem hasta hem

saglikli bireylerin iyilik hallerini artirma isteklerine sebep olmaktadir.
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Tim bu gelismeler gegmiste oldugu gibi 6niimiizdeki yillar i¢erisinde hem hasta
bireylerin tedavi amagli hem de saglikli bireylerin daha kapsamli ve bilingli spor
yapmalari, dogal yasam ve beslenme farkindaliklarinin iizerinde yogunlagmalarina
yonelik olarak ruhsal, bedensel ve sosyal gelisimlerini kapsayan bir turizm hareketine
sebep olacak ve bireyler bu yonde turistik isletmeler, Urtinler ve 6zel bolgeler talep
etmeye baglayacaktir. Rehabilitasyon turizmi bu agidan ¢agimizin yeni turizm trendleri
icerisinde popller bir yere sahip olacak ve giin gectikce 6neminin arttig1 bir saglik

turizmi tiru halini alacaktir.

2.2.3.6.1. Tibbi ve Tamamlayic1 Rehabilitasyon Cesitleri

2.2.3.6.1.1. Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon

Hastanin eklem veya kas bolgelerinde olusan rahatsizliklarinin yapilan tedavi ve
egzersizler olarak rehabilitasyon merkezlerinde uygulanmasidir. Amag¢ hastanin
sosyallikten ve dis diinyadan uzaklagmasini Onleyerek tedavi siireci saglamaktir.
Ostreoporoz  donemindeki kemik erimesi, romatizma, gecici yuz felcleri,
sakatlanmalardan olusan ortopedik sikintilar, hamilelik doneminde viicut seklinin
korumasi ve saglikli dogum siireci gegirilmesi, boyun fitiklari, kol sakatlanmalar1 gibi

durumlarda uygulanmaktadir (106).

2.2.3.6.1.2. Norolojik Rehabilitasyon

Norolojik hastaliklarin biiyiik kismi normal yasam devam ederken olusan
rahatsizliklardan olusmaktadir. Bu rehabilitasyon sekli norolojik bozukluklarin ana
konularindan dolay1 olusabilecek komplikasyonlarin engellenmesi, iyilesme sirecinin
kisaltilmasi, uyum sureglerinde stratejilerin 6gretilmesi, ¢evresel olaylarin hasta igin
daha kolay bir hale getirilmesini icermektedir. Medikal tedavi ile birlikte devam ettirilir
(106).

2.2.3.6.1.3. Ortopedik Rehabilitasyon

Cerrahi ortopedik operasyon gerektiren hallerde medikal tedaviler yapilmadan
6nce ve sonra uygulanan yontemlerdir. Ortopedik rehabilitasyon uygulamasi hastanin
iskelet yapisindaki bozukluklardan dolayr yitirdigi viicut fonksiyonlarint tekrar

kazandirmak veya iyilestirmeyi saglamak i¢in yapilir. Gaye, uygulana tedavi sonucunda
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hastayr eski sagligina kavusturmak, meslegine tekrar dondirmek, bir diger bireye
ihtiya¢c duymadan yasamasini saglamaktir. (107).

2.2.3.6.1.4. Kardiyak Rehabilitasyon

Kardiyak rehabilitasyon (ve ikincil 6nleme) hizmetleri, tibbi degerlendirmeyi,
receteli egzersizi, kardiyak risk faktorii modifikasyonunu, egitimi ve danigmanlig
iceren kapsamli, uzun vadeli programlardir. Bu programlar, kalp hastaliginin fizyolojik
ve psikolojik etkilerini sinirlamak, ani 6lum veya yeniden enfarktus riskini azaltmak,
kardiyak semptomlar1 kontrol etmek, aterosklerotik siireci stabilize etmek veya tersine
cevirmek ve segilen hastalarin psikososyal ve mesleki durumunu iyilestirmek igin

tasarlanmistir (108).

2.2.3.6.1.5. Pediyatrik Rehabilitasyon
Dogumu ile birlikte devam eden rahatsizliklarda c¢ocugun yasamini sosyal
cevresinde devam ettirebilmesi igin yapilan rehabilatif yontemlerdir. Ozellikle down

sendromu, ge¢ konusma, hiperaktivite, otizm, okul uyum sireclerinde uygulanmaktadir
(106).

2.2.3.6.1.6. Ampute Rehabilitasyon

Amputasyon bir ya da daha fazla kemigin veya kemigin bir pargasinin
¢ikarilmasini i¢eren medikal bir islemdir. Ampute rehabilitasyonu Kisinin toplum
hayatina, meslegine Yyeniden donebilmesini amaclayan bir siiregtir. Kisinin
fonksiyonelligini yeniden kazanmasinda ortopedik cerrahi yontemleri, protez tedavisi,

rehabilitasyon tedavisi yer almaktadir (109).

2.2.3.6.1.7. Fizyoterapi

Fizyoterapi egzersiz, elektrik akimi veya farkli frekansta dalgalar ile bazi
hastaliklarin tedavisidir. Bu tedavi bel, boyun, kas, skolyoz gibi omurga ve kireclenme,
viicudun bazi bolgelerindeki eklem hastaliklarinda, yumusak doku romatizmalarinda

uygulanmaktadir. Uzman kisiler tarafindan fizyoterapi merkezlerinde yapilmaktadir.
(106).

2.2.3.6.1.8 Yash Bakim ve Rehabilitasyon (Geriatri)
Geriatrik rehabilitasyon, ilgili ve potansiyel olarak geri dondiiriilebilir iglevsel

diislis belirtileri gosteren yash insanlar igin etkili multidisipliner tedavi saglar (110).
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Geriatrik rehabilitasyon, bireylerin uzun Omiirliiliigli, daha iyi saglik hizmetlerini,
egitimi ve saglik hizmeti beklentilerini artiran ve saglik hizmeti saglayicilari i¢in yeni,

artan ve hatta radikal zorluklar ortaya ¢ikaran bir ¢ag oldugu gercegini ele almaktadir
(112).

2.2.3.6.1.9 Pulmoner Rehabilitasyon
Uzun donem siiren akciger ve solunum hastaligi olan hastalar i¢in nefes darligi
ile basa ¢ikmasi, gilinliik aktivitelerini kolaylikla devam ettirebilmesi, yasam kalitesini

arttirmasi i¢in yapilan tamamlayici uygulamalar batunadir (112).

2.2.3.6.1.10 Engelli Bakim Rehabilitasyonu

Engelli insanlarin  yasamlarinda  karsilastiklari  sorunlarin  {istesinden
gelebilmeleri, topluma kazandirilabilmeleri igin uygulanan mental, sosyolojik,
psikolojik, tibbi, sportif, egitim seklindeki engelli bakim teknikleridir (106, 113).

2.2.3.6.1.11 Otizm Rehabilitasyonu

Otistik bireylerin topluma kazandirilmasi, yasam kalitelerinin artmasi, giinliikk
aktivitelerini kendi baslarina devam ettirebilmeleri i¢in yapilan sportif, sosyal,
psikolojik tedavi uygulamalardir. Otistik bireylere ait rehabilitasyon alanlarinda spor,

muzik, gorsel, cevre boyutlarinda uzman terapileri kapsar (106, 114).

2.2.3.6.1.12 Robotik Rehabilitasyonu
Robotik rehabilitasyon robotik ve mekanik cihazlarin felg, beyin hasarlari,
ortopedik sebepli yiiriime bozukluklari, kol ve el kullanim yetersizlikleri ve Parkinson

hastaliginda rehabilitasyon amagli kullanilmasidir (115).

2.2.3.6.1.13 Dil ve Konusma Rehabilitasyonu
Dil ve konusma rehabilitasyonu travma, norolojik hastaliklar, demans gibi
sebeplerden dolayr lisan konusundaki yeteneklerde guclik ceken bireylerin ilag

tedavisine tamamlayici olarak uygulanan terapi tiiriidiir (116).
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2.2.3.6.1.14 Postop Bakim

Hastanin gecirmis oldugu operasyondan g¢ikmasindan itibaren taburcu olana
kadar yapilmasi gereken tedavi, kontrol, ilag sistematigi ve bakimin uygulanmasi
anlamina gelmektedir. Hastalarin, beklentilerini gercek¢i zaman dilimlerine gore

yonetebilmeleri i¢in postop siirecinin erken asamalarinda egitilmeleri Onemli arz

etmektedir (117).

2.2.3.6.1.15 Diyaliz
Bobrekler artik etkili bir sekilde ¢alismadiginda kanda atik iirtinler, elektrolitler
ve stvi birikir. Diyaliz, siviy1 ve atik liriinleri uzaklagtirmak icin basarisiz bobreklerin

islevinin bir kismini devralan tedavidir (118).

2.2.3.6.1.16 Bagimhhkla Mucadele
Tiitlin, alkol, uyusturucu madde, teknoloji, kumar bagimhiligi gibi bireyin
aliskanligr ve vazgegemedigi unsurlara karsi yapilan farmakolojik, sosyal, psikolojik

rehabilitasyonlardir (119).

2.2.3.6.2.17. Mesleki Rehabilitasyon

Mesleki rehabilitasyon, bireyin tibbi rehabilitasyonu ile akut pozisyonunda
iyilesme saglamak degil mevcut durumuna uygun meslegi bulup uygulanabilirligi i¢in
mudahale edip destek saglamaktir. Mesleki rehabilitasyon; yaralanma, bozukluk veya
bir hastalik sonrasi, kisinin igse donmesi i¢in karsilastigi bariyerlerin iistesinden
gelinmesi siirecidir. Bu siire¢ kisi, igveren ve aile ve bakim verenleri desteklemek icin

uygulanan ve oldukga genis kapsamli miidahaleleri kapsamaktadir (120).

2.2.3.6.1.18. Spor Rehabilitasyonu
Sportif ya da fiziksel aktivite esnasinda meydana gelen, bireyin spora, fiziksel
aktivite ya da yarismaya katilimina engel olan yaralanmalara yapilan cerrahi dis1 veya

sonrast terapotik uygulamalarin timidiir (121).
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2.2.3.6.1.19 Psiko-Sosyal Rehabilitasyon

Sosyal calisanlar tarafindan yapilan hasta bireye kendine gliven saglama, is
bulma, ise uyum saglamasina yardimci olma, sosyal ¢evre ile uyum saglama gibi 6geleri
kapsayan psikolojik ve sosyolojik rehabilitasyon tarudir. Sosyal rehabilitasyon
konusunda g0z Oniinde bulundurulacak unsurlar tam insan kapasitesinin yetersiz
kullanilmasi, insanlarin becerilerle donatilmasi, normallestirme, personelin bagliligi,

hizmetin uzmanlagmamasi, erken miidahale, ¢cevresel yaklasim, ¢evrenin degistirilmesi

olarak siralanabilir (122).

2.2.3.7. Geleneksel ve Tamamlayic1 Tip (GTT)

Diinya Saglik Orgiitii (WHO), geleneksel tibb1 "farkli kiiltirlere has tecrtbeler,
bilgi, teori ve inang temelli beceri ve uygulamalarin fiziksel ve zihinsel sagligin
korunmasinda oldugu kadar teshis, tedavi, iyilestirme veya tedavide agiklanabilir tip
yontemleri toplami1* olarak tanimlamistir. Tamamlayict tip veya alternatif tip “ o
ulkenin kendi pargasi olmayan uygulama veya geleneksel olmayan ilaglarin saglik
sistemlerine baskin sekilde entegre edilmedigi genis saglik hizmetleri’ni ifade
etmektedir (123). Saglik Bakanligi tanmimina gore; fiziksel, ruhsal hastaliklardan
sakinma, teshis koyma, tedavi etme, iyilestirme, saglikli durumun devam ettirilmesi igin
kullanilan, degisik kiiltiirlere ait kuram, inang ve deneyimlerden meydana gelen,
aciklanabilen veya agiklanamayan bilgi, teknik ve pratikler biitinidiir. Modern tipla
birlikte tamamlayan ve destekleyen tekniklerdir (124). Ulkemizde bilgiye hakim
olmadan ve tekniklerine uygun yapilmayan tedavi uygulamalarini engellemek Uzere 27
Ekim 2014’te Saglik Bakanligi tarafindan metotlara iliskin yonetmelik hazirlanarak
Resmi Gazete’ de yaymlanmistir. Bakanlik tarafindan bu yonetmelige gore sadece
hekimlere ve kendi bransinda uygulamak {iizere dis hekimlerine uygulama yetkisi

verilmistir.

2.2.3.7.1. Akupunktur

Viicudun tespit edilmis 6zel noktalarina igne, elektrik stimiilasyonu, lazer
isinlari, kupa, igne ya da manyetik topcuklar, kulak igin tohum, termik stimiilasyon,
akupres, ses veya elektrik ya da manyetik titresimler gibi ikaz metotlar ile uyarilmasi

seklinde yapilan uygulamalardir (124). Akupunktur, Latince acus (igne) ve puncture
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(batirma) sozciiklerinden meydana gelmistir. 4000 yildan bu yana uygulanan bir
tamamlayict tedavi seklidir. Akupunktur vicutta birbirine karsit ama devinimli bir
balans icerisinde bulunan “Yin” ve “Yang” isimli iki enerji felsefesine dayanmaktadir.
Enerjiler dengeli oldugunda hayat enerjisi olarak ifade edilen “Qi” enerjisi de istikrarini
korumaktadir. Qi enerjisinin dengesi bozuldugunda ortaya hastalik durumlar
cikmaktadir. Vucutta bulunan enerjiler akupunktur hatlart {izerinden aktarilmaktadir.
Akupunktur hatlarinin cilde agilan viicut noktalar1 bulunmaktadir ve bu noktalar ¢zel
ignelerle enerjileri dengelemek, hastaliklar1 tedavi etmekte destekleyici olarak
kullanmaktadir. Akupunktur, Diinya Saglik Orgiiti (DSO) tarafindan 1970%lerin
sonunda onaylanmis ve 1979°da Pekin’de ilk akupunktur sempozyumu
gerceklestirilmistir. Akupunktur tedavisi; eklem agrilari, kas ve iskelet sistemlerindeki
mekanik agrilar, dis agrilari, organik olmayan bas ve migren agrilari, bel agrilari,
noropatik agrilar, gastrointestinal bozukluklar, reflii, kabizlik, bulanti ve kusmalar,
dismenore, dogum agrisi, infertilite, uyku bozukluklari, egzama, anksiyete, organik
sebei olmayan vertigo gibi durumlarda ve geriatrik hastalarda destekleyici olarak
kullanilmaktadir (125, 126).

2.2.4.7.2. Apiterapi

Apiterapi, ¢esitli hastaliklarin tedavisi ve dnlenmesi amaciyla her yastaki bireye
uygulanabilen, ar1 ve ari iriinlerinin kullanimi ile ilgilenen bir alternatif tip dalidir
(127). Apiterapi tedavisinin ilk olarak eski Misirlilar’in artrit tedavisi olarak kullandig
bilinmektedir (128). Apiterapi tedavisi uygulamadan dnce bireye ar1 iiriinleri ve zehrine
kars1 alerjik tepkimenin bilinmesi i¢in test yapilmaktadir.

Apiterapi kanser, alerjik rinit, eklem ve kas agrilari, soguk alginligi, yaralar ve
yaniklar, bogaz agrilari, dis eti rahatsizliklari, prostat, menopoz ve bagisiklik sistemi

destekleyicisi olarak uygulanabilir (130).

2.2.4.7.3. Fitoterapi ve Aromaterapi

[k insanlar yasadiklari habitatlarinda bitkilerin degisik tesirleri, fayda ve
zararlarmi tecriibbe ve gozlemlerine dayanarak bulmuslardir. Yiyecek seklinde
faydalandiklar bitkileri zehirli ve zehirsiz olarak tanimis, zehirli olan bitkileri oklarinda
kullanmiglardir. Hayvanlarin bitkilerle olan tutum ve tepkimelerini de kesfeden

insanoglu, zamanla bu tecriibelerini hastaliklarin tedavisinde kullanmaya baslamislardir.

