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tarandigin1 ve “intihal icermedigini” beyan ederim. Herhangi bir zamanda, ¢calismamla
ilgili yaptigim bu beyana aykiri bir durumun saptanmasi durumunda, ortaya ¢ikacak

tiim ahlaki ve hukuki sonuglara razi oldugumu bildiririm.
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OZET

SAGLIK EGITIMI GOREN UNIVERSITE OGRENCILERININ GELECEK
KARIYER PLANLAMASINDA SAGLIK TURIZMINE YONELME
TUTUMLARININ INCELENMESI: ANTALYA ILI ORNEGI
Ali EREN

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

Aralik, 2024 ( 111 Sayfa)

Bu arastirmada, saglik egitimi alan {iniversite 6grencilerinin gelecekteki kariyer
planlamalar1 dogrultusunda saglik turizmine yonelme egilimleri ve bu egilime hangi
faktorlerin etki ettigini belirlemektir. Arastirma, 2023-2024 Egitim Ogretim Yili
icerisinde Akdeniz Universitesi ve Alanya Alaaddin Keykubat Universitesi'nde saglik
egitimi veren gesitli fakiilteler ve meslek yiiksekokullarinda 6grenim goren 6grencilerle
gerceklestirilmistir. Arastirmanin ilk asamasinda, konuyla ilgili alan yazin kapsamli bir
sekilde taranmistir. Ayrica sektér uzmanlariyla yapilan goriismelerde sektorle ilgili
derinlemesine bilgi alinmistir. Bu bilgiler 1s1¢inda hazirlanan 45 soruluk bir anket
hazirlanmigtir.  Anket formunun ilk bolimii; 13 soruluk sosyo-demografik
degiskenlerden olugmaktadir. Anket formunun ikinci kismi, 32 sorudan olusmakta ve bu
sorular, 5’1i Likert Ol¢egi yontemiyle olusmaktadir. Anket, Ogrencilere arastirma
evrenin tamami olan 6601 6grenciye cevrim ici olarak ulastirilmistir. Elde edilen
veriler, istatistiksel analiz i¢in SPSS 24 programi kullanilarak analiz edilmistir.
Aragtirmada 831 anket analize tabi tutulmustur. Yapilan analizler sonucunda
katilimcilarin saglik turizmi algilarimin bu sektdrde kariyer yapma egilimleri iistiinde
%74 etki yaptig1 saptanmistir. Katilimeilarin saglik turizmi alaninda kariyer yapma

egilimlerinin ortalamasi, “katiliyorum” seviyesine karsilik gelen 4.05 olmustur.

Anahtar Kelimeler: Antalya, Alanya, Saglik Turizmi, Kariyer Planlamas1



SUMMARY

THE EXAMINATION OF ATTITUDES OF UNIVERSITY STUDENTS IN THE
DEPARTMENT OF HEALTH IN FUTURE CAREER PLANNING TOWARDS
HEALTH TOURISM: THE EXAMPLE OF ANTALYA
Ali EREN

Health Tourism Department
Alanya Alaaddin Keykubat University, Graduate Education Institute
December, 2024 ( 111 Page)

The aim of this research is to determine the tendency of university students in
the department of health in line with their future career planning towards health tourism
and the factors affecting this tendency. The research was conducted with students
studying in various faculties and vocational schools providing health education at
Akdeniz University and Alanya Alaaddin Keykubat University in the 2023-2024
academic year. In the first stage of the research, the relevant literature was
comprehensively reviewed. In addition, in-depth information about the sector was
obtained in interviews with sector experts. 45-question survey was prepared in light of
this information. The first part of the survey form consists of 13 questions on socio-
demographic variables. The second part of the survey form consists of 32 questions and
these questions are formed with a 5-point Likert scale method. The survey was applied
online to 6601 students who constitute the universe of the research. The obtained data
were analyzed using the SPSS 24 program for statistical analysis. 831 surveys were
analyzed in the research. As a result of the analysis, it was determined that the
participants' perceptions of health tourism had a 74% effect on their tendency to make a
career in this sector. The average of participants’ tendency to make a career in health

tourism was 4.05, corresponding to “I agree” level.

Keywords: Antalya, Alanya, Health Tourism, Career Planning
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1. GIRIS

Saglik turizmi, bireylerin saglik hizmetlerine erismek veya saglik amagli seyahat
etmek amaciyla ulusal veya uluslararasi diizeyde seyahat ettigi bir turizm tiiriidiir. Bu
tiir turizm, tibbi tedaviler, cerrahi miidahaleler, estetik prosediirler, dis tedavileri,
rehabilitasyon hizmetleri, alternatif tip uygulamalari, saglik kontrolleri ve diger saglik
odakl1 hizmetlerin yer aldig1 genis bir yelpazeyi kapsar (Biri, 2021).

Bu tiir turizm genellikle, saglik hizmetlerine erisimdeki siirlamalar, uzun
bekleme siireleri, yliksek maliyetler veya daha ileri teknoloji ve uzmanlik gerektiren
tedavilerin bulunmadig1 durumlarda tercih edilir (Yazan, 2020).

Saglik turizmi, hem ekonomi hem de saglik sektorleri i¢in bir dizi firsat sunar.
Ulkeler, saglik turizmiyle yabanci hastalari ¢ekerek turizm gelirlerini artirabilir ve
saglik sektorlerini gelistirerek yerel ekonomiye katkida bulunabilir. Ayni zamanda,
saglik turizmi saglik hizmeti saglayicilarina ve uzmanlara uluslararasi1 deneyim ve itibar
kazandirabilir (Aydin, 2012).

Kariyer Kkavrami; bireylerin is yasamlart boyunca faaliyet gosterdikleri
sektordeki isleri, kariyerleri boyunca elde ettikleri basarilar1 ve yiikselmelerini kapsayan
bir kavramdir (Aytag, 2001).

Bireyin bakis acisindan kariyer kavrami; sectigi is kolunda ilerleyerek daha fazla
maddi kazan¢ elde etmesini, daha biiylik sorumluluklar iistlenmesini ve isteki
yiikselmesiyle birlikte artan itibar ve sayginlik kazanmasini ifade eder. Baska bir
deyisle, bireyin is hayatina umut ve hedeflerle baslayip emekli oluncaya kadar devam
ettigi bir stiregtir (Gokdeniz, 2017).

Is hayatinda kariyer, bir bireyin is diinyasindaki ilerlemesi, gelisimi ve basarist
olarak tanimlanabilir. Is hayatindaki kariyer kavrami, sadece belirli bir iste yiikselmek
anlamina gelmez, ayn1 zamanda kisinin yeteneklerini en iist diizeyde kullanarak kisisel
ve profesyonel hedeflere ulasmasi anlamini tasimaktadir.

Ayrica kariyer, bireylerin egitim donemlerinden baslayip is hayatlar1 boyunca
ilerleyen kisisel gelisim siirecidir (Odabasi, 2010). Egitim hayatinda kariyer kavrami,
bireylerin egitim siire¢lerini, 6grenme deneyimlerini ve bu deneyimlerin gelecekteki is
hayat1 ve meslek secimleriyle nasil iliskilendirilecegini anlamalarimi icerir. Egitim
hayatinda kariyer, bireylerin egitim altyapisin1 olustururken kendi ilgi alanlarini,

yeteneklerini ve hedeflerini goz oniinde bulundurmalarini saglar.



Bu c¢alisma ile; saglik egitimi goéren tiniversite 6grencilerinin gelecek kariyer

planlamasinda saglik turizmine yonelme tutumlarinin incelenmesi amaglanmaktadir.



2. LITERATUR

2.1. Saghk Turizmi
2.1.1. Saghk turizminin kavrami ve 6nemi

Saglik turizmi, bireylerin saglik hizmetlerine erismek veya saglik amacli seyahat
etmek amaciyla ulusal veya uluslararasi diizeyde seyahat ettigi bir turizm tiirtidiir. Bu
tir turizm; tibbi tedaviler, cerrahi miidahaleler, estetik prosediirler, dis tedavileri,
rehabilitasyon hizmetleri, alternatif tip uygulamalari, saglik kontrolleri ve diger saglik
odakli hizmetlerin yer aldig1 genis bir yelpazeyi kapsar. Bilhassa son zamanlarda,
bircok iilkede saglik turizmi igkolunun saglik gereksinimlerini karsilamak amaciyla
onemli yatirimlar yapilarak 6zel saglik turizmi merkezleri ve hastaneler insa edilmistir
(Biri, 2021).

Saglik turizmi, bireylerin saglik ihtiyaclarini karsilamak icin kendi iilkelerinin
disina seyahat etmesini gerektiren bir konsepttir. Bu tiir turizm genellikle; saglik
hizmetlerine erigsimdeki siirlamalar, uzun bekleme siireleri, yliksek maliyetler veya
daha ileri teknoloji ve uzmanlik gerektiren tedavilerin bulunmadigi durumlarda tercih
edilir. Son donemde insanlarin, geleneksel tatil yerlerinin yan1 sira, saglik hizmetlerine
daha kolay erisim saglayan destinasyonlar1 tercih etme egiliminde olduklar
goriilmektedir (Yazan, 2020).

Saglik turizmi saglik hizmeti saglayicilarina ve uzmanlara uluslararasi deneyim
ve itibar kazandirabilir. Saglik turizmi, insanlarin saglik sorunlarini ¢ézmek veya
sagliklarmi korumak amaciyla seyahat ederek baska bir yerde tedavi olmayi
amagladiklar1 6zel bir turizm tiirtidiir. Saglik turizminin hedef kitlesi, saglik sorunlar
yasayan veya sagliklarini siirdiirmeyi amaglayan kisilerden olusmaktadir. Bu tiir turizm,
saglik hizmetleri sunan iilkelerin ekonomilerine olumlu bir etki saglar (Aydin, 2012).

Ancak, saglik turizmi baz1 zorluklar1 da beraberinde getirebilir. Bunlar arasinda
kiiltiirel ve dil engelleri, tedavi siirecinde yasanan iletisim zorluklari, tedavi sonrasi
takip ve devamlilik gibi faktorler yer alabilir. Bu nedenle, saglik turizmi tercih eden
bireylerin dikkatli bir sekilde arastirma yapmalari, gilivenilir saglik hizmeti
saglayicilarin1 se¢meleri ve seyahat Oncesi ve sonrasi gereken oOnlemleri almalar
Oonemlidir.

Saglik turizmi, birgok &nemli yéniiyle dikkate deger bir turizm tiiriidiir. Iste

saglik turizminin 6nemine iligkin bazi agiklamalar:



1. Saglhik Hizmetlerine Erisim: Saglik hizmetlerine erisimdeki uzun bekleme
stireleri, bir¢ok iilke igin ciddi bir saglik politikasi sorunu olarak kabul edilmektedir.
Bununla birlikte saglik turizminde gelismis tilkeler ulusal diizeyde bekleme siiresi
teminatin1 saglamiglardir. Ornegin Tiirkiye’de randevulu hasta kabul sistemi olarak
Merkezi Hekim Randevu Sistemi (MHRS) kullanilmaktadir. Uluslararasi diizeyde
bekleme siirelerini karsilastirarak, iilkelerin politika gelistirme ve hastalarin bilingli
tercihlerde bulunma yetenekleri lizerinde kritik bir etkisi vardir (Viberg vd., 2013).
Saglik turizmi, bireylere saglik hizmetlerine daha kolay ve hizli erisim imka&n1 sunar.
Bazi {ilkelerdeki saglik sistemi sinirlamalari, uzun bekleme siireleri veya yetersiz
kaynaklar, bireyleri saglik turizmi yapmaya yonlendirebilir. Bu sayede, hastalar
ithtiyaclarina uygun saglik hizmetlerini daha hizli ve etkili bir sekilde alabilirler.

2. Kaliteli Saghk Hizmetleri: Saglik turizmi, yliksek kalitede saglik hizmeti
sunan iilkeleri tercih etme imkani saglar. Bazi iilkeler, ileri tip teknolojisi, uzmanlik
alanlarindaki yiiksek bilgi birikimi ve kalifiye saglik profesyonelleriyle 6ne ¢ikar. Bu
sayede, hastalar daha gelismis tedavi seceneklerine erisebilir ve uzman doktorlar
tarafindan tedavi edilebilirler. Saglik turizmi iskolunda hizmet kalitesi, siirdirilebilir
rekabet avantajin1 saglamak i¢in kritik bir rol oynadig1 gibi saglik turistlerinin giivenini
kazanmak, son derece rekabetci bir pazarda ekonomik a¢idan 6nemli bir faktordiir (Al
Ababneh , 2017).

3. Maliyet Avantaji: Saglik turizmi faaliyetlerinin ytiriitiilmesinde vurgulanmasi
gereken en kritik konu fiyattir (Ozcan, 2015). Saglik turizmi, baz: iilkelerdeki saglik
hizmetlerinin maliyetlerinin daha diisiik olmas1 nedeniyle tercih edilir. Ozellikle
gelismis tlkelerdeki yiliksek saglik maliyetleri, bireyleri daha uygun fiyatlarla ayni
kalitede veya daha iyi saglik hizmeti sunan iilkelere yonlendirebilir. Bu durum,
hastalarin tedavi maliyetlerini diisiirmelerine ve daha ekonomik seceneklere
erismelerine yardimci olur.

4. Turizm ve Ekonomik Kazanglar: Saglik turizmi, tilkelerin turizm sektoriine
onemli bir ekonomik katki saglar. Yabanci hastalarin gelmesiyle birlikte turizm gelirleri
artar, saglik hizmeti saglayicilarina ve tibbi tesislere yonelik talep artar. Bu da istihdami
artirabilir ve yerel ekonomik biiylimeyi destekleyebilir.

5. Bilgi ve Deneyim Paylagimi: Hastaneler, saglik turizmini tesvik etmek icin
hem yerli hem de yabanci tiiketicilere saglik tesislerini, personel kalitesini, sunulan

saglik hizmetlerini ve tibbi cihaz ekipmanlarini tanitmak i¢in bilgi, iletisim ve tanitim



araclarii kullanirlar; bu, 6nemli pazarlama kanallarindan biridir (Dékme, 2019). Saghk
turizmi, farkli iilkeler ve saglik sistemleri arasinda bilgi ve deneyim paylasimini tesvik
eder. Saglik hizmeti saglayicilari, farkli kiiltiirlerden gelen hastalarla calisarak
uluslararas1 deneyim kazanabilir ve en 1yi uygulamalari 6grenebilir. Bu da saglik
sektoriinde siirekli iyilesmeyi tesvik eder.

6. Inovasyon ve Gelisim: Saglik turizmi, saglik hizmeti saglayicilarinin ve tibbi
tesislerin daha iyi hizmet sunma konusunda rekabet¢i olmalarini tesvik eder. Rekabet,
saglik sektoriinde inovasyonu ve teknolojik gelismeleri tetikleyebilir. Bu da hem yerel
hem de uluslararasi hastalar i¢in daha iyi saglik hizmetleri sunulmasini saglar.

Sonug¢ olarak; saglik turizmi, bireylerin saglik hizmetlerine erisimini
kolaylastirirken, tlkeler i¢in turizm gelirlerini artirma ve saglik sektoriinii geligtirme
firsatlar1 sunar. Ayn1 zamanda, saglik turizmi saglik hizmeti saglayicilar1 ve hastalar
arasinda bilgi ve deneyim paylasimini tesvik eder, inovasyonu destekler ve uluslararasi

igbirliklerini gii¢clendirir.
2.1.2. Saghk turizminin tanimlar

Saglik turizmi, bireylerin saglik hizmetlerini almak icin farkli iilkelere seyahat
etmelerini ifade ederken, oysa turist sagligi, seyahat eden turistlerin saglik ihtiyaclarini
kapsar ve genellikle seyahat edilen yerde alinan saglik hizmetlerini igerir (Y1lmaztiirk,
2023). Iste saglik turizmi hakkinda farkli tanimlardan bazilar::

1. Saglik Bakanlig1 Tanimu:

Bugiinlerde, kiiresellesme ile birlikte meydana gelen gelismeler sonucunda,
bireylerin saglik hizmetleri almak amaciyla yasadiklar {ilkeden farkli iilkelere veya
bolgelere yaptiklar1 seyahatlerdir; bu, tedavi edici, koruyucu, rehabilite edici ve sagligi

gelistirici hizmetleri icerir (“aktaran” Soysal, 2017).
2. Kiiltiir ve Turizm Bakanlig1 Tanimi:

Saglik kuruluslarinin biiylimesine katki saglayan bir turizm tiirii, tedavi amaciyla
kaplica veya diger saglik merkezlerine seyahat eden kisileri icerir. Bu turizm tiiri,
fiziksel gelisim amaglayanlarla birlikte estetik cerrahi operasyonlara, organ nakline, dis
tedavisine, fizik tedaviye, rehabilitasyon tedavisine vb. ihtiya¢ duyan uluslararasi

hastalar1 ¢ekerek gergeklesir (T.C. Kiiltiir ve Turizm Bakanhigi, 2024).



3. Diinya Turizm Orgiitii (WTO) Tanimu:

Saghigim korumak veya diizeltmek amaciyla farkli saglik hizmetlerine seyahat
eden kisileri tanimlar. Bu hizmetler, kaplicalar, tibbi tedaviler, cerrahi islemler ve
alternatif tip gibi cesitli saglik merkezlerinde sunulabilir. Saglik turizmi c¢ergevesinde
seyahat eden bir turist, saglik hizmetleri almak icin kendi iilkesi sinirlar1 disinda en az
24 saat kalacagi bir yere seyahat eder. Bu tiir seyahatlerdeki kisilere "saglik turisti" adi
verilmektedir (Altsoy, 2018).

4. Saglik Turizmi Daire Bagkanlig1 Tanima:
Bireylerin hem koruyucu, hem tedavi edici, hem de rehabilite edici hizmetleri
almak, ayn1 zamanda sagliklarini gelistirmek amaciyla kendi tilkeleri disindaki baska bir

tilkeyi ziyaret etmelerini ifade eder (Medimagazin, 2018).

Bu tanimlarin ortak noktalar1 dikkate alinarak saglik turizmi, bireylerin 6nceden
planlanmis bir sekilde, tibbi tedaviler, cerrahi miidahaleler, estetik prosediirler, dis
tedavileri, rehabilitasyon hizmetleri, alternatif tip uygulamalari, saglik kontrolleri ve
diger saglik odakli hizmetlerine olan ihtiyaglarin1 karsilamak amaciyla ulusal veya

uluslararasi seyahat etmelerini vurgulamaktir.
2.1.3. Saghk turizmi cesitleri

Saglik turizmi, hastalarin saglik hizmetleri almak i¢in {ilkeler veya bdlgeler
arasinda seyahat ettigi bir turizm tiiriidiir. Saglik turizmi; daha iyi kalitede, erisilebilir,
uygun maliyetli veya uzmanlagsmis saglik hizmetlerine erismek amaciyla gergeklestirilir.
Hastalar; tibbi tedaviler, cerrahi islemler, dis tedavileri, estetik operasyonlar, lireme
teknolojileri, rehabilitasyon hizmetleri, termal tedaviler ve benzeri saglik hizmetlerine
yonelik seyahatler yapabilir.

Saglik turizmi, bir dizi nedenle tercih edilebilir. Bunlar arasinda daha yiiksek
kalitede saglik hizmetleri, uzman doktorlar ve saglik personeli, kisa bekleme siireleri,
daha modern tibbi tesisler, daha uygun maliyetler ve seyahat deneyimi gibi faktorler yer
alir. Hastalar, kendi iilkelerindeki saglik hizmetlerinden memnun olmama, daha ileri
tedavi segeneklerine erisme istegi, maliyet avantaji, seyahat ve tedaviyi birlestirme
firsat1 gibi nedenlerle saglik turizmini tercih edebilirler.

Saglik turizmi ayn1 zamanda saglik hizmeti sunan iilkeler veya bolgeler icin de

ekonomik bir firsat sunar. Bu turizm tiirii, turizm sektdriinlin yan1 sira saglik sektoriine



de katki saglayarak ckonomik biiylimeyi tesvik eder, istihdam yaratir ve saglk
altyapisinin gelistirilmesine katkida bulunur.

Ancak, saglik turizmi bazi zorluklar da igerir. Bunlar arasinda kiiltiirel ve dil
engelleri, tedavi sonrasi takip, seyahat masraflari, saglik kayitlarmin transferi ve
giivenlik konular1 yer alir. Bu nedenle, saglik turizmi hizmet saglayicilar1 ve
destinasyonlar, kalite standartlarin1 yiikseltmek, hasta gilivenligini saglamak ve sorunsuz
bir seyahat deneyimi sunmak i¢in ¢aba sarf eder.

Sonug olarak; saglik turizmi, hastalarin saglik hizmetlerine erisimi ve seyahat
deneyimini birlestiren bir turizm tiirtidiir. Bu turizm sekli, hem hastalar hem de saglik

sektorii i¢in firsatlar sunar, ancak dikkatli planlama, iletisim ve koordinasyon gerektirir.
2.1.3.1. Medikal turizm

“Medikal turizm, tibbi tedaviler, dis tedavileri ve cerrahi bakim almak isteyen
bireylerin farkli iilkelere seyahat etmeleri esnasinda ziyaret ettikleri konuk eden
iilkelerin turlari, tatilleri ve c¢ekicilik noktalarini deneyimleme firsatini igeren bir
endiistrinin hizla biiylimesiyle birlikte, 'her seyi kapsayan' bir tabir halini almistir”
(Mueller & Kaufmann, 2001).

Medikal turizm, bireylerin saglik hizmetlerine erisim amaciyla uluslararasi
olarak seyahat ettigi bir turizm seklidir. Bu tiir turizm, bir iilkeden veya yerden bagka
bir iilkeye tibbi tedavi, cerrahi miidahale veya saglik hizmetleri almak icin yapilan
seyahatleri kapsar.

Medikal turizm, gesitli nedenlerle tercih edilebilir. Bunlar arasinda daha uygun
maliyetler, uzmanlik ve teknolojiye erisim, tedavi sirasindaki bekleme siirelerinin
kisalmasi, gizlilik ve mahremiyetin saglanmasi, alternatif tedavilerin veya prosediirlerin
mevcudiyeti, turistik deneyimi saglama ve saglik hizmetlerini tatil veya geziyle
birlestirme firsat1 gibi faktorler yer alir.

Medikal turizm, c¢esitli saghk hizmetleri kapsaminda gergeklestirilebilir.
"Medikal turizmin kapsam alaninda kisiler ekseriyetle ortopedik miidahaleler, kanser
tedavileri, kalp ameliyatlari, organ nakilleri, dis tedavileri, kok hiicre tedavileri,
alternatif tip prosediirleri, tiip bebek tedavileri, obezite (bariatrik) cerrahi ve sa¢ ekimi
gibi estetik cerrahi uygulamalar1 gibi farkli tedavi yontemleri tercih etmektedirler
(Saymn vd., 2017). Tibbi islem denilince akla yalnizca kozmetik cerrahi ve dis
operasyonlar1 gibi belli basli ameliyatlar degil, beraberinde kalp cerrahisi, diz/kalca

replasmanlar1 ve benzeri karmagsik cerrahi ¢esitler de akla gelmektedir (Singh, 2008).



Kisiler, kendi tilkelerindeki saglik hizmetlerinin sinirlamalari, yiiksek maliyetler veya
uzun bekleme stireleri gibi nedenlerle medikal turizmi tercih edebilirler.

Medikal turizm, saglik turizmi pazarinin onemli bir segmentidir ve diinya
genelinde popiilerlik kazanmistir. Birgok iilke, medikal turizm sektoriinii gelistirmek ve
yabanci hastalar1 ¢ekmek i¢in saglik hizmetlerini uluslararasi standartlarda sunacak
tesisler ve uzmanlik alanlar1 olusturmustur. Bu durum, hem ekonomik hem de saglik
sektorii agisindan faydalar saglayabilir.

Medikal turizm, hastalarin saglik ihtiyaglarim1 karsilamak, daha uygun
maliyetlerle tedavi olmak veya daha iyi saglik hizmetlerine erismek isteyen bireyler i¢in
bir segenek sunar. Ancak, medikal turizm tercih eden bireylerin seyahat oncesinde ve
sonrasinda dikkatli bir sekilde planlama yapmalari, tibbi prosediirler ve tedaviler
konusunda giivenilir saglik hizmeti saglayicilarina bagvurmalar1 ve gereken onlemleri

almalar1 6nemlidir.
2.1.3.2. Termal turizm, spa ve wellness turizmi

1. Termal Turizm: T.C. Kiiltiir ve Turizm Bakanligi Termal Turizmi su sekilde
tanimlamistir; “Termomineral su banyosu, igme, inhalasyon, ¢gamur banyosu gibi ¢esitli
tirdeki yontemlerin yaninda iklim kiiri, fizik tedavi, rehabilitasyon, egzersiz,
psikoterapi, diyet gibi destek tedavilerinin birlestirilmesi ile yapilan kiir (tedavi)
uygulamalar1 yami sira termal sularin eglence ve rekreasyon amacli kullanimi ile
meydana gelen turizm tiirtidiir.” (Tirkiye Cumhuriyeti Kiiltiir ve Turizm Bakanligi,
2021). Termal turizm, termal kaynaklar1 ve dogal mineral sularim1 kullanarak sagligi
korumak, iyilestirmek veya rahatlamak amaciyla yapilan turizm faaliyetidir. Termal
kaynaklar, yer altindan gelen sicak su kaynaklaridir ve ¢esitli mineraller icerir. Bu
mineraller, suyun saglik acgisindan faydali ozellikler kazanmasma ve tedavi edici
etkilere sahip olmasina yardimei olur. Termal turizm, termal kaplicalar, termal spa
merkezleri, termal oteller ve saglik tesisleri araciligiyla gergeklestirilir.

Termal turizmin sagladigi faydalar arasinda stresin azalmasi, kas agrilarinin
hafiflemesi, cilt rahatsizliklarinin tedavisi, dolasim sisteminin iyilestirilmesi ve genel bir
rahatlama ve yenilenme hissi sayilabilir. Termal turizm destinasyonlari, dogal
giizelliklere, tesislere ve cesitli termal tedavilere sahip olabilir. Tiirkiye, termal turizm
acisindan zengin bir ilkedir ve Kapadokya, Pamukkale ve Afyonkarahisar gibi

bolgelerde termal kaynaklarla tinlii termal turizm merkezleri bulunmaktadir.



2. Spa Turizmi: Latince kokenli "Salus Per Aquam" ifadesinden tiiretilen SPA
terimi, Roma medeniyetinden giiniimiize kadar gelen ve sudan gelen sifa anlamina
gelen bir uygulamayr ifade etmektedir (Cigek & Avderen, 2013). Roma
Imparatorlugu'na kadar uzanan bir gegmise sahip olan spa tedavisi, savaslardan dénen
askerlerin zindelik kazanmalari, yorgunluklarini hafifletmek ve iyilesmeleri amaciyla
banyolarda uygulanan cesitli tedavilere dayanmaktadir (Giilmez, 2012). Spa turizmi,
sagligin ve zindeligin iyilestirilmesi, stresin azaltilmasi, bedensel ve zihinsel rahatlama
icin yapilan turizm faaliyetlerini kapsar. Spa tesisleri, genellikle dinlenme ve rahatlama
amaciyla kullanilan ¢esitli saglik hizmetlerini sunar. Bu hizmetler arasinda masaj, cilt
bakimi, viicut bakimi, koku tedavisi (aromaterapi), sauna, buhar banyosu gibi aktiviteler
bulunur. Spa turizmi, fiziksel sagligin yami sira zihinsel ve duygusal rahatlama
saglamay1 hedefler.

Spa turizmi, liiks otellerde, saglik merkezlerinde veya ayri spa tesislerinde
sunulabilir. Bu turizm sekli, stresli yasam tarzindan kagis, gevseme, yeniden enerji
kazanma ve saglikli yasam tarzin1 benimseme amaciyla tercih edilir. Spa turizmi
destinasyonlari, dogal giizelliklere sahip olabilir ve sakinlik, huzur ve dogal iyilesme
ortamlarini sunar.

3. Wellness Turizmi: Wellness terimi, saglikli zihin, beden, ruh ve iliskileri
kapsayan bir kavrami ifade eder. Wellness kavrami, saglikli yasam yontemlerinin bir
parcast olarak dogal iirlinlerin ve doganin kullanildigi, masajlar, ¢amur ve yosun
banyolari, cilt bakimi, banyo terapileri ve viicut bakimini iceren bir yelpazeyi kapsar
(Ozsar1 & Karatana, 2013).

Wellness turizmi, temel amaci bireylerin sagliklarini stirdiirmek veya gelistirmek
icin gergeklestirdikleri seyahat ve konaklamalardan dogan tiim etkilesimleri ve olaylari
kapsayan bir kavramdir. Sadece termal tedavilere yonelik degil, ayni zamanda
hastaliklardan ka¢inma, fiziksel gelisme ve ruhsal denge arayisinda olanlar, hatta
kiiltiirel ve dinlenme programlarina ilgi duyanlar i¢in de popiiler hale gelen bir sektor
haline gelmistir (Periz-Ortiz & Garcia, 2014).

Wellness turizmi, sagligin korunmasi, iyilestirilmesi ve genel refahin artirilmasi
icin yapilan turizm faaliyetlerini igerir. Bu turizm sekli, saglikli yasam tarzim
benimseme, bedensel ve zihinsel iyilik hali, dengeli beslenme, egzersiz ve ruhsal denge
gibi unsurlara odaklanir. Wellness turizmi, saglik kampi, yoga ve meditasyon tatilleri,

saglikli beslenme programlari, egzersiz ve fitness turlar gibi ¢esitli aktiviteleri kapsar.



Wellness turizmi, bireylerin stresten uzaklasmasi, i¢ huzuru bulmasi, saglikli
yasam aliskanliklar1 edinmesi ve genel refahlarimi artirmasi igin bir firsat sunar. Bu
turizm sekli, saglikli yasam tarz1 trendinin ytikselisiyle popiilerlik kazanmistir. Wellness
turizmi destinasyonlari, dogal giizelliklere sahip olabilir ve saglik odakli tesisler, spa
merkezleri, fitness merkezleri ve doga aktiviteleri sunabilir.

Bu sekillerde saglik turizmi, termal kaynaklarin ve saglik hizmetlerinin sundugu
faydalari, rahatlama ve iyilesme imkanlarimi1 ve saglikli yasam tarzini benimsemeyi
amagclar. Her biri farkli 6zelliklere sahip olmakla birlikte, genel olarak insanlarin saglik

ve refahlarini iyilestirmek i¢in seyahat etmelerini saglayan turizm tiirleridir.
2.1.3.3. ileri yas ve engelli turizmi

1. ileri Yas Turizmi: Yasl turistlerin bakim ve rehabilitasyon hizmetleri icin
klinik konukevleri, yasli bakim tedavi merkezleri ve sertifikali personel tarafindan
sunulan uygulamalar, ileri yas turizminin temelini olusturmaktadir (Ozer & Songur,
2012). Genellikle bakima muhta¢ olan yaslh bireylerin, saglik hizmetleri almanin yani
sira turistik faaliyetlerde bulunma arzusu, ¢esitli iilkelere seyahat etme istegini
tetikleyerek ileri yas turizminin gelisimine katki saglamistir (Aslanova, 2013).

Ileri yas turizmi, yash bireylerin seyahat etmek, kesfetmek ve yeni deneyimler
yasamak amaciyla gerceklestirdigi turizm faaliyetidir. Ileri yas turizmi, genellikle
emeklilik doneminde olan kisileri hedef alir ve saglikli yaslanma, dinlenme, kiiltiirel ve
sosyal etkinliklere katilma gibi amaglar tasir.

Ileri yas turizmi destinasyonlar1, genellikle sakin, huzurlu ve dogal giizelliklere
sahip bolgeler olabilir. Bu tiir turizm destinasyonlari, tesislerde konaklama, turistik
geziler, kiiltiirel etkinliklere katilma, doga yiiriiyiisleri gibi aktiviteler sunar. Ayrica,
saglik hizmetlerine erigsim, tibbi bakim ve gerektiginde acil yardim imkéanlar1 da
saglanir.

fleri yas turizmi, yash bireylerin sagliklarmi koruma, yeni yerler kesfetme ve
sosyal baglar1 giiclendirme firsati sunar. Bu turizm sekli, yash niifusun artmasiyla
birlikte popiilerlik kazanmistir.

2. Engelli Turizmi: Isitme, gdrme, fiziksel veya zihinsel engellere sahip
bireylerde dogustan veya sonradan ortaya ¢ikan engellerin tedavisi veya rehabilitasyonu
amaciyla gergeklestirilen seyahatler, engelli turizminin ortaya c¢ikmasina Onderlik

etmistir (Toker & Yigit, 2015).
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Engelli turizmi, fiziksel veya zihinsel engeli olan bireylerin seyahat etme, tatil
yapma ve turistik deneyimler yasama amaciyla gerceklestirdigi turizm faaliyetidir.
Engelli turizmi, engelli bireylerin ihtiyaglarina uygun olarak tasarlanmis tesisler, ulagim
araclar ve aktiviteleri igerir.

Engelli turizmi destinasyonlari, erisilebilirlik standartlarina uygun olarak
diizenlenmis ve engelli bireylerin kolaylikla seyahat edebilecegi imkéanlar1 sunar. Bu tiir
turizm destinasyonlari, engelli rampalari, 6zel asansorler, tekerlekli sandalye erisimi,
isaret dili destegi, sesli rehberlik ve diger engelli dostu olanaklara sahip olabilir.

Engelli turizmi, engelli bireylerin seyahat etme 6zgiirligiinii artirir, yeni yerler
kesfetme imkan1 saglar ve sosyal baglar1 gii¢lendirir. Ayrica, engelli bireylerin
ihtiyaglarina uygun saglik hizmetleri ve tibbi bakim imkanlar1 da sunulur.

Her iki turizm sekli de bireylerin yaslarina veya engel durumlarina uygun olarak
seyahat etmelerini ve turistik deneyimler yasamalarini saglar. Destinasyonlar ve tesisler,
bu turizm tiirlerine uygun hizmetleri sunmak icin siirekli olarak gelismekte ve

iyilesmektedir.
2.1.4. Saghk turizmi ve tarihi

Saglik turizmi tarihi, aslinda ¢ok eski zamanlara dayanmaktadir. Antik ¢aglardan
bu yana insanlar, saglik sorunlarinin ¢6zlimii i¢in farkli bolgelere seyahat etmistir. Antik
Yunanistan'da, Epidaurus'taki iinlii tapinakta sifa aramak i¢in insanlar bir araya gelirdi.
Roma Imparatorlugu déneminde, 6zellikle sicak su kaynaklari olan bolgelerdeki termal
banyolar popiilerdi ve bir¢ok insan tedavi amaciyla bu bolgelere giderdi.

Roma Imparatorlugu'nun pargalanmasi sonucu Dogu Roma’nin Bizans kolu
ortaya cikti. Romalilardan esinlenen Bizanslilar, kaplicalari iyilestirerek termal turizmi
etki etmistir. Bu donemde Yalova/Kursunlu termal merkezi, Bizanslilarin insa ettigi en
biiylik kaynak oldu. Kaplicalarin etrafinda dinlenme ve eglence alanlar1 yapildi. Bizans
Imparatorlugu'ndan sonra Anadolu Selguklulari ve Osmanli Devleti, mevcut 12 adet
kalintilar1 onararak yeni termal merkezler kurdu. Diinyada ilk kez "ilicahangah" olarak
adlandirilan bir termal merkezi olusturan ve gecis yapanlar i¢in konaklama imkani
sunan ilk devlet ise Selguklular oldu (Ozgen, 2011).

Daha genis bir perspektiften bakildiginda, saglik turizminin kdkenlerinin eski
Yunan medeniyetine dayandigi anlasilmaktadir. Diinyanin ilk saglik merkezi olarak
bilinen Asklepios'un topraklari, eski Yunanlilar tarafindan insa edilmistir. Insanlar

tedavi olmak amaciyla bu merkezi ziyaret etmek i¢in diinyanin dort bir yanindan
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gelmislerdir (Dedeoglu, 2021). Milattan Once (M.O.) 4. yiizyilda Antik Yunanistan'da,
Epidaurus kentindeki Asklepios Tapinagi saglik turizmi merkezlerinden biriydi.
Asklepios, saglik tanrisi olarak kabul ediliyor ve insanlar buraya sifa aramak igin
geliyorlardi. Tapinakta, rahipler tarafindan uygulanan farkli tedavi yontemleri ve termal
sular kullaniliyordu.

Ortagag doneminde, Avrupa'da termal banyolar ve spa merkezleri popiiler hale
geldi. Ozellikle Romalilar tarafindan insa edilen termal banyolar, saglik ve iyilesme i¢in
sicak su kaynaklarin kullanildig1 yerlerdi. Bu banyolar, romatizma, cilt hastaliklar1 ve
diger rahatsizliklarin tedavisi igin tercih edilen mekanlar haline geldi.

Ancak modern saglik turizmi, 20. yiizyilin ikinci yarisinda gelismeye
baslamustir. Ozellikle geligmis iilkelerdeki saglik hizmetlerinin kalitesi ve maliyeti
nedeniyle, insanlar baska iilkelere seyahat etmeye baslamislardir. Bu donemde,
gelismekte olan iilkelerdeki saglik turizmi potansiyeli de fark edilmeye baslanmistir.
Daha diisiik maliyetler, uzmanlik alanindaki ilerlemeler ve kaliteli saglik hizmetleri
sunma yetenekleri, bu iilkeleri saglik turizmi destinasyonlar1 haline getirmistir.

20. yiizyihn baslarindan itibaren, saglik turizmi alaninda farkli geligsmeler
yasanmis ve saglikli beslenme ciftlikleri gibi ¢esitli hizmetler sunulmaya baglanmistir.
Bugiin, saglik turizmi alanindaki hizmetlerin ilerlemesine onciiliikk eden girisim, 1939
yilinda Deborah ve Edmond Szekely tarafindan kurulan "Rancho La Puerta Saglik
Merkezi" adli saglik merkezinin agilmasiyla baslamistir (Lunt & Carrera, 2010). ilgili
ifade Tablo 2.1’de saglik turizminin tarih boyunca farkli donemlerdeki gelisimi

verilmistir.

Tablo 2.1. Saglik turizminin tarihsel perspektifi
Neolitik ve Bronz Cag Mineral ve Sicak Su Seyahatleri
Orta Cag Termal Sular
16. Yiizyll Genglik Pinar1 (Foundation Of Youth)
17/18. Yiizyil Spa (Modern Turizmin Baglangici)
19.Yiizyil Deniz ve Dag Havasi (Tiiberkiiloz Tedavisi)
20.Yiizyil Wellness (Estetik ve Spor Merkezleri)

Kaynak: Lunt & Carrera (2010)

2.1.5. Saghk turizminin somut ve soyut faydalari

Saglik turizmi, hastalarin tedavi veya saglik hizmeti almak i¢in yurt disina
seyahat etmesini igeren bir turizm seklidir. Saglik turizmi bir dizi somut ve soyut fayda

sunar. Iste saglik turizminin somut ve soyut faydalart:
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Somut Faydalar:

Kaliteli Saglik Hizmetleri: Tibbi tedavi almak amaciyla seyahat etmeyi igeren
saghk turizmi, hizla biiyliyen bir sektordiir ve yiiksek kaliteli tibbi hizmetlerin
sunulmasi1 ve uluslararas1 kalite standartlarina uygun sekilde akredite edilmis tibbi
kurumlarin varlig1 biiylik bir 6neme sahiptir (Baiev vd., 2019). Saglik turizmi, hastalarin
yiiksek kalitede saglik hizmetlerine erigebilecegi tist diizey saglik kuruluslarina
gitmelerini saglar. Bazi iilkelerdeki saglik turizmi merkezleri, diinya standartlarinda
tibbi teknolojiye ve uzmanlik seviyesine sahip saglik tesisleri sunar. Bu, hastalarin daha
ileri tedavi segeneklerine ve uzman doktorlara erisimini saglar.

Daha Kisa Bekleme Siireleri: Medikal turizmin biiylimesine katki saglayan
onemli bir etken de bekleme siirelerinin azaltilmasidir. Ozellikle hayati risk tasiyan
hastaliklar i¢in beklemek zorunda kalan insanlar, alternatif ¢Oziimler arayisina
yonlenmektedir. Geligmis iilkelerin hastalar1 diger iilkelere yonlendirmesinin temel
nedeni de budur. Ornegin, diz kapag1 ameliyat1 i¢in gelismis iilkelerin bazilarinda 18
aylik bir bekleme siiresi gerekebilir, ancak ayni islem Hindistan'da en fazla 10 giin
icinde gerceklestirilebilir (Dokme, 2019). Bazi iilkelerdeki saglik sistemleri, uzun
bekleme stireleriyle miicadele eder. Saglik turizmi, hastalarin daha hizli tedavi
alabilecegi bolgelere gitmelerini saglar. Bu, tedavi veya cerrahi islem icin bekleme
siiresini  6nemli Olgiide azaltabilir ve hastalarin saglik sorunlarinin  ¢oziimiinii
hizlandirir.

Ekonomik Avantajlar: Saglik turizmi, bazi iilkelerde saglik hizmetlerinin daha
uygun fiyatlarla sunuldugu yerlere seyahat etmeyi igerir. Bu, tedavi maliyetlerinin
onemli Olclide daha diisiik olabilecegi anlamima gelir. Hastalar, aym kalitede saglik
hizmetlerini daha uygun maliyetlerle alabilir ve tasarruf saglayabilir. Kuzey Avrupa
iilkelerinden Tiirkiye’ye ozellikle dis tedavisi i¢in gelen turistler buna 6rnek olarak
gosterilebilir.

Soyut Faydalar:

Uzmanlik ve Deneyim: Saglik turizmi, hastalarin diinya c¢apinda taninmis
uzmanlara ve deneyimli saglik ekiplerine erisebilmesini saglar. Bu, hastalarin alaninda
uzmanlasmis doktorlar tarafindan tedavi edilmesini ve Oncii yontemlere erisimini
mimkiin kilar. Hastalar, ileri diizeyde uzmanhik ve deneyime sahip saglik

profesyonelleriyle ¢alisarak saglik sorunlarinin ¢oziimiinde giivende hissedebilirler.
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Rahatlik ve Huzur: Saglik turizmi, hastalarin tedavi ve iyilesme siireclerini hos
bir tatil ortaminda geg¢irmelerini saglar. Hastalar, saglik turizmi destinasyonlarindaki
konforlu konaklama segeneklerinden ve ¢esitli turistik aktivitelerden faydalanabilir. Bu,
hastalarin tedavi siirecini daha rahat ve stres azaltici hale getirir.

Yeni Kiiltiirler ve Deneyimler: Saglik turizmi, hastalara farkli iilkelerin
kiiltiirtinii deneyimleme firsat1 sunar. Hastalar, seyahat ettikleri iilkelerin yerel yasamina
katilabilir, yeni insanlarla tanigabilir ve farkli bir kiiltiirel deneyim yasayabilirler. Bu,
saglik turizmini sadece tedavi amagh bir seyahatten daha zengin ve anlamli hale getirir.

Bu somut ve soyut faydalar, saglik turizmini tercih eden hastalar i¢cin 6dnemli
motivasyon kaynaklaridir. Ancak her hasta farklidir ve kisisel tercihleri ve ihtiyaglari
g6z Oniinde bulundurulmalidir. Saglik turizmi seg¢enegini degerlendirirken, hastalarin
riskleri, maliyetleri ve seyahatle ilgili diger faktorleri dikkatlice degerlendirmesi

Oonemlidir.
2.1.6. Saghk turizminin olumlu ve olumsuz yonleri

Diinyada saglik turizmi, hastalarin saglik hizmetlerine erismek veya tedavi
olmak amaciyla yurt disina seyahat etmesini igeren bir turizm tiiriidiir. Bu seyahatler,
hastalarin kendi iilkelerindeki saglik hizmetlerine erisememe, uzun bekleme siireleri,
yiiksek maliyetler veya daha iyi kalitede hizmet almak isteme gibi nedenlerle
gercgeklesir.

Saglik turizmi, birgok farkli saglik hizmeti kategorisini kapsar. Bunlar arasinda
tibbi muayeneler, cerrahi islemler, estetik ve kozmetik tedaviler, dis tedavileri, lireme
tibbi, organ nakilleri, rehabilitasyon programlari, alternatif tip uygulamalar1 ve wellness
tedavileri yer alabilir.

Diinyada saglik turizmi, bir¢ok avantaj sunmaktadir:

Kaliteli Saglik Hizmetleri: Saglik turizmi merkezleri, uluslararas: standartlara
uygun olarak yiiksek kalitede saglik hizmetleri sunmaktadir. Bu merkezlerde deneyimli
doktorlar, son teknoloji tibbi ekipmanlar ve modern tesisler bulunur.

Erisim ve Bekleme Siireleri: Bazi iilkelerde saglik hizmetlerine erisimde
sikintilar yasanabilir ve uzun bekleme siireleri olabilir. Saglik turizmi, hastalara daha
hizli bir sekilde tedavi imkani sunar. Tedavi icin seyahat edilen lilkede daha kisa
bekleme siireleri ve hizli saglik hizmeti alabilme avantaji saglar.

Uygun Maliyetler: Saglik turizmi, bir¢ok hastaya daha uygun maliyetli tedavi

secenekleri sunar. Bazi lilkelerde saglik hizmetlerinin maliyeti yliksek olabilirken,
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saglik turizmi yapilan iilkelerde ayni kalitede hizmeti daha uygun fiyatlarla almak
miimkiin olabilir.

Ileri Teknoloji ve Tedavi Secenekleri: Saglik turizmi yapilan iilkelerdeki saglik
merkezleri, son teknoloji tibbi cihazlara ve ileri tedavi seceneklerine sahiptir. Bu da
hastalarin  en modern tibbi tekniklerden ve yenilik¢i tedavi yontemlerinden
faydalanmasini saglar.

Turistik Deneyim: Saglik turizmi, hastalarin tedavi siirecini turistik bir
deneyimle birlestirme firsati sunar. Tedavi icin seyahat edilen iilkede yeni yerler
kesfedebilir, farkl: kiiltiirleri deneyimleyebilir ve turistik aktivitelere katilabilirler.

Ancak saglik turizmi aym1 zamanda bazi zorluklar1 ve riskleri de beraberinde
getirebilir:

Dil ve Kiiltiirel Farkliliklar: Saglik turizmi, farkli bir iilkeye seyahat etmeyi
gerektirdigi icin dil ve kiiltiirel farkliliklarla karsilagsma riskini tagir. Hastalarin iletisim
sorunlar1 yasayabilecegi veya yerel kiiltiir ve uygulamalara uyum saglama zorluklariyla
karsilagabilecegi bir ortamda tedavi almasi gerekebilir.

Tedavi Sonras1 Takip: Saglik turizmi destinasyonu ile saglik turistini gonderen
iilke arasindaki uzak mesafe, saglik turistlerinin saglik durumunu etkileyebilecek
seyahatle ilgili zorluklarin yan1 sira turistlerin maliyetini de artirabilir. Bu durum, tedavi
amaciyla seyahat eden hastalarin daha yakin destinasyonlar1 tercih etmelerine ve aym
zamanda saglik turizmi talebinden vazgegmelerine neden olabilir (Bristow vd., 2011).
Saglhik turizmi, hastalarin tedavi sonrasi takip siireclerinde bazi zorluklarla
karsilagabilecegi anlamina gelir. Tedavi tamamlandiktan sonra yerel saglik
hizmetleriyle koordinasyon saglamak ve tedavi siirecinin devam eden ihtiyaglarini
karsilamak i¢in uzaktan iletisim kurmak gerekebilir.

Seyahat ve Lojistik Diizenlemeler: Bazi iilkelerin smir ve vize
gereksinimlerindeki diizenlemeler, uluslararasi prensiplere uygun olarak karsilikli
uygulanabilse de, hastalarin tedaviye erigimini ve tedavi siireglerini geciktirebilmektedir
(Sevim & Sevim, 2019). Saglik turizmi, hastalarin seyahat diizenlemeleri ve lojistik
detaylariyla ilgilenmesini gerektirir. Bu, baz1 hastalar i¢in stresli ve zorlayici olabilir.
Vize bagvurulari, ulasim, konaklama ve seyahat sigortast gibi konulara dikkat etmek
gerekmektedir.

Hukuki ve Etik Konular: Saglik turizmi, farkli iilkelerde saglik hizmetleri

standartlari, hukuki korumalar ve tibbi etik konulariyla ilgili belirsizliklere neden
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olabilir. Hastalarin haklarin1 ve yasal korumalarmi iyi anlamalar1 ve dikkat etmeleri
onemlidir.

Bu nedenlerle, saglik turizmi diislinen hastalarin dikkatli bir degerlendirme
yapmasi, 1yi bir arastirma yapmasi ve saglik turizmi yapacaklari iilke ve saglik merkezi
konusunda giivenilir kaynaklardan bilgi edinmeleri énemlidir. Ayrica, seyahat etmeyi
diisiindiikleri tilkedeki saglik sistemini, doktorlar1 ve tesisleri degerlendirmek igin

danismanlik hizmetlerinden yararlanabilirler.
2.1.7. Diinyada saghk turizmi

Saglik turizmi, hizla gelisen ve diinya capinda etkili olan bir sektordiir. Bu
sektor, diinya turizm endiistrisinde ekonomik agidan 6nemli bir sektér haline gelmistir.
Saglik turizmi, insanlarin sagligint g6z Onilinde bulundurarak tedavi imkanlarini
gelistirmeyi amagladigi icin kiiresel ¢apta dnemli bir konu haline gelmistir. Diinya
genelinde saglik turizmi kavrami diinya genelindeki iilkelerin saglik hizmetlerini
icermektedir. Her iilkenin kendi uzmanlasma alanlarina ve markalasmis saglik
hizmetlerine sahip oldugu ve cografi konuma bagl olarak farkli tiirlerde medikal
turizmin bulundugu dogrudur. Evet, cografi konum o6nemlidir ¢ilinkii baz1 bdlgeler,
termal sicak su gibi saglik ve tedavi agisindan 6nemli olan yeralti1 kaynaklarina sahiptir.
Bu alanlarin turizme yo6nelik odaklanma ve hizmet sunma kapasitesi, tilkeler arasinda
degisiklik gostermektedir (Golbasi, 2023).

Teknoloji ve ekonominin yani sira cografi kosullar da diinya turizmini etkileyen
onemli faktorlerdendir. Saglik turizmi, belirli bir miktarda para akis1 saglayarak diinya
genelinde dikkat ¢eken ve Oncelikli bir konuma ylikselmis, boylelikle rekabet ortami
olusturmustur. Saglik hizmetlerinin ¢esitlenmesi ve artmasiyla birlikte, diinya
niifusunun giderek yasglanmasi, rehabilitasyon merkezlerinin olanaklari ve o6zellikle
cerrahi islemlerin yayginlagsmasiyla birlikte, tiim iilkelerde saglik sistemlerinin
karsilastig1 zorluklar ve sorunlar 6n plana ¢ikmaktadir. Bu durum, insanlarin kaliteli ve
ekonomik saglik hizmeti beklentilerini arttirarak tedavi veya bakim amach seyahatlerin
yayginlasmasina neden olmakta ve bu sorunlara ¢éziim bulmayi hedefler (Golbast,
2023).

Sonug olarak, saglik turizmi diinya genelinde bir ekonomik pazar haline gelmis
ve insanlarin daha kaliteli ve ekonomik saglik hizmetlerine erisimini saglayarak tilkeler
arasinda rekabet ortami olusturmustur. Bu rekabet ortami, sektoriin siirekli gelismesine

ve en st diizeyde hizmet sunma cabalarinin artmasina yol agmistir (Gélbasi, 2023).
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Gliniimlizde saghk turizmi giderek daha popiiler hale gelmistir. Diinya
genelinde, Hindistan, Tayland, Singapur, Amerika Birlesik Devletleri (ABD), Malezya,
Almanya, Meksika, Giliney Aftrika, Brezilya ve Kosta Rika gibi iilkeler, saglik turizmi
agisindan 6nde gelen destinasyonlar arasinda yer almaktadir (Unal & Demirel, 2011).
Saglik turizmini alt basliklariyla degerlendirdigimizde, medikal turizmde Panama,
Brezilya, Malezya, Kostarika ve Hindistan gibi iilkeler 6ne ¢ikmaktadir. Termal
turizmde ise Hindistan, Tiirkiye ve Malezya dikkat ¢ekmektedir. Spa ve wellness
turizminde ise Ozellikle Macaristan, Cek Cumhuriyeti, Avusturya, Bali ve Maldivler
gibi iilkeler 6ncii konumdadir (innoCentric, 2011).

Asya Kitasi, medikal turizm agisindan biiyiik bir 6éneme sahiptir ve bolge yilda
1.3 milyon medikal turisti cekmektedir. Ozellikle Hindistan, medikal turizmin &nde
gelen merkezlerinden biri olarak kabul edilmektedir. Ulkeyi 2002'de yaklasik 150.000,
2005'te ise tahminen 500.000 hastanin ziyaret ettigi bilinmektedir. Bu iilke, 2012 yilina
kadar saglik turizmi sektoriiniin hacmini 1.2 milyar pounda ¢ikarmay1 hedeflemektedir.
Singapur, 2012'de 1 milyon hastay1 ¢ekerek ve bunun sonucunda 1.8 milyar dolar gelir
elde etmeyi hedeflemektedir. Ayrica, tahminlere gore Nijerya vatandaslarinin medikal
turizm ¢ergevesinde yurtdisinda yaptig1 saglik harcamalarinin yilda yaklagik 2 milyar
dolar civarinda oldugu belirtilmektedir (BAKA, 2011). Tayland'da turizm faaliyetleri,
1970'lerde cinsiyet degisimi operasyonlariyla baslamis olup, daha sonra estetik
cerrahiye odaklanmgtir. Urdiin, 1970'lerden bu yana Orta Dogu ve Asya saglhk
endiistrisinde oncii bir konuma sahip olup, diinya genelinde en popiiler saglik turizmi
destinasyonlar1 arasinda besinci sirada yer almaktadir (Yildirim & Altunkaya, 2006).

Almanya, Avrupa'daki termal turizm alaninda 6nde gelen iilkelerden biridir.
Almanya, 263 resmi belgeli termal merkez ve 750.000 yatak kapasitesiyle termal
turizmde Onemli bir konumda bulunmaktadir. Ote yandan, son yillarda Cek
Cumbhuriyeti ve Slovakya'da da hizla gelisen ve tedavi edici kaplica merkezleri
bulunmaktadir. Cek Cumhuriyeti ve Slovakya'da toplamda 60 tedavi edici termal
merkez bulunmakta ve yilda yaklasik 500.000 hasta bu tesislerden tedavi hizmetleri
almaktadir. Bununla birlikte, Fransa'da 104, ispanya'da 128 ve Italya'da yaklasik 360
termal tesis bulunmaktadir. Rusya'da bir¢cok kiir merkezi bulunmakta olup yilda 8
milyon turist agirlanmaktadir. Japonya'da ise 1500 kaplicada, toplamda 100 milyon
geceleme kapasitesine sahip bir termal turizm sektorii bulunmaktadir. Amerika Birlesik

Devletleri’'ndeki Arkansas eyaletinde bulunan termal tesisler, 55.000 Kkisinin
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faydalanacagi sekilde insa edilmistir. Ayrica, Hawaii’de turizmi yi1l boyunca
canlandirmak amaciyla termal sularin kullanildig1 yeni tesislerle termal turizm odakli
uygulamalara baslanmistir (Kiiltiir ve Turizm Bakanligi, 2012).

Saglik Bakanligi, wuluslararasi hastalar1 smiflandirmak igin asagidaki
kategorizasyonu olusturmustur (Tontus, 2019).

o [kamet ettikleri yer disinda saglik hizmetleri almak icin seyahat eden kisilere "Medikal Turist"
olarak adlandirilmaktadur.

o Tatil sirasinda beklenmedik bir sekilde acil veya plansiz saglik hizmeti almak zorunda kalan
turistlere "Turistin Saglhgi Kapsaminda Hizmet Alan Hasta" olarak adlandiriimaktadir.

o Saghk Bakanlhigi'min cesitli iilkelerle saghk alaminda yaptgi ikili anlasmalar c¢ergevesinde
Tiirkiye've gelen kisilere "Saghk Alaminda Ikili Anlasmali Ulkelerden Gelen Hasta" olarak
adlandirimaktadir.

o  Sosyal Giivenlik Kuruluslari arasinda yapilan anlagmalar cergevesinde, Tiirkiye've saglik
hizmetlerinden faydalanmak igin gelen kisilere "Sosyal Giivenlik Kurumuyla Anlagsmali

Ulkelerden Gelen Hasta" olarak adlandirilmaktadir.

Diinyada saglik turizmi, giderek biiyiiyen ve gelisen bir sektor haline gelmistir.
Bir¢ok iilke, saglik turizmi potansiyelini fark ederek bu alanda 6nemli adimlar
atmaktadir. Iste diinyadaki saglik turizmi hakkinda bazi bilgiler:

1. Tiirkiye: Tiirkiye, hizla biiyiliyen saglik turizmi sektoriinde yer alan geligmekte
olan iilkelerden biridir. Ulkenin yiiksek kaliteli saglik hizmetleri, deneyimli saglik
calisanlari, modern tibbi altyapisi ve uygun fiyat secenekleriyle, bircok hastanin cekici
bir segenek olarak gordiigii bir yer haline gelmistir. Ozellikle estetik cerrahi, dis
hekimligi ve tiip bebek alanlarinda Tiirkiye, diinya genelinde Onde gelen {ilkeler
arasinda kabul edilmektedir (Ozer & Songur, 2012). Tiirkiye, saglik turizmi agisindan
onemli bir destinasyondur.

2. Hindistan: Diinya genelinde saglik turizminde en iist diizey tibbi ekipmanlara
ve kalifiyeli doktorlara sahip, yiiksek kaliteli hizmet saglayan, en fazla tercih edilen ve
popiiler destinasyonlardan biri olarak kabul edilir. Tayland, Singapur ve Malezya gibi
tilkelerle rekabet i¢indedir (Badwe vd., 2020). Hindistan, uygun maliyetli saglik
hizmetleri ve tibbi turizm alaninda uzmanlagsmis doktorlartyla bilinir. Kalp cerrahisi,
organ nakli, lireme tibbi ve alternatif tip gibi bir¢ok alanda basarili tedaviler
sunmaktadir. Hindistan'daki saglik merkezleri, yiiksek kalitede tibbi teknolojiye sahip
olup uluslararasi hastalara hizmet vermektedir.