47



Diinyanin en eski bitki kitabi M.O. 3200’lerde Cin Imparatorunca kaleme alimis olan
Penn Tsao’dur. Bu ilk farmakopede bulunan ginseng koku ginimiizde de oldukca
bilinen bir bitkidir. Geleneksel bitkisel tibbi Urtinler, bitkisel ilaglarla yapilan tedavi
yontemine “Fitoterapi” denir (131).

Sozlik anlami koku tedavisi olan aromaterapi; aroma, koku, terapi, bakim
kelimelerinin birlesmesinden olusmustur. Bitkilerden elde edilen esansiyel yaglarin
viicut ve yiiz masaj1 ile kullanildig1 bir uygulamadir. Misir, Cin ve Hindistan gibi birgok
eski kiiltiirde binlerce yildir giizel kokulu bitkiler sifa amaciyla kullanilmaktadir (131).
Bitkilerin kok, govde, cicek, recine veya kabuklarindan 6zel metotlarla damitilarak
esanslar elde edilmistir. ik defa tarihte su buhari ile damitmay1 MS:1000 yilinda Ibn-i
Sina gerceklestirmis, giilsuyu ve giilyagini tedavi amacghi kullanmistir. Aromatik
yaglarin faydal etkilerini elde edebilmek i¢in bir¢ok yol ve yontem kullanilmaktadir:
masaj, mekani1 kokulandirma, koku-parfiim, kompres, bugu-ige c¢ekme-inhalasyon,
hamam ve sauna, giizellik ve cilt bakimi, suyun banyo ve tedavi amagli kullanildig tim

uygulamalar kullanim alan1 bulmaktadir (132).

2.2.4.6.6.3. Hipnoz

Hipnoz, fiziki gevrenin farkindaliginin tutulum siirecinde analitik zihni strecin
bilgilendirme uygulamasidir (133).

Hipnoz, telkine egilimli bir kiginin suur farkindalik halinden bilingaltindaki
duygu, diisiince, hisler, davranis veya fiziki degisiklik kazanmak icgin planlanan, bu
sonucu meydana g¢ikaran uygulama seklidir (134). Analitik tiim bilgi hatlari; algida,
bellekte, duygusal tepkimede ve fizyolojik acik sekilde kontrol dis1 degisikliklere sebep
olabilir. Infertilite tedavi siirecinde, anksiyete, obezite, gebelik ve dogum siirecleri,
sigara birakma, alkol bagimlilik tedavisi, organik kokenli olmayan uyku bozukluklari,
yeme bozukluklari, depresyon, akut ve kronik agrilar, alerjik astim ya da rinit,
fonksiyonel bagirsak bozukluklari, kasintilar, bagisiklik sisteminin giliclendirilmesi gibi

zihin ve beden islevleri, fonksiyonel bozukluklar ve psikosomatik bozukluklar icin
uygulanmaktadir (135, 136, 137).

2.2.4.7.4. Suluk Tedavisi (Hirudoterapi)

Hirudoterapi, tibbi siiliikklerin kullanildig1r bir tedavidir. Hirudo medicinali,

yiizyillardan beri hastalari tedavi etmek amaciyla kullanilmaktadir (138). Sulik
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kullanimi tedavisi anlamina gelen hirudoterapi, 2500 yilinda eski Misir'da kan almak
icin kullanilan bir metottur. Ibn-i Sina’min (M.S. 980-1037) El Kanun Fi’t-Tibb
kitabinda hirudoterapi sekillerini anlatan ayrintili bilgiler yer almaktadir. Siiliikler kani
emerken yaraya “hirudin” adinda bir saliva salgilamaktadir. Bu karisimin kanin
pihtilagsmasini engelleyen, kas ve agr1 kesici 6zellige sahip oldugu bilinmektedir.
Gecmiste savag Yyaralarinin iyilestirilmesinde de kullanildigr bilinen siiliikklerin
gunimuizde plastik cerrahi, apse, artrit, glukom, dejeneratif eklem hastaliklari
(osteoartrit), tromboz ve bazi vendéz bozukluklarin tedavisine yardimeci olmak igin

kullanilmaktadir (124, 139 )

2.2.4.7.5. Homeopati

Homeopati, kisiye has belirlenen, homeopatik ilaglarin inceltilerek kullanildigi,
saglik durumunu iyilestirmeyi konu alan biitiinciil tip uygulamasi prensibine dayanan
bir uygulama yontemidir. Saglikli bireyde hastalik semptomlarina sebep olan unsurun,
ayn1 hastalik halinde tedavi i¢in faydal oldugu diisiiniilen bir tedavi seklidir. “Model
olan hersey modeliyle tedavi edilir” savi temelli olarak Samuel Hahnemann tarafindan
ortaya konmus bir tedavidir (140). Homeopatik tedaviler bitkisel, hayvansal olabildigi
gibi hastanin kendi hiicreleri (kan, mikrop kiiltiirii, doku gibi ) ile seyreltilen ilaglarla da
yapilabilir. Fibromiyalji, artrit, uykusuzluk, hiperaktivite, refli, dis agrisi, egzama,
soguk algmligi, grip, alerji, infertilite, astim, kanser gibi kronik veya akut hastaliklarin
blyuk bir bélimunde kullanilabilmektedir (124, 135).

2.2.4.7.6. Kiropratik ve Osteopati

Kiropratik; kas, omurga ve iskelet sisteminde meydana gelen biyomekanik
deformasyonlarin sinir sisteminde sebep oldugu negatif olusumlarin engellenmesi
amaciyla yapilan destekleyici bir uygulama seklidir (135). Genel amag, omurgada
bulundugu 6n goriilen kaymalar1 yok etmektir. Normal mekanik hareketliligini yitirmis
uygun hastalarda, elle uygulanan tekniklerle eklem hareketlerini diizeltmeyi amaglar.
Kiropraktik 1895'te D.D. Palmer tarafindan gelistirilmistir. D.D. Palmer ilk kiropraktik
uygulamay1 sagir bir kapici olan Harvey Lillard {izerinde uygulamis ve sonugta
kapicinin isitme kaybi sona ermistir (141). Kas veya eklemlerdeki sinir sikigmalarindan

kaynaklanan agri, bircok bas agrilari, astim, hazimsizlik, artrit, stres ve bazi duygu
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durum bozukluklari, bel ve byun agrilari, doku zorlanmalari, geriatrik osteoartrit
sorunlar, postiirel skolyoz, kalca, diz, el ayak disfonksiyonlar1 gibi durumlarda
uygulanmaktadir. (124,135 142).

Osteopati, kas-iskelet sisteminin gii¢lendirilmesi amaciyla biitiinsel viicut
sagligina odaklanan, invaziv olmayan bir tamamlayici tip uygulamasidir. Biitiinciil ve el
pratigi esasli, tamamlayici metotlarla gerceklestirilen G6zellikle omurga yonlendirme
temelli bir uygulamadir (135). Osteopati genelde bel agrisi, boyun agrisi, omuz agrisi,
artrit, kalca, nevralji, eklem sertligi, ayakta ameliyat sonrasi rehabilatasyon, postiirel
bozukluklar, kaza sonrasi agrilar, depresyon, ¢ocuk psikomotor fonksiyon kusurlari,
uyku bozukluklari, Alzhimer ve Multipl Skleroz gibi norolojik hastaliklarin destekleyici

amacli tedavilerinde, spor yaralanmalar1 tedavilerinde kullanilmaktadir (143).
2.2.4.7.7. Kupa Uygulamasi (Hacamat)

5000 yildan fazla bir siiredir bilinen kupa tedavisi; viicudun belirlenmis
bolgelerine ¢esitli biiylikliikklerde kupalar yerlestirilerek 1s1 veya vakum ile basing
uygulanarak kan dolagimini artiran bir alternatif tip uygulamasidir (144).

Bu tedavi ile ilgili ilk yazit 3300’14 yillar eski Makedonya’sina aittir. Antik
Misir’da M.O. 1500 yillarinda da uygulandigi birgok lahitten ¢ikan hiyerogliflerde
gorulmektedir (145). Kupa terapisi; kuru kupa ve yas kupa uygulamasi olmak Gzere iki
sekilde yapilmaktadir. Kuru kupa uygulamasinda cilde tutturulan kupa igerisindeki
havanin bosaltilip cildin kabarmasi seklinde yapilmaktadir. Yas kupa (Hacamat)
uygulamasi vakumla beraber cilt Gizerinde kesikler yaratarak viicudun belli noktalarinda
kanin alinmasini ifade etmektedir (146, 147). Kupa tedavisi, romatizmal kronik agr1,
eklem hareket kisitliligi, sabah tutuklugu, yorgunluk gibi durumlarda, fibromiyalji, diz

agrisi, organik olmayan uyku bozukluklarinda uygulanmaktadir (135).

2.2.4.7.8. Larva (Magot) Uygulamasi

Magot uygulamasi ylizyillardir askeri cerrahlar tarafindan yarali askerler
tizerinde uygulandigi not edilmis olan giinlimiizde steril larvalarin kroniklesmis
yaralarda kullanilarak tedavi siireci zor yaralarda iyilesmeyi hizlandirmak amaciyla
yapilan alternatif bir tibbi uygulamadir (148). Ventz staz Ulserleri, yatak yaralari,

diyabetik ayak Ulseri gibi durumlarda uygulanir (149).
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2.2.4.7.9. Mezoterapi

Mezoterapi, bitkisel veya farmakolojik ilaclarla diisiik dozlarda, belli bolgelere
ozel igne ve tekniklerle cilt i¢i enjekte edilerek uygulanan bir tedavi yontemidir (150).
Mezoterapi, 1958 yilinda Fransiz Dr. Michel Pistor tarafindan romatoloji, spor,
travmatoloji, bulasici hastaliklar, damar hastaliklar1 ve esas olarak agri giderici bir
teknik olarak tedavi etmek igin icat edildi. Ginimuzde eklemde olusan agri, sertlik,
sislikler ve hareket kisithligi, akut ve kronik yumusak veya bag dokusu
deformasyonlarindaki agri, kizariklik ve hareket kisitliligi, selllit, migren, immin

sitemin giclendirilmesi, dis, 6dem, spor yaralanmalarinda uygulanmaktadir (151).

2.2.4.7.10. Proloterapi

Proloterapi, yaklasik 100 yildir kullanilan, kronik kas ve iskelet agrisi
tedavisinde modern uygulama ve enjeksiyon protokolleri George Hackett tarafindan
resmilestirilmis olan, enjeksiyon temelli, tamamlayici ve alternatif bir tiptir (152).

Eklem bag dokusu igine soliisyonlar enjekte edilmek suretiyle genellikle
asinmis, zedelenmis, giicleri azalmis tendon ile eklemlere 6zel ignelerle ve o6zel
tekniklerle uygulanmaktadir. Tendon yaralanmalari, omurga, gogiis kafesi ve
kaburgalarda ge¢gmeyen kas ve kaynakli agrilar, tekrarlayan bas, boyun, sirt ve bel
agrilari, topuk dikeni, bag ve kas yaralanmalarma bagli bolgesel yirtilmalar, yumusak

doku yaralanmalarinda uygulanmaktadir (135).

2.2.4.7.11. Ozon Uygulamasi

Ozon-oksijen karigtimimin lokal veya sistemik olarak kullanildigi uygulama
yontemidir. Ozon terapi, belirli bir miktarda ozon/oksijen karisiminin viicut
bosluklarina ya da dolagim sistemine uygulanan bir tedavi seklidir. Agri, immiin
sistemini gliclendirme, diyabetik yaralar, fibromiyalji, dis etleri hastaliklarinda,
sporcular i¢in mag¢ Oncesi ve sonrasi performans artirma amaciyla kullanilmaktadir

(153, 135).
2.2.4.7.12. Refleksoloji

Viicudun tim kisimlarinda ozellikle el, ayak tabani ve kulaklarda herhangi bir
malzeme, cihaz, krem, kullanmaksizin sadece basing uygulanarak yapilan bir tedavi

seklidir. 5.000 y1illik gegmisi oldugu tahmin edilen refleksolojinin ilk uygulama yeri Cin
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ve Misir olarak bilinmektedir (154). Refleksoloji, stres, anksiyete, sindirim sistemi
bozukluklari, migren, konusma bozuklugu, otizm, kas sistemi agrilar1 tedavisinde

destekleyici olarak uygulanmaktadir (155).

2.2.4.7.13. Muzikterapi

Miizik tedavisi, bir miizik terapistinin miizigi ve tekniklerini kullandigi,
hastalarin fiziksel, duygusal, zihinsel, sosyal, estetik ve ruhsal sagliklarin1 korumak ve
iyilestirmek amacgh bir alternatif tip uygulamasidir. Etkileyici bir terapi olarak kabul
edilir. Hastalarin bilissel islevi, motor becerileri, duygusal ve duygusal gelisimi,
davranig ve sosyal becerileri ve yasam kalitesinin miizik terapisi ile iyilestirildigi klinik
olarak kanitlanmistir. Dogaglama, sarki sdyleme, sarki yazma, miizik dinleme ve miizik
tartisma gibi miizik deneyimlerinin tedavi amag ve hedeflerine ulastigina inanilmaktadir
(156). Anksiyete, stres, sosyal fobiler, otizm, agrilar, zekd geriligi, felgli hastalarin
rehabilitasyonunda, ameliyatla iligkili agriy1 azaltma, prematiire bebeklerin gelisimi gibi

hastaliklarin tedavisinde uygulanmaktadir (157).

2.2.4.7.14. Renk Terapisi (Kromoterapi)

Kromoterapi, hastaliklar1 iyilestirmek icin elektromanyetik radyasyonun goriintr
spektrumunu (renklerini) kullanan bir tedavi yontemidir. Yillar boyunca cesitli
hastaliklar1 tedavi etmek icin basariyla kullanilan asirlik bir kavramdir (158). Rengin
etkisi, kisinin ruh halini iyilestirir. Renk terapisi, bireyin gevseme, kaygidan armmmasina

yardime1 olmaktadir (159).

2.2.4.7.15. Yoga

Hindistan’da 5000 yil once ortaya c¢ikmis, sanskritge “Tanri ile Birlikte”
manasina gelen yoga; fiziksel hareketleri diizglin durus seklinde, nefes egzersizleri ve
meditasyon uygulamalar1 ifade eden bir alternatif tip seklidir. Yoganin temeli, i¢
diinyay1 kesfetmeye yoneliktir. Zihin, ruh ve bedensel iyilesme asamasinda kanser,
psikolojik bozukluklar, postiirel iyilestirme, panik atak, stres ve anksiyete, hiperaktivite,

dikkat daginikligr gibi sorunlarda destekleyici olarak uygulanmaktadir (135).
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2.2.4.7.16. Giimiis Tedavisi

Giimiis; aksesuar, silah, ev gerecleri yapiminda M.O. 4.yiizyildan itibaren
bilinen bir metal tirl olmasinin yaninda tip alaninda kullaniminin ilk olarak Misirlilar
tarafindan oldugu tahmin edilmektedir. Bu metalin tibbi amagli olarak Yunanlilar,
Romalilar, Persler, Hintliler ve Cinliler tarafindan da kullanildigi goriilmistiir. Orta
caglarda antik simyacilar tarafindan Ozellikle kullanilmis olan giimiis, 14. Yiizyilda
Konrad von Megenberg’in ‘Doga Kitab1’ isimli eserinde detayli sekilde bahsedilmis,
Ozellikle metabolizmanin giiglendirilmesi, kasint1, yara ve hemoroid sikayeti olanlarda
olumlu etkilerinin oldugu belirtilmistir. Homeopati tedavi sekillerinin babasi1 kabul
edilen Samuel Hahnemann tarafindan da teyit edilmistir. Kolloidal giimiis, 1940’1
yillara kadar tiim diinyada antibiyotik olarak kullanilmis ve 1990 yilindan bu yana kistik
fibroz, sindirim hastaliklar, gogilis kanseri olmak iizere farkli hastaliklar iizerinde

alternatif tip tedavi olarak ¢aligmalara devam edilmektedir (140, 160, 161).

2.2.5. Dunyada Saghk Turizmi

Saglik turizmi diinyada ve iilkemizde yillik olarak ortalama %Z20’den fazla
artigla gelisen bir alternatif turizm ¢esididir.

Termal turizm ile ilgili olarak 263 adet kaplica tesisi ile Almanya 6nemli bir
konumda bulunurken Fransa’da 104, Ispanya’da 128 tane, Slovakya ve Cek
Cumhuriyeti’nde 60 termal bulunmaktadir. Rusya’da yliksek miktarda kiir merkezi
oldugu ve sene boyunca yaklasik 8 milyon saglik turistinin hizmet aldig1 bilinmektedir.
Japonya’da, 55.000 kisinin yararlanacag: termal kiir merkezlerinin bulundugu Amerika
Birlesik Devletleri’ndeki Arkansas eyaleti ve Hawai turizmi biitlin bir yila yaymak i¢in
sifali sulardan faydalanilan yeni kiir merkezleri yaratarak termal turizm alaninda hiz
kazandirmaya caligmaktadir. Diinyada hizli bir artis ile gelisen ve biiyiiyen saglik
turizminin 2016 itibariyle 62 milyar (USD)“dir (159). Diinya genelinde saglik turizmi
acisindan o6ne c¢ikan iilkelerin basinda Hindistan, Tayland, Singapur, ABD, Malezya,
Almanya, Meksika, Glney Afrika, Brezilya ve Kosta Rika gelmektedir. Medikal
turizmde; ABD, Panama, Brezilya, Malezya, Kostarika, Hindistan, termal turizmde
Almanya, Hindistan, Turkiye, Malezya, Spa ve wellness turizminde ise Macaristan, Cek
Cumhuriyeti, Avusturya, Bali, Maldivler 6ne ¢ikan iilkeler arasinda bulunmaktadir.
Tablo 2.5’te literatiir ve internet aramalarinda medikal turizm destinasyonu olarak One

¢ikan tilkeler goriilmektedir (162).

53



Tablo 2.5 Internet aramalarinda ve literatiirde medikal turizm destinasyonu olarak en gok
aragtirma yapilan Ulkeler (162)

Asya - Orta Dogn Amerika Kitas: Avrupa Afrika Diger
Cin Arjantin Belgika Fuzey Afrika Avmustralya
Hindistan Barbados Cek Cumburiveti Tunus
Israil Brezilya Almanya
Urdiin Kanada Macaristan
Malezva Kolombiya Italva
Singapur Kostarika Litvanya
K Kore Kiiba Letonya
Filipinler Elovator Polonva
Tayvan Jameika Portekiz
Tiirkiye Meksika Fomanya
Eirlegik Arap Emirlilder AED Fusya

Tiirkiye, cografi ve siyasi konumu agisindan Avrupa, Ortadogu, Kuzey Afrika ve
Orta Asya’ya uzanan kilit nokta konumundadir. Yaklasik 1,5 milyar niifus ile 50 iilke
ortalama 4 saatlik bir ucus mesafesi ile iilkemize ulasilabilir uzaklikta bulunmaktadir.
Tiirkiye’ye gelen saglik turistleri farkli tedaviler icin lilkemize seyahat etmektedir. Bu
tedavi hizmetleri igerisinde sa¢ ekimi, dis cerrahisi, organ nakilleri, géz tedavileri, kalp
ve damar cerrahisi, tip bebek, organ nakli, onkoloji tedavileri, estetik operasyonlar gibi
pek cok cerrahi veya klinik alan bulunmaktadir. Tiirkiye’ye gelen turistler ortalama
olarak bir haftada 700 USD civarinda harcama yapmaktadir. Tedavi amaciyla gelen
yabanct medikal saglik turisti ortalama 10 giin konaklama yaparak 10.000 USD,
rehabilitasyon amaciyla ortalama 1 ay civarinda konaklayan yabanci saglik turisti
yaklasik 7.000 USD sadece saglik hizmeti tesisine 0demektedir. Tirkiye’de saglik
turizmi kapsaminda devlet tesviklerinin artirilmasi ile yeni yatirimlarin artmasi ve
gelismis tip teknolojilerinin kullaniminin sonucu olarak &zellikle Istanbul, Ankara ve
[zmir’de ulusal saglik hizmetleri kalitesinin ciddi oranda atilim gostermesi, lkemizin
Avrupa, Orta Dogu ve Rusya’nin medikal turizm alaninda tercih edilmesini
saglamaktadir (163).

Tiirkiye’ye hasta gonderen iilkeler bes grupta incelendiginde; ¢esitli sebepler ile
biinyesinde ¢ok fazla Tiirk niifusu barindiran iilkeler (Almanya, Hollanda, Fransa gibi),
altyap1r ve hekim yetersizligi nedeniyle hizmet sikintis1 ¢eken gelismekte olan {ilkeler

(Balkan Ulkeleri, Orta Asya’daki Turk Cumhuriyetleri gibi), saglik hizmetlerinin pahali
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oldugu ve sigortalarin kapsamadig1 hizmetleri talep eden hastalarin bulundugu {ilkeler
(Amerika, Ingiltere, Almanya gibi), arz ve talep dengesindeki yetersizlik nedeniyle uzun
bekleme siras1 olan iilkeler (ingiltere, Hollanda ve Kanada gibi), ikili anlasmalar
cergevesinde Tiirkiye’ye belirli sayida ticretsiz hasta gonderen Ulkeler (Afganistan,
Yemen Sudan gibi) olarak gruplandirilmigtir (164). Diinya’da bulunan termal turizm
degerlendirildiginde Tirkiye jeotermal kaynaklar acisindan 7. sirada yer almaktadir.
Ulkemizde 46 ilde 196 kaplica tesisi bulunmaktadir. Yillik 10 milyon yerli ve
300.000'den fazla yabanci turist hastalik tedavisi, dinlenme ve rehabilitasyon ic¢in bu
kaplicalarda bulunmaktadir. Termal kaynaklarinin sadece %6’sin1 kullanabiliyor olmasi,
Tirkiye’nin bu turizm alaninda hak ettigi yerde bulunmadigini gostermektedir.
Tiirkiye’de saglik turizmi agisindan 6ne ¢ikan bdlge ve sehirlerimizin basinda Istanbul,
Ankara, Izmir, Alanya, Adana, Denizli gelmektedir. Medikal turizm alaninda Istanbul,
Alanya, Ankara, Adana, Erzurum; termal turizm alaninda Izmir, Afyon, Denizli,
Balikesir, Ankara, Spa ve wellness turizminde ise Alanya, Afyon, Mugla, Aydin,

Denizli 6nemli illerimiz arasinda yer almaktadir (164,165).

2.2.6. Tiirkiye’de Saghk Turizmi

2.2.6.1. Tiirkiye Saghk Turizmi’nin Swot Analizi

Tiirkiye’nin saglik turizmi agisindan giiclii ve zayif yonleri, firsat ve tehditlerini
belirlemek Gizere SWOT analizi yapildiginda glcli yonleri Asya ve Avrupa’y1 birbirine
baglayan cografik konum, Avrupa ve Ortadogu pazarlar1 i¢in kolay ulasilabilir
mesafede olma, iklimin elverisliligi, tarihi ve kultiirel zenginlikler, saglik konusunda
hastane altyapisi, teknolojik altyapi, yeterli seviyede kaliteli uzman saglik personeli
bulunmasi, saglik ve turizm hizmetlerinin maliyetinin hasta i¢in ucuz olmasi seklinde
gorilmektedir. Zayif yonleri, pazarlama ve tanitim yetersizligi, sektorler ve bakanliklar
arasinda yetersiz koordinasyon, yurtdigi sigorta sirketleri ile olan organizasyon
eksikligi, akredite hastane sayisinin azligi, saglik personeli ve yoneticilerinin Avrupa
hasta haklar1 ve saglik mevzuatlart konusundaki bilgi yetersizlikleri olarak
siralanmaktadir. Tiirkiye’nin saglik turizmindeki firsatlari, komsu Avrupa tilkelerinin
artan yasl niifusu ve buna bagl kronik rahatsizliklardaki artis, hastanin bulundugu
ulkede tedavisi igin uzun bekleme suresi, Ulkesindeki uzman personel sayisinin
yetersizligi ve kisa calisma siireleri, saglik hizmetlerinin yliksek maliyetleri, saglik

hizmetlerinin yeterli memnuniyeti saglayamamasi, Ortadogu pazarmin zengin
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hastalarinin 11 Eyliil saldirilarindan sonra alinan tedbirler sebebiyle diger iilkelerde
tedavi olmasi seklinde degerlendirilmektedir. Ulkemizin saghik turizmi konusunda
karsilastig1 tehditler, rekabet ettigi diger iilkelere gore tanitim ve pazarlama konusunda
zaylf olmasi, yanlis tibbi tedaviler konusunda hassasiyet gosterilmemesi, yanlis
fiyatlandirma politikalar1 ve fiyat istikrar1 denetimi konusunda zayifliklar, politik
krizler, siyasal gerginlikler, teror, Ortadogu’da ¢ikabilecek savas tehlikesi, negatif lobi
faaliyetleri, dogal afetler, salgin hastaliklar seklindedir (163, 166).

2.3. Alanya ilgesi

Alanya, Antalya il sinirlar1 igerisinde bulunan, Akdeniz’de yaklasik 70 km. sahil
uzunluguna sahip, resort turizm faaliyetlerinin ilk bolgelerinden olan bir ilgedir. Dogal
guzellikleri, cografi 6zellikleri, iklimi ve tarihi zenginlikleri Alanya’nin hem tarim hem
sanayl hem turizm sektorlerinde gelismesi i¢in ¢ok uygun kosullar saglamaktadir.
Alanya, yaz aylarmin sicak ve nemli, kis aylarinin 1lik ve yagish gegtigi standart
Akdeniz iklimi bolgelerinden biridir. Deniz suyu ve hava sicakligi, giineslenme zaman
dilimleri turizm faaliyetlerinin potansiyel gelisimi acisindan en dnemli unsurlardir. Kig
mevsimleri 6zellikle kuzey iilke vatandaglarina gére yaz mevsimi gibi hissedilmektedir.
Dogal, tarihi turistik ¢ekicilikleri, iklimi, ulasilabilirligindeki kolayliklar, mavi bayrakli
kiyilart Alanya’yi turizm bolgesi olarak on plana ¢ikarmistir (167).

Tablo 2.6 Alanya’ya gelen yabanci ziyaretgilerin Tiirkiye ve Antalya igindeki pay1 (167)

Gelen Yabanci Turist Sayisi Alanya'nin Turkiye'de
2014 |30.345.403 |14.409.756 |3.901.699 27,08 12,86 47,49
2015 127.614.421 |12.500.005 |3.046.338 24,37 11,03 45,27
2016 |18.047.874 |7.014.514 1.423.349 20,29 7,89 38,87
2017 122.927.768 |10.814.879 | 2.434.200 22,51 10,62 4717
2018 131.135.545 |15.072.144 | 4.642.849 30,80 14,91 48,41
2019 |38.853.764 | 18.870.842 |5.825.161 30,87 14,99 48,57

Tablo 2.6’da Alanya’ya gelen yabanci ziyaretcilerin Tiirkiye ve Antalya turizmi
icerisinde yer alan payr gosterilmektedir. Alanya, 2014 — 2019 yillar1 arasinda
Antalya’ya gelen ziyaretcilerin ortalama %?20,29 ile %30,87 arasinda paya sahiptir.
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Tiirkiye’nin toplam ziyaret¢isine gore oran1 degerlendirildiginde Alanya’nin belirtilen

yillar igerisinde % 7,89 ile % 14,99 civarinda paya sahip oldugu goriilmektedir.

Tablo 2.7 Tirkiye’ye gelen yabanci ziyaretci ve yurtdisinda ikamet eden vatandas ziyaretgilerin
turizm gelirlerinin yillara gére dagilimi (167)

Toplam Yabanci Vatandas
Turizm
% Gelen Ziyaretgi | Cikan Ziyaretci | Turizm Geliri ort . _— ort. Geliri ort
illar Savist Savist (1000 Usd) Harcama | Turizm Geliri | Harcama (1000 Harca
¥ y (Usd) (Usd) ma (Usd)
Usd)
2014 41.627. 246 41.415. 070 34.305.903 828 27.778.026 775 6.289.260 1130
2015 41.114. 069 41. 617.530 31.464.777 756 25.438.923 715 5843.074 970
2016 30.906. 680 31.365.330 22 107.440 705 15.991.381 633 5.964.853 978
2017 37.969. 824 38.620.346 26.283.656 681 20.222.971 630 5.908.752 903
2018 46.112. 592 45.628.673 29.512.926 647 24.028.311 617 5 345 472 801
2019 51.747. 198 51.860.042 34.520. 332 666 28.704.946 642 5 688.271 796

Tablo 2.7°de Tiirkiye’ye gelen yabanci ziyaretgi ve yurtdisinda oturumu bulunan
vatandas ziyaretcilerin turizm gelirlerinin 2014 ve 2019 yillar1 arasinda yillara gore
dagilmi  gosterilmektedir.  Ortalama harcama ve yabanci turist sayilar
degerlendirildiginde Alanya’nin Tiirkiye turizm ekonomisine katkisinin 2019 yili igin
yaklasik 4 milyar USD olarak goz ardi edilmeyecek oranda oldugu bilinmektedir.

Alanya’nin yarimada kisminin deniz ile birlestigi tarafinda 3 adet magara
bulunmaktadir. Bunlar dogal giizelliklere sahip Asiklar Magarasi, Korsanlar Magarasi
ve Fosforlu Magaralaridir. Unlii Kleopatra Plaji tarafinda 1948 yilinda dinamitle tas
cikartirken bulunan ve astim hastalig1 i¢in tedavi edici oldugu bilinen Damlatas
Magaras1 yer almaktadir. Magaranin tedavi edici 6zelligi onaylandiktan saglik turizmi
sebebiyle de kullanilmaktadir. Kestel mahallesinde bulunan Dim Magarasi, dogal
giizellik olarak bolgeye kazandirilmig diger bir turistik cazibe merkezidir. Alanya Kalesi
bolgesinde bulunan Kizil Kule, su sarniglar1 ve Bizans Kilisesi gibi tarihi yapilari,
Leartes, Syedra, Iotape antik kentleri, Selguklu donemine ait Alara Han ve Sarapsa
kervansaray1 turistik faaliyetlerin gerceklestirildigi O6nemli mekanlardir. Alanya
bolgesinde Urartu, Frig, Lidya, Helenistik, Roma, Bizans donemlerine bircok izlere

rastlamak miimkiindiir ve kalintilar kent miizesinde sergilenmektedir.
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Akarsu ve kanyonlarin da yer aldig1 Alanya’da turizm agisindan ¢ok c¢esitli Urdn
olanaklar1 bulunmaktadir. Boylece turizm faaliyetlerinin biitiin bir yila yayilip gelir
getirecegi yeni turistik cazibe alanlarinin artirilmasi, bolge ve iilke ekonomisine katkisi
saglanabilecektir (167). Alanya; ulasim ag1 agisindan avantajli bir turistik merkezdir.
Bolgeye gelen yerli ve yabanci turistler denizyolu, havayolu ve karayolu ulagimlarini
rahatlikla saglayabilmektedir. Alanya kitlesel turizm seklinde, her sey dahil turlar ile
tercih edilen bir turistik merkez konumundadir. Orta gelir dizeyi grubundaki turist
Kitlesi tarafindan tercih edilmektedir (168).