3. Tayland: Tayland'a yapilan talebin arttig1 bilinmektedir, ¢linkii bazi tilkelerde

onaylanmayan veya saglik sigortasi tarafindan karsilanmayan cerrahi operasyonlar
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Tayland'da gergeklestirilmektedir (Coonel, 2016). Saglik hizmetleri hem yerli seckin
kesime hem de yabanci hastalara sunulmaktadir. Kozmetik cerrahi tedavileri en
onemlilerden biri olup, dis tedavileri gibi hizmetler de giderek daha fazla gelismesi hiz
kazanmistir (Wong & Musa, 2012). Tayland, 21.051 dis hekimi ile biiyiikk bir saglik
ekibine sahip olmasina ragmen hala doktor eksikligi yasamaktadir. Tiim saglik hizmeti
kapsamindaki harcamalar iilkenin Gayri Safi Yurt I¢i Hasilasinin (GSYH) %35'ini
olustururken, Diinya Saglik Orgiiti'ne gore, Tayland yiiksek kaliteli saglik hizmeti
sunmasi ve diisiik fiyatlariyla birgok giiclii iilkeyi geride birakmaktadir (Tong, 2018).
Tayland, saglik turizmi icin popiiler bir destinasyondur. Yiiksek kalitede saglik
hizmetleri, uluslararas1 akreditasyona sahip hastaneler ve deneyimli doktorlarla bilinir.
Tayland'da estetik cerrahi, ortopedik cerrahi, kardiyoloji ve dis hekimligi gibi alanlarda
tedavi gormek yaygindir. Ayrica, Tayland'in turistik cazibesi de saglik turizmi i¢in bir
avantajdir.

4. Singapur: Singapur, Asya'nin 6nde gelen medikal turizm destinasyonlarindan
biridir. Tedavi maliyetleri diger iilkelere kiyasla pahali olmasina ragmen, tesisleri
Asya'nin en ist diizeyde kabul edilmektedir. Singapur, Asya turizm pazarinda tibbi
tiriinlerin yaklasik %30'unu temsil etmektedir. Ulkede bir dizi devlet poliklinigi
bulunurken, ayni zamanda son teknoloji teshis ekipmanlarina sahip hastaneler de
mevcuttur. Siemens Medical, Glaxo Smith Kline ve Baxter Healthcare gibi uluslararasi
taninmig saglik tesisleri de {ilkede bulunmaktadir (Huyen, 2015). Singapur, yiiksek
kalitede saglik hizmetleri ve ileri teknolojiye sahip tibbi tesislerle saglik turizmi
acisindan onemli bir merkezdir. Organ nakli, kardiyoloji, onkoloji ve ndroloji gibi
alanlarda uzmanlagmistir. Singapur'daki saglik merkezleri, uluslararasi hasta kabul
etmektedir ve hasta deneyimine 6nem vermektedir.

5. Malezya: 1957 yilindan bagimsizligin1 kazandig: giinden bu yana, tilke, saglik
sektorlinii gelistirmek i¢in benimsedigi stratejileri basarili bir sekilde gerceklestirmistir.
Ulke, yetismis ve egitimli doktorlartyla Orta Dogu'da talep goren bir konumdadir.
Kamu ve 6zel saglik hizmetleri, gelismislik gdstergelerinden olan bebek 6liim oranlari
ve yasam beklentisi verileri pek cok gelismis iilkeler ile benzer seviyededir. Ayrica,
iilkedeki hastaneler akreditasyon sistemini iyi bir sekilde uygulamakta olup, hasta
giivenligi standartlari Diinya Saghk Orgiitii’niin (DSO) belirledigi stratejiler
cercevesinde ele alinmaktadir (Abd Manaf vd., 2015).
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Malezya, saglik turizmi agisindan ¢ekici kilan faktorler arasinda kaliteli bakim,
giivenlik standartlari, son teknolojilerin kullanimi, uygun fiyatlar, kolay erisim saglama,
farkli pazarlama stratejileri, uygun maliyetli tedaviler, uygun doviz kurlari, teknoloji
odakl1 ve gevre dostu tesisler, sakin bir ortam, Ingilizce konusan doktorlar ve hemsireler
gibi avantajlar bulunmaktadir. Ayrica, Malezya, hem kamu hem de 06zel saglik
hizmetlerinin milkemmel bir sekilde sunuldugu diinyanin en 1iyi ilk bes
destinasyonundan biridir (Chandran vd., 2017).

Bu iilkeler saglik turizmi agisindan 6nde gelen destinasyonlardan sadece birkag
tanesidir. Diger iilkeler arasinda Giiney Kore, Israil, Almanya, ingiltere, Ispanya,
Amerika Birlesik Devletleri ve Brezilya gibi iilkeler de saglik turizmi agisindan onemli
rol oynamaktadir. Her iilkenin saglik turizmi potansiyeli ve uzmanlik alanlar1 farklilik

gostermektedir.
2.1.8. Tiirkiye'de saghk turizmi

Tiirkiye’de saglik turizminin rakamsal biiyiikliigii arastirildiginda, birbirinden
farkli sayilara ulagilmaktadir.

Tiirkiye, diinya ¢apinda medikal turizmde popiiler bir destinasyon olup, diisiik
maliyeti, yliksek bakim kalitesi ve birinci sinif tibbi hizmetlerle 6n plana ¢ikmaktadir.
Saglik turizmi alaninda sunulan avantajlar sayesinde, Tiirkiye medikal turizmde ilk on
iginde altinci sirada yer almaktadir (Turizm Gazatesi, 2023).

Pandemi siirecinde, sosyal yasamin biiyiik 6l¢iide aksadigr gibi, saglik turizmi de
onemli Olclide etkilenmistir. Ancak sasirtict bir sekilde, Tiirkiye pandemi doneminde
estetik ve plastik cerrahi ile cerrahi olmayan tiim estetik islemlerde belirgin bir artis
yagsanmistir. Global Survey 2020 Raporlarina gore Uluslararasi Estetik Cerrahi Dernegi
(ISAPS), pandemi siirecinde Tiirkiye'nin diinya genelinde en fazla estetik cerrahi yapilan
ilk bes iilkeden biri oldugunu belirtmistir (Argun, 2023).

Trust Antalya Medikal Turizm Fuari'nda konusan Ticaret Bakanlig1 Saglik ve
Seyahat Hizmetleri Daire Bagkani Tarik Aksoy, 2022'de Tiirkiye'yi tercih eden
yabancilarin sayisinin 1 milyon oldugunu ifade ederek, saglik turizminde diinya
genelinde artan bir egilim oldugunu vurgulamistir. Tirkiye, uluslararasi seyahatlerin
giderek arttig1 bir donemde 6nemli bir destinasyon haline gelmistir. Baz1 kaynaklara
gore Tirkiye, ilk 10 hatta bazilarinda ilk 5 iginde yer almaktadir. Bu durum, iilkemizin

ciddi bir turizm potansiyeline sahip oldugunu gostermektedir (Yetkinoglu, 2023).
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2022'de Tiirkiye'ye saglik turizmi amaciyla 1.2 milyondan fazla turist giris
yapmistir. Verilere gore Tiirkiye, diinya genelinde en ¢ok saglik turizmi yapan ilk bes
iilke arasinda yer almaktadir (Kus, H. 2023).

Son on yilda Tiirkiyenin saglik turizmindeki basar1 grafigi, medikal turizm
gelirlerinin ve yabanci hasta sayisinin yaklasik ti¢ kat arttigin1 géstermektedir. Tiirkiye,
diinya genelinde saglik turizmi sektoriinde en hizli biiyiiyen ilk ii¢ iilkesinden biri olarak
kabul edilmekte ve toplam saglik hizmetleri ihracatinda ilk 10'a girmeyi basarmaktadir.
Ozellikle medikal turizmde (uluslararas: hasta tedavisi) Tiirkiye, diinya siralamasinda
ilk bes tilke arasinda bulunmaktadir. (Kireklo, 2022).

Bu bilgiler 1s181inda Tiirkiye, yaklasik 1 milyar insan ve 57 iilkeye sadece 4
saatlik ucus mesafesinde bulunan stratejik bir cografi konuma sahiptir. Tiirkiye, Tiirk
Hava Yollar1 gibi diinyanin en genis ugus agina sahip (120 iilke, 299 sehir ve 302
havalimani) ulusal havayolu sirketi ile saglik turizmi i¢in ideal bir destinasyon olarak
kabul edilmektedir.

Tiirkiye, Saglikta Doniisim Programi'min sagladigi kaliteli saghk hizmeti
sunumuyla hem vatandaslarina yiiksek standartlarda saglik hizmeti saglamakta, hem de
hizla artan saglik turizmi potansiyeli sayesinde diinyanin en popiiler saglik turizmi
destinasyonlarindan biri haline gelmektedir. Hedefimiz, dncelikle komsu tilkelerimizden
baslayarak, diinya genelinde kaliteli, hizli ve etkili saglik hizmeti taleplerini en iyi
sekilde kargilamaktir.

Tiirkiyenin  saglik turizmindeki yiikselisini destekleyen birgok faktor
bulunmaktadir. Tiirkiye, uzmanlasmis saglik personeli, modern tesisler, ileri teknolojiye
sahip ekipmanlar ve saglik hizmetlerinin Avrupa {iilkelerinin kiyasla daha uygun fiyatta
olmasi gibi unsurlarla saglik turizmi agisindan 6ne ¢ikmaktadir. Bunlarin yani sira,
cografi konumu, mevsimsel avantajlari, zengin termal kaynaklar1 ve geleneksel Tiirk
misafirperverligi gibi 6zellikler de Tiirkiye'yi diinya genelinde tercih edilen bir saglik
turizmi destinasyonu haline getirmektedir. Bu dogrultuda Tiirkiye, saglik turizmindeki
konumunu daha da gii¢clendirmek i¢in ¢aligmalarina devam etmektedir (USHAS, 2024).

Tiirkiye, son yillarda hizla biiyliyen bir medikal turizm sektoriine sahip ve bu da
onu 6nemli bir medikal turizm destinasyonu haline getirmistir. Tiirkiye'deki medikal
turizmin gelismesine en fazla katki saglayan unsurlar, maliyet avantajlar1 ve 6zel
sektoriin saglik hizmetleri sunma kapasitesinin artmasidir. Tiirkiye'ye gelen medikal

turist sayisinin artmasina onemli bir katki saglayan faktorlerden biri, 6zel sektoriin 28
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saglik hizmeti sunumundaki kapasitesini artirmasidir (Yilmaz & Aktas, 2021). Tirk
Saglik Turizmi Dernegi, diinyanin en biiylik dernegi olarak kabul edilen 278 saglik ve
saglikli yagsam turizmi kurumunu bir araya getirmektedir (Chernyshev vd., 2022).

Kalitede Diinya Bekleme Siirelel‘i
Standartlar1 Kisalig

Tarihi ve Kiiltiirel

Birey Bazli Hizmet Zenginlik

Sekil 2.1. Saglik turizminde Tiirkiye’nin tercih edilme sebepleri
Kaynak: Saglik Bakanligi (2012)

Ilgili ifade Saghk Bakanligrmin Sekil 2.1’dekine ek olarak Tiirkiye’nin iginde
bulundugu cografi konumun, saglik turizmini olumlu olarak etkiledigi diisiiniilmektedir
(Ustiin & Demir, 2022). Tiirkiye'de saglik turizmi alaninda yapilan degisimler, 6zellikle
2002 yilinda baslatilan “Saglikta Doniistim Programi” ile hiz kazanmistir. Bu programin
amact, saglik hizmetlerinin daha verimli, etkili ve erisilebilir hale gelmesini, modern ve
yiiksek kalitede hizmet sunumunu saglamak icin cesitli degisiklikler ve yenilikler
yapmaktir. 2010-2014 stratejik eylem plant ve 2023 saglik vizyonu ile hiikiimet
program1 da, Tirkiye'nin saghk ve saglik turizmi alaninda lider bir konum
hedeflemektedir (Soysal, 2017).

Saglik turizmi agisindan 6nemli bir destinasyon olarak kabul edilen Tiirkiye’ nin
one ciktig1 alanlar agsagida siralanmugtir.

1. Estetik Cerrahi: Tiirkiye, estetik cerrahi alaninda diinya ¢apinda bir iine
sahiptir. Estetik ameliyatlar, burun estetigi, meme bilylitme, liposuction, karin germe
gibi popiiler prosediirler arasindadir. Tiirkiye'de estetik cerrahi hizmetleri, yiiksek kalite
standartlarina sahip olan ve deneyimli plastik cerrahlar tarafindan sunulmaktadir.

2. Tip Bebek Tedavisi: Tiirkiye, tiip bebek tedavisi alaninda da biiyiikk bir

basariya sahiptir. Yiiksek teknolojiye sahip tiip bebek merkezleri ve uzman doktorlar,
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Tirkiye'yi tliip bebek tedavisi i¢in tercih edilen bir destinasyon haline getirmistir. Uygun
maliyetler, kaliteli hizmetler ve basar1 oranlarindaki basari, Tiirkiye'yi bu alanda
popiiler hale getirmistir.

3. GOz Saghig: Tiirkiye, goz sagligi alaninda uzmanlasmis birgok hastane ve
kliniklere sahiptir. Ozellikle lazer gdz ameliyatlari, katarakt cerrahisi ve diger goz
tedavileri i¢in Tirkiye'yi tercih eden uluslararasi hastalar bulunmaktadir. Yiiksek
kalitede teknoloji ve deneyimli gz doktorlari, hastalara giivenilir bir goz tedavisi
deneyimi sunmaktadir.

4. Termal Turizm: Tiirkiye, zengin termal kaynaklara sahip oldugu icin termal
turizmde de popiiler bir destinasyondur. Ozellikle Kapadokya, Pamukkale ve Bursa gibi
bolgelerde termal oteller ve spa merkezleri bulunmaktadir. Termal sularin saglik ve
tyilestirici Ozellikleri, bir¢ok hastanin termal turizm i¢in Tiirkiye'yi tercih etmesine
neden olmaktadir.

5. Dis Turizmi: Tirkiye, dis hekimligi alaninda da tercih edilen bir saglik
turizmi destinasyonudur. Yiiksek kaliteli dis hizmetleri, modern dis klinikleri ve uygun
fiyatlar, wuluslararast hastalarin Tiirkiye'yi dis turizmi i¢in tercih etmelerini
saglamaktadir. Dis implantlari, porselen laminalar, dis beyazlatma gibi popiiler dis

tedavileri Tiirkiye'de sunulan hizmetler arasindadir.

Ulkemize Gelen Saglik Turist Sayisi

1.268.382

1.026.492

il

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 E

Sekil 2.2. Tiirkiye’yi ziyaret eden saglik turisti sayilari
Kaynak: TUIK (2024)
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Saghik Turizm Gelirleri(Bin USD)

$ 219,059

$1.726.973 $1.707.213
$1.412.438
$1164.779
§ 027331 $ 863.307
% 715.438
| l l

2015 2016 2023

Sekil 2.3. Tiirkiye nin saglik turizmi gehrlerl-bln usd
Kaynak: TUIK (2024)

Ulkemizde, 2019 yilinda saglik turizmi ve turist saghigi kapsaminda toplam
701.046 hasta saglik hizmeti almistir. Ayrica, saglik ve tibbi nedenlerle gelen yabanci
ziyaretgi ve yurt disinda ikamet eden vatandas ziyaretcilerden elde edilen turizm geliri,
aynt yil i¢inde 1.492.438 bin ABD Dolar1 olarak kaydedilmistir.

2020 yilinda, kiiresel salgin nedeniyle saglik turisti sayisinda belirgin bir diisiis
yasanmustir; bu donemde Tiirkiye'yi tercih eden hasta sayist 407 bin 423'e diismiistiir.
Ayni yi1l i¢inde saglik turizmi ve tibbi sebeplerle gelen yabanci ziyaretg¢i ile yurt disinda
ikamet eden vatandas ziyaretgilerden elde edilen turizm geliri ise 1.164.779 bin dolara
gerilemistir.

2021 yilinda 670.730 kisi, saglik hizmeti almak amaciyla Tiirkiye'yi tercih etmis
ve bu hizmetten elde edilen gelir 1.726.973 bin ABD dolar1 olarak kaydedilmistir.

2022 yilinda, saglik hizmeti almak amaciyla iilkemize gelen toplam 1.258.382
kisi, bu hizmetten elde edilen gelir ise 2.119.059 bin ABD dolar1 olarak kaydedilmistir.

2023 yilmin ilk tg¢geyreginde, saglik hizmeti almak amaciyla iilkemizi tercih
eden toplam 1.026.492 kisi, bu siirecten elde edilen gelir ise 1.707.213 bin ABD dolar1
olarak kaydedilmistir.

Kadin hastaliklari, i¢ hastaliklari, g6z hastaliklari, tibbi biyokimya, genel
cerrahi, dig hekimligi, ortopedi ve travmatoloji, enfeksiyon hastaliklart ve kulak-burun-
bogaz alanlarinda siralanan klinik branglar, uluslararasi hastalarin en ¢ok tercih ettigi

alanlardir (USHAS, 2024).
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2.1.9. Tiirkiye'deki saghk turizminin avantajlari

Tiirkiye'deki saglik turizminin bazi avantajlar1 sunlardir:

1. Yiksek Kalitede Saglik Hizmetleri: Tiirkiye, saglik sektoriinde yiiksek
kalitede hizmet sunan modern tibbi tesislere ve deneyimli doktorlara sahiptir. Bircok
hastane ve klinik, uluslararas1 akreditasyonlara sahip olup, uluslararasi standartlara
uygun tedavi sunmaktadir.

2. Uygun Maliyetler: Medikal turizmin temel avantajlarindan biri maliyet
tasarrufudur. Bazi iilkelerdeki tibbi prosediirler, diger tilkelerdeki benzer islemlere gore
onemli Olgiide daha ekonomik olabilir, bu da ekonomik fiyatli saglik hizmetleri
isteyenler i¢in cazip bir tutum sunar (Pirzada, 2022). Tiirkiye'deki saglik turizmi
hizmetleri, birgok tilkeye gore daha ekonomiktir. Ayn1 kalitede saglik hizmetlerini daha
uygun maliyetlerle alma firsat1 saglar. Bu, hastalarin tedavi maliyetlerini diistiriirken
kaliteli saglik hizmetleri almalarini saglar.

3. Kisa Bekleme Siireleri: Bazi iilkelerde tibbi islemler i¢in beklemek gereken
siireler olduk¢a uzun olabilir. Medikal turizm, hastalara daha hizli1 tedavi olanagi
sunabilir (Kazemha vd., 2017). Tirkiye'de saglik turizmi yapan hastalar, tedavi
siirecinde kisa bekleme siireleriyle karsilasir. Hizli erisim imkani sunan saglik
kuruluslari, hastalarin acil tedavi ihtiyaglarini karsilamada etkilidir.

4. Uzmanlik Alanlari: Hasta, kendi iilkesinde mevcut olmayabilecek o6zel
tedavilere ulagsma imkan1 bulabilir (Haji Ahmadi vd., 2017). Tirkiye, bir¢ok uzmanlik
alaninda saglik turizmi i¢in tercih edilen bir destinasyondur. Estetik cerrahi, tiip bebek
tedavisi, goz sagligi, dis tedavisi, organ nakilleri gibi alanlarda uzmanlasmis merkezler
ve doktorlar bulunur. Bu uzmanlik alanlari, hastalarin ihtiyaglarina uygun tedavi
segenekleri sunar.

5. Turistik Deneyim: Medikal turizm, hastalar tibbi tedavi siirecinde iken
seyahat etme ve yeni yerleri kesfetme sans1 da sunabilir (Zhang & Lin, 2018). Tiirkiye,
saglik turistlerine hem saglik hizmetleri sunan hem de turistik bir deneyim yasatan bir
tilkedir. Tedavi siirecini gezip gOrme, tarihi ve kiiltiirel zenginlikleri kesfetme firsati
sunar. Istanbul'un tarihi bolgeleri, Kapadokya'nin benzersiz dogas1 ve Antalya'nin giizel
sahilleri gibi turistik cazibe merkezleri, hastalarin tedavi siirecini keyifli hale getirir.

6. lyi Iletisim ve Hasta Memnuniyeti: Tiirk saglik sistemi, hastalara iyi iletisim

ve hasta memnuniyetine odaklanir. Hastalarin ihtiyaclarina duyarlilik gosterilir, tedavi
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stirecindeki her asamada hasta memnuniyeti saglanmaya g¢alisilir. Bu, hastalarin gtivenli
ve rahat bir deneyim yasamasini saglar.

7. Cografi Konum: Havayolu ulasim altyapisinin siirekli gelismesiyle birlikte,
cografi olarak 3-4 saatlik ucus mesafesinde bulunan destinasyonlar daha erisilebilir hale
gelmektedir (Eke, 2021). Tiirkiye’nin cografi konumu dikkate alindiginda Ortadogu,
Afrika, Avrupa’nin ortasinda oldugu, bu bdlgelerden ulasilabilir oldugu goriilmektedir.
Bu 6zellik saglik turizminin biiyiime potansiyeli agisindan 6nem arz etmektedir.

8. Mevsimsel Ozellikleri ve Kiiltiirel Yapisi: Ulkemize gelen saglik turistleri,
mevsimsel Ozelliklerimiz ve zengin kiiltiire] dokumuzla birlikte tatil yapma ve saglik
tedavilerini bir arada alma imkéanina sahiptir. Bu hizmeti sunan aracit kuruluslar,
turistlere bu deneyimi sunmaktadir (Eke, 2021).

Tiim bu avantajlar, Tiirkiye'yi saglik turizmi igin tercih edilen bir destinasyon
haline getirmektedir. Kaliteli saglik hizmetleri, uzmanlik alanlari, uygun fiyatlar,
turistik deneyimler ve hasta odakli yaklasim, Tirkiye'yi saglik turizmi ig¢in cazip

kilmaktadir.
2.1.10. Tiirkiye'deki saghk turizminin dezavantaji olabilecek konular

Tiirkiye'deki saglik turizminin bazi dezavantajlar1 sunlardir:

1. Dil Bariyeri: Dil bariyerleri, yabanci bir iilkeye tibbi tedavi amaci ile giden
hastalar i¢in 6nemli bir engel olabilir ve hastalarin saglik hizmeti saglayicilariyla etkili
iletisim kurabilmelerini saglamalar1 gerekir (Izadi vd., 2017). Tiirkge, Tiirkiye'nin resmi
dilidir ve saglk turistleri igin dil bariyeri olusturabilir. Ingilizce konusanlar i¢in dil
iletisimi genellikle sorun olmasa da, Tiirkge bilmeyen hastalarin iletisimde zorluk
yasayabilecegi durumlar olabilir.

2. Kiiltiirel Farkliliklar: Kiiltiirel farkliliklar, yabanci bir iilkeye tibbi tedavi
amaci ile giden hastalar i¢in potansiyel bir sorun teskil edebilir ve hastalar, tedavilerini
etkileyebilecek bu kiiltiirel farkliliklarin bilincinde olmalidir (Kosaka vd., 2021).
Tiirkiye'nin farkli kiiltiirel 6zellikleri ve gelenekleri, bazi saglik turistleri i¢in uyum
zorlugu yaratabilir. Yemek aligkanliklari, yasam tarzi ve diger kiiltiirel faktorler, bazi
hastalar i¢in adaptasyon siirecini zorlagtirabilir.

3. Gegmis Saglik Kayitlariin Aktarimi: Tirkiye'ye saglik turizmi i¢in gelen
hastalarin, ge¢mis saglik kayitlarini uygun sekilde aktarmalar1 6nemlidir. Bu, dogru tani
ve tedavi saglamak i¢in dnemlidir. Ancak bazen bu aktarim siireci zaman alabilir ve

baz1 aksakliklar yasanabilir.
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4. Yasal ve Sigorta Konulari: Saglik turistleri i¢in yasal ve sigorta konular1 bazi
zorluklar yaratabilir. Sigorta sirketleri, yabanci {ilkelerde yapilan tedavileri
kapsamayabilir veya bazi belgelerin diizenlenmesi gerekebilir. Bu tiir konularda bilgi ve
danismanlik almak 6nemlidir.

5. Uzun Vadeli Takip ve Rehabilitasyon: Yabanci bir iilkeye tibbi tedavi
amaciyla seyahat etmek, yeni hastaliklarla karsilasma ve seyahatle iligkili yaralar alma
gibi seyahat risklerini beraberinde getirebilir (John & Chelat, 2013). Baz1 saglik
durumlari veya tedaviler, uzun vadeli takip ve rehabilitasyon gerektirebilir. Tiirkiye'de
saglik turizmi yapan hastalar icin, bu takip ve rehabilitasyon siirecini koordine etmek
bazen zor olabilir, 6zellikle hasta tlilkelerine geri donmeleri gerektiginde.

Bu dezavantajlar, Tiirkiye'deki saglik turizmi deneyimini etkileyebilir. Ancak,
Tiirkiye saglik turizmindeki ilerlemeler ve iyilestirmelerle bu dezavantajlar minimize
edilmeye calisilmaktadir. Hastalarin ihtiyaclarina yonelik uygun c¢oziimler sunarak,

Tirkiye saglik turizminin daha da gelismesi hedeflenmektedir.

2.2.  Kariyer Planlamasi
2.2.1. Kariyer kavrami

Eskiden yalnizca {icretli is veya meslek olarak algilanan, ancak giinlimiizde
genis bir anlam yelpazesine sahip olan “kariyer” terimi, Latincede “cerrera” (yol),
Fransizcada “carriére” (kosu yolu), Ingilizcede ise “career” (meslek yasami) anlamina
gelen kelimelerle gesitlenmis ve genis bir anlam yelpazesine sahip olmustur (Diindar,
2015). Kariyer kelimesinin modern anlami, bir kisinin meslek yasaminda izledigi yol
veya gelisim siireci olarak gelisti. Bu kelime, zaman i¢inde is ve meslek yasamini ifade
etmek i¢in yaygin olarak kullanilan bir terim haline geldi.

Kariyer ve kariyer yaklagimlari, literatiirde incelendiginde bir dizi tanimlama ile
karsilagilmaktadir. Tirk Dil Kurumu'nun (TDK) tanimina gore kariyer kavrami, “bir
meslekte zaman ve c¢alismayla elde edilen asama, basari ve uzmanlik.” olarak
tanimlanmistir (Tiirk Dil Kurumu, 2023).

Kariyer kavrami, 16. yiizyilda ortaya ¢ikmasina ragmen, ilk kez insanlar ve is
hayatiyla ilgili bilimsel bir baglamda kullanilmistir. Bu kullanim, 1956 yilinda Anne
Roe'nun "Meslekler Psikolojisi" kitabinda gergeklesmistir. Ardindan, Donald E.
Super'in 1957'de kaleme aldig1 "Kariyer Psikolojisi," Triedeman ve Ohara'nin 1963'te

yazdig1 "Kariyer Gelisimi, Se¢imi ve Uyarlanmasi ile Bireysel Kariyer Gelisim Teorisi"
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ve ayrica John Holland'm 1966'da yayimlanan "Meslek Tercihi Teorisi" kitabiyla
birlikte, kariyer kavrami1 daha genis bir perspektifte tartisilmaya baglanmistir. Kariyer
kavraminin tarihsel kokeni eski zamanlara uzanmasima ragmen, isletme yonetimi ve
insan kaynaklar1 yonetimi baglaminda etkin bir sekilde kullanilmasi, 1970'1 yillarinda
goriilmiistiir (Arifoglu, 2015).

Kurumsal perspektiften bakildiginda, kariyer kavrami bireylerin i yasamlari
boyunca aldiklar1 pozisyonlari, yaptiklart isleri ve genel olarak kariyer gelisimlerini
ifade eder. Kariyer kavrami, sadece bireylerin kurum iginde basar1 elde etmeye yonelik
cabalarmi degil, aym1 zamanda calisanlarinin kariyer planlamasina katki saglayarak
kurumun verimliligini artirmay1 amaglayan bir perspektife de sahiptir (Vergili, 2015). Is
hayatinda kariyer, bir bireyin is diinyasindaki ilerlemesi, gelisimi ve basaris1 olarak
tanimlanabilir. Kariyer, bir kisinin aldig1 pozisyonlar, deneyimler, basarilar ve
gelistirdigi becerilerle sekillenen bir yolculugu ifade eder. Is hayatindaki kariyer
kavrami, sadece belirli bir iste ylikselmek anlamina gelmez, ayni zamanda kiginin
yeteneklerini en {iist diizeyde kullanarak kisisel ve profesyonel hedeflere ulagsmasi
anlamini tagimaktadir.

Kariyer kavrami, bireyin belirli bir is alaninda siirekli olarak ilerleyerek beceri
ve deneyim kazanmasi anlamina gelir. Baska bir deyisle, kariyer, bireylerin is yagamlari
boyunca faaliyet gosterdikleri sektordeki isleri, kariyerleri boyunca elde ettikleri
basarilar1 ve yiikselmelerini kapsayan bir kavramdir (Aytag, 2001). Kariyer, bir bireyin
meslek yasami boyunca izledigi yol ve gelisim siirecini ifade eden bir kavramdir. Bu
stireg, kisinin egitim, deneyim, yetenekler ve ilgi alanlarina gore belirledigi hedefler
dogrultusunda sekillenir. Kariyer, bireyin is diinyasindaki ilerlemesi, farkli rolleri
tistlenmesi, yliksek pozisyonlara terfi etmesi veya farkli sektorlere gecisi gibi gesitli
asamalar1 igerebilir.

Is diinyasinda kariyer kavramu, bir bireyin ¢alisma yasaminda yaptig1 ilerlemeyi,
basarilari, deneyimleri ve pozisyonlarini ifade eder. Kariyer, sadece belirli bir iste
yiikselmek degil, ayn1 zamanda bireyin yeteneklerini gelistirerek farkli pozisyonlara
gecisi, liderlik sorumluluklar: {istlenmesi, uzmanlik kazanmasi ve kisisel hedeflerine
ulasmas1 anlamma gelir. Is diinyasinda kariyer, bireyin is yasamini planlayarak
ilerlemesi ve gelismesi amaciyla atilan adimlart igerir.

Kariyer planlamasi, bir kisinin kariyerini yonetmek, gelistirmek ve ilerletmek

icin izledigi stratejik bir siirectir. Bu planlama siireci, kiginin kariyer hedeflerini
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belirlemesi, ilgi alanlarmi ve yeteneklerini anlamasi, gereken beceri ve deneyimleri
kazanmasi, ag olusturmasi ve ilerlemesi i¢in gerekli adimlari atmasi gibi asamalari
igerir.

Bireyin bakis agisindan kariyer kavrami, sectigi is kolunda ilerleyerek daha fazla
maddi kazang elde etmesini, daha biiyiik sorumluluklar iistlenmesini ve isteki
yiikselmesiyle birlikte artan itibar ve sayginlik kazanmasini ifade eder. Baska bir
deyisle, bireyin i hayatina umut ve hedeflerle baslayip emekli oluncaya kadar devam
ettigi bir siiregtir (Gokdeniz, 2017). Kariyer kavrami, maddi kazang elde etmek, ayni
zamanda kisisel tatmin, basar1 hissi, kisisel ve profesyonel gelisim gibi unsurlar1 da
igerir. Bir kisinin kariyeri, ilgili alanlarda kazandig1 deneyimlerle, aldig1 egitimle, sahip
oldugu becerilerle ve ¢esitli firsatlarla sekillenir.

Ayrica kariyer, bireylerin egitim donemlerinden baslayip is hayatlar1 boyunca
ilerleyen kisisel gelisim stirecidir. Bu siire¢, calisma hayatinda iistlenilen tiim gorevleri
ve biriktirilen deneyimleri igerir (Odabasi, 2010). Egitim hayatinda kariyer kavrami,
bireylerin egitim siireglerini, 6grenme deneyimlerini ve bu deneyimlerin gelecekteki is
hayati ve meslek secimleriyle nasil iligkilendirilecegini anlamalarini igerir. Egitim
hayatinda kariyer, bireylerin egitim altyapisin1 olustururken kendi ilgi alanlarini,

yeteneklerini ve hedeflerini goz 6niinde bulundurmalarini saglar.
2.2.2. Kariyer boyutlar

Bireylerin kariyerleri, ger¢ekci ve objektif algilamalari igeren digsal boyut ile

siibjektif algilamalar1 igeren igsel boyut olmak {izere iki temel boyuttan meydana gelir.
2.2.2.1. Kariyerlerin icsel boyutu

Orgiit igindeki gelisimin siibjektif boyutu olan kariyerin i¢sel boyutu, bireyin
kisiligi tarafindan sekillenir. Birey, is hayatinda ve organizasyon i¢indeki konumuyla
ilgili bir degerlendirme yapma, anlama, gelecekteki hedeflerini belirleme siirecindedir.
Bu baglamda, bireyin stirekli olarak kendisine yonlendirdigi sorular arasinda, "Gergekte
ne istiyorum?", "Nereye ulagsmak istiyorum?" ve "Hedeflerime ulasmak i¢in nelerim
var?" gibi sorular yer alir. Bu sorgulama siirecinde, birey kendi kisiligini degerlendirme,
kendini tanima ve bu dogrultuda gelecege yonelik hedeflerini belirleme firsatina sahip
olacaktir (Sav, 2008). Bu bireysel yonelim, Orgiitsel Davrams Terminolojisinde
"kendini gerceklestirme" kavrami olarak adlandirilmaktadir. Psikolojik agidan saglikli

kabul ettigimiz bir birey, kendini gergeklestirme hedefi dogrultusunda kariyerini
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gelistirmek, yiikselmek ve belirledigi noktalara ulagsmak i¢in ¢aba gosterir. Ancak, bu
caba saglikl bir sekilde yonlendirilebilmek i¢in kariyer hedeflerinin kisisel gerceklerle
uyumlu olmasina baglidir (Sav, 2008).

I¢c kariyer, bir bireyin mevcut isveren veya organizasyon igindeki kariyer
ilerlemesini ifade eder. Yani, ayni isveren altinda farkli pozisyonlara terfi etmek, daha
fazla sorumluluk almak, vyeni projelerde liderlik gorevleri istlenmek veya
organizasyonun i¢indeki farkli alanlara geg¢is yapmak gibi yollarla kariyerini gelistirme
stirecidir.

I¢ kariyer, hem ¢alisanlar hem de organizasyonlar i¢in avantajlar saglayabilir.
Calisanlar, mevcut is yerlerinde daha fazla firsat ve gelisim imkani bulabilirken,
organizasyonlar yeteneklerini koruma ve gelistirme konusunda daha etkili olabilirler.
Organizasyonlar i¢ kariyer firsatlar1 sunarak galisanlarin motivasyonunu artirabilir ve

personel devir hizin1 azaltabilir.
2.2.2.2. Kariyerlerin dissal boyutu

Kariyerin digsal boyutu, belirli bir ise odaklanmis olan ve objektif kariyer
basamaklar1 olarak nitelendirilebilecek ilerleme adimlarini igerir. Bireyin bu digsal
kariyer boyutunu sekillendiren faktor, i¢inde bulundugu organizasyondur. Bu nedenle,
bireysel kariyerin organizasyon acisindan incelenmesi ve yonlendirilmesi onem arz
etmektedir. Isletme, kendi temel amag ve yonelimlerini gdz 6niinde bulundurarak ve bu
amaglarin  gerektirdigi  felsefeyi  bilincinde tutarak, kariyer planlamalarini
gerceklestirirken bireysel amag ve yonelimlere uygun sekilde bicimlenmeli veya bu
hedefleri igerik ve felsefe agisindan bozmadan kendi biinyesine adapte etmelidir. Bu
prensip, literatiirde "amagclarin biitiinlestirilmesi" olarak adlandirilan bir somut kavrami
temsil eder ve organizasyonel amagclarin bireysel amaglarla oOrtiismesi gerekliligini
vurgular (Sav, 2008).

D1s kariyer, bir bireyin mevcut igveren veya organizasyon disinda farkli bir
isverende veya sektorde kariyer ilerlemesini ifade eder. Bu kavram, kisinin mevcut is
yerinden ayrilarak farkli bir organizasyon veya sektorde yeni pozisyonlara gegis
yapmasi veya farkli bir ig alanina yonelmesini igerir.

Dis kariyer segenekleri, bireyin ilgi alanlari, hedefleri ve mevcut yetenekleri géz
oniinde bulundurularak sekillenir. D1s kariyer tercihi, kisinin mevcut ig ortaminda elde
edemedigi firsatlar1 aramasi, farkli bir is kiiltlirii deneyimi istemesi veya yeni bir alan

kesfetmek istemesi gibi nedenlere dayanabilir.
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2.2.3. Kariyer yaklasimlari

Kariyer yaklasimlar1 genellikle iki ana grupta smiflandirilabilir: geleneksel
yaklagimlar ve ¢agdas yaklasimlar. Yeni kariyer yaklagimlari ise bes alt baglik altinda

detayli bir sekilde incelenebilir, bu yaklasimlara ait detaylar asagida sunulmustur.
2.2.3.1. Geleneksel kariyer yaklasimi

Genellikle hiyerarsik bir yapiya sahip olan geleneksel kariyer yaklagimlari,
belirli bir is tanimina dayanan, kurallarla belirlenmis ve statik bir karaktere sahip olan
bir yaklasimi temsil eder (Dikili, 2012). Bu yaklasimda, gorevlerin ve organizasyonun
sinirlart belirgin bir sekilde cizilmistir. Calisanlar, geleneksel kariyer yaklagimina gore
ayn1 meslek alaninda uzmanlasip hizmet siliresi boyunca dikey hiyerarsik olarak
yiikselme firsatina sahiptirler. Bu yaklasima gore, bireyler yatay bir sekilde deneyim
kazanma sansina sahip degillerdir ve oOrgiitlerde st diizey pozisyonlara dogru
ilerledikce ilerleme firsatlar1 azalirken, bu pozisyonlara aday olanlarin sayisi
artmaktadir (Acar vd., 2008). Bu yaklasimda, orgiit i¢inde terfi olanaklar1 daha belirgin
ve net bir sekilde tamimlanmustir.

Geleneksel kariyer yaklagimmin dezavantaji, mevcut sistemde yatay
hareketliligin olmamasindan kaynaklanmaktadir. Bu durum, c¢alisanlarin genellikle
sadece kendi meslek dallarin1 tanimalarina ve is gorevlerini biitlinsel bir perspektifle

gormemelerine neden olmaktadir (Aytag, 2005).
2.2.3.2. Cagdas kariyer yaklasimlar:

Cagdas kariyer yaklasimlarinda, Orgiitlerin degil bireylerin tercihleri 6n
plandadir. Bu yaklasim, bireylerin ayrildiklar1 departmanlara da hizmet edebilmelerini
miimkiin kilar. Bu perspektif, bireylere ayrildiklar1 departmanlarda yardim etme olanagi
tanidig1 icin bireylerin daha bagimsiz bir ortam yaratmalarina olanak saglar, bu da
taleplere daha hizli yanit verme kapasitesini artirir. Yap1 olarak, geleneksel yaklasimla
karsilastirildiginda esnek bir yapiya sahiptir. Bu baglamda, temel kisisel Olciitler sadece
ticari basariyla ilgili olup, gelir artis1, bireyin kisisel gelisimi ve kar artis1 gibi unsurlari
icerir. Bireyler, kariyerlerini sadece belirli bir oOrgiit icinde degil, aynt zamanda
bulunduklar1 meslek veya endiistri alaninda siirdiirme egilimindedirler (Bayram, 2008).
Cagdas yaklasimlarin ortaya ¢ikmasinda, kiiresellesmenin ve buna bagli olarak emegin
ulusal sinirlar i¢inde siirli olmamasi énemli bir rol oynamaktadir. Rekabet kosullarinin

giderek daha zorlu hale gelmesi ve oOrgiitlerde dinamik bir yapi olusturulmasiyla
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birlikte, ¢agdas yaklagimlar giiniimiizde daha fazla vurgu kazanmaktadir (Dikili, 2012).
Son zamanlarda, ¢agdas kariyer yaklasimlarina ait bir¢ok alt yaklagimin varligindan

bahsetmek miimkiindiir. Asagida bunlara iligkin bilgilere yer verilecektir.

1. Esnek kariyer yaklasimi (Self-Resilient Career): Esnek kariyer yaklagiminin
temel amaci, bireye kendi kariyerini yonetme yetkisi tanimaktir. Bu perspektifte,
yonetim ¢aliganin yeteneklerini ve bilgisini artirabilmesi i¢in gerekli kaynaklar1 ve
araglar1 temin etmekle sorumludur (Akin, 2005). Esnek kariyer, bireyin bireysel kariyer
gelisimini  gercgeklestirirken kendisine duydugu sorumluluk hissiyle birlikte, ayni
zamanda bulundugu orgiite saglayacagi faydalardan olugsmaktadir (Bayram, 2008).

Bu yaklasimda orgiit ve is goren arasindaki bag giigli degildir. Esnek Kariyer
yaklasimindan kariyer tercihleri birey icin daha 6zgiirdiir ve degisen pazar kosullarina
uyum saglayan is gorenlerle calisma tercih edilir.

2. Simirsiz kariyer yaklasimi (Boundaryless Career): Kiiresellesme ile beraber

isletmelerde birlesme, isletmeler arasi is birligi yapma, isletmelerde kiigiilme vb.
degisimler meydana gelmistir ve bunun sonucunda da smirsiz Orgiitler ortaya
¢ikmaktadir. Orgiitlerde meydana gelen bu degisimler ayn1 zamanda kariyer anlayisinda
da degisikliklere yol agmustir.
Orgiitlerde ortaya ¢ikan bir diger yeni yaklagim, smirsiz kariyer yaklagimidir. Sinirsiz
kariyer, isle ilgili kavramlarin net sinirlarla tanimlanmadigint ifade eder (Bayram,
2008). Bu yaklagimin 6zii, bir Orgiitte tek bir ¢aligma yerine, gesitli is firsatlarini
degerlendirmeye dayanmaktadir (Akin, 2005). Bu yaklasim, calisanlarin sadece ayni
orgiit icinde siirekli calisarak emekli olmalarinin 6tesinde, farkli kariyer firsatlarinmi
deneyimlemelerine olanak taniyan bir perspektifi temsil eder. Bu perspektifin
benimsenmesiyle birlikte, o6rgiitlerin biiyiikliigii, roller arasindaki bosluklar, biitiinlesik
calisma kosullari, degisim yetenegi, yenilik ve farklilik yaratma gibi konular énemli
hale gelmistir (Soysal, 2003).

3. Cok yonlii kariyer yaklasimi (Protean Career): Cok yonlii kariyer yaklasimi,
bireyin kariyerini kigisel olarak yonettigi bir modeldir. Bu modelde, bireyler bir iste
uzun siire kalmadan once farkli iglere yonelme egilimindedirler. Bunun bir sonucu
olarak personel devir hizinin yiikselmesine ve devamlilik oraninin diigmesine neden
olmaktadir. Ancak bireyler, bilingli bir sekilde ya da istemli olarak kendi yeteneklerini
gelistirmek ve farkli alanlarda 6grenim kazanmak amaciyla tercih ettikleri bu kariyer

yaklagiminin bireysel olarak yararli olacaktir (Simsek vd., 2004). Cok yonlii kariyer
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kavrami, bireyin Onciiliik ettigi, kisisel hedeflere odaklanan, tarafli basar1 yerine ¢ok
tarafli basariy1 igeren, ¢evresel degisikliklere uyum saglayabilen bir kariyer yaklagimin
temsil eder (Briscoe vd., 2006).

Bu perspektif sayesinde bireyler, sorumluluk alan kisilere doniiserek kendilerini
gelistirmekte, orgiitler ise stirekli kariyer gelisimine olanak taniyarak insan kaynaklarini
gelistirmeyi amaglamaktadir (Soysal, 2003).

4. Portfoy kariyer yaklagimi (Portfolio Career): Portfoy kariyer yaklasimu,
giiniimiizdeki siirekli degisen ve belirsiz kiiresel rekabet ortaminda, bireylerin beceri
portfoylinii olusturmak konusundaki sorumlulugun tiim bireyler tarafindan tstlenilmesi
gerektigini vurgulayan yeni bir yaklasimdir. Bu yaklasimda vurgulanmak istenen temel
husus, degisen kosullara uyum saglamak adina bireylerin siirekli 6grenme ve Kkisisel
portfoylerini giincel tutmalaridir (Bayram, 2008).

Portfoy kariyer yaklasimi, bireyin bir organizasyona bagli kalmaksizin, tamamen kendi
beceri, istek ve beklentileri dogrultusunda kariyerini planlamasini ifade eder (Erdogan,
Cigdem 2019). Bu yaklasim, bireylerin kariyerlerini kendi baglarina yonetmelerinin 6ne
ciktig1 bir perspektifi ifade eder. Bireyler, kendi kariyer sorumluluklarinin farkina varir,
bunlari iistlenir ve girisimci bir rol istlenirler (Cohen vd., 1999).

Portfoy yaklasimi, temelini miisteri odakliligin olusturdugu bir perspektifi benimser. Bu
yaklagim, calisanlarin tek bir orgiite bagl kalmak yerine cesitli miisterilerle isbirligi
yaparak farkli faaliyetlerde bulunmalarini vurgular. Bu sekilde, pozisyon merkezciligi
yerine miisteri odakli bir yonelise doniiserek farkli isleri tek bir 6rgiite bagli olmadan
gerceklestirmis olurlar (Erdogmus, 2003). Portfoy kariyer yaklasiminda, g¢aligsanlar
genellikle bir orgiite tam zamanli bagli olmazlar; bunun yerine daha bagimsizdirlar ve
yaptiklari isin karsiligini alan bireyler olarak kabul edilirler. Calisanlar i¢in en 6nemli
faktor isleri oldugundan, bir ¢alisan birden fazla misteri ile ¢alisabilir ve ayni anda
birden fazla isi yonetebilir. Buna karsilik, calisanlar belirli bir gorev i¢in segilirken,
orgiit icindeki hiyerarsik yiikselme daha az 6ne ¢ikar. (Dikili, 2012).

5. Ag tipi kariyer yaklagimi: Ag tipi kariyer yaklasimi, bireylerin kariyer
gelisimleri  siiresince hem  yatay hem de dikey kariyer firsatlarim
degerlendirebilmelerine odaklanan bir perspektife dayanir. Bu perspektifte, kidem veya
yasin onemi yoktur; deneyim, yetenekler ve igin gerektirdigi 6zelliklere sahip olmak

belirleyicidir (Acar vd., 2008). Isler arasinda milyonlarca kariyer planinin
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olusturulabilmesi, sadece c¢alisanlarin gelisimine olanaklar saglamakla kalmaz, ayni

zamanda bir ¢alisanin digerinin gelisimini engelleme olasiligini da azaltir (Akin, 2005).
2.2.4. Kariyer planlamasi

Kariyer planlamasi, bir bireyin ¢alistigi kurum iginde kendisine belirli bir kariyer
yolunu se¢cme ve bu yoldaki hedeflerini belirleme, bu hedeflere ulasmak i¢in gerekli
araglar1 planlama siirecidir. Farkli bir tanima gore kariyer planlamasi, bireyin mevcut
bilgi, beceri ve yeteneklerini gelistirmesi ve bu gelisim iizerinden faaliyet gosterdigi
kurum iginde ilerleme stratejilerini planlama siirecidir (Celik, 2007).

Bagka bir tanima gore kariyer planlamasi, bireyin mevcut isinin daha etkili bir
sekilde yapilabilmesi i¢in kurumun gelecekteki hedefleri ile bireysel hedefleri arasinda
uyum saglayarak, yetkinliklerini gelistirmesini ve ileriki zamanlarda faaliyet
gosterebilecegi yeni statiiler i¢cin gereken yeni yetkinlikleri kazanmasini igerir (Aytac,
1997).

Tanimlardan da anlasildig iizere, kariyer planlama bir siiregtir ve hem bireyleri
hem de kurumlar etkiler. Birey, kariyer planini hazirlayan ve uygulayan kisi olabilir,
ancak kurumlar bu siireci desteklemelidir ¢iinkii etkilesimli bir siiregtir. Bu siirecte,
bireylerin ve kurumlarin birbirinden farkli sorumluluklari bulunmaktadir. Bu baglamda,
bireylerin kariyer hedeflerini belirlemesi ve bu hedeflere ulagmak i¢in ¢aba gdstermesi,
ayni zamanda kurumlarin da bu c¢abalar1 desteklemesi gerekmektedir. Bu denge, hem
bireysel hem de kurumsal ihtiyaglarin karsilanmasi agisindan son derece Onemlidir
(Adekola, 2011).

1980'li yillardan itibaren, is yasaminda ozellikle teknoloji, ekonomi ve sosyal
alanlardaki meydana gelen gelismeler ve degisimler, isletmelerin basarili faaliyetlerde
bulunabilmeleri i¢in ¢alisanlarin bilgi, beceri ve yetkinliklerini gelistirmek amaciyla
yeni yontemleri kesfetme gerekliligine yol agcmistir (Tasliyan vd., 2011).

Modern yonetim yaklasimlari i¢inde, kurumlar ve bireylerin gelecegi 6ngérmek
ve planlamak durumunda olmalari, kariyer planlamasinin 6nemini artirmistir (Findikei,
2002).

Kariyer planlamasi, bireyin kendi Ozelliklerini ve hedeflerini anlamasiyla
baslayan bir siirectir. ilk olarak, bireyin kariyer hayati boyunca ne tiir faaliyetlerde
bulunmak istedigine ve hangi hedeflere ulasmak istedigini belirlemesi gerekmektedir.
Birey, kendi giiclii ve zayif yonlerini degerlendirmenin yani sira, is arkadaglariin ve

rakiplerinin gili¢lii ve zayif yonlerini analiz etmelidir. Bireyler, sahip olduklari
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yetkinlikleri tanidiklar1 takdirde, karsilarina ¢ikan firsatlari daha etkili bir sekilde
degerlendirebilir ve yeni olanaklar yaratma konusunda daha basarili olabilirler
(Gokdeniz, 2017).

Bireyler, kariyer hayatlar1 boyunca mevcut konumlarini, sahip olduklar1 beceri
ve yetenekleri, ileriye doniik hedeflerini ne kadar iyi anlarsa, gelecekte ulagmak
istedikleri noktayr ve bu hedefe ulasmak icin hangi beceri ve yeteneklere ihtiyag
duyduklarini1 daha net bir sekilde belirleyebilirler (Anafarta, 2001).

Kariyer planlamasi, bireylerin gelecekteki is yasamlarini yonlendirmek amactyla
yaptig1 stratejik bir siirectir. Bu siireg, kisinin yeteneklerini, ilgi alanlarimi, degerlerini
ve hedeflerini anlamasini icerir. Oz degerlendirme, bireyin sahip oldugu becerileri,
giiclii yonleri, zayif yonleri ve ilgi alanlarini degerlendirmesini igerir. Hedef belirleme,
bireyin kariyerinde ulagsmak istedigi pozisyonlar, sektdrler veya uzmanlik alanlarim
tanimlamasini icerir. Bu hedefler, genellikle uzun vadeli ve kisa/orta vadeli seklinde
olabilir, boylece adim adim ilerlemek miimkiin olur. Kariyer planlamasi, kisinin sahip
oldugu beceri ve yetenekleri, hedefledigi pozisyon veya alana uygun hale getirmek icin
egitim ve gelisim plant yapmay igerir. Bu egitimler, kurslar, seminerler, sertifikalar
veya yliksekdgrenim gibi gesitli kaynaklar araciligiyla saglanabilir. Ayrica, deneyim
kazanma da onemlidir. Stajlar, goniillii calismalar veya projeler, kariyer yolculugunu
destekler. Profesyonel ag olusturma da kariyer planlamasinin bir pargasidir. Is
diinyasindaki baglantilar, firsatlar1 artirabilir ve mentorluk iligkileri gelistirebilir.
Kariyer planlamasi, kisinin mevcut durumunu siirekli olarak degerlendirmesini ve
gerektiginde planmni ayarlamasini icerir. Ozgeemisi ve is port folyosunu giincelleme, is
ilanlarina bagvuru yapma, miilakatlara hazirlik ve is teklifleri degerlendirme de bu
stirecin onemli agamalarindandir. Kariyer planlamasi, bireyin is yasamini daha bilingli,
etkili ve tatmin edici bir sekilde yonlendirmesini saglayarak uzun vadeli basar1 ve

mutluluga giden yolda rehberlik eder.
2.2.4.1. Kariyer planlamasinin 6nemi

Glinlimiiz is diinyasinda teknolojideki hizli degisim ve doniisiimler, isin ve
calisanlarin niteligindeki evrim, deg8isen ihtiyaclar ve c¢alisanlarin istek ve
beklentilerindeki siirekli degisimler, kariyer planlamasinin giderek daha fazla 6nem
kazanmasina neden olmustur (Can vd. 2012).

Kariyer planlamasi, bireylerin is yasaminda belirledikleri hedeflere ulasabilmek

ve basar1 elde etmek i¢in yapmalar1 gereken etkili bir planlama siirecidir. Birey, kariyer
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planlamasinda kendi durumunu ve ¢evresel kosullar1 goz oniinde bulundurarak isinde
belirledigi hedeflere uygun olarak kariyer planini olusturur ve bu plan1 hedefleri
dogrultusunda uygulamaya calisir. Kisi ve orgiit arasindaki uyumlu kariyer planlamasi,
her iki taraf i¢in de karsilikli fayda saglar. iki taraf da kendi kariyer planlamalarii
dogru bir sekilde yonetir ve birbirleriyle uyum i¢inde ¢alisirlarsa basar1 elde edilebilir
(Hepsevim, 2019).

Kariyer planlamasi, kisilerin kariyer siiregleri boyunca siirekli devam eden bir
stirectir. Bireyler, belirledikleri kariyer hedeflerini siirdiirerek, karsilarina ¢ikabilecek
potansiyel kariyer firsatlarinin farkinda olmali ve bu firsatlar1 degerlendirmeleri, bu
stiregte 6nemli bir rol oynar (Sav, 2008).

Kariyer planlamasinin 6nemini belirlemek i¢in su siralama yapilabilir (Sav,
2008);

e Kariyer planlamasinin en biiyiik avantajlarindan biri, bireylere daha stratejik
kararlar alma yetenegi kazandirmasidir.

e Kariyer planlamasi, zamanin daha etkili bir sekilde kullanilmasina olanak tanir.

e Bireylerin yasam planlamasi, is yasami kalitesini olumlu yonde etkileyerek bu
iki alan arasindaki iliskiyi gii¢lendirir.

e [Egitim seviyesinin yiikselmesi ve nitelikli ¢alisan sayisinin artmasi, kariyer
planlamasinin bir sonucudur.

Basarili  kuruluslar, g¢evresel degisikliklere uyum saglamak amaciyla
benimsedikleri degisken organizasyon yapilari, bireylerin ¢aligma performansinm
arttirmalarim1 ve kurumun hedefleri ile bireylerin kariyer planlarinin ortak hedefler
dogrultusunda birlestirilmesi, yetenekli bireyler i¢in kariyer planlamasi1 daha da 6nemli
hale gelmistir. Kariyer planlamasi, siirdiiriilebilir kariyer ilerlemesi ve is verimliligi
acisindan kritik bir unsurdur (Tasliyan vd., 2011).

Kariyer planlamasinin 6nemi oldukc¢a genis bir perspektife sahiptir. Sonug
olarak, kariyer planlamasi bireyin is yasamint sekillendirmesine, potansiyelini
kullanmasina, hedeflerine yonelik adimlar atmasina, kisisel gelisimini desteklemesine

ve gelecegi daha 1yi planlamasina yardime1 olan hayati bir siirectir.
2.2.4.2. Kariyer planlamasinin amaglari

Kariyer planlamasi, sadece bireyin degil, ayn1 zamanda faaliyet gosterdigi
kurumun da etkiledigi bir siirectir. Bu nedenle, kariyerle ilgili baz1 kararlar birey

tarafindan alinirken, diger bazi1 kararlar kurum tarafindan belirlenir. Kariyer konusunda
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alinan bazi kararlar, hem bireyin hem de kurumun ortak bir sekilde katki sagladigi
kararlardir. Bu baglamda, kariyer planlama siirecinin amacini, "birey" ve "kurum"
acisindan ayr1 ayri ele almak daha dogru bir yaklagim olacaktir. (Balta Aydin, 2007,
Cavus, 2015; Uzunbacak vd., 2004).

Kariyer planlamasinin amaclari, bireysel ve orgiitsel hedeflere odaklanarak iki
ana kategoriye ayrilmaktadir. Bireyin kariyer planlamasinin hedefleri su sekilde
siralanabilir (Calik & Eres, 2006).

e Tatmin edici bir diizeyde memnuniyet elde etmeyi hedeflemek,

¢ Bireyin kendi basarilarini elde etmeyi amaglamak,

e Insan kaynaklarmi verimli bir sekilde yonetmeyi hedeflemek,

e Yeni ve farkli bir alana gecis yapan calisanin yeteneklerini gelistirmeyi
amagclamak,

e s performansinin artirilmasini hedeflemek,

e (Calisanlarin is tatmini, baglilig1 ve 6zgiivenini gelistirmeyi amaglamak,

e (Calisanin bireysel egitim ve gelisim hedeflerini belirlemeyi amaglamak,

e Personelin is sagligini ve is giivenligini korumak,

e Orgiitsel kariyer planlamasinin hedefleri su sekilde siralanabilir:

e Personellerin is performanslarini en iist diizeyde kullanabilmek,

e (Calisanlarin is memnuniyetini ve mutlulugunu giivence altina almak,

e Personel giderlerini minimize etmek,

e Calisanlarin orgiite baglhiligini giiglendirmek,

e Insan kaynaklarinin etkin bir sekilde kullanilmasini temin etmek,

e Personeli farkli ve yeni alanlara yonlendirmek icin tesvik etmek,
2.2.4.3. Kariyer planlamasinin asamalari

Bireyin is yasamindaki kariyer planlamasi ile mevcut kariyer durumu arasindaki
uyumu saglamak adina gegtigi farkli evreler bulunmaktadir. Bu gegis evrelerinde birey,
sahip oldugu beceriler, yetkinlikler ve aldig1 egitim temelinde kariyer ¢izgisini belirler,
kariyerini bi¢imlendirir (Edinsel, 2018).