2.3.1 Saghk turizmi acisindan Alanya

Alanya ilcesi saglik turizmi agisindan ulasilabilirligi, marka degeri, bilinirligi,
dogal ve kiiltiirel giizellikleri, iklimi, cografik yapisi olarak Ulkemizdeki en uygun
bolgelerden biridir. Turistik hareketi saglayacak tiim 6geleri biinyesinde bulunduran
Alanya gezip gérmek, farkli yerlere seyahat etmek, deniz, kum, giines gérmek agisindan
psikolojik rehabilitasyon saglayan Akdeniz ikliminin o6zelliklerini tam anlamiyla
tagimaktadir. Ayrica astim hastaligina sifa oldugu bilinen Damlatag Magarasi, 6zellikle
12 ay sicaklik ortalamalarmin 1liman seviyelerde seyretmesi geriatrik hastalarin talep
ettigi en biiylik sebeplerdir. Uzman hekim ve saglik calisanlarinin bulundugu Alanya
Arastirma Hastanesi bolge hastanesi olarak hizmet vermektedir. Ayrica kentte bulunan
0zel hastane ve saglik kurumlar1 medikal tedavilerde 1liman iklim ile birlikte hem tatil
hem tedavi imkanlarini saglik turistlerine en kapsamli bigcimde sunabilecek
kapasitededir. Toros daglarinda yetisen endemik alternatif tip bitki ortiileri, fauna yapisi
diger bir saglik turizm hareketi saglayabilecek 6gelardir. Deniz kenarinda yer almasi
sebebiyle oOzellikle thalassoterapi altyapisi yapilacak tesislerde konaklayabilecek
turistleri agirlayabilecek ozelliktedir. Yine dogal yaylalar ve akarsulari ile sagligini
korumak amaci ile seyahat eden saglik turistlerine hizmet verebilecek 6zellikte olan
Alanya’da aym1 zamanda Gazipasa ilgesinde giimiis suyu ile tedavi uygulama
merkezinin bulunmasi ve yeni kesfedilen Ilica Kaplicasi ile termal turizm alaninda da
adindan soz ettirebilecegi degerlendirilmektedir. Tablo 2.8’de Alanya ile ilgili genel

bilgiler sunulmaktadir.
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Tablo 2.8 Alanya ilcesi genel bilgiler (165)

Saat Gmt +02:00
Yuzél¢imi 1.879 Km?

Tarihi ve Cografi Yapisi [Orman Arazisi Alani 108.086,1 Hektar
Tarim Arazisi 24.117 Hektar
Akdeniz’e Kiyisi 70 Kilometre
Mahalle Sayisi 102
Kent Nufusu 327,503
Alanya’da 2019 yilinda ikamet izni alan yabanci sayisi 27,819
2019 yilinda Alanya’da Gayrimenkul Edinen Yabanci Sayisi 6,59
2019 yilinda Alanya’da Gayrimenkul Edinen Yabanci Ulke 80
Sayisi
Bugline kadar Alanya’da Gayrimenkul Edinen Yabanci Sayisi 45,756

Kaltlr Durumu Miuze Sayisi 3
Hastane Sayisi 4
Hastane Yatagi Sayisi 700
Yatak Bagina Diisen Kisi Sayisi 446,2

Saglik Durumu Hastanelerdeki Hekim Sayisi 497
Hekime Disen Kisi Sayisi 628,4
Diyaliz Merkezi 3
Aile Sagligi Merkezi Sayisi 25
Aile Sagligi Merkezi Doktor Sayisi 103
Halk Sagligi Laboratuvari 1
Eczane Sayisi 151
112 istasyonu 7
Dispanser Sayisi
Agiz ve Dis Saghigi Merkezi 1
Dis Hekimi 151
Hemsire 525
Ebe 133
Ambulans Kamu: 10

Ozel: 14

Toplam Saglik Personeli Sayisi 1,968
Turistik Konaklama Tesisi Sayisi 631
Turistik Yatak Sayisi 180,202

Turizm Durumu Turistik Oda Sayisi 82,35
Yerli Ziyaretgi (Turist) Sayisi 868,485
Yerli Ziyaretgilerden Elde Edilen Gelir (Dolar) 691.314.060
Yabanci Ziyaretgi Sayisi 5.825.161
Yabanci Ziyaretgilerden Elde Edilen Gelir (Dolar) 3.739.753.360
Toplam Ziyaretgi Sayisi 6.693.646
Toplam Turizm Geliri (Dolar) 4.457.968.236
Yillik Meyve Uretimi 125.136 Ton

Yillik Uretim Durumlari |Yillik Sebze Uretimi 258.493 Ton
Yillik Su Uriinleri Uretimi 377.500 Kg

Yillik Su Uriinleri Geliri

10.612.541.-TL
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2.3.1.1. Damlatas Magarasi

Dogal jeolojik yapilar olan magaralarin toz, polen, kimyasal kirlilik icermeyen
mikro klimasimin tedavi edici etkisi oldugu bilinmektedir. Magaralarin atmosferinden
faydalanilarak yapilan tedavi “speleoterapi” olarak adlandirilmaktadir (169).
Speleoterapi, Yunanca magara anlamina gelen "speleon" kelimesinden gelmekte olup
kronik hava yolu hastaliklarin1 tedavi etmek i¢in madenlerin ve magaralarin spesifik
mikro iklimini kullanan 6zel bir tur inhalasyon terapisidir. Speleoiklim olarak da
adlandirilan bu spesifik mikro iklim, temel olarak sabit sicaklik, yavas hava akimi, hava
kirliligine sebep olan kirleticiler ve alerjenlerin yoklugu, yiiksek nem gibi 06zel
fizikokimyasal 0Ozellikler, daha ylksek CO2 seviyeleri, diisiik doz radyasyon ve dis
uyaranlarin yoksunlugu ile ifade edilmektedir (170). Horvath’in 1986 yilinda yapmis
oldugu taniminda magara ikliminin kullanimi olan speleoterapi, kronik obstriiktif hava
yolu hastaliklarinin tedavisinde kabul goren ancak yaygin olarak bilinmeyen bir
terapOtik Onlem olarak ifade edilmistir. Bazi magaralarin mikro ikliminin bu
bozukluklar1 olumlu yonde etkileyebilecegi tespit edilmistir, ancak magara karmasik
solunum rehabilitasyonu i¢in en uygun ortam olarak diistiniilmelidir (171).

Magaralardaki hava kosullarinin brong genisletici 0Ozellikler kazandirdigi
bilinmektedir. Bu nedenle astim ve tuz magaralarinin solunum yollar1 hastaliklarinin
tedavisinde olumlu etki yarattigi kabul edilmektedir (172). Magara tedavisinde insanlar
kisa stirecler i¢in 6zel olarak belirlenmis magaralarda veya madenlerde gegirirler, bazen
belirli fiziksel egzersizler veya nefes alma egzersizleri yaparlar (173). Tiirkiye’de
magara tedavisi agisindan bilimsel olarak ilk incelenen magara Alanya’daki Damlatas
magarasidir ve bronsiyal astima faydali oldugu tespit edilmistir. Tiirkiye’de gorsel
olarak aydinlatilarak ilk kez turizme agilan Damlatas, Tiirkiye’nin en fazla gezilen
magarasidir (174). Alanya i¢inde ve deniz kiyisinda bulunmaktadir. Merkeze 3 km.
uzakliktadir. Toplam Uzunlugu 30 m. olan magara; kuru ve yatay magara tipindedir.
200 m’.lik bir alan1 kaplamaktadir. Cok sayida sarkit ve dikitin essiz bir goriintii verdigi
magara, 15 m. yliksekliktedir. Karbondioksit gazi, yiiksek ol¢iide nem, diisiik 1s1 ve
radyoaktif havasiyla astim hastalar1 icin son derece yararlidir. Bu nedenle astim
hastalar1 magaranin en yogun ziyaret¢i gruplarimi olustururlar. Magaradaki sarkit ve
dikitlerin M.O. 20.000-15.000 yillar1 arasinda meydana geldigi sanilmaktadir (175).
Alanya’ya ilk yabanci turistlerin 1926 yilinda geldigi ifade edilse de Alanya’da turizmin
ilk baglangi¢ zamani olarak 1948-1955 yillart kabul gormektedir. 19501 yillarda
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Damlatas Magarasi'nin sifali havasi nedeniyle saglik amacl i¢ turizm hareketlerinin
ortaya c¢ikmasi ve yine bu yillarda Almanlarin yoreye gelmeye baslamasiyla Alanya

turizmle tanismustir (176).

2.3.1.2. Ihca Kaplicasi

Bol kokdrt iceren, ¢lrik yumurta kokusunda olan Ilica Kaplicas1 ayni isimle
anilan Gazipasa ilgesi Ilica Koyii'ndedir ve "siyah su™ olarak da bilinmektedir.
Alanya’ya yaklagik 30 kilometre uzaklikta Toros Daglari'nin eteklerinde yer almaktadir.
Roma Imparatorlugu doneminden kalan kaplicanin dort bin yillik oldugu bilinmektedir.
Ilica kaplicasi, Sinat Deresi boyunca uzanan yol yonlii, atimli bir fay ve bu faya bagh
gelismis bir kirik sisteminin kesisme yerinden c¢ikmaktadir (177). Sekil 2.6.°da
arastirmaci tarafindan kesif gezisi sirasinda c¢ekilmis Ilica Kaplicasi’na ait fotograf

gorulmektedir.

Sekil 2.6 Ilica kaplicasi, Gazipasa (Fotograf, yazar tarafindan 22.08.2020 tarihinde ¢ekilmistir.)

Cevresinde herhangi bir turistik hizmet veya tesisin bulunmadigi kaplicaya bolge
halkinin yanisira Konya, Anamur, Alanya ve Manavgat basta olmak iizere Tiirkiye'nin
her yerinden ziyaretciler gelmektedir. Kaplicaya ulagsmak i¢in aracin birakildigi yerden
150 metrelik mesafeyi ylrlimek gerekmektedir. Bu bolgede ¢adir kurup kamp yaparak
sifa arayanlar romatizma, kadin hastaliklari, mide, ilser, siyatik ve lumbago (ani bel
agris1) tedavilerinde kullanilan sar1 kaplica suyu i¢in dogal tas havuzlara
girilebilmektedir. Ilica kaplicasinda gamurlar viicuda sirtiliip kaplica suyunun yanindaki

icme suyu kaynagindan icilebilmektedir. Ilica kaplicasinin kaynak suyu, 24,5 derece
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sicaklikta, tuzlu ve c¢lrik yumurta kokuludur. Kaynaktan bol gaz (H2S, C02) ¢ikisi
gozlenmektedir. Toplam mineralizasyonu 1000 mg/It'den fazla oldugu i¢in sodyumlu,
kloriirlii sicak su sinifina girmektedir. Cevrede 1sitic1 6zellikle gen¢ volkanizmanin
bulunmamasi, suyun jeotermik gradyanla i1sindig1r ihtimalini kuvvetlendirmektedir.
Kayalarin kirik ve catlaklarindan yeraltina siiziilen yagis sulari, gectikleri kayalarin
kimyasal ozelliklerine bagli olarak iyon aligverisinde bulunarak, mineralce

zenginlesirler (177).

2.3.1.3. Thalossoterapi

Alanya bolgesinde iklim sartlari, deniz suyu sicakliklar deniz ve iklim karleri ve
deniz kaplica tedavisi bakimindan elverislidir. Deniz suyu terapileri, 6zel ilgi turizmi
icinde yer almasindan dolayr gelir seviyesi yuksek turistler tarafindan talep
edilmektedir. Thalassoterapi dolayisiyla gelen turistlerin amaglar1 saghk ve giizellik
tizerinedir. Alanya i¢in 6nemli olan turizm faaliyetlerinin kis aylarinda da siirdlrulebilir
olmasidir. Spa/hotel, spa/resort gibi konseptlerde hizmet veren oteller, spa ve wellness
bolimlerinde uzman personele sahiptir. Ancak thalossoterapi ve diger deniz suyu

terapilerinde yer alan herhangi bir tesis bulunmamaktadir (178).

2.3.1.4. Medikal turizm

Deniz, kum, gilines turist profili ile 6n planda olan Alanya bolgesinde kamu
hastanesi olarak 2017 yilinda agilmigs 420 yatak kapasitesiyle Alanya Alaaddin
Keykubat Universitesi Egitim ve Arastirma hastanesi, Antalya Alanya Agiz ve Dis
Saghg Merkezi ve Alanya 1 No.lu (Mahmutlar) Acil Saglik Hizmetleri Istasyonu
hizmet vermektedir. Ozel hastane olarak Baskent Hastanesi, Yasam Hastanesi ve
Anadolu Hastanesi bulunmaktadir. Medikal operasyonlarin yiritiilebildigi hastanelerde
her tiirli medikal operasyonlar, yeterli sayidaki uzman saglik personelleri ile hizmet
sunmaktadir (165).
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3. YONTEM

3.1. Calismanin Amaci ve Onemi

Calismanin amaci, Alanya’da ekolojik c¢evrenin medikal ve rehabilitasyon
turizminin sdrdirdlebilirligi {izerine etkisinin ortaya konulmasidir. Alanya’ya farkli
tilkelerden tatile gelen turistlerin Alanya’da saglik turizmine yonelik algi ve tercihlerinin
cinsiyet, medeni durum, yas, egitim durumu, milliyet ve gelir demografik degiskenlerine
gore analizi hedeflenmistir. Bu baglamda tetkik edilen literatiir taramasi sonucunda,
hedef kitlenin konu hakkindaki tercih seviyelerini belirleyecek baslica aktorlerin
“cinsiyet, medeni durum, yas, egitim durumu, milliyet, gelirlerine gbére medikal ve
rehabilitasyon turizmi i¢in Alanya’yr tercih edip etmeyecekleri” belirlenmeye
calisilmigtir.

Diinya’da ulasim ve destinasyon erisebilirliklerinin kolaylagmasi, teknolojik
geligsmeler, hizla degisen trendler, turistlerin talepleri turizm faaliyetlerinde de alternatif
turizm tiplerine iligkin ilgileri de artirmistir. Alternatif turizm tiplerinden biri olan saglik
turizmi, hem tedavi hem de sagligin korunmasi1 bakimdan bireylerin gelecekte daha da
onem kazanacagini gostermistir. 2020 yili itibariyle yasanan kiiresel korona Viris
salgint da saglhk turizmi alaninda gelecek donemlerde ¢ok biyiik gelismelerin
yasanacagina isaret etmektedir. Bu gelismeler baglaminda bireylerin nis, bireysel, doga
ile biitiinlesecekleri, ayn1 zamanda sagliklari ile ilgili hizmet alabilecekleri iiriinler ve
destinasyonlar 6n plana ¢ikacaktir.

Tim bu gelismeler yagsanirken 6zellikle sektorel anlamda turistik yatirimcilarin
ve isletmelerin saglik turizminin hizla gelistirilmesi konusunda yavas, eksik ve
koordinasyonsuz hareket ettikleri gozlenmektedir. Ulkemizde saglhk turizmi alaninda
yapilmast gereken altyapi, hukuki diizenlemeler, uluslararasi tamitim ve yatirim
eksiklikleri degerlendirildiginde, bu arastirma ¢alismas1 sektorel literatiire katki
saglayacagi gibi destinasyon ve bdlgelerin ekolojik dengelerinin siirdiiriilebilirliginin
medikal ve rehabilitasyon turistleri acisindan 6nemini de ortaya koyacaktir. Yapilan
analizlerden elde edilen sonuglar dogrultusunda Alanya bolgesi ekolojik yapisinin
korunmasinin medikal ve rehabilitasyon turizminin olusturulmasi ve siirdiiriilebilirligi
acisindan; kamu, yerel ve 6zel kurum, kuruluslar tarafindan tespit edilecek kisa, orta ve

uzun vadeli program, stratejilerin gelismesine biiyiik katki yaratacagi belirtilebilir.
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3.2. Calisma Grubu

Arastirma, Alanya’ya otellere tatil amaciyla gelen turistler, satin aldiklar
konutlarda kisa siireli ikamet eden yabanci yasayanlar ilizerinde gergeklestirilmistir.
Kesfedici amag ile yapilan arastirmada veri toplama, degerlendirme teknigi agisindan
nicel arastirma tercih edilmis, bu kapsamda kolayda (basit tesadifi) 6rneklem yontemi
kullanilmistir. Arastirma verileri Alanya bolgesinde turizm sezonu olan 15.03.2020 —
31.10.2020 tarihleri arasinda elde edilmistir. Kesfedici arastirma yontemi kullanilarak
orneklem biiyiikliigiiniin diizeyinin ne kadar olmas1 gerektigi belirlenmeye ¢alisilmis, en
az 400 kisi ile anket yapilmasi hedeflenmistir. Amaglarina gore arastirma tiirlerinden
olan kesfedici aragtirmalar, arastirmacinin bilgi sahibi olunmayan konulari inceledigi ya
da arastirma konusunun gorecelik agisindan yeni oldugu hallerde yapilan
arastirmalardir. Kesfedici arastirmalar genellikle incelenecek konu veya durumun
yapilan zamana kadar hi¢ sistematik incelenmedigi ya da c¢ok az sayida calisma
bulundugu, konu hakkinda kontrol edilirlik altinda tahmine dayali arastirmalarda, bilgi
sahibi olunan bir konunun bu bilgileri gegersiz sayilacak bigimde degisim ge¢irdigi
durumlarda tercih edilir (179). Kesfedici arastirmalar, arastirmacinin konuyla ilgili
merakint gidermek ve on bilgi saglamak, konuyla ilgili daha detayli aragtirmalarin
yapilip yapilamayacagini sorgulamak veya daha sonra yapilacak arastirmalarda
kullanilabilecek veri toplama araglari gelistirmek amacini tasirlar (180). Kesfedici
arastirmalarda olan temel sinirlilik, 6rneklemleri arastirma evrenini temsil etmediginden
dolay1 arastirmaya ait tatmin edici cevaplara nadiren ulasilabilmesidir (181).
Arastirmada bilgi toplanan kisilerin, arastirmacinin ilgilendigi daha genis toplulugun
tipik Ornekleri olmadigi durumlarda arastirmacinin eksik bilgi edinmesi s6z konusu
olabilir. Kesfedici arastirmalarda arastirmaci arasgtirmaya baslamadan Once konu
hakkinda fazla bilgi sahibi degildir. Kesfedici arastirmalar literatiir taramasi, uzmanlara
danisma ve olay kesfi tekniklerini kapsar (182). Kesfedici arastirmalarda arastirmaci
konuyu tamamlandiktan sonra daha sistematik bir arastirma yapmaya hazir olacaktir.
Arastirmanin 6rneklemi olan kolayda (basit tesadiifi) 6rnekleme yontemi ile geri doniis
saglayan 113’1 (%50,3) kadin, 90’1 (%49,7) erkek olmak tizere 233’1 dogru cevap

alinan turistten olusmustur.
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3.3. Protokol (Etik Kurul izni)

Alanya Alaaddin Keykubat Universitesi Klinik Arastirmalar Etik Kurulu
(ALKU-KAEK) izni. (Say:: 10354421-2019/10/7, 26.09.2019 tarihli ve 10/7 sayil
karar) (EK-1).

3.4. Veri Toplama Aracglarn

Veri toplama araci olarak anket yontemi kullanilmistir. Ingilizce, Almanca,
Rusca, Arapca ve Tlrkce olmak Uzere 5 (bes) lisan olarak hazirlanmis olan anketler,
katilimcilara yiliz yiize, anketor araciligiyla ve web tabanli anket uygulamasi olan
Google Forms (izerinden online ortamda uygulanmustir. Ilgili anketler etik kurul onay:
alindiktan sonra oteller, acentalar, hastaneler, turlar, plajlardaki turistlere iletilmistir.

Veri toplama araci seklinde kullanilmis olan anket iki bdlimden meydana
gelmektedir. Birinci bolimde; arastirmaci tarafindan calismada yer alacak turistlerin
bireysel bilgi ¢oziiliimlerinin belirlenmesine iliskin demografik sorular ve ikinci
bolumde katilimcilarin  saghk turizmi konusunda turistik hareket gergeklestirip
gerceklestirmedikleri, tercihleri, saglik problemleri, Alanya’da bulunan ekolojik
cevrelere yonelik tedavi uygulamalar1 konusunda bilgileri olup olmadigi ve tercihlerini
6lcmeye yonelik saglik turizmi farkindalik 6lgtimleri igin sorular bulunmaktadir.

Anketin ikinci boluminde yer alan genel ve Alanya saglik turizmi tercih
Olgegine iligskin olarak 16 adet soru bulunmaktadir (Ek-2). Anketlere katilanlara her bir
soru icerisinde bireyin tercihlerini tanimlayan 2 ile 9 arasinda se¢enek sunulmustur. Bu
secenekler sorulara gore farkli cevaplar seklinde olusturulmustur. Ankette yer alan 10
numarali anket sorusu “Liitfen bu soruya cevap vermeyiniz “ seklinde olup anketlerin
ciddi ve guvenilir bicimde cevaplandirildigini 6lgmeye yoneliktir, bu soruya cevap

vermis olan 14 adet anket degerlendirmeye alinmamustir.

3.5. Verilerin Analizi ve Degerlendirilmesi

Arastirma neticesinde elde edilen veriler “Jamovi 1.2.25.0 siirimii” programiyla
analiz edilmistir. Arastirmaya katilan turistlerin Alanya’da medikal ve rehabilitasyon
turizmi kapsaminda demografik faktorlere gore saglik turisti verilerini belirlemek
amaciyla yoneltilen sorularin anlamlilik analizi, non-parametrik. Betimsel istatistiki
yontemlerden Ki-Kare (Chi-Square) kullanilarak elde edilmistir. Ki-kare bagimsizlik
testi, iki ya da ikiden fazla grup igerisinde alt bileskenler agisindan istatistiki olarak

herhangi bir farkin olup olmadiginin ortaya konulmasinda kullanilmaktadir. Bir baska
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anlamda inceleme yapilan kategorideki veri yoniinden farkli bir grupta bulunup
bulunmadigi durumunun anlamli bir degisiklige sebep olusturup olusturmadigini tespit
etmekte kullanilmaktadir (183).

Arastirmada belirlenen faktorlerin birbiri ile olan iliski durumunu ortaya koymak
icin elde edilen sonuclar (0,05) anlamlilik diizeyinde degerlendirilmistir. Uygulanacak
testlerden elde edilecek p degerinin (0,05) biiyiik olmasi durumunda degiskenlerin

anlamli olmadigi, kii¢lik olmasi durumunda anlamli olduklar1 kabul edilmistir.

3.6. Arastirmanin Varsayimlari

Yapilan arastirmanin varsayimlari su sekildedir:

Aragtirmaya katilan turistlerin gonilliilik temeline dayali ankette bulunan
sorular1 samimi ve tarafsiz bir bigimde cevaplandirdiklari,

Arastirmada, Alanya’ya tatile gelen turistlerin saglik turizmi tercihlerini
belirlemek amaciyla kullanilan anketin ve uygulanan istatistiksel ydntemlerin
arastirmanin amagclarina, konusuna, sorularina uygun verileri elde edebilecek igerikte

oldugu varsayilmaktadir.

3.7. Arastirmanin Simirhhiklar:

Yapilan aragtirma, Alanya’ya tatile gelen turistlerin medikal ve rehabilitasyon
turizmi tercihlerini belirleyen anketler; kisa turizm sezonu, 2020 y1li subat ayi itibariyle
sinirlarin kapanmasina yol acan kiiresel korona virls salgini dolayisiyla hedeflenen
sayidaki katilimciya ulasamama ve erisilebilen kaynaklardan elde edilen veriler ile

sinirhdir.
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4. BULGULAR

Bu bolimde anketlerden elde edilen veriler ve bu verilerin ¢6ziimlenmesi yolu
ile ulasilan bulgular, bagimsiz degiskenlere gore tablolar ve sekiller halinde
gosterilmistir.

4.1. Orneklemi Olusturan Bireylere Ait Demografik Bulgular

Nicel verilerin ortaya konulmasi igin belirlenen 6rneklemdeki 233 turiste ait

demografik 6zellikler Tablo 4.1°de gosterilmistir.

Tablo 4.1 Orneklemi olusturan bireylere ait demografik bulgular

Demografik Ozellikler N Y izde (%)
Kadin 110 47,2
Cinsiyet Erkek 113 48,5
Diger 10 43
Medeni Evli 95 40,7
Durum Bekar 138 59,3
18 - 25 27 115
26 - 35 50 21,4
Yas 36 - 50 71 30,4
51 - 65 59 25,3
66 - 75 21 9
76 - 5 2,2
ilkokul 39 16,8
Lise 59 25,3
Egitim Universite 107 45,9
Master 28 12

Tablo 4.1 incelendiginde, arastirmaya katilan turistlerin %47,2’nin kadin
(n=110), %48,5’nin erkek (n=113) %4,3’liniin diger (n=10) oldugu gorilmiistiir.
Arastirmaya katilan turistler tarafindan %57’sinin bekar (n=133), %40,7’sinin evli
(n=95), %2,3’lniin bosanmis (n=5) oldugu cevaplandirilmistir. Arastirmaya katilan
turistlerin %77,1’inin yas araliginin 26-65 oldugu tespit edilmistir. Katilimci turistlerin

%71,2’sinin lise ve tiniversite mezunu oldugu goriilmiistiir.
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4.2 Korelasyon Katsayis1 Yorumu

Iki degisken arasinda hesaplanan korelasyon (r) degeri; r<0.20 ve sifira yakin
degerler iliskinin olmadig1 ya da ¢ok zayif iligkiyi, 0.20-0.39 arasinda ise zayif iligkiyi,
0.40-0.59 arasinda ise orta diizeyde iliski, 0.60-0.79 arasinda ise yiiksek diizeyde iliski
0.80-1.0 ise ¢ok yiiksek iliski oldugu yorumu yapilir (184).

Ankette yer alan iki degisken arasindaki iliskiyi incelemek amaciyla yapilan 4.2.
tabloda yer alan sperman korelasyon analizine gore iliskilerin anlamlandirlmasi
belirtilen sekilde gergeklesmistir.

Soru 1’de yer alan ve iilkemizi ziyaret sebebi ve gelir arasinda anlamli, pozitif
yonde, fakat zayif bir iliski bulunmustur (= 237; p<0,001). Arastirmaya katilan
turistlerin % 60,5’ini (n=141) tatil sebebiyle Alanya’y1 ziyaret eden yillik geliri O -
75.000 Avro arasinda olan bireylerin olusturdugu goriilmiistiir.

Soru 2’de yer alan, Tiirkiye’yi daha Once ziyaret etmis olma ve yas arasinda
anlamli, pozitif yonde, fakat zayif bir iliski bulunmustur (r= 328; p<0,001). Aragtirmaya
katilan turistlerin % 33’0 (n=77) Alanya’y1 1 ile 3 kez arasinda ziyaret ettigi ve bu
turistlerin %40’ min (n=31) 36 — 50 yas araliginda oldugu goriilmiistiir. Arastirmaya
katilan turistlerin % 39,9’u (n=93) Alanya’y1 5 kez ve lzerinde ziyaret ettigi ve bu
turistlerin %32,25’inin (n=30) 51 — 65 yas araliginda oldugu tespit edilmistir.

Soru 2’de yer alan, turistlerin Tirkiye’yi daha once ziyaret etme durumu ve
egitim arasinda anlamli, pozitif yonde fakat, ¢ok zayif bir iliski bulunmustur (r=142;
p<0,05). Arastirmaya katilan ve Alanya’y1 5 kez ve (zerinde ziyaret ettigini belirten
universite mezunu turistlerin % 19,3’ (n=45) olusturdugu belirlenmistir. Soru 2’de yer
alan ve turistlerin Tirkiye’yi daha Once ziyaret etme durumu ve gelir arasinda anlamli,
negatif yonde fakat, ¢ok zayif bir iligki bulunmustur (r=-152; p<0,05). Arastirmaya
katilan ve Alanya’y1 1 ile 3 kez arasinda ziyaret ettigini belirten liniversite mezunu
turistlerin %22,74’t (n=53), Alanya’y1 5 kez ve iizerinde ziyaret ettigini belirten
tiniversite mezunu turistlerin %19,3’{ (n=45) olusturdugu belirlenmistir.

Soru 4’te yer alan Tiirkiye’de tedavi amach bulunma ve yas arasinda anlamli,
fakat, negatif yonde ve ¢ok zayif bir iliski bulunmustur (r= -141; p<0,05). Arastirmaya
katilan turistlerin % 72,1’inin (n=168) Tiirkiye’de tedavi amaghi bulunmadigi
belirlenmis, 36 — 50 yas araliginda bulunanlarin %24’{inlin (n=56) ve 51 — 65 yas
araliginda bulunanlarin % 17’sinin (n=40) Tiirkiye’de tedavi amacli bulunmadig

gOriilmiistir.
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Soru 4’te yer alan ve Tiirkiye’de daha once saglik kurulusunda bulunma ve gelir
arasinda anlamli, pozitif yonde, fakat zayif bir iliski bulunmustur (r=136; p<0,05).
Aragtirmaya katilan ve Tirkiye’de tedavi amacli bulunmadigimi belirtilen %72,1
(n=168) oraninda tespit edilen turistlerin %43,34’liniin (n=101) gelir seviyesinin 15.000
— 75.000 avro arasinda oldugu goriilmiistir.

Soru 7°de yer alan, turistlerin kendi iilkesinde saglik hizmetlerinde sikinti
yasama durumu ve yas arasinda anlamli, pozitif yonde fakat, zayif bir iliski
bulunmustur (r=265; p<0,001). Arastirmaya katilan ve kendi {ilkesinde saglik
hizmetlerinde sikinti yasadigini belirten turistler sikintinin %21’inin (n=50) fiyat
dolayisiyla, %24’tiniin (n=56) diger sebeplerden kaynaklandigin1 belirtmistir. Yas
araliklar ile ilgili anlaml1 bir farklilik goriilmemistir.

Soru 8’de yer alan ve Tiirkiye’de yasamak istegi ve gelir arasinda anlamli,
negatif yonde, fakat zayif bir iligki bulunmustur (r=-221; p<0,001). Arastirmaya katilan
ve Tirkiye’de yasamak istedigini belirten %40,3 (n=94) oraninda tespit edilen
turistlerin gelir seviyesinin 15.000- 75.000 Avro araliginda oldugu goriilmiistiir.

Soru 9’da yer alan Tiirkiye’de yasama sebebi ile medeni durum arasinda
anlaml, pozitif yonde, fakat ¢ok zayif bir iliski bulunmustur (= 170; p<0,01).
Arastirmaya katilan turistlerin %40,3’ii (n=94) Tiirkiye’de yasama sebebini iklim olarak
cevaplandirmis, % 32,6’s1 (n=76) yasama sebebini ucuzluk olarak belirtmistir.

Soru 11°de yer alan turistlerin Alanya’da bulunan Damlatag Magarasi’nin astim
hastalari i¢in tedavi edici oldugunu bilmeleri ve milliyet arasinda anlamli, pozitif yonde
fakat, cok zayif bir iliski bulunmustur (r=135; p<0,05). Arastirmaya katilan ve
Alanya’da bulunan Damlatas Magarasi’nin astim hastalar1 i¢in tedavi edici oldugunu
bildiklerini belirten turistlerin orani %48,5 (n=113) olarak tespit edilmis, bilen
turistlerin %18’ini (n=42) milliyet olarak Ruslarin olusturdugu goriilmiistiir.