Kariyer olgusu, aslinda belirli fiziksel ihtiyaglar, zihinsel 6zellikler, demografik
ozellikler (yas, cinsiyet gibi), aile yapisi, kisisel 6zsaygi, merak ve kesfetme duygusu ile
belirli becerilere dayali olarak bireyin ortadgretim doneminden itibaren

sekillenmektedir. Kariyer olgusu, bireyin cocukluktan yetigkinlige dogru gecirdigi
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evreleri kapsayan bir siirectir. Kariyer agsamalarina dair olusturulan modeller, genellikle
calisma yasamindaki deneyim siiresi ve yas araliklar1 temel alinarak bircok model
gelistirilmistir. Bu modellerin genel ortak 6zellikleri sunlardir (Sarici, 2020):
e Her kademede bireyin biitlinliik ilkesi esas alinir. Bireyin aile, is ve bireysel
gelisimi bu siirecte dncelik tagir.
e Bireylerin bir sonraki asamaya ilerlemek igin gorevleri basariyla yerine
getirmeleri beklenir.

Literatiirdeki kariyer asamalar1 genellikle kesif, kurulus, kariyer ortasi, kariyer
sonu ve azalma olmak iizere bes temel asama olarak siniflandirilmaktadir.

Kesif donemi (0 — 25 Yas): Kariyer hayatinin baslangici olan kesif asamasinda,
bireyin ¢alisma hayatinda kendisini ispatlayip, mutlu ve huzurlu bir sekilde
calisabilecegi ideal isi arastirma siirecidir. Bu evrede, kisinin aile, arkadaslar ve
ogretmenlerle etkilesimde bulundugu g¢evrenin kariyer secimi iizerinde belirleyici bir
rolii vardir. Bu donemde kisi, kendisini daha iyi anlamaya calisir ve basarili olabilecegi
isleri kesfetmeye odaklanir. Bu dénem, genellikle 25 yasimma kadar devam eder
(Solmaztiirk, 2017).

Kurma asamasi (26-35): Kariyer hayatinin kurma asamasinda, birey tercih ettigi
kariyerin beklentilerini gézden gecirir ve gergeklesen kariyeri ile kiyaslar. Bu asamada
bireyin en verimli ve siiratli oldugu donemi ifade etmektedir (Sarici, 2020).

Kariyer ortasi (36-50): Kariyerinin orta asamasinda, bireyin Onceki cabalari
belirli bir noktaya ulagsmis ve birey uzman kisi haline gelmistir. Bu noktada kazanilan
pozisyonlart daha siki bir sekilde koruyabilir ve birey daha fazla sorumluluk
istlenmistir (Solmaztiirk, 2017).

Kariyer sonu (51-65): Kariyer sonu asamasi, bireyin zirveye ulastigi bir donemi
temsil eder. Bu evrede, baz1 bireyler kariyerlerinin zirvesine ulasmisken, digerleri ayni
isi uzun siire yaptiklar1 icin ilgileri azalabilir ve motivasyon kaybi yasayabilirler
(Baydir, 2019).

Emeklilik (65-75): Kariyer hayatinin emeklilik asamasinda, bireyin gerileme
stirecine girdigi son dénemi isaret eder. Bu evrede, kisinin saglik, psikoloji ve bedensel
fonksiyonlarinda gerileme gozlemlenir. Isten uzaklagma siireci baslar ve bazen birey,

bosluga diisme hissi yasayabilir(Solmaztiirk, 2017).
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2.2.4.4. Kariyer planlama sistemi

Kariyer planlamasi giinlimiizde, bireylerin kendi Ozelliklerini ne kadar iyi
anladiklar1 ve ayni zamanda Orgiit yonetiminin kariyer planlama siirecine ne kadar
destek sagladigiyla yakindan iligkilidir (Uzunbacak, 2004). Kariyer planlamasi
sistemleri, bireylerin kendi niteliklerini degerlendirip hedeflerini belirlemelerine
yardimct olurken ayn1 zamanda orgiitlerle bireylerin ortak amaclarma uyumlu planlar
yaparak isbirligi i¢inde bir yonlendirme olusturmalarina imkan tanir (Sabuncuoglu ve
Tokol, 2013).

Bir kariyer planlama sistemini en iyi sekilde anlamak istiyorsak, bu sistemi
bireysel ve orgiitsel olarak iki farkli bakis agisiyla bakmamiz gerekmektedir. Buradan
hareketle oOrgiitsel ve bireysel kariyer planlamasini agiklamamiz dogru olacaktir.
Kariyer planlama, bireysel ve orgiitsel olmak iizere iki baglik altinda detayli bir sekilde

acgiklanacaktir.
2.2.4.5. Orgiitsel kariyer planlamasi

Orgiitsel kariyer planlamasi, isletmelerin personelini etkin bir sekilde
degerlendirmelerini ve is kaynaklarin1 oOrgiitsel hedeflere en uygun bi¢imde
kullanmalarin1 saglayacak stratejik kararlarin alimmasini igerir. Bu siirecte, bireylerin
kisisel beklentileriyle uyumlu hedefler, stratejiler ve kariyer yollarinin belirlenmesi de
onemli bir faaliyettir (Argiiden, 1998).

Kariyer planlamasi, birey ve Orgiit arasinda paylasilan esit bir sorumluluk ve
ortak bir hedef olarak ele alinabilir. Bu siirecin belirlenmesindeki sorumluluk, bireyin
yan1 sira Orgiiti de etkileyen bir durumdur. Bireyler, ilgi alanlari, hedefler ve
yeteneklerini belirledikten sonra kendilerini gelistirmek icin eksik gordiikleri alanlara
odaklanmalidir. Ek olarak, oOrgiit, insan kaynaklar1 planlamasi araciligiyla ihtiyag
duyulan alanlar1 ve orgiit imkanlarin1 degerlendirerek calisanlara gerekli bilgi ve destek
saglamasi gerekmektedir (Can, 2001). Calisanlar ve orgiitler, birbirlerine taraf olmaktan
ziyade birbirlerini tamamlayan bir isbirligi i¢inde olmalidir (Simsek, 2004).

Orgiitsel kariyer planlamada, bireylerin belirledigi net hedeflerin ve bu hedeflere
ulagmak i¢in izlenecek siire¢ ve sistemin ve Orgiitsel amaglar, siiregler ve sistemlerle
entegre bir sekilde iliskilendirilmesi énemli bir prensiptir. Orgiit, bu yénde ilerledikge,
daha fazla yetkin ve basarili ¢alisan iist diizey pozisyonlara getirebilme potansiyeline

sahip olacaktir(Kozak, 2001). Orgiitlerin kariyer amagclarma ulasmak icin etkili bir
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kariyer plam olusturmasi gereklidir. Iyi diizenlenmis bir kariyer plani, drgiitiin basarili
bir sekilde yonlendirilmesini saglamak adina {i¢ onemli noktay1 igermektedir (Telci,
1992).

Tim bu unsurlart goz oOniinde bulunduran bir Orgiitsel kariyer planlamasi,
calisanlar orgiitiin tiim kaynaklarini etkin bir sekilde kullanarak personeli tatmin edip
aynt zamanda Orgilit amaglarina daha etkili bir bi¢imde ulagsma imkani sunacaktir
(Simsek, 2004). Orgiitsel kariyer planlamasi, drgiite cesitli onemli avantajlar saglar. Bu
avantajlar1 6zetlemek gerekirse (Giiriiz & Yaylaci, 2009; Simsek & Oge, 2009):

e Personellerin motivasyon seviyeleri yiikselir,

o Kisilerde orgiite karsi duyulan baglilik artar,

e Orgiitsel gereksinimler daha etkili bir bicimde belirlenir,

e Isten ayrilma oran1 orgiit icinde diiser,

e Bireysel ve orgiitsel performans seviyeleri artar,

e Calisanlarin is tatmini diizeyi, kisisel gelisim imkanlarin varligi sonucunda
artar,

e Bireysel yetenekler daha etkili bir sekilde fark edilir,

e Kalifiye eleman talepleri daha kolay bir sekilde karsilanir,

e (alisanlar, kendilerini daha etkili bir sekilde anlamalarina olanak taninir.
2.2.4.6. Bireysel kariyer planlamasi

Kiiresellesme ve artan rekabet, dilnyamizda meydana gelen degisimlere paralel
olarak orgiitlerin yapilar1 ve hedefleri iizerinde etki yaratmakla kalmayip ayn1 zamanda
bireylerin de kariyer planlarin1 ve hedeflerini sekillendirmektedir. Ozellikle rekabetin
hiikiim siirdiigi durumlarda, is garantisi saglama konusundaki zorluklar nedeniyle
orgiitler, calisanlara giivence verememekte, bu da bireylere kendi kariyer planlamalarini
yapma sorumlulugunu yiiklemektedir (Ozen, 2011). Globallesme ve rekabetin etkisi
altinda ortaya ¢ikan degisimlere ayak uydurabilmek ve is diinyasinda basarili bir sekilde
varlik gosterebilmek icin, bireylerin siirekli olarak kendilerini gelistirmeleri ve
hayatlari etkili bir sekilde yonetmeleri dnemlidir. Bu baglamda, bireylerin bireysel
performanslarini ve potansiyellerini artirmalari, is hayatinda basariya ulasmalari i¢in
kritik bir rol oynamaktadir (Soysal ve Soylemez, 2014). Bireysel kariyer planlama,
bireyin kendi 6zel kosullarin1 gézeterek kendi is yasamina 6zgili amaglarini belirlemesi

ve bu amaglara ulagsmak i¢in 6zel planlar olusturmasi anlamina gelir (Erdogmus, 2003).
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Bireysel kariyer planlamada, orgiit ve yapilan isten ziyade bireyin kendisi odak
noktasini olusturur. Buradaki temel 6nem, bireyin hedeflerini ve yeteneklerini anlamak,
degerlendirmek ve bu degerlendirme sonucunda bireyin kendisini orgiit i¢inde ve
disinda gelistirebilecegi firsatlar1 belirlemektir. Bireylerin kendi kariyer hedeflerinde
belirsizlik iceren amaglara sahip olmalar1 gayet normaldir. Ancak, buradaki kritik nokta
belirsizlik degil; asil 6nemli olan, bireyin bu hedeflere net bir sekilde karar verebilmek
ve gelisim siirecini hizlandirip ileriki donemlere doniik planlar yapmasma ve bu
hedeflere ulagsmak igin gerekli bireysel planlamay1 olusturmasina olanak tanimaktadir
(Demirbilek, 1994).

Kisilerin kendi kariyerleriyle ilgili bilgilerini ve hedeflerini, yalmizca kisiler
kendileri tarafindan bilinir. Bireyler, yeteneklerini, ilgilendikleri alanlar1 ve bilgi
birikimlerinin seviyesini bilmelidirler. Bu sekilde, bireyin orgiit i¢inde ve disinda eksik
yonleri, giiclii oldugu alanlar ve sahip oldugu bilgi birikimi belirlenebilir. Bu bilgiler
dogrultusunda, bireyin kariyer planlamasi yapilabilir. Bu durum, kariyer planlamasinin
temelini, bireyin kendi degerlendirmesine ve gelisim planlamasina dayanir (Aytag,
2005). Ciinkii bireysel vizyonun bir pargasi olarak, bireyin bireysel misyonunu igine
almaktadir; bu durum, bireysel kariyer planlamasinin 6nemli bir evresini olusturur
(Morrisey, 1992). Bireysel Kariyer planlamanin asamalar1 asagida maddeler olarak
verilmistir.

1. Kisinin kendini degerlendirmesi: Bu evre, bireyin mevcut yetenekleri, bilgi
birikimi, becerileri ve istekleri gibi unsurlarin birlestirilip degerlendirildigi bir siireci
icermektedir (Palmer, 1993). Bu asamada, birey ise baslamadan once kendi kisiligini
anlamaya calisir, yeteneklerini kesfetmeye, ilgi alanlarini belirlemeye, giiclii ve zayif
yonlerini ortaya c¢ikarmaya ve kendini detayli bir sekilde analiz etmeye caligir. Bu
siirecte, birey, kendi giliclii ve zayif yonlerini belirlemek icin kendini analiz ederek,
hangi konuda daha yetenekli oldugunu ya da hangi isi yapmaktan keyif aldigimi
belirlemek igin kendi analizini yapmalidir (Oner, 2001).

2. Kariyer olanaklarinin degerlendirilmesi: ikinci asama, bireyin orgiit i¢inde ve
disinda mevcut bulunan firsatlar1 belirledigi bir adimdir. Bu asamada bireyler, is
pazarini, rekabet ortamini ve ekonomik verileri gibi faktorleri degerlendirip analiz
ederler. Ayrica, bireyler, orgiitiin sundugu farkli is pozisyonlar1 veya departmanlarda
gorev alma imkanlari igin gerekli olan egitim ve gelisim firsatlarina iliskin bilgiyi elde

etmeye cgalisirlar (Daft, 1991).

41



3. Hedef belirleme: Bireyler, belirledikleri hedeflere uygun olarak mevcut
firsatlar1 degerlendirmeli ve bu hedefleri gergeklestirebilmek icin ¢aba harcamalidirlar
(Aytag, 1997). Bu asamada bireyler genellikle kendi baslarina hareket etmeyi tercih
etmektedirler. Ancak bireylerin belirlenen ve hazirlanan plana dogru sekilde ilerlemesi
bazen miimkiin olmayabilir. Bu gibi durumlarla karsilasildiginda, uzman kisilerden
yardim almak bireylere dnemli avantajlar saglayabilir (Anafarta, 2001). Sonug olarak,
bireyin kariyerindeki 6nemli asamalardan biri, hedef belirleme siirecidir.

4. Kariyer planinin hazirlanmasi ve uygulanmasi: Birey, bu evreye ulastiginda,
bulundugu pozisyonda s6z sahibi ve sorumluluk tasiyan bir profesyonel olarak
kariyerine devam etmektedir (Sabuncuoglu, 2009). Bu evrede bireyin hayat kosullari
g6z Onilinde bulundurularak, bireyin tatmin olacag: bir kariyer se¢imi yapilmali ve ayni
zamanda bu se¢im dogrultusunda hazirlanan kariyer rotasi, bireyin planlamasina uygun
bir sekilde olusturulmalidir (Ultanir & Ultanir, 2005).

5. Geribildirim: Bireysel kariyer planlamasinin final asamasini geribildirim
stireci olusturur. Geri bildirim asamasinda bireyler, onceki siirecte yaptiklari isleri
gbzden gecirir, analiz eder ve giincellerler. Geri bildirim asamasinda bireyin
degerlendirme yaparken dikkat etmesi gereken unsurlar arasinda, kisinin gelisiminde
kat ettigi mesafe, belirledigi hedeflere ne kadar ulasabildigi veya yeni hedeflerin kisi
icin daha uygun olup olmadig1 gibi konular bulunmaktadir (Daft, 1991).

Bireyin bu degerlendirmeleri sonucunda elde edilecek veriler ile bireyin eksileri
ve artilar1 daha iyi anlagilabilir. Sonu¢ olarak birey eksikliklerini giderme yoluna
basvuracak ve kariyerini gelistirmek icin ugrasacak ve daha basarili bir birey haline

gelebilecektir.
2.2.5. Kariyer planlamasim etkileyen faktorler

Kariyer se¢imi, bir bireyin yasamindaki 6nemli karar noktalarindan biridir. Bu
siirecte, birey kariyer planini olustururken cesitli faktorleri dikkate almak zorundadir.
Ciinkii uygun meslek secimi, kariyer yoniinii belirlemek anlamina gelir. Bu siirecte,
bireyin kariyer se¢iminde kendi 6zellikleri kadar yasadigi1 ¢evre de dnemli bir etkendir.
Bu baglamda, bireyin yapacagi kariyer tercihleri olumlu ya da olumsuz neticeler
dogurabilir. Kariyer se¢iminde etkili olan faktdrler arasinda aile faktorii, yas faktort,
cinsiyet faktori, kisisel 6zellikler faktorii, yasal faktorler, sosyal faktorler ve ekonomik

faktorler gibi unsurlar bulunmaktadir (Dessler, 2011).
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2.2.5.1. Aile faktorii

Her bireyin ilk sosyal etkilesimi, ailesiyle kurdugu c¢evrede baslar. Aile, cografi
konumu, kiiltiirel adetleri, egitim diizeyi, maddi durumu ve aile i¢indeki birey sayisi
gibi faktorlerle bireyin gelisimini etkiler. Ayrica, aile yapisi da bireyin bilgi, yetenek ve
becerilerini sekillendirme konusunda belirleyici bir rol oynar. Aile, bireyin kisiligini ve
yasamla iliskisini sekillendirmede 6nemli bir rol oynar. Bazi aileler, kendi kariyer
hedeflerini gergeklestiremeyen ebeveynlerin, cocuklarina bu basarilar1 yasatma
amaciyla caba sarf ederler. Bu durum, cocuklarin kariyer yolculuklarini ailelerinin
beklentileri dogrultusunda belirlemelerine yol agar (Ilan, 2019). Bireyin Kkariyer
planlamasinda, aileler 6nemli bir etken olarak ©One c¢ikar. Aile iiyeleri, genellikle
cocuklarinin en iyi sekilde gelismelerini ve basarili bir kariyere sahip olmalarini arzu
ederler. Bu nedenle, kendi bilgi birikimlerine dayanarak cocuklarini yonlendirmeye
calisirlar (Balci, 1999). Ornegin, aile iiyelerinden biri iist diizey bir pozisyonda
calisiyorsa, aile genellikle cocugunun gelecekte yiiksek bir kariyer hedefi olan bir
meslek segmesini arzu eder. Ancak aile liyeleri arasinda diizenli bir gelir elde edilen bir
iste calisan biri bulunuyorsa, aile genellikle ¢ocugunu ileride istikrarli bir is bulma ve

1gsiz kalmama olasilig1 yiiksek olan bir meslek alanina yonlendirmeye egilim gosterir.
2.2.5.2. Yas faktorii

Bireyler yasamlar1 boyunca farkli yas donemlerinde c¢esitli kariyer planlar
olustururlar. Kiiciik yaslarda yapilan kariyer planlar1 genellikle hayali ve duygusal olma
egilimindedir. Ancak birey biiyiidilkce ve olgunluga erisince, kariyer planlar1 daha
gercekei bir nitelik kazanmaya baglar. Bireyin bulundugu yas grubu, kariyer se¢imi ve
planlamasi lizerinde 6nemli bir etken olarak ortaya ¢ikar. Geng yaslarda birey, daha
radikal kariyer planlar1 yapabilirken yas ilerledik¢e her meslek i¢in ayni esnekligi

gostermeyebilir (Bal, 2017).
2.2.5.3. Cinsiyet faktorii

Cinsiyet algisi, kariyerle ilgili tutum ve davraniglart farkli sekillerde etkileyen
onemli bir faktordiir. Glinlimiizde, evrim gegiren diinya yapist ve degisen insan algisi,
kadinlarin ¢alisma hayatina katilimi konusunda onemli gelismelere yon vermistir. Bu
nedenle, ¢esitli meslek gruplarinda cinsiyet farkliliklari giderek azalmaktadir (Al-
Atiyat, 2019). Ayrica, erkeklerin ve kadinlarin kariyer planlamalar ile tercihleri

arasinda farkliliklar goriilmektedir. Toplumda, erkeklere ve kadinlara kiiclik yaslardan
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itibaren atfedilen roller farkli oldugu icin, bu farkli kariyer tercihlerine neden olan bir
etkendir. Baska bir etken de erkeklerin ve kadinlarin ge¢mis is deneyimlerinde

yasadiklar farkliliklardir (Ugurlu, 2020; Uygug, 2003).
2.2.5.4. Kisisel ozellikler faktorii

Bireyin kisiligi, dogustan gelen ve sonradan edinilen bilgi, birikim, beceri,
yetenek, donanim, konusma bicimi, insanlara olan yaklasim, toplumsal rol ve gevreye
uyum gibi unsurlar igeren bir kavramdir. Bu sebeple, kisilik 6zellikleri, bireyin kariyer
yolculugunda 6nemli bir rol oynamaktadir. Birey, kendi kisisel 6zelliklerini sezdiginde,
bu 6zellikleri degerlendirerek kariyerinde belirli bir yon ¢izmelidir. Bu prensip, calisma
hayatinda da gecerli olmalidir. Birey, meslek se¢iminde kendi kisisel 6zelliklerini
oncelikle dikkate almalidir. Ayrica, se¢ilen meslek ile kisinin sahip oldugu yetenekler
arasinda uyum olmalidir; yani bireyin sahip oldugu yetenekler, secilen meslekte gereken

becerilerle uyumlu olmalidir (Koca, 2009).
2.2.5.5. Yasal faktorler

Hukuksal diizenlemeler, yasalar tarafindan belirlenmis ve uyma zorunlulugu
olan kurallar ifade eder. Bireyin kariyer planlamasi yaparken dikkate almasi gereken
onemli bir faktordiir. Hukuki diizenlemeler devlet tarafindan belirlendigi i¢in, bu
kurallara uymamak durumunda birey belirli yaptirimlarla karsilasabilir. Ornek olarak;
askerlik gorevi, bir¢ok meslekte erkekler i¢in engel olusturan bir durumdur. Uzun vadeli
kariyer planlamasi yapan bir birey, askerlik gorevini yerine getirmediyse, meslek
hayatina adim atarken cesitli zorluklarla karsilasabilir. Bagka bir durum da devlet
memuru olabilmek igin belirli sartlar1 yerine getirmenin zorunlu olmasidir. Ornegin,
devlet memuru olma kosullarindan biri yasakli ve hiikiimlii olmamak sartini

tasimaktadir (Sav, 2008).
2.2.5.6. Sosyal faktorler

Kariyerin planlamasi ve se¢imi {izerinde sosyal faktorlerin oldukea etkili bir rolii
vardir. Bireyin hayatinda bulunan ve biiylidiigli aile, arkadas ve cevresel etmenlerin,
kariyer tercihleri {izerinde 6nemli bir rol oynar. Egitimli ve bilgi diizeyi yliksek bir
cevrede yetisen bir bireyin kariyer tercihleri ile bilgi diizeyi diislik bir ¢cevrede yetisen
bir bireyin tercihleri arasinda farkliliklar goézlemlenebilir. Sosyal g¢evrenin, bireyin
mesleki tercihleri lizerinde olumlu etkiler yaratirken diger durumda olumsuz etkilere

neden olabilir (Ensari & Alan, 2017; Kuzgun, 2014).
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2.2.5.7. Ekonomik faktorler

Ekonomik faktorler, genel anlamda 6nemli bir etken olup kariyer seciminde de
belirleyici bir rol oynar. Bir meslegin ekonomik getirisi, bir¢ok kisi i¢in tercihlerini
sekillendiren bir faktordiir. Bireyler, sectikleri meslekten 1yi bir gelir elde etmeyi
arzularlar ¢iinkii bu, daha konforlu ve yiiksek yasam standartlarina ulasabilmeleri i¢in
onemlidir (Vural, 2015). Ekonomik agidan bagimsiz hisseden bireylerin c¢aligma
hayatinda genellikle basar1 elde ettigi gdzlemlenir. Bunun yani sira, bireyler isyerlerinde
kendilerini giivende hissetme ihtiyacindadir. Bu sebeple, sosyal gilivence ekonomik
faktorler kadar kritik bir pozisyona sahiptir. Bir bireyin kendisini giivende ve ekonomik
olarak rahat hissetmesi, performansi ve iiretkenligi genellikle bu duruma paralel olarak

artar (Edinsel, 2018).
2.2.6. Kariyer planlamasinin etkileri

Kariyer planlamasi, hem yatay kariyer imkani1 hem de dikey kariyer imkanin
kurum i¢inde faaliyet gdsteren her birey i¢in saglayarak kurumsal amaglara ulagsmay1
destekler. Kariyer planlamasi, kisiler ve kurumlar i¢in olumlu sonuglarinin birakmasinin
yani sira, bazi olumsuz sonuglara da neden olabilir. Bireysel ve kurumsal kariyer
planlamalarinin iyi bir sekilde hazirlanmasiyla, olumsuz sonuclar1 en aza indirilebilir,
bu da hem bireyler hem de kurumlar {izerinde olumlu bir etki yaratir (Seyhanlioglu,

2018; Vergili, 2015).
2.2.6.1. Kariyer planlamanin olumlu etkileri

Kariyer planlamasi, bireylerin is tatmin seviyelerini yiikseltirken, daha bagh bir
calisan haline gelmelerine, kurumlarina duyduklar1 baglilik hissinin artmasina ve ayni
zamanda bilgi, beceri ve yetkinliklerinin gelisimine katkida bulunmalarina olanak
tanimaktadir (Vergili, 2015).

Kariyer planlamasi, bireyin belirledigi kariyer hedeflerine ulasmada 6nemli bir
rol oynayarak, bu faydalar1 nedeniyle tiim kurumlarda hizla fark edilmeye baslanmistir.
Bu nedenle kariyer planlamasinin faydalari, hem bireysel hem de kurumsal diizeyde
daha genis bir perspektifle degerlendirmek daha saglikli bir yaklagim olacaktir (Aydin,
2021; Seyhanlioglu, 2018).
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2.2.6.1.1. Kariyer planlamanin bireye sagladig1 olumlu etkiler

Bireyin kariyer planlamasiyla elde ettigi olumlu etkiler asagida siralanmistir

(Aytag & Keser, 2017).

Ust pozisyona terfi veya yatay gecis sdz konusu oldugunda, dncelikle kurum
icindeki personelin bu firsatlardan yararlanabilmesi i¢in destek sunulmasi,
Bireye daha etkili ¢alisma, artan gelir elde etme ve daha biiyiik sorumluluklari
tistlenebilme yetenegi kazandirmasi,

Mesleki ilerleme ile birlikte, bireyin kisisel gelisimine de katkida bulunmasi,
Bireyin motivasyonunu yiikselterek, kariyer hayatlarinda daha fazla ilerleme
kaydetmelerine imkani sunmasi,

Kisinin aidiyet, sayginlik ve kisisel gelisim ihtiyaclarini daha kolay bir sekilde
karsilayabilmesine firsat tanimasi,

Yoneticilerle daha etkili iletisim kurma olanag1 saglamasi,

Kisinin i¢sel yeteneklerini ortaya ¢ikarmasi,

Kisinin kendisini daha gii¢lii hissetmesine katki saglayarak is tatminini

artirmasidir.

2.2.6.1.2. Kariyer planlamanin kuruma sagladigi olumlu etkiler

Kariyer planlamasi, kuruma sundugu olumlu etkilerini saglayarak asagida

siralanmustir (Aytag, 1997; Sosyal, 2007).

Kurumlar, kendi is giicii planlariyla kisilerin kariyer hedefleri arasinda denge
kurularak, bos pozisyonlara uygun ¢alisanlarin yerlestirilmesi desteklenmeli,
Disaridan eleman almak yerine, bir iist diizeydeki bos pozisyona ya da yeni
olusturulan bos kadrolar i¢in kurum icinden terfi yapilmasi, mevcut
calisanlardan yararlanilmasi,

Kurum igindeki calisan personellerin kuruma ve ise olan baglilik diizeyini
artirarak, ig sadakatinin olusturulmasi,

Bireylerin kuruma yonelik beklentileri dogrultusunda kendi gelisimlerine
odaklanmalar1 ve yetkinliklerini artirmalarina olanak taniyarak, isgiicii ¢esitliligi
olusturulmasi,

Uluslararasi istihdam firsatlar1 sunmasi,

Performans degerlendirmesi sistemini kullanarak, esit igse esit iicret prensibini

uygulamasi,
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Kariyer planlamasi, kurum igindeki personellerin nitelikli hale gelmesini
destekleyerek, stok seviyelerinde azalmaya neden olabilir.

Kariyer planlamasi, etkili bir ekip olusturulmasina katki saglayacaktir.

Kariyer planlamasi, kurum i¢indeki her bireyin yatay ve dikey hareketliligini

destekleyerek firsatlar sunacaktir.

2.2.6.2. Kariyer planlamanin olumsuz etkileri

Kariyer planlamasinin birey ve kurum agisindan pek ¢ok olumlu etkisi oldugu

gibi, beraberinde bazi olumsuz etkileri de bulunmaktadir.

2.2.6.2.1. Kariyer planlamanin bireye sagladig1 olumsuz etkiler

Kariyer planlamasi, kisi agisindan bazi 6nemli olumsuz etkileri beraberinde
getirebilir. Bu etkiler su sekilde siralanabilir (Aytag, 1997; Vergili, 2015).
Bireyin beklentileri arttikca, stres ve gerginlik olusma egilimindedir.

Stres ve gerginlik seviyelerinin yiikselmesi, performans ve motivasyonun
azaltacaktir,

Beklentilerin karsilanmamasi, kisinin kuruma duydugu baglilig: eksiltecektir,
Beklentileri kurum tarafindan karsilanmayan birey, baska bir is arayisina

girecektir.