Soru 16’da yer alan, turistlerin saglik hizmetlerinde yararlandiklar1 iilkeler ve
egitim arasinda anlamli, pozitif yonde fakat, zayif bir iligki bulunmustur (r=238;
p<0,001). Arastirmaya katilan ve turistlerin saglik hizmetlerinde yararlandiklar iilkelere
olan dagilim1 %16,7 (n=39) ile Almanya olarak goriilmiistiir, egitim seviyeleri agisindan
belirgin bir anlamlilik tespit edilememistir. Soru 16’da yer alan ve turistlerin saglik
hizmetlerinde yararlandiklar iilkeler ve gelir arasinda anlamli, pozitif yonde fakat, cok
zay1f bir iligki bulunmustur (r=134; p<0,05). Arastirmaya katilan ve turistlerin saglik
hizmetlerinde yararlandiklari iilkelerin %57,9’u (n=135) diger tilekeler olarak goriilmiis,

gelir seviyeleri agisindan belirgin bir anlamlilik tespit edilememistir.
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Tablo 4.2 Korealasyon tablosu

Cinsiyet |Medeni Durum Yas Egitim Milliyet Gelir Sorul Soru 2 Soru3 Soru 4 Soru5 Soru 6 Soru7 Soru8 Soru9 Sorull Soru 12 Soru 13 Soru 14 Soru 15 Soru 16
Cinsiyet |Spearman’s rho —
p-value —
Medeni Spearman’s rho 0.106 —
Durum
p-value 0.105 —
Yas Spearman's rho -0.163 0.022 —
p-value 0.013 0.735 —
Egitim Spearman’s rho -0.013 0.040 -0.013 —
p-value 0.842 0.542 0.846 —
Milliyet  [Spearman’s rho 0.053 0.073 0.080 0.156 * —
p-value 0.424 0.269 0.225 0.017 —
Gelir Spearman’s rho 0.080 -0.020 -0.111 -0.007 0.046
p-value 0.221 0.758 0.090 0.917 0.480 —
Sorul Spearman’s rho 0.079 -0.012 -0.097 0.099 0.028 0.237 *** —
p-value 0.229 0.855 0.142 0.130 0.666 <.001 —
Soru 2 Spearman’s rho -0.045 -0.022 0.328 *** 0.142 * 0.022 -0.152 * 0.020 —
p-value 0.496 0.737 <.001 0.030 0.740 0.020 0.765 —
Soru3 Spearman’s rho -0.034 -0.051 -0.105 0.096 0.022 0.041 -0.021 0.046 —
p-value 0.608 0.437 0.109 0.143 0.736 0.538 0.750 0.484 —
Soru4 Spearman’s rho 0.077 0.080 -0.141 * -0.088 -0.048 0.136 * -0.007 -0.187 ** 0.080
p-value 0.242 0.226 0.032 0.180 0.463 0.038 0.911 0.004 0.223 —
Soru5 Spearman’s rho 0.028 -0.054 -0.102 -0.055 -0.038 -0.023 -0.144 * 0.030 0.399 *** 0.357 ***
p-value 0.671 0.410 0.121 0.407 0.560 0.723 0.028 0.646 <.001 <.001 —
Soru 6 Spearman’s rho 0.008 -0.029 0.027 0.005 -0.058 0.027 -0.057 0.038 0.160 * 0.125 0.233 *** —
p-value 0.908 0.659 0.681 0.938 0.375 0.680 0.383 0.564 0.014 0.057 <.001 —
Soru7 Spearman’s rho 0.021 -0.003 0.265 *** 0.024 0.079 -0.019 -0.050 0.156 * 0.212 ** 0.149 * 0.240 *** 0.258 *** —
p-value 0.744 0.961 <.001 0.713 0.231 0.770 0.446 0.017 0.001 0.023 <.001 <.001 —
Soru8 Spearman’s rho 0.008 0.017 -0.043 -0.069 0.101 -0.221 *** -0.223 *** -0.052 -0.068 0.009 0.067 0.167 * 0.097 —
p-value 0.902 0.799 0.518 0.296 0.125 <.001 <.001 0.432 0.298 0.897 0.309 0.010 0.141 —
Soru9 Spearman’s rho 0.052 0.170 ** -0.065 -0.023 0.012 -0.105 0.051 0.123 -0.038 -0.018 0.010 0.019 0.041 0.189 ** —
p-value 0.432 0.009 0.322 0.728 0.860 0.109 0.440 0.061 0.561 0.782 0.881 0.774 0.534 0.004 —
Sorull |Spearman's tho -0.017 -0.006 -0.001 0.079 0.135 0.062 0.007 -0.110 0.016 0.020 0.006 0.024 0.086 0.154 * -0.003 —
p-value 0.792 0.925 0.986 0.233 0.040 0.346 0.911 0.094 0.803 0.763 0.923 0.713 0.192 0.019 0.967 —
Sorul2 |Spearman's tho -0.047 -0.009 0.093 -0.033 0.005 -0.063 -0.223 *** 0.057 0.169 ** 0.101 0.246 *** 0.231 *** 0.210 ** 0.130 * -0.119 0.291 *** —
p-value 0.475 0.886 0.156 0.611 0.942 0.341 <.001 0.384 0.010 0.124 <.001 <.001 0.001 0.047 0.071 <.001 —
Sorul13 |Spearman's tho 0.019 0.028 -0.045 -0.121 0.022 0.006 0.006 -0.010 0.044 0.104 0.107 0.266 *** 0.106 0.175 ** 0.076 -0.025 0.080 —
p-value 0.777 0.675 0.491 0.065 0.741 0.933 0.926 0.883 0.508 0.112 0.104 <.001 0.106 0.007 0.245 0.707 0.227 —_
Sorul4 [Spearman's rho 0.067 0.096 -0.107 -0.115 0.106 -0.037 -0.046 -0.093 0.053 0.103 0.168 * 0.158 * 0.001 0.114 0.114 0.137 * 0.116 0.352 *** —
p-value 0.310 0.143 0.103 0.081 0.105 0.573 0.480 0.157 0.417 0.118 0.010 0.016 0.984 0.082 0.082 0.037 0.078 <.001 —
Sorul5 |Spearman's rho -0.069 -0.118 -0.045 0.031 -0.079 0.107 -0.091 -0.024 0.092 0.106 0.109 0.143 * 0.019 0.046 -0.050 0.073 0.143 * 0.071 0.012 —
p-value 0.294 0.073 0.492 0.641 0.231 0.104 0.164 0.712 0.163 0.105 0.098 0.029 0.778 0.483 0.444 0.266 0.029 0.284 0.852 —
Sorul6 |Spearman's rho 0.010 -0.018 -0.017 0.238 *** 0.115 0.134 * -0.070 0.088 0.291 *** 0.009 0.100 0.015 0.141 * -0.106 -0.082 0.201 ** 0.151 * -0.061 -0.075 0.209 ** —
p-value 0.877 0.780 0.793 <.001 0.081 0.041 0.286 0.181 <.001 0.895 0.128 0.822 0.032 0.106 0.212 0.002 0.021 0.354 0.257 0.001 —

Not : * p <.05,** p <.01, *** p <.001
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4.3. Olgek ifadeleri ve Frekans Dagihmina Ait Veriler Tablosu

Tablo 4.3 Katilimcilarin sorulara verdikleri cevaplara gore dagilimi

F % F %
1. Ulkemizi ziyaret 8. Tiirkiye’de yasamak ister
sebebiniz nedir? misiniz?
Tatil 141 | 60,52 | Evet 146 | 62,66
Is 15 6,44 | Hayir 79 33,91
Akraba ziyareti 20 8,58 | Belirtmeyen 8 3,43
Ticaret 19 8,15 Toplam 233 100
Kultar turu 17 7,30
Resmi gorev 6 2,58 | 9. Eger yerlesmek isterseniz
Rehabilitasyon 2 0,86 | Tiirkiye’de yasama sebebiniz
Tedavi 3 1,29 | nedir?
Diger 10 4,29 | Ucuzluk 76 | 32,62
Toplam 233 100 | Iklim 94 | 40,34
Kulttrel zenginlikler 18 7,73
2. Tiirkiye’yi daha 6nce Cografi ¢ekicilikler 7 3,00
kag kere ziyaret ettiniz? Samimi yerel halk 9 3,86
Hic 18 7,73 | Saglik hizmetlerinin kalitesi 4 1,72
1-3 77 | 33,05 | Kisa siirede saglik hizmetlerinden 3 1,29
3-5 45| 19,31 | yararlanilabilmesi
5 ve Uzeri 93 [ 39,91 | Aligveris olanaklari 1 0,43
Toplam 233 100 | Ulasim kolaylig1 - -
Diger 21 9,01
3. Herhangi bir saghk Toplam 233 100
sorununuz var mi?
Diyabet 20 8,58 | 11. Alanya’da bulunan Damlatas
Tansiyon 32 | 13,73 | Magarasr’nin astim hastalari icin
Obezite 12 5,15 | tedavi edici oldugunu biliyor
Kalp damar 11 4,72 | musunuz? 113 | 48,50
Ndrolojik 8 3,43 | Evet 103 | 44,21
Ortopedik 18 7,73 | Hayir 17 7,30
Kanser 2 0,86 | Belirtmeyen 233 100
Diger 130 | 55,79 | Toplam
Toplam 233 100
12. Alanya’da bulunan yayla
4. Tiirkiye’de daha dnce habitatlarinin baz1 kanser
herhangi bir saghk tedavilerinde rehabilitasyon igin
kurulusunda tedavi ya da ¢ok uygun oldugunu biliyor
rehabilitasyon amach musunuz? 59 25,32
bulundunuz mu? Evet 163 | 69,96
Evet 57 | 24,46 | Hayir 11 4,72
Hayir 168 | 72,10 | Belirtmeyen 233 100
Belirtmeyen 8 3,43 | Toplam
Toplam 233 100
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5. Eger bulunduysaniz
hangi saglik sebebiyle
Tiirkiye’de bulundunuz?
Diyabet
Tansiyon
Obezite
Kalp damar
Ndrolojik
Ortopedik
Kanser
Dis tedavileri
Estetik cerrahi
Diger
Toplam

6.Diger ziyaretinizde
Tiirkiye’de tedavi, estetik
ve rehabilitasyon amach
bulunmay diisiiniir
musuniz?
Evet
Hayir
Belirtmeyen

Toplam

7. Kendi iilkenizde saghk
hizmetlerinde ne tiir
sikint1 yasadiginizi
diigiiniiyorsunuz?
Uzman personel yetersizligi
Saglik personelinin
yaklasimi
Hijyenik kosullar
Hizmet kalitesi
Yapisal yetersizlikler
Fiyat
Tedavi igin uzun bekleme
stresi
Diger

Toplam

13
19

13

11

29

131
233

77
141
15
233

41

12
13
29
12
50
20

56
233

5,58
8,15
3,00
5,58
1,29
4,72
1,72
12,45
1,29
0,56
100

33,05
60,52
6,44
100

17,60

5,15
5,58
12,45
5,15
21,46
8,58

24,03
100

13. Alanya ve bélgesindeki deniz
suyu ile thalassoterapi yapilmasi
durumunda tedaviniz icin
Alanya’da bulunmayi tercih eder
misiniz?
Evet
Hayir
Belirtmeyen

Toplam

14. Alanya ve yakin ¢evresinde
rehabilitasyon amach yash
huzurevleri yapilmasi durumunda
Alanya’da kalmay1 tercih eder
misiniz?
Evet
Hayir
Belirtmeyen

Toplam

15. Saghk hizmetleri konusunda
farkh iilkelerden yararlaniyor
musunuz?
Evet
Hayir
Belirtmeyen

Toplam

16. Saghk hizmetleri konusunda
yararlandiginiz iilkeler
hangileridir?
ABD
Ingiltere
Almanya
Kiba
Tayland
Hindistan
Diger
Toplam

145
77
11

233

134
91

233

72
152

233

16
13
39
11
10

135
233

62,23
33,05
4,72
100

57,51
39,06
3,43
100

30,90
65,24
3,86
100

6,87
5,58
16,74
4,72
4,29
3,85
57,94
100
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Yukarida gosterilen tablo 3’e gore katilimcilarin sorulara verdikleri cevaplara
gore dagilimi goriilmektedir. Frekans dagilimlarina gore elde edilen verilere gore ankete
katilan turistlerin %60°1 Alanya’ya tatil amach gelmistir. Katilimcilarin %92’si
Tirkiye’ye bir kezden fazla ziyaret etmislerdir. Tablo 4.3’te goriilecegi lizere katilimci
turistler Ttlkelerindeki saglik hizmetlerinden sikinti yasamaktadir. Katilimeilarin
%21,46’s1 iilkelerindeki fiyat, %17,6’s1 ise uzman personel yetersizligi sorunu oldugunu
belirtmistir. Katilimeilarin  %62,66’s1 Tiirkiye’de yasamak istedigini isaretlemistir.
Yasama sebepleri olarak %32,62’si ucuz olmasi, %40,34’i iklim olarak cevaplamistir.
Iklimden dolay1 tercih edenlerin %601 bekarlardan olusmaktadir. Ankete katilan
turistlerin %48,5’1 Alanya’da bulunan Damlatas Magarasi’nin astim hastalari i¢in tedavi
edici oldugunu bilmektedir. Ankete katilan turistlerin  %62,23’li Alanya’da
thalassoterapi yapilmast durumunda tedavi i¢in bolgeyi tercih edeceklerini belirtmistir.
Katilimeilarin %57,51°1 rehabilitasyon amagli yasli huzurevleri yapilmasi halinde
Alanya’da kalmayi istemektedir. Rehabilitasyon amacl tercih edenlerin % 81’1 26 — 65
yas araligindadir.

73



4.4. Orneklemi Olusturan Bireylere Ait Cinsiyet Degiskenine iliskin Bulgular

Tablo 4.4 Turistler tarafindan anket sorularina verilen cevaplarin cinsiyet degiskenine iliskin
anlamlilik analizi

SORU n X2 df p
Soru 1l 233 18.02 16 0.315
Soru 2 233 9.30 6 0.157
Soru 3 233 34.2 14 0.002
Soru 4 233 3.34 4 0.503
Soru 5 233 28.03 18 0.057
Soru 6 233 2.60 4 0.626
Soru 7 233 12.0 14 0.606
Soru 8 233 0.673 4 0.955
Soru 9 233 25.09 16 0.055
Soru 10 233

Soru 11 233 2.20 4 0.699
Soru 12 233 4.90 4 0.298
Soru 13 233 1.73 4 0.784
Soru 14 233 2.98 4 0.560
Soru 15 233 4.45 4 0.348
Soru 16 233 27.07 12 0.006

Arastirmaya katilan turistlerin cinsiyet farkindalik 6l¢egindeki sorulara verdigi
cevaplar analiz edildigi Tablo 4.4’e gore p degerinin; (0.002) oldugu 3. soru olan
“Herhangi bir saglik sorununuz var mi1?”, (0,006) olan 16. soru “Saglik hizmetleri
konusunda yararlandiginiz tilkeler hangileridir?” a degerinden (0,05) kii¢iik oldugu igin,
bu sorulara verilen cevaplar ile cinsiyet degiskeni arasinda iligki vardir/bagimlidir.
Diger sorularin p degerleri dikkate alindiginda her biri a degerinden (0,05) biiyiik

oldugu i¢in, bu sorulara verilen cevaplar cinsiyet degiskeninden bagimsizdir.
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4.5. Orneklemi Olusturan Bireylere Ait Medeni Durum Degiskenine liskin
Bulgular

Tablo 4.5 Turistler tarafindan anket sorularina verilen cevaplarin medeni durum degigkenine
iligkin anlamlilik analizi

SORU n X2 df p
Soru 1 233 15.04 16 0.496
Soru 2 233 23.04 6 <.001
Soru 3 233 8.54 14 0.860
Soru 4 233 331 4 0.507
Soru 5 233 319 18 0.023
Soru 6 233 3.91 4 0.419
Soru 7 233 24.04 14 0.041
Soru 8 233 0.987 4 0.912
Soru 9 233 42.2 16 <.001
Soru 10 233

Soru 11 233 8.66 4 0.070
Soru 12 233 9.76 4 0.045
Soru 13 233 0.760 4 0.944
Soru 14 233 4.03 4 0.403
Soru 15 233 5.34 4 0.254
Soru 16 233 7.09 12 0.852

Aragtirmaya katilan turistlerin medeni durum farkindalik dlgegindeki sorulara
verdigi cevaplarin analiz edildigi Tablo 4.5’e¢ gore p degerinin (0,001) oldugu
“Turkiye’yi daha once ka¢ kez ziyaret ettiniz?” 2. soru, p degerinin (0.023) oldugu
“Eger bulunduysaniz hangi saglik sebebiyle Tiirkiye’de bulundunuz?” 5. soru, p
degerinin (0.041) oldugu “Kendi iilkenizde saglik hizmetlerinde ne tiir sikinti
yasadiginizi diistiniiyorsunuz?” 7.soru, p degerinin (<.001) oldugu “Eger yerlesmek
isterseniz Tirkiye’de yasama sebebiniz nedir?” 9. soru, p degerinin (0.045) oldugu
“Alanya’da bulunan yayla habitatlarinin bazi kanser tedavilerinde rehabilitasyon icin
¢ok uygun oldugunu biliyor musunuz?” 12. soru, o degerinden (0,05) kiglk oldugu igin

cevaplar ile medeni durum degiskeni arasinda iligki vardir/bagimhidir. Kalan diger
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sorularin p degerleri dikkate alindiginda her biri a egerinden (0,05) biiylik oldugu igin,

bu sorulara verilen cevaplar medeni durum degiskeninden bagimsizdir.