2.2.6.2.2. Kariyer planlamanin kuruma sagladigi olumsuz etkiler

Kariyer planlamasi, kurum ag¢isindan birtakim olumsuz etkilere neden olabilir,

bu etkiler su sekilde siralanabilir (Vergili, 2015);

Kurumun is ytikiinde artis meydana gelmesi,

Hizmet i¢i egitimlerin maliyeti, genel maliyetlerin artmasina sebep olabilir.
Beklentileri karsilanamayan personellerin istifa etmesi sonucu, personel devir
hizinin yiikselmesi,

Yeni igse almman personelin oryantasyon ve egitim masraflari, maliyetlerin

ylikselmesine neden olabilir.
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3. YONTEM

Calismanin bu boliimiinde aragtirma yonteminin temellerini anlamaya yonelik
kapsamli bir yaklasim sunmaktadir. Ik olarak, aragtrmanin amaci belirlenmis, bu
amacin neden Onemli oldugu ve c¢alismanin hangi alanlara katki saglayabilecegi
aciklanmustir. Arastirma, belirli bir teorik c¢erceve iizerine kurulmus bir modelle
ylriitiilmiigtiir. Arastirmanin yapildig1 alan ve kimlerin iizerinde gerceklestirildigi ile
birlikte arastirma yontemine dair ayrintilar da verilmistir. Ayrica, elde edilen verilerin
nasil analiz edildigi, hangi tekniklerin kullanildig1 ve bu analizlerin sonucunda elde

edilen bulgular da kapsamli bir sekilde ele alinmstir.

3.1. Arastirmanmin Amaci ve Onemi

Arastirmanin amaglari, saglik alaninda egitim gdren liniversite dgrencilerinin
saglik turizmi ile olan iligkisini ve bu alana yonelme egilimlerini kapsamli bir sekilde
incelemeye yoneliktir. Belirttigimiz amaglar, aragtirmanin ana hatlarini olusturmakta ve
elde edilecek verilerin degerlendirilmesinde rehberlik etmektedir. Belirttigimiz amaglar
su sekildedir:

e Saglik Turizmine Yonelme Egilimlerinin Incelenmesi: Antalya ilinde saglik
alaninda egitim goren {niversite Ogrencilerinin saglik turizmine ydnelik
egilimleri degerlendirilmektedir. Boylece 6grencilerin bu alana olan yonelme
diizeyini 6l¢cmek hedeflenmektedir.

e Kariyer Secim Nedenlerinin Incelenmesi: Saglk turizmi kariyerini se¢cmek
isteyen saghk egitimi goren iniversite Ogrencilerinin bu alandaki se¢im
nedenleri arastirilmigtir. Boylece oOgrencilerin saghk turizmi kariyerine
yonelmesinde etkili olan faktorlerin belirlenmesi amaglanmustir.

e Okunan Programlarin Etkisi: Saglik egitimi goéren iniversite Ogrencilerinin
saghk turizmine yonelme egilimlerinde, okuduklari programlarin etkisinin
arastirilmasi hedeflenmektedir.

e Kategorik Faktorlerin Rolii: Cinsiyet, yas, medeni durum, is tecriibesi ve
yabanci dil seviyesi gibi demografik ve kategorik faktorlerin saglik turizmi
kariyeri se¢cimindeki rolii belirlenecektir. Bu analiz, farkli demografik gruplarin

kariyer tercihlerini nasil etkiledigini anlamaya yardimc1 olacaktir.
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Bu amaglar, aragtirmanin kapsamini ve hedeflerini net bir sekilde belirlerken,

elde edilecek bulgularin saglik turizmi alanindaki kariyer tercihleri ilizerine degerli

bilgiler sunmasini saglayacaktir.

Aragtirmanin 6nemi, saglik egitimi goéren iniversite Ogrencilerinin gelecek

kariyer tercihlerini ve bu tercihlere etki eden faktorleri anlamak agisindan bir dizi kritik

noktay1 kapsamaktadir. Iste bu énemi 6ne ¢ikaran temel unsurlar:

Saglik Turizmine Yonelme Egilimlerinin Degerlendirilmesi: Antalya ilindeki
tiniversite 0grencilerinin saglik turizmi sektoriine yonelimleri, bolgedeki saglik
turizmi potansiyelinin belirlenmesine katki saglayacaktir. Bu, sektdrdeki egitim
programlarimin ve kariyer firsatlarinin daha 1yi planlanmasina yardimci olabilir.
Kariyer Se¢im Nedenlerinin Degerlendirilmesi: Saglik turizmi kariyerini tercih
eden Ogrencilerin motivasyonlarinin incelenmesi, bu alandaki egilimleri ve
degisimleri anlamak i¢in 6nemli bir veri kaynagi sunacaktir. Bu bilgi, sektorel
stratejilerin gelistirilmesine katkida bulunabilir.

Nedenlerin Boyutlarinin Degerlendirilmesi: Kariyer se¢iminde etkili olan
nedenlerin belirlenmesi, saglik turizmi alanindaki kariyerin hangi unsurlarla
sekillendigini ortaya koyarak, egitim programlarinin igeriginin gdézden
gecirilmesine olanak taniyabilir.

Egitim Programlarinin Etkisi: Ogrencilerin egitim aldig1 programlarin saglik
turizmine yonelme egilimleri lizerindeki etkisi, miifredatin ve egitim kalitesinin
artirtlmasina yonelik Onerilere zemin hazirlayacaktir. Bu, dgrencilerin kariyer
hedeflerine ulagsmalarini kolaylastirabilir.

One Cikan Boyutlarin Degerlendirilmesi: Saglik turizmi kariyeri se¢imi ile ilgili
one ¢ikan boyutlarin belirlenmesi, sektordeki egitim ve kariyer firsatlarinin daha
iyi anlagilmasini saglayarak, egitimcilerin ve yoneticilerin daha etkili kararlar
almasina yardimeci olabilir.

Kategorik Faktorlerin Roliiniin Degerlendirilmesi: Cinsiyet, yas, medeni durum,
is tecriibesi ve yabanci dil seviyesi gibi faktorlerin kariyer secimindeki roli,
farkli gruplarin ihtiyag ve beklentilerini anlamaya yardimci olarak, saghk
turizmi alanindaki egitim ve is firsatlarinin ¢esitlendirilmesine katkida

bulunabilir.
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Bu nedenlerle, arastirma sonuglar1 hem akademik bir boslugu dolduracak hem de
saglik turizmi alaninda egitim politikalarinin ve kariyer gelistirme stratejilerinin

belirlenmesinde dnemli bir kaynak olusturmasi hedeflenmektedir.

3.2. Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Arastirma, 2023-2024 Egitim Ogretim Yili igerisinde Akdeniz Universitesi ve
Alanya Alaaddin Keykubat Universitesi‘nde Tip Fakiiltesi, Dis Hekimligi Fakiiltesi,
Hemsirelik Fakiiltesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi (Fizyoterapi ve Rehabilitasyon,
Beslenme ve Diyetetik), Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu (ilk ve Acil Yardim
Programi, Tibbi Laboratuvar Teknikleri Programi, Fizyoterapi Programi) boliimlerinde
aktif 6grenci olanlar ile gergeklestirilmistir.

Cikarilan listeye gore 2023-2024 Egitim Ogretim Yili igerisinde Akdeniz
Universitesi’nde Tip Fakiiltesi, Dis Hekimligi Fakiiltesi, Hemsirelik Fakiiltesi, Saglik
Bilimleri Fakiiltesi (Fizyoterapi ve Rehabilitasyon, Beslenme ve Diyetetik), Saglik
Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu (ilk ve Acil Yardim Programi, Tibbi Laboratuvar
Teknikleri Programi, Fizyoterapi Programi) bdliimlerinde 4607 kisi aktif 6grenci olarak
devam etmektedir (Akdeniz Universitesi, 2024).

2023-2024 Egitim Ogretim Yihi igerisinde Alanya Alaaddin Keykubat
Universitesi’nde Tip Fakiiltesi, Dis Hekimligi Fakiiltesi, Hemsirelik Fakiiltesi, Saglik
Bilimleri Fakiiltesi (Fizyoterapi ve Rehabilitasyon, Beslenme ve Diyetetik), Saglik
Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu (Ilk ve Acil Yardim Programi, Tibbi Laboratuvar
Teknikleri Programi, Fizyoterapi Programi) boliimlerinde 1994 kisi aktif 6grenci olarak
devam etmektedir (Alanya Alaaddin Keykubat Universitesi, 2024).

2023-2024 Egitim Ogretim Yili igerisinde Akdeniz Universitesi ve Alanya
Alaaddin Keykubat Universitesi’nde toplam 6601 kisi aktif dgrenci olarak devam
etmektedir. Anket c¢evrimi¢i olmasi sebebi ile evrenin tamamina ulasilmaya
calisilmistir. Cikarilan listede yer alan toplam evren 6601 aktif 6grencidir. Orneklem
biiyiikliigii, OpenEpi programi kullanilarak %95 giiven smirinda, %50 prevelans ile
0.05 yanilgi diizeyinde, desen etkisi 2 alinarak minimum 727 Ogrenci olarak
belirlenmistir. Bununla birlikte Google Forms iizerinden tiim evrene ulasilmaya

caligilmistir. 831 aktif 6grenci arastirmaya goniillii katilmay1 kabul etmistir.
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3.3. Arastirmanin Yontemi ve Veri Toplama Araclar

Arastirma Kkesitsel tiirde bir arastirmadir. Arastirmada anket formu kullanilmustir.
Anket formunda Oncelikle alan yazini taranmis olup buna uygun bir soru havuzu
olusturulmustur. Bu olusturulan soru havuzu sektér uzmanlariyla goriisiine sunulmustur.
Yapilan nitel caligma sonrasinda nicel arastirmada kullanilacak nihai anket formu ortaya
konulmustur. Anket Google Forms {izerinden olusturulup ¢evrimi¢i olarak
uygulanmustir.

Aragtirmada  verilerin toplanmasinda  Saghk Egitimi Goéren Universite
Ogrencilerin Gelecek Kariyer Planlamasinda Saglik Turizmine Y®énelme Tutumlarinin
Incelenmesi Anket Formu kullanilmistir. Bu anket formu 2 bdliimden olusmaktadir. Ilk
boliim 13 adet demografik sorudan olusmaktadir. ikinci boliimde ise 32 adet 5°li Likert
Olgeginde soru bulunmaktadir.

Kisisel Bilgi Formu: Arastirmaci tarafindan yapilacak c¢alismada yer alacak
ogrencilerin kisisel bilgilerin belirlenmesine yonelik 13 sorudan olusan yas, cinsiyet,
medeni durumu, egitim aldig1 okul, boliimii, sinifi, egitim aldiginiz boélimle ilgili is
tecrlibesinin olup olmadigini, yakin ¢evrenizde saglik turizmi isletmesi sahibi / ¢alisani
olan kisinin olup olmadigini, yabanci dil seviyesini, daha 6nce saglik turizmi ile ilgili
kurs ya da ders alip almadigi, saglik turizmi ile ilgili yeterli bilgi kaynaginin olup
olmadig sorular1 anket formunun demografik bilgiler kisminda sorulmustur.

5°li Likert Olgegi: Saghk Egitimi Goren Universite Ogrencilerin Gelecek
Kariyer Planlamasinda Saglik Turizmine Yo6nelme Tutumlarinin Incelenmesini
amagclayan anketin 5’1i Likert 6lgegi toplam 32 sorudan olusmustur. Her bir soru iginde,
kisinin saglik turizmine yonelme tutumunu tanimlayan 5 sik vardir. Bu siklar,
“Kesinlikle Katilmiyorum”, “Kismen Katilmiyorum”, “Kararsizim”, “Kismen
Katiliyorum”, “Kesinlikle Katiliyorum” seklindedir. Saghk Egitimi Goren Universite
Ogrencilerin Gelecek Kariyer Planlamasinda Saglik Turizmine Yénelme Tutumlarinin
Incelenmesi anketinin puanlamasi ise; “Kesinlikle Katilmiyorum”l, *“Kismen
Katilmiyorum™2, “Kararsizim”3, “Kismen Katiliyorum”4, “Kesinlikle Katiliyorum”5
puan olarak hesaplanmistir. En diisiik puanin 1, en yiiksek puanin ise 5 oldugu 6lg¢ekten
alinabilecek maksimum puan 160, minimum puan 32°dir.

Soru havuzu olusturulurken goriisiilen sektér uzmanlar1 asagidaki ilgili ifade

Tablo 3.1°de tabloda verilmistir.
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Tablo 3.1. Uzman goriis listesi

Uzman Goriis Listesi

) .. . Goriisme Goriisme
Kod: Adi Soyadi Unvani Calistigi Kurum Saati Sekli
M1 |BK Dis Hekimi Ozel Det Agiz Ve Dis Saght | o 1y Whatsapp
Poliklinigi (Mesaj)
M.2 V.D Doktor Dr. V.D Medical of Aesthetic 30 Dk. Yiizylize
M.3 AY CEO S. Medical Group 1 Saat Yiizylize
M4 | RS Dis Hekimi Ozel D. Agiz ve Dis Sagh@r| 4\ Yiizyiize
Poliklinigi
Medikal Direktor (O. Hastanesi e
M.5 CM Doktor Bashekimi) 30 Dk. Yiizylize
. o Ozel D.Agiz Ve Dis Saghg L
M.6 O.T Dis Hekimi Poliklinigi 45 Dk. Yiizyiize
M7 | D.O Dis Hekimi Ozel S.5.8 Agiz ve Dis Saghg1 | o Yiizyiize
Poliklinigi
M8 | MES Akademisyen | Alanya - Alaaddin Keykubat | o Telefon
Universitesi Goriismesi
M.9 H.O Akademisyen Ifa]?ram.amr.laras Siitgti -~ Imam 30 Dk. Te.z'lej‘on )
Universitesi Goriismesi
M.10 |ED Akademisyen | Nu@hya - Saghk - Bilimleri | ), Telefon
Universitesi Goriismesi

M: Miilakatg1

3.4. Arastirmanmin Hipotezleri

Asagidaki belirtilen hipotezler sektdr uzmanlart ile yapilan goriismelerde
gozlemlenen olgular 1s181inda gelistirilmistir.

Ho: Saglik turizmi algisi ile kariyerlerinde saglik turizmine yonelme egilimleri
arasinda istatiksel olarak anlaml bir iligki yoktur.

Hi: Saglik turizmi algisi ile kariyerlerinde saglik turizmine yonelme egilimleri
arasinda istatiksel olarak anlamli bir iligki vardir.

H2: Ogrencilerin cinsiyeti ile saghk turizmine ydnelme egilimleri arasinda

anlamli bir fark vardir.
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Hs: Dis Hekimligi okuyan 6grencilerin saglik turizmine yonelme egilimleri
diger ilgili boliimleri okuyan 6grencilere gore daha yiiksektir.

Ha: Tip Fakiiltesi okuyan 6grencilerin saglik turizmine yonelme egilimleri saglik
bilimleri fakiiltesi okuyan 6grencilere gore daha yiiksektir.

Hs: Yakin ¢evresinde saglik turizminde is yapan birisi olan &grencilerin
olmayanlara gore saglik turizmine yonelik agilar1 daha olumludur.

He: Saglik turizmiyle ilgili daha Once kurs ya da ders alan o6grencilerin

almayanlara gore saglik turizmine yonelik algilar1 daha olumludur.

3.5. Arastirma Verilerinin Analizi

Aragtirmada, verilerin analizi i¢in izlenecek yontemler olduk¢a kapsamli ve
sistematik bir yaklasim sergilemektedir. Asagidaki adimlar, analiz siirecinin detaylarini
ve hangi yontemlerin kullanilacagini agiklamaktadir:

1. Aciklayict Faktér Analizi: Sorular, uzman gorisleri dogrultusunda
olusturuldugu i¢in, arastirmanin basinda agiklayici faktor analizi yapilacak. Bu analiz,
anketin yap1 gecerliligini degerlendirmek ve sorular arasindaki iligkileri belirlemek
amaciyla gergeklestirilecektir.

2. Dogrulayic1 Faktor Analizi: Agiklayic1 faktor analizinin ardindan yapisal
esitlik modellemesi yontemi kullanilarak dogrulayici faktdr analizi yapilacaktir. Bu
adim, 6nceden belirlenmis yapilarin (faktorlerin) gecerliligini test etmek i¢in 6dnemlidir.

3. Istatistiksel Testler:

e T Testi: Iki grup arasindaki ortalamalarin karsilastirilmasi igin kullanilacaktir.

e ANOVA Testi: U¢ veya daha fazla grubun ortalamalarmin karsilastiriimasini
saglamak icin uygulanacaktir.

e Korelasyon Testi: Degiskenler arasindaki iligkiyi ve yonelimi belirlemek igin
uygulanacaktir.

4. Regresyon Analizi ve Yol Analizi: Verilerin daha derinlemesine analizi igin
yol analizi yontemi ile regresyon analizi yapilacaktir. Bu analiz, bagimsiz ve bagimh
degiskenler arasindaki iliskileri incelemek ve etkileri modellemek i¢in kullanilacaktir.

5. Kullanilacak Programlar: Tim bu analizler i¢cin SPSS 24 programi
kullanilacaktir. SPSS, veri analizi i¢in yaygin bir yazilim olarak tasarlanmis 6zel bir

aractir.
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Bu analiz siireci, arastirmanin saglam bir veri temeline dayali sonuglar elde

etmesini saglayacak ve bulgularin gecerliligini artiracaktir.

3.6. Arastirmamn Kisithhklar:

Arastirmanin  cografi, demografik ve zamansal kisithliklar1  oldugu
diistiniilmektedir. Bunlar asagida paragraflar halinde belirtilmistir.

Arastirmada segilen evren ve orneklem yalnizca Antalya ili sinirlarinda bulunan
ve saglik boluimleri olan iki devlet iiniversitesinde egitim goren Ogrencilerden
olugmaktadir. Dolayistyla oncelikle cografi bir kisitlilik mevcuttur. Arastirmanin
sonuclar1 Tirkiye genelini yansitmayabilir.

Ankete katilim saglayan 6grenciler, anket formunu ¢ok dikkatli doldurmamis
veya konu hakkinda yeterli bilgiye sahip degilken ¢alismaya katilmis olabilirler.

Calismada kullanilan yontem kesitsel bir arastirma oldugundan dolay1 elde

edilen sonuglar daha uzun bir zaman kesitini yansitmayabilir.

3.7. Arastirmanin Etik Izinleri

T.C. Alanya Alaaddin Keykubat Universitesi Rektorliigii Girisimsel Olmayan
Klinik Arastirmalar Etik Kurulu 22.05.2024 tarihli ve E-25767966-050.04-184529
say1lt Etik Kurulu izni (Ek-1).
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4. BULGULAR

4.1. Nitel Bulgular

Sektér uzmanlar1 ile saghk turizmi konusunda yaptigimiz goriismeler
neticesinde miilakat raporlar1 gozden gecirilmis olup yapilan igerik analiz sonuglari

asagida ilgili ifade Tablo 4.1°de verilmistir.

Tablo 4.1. igerik analiz sonuglar

Ana Bashk

Miilakatcilar

Carpic1 Ornek Ciimleler

Ekonomik Konular

Tema: Yiiksek maddi getiri

Tiim miilakatgilar

“bizim ticretler kendi iilkelerine gére ¢ok daha ucuz
ama doviz degerli oldugu igin bize getirisi daha
yiiksek” (M.2)

Yabanci Dil Konusu

Tema: Saglik turizmi yapan kisiler
yabanci dil bilmelidirler.

Tiim miilakatgilar

“va adamin dilini bileceksin ya da ok iyi Ingilizce
bileceksin baska nasil olur ki’ (M.3)
“Ingilizce,Rusca ve Arapca dillerini bilirsen saglik
turizmine hiikmedersin” (M.5)

Nitelikli Personel

Tema: Saglik turizmi yapan M.3-M.6-M.7- “personelim kriz yonetiminin i¢inden sikintisiz
isletmeler nitelikli personel M.8-M.10. gtkmalidir” (M.3)
calistirmalidirlar.
Yeterli Bilgi Kaynagi *“acenta cevreniz yoksa bir hekimin saglik turizmine
Tema: Konu ile ilgili yayim ve M.7-M.8 adim atabilmesi ¢ok zor ancak bir kurulusta
mesleki drgiitlenme (dernek, vb) cagisabiliyorsunuz” (M.7)
Saglik Turizminde Tiirkiye
Tema: Tiirkiye cografi ve insan M.1-M.3-M.7- “cennet gibi tilkemiz var gelen hem tatilini yapryor
kaynaklari agisindan saglik M.8-M.9 hem de saglik hizmetini alryor” (M.8)
turizmine ¢ok uygun bir iilkedir.
Cok Kiiltiirlii Calisma
M.1-M.3-M.8- g . . . L

Tema: Saglik turizmi cahisanlari cok |\ 9-M.10 diinyadaki her milletten insan geliyor” (M.10)
kiltiirlii bir ortamda ¢aligmaktadir.
istihdam

) S M .3- M.5-M.8- “saghik turizminde kendini yetistirmis personel hi¢hir
Tema: Sektorde kendini yetistirmis M. 9-M 1 0 ' zaman agikta kalmaz” (M.4) “saglik turizmi

personel igin genis istthdam
olanaklar1 bulunmaktadir.

sektortine daha fazla personel agigi olacaktir” (M.9)

* Bu konu ile ilgili hem igerik hem de miilakatgt sayist dikkate alinarak sadece kategorik soru

olusturulmustur.

55




4.2. Nicel Bulgular

Toplanan 831 ankete frekans, normallik ve giivenilirlik ve tanimlayici analizler

uygulanmistir. Elde edilen bulgular alt basliklar seklinde asagida raporlanmistir.
4.2.1. Sosyo-demografik bulgular

Sosyo-Demografik bulgular frekans analizi yontemi ile hesaplanmistir.
Katilimeilarin cinsiyet, yas, medeni durum, egitim aldigir okul, egitim aldig1 boliim,
simifi, is tecriibesinin olup olmadigi, yakin c¢evresinde saghk turizmi isletmesi

sahibi/¢alisan1 olup olmadigi, yabanci dil seviyesi hakkinda elde edilen bulgular asagida

raporlanmistir.

Tablo 4.2. Katilimeilarin cinsiyet dagilimlar
Cinsiyet n %
Kadin 496 59.7
Erkek 335 40.3
Toplam 831 100.0

Arastirmaya katilan 831 6grencinin 496°s1 kadindir. Erkeklerin toplam sayisi
335°dir. Yiizdesel olarak bakildiginda 831 &grencinin %59.7’si kadin, %40.3’1 erkektir.
Ilgili ifade Tablo 4.2°de verilmistir.

Tablo 4.3. Katilimcilarin yag dagilimlari

Yas n % Eklenerek Artan %
18.0 97 11.7 11.7
19.0 152 18.3 30.1
20.0 226 27.2 57.3
21.0 178 21.4 78.7
22.0 98 11.8 90.5
23.0 49 5.9 96.4
24.0 13 1.6 98.0
25.0 8 1.0 98.9
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28.0 1 0.1 99.0
29.0 1 0.1 99.2
30.0 3 0.4 99.5
36.0 2 0.2 99.8
37.0 1 0.1 99.9
38.0 1 0.1 100.0
Toplam 831 100.0 100.0

Arastirmaya katilan 831 6grencinin 97’si 18 yasinda, 152°si 19 yasinda, 226’s1
20 yasinda, 178’1 21 yasinda, 98’1 22 yasinda, 49°u 23 yasinda, 13’1 24 yasinda, 8’1 25
yasinda, 1’1 28 yasinda, 1’1 29 yasinda, 3’1 30 yasinda, 2’si 36 yasinda, 1’1 37 yasinda,
1’1 38 yasindadir. Yiizdesel olarak bakildiginda 831 6grencinin %11,7°si 18 yasinda,
%18,3’l 19 yasinda, %27,2’si 20 yasinda, %21,4°14 21 yasinda, %11,8’1 22 yasinda,
%5,9’u 23 yasinda, %1,6’s1 24 yasinda, %1,0’1 25 yasinda, %0,1°1 28 yasinda, %0,1°1
29 yasinda, %0,4’i 30 yasinda, %0,2’si 36 yasinda, %0,1’1 37 yasinda, %0,1’1 38
yasindadir. Ilgili ifade Tablo 4.3’de verilmistir.

Yas ortalamasi (x) 20.44 ve standart sapmasi (ss) 2.12 olarak ¢ikmaktadir.

Arastirmaya katilan 18-24 yas araligindaki katilimci 6grenciler arastirmanin %98’ini

olusturmaktadir.

Tablo 4.4. Katilimcilarin medeni durum dagilimlari
Medeni Durum n %
Evli 10 1.2
Bekar 821 98.8
Toplam 831 100.0

Aragtirmaya katilan 831 Ogrencinin 10’u evlidir. Bekarlarin toplam sayisi
821°dir. Yiizdesel olarak bakildiginda 831 6grencinin %1.2°si evli, %98.8’u bekardir.
Ilgili ifade Tablo 4.4°de verilmistir.
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Tablo 4.5. Katilimcilarin egitim aldig1 okul dagilimlari

Egitim Aldig1 Okul n %
Tip Fakiiltesi 194 23.3
Dis Hekimligi Fakiiltesi 107 12.9
Saglik Bilimleri Fakiiltesi 279 33.6
Saglik Hizmetleri M.Y.O. 251 30.2
Toplam 831 100.0

Aragtirmaya katilan 831 6grencinin 194’1 Tip Fakiiltesi, 107°si Dis Hekimligi
Fakiiltesi, 279’u Saglik Bilimleri Fakiiltesi, 251’1 Saglik Hizmetleri M.Y.O.’dadur.
Yiizdesel olarak bakildiginda 831 Ogrencinin %1.2°si Tip Fakiiltesi, %12.9’u Dis
Hekimligi Fakiiltesi, %33.6’s1 Saglik Bilimleri Fakiiltesi, %30.2’si Saglik Hizmetleri

M.Y.O.’dadr. Ilgili ifade Tablo 4.5°de verilmistir.

Tablo 4.6. Katilimcilarin boliim dagilimlart

Boliim n %
Tip 194 23.3
Dis Hekimi 107 12.9
Hemgirelik 99 11.9
Fizyoterapi ve Rehabilitasyon 112 135
Beslenme ve Diyetetik 68 8.2
[k ve Acil Yardim Programi 124 14.9
Tibbi Laboratuvar Teknikleri Programi 32 3.9
Fizyoterapi Programi 95 114
Toplam 831 100.0

Arastirmaya katilan 831 O6grencinin 194’4 Tip Fakiiltesi, 107°si Dis Hekimi,

99’u Hemsirelik, 112’si Fizyoterapi ve Rehabilitasyon, 68’i Beslenme ve Diyetetik,

124°ii 11k ve Acil Yardim Programui, 32’si Tibbi Laboratuvar Teknikleri Programi, 95°i

Fizyoterapi Programi’nda okumaktadir. Yiizdesel olarak bakildiginda 831 6grencinin
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%1.2°si T1p Fakiiltesi, %12.9’u Dis Hekimi, %11.9’u Hemsirelik, %13.5°1 Fizyoterapi
ve Rehabilitasyon, %8.2°si Beslenme ve Diyetetik, %14.9’u Ilk ve Acil Yardim
Programi, %3.9’u Tibbi Laboratuvar Teknikleri Programi, %11.4’ii Fizyoterapi
Programi’nda okumaktadir. Ilgili ifade Tablo 4.6’da verilmistir.

Egitim aldig1 okul ile egitim aldig1 boliimiin daha detayli gérmek igin asagidaki

Tablo 3.7°de gapraz tablo analizi yapilmis. Sonuglar asagida raporlanmustir.

Tablo 4.7. Katilimcilarin egitim aldig1 okullara gore bolim dagilimlari

Egitim Aldig1 Okul
Biliim Tip Dis Hekimligi | Saghk Bilimleri | Saghk Hizmetleri
Fakiiltesi Fakiiltesi Fakiiltesi M.Y.O.
Tip 194
Dis Hekimi 107
Hemsirelik 99
Fizyoterapi ve Rehabilitasyon 112
Beslenme ve Diyetetik 68
Ik ve Acil Yardim Programi 124
Tibbi Laboratuvar Teknikleri 32
Programi
Fizyoterapi Programi 95
Toplam 194 107 279 251

Aragtirmaya katilan Saglik Bilimleri Fakiiltesi 6grencilerin 99’u Hemsirelik,
112’si Fizyoterapi ve Rehabilitasyon, 68’1 Beslenme ve Diyetetik boliimlerinden toplam
279 ogrenci okumaktadir. Arastirmaya katilan Saglik Hizmetleri M.Y.O. dgrencilerin
124°ii 11k ve Acil Yardim Programi, 32’si Tibbi Laboratuvar Teknikleri Programi, 95°i
Fizyoterapi Programi’nda toplam 251 6grenci okumaktadir. Ilgili ifade Tablo 4.7°de

verilmistir.
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Tablo 4.8. Katilimcilarin egitim aldigi okullara gore sinif dagilimlar

Simif
Egitim Aldigi1 Okul 1. Simif | 2. Simf | 3. Simf | 4. Simif | 5. Simif 6. Simif
Tip Fakiiltesi 33 32 30 32 31 36
Dis Hekimligi Fakiiltesi 21 32 9 28 17 0
Saglik Bilimleri Fakiiltesi 76 87 54 62 0 0
Saglik Hizmetleri M.Y.O. 131 120 0 0 0 0
Toplam 261 271 93 122 48 36

Arastirmaya katilan 831 6grencinin 261 6grencisi 1. Smif, 271 6grencisi 2. Sinif,

93 ogrencisi 3. Smif, 122 6grencisi 4. Smif, 48 Ogrencisi 5. Smif, 36 Ogrencisi 6.

Smif’tan olusmaktadir. ilgili ifade Tablo 4.8’de verilmistir.