4.6. Orneklemi Olusturan Bireylere Ait Yas Degiskenine liskin Bulgular

Tablo 4.6 Turistler tarafindan anket sorularina verilen cevaplarin yas degiskenine iligkin
anlamlilik analizi

SORU n NG df p
Soru 1l 233 45.9 40 0.241
Soru 2 233 43.5 15 <.001
Soru 3 233 38.7 35 0.308
Soru 4 233 10.6 10 0.387
Soru 5 233 66.4 45 0.021
Soru 6 233 6.97 10 0.728
Soru 7 233 58.0 35 0.009
Soru 8 233 15.03 10 0.120
Soru 9 233 40.9 40 0.432
Soru 10 233

Soru 11 233 13.02 10 0.215
Soru 12 233 10.07 10 0.382
Soru 13 233 8.98 10 0.534
Soru 14 233 23.03 10 0.010
Soru 15 233 10.0 10 0.436
Soru 16 233 41.4 30 0.081

Arastirmaya katilan turistlerin yas farkindalik o6l¢egindeki sorulara verdigi
cevaplar1 ayrintili olarak analiz edildigi Tablo 4.6’e gore p degerinin (0,001) oldugu 2.
soru “Tilirkiye’yi daha Once kag kez ziyaret ettiniz?”, p degerinin (0.021) oldugu 5. Soru
“Eger bulunduysaniz hangi saglik sebebiyle Tiirkiye’de bulundunuz?”, p degerinin
(0.009) oldugu 7. soru “Kendi iilkenizde saglik hizmetlerinde ne tiir sikint1 yasadiginizi
diistintiyorsunuz?”, p degerinin (0.010) oldugu 14. soru “Alanya ve yakin ¢evresinde
rehabilitasyon amagh yasgh huzurevleri yapilmasi durumunda Alanya’da kalmay: tercih
eder misiniz?” o degerinden (0,05) kii¢iik oldugu i¢in bu sorulara verilen cevaplar ile

yas degiskeni arasinda iliski vardir/bagimhidir. Geriye kalan sorularin p degerleri
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dikkate alindiginda her biri a degerinden (0,05) biiyiik oldugu i¢in, bu sorulara verilen

cevaplar yas degiskeninden bagimsizdir.

4.7. Orneklemi Olusturan Bireylere Ait Egitim Durumu Degiskenine Iliskin

Bulgular

Tablo 4.7 Turistler tarafindan anket sorularina verilen cevaplarin egitim durumu degiskenine
iligkin anlamlilik analizi

SORU n NG df p
Soru 1 233 26.04 24 0.334
Soru 2 233 13.03 9 0.149
Soru 3 233 25.02 21 0.238
Soru 4 233 6.41 6 0.379
Soru 5 233 22.07 27 0.699
Soru 6 233 4.68 6 0.586
Soru 7 233 23.05 21 0.316
Soru 8 233 3.66 6 0.722
Soru 9 233 36.1 24 0.053
Soru 10 233

Soru 11 233 7.01 6 0.320
Soru 12 233 5.50 6 0.482
Soru 13 233 10.02 6 0.117
Soru 14 233 11.01 6 0.086
Soru 15 233 6.14 6 0.408
Soru 16 233 38.3 18 0.004

Arastirmaya katilan turistlerin egitim farkindalik 6lcegindeki sorulara verdigi
cevaplarin ayrintili olarak analiz edildigi Tablo 4.7°e gore p degerinin (0,004) oldugu
16. soru “Saglik turizmi konusunda yararlandiginiz {ilkeler hangileridir?”, o degerinden
(0,05) kiigiik oldugu igin bu soruya verilen cevaplar ile egitim degiskeni arasinda iliski
vardir/bagimlidir. Geriye kalan sorularin p degerleri dikkate alindiginda her biri a
degerinden (0,05) biiyiik oldugu i¢in, bu sorulara verilen cevaplar egitim degiskeninden

bagimsizdir.
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5. TARTISMA, SONUC VE ONERILER

Cesitli saglik veya giizellik sebeplerinden dolayr bin yillardir farkli bolgelere
seyahatler gerceklestirmis olan insanoglunun bu istegi gun gectikce daha da
artmaktadir. Ozellikle Diinya’nin yaslanan niifusu, teknolojik gelismelerdeki artislar,
bireylerin daha saglikli ve geng goriinme istegi, farkli lilkelerde daha az maliyetle saglik
hizmetleri alabilme imkanlari, ulasilabilirligin kolayligi saglik turizmi konusunda
seyahat eden turistlerin sayisinda artis gostermektedir. Hastaliklara sifa bulma, sagligini
ve giizelligini koruma konusunun 2020’den beri siiren korona viriis salgini ile birlikte
daha da 6nem kazandig1 dikkat ¢cekmektedir. Bireylerin salgin dolayisiyla farkli tilkeler
aras1 seyahat gergeklestiremiyor olmasina ragmen bulunduklart bolgedeki tim saglik,
spor ve rehabilitasyon hizmetlerini yogun sekilde kullanmaya basladiklar
gozlemlenmektedir. Bu salgin donemi ile baslayan degisim siirecinin giiniimiiz insani
Uzerinde yakin gelecekte sosyal, psikolojik ve saglik alanlarinda olumsuz etkilerini daha
yogun sekilde artiracagi tahmin edilmektedir.

Tim bu gelismeler baglaminda Tirkiye’nin cografik konumundan dolay:
ulagilabilirligi, saglik hizmetleri kalitesinin yiiksek olusu, tedavi {iicretlerinin diisiik
olusu, yeterli ve kaliteli uzman personel sayisinin yiiksekligi, dogal giizellikleri, termal
ve deniz imkanlart ile saglik turizmi konusunda ipi gogiisleyecek iilkelerden biri
olacagimi gostermektedir. Yakin gelecekte {iilke ekonomisine doviz kazandirict
faaliyetlerin basinda gelecek olan teknoloji ve saglik turizmi konusunda Tiirkiye’de
bolgesel stratejiler profesyonel sekilde planlanmali ve uygulamalara gecilmelidir.

Denizi, iklimi, dogasi, bitki ortiisii, turizmde bilinirligi ile Alanya saglik turizmi
alaninda da biiylik basarilara imza atacak destinasyon olarak karsimiza c¢ikmaktadir.
Mevcut tez caligmasi ile Alanya’ya tatile gelen turistlerin saglik turizmi kapsaminda yer
alan medikal ve rehabilitasyon turizmine olan ilgileri kesfedilmeye caligilmistir. Daha
once yapilan akademik caligmalarda saglik turizmi ile ilgili olarak Antalya bolgesi
potansiyeli 6lgilmeye c¢alisilmistir (100, 159, 178, 185). Bu ¢alismalarda Antalya
bolgesinin ulasim, ucuzluk, yatak kapasitesi, tam tesekkiillii hastaneleri, konusunda
uzman diinyaca iinlii doktorlar1, dogas1 ve iklimi ile saglik turizmi alaninda sansh bir
sehir oldugu belirtilmektedir. Ozellikle medikal turizm agisindan avantajli, gelecegi
parlak destinasyon olma yolunda oldugu belirtilmektedir. Aragtirmanin karsit goriisiinde
olan galismalar da bulunmaktadir. Bu ¢alismalar medikal turizmin hastanin Ulkesine

doniisiinde komplikasyonlar olmasi ve hukuki olarak ¢oziim iiretilememesinden dolay1
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bu turizm ¢esidinin tedavilerin yapildigi bolgelere her agidan biiyiikk dezavantajlar
olusturacagi yoniinde belirtilmistir (186). Literatiir incelendiginde ise saglik turizmi
alaninda medikal turizm, yash turizmi, engelli turizmi alanlarinda bolgesel ¢alismalar
yapilmis olmasma ragmen tiim hastaliklar icin yapilan fiziki, sosyal, psikolojik
rehabilitasyon uygulamalar1 konusunda herhangi bir ¢alisma ile karsilasiimamistir. Bu
sebeple bu tez ¢aligmasinin rehabilitasyon turizmi konusunda gelecek arastirmalar igin
On bilgiler saglayacagi ve katkida bulunacag diistiniilmektedir.

Alanya’ya gelen turistlerin Alanya’nin ekolojik ¢evresi baglaminda medikal ve
rehabilitasyon turizmi farkindalik diizeylerini 6lgmek amaciyla yaptigimiz anketimiz
“cinsiyet, medeni durum, yas, egitim durumu” degiskenlerine gore analiz edilmistir.
Arastirmada Alanya’ya tatile gelen farkli milliyetlerdeki turistler tarafindan
cevaplanmis olan, arastirmanin “Ekler” bdlimiinde yer alan ankette demografik
degiskenlere bagli olarak sorulan 16 soruda Tiirkiye’yi ziyaret sebepleri, saglik
sorunlart olup olmadigi, Tiirkiye’de saglik sebebiyle hizmet alip almadiklari, kendi
iilkelerindeki saglik hizmetleri ile ilgili memnuniyetleri ve tiim bunlarin Alanya’da
bulunan saglik turizmi tiirlerinden medikal ve rehabilitif imkanlar konusunda bilgi
sahibi olup olmadiklari, saglik turizmi konusunda Alanya’yi tercih edip etmeyecekleri
yer almaktadir. Ankette yer alan 2.soru olan “Tiirkiye’yi daha 6nce kag kez ziyaret
ettiniz ?”, 3. soru olan “Herhangi bir saglik sorununuz var mi?”, 5. soru olan “Eger
bulunduysaniz hangi saglik sebebiyle Tiirkiye’de bulundunuz?”, 7.soru olan “Kendi
iilkenizde saglik hizmetlerinde ne tiir sikint1 yasadiginizi diisiiniiyorsunuz?”, 8.soru olan
“Turkiye’de yasamak ister misiniz?”, 12.soru olan “Alanya’da bulunan yayla
habitatlarinin baz1 kanser tedavilerinde rehabilitasyon i¢in ¢ok uygun oldugunu biliyor
musunuz?”’, l4.soru olan “Alanya ve yakin g¢evresinde rehabilitasyon amagl yash
huzurevleri yapilmasi durumunda Alanya’da kalmay tercih eder misiniz?”, 16.soru olan
“Saglik hizmetleri konusunda yararlandiginiz iilkeler hangileridir?” sorular disindakiler
cinsiyet, medeni durum, yas, egitim durumu degiskenleri konusunda anlamli bir iliski
olmadig1 goriilmistiir. Yapilan anketlerde {iilkemizi ziyaret sebepleri, daha Once
Tiirkiye’de herhangi bir saglik kurulusunda tedavi amagli bulunup bulunmadiklari,
diger tatillerinde tedavi, estetik veya rehabilitasyon amagl gelip gelmeyecekleri,
Tiirkiye’de yerlesmek istemelerinin sebepleri, Damlatas Magaras1 hakkinda bilgileri
olup olmadigi, talassoterapi konusunda Alanya’yr tercih edip etmeyecekleri,
rehabiltasyon amacli yasli huzurevleri olmasi durumunda Alanya’yr tercih edip

etmeyecekleri, saglik hizmetleri konusunda farkli bir {ilkeyi tercih edip etmeyecekleri
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sorular1 konusunda cevaplar demografik degiskenlere bagli olarak anlamlilik gdsterip
gostermedigi irdelenmistir. Bu bagimsiz iliskinin sebepleri arasinda Alanya’ya ziyaret
sebeplerinin turistik oldugu kadar diger secenekler oldugu da goézlemlenmistir.
Katilimcilarin demografik degiskenleri ile anlamlilik géstermeyen cevaplarimin 6zellikle
tatil amaciyla Alanya’ya seyahat etmis olmalarindan kaynaklanmis oldugu
diistintilebilir. Aragtirmanin baslangicindan itibaren devam eden korona salginindan
dolay1 bireylerin psikolojik olarak hastalik konusundan miimkiin oldugunca uzak
durarak ami yakalayip tatili degerlendirmek, mesafeyi korumak ve hizli cevap vermek
adina anketlere verdikleri yanitlarin gergek diisiinceleri olmadigi tahmin edilebilir.
Birden fazla Alanya’ya tatil amacli seyahat etmis olan katilimci turistlerin ilgenin saglik
turizmi destinasyonu olma algisinin eksik oldugu da sOylenebilir. Ankete katilan
turistler hedef Kitle grubunda yer almiyor olabilirler.

Arastirmanin sonucu olarak Alanya’nin medikal ve rehabilitasyon turizmi
potansiyeli detayli sekilde analizler seklinde oOlgiilememis, yeterli istatistiki bilgiler
olusturulamamistir. Arastirmanin olumlu sonucunun literatiir taramasinda Alanya’nin
ozellikle rehabilitasyon turizmi i¢in son derece uygun, gelecekte 6n siralarda olabilecek
bir bolge olmasinin ortaya konmus olmas1 diisiiniilebilir. Kesfedici yontemle yapilmis
olan ¢alismanin bir baska olumlu sonucu, bu turizm ¢esidi konusunda yapilacak tim
diger ¢aligmalara oncii olmasi ve yon tayin etmesi agisindan ilham vermesi, bu alanda
bilime katki saglamasi olacaktir.

Saglik turizmi gelecegin turizm hareketliliginde ve 6zellikle ekonomide 6nemli
Olciide artis kaydedecek bir sektor olacaktir. Salgin sebebiyle tiim Diinya’da bireysel,
saglig1 koruyucu ve tedavi edici, butik ve giivenli turizm trendleri 6nlimiizdeki yillarin
vazgecilmezi olacaktir. Bu turizm hareketinde ekolojik cevresinin medikal ve
rehabilitasyon turizmi surddrdlebilirlik potansiyeli olan Alanya’nin kisa, orta ve uzun
vadede acilen onlemler almaya ihtiyact bulunmaktadir. Yapilan arastirmanin
sonuglarinin  dogrultusunda gelecekteki arastirmacilar, sektor paydaslari, kural
koyucular, yerel yonetim ve sivil toplum o6rgutleri i¢in oneriler kapsaminda &ncelik
destinasyonun toplam kaliteyi olusturacak sistemi olusturmasidir. Fiziki ve hukuki
altyap1, yesilin artirilmasi, deniz ve su kaynaklarinin, ilgenin habitatinin temiz, ¢evreci
ve siirdiiriilebilirlik anlayis1 gergevesinde planlanmasi, lisan bilen personel, ulasim,
organize sekilde turistik bilgi ag1 kurulmasi bu toplam kaliteyi olusturmada en dnemli
konulardir. Bu yeni turizm alani i¢in saglanacak istihdam konusunda egitim ve dgretim

olarak iiniversite biinyesinde agilacak boliimlerde egitim géren 6grenciler ve yetistirilen
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personel hizmet sektorii olan saglik turizmi igin ana arterlerdir. Bu konuda 6zellikle
sektorel ve akademik isbirligi 6nem arzetmektedir. Bu koordinasyon olusturulduktan
sonra lirlin ve hizmet tanitimlarina 6nem verilmeli, hedef pazarlarin belirlenmesi icin
titizikle yiiriitilen caligmalar ve analizler yapilmalidir. Belirlenen hedef pazarlara
yonelik uluslararas1 saglik sozlesmeleri, sigortalar, tiim standart akreditasyonlar
tizerinde ivedi bigimde calisiimali, gerekirse 6zel sektore devlet binyesinde garantiler
verilmesi yoniinde baglantilar kurulmalidir. Ozellikle basta konaklama tesisleri olmak
lizere tiim turizm ve hizmet saglayicilar1 bu konu ile ilgili lizerlerine diisen sorumluluk
ve yikiimlilikleri bir an 6nce tamamlamalidir. Tez ¢aligmasinda ortaya konuldugu
Uzere Alanya; rehabilitif merkezler, rehabilitasyon amagli yasli bakim evleri ve
thalossoterapi merkezleri olan saglik turizmine uygun kosul ve altyapilarda butik
otelleri oldugu taktirde rehabilitasyon turizmi ve medikal turizm konusunda ragbet
gorecek lider turistik destinasyonlar arasinda yer alabilecektir. Dogru iirlin, fiyat,
tanitim ve pazarlama ile lilkemize doviz girdisi saglamak miimkiindiir. Bu turizm ¢esidi
ile az sayida turist ile daha fazla ekonomik gelir elde edilebilir, ekolojik cevre

korunacak ve turizm hareketinin 12 ay siirdiiriilebilirligi saglanabilir.
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EK- 2. Anket Formlar

ALANYA BOLGES!
SAGLIK TURIZMI ANKET GALISMAS!
1, Oicemnizi ziyaret sebobiniz nedir?
Cinsiyet
0T
0 Kadn Olg
0 Erkek O Akraba ziyareti
O Diger O Ticaret
O Kok tury
Modoni Durwm O Resmi gérer
[ Rehabiitasyon
O Ev O Tedavi
O Bekar
O Aynlneg
v 2. Tirkiye'yi daha dnce kag kez ziyaret ettiniz 7
3§
=]
018-25 D:'-cs
02%-35 03-5
D3%-% 05 ve Gzeri
D51-65
357:-75 3. Herhangi bir sadfik sorununuz var mi?
O Diyabel
Efitm durumue 0 Tangyon
0 Chedts
0 |kégresm 0 Kalp damar
O Lise O Micokojk
0 Oniversite D Ortopedk
0O Yikeek Lisans O Kanssr
Mesiok
......... (Liltfen yazniz) 4, Tarkiye'de daha 8nce herhangl bir saguik kurulugunda
o {edavi ya da rehabilitasyon amagh bulundunuz mu ?
............................................................. (Latfen yaznne) 0 Evat
O Hapr
Milliyst
(Liitfen yannz) 5. Eger bulunduysaniz hangl sadlik sebebiyle Tirkiye'de
bulundunuz?
Gellr durumu (Yillik )
O Diyabel
0O 0- 500 OEwo/ DUSD f DOWer O Tangyan
O 5001 - 15000 DEwo / DUSD / DDger 0 Cbedle
0 15001 - 75000 DEwo / OUSD / O0er D Kalp damar
0 75001 - 120000 DEuro / CJED ! ODer 0 Néealopk
0 120001 - DEuro / OUSD / ODijer O Orlopadk
0 Kansar
0 Dig ledailen
O Eslotk carahi
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& Diger ziyaretinizde Tirkiya'de tedavi, estetik vo
rebabilitzsyon amagh bulunmay) @250n0r mistniz?

OEm
DO Hayr

7. Kendi @ienizde sadhk hizmetierinde ne tir sikets
yagadiging dézlniyorsunuz?

D Ugman persone! yelerszii)l

0 Sajtk persotainin yakdagime

[ Hgyenit kogular

O razmat kaltesi

0 Yapusal yelersaibder

0 Fpat

D‘{edanmuambenemesm:d

[ Cizer.... i e . [Lotlen yazinz)

B. TOrkiye'de yagamak ister misiniz?

0O Evet
0 Hayr

9. Edar yoriagmek isterseniz Tlrkiye'ds yasama sebebiniz
nedie?

0 Ucuzhk

O leim

0 Kicivirel 2engnitler

O Colyafi pekicifcher

O Samimi yerel hak

[ Sadtk hizmatierinin kaes

[ ¥z sirede a3tk Fizmadennden yararaulsbimasl

£ Abguerig clanakian

aumwo

3 DIDBE v somesrarsnrssessonsosacmmusnissmatisn syrmmse (Litfen yazmez)

10. Bu soruyw cevaplamaymne

0 Snt
0 Hayr

11 Alanya'da bulunan Megarssi'nm astm
hastslan igin teda adicl oldugunu blliyer musunuz?

DO Evet
DO Hamw

12. Alanya'da bedunan yayla habitatiaremn baz kanser

tedavilerinde rehabiitasyon igin gok uygun oldugunu
biiyor musunuz?

DEwl
O Hayr

13, Alanya ve béigesindaki denlz suyu ile thalassoterapi
yapimas durumunds tedaviniz igin Alanya'ds bulunmeg
{eecih eder misiniz?

O Evel
0 Hayr

14. Alanya ve yakn gevresinde rehabiltasyon amach yagh
hunrover yapdmas: duresunds Alanya'ds kaimay
tarcih edar misiniz?

DEvw
OHxye

15, Saghk hizmetari konusunda farkh lielerden
yararlsniyor musunuz?

0 Evet
[ Hapt

16. Sajhik hizmetler konusunda yarslandiini Glkaler
hanglaridir?

oA
O Ingilere
Dﬂmmya

mamnd
O Hindstan
EVOKT ... s o[ ONON yaRINGZ)

Ankit cabgmema kathda dulmsafunuz igie fegehklr oderim

Bu anket galgmass, Ahadwn Oniversitesi
£k Kura'nun 1 8. sayih karan lle
onaylanmig olup Saghk Bhlul Ensﬁ!ﬂﬁ Sagbk Turizmi
Toall Yaksok Lissews Prograss tez galigmas: olarak
plasdanmiger.
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6.00 you plan your next visit toTurkiye for tr at
- aesthetics or rehabilitation purposes ?

- 5 v

0 Yes S
O No = ";,,.,;-.;" 5
7. What kind of difficulties do you thinkyouhave
experienced in your country's health services? - o

[ Lack of expertstaff -
[ Approach of healthpersonnel

[ Hygienic conditions

[ Service quality

[ Structural deficiency

[ Price

[ Long waiting period for treatment

8. Do you want to live in
O Yes 2%
ElNo ==
' 9. What is y
Turkiye?
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6. Haben Sie vor bel den umstehenden Reisen n die
Tirrkei sich behandeln zu lassen oder 1
Schonheitsoperationen machen lassen?

OJa
O Nein

der Gesundheltswesen ?

[ Fachkraftemangel

O Vorgehensweise des'

[ Hygienische Bedingungen
O Dienstqualitat

[ Strukturelle Mangel

O Preis
u} Lange Wartezeulfutdie-aahandlunu
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El Heaamymeul Hé)ke}ia'r
O 3amykem/ WeHar
O Paaaenennuﬁ-

AT

f
L.

148

g

e ——

e
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9. KakoBa npsuHa, 4To6ibl KTh ,6CIM Bbl

6. B cniefytowux nocetuenmsx B Typuuio Bul 6b1 Aymany
13 [IPYrUX METO/IOB NeyeHne Takux KaKk aCTeTUKa U
peabunutauua?

O fa
O Her

7. Y Bac BO3HUKAKOT NpobreMbl MeAULMHCKUMK yenyramu,
N0 BalleMy MHeHUIo Y Bac B cTpaHe? o

[ Hexsartka akcnepToB

[ Moaxon MeAULMHCKOro NnepcoHana

O MrueHnyeckue ycrnosus

[ KayecTso obcnyxvBaHna

[ CTpyKTypHble HepocTaTkn

[ Llena 4 .

[ [InuTenbHoe BpeMs OXUAaHNANBHeHUS

D3 IPYI08. .o (HATMILIT FIOXENYiCTA)

8. Bbl 61 xoTenu XuTb B Typuun?

O fa
O Het

Pt

obocHoBatkes B Typuun?

O [locTynHble LigHsl
O Knumat
O KynbTypHle ¢

‘Ofeo

~ AnaHuu 1 ee OKpPECTHOCTAX MOCTPOEHbI

cbenyeann pasw 1

5 B L Tr e e = SN S e
BRI S AL 1=y T e Rt g8

13. B cnyyae TanaccoTepaniy ¢ MOPCKot BOAOY
AnaHun 1 ee pervowe, Bii 6l Npeanoyni GeiTe|
ANA nevenus?

0O fla
O Her

14. Bl 6l NpeAnoUnM 0cTaTLCA B AnlaHUM,
npecrapenbix?

O fla
O Her

15, Bul nostkayerect yonyr







8. TS il e

104




	ETİK İLKE VE KURALLARA UYGUNLUK BEYANNAMESİ
	TEŞEKKÜR SAYFASI
	ÖZET
	ABSTRACT
	İÇİNDEKİLER
	TABLOLAR LİSTESİ
	ŞEKİLLER LİSTESİ
	SİMGELER ve KISALTMALAR LİSTESİ
	1. GİRİŞ
	2. LİTERATÜR
	2.1. Turizm Kavramı
	2.1.1. Turizm Tipleri
	2.1.1.1. Katılanların Niceliğine Göre Turizm Tipleri
	2.1.1.1.1. Bireysel Turizm
	2.1.1.1.2. Kitle Turizmi
	2.1.1.1.3. Grup Turizm

	2.1.1.2. Ziyaret edilen yere göre turizm tipleri
	2.1.1.2.1. İç Turizm
	2.1.1.2.2. Dış Turizm

	2.1.1.3. Katılan kişilerin yaşlarına göre turizm tipleri
	2.1.1.3.1. Gençlik Turizmi
	2.1.1.3.2. Yetişkin (orta yaş) Turizmi
	2.1.1.3.3. Üçüncü Yaş Turizmi

	2.1.1.4. Katılan kişilerin sosyo – ekonomik durumuna göre turizm tipleri
	2.1.1.4.1. Sosyal Turizm
	2.1.1.4.2. Lüks Turizm

	2.1.1.5. Katılan kişilerin tercih ettikleri döneme göre turizm tipleri
	2.1.1.5.1. Yaz turizmi
	2.1.1.5.2. Kış turizmi

	2.1.1.6. Katılanların kişilerin amaçlarına göre turizm tipleri
	2.1.1.6.1. Deniz turizmi
	2.1.1.6.2. Kruvaziyer turizmi
	2.1.1.6.3. Yat Turizmi
	2.1.1.6.4. Kültür Turizmi
	2.1.1.6.5. Kongre Turizmi
	2.1.1.6.6. Mağara Turizmi
	2.1.1.6.7. İş Turizmi
	2.1.1.6.8. Spor Turizmi
	2.1.1.6.9. İnanç Turizmi
	2.1.1.6.10. Akarsu Turizmi
	2.1.1.6.11. Yayla Turizmi
	2.1.1.6.12. Dağ Turizmi
	2.1.1.6.13. Av Turizmi
	2.1.1.6.14. Golf Turizmi
	2.1.1.6.15. Kamp ve Karavan Turizmi
	2.1.1.6.16. Ekoturizm
	2.1.1.6.17. Sağlık Turizmi
	2.1.1.6.18. Düğün Turizmi

	2.1.1.7. Fiziko-sosyal Çevresel Değişimlere Göre Turizm Tipleri
	2.1.1.7.1. Yavaş Turizmi
	2.1.1.7.2. Miras Turizmi
	2.1.1.7.3. Kent Turizmi
	2.1.1.7.4. Diaspora Turizmi
	2.1.1.7.5. Helal Turizmi
	2.1.1.7.6. Gönüllü Turizmi
	2.1.1.7.7. Hüzün (Dark) Turizmi
	2.1.1.7.8. Frontier Turizmi
	2.1.1.7.8. İntihar Turizmi

	2.1.1.8. Turizmde Yeni Trendler
	2.1.1.8.1. Uzay Turizmi
	2.1.1.8.2. Insta Turizm
	2.1.1.8.3. Foodie Turizm

	2.1.2. Turizmin Ekonomideki Yeri
	2.2. Sağlık Turizmi Kavramı
	2.2.1. Sağlık Turizminin Tarihçesi
	2.2.2. Sağlık Turizminin Özellikleri
	2.2.3. Sağlık Turizmi Çeşitleri
	2.2.3.1. Termal Turizm
	2.2.3.2. Wellness ve Spa Turizmi
	2.2.3.3. Geriatri (Yaşlı) Turizmi
	2.2.3.4. Engelli Turizmi
	2.2.3.5. Medikal (Tıp) Turizmi
	2.2.3.6. Rehabilitasyon Turizmi
	2.2.3.6.1. Tıbbi ve Tamamlayıcı Rehabilitasyon Çeşitleri
	2.2.3.6.1.1. Fiziksel Tıp ve Rehabilitasyon
	2.2.3.6.1.2. Nörolojik Rehabilitasyon
	2.2.3.6.1.3. Ortopedik Rehabilitasyon
	2.2.3.6.1.4. Kardiyak Rehabilitasyon
	2.2.3.6.1.5. Pediyatrik Rehabilitasyon
	2.2.3.6.1.6. Ampute Rehabilitasyon
	2.2.3.6.1.7. Fizyoterapi
	2.2.3.6.1.8 Yaşlı Bakım ve Rehabilitasyon (Geriatri)
	2.2.3.6.1.9 Pulmoner Rehabilitasyon
	2.2.3.6.1.10 Engelli Bakım Rehabilitasyonu
	2.2.3.6.1.11 Otizm Rehabilitasyonu
	2.2.3.6.1.12 Robotik Rehabilitasyonu
	2.2.3.6.1.13 Dil ve Konuşma Rehabilitasyonu
	2.2.3.6.1.14 Postop Bakım
	2.2.3.6.1.15 Diyaliz
	2.2.3.6.1.16 Bağımlılıkla Mücadele
	2.2.3.6.2.17. Mesleki Rehabilitasyon
	2.2.3.6.1.18. Spor Rehabilitasyonu
	2.2.3.6.1.19 Psiko-Sosyal Rehabilitasyon


	2.2.3.7. Geleneksel ve Tamamlayıcı Tıp (GTT)
	2.2.3.7.1. Akupunktur
	2.2.4.7.2. Apiterapi
	2.2.4.7.3. Fitoterapi ve Aromaterapi
	2.2.4.7.4. Sülük Tedavisi (Hirudoterapi)
	2.2.4.7.5. Homeopati
	2.2.4.7.6. Kiropratik ve Osteopati
	2.2.4.7.7. Kupa Uygulaması (Hacamat)
	2.2.4.7.8. Larva (Magot) Uygulaması
	2.2.4.7.9. Mezoterapi
	2.2.4.7.10. Proloterapi
	2.2.4.7.11. Ozon Uygulaması
	2.2.4.7.12. Refleksoloji
	2.2.4.7.13. Müzikterapi
	2.2.4.7.14. Renk Terapisi (Kromoterapi)
	2.2.4.7.15. Yoga
	2.2.4.7.16. Gümüş Tedavisi

	2.2.5. Dünyada Sağlık Turizmi
	2.2.6. Türkiye’de Sağlık Turizmi

	2.3. Alanya ilçesi
	2.3.1 Sağlık turizmi açısından Alanya
	2.3.1.1. Damlataş Mağarası
	2.3.1.2. Ilıca Kaplıcası
	2.3.1.3. Thalossoterapi
	2.3.1.4. Medikal turizm



	3. YÖNTEM
	3.1. Çalışmanın Amacı ve Önemi
	3.2. Çalışma Grubu
	3.3. Protokol (Etik Kurul İzni)
	3.4. Veri Toplama Araçları
	3.5. Verilerin Analizi ve Değerlendirilmesi
	3.6. Araştırmanın Varsayımları
	3.7. Araştırmanın Sınırlılıkları

	4. BULGULAR
	4.1. Örneklemi Oluşturan Bireylere Ait Demografik Bulgular
	4.2 Korelasyon Katsayısı Yorumu
	4.3. Ölçek İfadeleri ve Frekans Dağılımına Ait Veriler Tablosu
	4.4. Örneklemi Oluşturan Bireylere Ait Cinsiyet Değişkenine İlişkin Bulgular
	4.5. Örneklemi Oluşturan Bireylere Ait Medeni Durum Değişkenine İlişkin Bulgular
	4.6. Örneklemi Oluşturan Bireylere Ait Yaş Değişkenine İlişkin Bulgular
	4.7. Örneklemi Oluşturan Bireylere Ait Eğitim Durumu Değişkenine İlişkin Bulgular

	5. TARTIŞMA, SONUÇ VE ÖNERİLER
	6. KAYNAKLAR
	7. EKLER
	EK- 1. Etik Kurul Onayı
	EK- 2. Anket Formları