Tablo 4.9. Katilimcilarin egitim aldigi boliimle ilgili is tecriibesi dagilimlart

Egitim Aldiginiz Boliimle Tlgili n %

Is Tecriibesi

Evet 447 53.8
Hay1r 384 46.2
Toplam 831 100.0

Arastirmaya katilan 831 Ogrencinin 447’si egitim aldigr bolimle ilgili is

tecriibesi olmustur. Egitim aldigi boliimle ilgili is tecriibesinin olmayanlarin sayisi

384°diir. Yiizdesel olarak bakildiginda 831 6grencinin %53.8°1 egitim aldig1 boliimle

ilgili is tecriibesi olmustur, %46.2°si egitim aldig1 boliimle ilgili is tecriibesinin

olmanustir. {lgili ifade Tablo 4.9°da verilmistir.
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Tablo 4.10. Katilimcilarin yakin ¢evresinde saglik turizmi isletmesi sahibi/¢aligsani olan dagilimlari

Yakin Cevresinde Saghk

Turizmi isletmesi n %
Sahibi/Calisan1 Olan

Evet 276 33.2
Hayir 555 66.8
Toplam 831 100.0

Arastirmaya katilan 831 Ogrencinin 276’s1 yakin ¢evresinde saglik turizmi
isletmesi sahibi/calisani vardir. Yakin ¢evresinde saglik turizmi isletmesi sahibi/¢alisani
olmayanlarin sayis1 555°dir. Yiizdesel olarak bakildiginda 831 &grencinin %33.2°si
yakin c¢evresinde saglik turizmi igletmesi sahibi/calisant vardir, %66.8’1 yakin

cevresinde saglik turizmi isletmesi sahibi/calisam1 yoktur. Ilgili ifade Tablo 4.10’da

verilmistir.

Tablo 4.11. Katilimcilarin yabanci dil seviyesi dagilimlar
Yabanci Dil Seviyesi n %
Az 487 58.6
Orta 309 37.2
fleri Diizey 35 4.2
Toplam 831 100.0

Arastirmaya katilan 831 Ogrencinin yabanci dil seviyesi degerlendirildiginde
487’si az, 309’u orta, 35’1 ileri diizey yabanci dil seviyesine sahiptir. Yiizdesel olarak
bakildiginda 831 6grencinin %58.6’s1 az, %37.2’si orta, %4.2’s1 ileri diizey yabanci dil

seviyesine sahiptir. Tlgili ifade Tablo 4.11°de verilmistir.
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Tablo 4.12. Katilimcilarin daha 6nce saglik turizmi ile ilgili kurs ya da ders alma dagilimlari

Daha Once Saghk Turizmi ile

flgili Kurs Ya Da Ders n %
Almalan

Evet 176 21.2
Hayir 655 78.8
Toplam 831 100.0

Arastirmaya katilan 831 6grencinin 176’s1 daha 6nce saglik turizmi ile ilgili kurs
ya da ders almistir. Daha once saglik turizmi ile ilgili kurs ya da ders almayanlarin
sayis1 655°dir. Yiizdesel olarak bakildiginda 831 6grencinin %21.2’si daha dnce saglik
turizmi ile ilgili kurs ya da ders almistir, %78.8’i daha 6nce saglik turizmi ile ilgili kurs

ya da ders almamustir. lgili ifade Tablo 4.12°de verilmistir.

Tablo 4.13. Katilimcilarin saglik turizmi ile ilgili yeterli bilgi kaynagi dagilimlar

Saghk Turizmi ile Tlgili Yeterli
Bilgi Kaynaginin Oldugunu n %
Diisiinityor Musunuz?

Evet 39 4.7
Hayir 169 20.3
Kismen 623 75
Toplam 831 100.0

Arastirmaya katilan 831 Ogrencinin 39’u saglik turizmi ile ilgili yeterli bilgi
kaynaginin oldugunu diistinmiislerdir. Saglik turizmi ile ilgili yeterli bilgi kaynaginin
olmadigini diislinenlerin sayis1 169’dur. Saglik turizmi ile ilgili yeterli bilgi kaynaginin
oldugunu kismen diislinenlerin sayis1 623°diir. Yiizdesel olarak bakildiginda 831
ogrencinin  %4.7’si saghk turizmi ile ilgili yeterli bilgi kaynagmin oldugunu
diistinmiisler, %20.3’si saglik turizmi ile ilgili yeterli bilgi kaynaginin olmadigini
diistinenler, %75’1 saglik turizmi ile ilgili yeterli bilgi kaynaginin oldugunu kismen

diisiinenlerdir. Ilgili ifade Tablo 4.13’de verilmistir.
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Tablo 4.14. Katilimcilara saglik turizminin uygun bir boliim olma dagilimlari

Saghk Turizminin Uygun Bir

Boliim Oldugunu Diisiiniiyor n %
Musunuz?

Evet 671 80.7
Hayir 160 19.3
Toplam 831 100.0

Arastirmaya katilan 831 6grencinin 671°1 saglik turizminin kendisine uygun bir
boliim oldugunu diisiinmiistiir. Saglik turizminin kendisine uygun bir boliim olmadigini
diistinenlerin sayist 160°dir. Yiizdesel olarak bakildiginda 831 6grencinin %80.7si
saglik turizminin kendisine uygun bir boliim oldugunu disiinmiistiir, %19.3’1 saglik
turizminin kendisine uygun bir bdliim olmadigimi diisiinmiislerdir. Ilgili ifade Tablo

4.14°de verilmistir.
4.2.2. Giivenilirlik ve gecerlilik analizi

Arastirmalarda kullanilan o&lgeklerin gilivenirli§i ve gegerligi, ¢aligmanin
sonuglarinin dogrulugu ve giivenilirligi acisindan kritik 6neme sahiptir (Altunisik vd.,
2010). Olgeklerin giivenilirligini degerlendirmek igin ¢esitli yontemler bulunmaktadir
ve icsel tutarlilik analizi bunlardan en yaygin olanidir. Cronbach'in Alfa Katsayisi («)
icsel tutarlilik analizinde en yaygin kullanilan yontemdir (Bademci, 2010). Bir 6lgegin
veya testin maddelerinin birbiriyle ne kadar iliskili oldugunu ve bir biitiin olarak 6l¢egin
giivenilirligini Olgen bir istatistiksel degerine Cronbach'n Alfa Katsayis1 denir.
Cronbach'in Alfa Katsayisi (a) 0 ile 1 arasinda bir deger alir ve bu deger, bir dl¢egin
veya testin giivenirlik diizeyini ifade eder. Sosyal bilimler arastirmalarinda, kullanilan
Olceklerin giivenilirligini degerlendirmek i¢in Cronbach'in Alfa Katsayisi 0.70 ve iizeri
bir deger, pratik olarak kabul edilebilir bir diizeyde tutarlilik olarak degerlendirilir.
Sosyal bilimlerde, giivenilirligi yiiksek bir Olcekle calismak, arastirma sonuglarinin
dogrulugunu ve genellenebilirligini artirdigi i¢in 0.80 - 1.00 araligindaki alfa degerleri
tercih edilen bir standardi olusturur (Kalayci, 2010). Anket c¢aligmasindan toplanan
verilerin girisi yapildiktan sonra, verilerin giivenilirligini degerlendirmek i¢in Cronbach
Alpha yontemi kullanilarak i¢sel tutarlilik analizi yapilmistir. Bu analiz, her bir yap1 tas
(vani her bir kavram ya da alt boyut) i¢in kullanilan oOlg¢eklerin igsel tutarliligini

Olemiistiir. Yapilan analiz sonucunda kariyer se¢imini etkileyen faktorler Olcegi ic
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tutarlik degeri o= 0.991; olarak bulunmustur. Saglik turizminde kariyer yapma
6lceginde ise bu deger a= 0.980; olarak bulunmustur. Bu sonuglar giivenilir bir 6lgekle

calisildigini gostermektedir.
4.2.3. Normal Dagilim Analizi

Normal dagilim varsayimini dogrulamak i¢in bir dizi yontem bulunmaktadir. Bu
yontemlerden biri de, ¢ok degiskenli normalligin bir ¢ikarimi olarak, tek degiskenli
normalligi degerlendirmek icin ¢arpiklik (skewness) ve basiklik (kurtosis) degerlerine
bakmaktir (Raykov ve Marcoulides, 2006: 40). Baska bir sdylemle her bir 6nerme (yani
her bir degisken) normal dagiliyorsa ¢ok degiskenli normallik varsayiminin saglandigi
anlamina gelir. Bu baglamda tek degiskenli normallik igin kabul edilen ¢arpiklik ve
basiklik degerleri -2 ile +2 arasinda olmalidir (George & Mallery, 2010). Normallik
testi secildiginde, AMOS, verinin tek degiskenli normal dagilimini degerlendirirken
carpiklik (skewness) ve basiklik (kurtosis) degerlerini saglar. Bu degerler, verinin
normal dagilima uygunlugunu test etmek i¢in kullanilir.

Arastirmanin her bir degiskenin carpiklik ve basiklik degerleri asagidaki Tablo

4.15°de verilmistir.

Tablo 4.15. Veri setinin ¢arpiklik ve basiklik degerleri

Carpikhk Basikhik
. Standart . Standart
IN [Deger Hata Deger Hata
Saglik Turizmi Caligsanlart Diger Saglik Calisanlarindan
|Daha Fazla Gelir Elde Etmektedirler. B31-1,309 1085 o2 /169
Saﬂghk T}lrlzm1nde Islem Basina Alinan Ucret Daha 8311-1.320 |085 591 169
Yiiksektir.
%agllk Turlgml Isletmeleri Calisanlarina Daha Yiiksek Ucret 83111042 | 085 151 169
[Odemektedir.
Sagllk Tur.izmi Tsletmelerin"in Tle.er.i Kosullar1 Diger Saglik 83111370 |085 607 169
[sletmelerine Gore Daha Gosteriglidir.
Saglik Turizmi Isletmelerinin Is Yeri Kosullar1 Diger Saglik
[sletmelerine Gore Daha Konforludur. B31-1,295 1,085 ATl /169
Saglik Turizmi Isletmelerinin Is Yeri Diger Saglik
1§letmelerine Gore Daha Merkezi Semtlerde Yer 831}-1,318 [,085 ,608 ,169
Almaktadir.
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Saglik Turizmi Isletmelerinde Calisma Saatleri Diger Saglik
[sletmelerine Gore Daha Esnektir.

Tiirkiye Saghk Turizminde Gelismis Bir Ulkedir.

Tiirkiye Saglik Turizminde Gelisme Potansiyelinde
[Oldugunu Diigiiniiyorum.

Tiirkiye’de Saglik Turizmi Calisanlarina Duyulan ihtiyacin
Artacagini Diislinliyorum.

Tiirkiye’de Saglik Turizmi Sektdriinde Istihdam
[Olanaklarinin Genis Oldugunu Diisiiniiyorum.

Saglik Turizmi Kiiltiirler Arasinda Yakinlasma
Saglamaktadir.

Saglik Turizmi Calisanlart Uluslararasi Bir Ortamda
[Calismaktadir.

Saglik Turizmi Calisanlar1 Yurt Disinda s Bulma
Konusunda Diger Saglik Calisanlarindan Daha Avantajlidir.

Tiirkiye Konumu Itibariyle Saglik Turizmine Uygun
[Oldugunu Diigiiniiyorum.

Tiirkiye’nin iklim Sartlar1 Saglik Turizmine Elverisli
[Oldugunu Diisiiniiyorum.

Saglik Turizmi Isletmelerinin Kazanclar1 Motive Edicidir.
Saglik Turizmi I¢in Yurt Disinda Yasayabilirim.
Saglik Turizmi I¢in Yurt Dis1 Kaynakli Calisabilirim]

Saglik Turizmi Isletmeleri Kalifiyeli Personel
[Calistirmalidirlar.

Saglik Turizmi Isletmelerinde islem Hiz1 Daha Hizli Tedavi
Sureci Daha Kisadir.

Saglik Turizmi Isletmelerinin Organizasyon Kabiliyetleri
Daha Yiiksektir.

Tiirkiye’nin Konumu Ve Iklim Sartlar1 Saghk Turizmine
Elverisli Oldugunu Diigiiniiyorum.

Tiirkiye Saglhik Turizminde Gelismekte Olan Bir Ulkedir.
Kariyerimi Saglik Turizminde Yapmayi1 Planliyorum.

Saglik Turizmi Kariyer Hedeflerimin Basinda Gelmektedir.
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IKariyerimi Saglik Turizmi Alaninda Yapmak Istiyorum. 831}-,999 |,085 -,290 ,169

Saglik Turizminde Kariyer Yapmak i¢in Eksik Oldugum

Noktalarda Kendimi Gelistirecegim. B31-1,148 1085 090 1169
Saglik Turizmi Isletmesinde Calismak Istiyorum. 831f-1,094 [085 -,001 ,169
Tiirk Hastalar Yerine Yabanci Hastalarla Ilgilenmek Beni 8311048  |085 544 169

IMotive Etmektedir.

Saghk Turhlzml Isletmelermn? Hébérlesme Ag1 Diger Saglik 8311-1.254 |085 382 169
Isletmelerine Gore Daha Gelismistir.
Saglik Turizmi Isletmelerinin Giderleri Diger Saglik

[sletmelerinin Giderlerinden Yiiksektir. B31-1,184 1085 234 /169

Tablo 4.15. incelendiginde en yiiksek ¢arpikligina sahip 6nermenin 1,572 mutlak
degeriyle “Tiirkiye nin Konumu Ve Iklim Sartlar1 Saglik Turizmine Elverisli Oldugunu
Diistliniiyorum” sorusu oldugu goriilmektedir. En yiiksek mutlak basiklik degerinin ise
1,408 degeriyle aym1 6nermede oldugu goriilmektedir. En yiiksek iki degerin mutlak
olarak 2'den kiigiik olmasi, her bir dnerme i¢in tek degiskenli normallik varsayiminin

saglandigin1 gosterir (Raykov & Marcoulides, 2006).
4.2.4. Tammlayici istatistiksel bulgular

Tanimlayici istatistiksel degerler asagidaki Tablo 4.16’da verilmistir.

Tablo 4.16. Tanimlayici istatistiksel degerler

Standart

N Ortalama
Sapma

Sag.hk Turizmi Cahs_amlarl Diger Saglik Calisanlarindan Daha Fazla ls31 4,196 12049
|Gelir Elde Etmektedirler.

Saglik Turizminde islem Basima Alinan Ucret Daha Yiiksektir. 1831 4,236 1,1553

%aghk Turgml Isletmeleri Caliganlarina Daha Yiiksek Ucret ls31 4,100 12197
[Odemektedir.
Saglik Turizmi Isletmelerinin Is Yeri Kosullar1 Diger Saglik

1
[sletmelerine Gore Daha Gosterislidir. g3l 4241 1,1650

Saglik Turizmi Isletmelerinin Is Yeri Kosullar1 Diger Saglik

[sletmelerine Gore Daha Konforludur. g3l 4,207 1,1865
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Saglik Turizmi Isletmelerinin Is Yeri Diger Saglk Isletmelerine Gore

[Daha Merkezi Semtlerde Yer Almaktadr. g3l 4,242 11388

Saglik Turizmi Isletmelerinde Calisma Saatleri Diger Saglik

. |
[sletmelerine Gore Daha Esnektir. g3l 122 12557

Tiirkiye Saghk Turizminde Gelismis Bir Ulkedir. 831 4,135 1,2325

Tl.l.rlily? Saglik Turizminde Gelisme Potansiyelinde Oldugunu ls31 4,250 11686
Diistiniiyorum.

Tgrlily? de Saglik Turizmi Calisanlarina Duyulan Thtiyacin Artacagini ls31 4,300 11377
Diistiniiyorum.

Tiirkiye’de Saglik Turizmi Sektdriinde Istihdam Olanaklarinin Genis

831 4,182 1,1982
[Oldugunu Diisiiniiyorum. 83 18 198

Saglik Turizmi Kiiltiirler Arasinda Yakinlagma Saglamaktadir. 1831 4,280 1,1405

Saglik Turizmi Caligsanlart Uluslararasi Bir Ortamda Caligmaktadir. 1831 4,268 1,1653

Saglik Turizmi Calisanlar1 Yurt Disinda is Bulma Konusunda Diger

|
Saglik Caliganlarindan Daha Avantajlidir. B3l 4,261 1.1524

T%rlily? Konumu Itibariyle Saglik Turizmine Uygun Oldugunu ls31 4,272 11733
Diistiniiyorum.

Tiirkiye’nin Iklim Sartlar1 Saglik Turizmine Elverigli Oldugunu ls31 4,207 11468

Diistiniiyorum.

Saglik Turizmi Isletmelerinin Kazanglar1 Motive Edicidir. 1831 4,247 1,1824
Saglik Turizmi I¢in Yurt Disinda Yasayabilirim. 831 3,882 1,1409
Saglik Turizmi I¢in Yurt Dis1 Kaynakli Caligabilirim. 1831 4,165 1,2175
Saglik Turizmi Isletmeleri Kalifiyeli Personel Calistirmalidirlar. 1831 4,224 1,1649

Saglik Turizmi Isletmelerinde Islem Hiz1 Daha Hizli Tedavi Sureci

Daha Kisadir. [831 4,178 1,2072

Satgllk T'urlzml Isletmelerinin Organizasyon Kabiliyetleri Daha ls31 4,214 1.1667
Yiiksektir.

Turklvye nin F?nlimu Ve Iklim Sartlar1 Saglik Turizmine Elverisli ls31 4,302 11497
[Oldugunu Diisiiniiyorum.

Tirkiye Saglik Turizminde Gelismekte Olan Bir Ulkedir. 1831 4,225 1,1938
Kariyerimi Saglik Turizminde Yapmayi1 Planliyorum. 831 4,023 1,2822
Saglik Turizmi Kariyer Hedeflerimin Basinda Gelmektedir. |831 3,969 1,3422
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Kariyerimi Saglik Turizmi Alaninda Yapmak Istiyorum. |831 4,042 1,2732

Saghl? T.urlzrfur}de ijye:r Yapmak I¢in Eksik Oldugum Noktalarda ls31 4117 12358
Kendimi Gelistirecegim.

Saglik Turizmi Isletmesinde Calismak Istiyorum. 831 4,087 1,2456

Tiirk Hast-alar Yerine Yabanci Hastalarla Ilgilenmek Beni Motive ls31 3,057 13825
|JEtmektedir.
Saglik Turizmi Isletmelerinin Haberlesme Ag1 Diger Saglik

. |
[sletmelerine Gore Daha Gelismistir. g3l 4,205 L1

Saglik Turizmi Isletmelerinin Giderleri Diger Saglik Isletmelerinin
IGiderlerinden Yiiksektir.

831 4,164 1,1973

Ilgili ifade Tablo 4.16. incelendiginde en yiiksek ortalamaya (X) sahip énermenin
4,302 mutlak degeriyle “Tiirkiye’nin Konumu Ve Iklim Sartlar1 Saglik Turizmine
Elverigli Oldugunu Diisiiniiyorum” sorusu oldugu goriilmektedir. En yiiksek standart
sapma (Ss) degerinin ise 1,3825 degeriyle “Tiirk Hastalar Yerine Yabanci Hastalarla
Ilgilenmek Beni Motive Etmektedir.” sorusu oldugu goriilmektedir. Onermelere verilen
cevaplarin ¢ogunlugu “Kismen Katiliyorum 4” seviyesinde goriilmektedir. En diisiik
ortalamaya (X) sahip dnermenin 3,882 mutlak degeriyle “Saghik Turizmi I¢in Yurt
Disinda Yasayabilirim.” sorusu oldugu goriilmektedir. En diisiik standart sapma (Ss)
degerinin ise 1,1377 degeriyle “Tiirkiye’de Saglik Turizmi Calisanlarmma Duyulan
Ihtiyacin Artacagini Diisiiniiyorum.” sorusu oldugu goriilmektedir. Diisiik énermelere

verilen cevaplarin “Kararsizim 4” seviyesinde oldugu goriilmektedir.
4.2.5. Faktor Analizi

Faktor analizi, birbiriyle iligkili ¢ok sayida degiskeni bir araya getirerek,
kavramsal olarak anlamli daha az sayida yeni degiskenler (faktorler, boyutlar) bulmayz,
kesfetmeyi amacglayan c¢ok degiskenli bir istatistiksel yontemdir. Faktor analizi
aciklayici faktor analizi ve dogrulayici faktor analizi olarak ikiye ayrilir. Faktor analizi
yapabilmek i¢in gereken en az anket sayisi hakkinda farkli goriisler vardir. Bazi
aragtirmacilar en az 300 Orneklemeye ulasilmasit gerektigini belirtitken bazi
arastirmacilar da en az 500 6rneklemeye ulasilmasi gerektigini belirtmislerdir. Bir diger
gorlise gore Olcekte yer alan madde sayisinin 5 veya 10 kati kisiye ulasilmasi
gerekmektedir. Bu calismada toplam Orneklem sayist 831 oldugundan ve anketin

toplam1 32 sorudan olustugundan dolay1 agiklayici faktor analizi i¢in gereken asgari kisi
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sayisi kriterine fazlasiyla karsilamaktadir. Agiklayici faktér analizinde o6rneklem
biiylikliigiiniin yeterliligi ile ilgili karar verebilmek icin uygulanan istatistik 6l¢iim
teknigi Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) teknigidir. Bu teknige gore elde edilen sonuglar 0 —
1 arasinda bir deger ile ol¢iilmektedir. Baz1 arastirmalar 0.5’den biiyiik bir degerin
aciklayict faktor analizi yapmak ic¢in yeterli goriirken bazi aragtirmalar ise asgari
degerin 0.6 olmas1 gerektigini belirtmislerdir. Genel kabul gérmiis degerlendirmelere
gore 0.7 - 0.8 arasindaki degerlerin iyi, 0.8 - 0.9 arasindaki degerlerin ¢ok iyi, 0.9’dan
biiylik degerlerin ise miikemmel 6rneklem biiyiikliigiine isaret etmektedir. Agiklayici
faktor analizine gecmeden once bakilmasi gereken ikinci nokta ise (Barlett’s Test of
Sphericity) Barlett evrensellik testi sonucunun istatistiksel olarak anlamli olup
olmadigidir. Barlett testi verilerin ¢ok degiskenli normal dagilimdan gelir
gelmediklerini belirler. S6z konusu degerin istatistiksel olarak anlamli ise agiklayict
faktor analizine uygun anlamina gelmektedir (Seger, 2015).

Yapilan test sonuglart adim adim asagida Tablo 4.17°da verilmistir.

Tablo 4.17. Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) and Bartlett's test sonuglari

Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy. ,978
|Bartlett's Test of Sphericity ~ Approx. Chi-Square 38830,592
Df 351
Sig. ,000

Elde edilen bulgulara gére KMO degerinin 0.978 oldugu goriilmektedir.
Yukarida verilen bilgiler 1s18inda bu deger miikemmel bir 6rneklem biiyiikliigiinii
gostermektedir. Barlett evrensellik testi p=0,000<0.05 oldugundan dolay: istatistiksel
olarak anlamlidir. Bu sonug¢ degiskenler arasinda yiiksek korelasyon oldugunu isaret
etmektedir. Dolayisiyla agiklayic1 faktor analizinin yapilabilmesi igin tiim 6n kosullar

saglanmustir.
4.2.6. Aciklayici faktor analizi

Agiklayict faktor analizinde temel bilesenler metodu Eigen degeri 1’den biiyiik
olan dnermeler, Varimax dondiirme teknigi ve 0.50 degerinin altinda faktor yiiklerinin

analizde degerlendirilmemesi se¢enekleri uygulanmistir.
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Tablo 4.18. Ortak varyans tablosu

70

Initial  [Extraction
Saglik Turizmi Calisanlar1 Diger Saglik Calisanlarindan Daha Fazla Gelir Elde
. 1,000 797
|Etmektedirler.
Saglik Turizminde Islem Basma Alman Ucret Daha Yiiksektir. 1,000 ,845
Saglik Turizmi Isletmeleri Calisanlarina Daha Yiiksek Ucret Odemektedir. 1,000 , 764
Saglik Turizmi Isletmelerinin Is Yeri Kosullar1 Diger Saglik Isletmelerine
. 1,000 823
|Gore Daha Gésterislidir.
Saglik Turizmi Isletmelerinin Is Yeri Kosullar1 Diger Saglik Isletmelerine
1,000 ,846
|Gore Daha Konforludur.
Saglik Turizmi Isletmelerinin Is Yeri Diger Saglik Isletmelerine Gore Daha 1.000 821
[Merkezi Semtlerde Yer Almaktadir. ’ '
Saglik Turizmi Isletmelerinde Calisma Saatleri Diger Saglik isletmelerine
o . 1,000 ,781
|Gore Daha Esnektir.
Tiirkiye Saglhk Turizminde Gelismis Bir Ulkedir. 1,000 ,793
Tiirkiye Saglik Turizminde Gelisme Potansiyelinde Oldugunu Diigiintiyorum. {1,000 ,842
Tiirkiye’de Saghk Turizmi Calisanlarina Duyulan ihtiyacin Artacagini 1,000 811
Diisiiniiyorum. ' ’
Tiirkiye’de Saglik Turizmi Sektoriinde Istihdam Olanaklarinin Genis
y o 1,000 833
|Oldugunu Diigiiniiyorum.
Saglik Turizmi Kiiltiirler Arasinda Yakinlagma Saglamaktadir. 1,000 ,848
Saglik Turizmi Calisanlar1 Uluslararas1 Bir Ortamda Calismaktadir. 1,000 ,846
Saglik Turizmi Calisanlar1 Yurt Disinda Is Bulma Konusunda Diger Saglik
. 1,000 ,815
|Calisanlarindan Daha Avantajlidir.
Tiirkiye Konumu Itibariyle Saglik Turizmine Uygun Oldugunu Diisiiniiyorum. J1,000 ,835
Tl.l'rlily.e.: nin Iklim Sartlar1 Saglik Turizmine Elverigli Oldugunu 1,000 833
Diistiniiyorum.
Saglik Turizmi Isletmelerinin Kazanglar1 Motive Edicidir. 1,000 ,865
Saglik Turizmi I¢in Yurt Disinda Yasayabilirim. 1,000 577
Saglik Turizmi I¢in Yurt Disi Kaynakli Calisabilirim 1,000 ,763
Saglik Turizmi Isletmeleri Kalifiyeli Personel Calistirmalidirlar. 1,000 ,830




Saglik Turizmi Isletmelerinde islem Hizi1 Daha Hizli Tedavi Sureci Daha
Kisadir.

Saglik Turizmi Isletmelerinin Organizasyon Kabiliyetleri Daha Yiiksektir.

Tiirkiye’nin Konumu Ve Iklim Sartlar1 Saglik Turizmine Elverisli Oldugunu
Diisiiniiyorum.

Tiirkiye Saglik Turizminde Gelismekte Olan Bir Ulkedir.

Saglik Turizmi Isletmelerinin Haberlesme Ag1 Diger Saglik isletmelerine Gore
Daha Gelismistir.

Tiirk Hastalar Yerine Yabanci Hastalarla Ilgilenmek Beni Motive Etmektedir.

Saglik Turizmi Isletmelerinin Giderleri Diger Saglik Isletmelerinin
Giderlerinden Yiiksektir.

1,000 ,839
1,000 872
1,000 ,830
1,000 811
1,000 819
1,000 ,660
1,000 824

Elde edilen bulgulara goére analize tabi tutulan 27 Onermede yiiksek ortak

varyans degerlerine sahiptir. Tablo 4.18. incelendiginde en yiiksek ortak varyansa sahip

onermenin 0,872 mutlak degeriyle “Saglik Turizmi Isletmelerinin Organizasyon

Kabiliyetleri Daha Yiiksektir.” sorusu oldugu goriilmektedir. En diisiik ortak varyans

degerinin ise 0,577 degeriyle “Saglik Turizmi I¢in Yurt Disinda Yasayabilirim.” sorusu

oldugu goriilmektedir. Bundan sonraki adim s6z konusu Onermelerin farkli boyutlar

altinda kiimelenip kiimelenmedigini goérmek ve toplam varyansin hangi o6lciide

acikladiklarini 6lgmek i¢in agiklanan toplam varyans tablosunun sonuglarina bakmaktir.

Tablo 4.19. Toplam agiklanan varyans tablosu

o ] Extraction Sums of Squared
Initial Eigenvalues )
Loadings
Component
Total % of Variance | Cumulative % Total % of Variance
1 21,824 80,830 80,830 21,824 80,830
2 ,834 3,088 83,918

Genel kabul gérmiis uygulamalarda boyut veya boyutlar toplam varyansin en az
0.50’sini agiklamali ve her bir boyutun toplam agiklanan varyansa en az 0.05 degeri
kadar katki yapmasi Onerilmektedir. Elde edilen bulgular saglik turizmi algilama

Olceginin tek bir boyuttan olustugunu gostermektedir. Bu boyut toplam varyansin
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%80.830 nu agiklamaktadir. lgili ifade Tablo 4.19.’de verilmistir. Calisilan 6lgegin tek
boyuttan olustugunun diger bir gostergesi de asagidaki Sekil 4.1’de gosterilen Scree
Plot grafigidir.

Scree Plot

257

209

157

Eigenvalue

5—

o

T T T T T T T T 17 T T T T 1T T T T T T 7T
1 2 3 4 5 6 7 8 8 10111213 14135 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27

Component Number

Sekil 4.1. Scree plot grafigi

Yukarida ilgili ifadede Sekil 4.1’de grafiginde ¢ok net bir sekilde goriildiigii

lizere arastirmada kullanilan 6l¢ek 27 madde ve tek boyuttan olugsmaktadir.
4.2.7. Korelasyon Analizi

Saglik turizmi algisi ile kariyer yonelme egilimi arasindaki iliskinin incelenmesi
icin korelasyon analizi yapilmasi, iki siirekli degisken arasindaki dogrusal iliskiyi
anlamaya yonelik uygun bir yontemdir. Korelasyon analizinde iki degisken arasindaki
iliskinin Olctlistinii ifade eden korelasyon katsayisi, genellikle kii¢iik "r" harfi ile
gosterilir ve bu deger -1 ile +1 arasinda degisir (Seger, 2015). Analizi alinan iki siirekli
degiskenden birinin degeri artarken digeri de artiyorsa aralarinda pozitif iliski var

anlamma gelmektedir. Bu durum “+” isareti ile gosterilmektedir. Eger biri artarken

72



(T3]

digeri azaliyorsa aralarinda negatif iligki var anlamina gelmektedir. Bu durum - isareti
ile gosterilmektedir. Korelasyon kat sayist “r”” 0 ile 0.49 arasindaysa zayif, 0.5 ile 0.69
arasindaysa orta, 0.70’den fazla ise degiskenler arasinda yiiksek iliski var anlamina
gelmektedir. Korelasyon analizinde bulunan “r” degeri kadar 6nemli olan bir diger
deger de “p” simgesi ile gosterilen istatistiksel anlamlilik diizeyidir. Korelasyon analizi

K1)
T

raporlamasinda diizeyi lizerinde bulunan (*) p<0.05, (**) ise p<0.01 Onem
diizeyinde anlamli olduguna isaret eder. Ilgili ifade asagidaki Tablo 4.20°de analizin

sonuclar1 agagida raporlanmistir.

Tablo 4.20. Saglk turizmi algisi ile kariyer yonelim egilimi arasinda korelasyon analizi sonuglari

STA 1

KYE 0.859** 1

Yukarida verilen bilgiler 1s15inda STA ile KYE puanlar arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir iligkinin olup olmadigini belirlemek i¢in yapilan pearson korelasyon
analizi sonucunda s6z konusu iki degiskenin aralarinda pozitif yonde anlamli bir
iligkinin oldugu gorilmiistiir. Buna gore Akdeniz ve Alanya Alaaddin Keykubat
Universitelerinde saglik egitimi goren dgrencilerin saglk turizmi algilar pozitif yonde
ne kadar yliksekse saglik turizmine yonelme egilimlerinin artacagi sdylenebilir. Bu
sonuglara gore Ho hipotezi (Saglik turizmi algisi ile kariyerlerinde saglik turizmine
yonelme egilimleri arasinda istatiksel olarak anlamli bir iligski yoktur.) reddedilmis olup
H1 hipotezi (Saglik turizmi algisi ile kariyerlerinde saglik turizmine yonelme egilimleri

arasinda istatiksel olarak anlamli bir iligki vardir.) kabul edilmistir.
4.2.8. Bagimsiz Orneklemler I¢in T-Testi

Bagimsiz orneklemler igin T-Testi iki farkli 6rneklem gurubunun bir siirekli
degisken tizerinden aldiklar1 degerlerin karsilastirilmasinda kullanilir (Seger, 2015).

Caligmanin siirekli degiskenleri olan STA ve KYE ortalamalarinin cinsiyete gore
istatistiksel olarak anlamli bir fark olusturup olusturmadigi analizi igin T-Testi

uygulanmis ve bulunan sonuglar asagidaki Tablo 4.21°de sonuglanmustir.
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Tablo 4.21.

Saglik turizmi algisi ile kariyer yonelim egilim diizeylerinin cinsiyete gore incelenmesi

n X Sss t p
Kadm 496 4.0984 1.06797
STA -3.323 0.001
Erkek 335 4.3472 1.04411
Kadm 496 3.9419 1.24936
KYE -3.059 0.002
Erkek 335 4.2036 1.18159

Aragtirmaya katilan 6grencilerin saglik turizmi algisinin pozitiflik diizeylerinin
cinsiyetlerine gore istatistiksel olarak anlamli bir sekilde farklilasip farklilasmadigin
Olgmek igin yapilan T-Testi analizi sonucunda ortalamalar arasinda anlamli bir fark
oldugu bulunmustur (t=-3.323, p=0.001). Bu sonuglar 1s18inda erkek dgrencilerin kadin
ogrencilere gore saglik turizmi algilar1 daha olumludur.

Arastirmaya katilan &grencilerin kariyerlerinde saglik turizmine yonelme
egilimlerinin cinsiyetlerine gore istatistiksel olarak anlamli bir sekilde farklilasip
farklilasmadigin1 6lgmek icin yapilan T-Testi analizi sonucunda ortalamalar arasinda
anlamli bir fark oldugu bulunmustur (t=-3.059, p=0.002). Bu sonuglar 1s1ginda erkek
ogrencilerin kariyerlerinde kadin 6grencilere gore saglik turizmine yonelme egilimleri
daha yiiksektir. Bu sonuglara gére Hz hipotezi (Ogrencilerin cinsiyeti ile saglik
turizmine yonelme egilimleri arasinda anlamli bir fark vardir.) kabul edilmistir.

Calismanin siirekli degiskenleri olan STA ve KYE ortalamalarinin egitimi ile
ilgili is tecriibesi olan 6grenciler ile bu konuda tecriibesi olmayan Ogrenciler arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark olusturup olusturmadigi analizi igin T-Testi

uygulanmis ve bulunan sonuglar asagidaki Tablo 4.22°de sonuglanmustir.

Tablo 4.22. Saglik turizmi algisi ile kariyer yonelim egilim diizeylerinin saglikla ilgili is tecriibesine gore
incelenmesi

n X Sss t p

Saglikla
Ilgili Is
Tecriibesi
Var

STA -0.302 0.762
Saglikla
Tgili Is
Tecriibesi
Yok

447 4.1883 1.0724

384 4.2107 1.05717
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Saglikla
Tgili Is
Tecriibesi
Var

KYE 0.068 0.946
Saglikla
Tgili Is
Tecriibesi
Yok

447 4.0501 1.23840

384 4.0443 1.21849

Arastirmaya katilan 6grencilerin saglik turizmi algisinin pozitiflik diizeylerinin
saglikla ilgili is tecriibesine gore istatistiksel olarak anlamli bir sekilde farklilasip
farklilagsmadigin1 6lgmek i¢in yapilan T-Testi analizi sonucunda ortalamalar arasinda
anlamli bir fark olmadigi bulunmustur (t=-0.302, p=0.762).

Aragtirmaya katilan O6grencilerin kariyerlerinde saglik turizmine yonelme
egilimleriyle saglikla ilgili is tecriibesine gore istatistiksel olarak anlamli bir sekilde
farklilasip farklilasmadigini 6lgmek igin yapilan T-Testi analizi sonucunda ortalamalar
arasinda anlamli bir fark olmadig1 bulunmustur (t=0.068, p=0.946).

Bunu takiben ¢alismanin siirekli degiskenleri olan STA ve KYE ortalamalarinin
yakin cevrelerinde saglik turizmi sektoriinde 1§ yapan bir tanidiklarmin olup
olmadiklarinin gore istatistiksel olarak anlamli bir fark olusturup olusturmadigi analizi

icin T-Testi uygulanmis ve bulunan sonuglar asagidaki Tablo 4.23’de sonu¢lanmastir.

Tablo 4.23. Saglik turizmi algist ile kariyer yonelim egilim diizeylerinin yakin ¢evrelerinde saglik turizmi
sektoriinde is yapan bir tanidiklarinin olup olmamasina gére incelenmesi

n X Ss t p

Yakin
Cevrelerinde
Saglik
Turizmi
Sektoriinde
Is Yapan Bir
Tamdiklar1
Vardir.

STA 3.933 0.000
Yakin
Cevrelerinde
Saglhk
Turizmi
Sektoriinde
Is Yapan Bir
Tamidiklar
Yoktur.

276 4.4004 1.02975

555 4.0984 1.06862

KYE Yakin 276 4.3507 1.09778 5.338 0.000
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Cevrelerinde
Saglik
Turizmi
Sektoriinde
Is Yapan Bir
Tanidiklari
Vardir.

Yakin
Cevrelerinde
Saglik
Turizmi
Sektoriinde
Is Yapan Bir
Tanidiklar1
Yoktur.

555 3.8966 1.26264

Arastirmaya katilan 6grencilerin saglik turizmi algisinin pozitiflik diizeylerinin
yakin c¢evrelerinde saglik turizmi sektoriinde is yapan bir tanidiklarinin olup
olmamasina gore istatistiksel olarak anlamli bir sekilde farklilasip farklilagsmadigini
Olemek icin yapilan T-Testi analizi sonucunda ortalamalar arasinda anlamli bir fark
oldugu bulunmustur (t=3.933, p=0.000). Bu sonuglar 1s181nda yakin c¢evrelerinde saglik
turizmi sektoriinde is yapan bir tanidiklarinin olan 6grencilerin olmayanlara gore saglik
turizmi algilar1 daha olumludur.

Arastirmaya katilan O6grencilerin kariyerlerinde saglik turizmine ydnelme
egilimleriyle yakin gevrelerinde saglik turizmi sektoriinde is yapan bir tanidiklarinin
olup olmamasina goére istatistiksel olarak anlamli bir sekilde farklilasip
farklilasmadigin1 6lgmek icin yapilan T-Testi analizi sonucunda ortalamalar arasinda
anlamli bir fark oldugu bulunmustur (t=5.338, p=0.000). Bu sonuglar 1s1ginda yakin
cevrelerinde saglik turizmi sektoriinde is yapan bir tanidiklarinin olan &grencilerin
olmayanlara gore kariyerlerinde saglik turizmine yonelme egilimleri daha yiiksektir.

Bu sonuca gore Hs hipotezi (Yakin ¢evresinde saglik turizminde is yapan birisi
olan Ogrencilerin olmayanlara gore saglik turizmine yonelik agilar1 daha olumludur.)
kabul edilmistir.

Bunu takiben ¢alismanin siirekli degiskenleri olan STA ve KYE ortalamalarinin
daha once saglik turizmi ile ilgili kurs ya da ders alip almadiklarina gore istatistiksel
olarak anlamli bir fark olusturup olusturmadigi analizi i¢in T-Testi uygulanmis ve

bulunan sonuglar asagidaki Tablo 4.24’de sonuglanmuistir.
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Tablo 4.24. Saglik turizmi algisi ile kariyer yonelim egilim diizeylerinin daha 6nce saglik turizmi ile ilgili
kurs ya da ders alip almadiklaria goére incelenmesi

n X Ss t p

Daha Once
Saglik
Turizmi {le
Igili Kurs
Ya Da Ders
Almistir.
STA 3.408 0.001
Daha Once
Saglik
Turizmi {le
flgili Kurs
Ya Da Ders
Almamustir.

176 4.4188 0.9278

655 4.1396 1.09

Daha Once
Saglik
Turizmi {le
flgili Kurs
Ya Da Ders
Almuistir.
KYE 2.5 0.013
Daha Once
Saglhik
Turizmi {le
fgili Kurs
Ya Da Ders
Almamustir.

176 4.2523 1.184

655 3.99 1.235

Arastirmaya katilan 6grencilerin saglik turizmi algisinin pozitiflik diizeylerinin
daha once saglik turizmi ile ilgili kurs ya da ders alip almadiklarina gore istatistiksel
olarak anlamli bir sekilde farklilasip farklilasmadigini 6lgmek igin yapilan T-Testi
analizi sonucunda ortalamalar arasinda anlamli bir fark oldugu bulunmustur (t=3.408,
p=0.001). Bu sonuclar 1s18inda kurs ya da ders olarak herhangi bir egitim almis
ogrencilerin almayanlara gore saglik turizmi algis1 daha olumludur.

Arastirmaya katilan &grencilerin kariyerlerinde saglik turizmine yoOnelme
egilimleriyle daha 6nce saglik turizmi ile ilgili kurs ya da ders alip almadiklarina gore
istatistiksel olarak anlamli bir sekilde farklilasip farklilasmadigini 6lgmek icin yapilan
T-Testi analizi sonucunda ortalamalar arasinda anlamli bir fark oldugu bulunmustur
(t=2.5, p=0.013). Bu sonuglar 1s18inda kurs ya da ders olarak herhangi bir egitim almis
ogrencilerin almayanlara gore kariyerlerinde saglik turizmine yonelme egilimleri daha

yuksektir.
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Bu sonuca gore Hes hipotezi (Saglik turizmiyle ilgili daha 6nce kurs ya da ders
alan Ogrencilerin almayanlara gore saglik turizmine yonelik algilar1 daha olumludur.)

kabul edilmistir.
4.2.9. ANOVA Testi

Bagimsiz 6rneklemler i¢in yapilan tek yonlii ANOVA Testi ikiden ¢ok farkli
orneklem gurubunun bir siirekli degisken Tlzerinden aldiklar1 degerlerin
karsilastirilmasinda kullanilir.

Calisgmanin siirekli degiskenleri olan STA ve KYE ortalamalarinin ¢aligmaya
katillan 6grencilerin egitim aldig1 okul tiirline gore istatistiksel olarak anlamli bir fark
olusturup olusturmadigi analizi i¢gin ANOVA Testi uygulanmis ve bulunan sonuglar

asagidaki Tablo 4.25’de sonuclanmustir.

Tablo 4.25. Saglik turizmi algisi ile kariyer yonelim egilim diizeylerinin egitim alinan okullara gore
incelenmesi

Boliimler n X Ss F Anlamh Fark
Tip Fakiiltesi 194 | 4.8868 | 0.43008 D**, SBF**, MYO**
Dis Hekimligi Fakiiltesi 107 | 4.2672 | 1.0192 T**, MYO**
STA 111.960**
Saglik Bilimleri Fakdiltesi | 279 | 4.424 0.899 T**, MYO**
Saglik Hizmetleri MYO 251 | 3.3872 | 1.093 T**, D**, SBF**
Tip Fakiiltesi 194 | 4.8299 | 0.7123 D**, SBF**, MYO**
Dis Hekimligi Fakiiltesi 107 | 4.0729 | 1.240 T**, MYO**
KYE 103.643**
Saglik Bilimleri Fakiiltesi | 279 | 4.3061 | 1.104 T**, MYO**
Saglik Hizmetleri MYO 251 | 3.1442 | 1.114 T** D**, SBF**

**P=0.000 seviyesinde istatistiksel olarak anlamlidir.
T=Tip Fakiiltesi, D=Dis¢ilik, SBF=Saglik Bilimleri Fakiiltesi, MYO=Saglik Hizmetleri MYO

Arastirmaya katilan 6grencilerden tip fakiiltesi okuyan 6grencilerin diger fakiilte
ve yiiksekokul ogrencilerine gore saglik turizmi algilarinin daha olumlu oldugu
goriilmektedir (x=4.8868, S.s=0.43008). T1p fakiiltesinden sonra ikinci olarak en yiiksek
olumlu algiya sahip olan &grenci grubu saglik bilimleri fakiiltesi O6grencileridir
(x=4.424, S.s=0. 0.899). Dis fakiiltesi Ogrencileri saglik bilimleri fakiiltesi

ogrencilerinden yakin olmakla birlikte ortalamalari 3’iincli grupta yer almaktadir
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(x=4.2672, S.s=1.0192). En son olarak saglik hizmetleri meslek yiiksekokulu diger
boliimlerden farkli bir sekilde en diisiik olumlu algiya sahip boliimii olusturmaktadir
(x=3.3872, S.s=1.093). Arastirmaya katilan Ogrencilerden tip fakiiltesi okuyan
ogrencilerin diger fakiilte ve yiiksekokul 6grencilerine gore saglik turizmine yonelme
egilimleri daha olumlu oldugu goriilmektedir (x=4.8299, S.s=0.7123). Tip fakiiltesinden
sonra ikinci olarak en yiiksek olumlu yonelme egilimine sahip olan 6grenci grubu saglik
bilimleri fakiiltesi 6grencileridir (x=4.3061, S.s=1.104). Dis fakiiltesi 6grencileri saglik
bilimleri fakiiltesi 6grencilerinden yakin olmakla birlikte ortalamalar1 3’lincii grupta yer
almaktadir (x=4.0729, S.s=1.240). En son olarak saglik hizmetleri meslek yiiksekokulu
diger boliimlerden farkli bir sekilde en diisiik olumlu yonelme egilimine sahip boliimii
olusturmaktadir (x=3.1442, S.s=1.114). Coklu karsilastirma tablosuna bakildiginda tip
fakdiltesi 6grencilerinin diger tiim gruplardan istatistiksel olarak anlamli bir sekilde daha
olumlu saglik turizmi algisina ve saglik turizmine yonelme egilimine sahip oldugu
goriilmektedir. Saglik bilimleri fakiiltesi 6grencilerinin istatistiksel olarak anlamli bir
sekilde saglik hizmetleri meslek yiiksekokulu oOgrencilerinden daha olumlu saglik
turizmi algisina ve saglik turizmine yonelme egilimine sahip oldugu saptanmustir.
Bununla beraber saghik bilimleri fakiiltesi 6grencileri ile dis fakiiltesi Ggrencileri
arasindaki fark istatistiki olarak anlamli degildir (p=0.66>p=0.05). Bu sonuglara gore
Hs hipotezi (Dis Hekimligi okuyan 6grencilerin saglik turizmine yonelme egilimleri
diger ilgili boliimleri okuyan o6grencilere gore daha yiiksektir.) reddedilmistir. Buna
karsilik Ha hipotezi (Tip Fakiiltesi okuyan o6grencilerin saglik turizmine yoOnelme
egilimleri saglik bilimleri fakiiltesi okuyan 6grencilere gore daha yliksektir.) kabul

edilmistir.
4.2.10. Regresyon Testi

Aralarindaki iligkiyi belirlediginiz iki degiskenin birinin yordayan degisken
(bagimsiz degisken) ve digerinin yordanan degisken (bagimli degisken) olarak atanmasi
ve bu iligkinin matematiksel bir esitlik ile agiklanmas siireci, regresyon analizi olarak
adlandirilir (Seger, 2015). Bu dogrultuda yapilan daha Once korelasyon testinde
aralarinda ytiksek iliski oldugu saptanan STA ve KYE ne derece yordadigi bulgusuna

ulagmak icin basit dogrusal regresyon analizi uygulanmustir.
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4.2.10.1. Basit Dogrusal Regresyon Analizi

KYE degiskenin yordanmasina iliskin basit dogrusal regresyon analizi sonucu

asagidaki Tablo 4.26°da raporlanmustir.

Tablo 4.26. KYE degiskenin yordanmasina iliskin basit dogrusal regresyon analizi sonucu

Degisken B Standart Hata BETA t p

Sabit -0.114 0.089 -1.284 0.199
0.859

STA 0.991 0.021 48.325 0.000

Basit dogrusal regresyon analizi sonucunda saglik turizmi algisinin Kariyerinde

saglik turizmine yonelme egilimi iistiinde yiiksek diizeyde ve istatistiksel olarak anlaml

bir agiklama degerine sahip oldugu gériilmektedir (R=0.859, R?=0.738, p=0.000). Bu

sonug bize saglik turizmi algisiin kariyerinde saglik turizmine yonelme egilimindeki

toplam varyansin %74 linli agikladigini gostermektedir.
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5. TARTISMA, SONUC VE ONERILER

Bu arastirmanin temel amaci, saglik egitimi alan {iniversite &grencilerinin
kariyer planlamalarinda saglik turizmine yonelme tutumlarini anlamak, bu tutumlarin
demografik ozelliklerle olan iligkilerini ve aralarindaki etkilesim seviyelerini analiz
etmektir. Arastirmada kullanilan anketin, bu amaca yonelik kapsamli bir veri seti
sundugu diisliniilmektedir. Veri seti araciligiyla 6grencilerin demografik 6zellikleri ile
saglik turizmiyle ilgili tutum ve egilimleri arasinda anlamli iliskiler olup olmadigini
ortaya koymak hedeflenmektedir. Bu arastirmanin, hem saglik egitimi veren kurumlar
hem de saglik turizmi sektorii igin degerli bilgiler sundugu diistiniilmektedir. Bu bilgiler
araciligiyla Ogrencilerin  saglik turizmine yonelimleriyle ilgili temel dinamikleri
anlasilabilir, sektore yonelik insan kaynagi planlanabilir ve ogrencilerin kariyer
hedeflerine uygun destek saglama agisindan kritik bir yol haritasi olusturulabilir.

Saglik turizmi algisi ile kariyer yonelim egilimi istatistiksel olarak anlamli bir
iliskinin olup olmadigini belirlemek i¢in yapilan Pearson korelasyon analizi sonucunda
s6z konusu iki degiskenin aralarinda pozitif yonde anlamli bir iliskinin oldugu
goriilmiistiir. Buna gére Akdeniz ve Alanya Alaaddin Keykubat Universitelerinde saglik
egitimi goren Ogrencilerin saglik turizmi algilar1 pozitif yonde ne kadar yiiksekse saglik
turizmine yonelme egilimlerinin artacagi sdylenebilir. Bu sonuglara gore Ho hipotezi
(Saglik turizmi algist ile kariyerlerinde saglik turizmine yonelme egilimleri arasinda
istatiksel olarak anlamli bir iliski yoktur.) reddedilmis olup Hi hipotezi (Saglik turizmi
algist ile kariyerlerinde saglik turizmine yonelme egilimleri arasinda istatiksel olarak
anlaml bir iliski vardir.) kabul edilmistir. Saglik turizmini firsatlar barindiran, kariyer
acisindan potansiyel sunan bir alan olarak goéren 6grenciler, bu alana daha fazla ilgi
gosterebilir. Ogrencilerin  saglik turizminin iilkeye ekonomik katkisi, saglik
profesyonellerine sagladig1 uluslararasi kariyer firsatlar1 gibi unsurlar1 fark etmeleri, bu
sektore yonelmelerini kolaylastirabilir. Bilingli bireyler, saglik turizmi sektoriinde
mesleki potansiyellerini daha iyi degerlendirir ve bu alani bir kariyer yolu olarak gérme
egiliminde olabilirler. Pozitif bir saglik turizmi algisi, 6grencilerde uluslararasi hasta
iletisimi, farkli kiiltiirlerle etkilesim ve yiiksek kazang beklentisi gibi faktorlerle
motivasyon olusabilir. Ogrenciler, saglik turizmi sayesinde yurt i¢i ve yurt disinda daha
genis is firsatlarina sahip olabileceklerini anladiklarinda bu alana yonelme egilimleri
artabilir. Ogrenciler, saglk turizmi hizmeti veren hastaneler veya kuruluslarda staj ve

uygulama imkani buldukga, bu alana olan algilar1 somutlasir ve ilgileri artabilir. Pozitif
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deneyimler, saglik turizminin kapsamli, siirdiriilebilir ve gelisime agik bir alan
oldugunu anlamalarim1 saglayabilir. Saglik turizminin avantajlarini, ulusal ve kiiresel
katkilarint anlatan ders ve seminerler diizenlenmeli. Basarili saglik turizmi
profesyonellerinin kariyer hikayeleri 6grencilere aktarilmali. Saglik turizmi projeleri,
saha c¢alismalar1 ve uygulamali egitimlerle &grenciler desteklenmeli. Ogrencilere
yabanct dil ve kiiltiirel farkindalik egitimleri verilerek uluslararasi hasta yonetimine
hazirlanmalar1 saglanmali. Sonu¢ olarak saglik turizmi algis1 ne kadar pozitifse,
ogrenciler bu sektorde gelecekteki potansiyellerini o kadar net gorebilirler. Bu da
onlarin saglik turizmine yonelme egilimlerini artirir. Bu nedenle iiniversiteler ve ilgili
egitim kurumlari, 6grencilerin saglik turizmine yonelik farkindaliklarini ve olumlu
algilarin gelistirecek programlara odaklanmalidir.

Cinsiyet algisi, kariyerle ilgili tutum ve davraniglar1 farkli sekillerde etkileyen
onemli bir faktordiir (Al-Atiyat, 2019). Ayrica, erkeklerin ve kadmlarin kariyer
planlamalar ile tercihleri arasinda farkliliklar goriilmektedir. Toplumda, erkeklere ve
kadinlara kiiciik yaslardan itibaren atfedilen roller farkli oldugu i¢in, bu farkli kariyer
tercihlerine neden olan bir etkendir. Bagka bir etken de erkeklerin ve kadinlarin gegmis
is deneyimlerinde yasadiklar1 farkliliklardir (Ugurlu, 2020; Uygug, 2003). Arastirmaya
katilan Ogrencilerin saglik turizmi algisimin pozitiflik diizeylerinin ve Kariyerlerinde
saglik turizmine yonelme egilimlerinin cinsiyetlerine gore istatistiksel olarak anlamli bir
sekilde farklilagip farklilasmadigimi 6lgmek igin yapilan T-Testi analizi sonucunda
ortalamalar arasinda anlamli bir fark oldugu bulunmustur. Bu sonuglara goére H2
hipotezi (Ogrencilerin cinsiyeti ile saglik turizmine yénelme egilimleri arasinda anlaml
bir fark vardir.) kabul edilmistir. Bulgular erkek &grencilerin saglik turizmini kadin
Ogrencilerine gore daha olumlu algiladiklarin1  gostermektedir. Bunun sebepleri,
kadinlarin tanimadiklar1 kiiltiirlere karst daha muhafazakar bir tavir sergilemeleri
yabanci hastalarla anlasamama problemi kaygisi, geleneksel Tiirk aile yapist gibi
olabilir. Kadin 6grencilerin saglik turizmi alaninda kariyer yapma potansiyelleri, bu
alanin firsatlar1 ve ekonomik getirileri hakkinda dncelikle kadin 6grencilere daha sonra
ailelere yonelik c¢esitli bilgilendirme yontemleri kullanilabilir. Boylece hem kadin
ogrenciler hem de aileler de, kiz ¢ocuklarini bu sektore yonlendirme konusunda daha
bilingli adimlar atabilirler. Bu etkinliklerde, saglik turizmiyle ilgili basarili kadin rol
modeller de konusmaci olarak davet edilerek ailelerin c¢ocuklarimin bu sektore

yonelimini desteklemeleri tesvik edilebilir. Universitelerde diizenlenecek paneller,
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seminerler ve bilgi paylasimi oturumlar1 ile saglik turizmi sektorii hakkinda bilgi
verilebilir. Kadin 6grencilerin bu sektore kazandirilmasinin toplumsal ve ekonomik
etkileri vurgulanabilir. Saglik turizmi ile ilgili ¢caligmalarda yer almak isteyen kadin
ogrencilere 6zel burs ve hibe programlar1 olusturulabilir. Ve bunlar mezuniyet sonrasi is
hayatina atildiklarinda da devam ettirilebilir. Ornegin, kadin ¢alisanlara yonelik esnek
calisma saatleri, egitim destekleri veya girisimcilik hibeleri, diisiik faizli kredi imkanlar
ve vergi avantajlart sunulabilir. Bu desteklerin, sektore yonelimi tesvik edici bir faktor
olacag1 disiiniilmektedir. Saglik turizmi alaninda uluslararasi staj programlar1 ve
degisim programlar1 diizenlenerek kadin Ogrencilerin bu alanda kiiresel deneyim
kazanmalari, olaya daha kiiresel bir perspektifden bakmalar1 saglanabilir. Ayrica
tiniversiteler zorunlu staj programlarinin bir boliimiinii saglik turizmi yapan igletmelerde
gerceklesmesi sartint koyabilir. Biitiin bu oOneriler, kadin 6grencilerin dogru bilgiye
erismelerine ve Ozglivenlerini artirmalarina katkida bulunabilir. Mezuniyet sonrasi
saglik turizmi alaninda ¢alisan kadinlar arasinda bir dayanigsma ag1 olusturulabilir. Bu
ag, kadmn o6grencilerin kariyer yolculuklarinda rehberlik ve destek saglayabilir. Saglik
turizmi sektoriinde basarili olan kadinlarin  hikdyeleri medyada ve {iniversite
etkinliklerinde paylasilabilir. Bu, hem 6grencileri hem de aileleri motive edebilir.
Arastirmada yapilan sektor uzmanlar1 ile goriismelerde, uzmanlar, ¢ogu
Ogrencilerin egitim aldiklar1 boliimle ilgili is tecriibelerinin olmadiklarini, is tecriibesi
olan 6grencilerin ise azinlikta oldugunu, 6grencilerin bir ¢ogu egitimini tamamladiktan
sonra en kisa zamanda calisma hayatina atilmak, kisa yoldan para kazanmak
diisiincesiyle geldiklerini belirtmislerdir. Arastirmaya katilan 6grencilerin saglik turizmi
algisinin  pozitiflik  diizeylerinin ve kariyerlerinde saghk turizmine yoOnelme
egilimlerinin egitim alinan boliimle ilgili is tecriibesine gore istatistiksel olarak anlamli
bir sekilde farklilasip farklilasmadigini 6l¢mek igin yapilan T-Testi analizi sonucunda
ortalamalar arasinda anlamli bir fark olmadigr bulunmustur. Saglik egitimi goren
ogrencilerin sektor ile ilgili is tecriibesi, egitimin bir parcasi olan, staj yoluyla
olusmaktadir. Arastirmacinin kendi gozlemleri ve sektdr uzmanlari ile yapilan
miilakatlar dikkate alindiginda bu stajlarin biiyiik ¢cogunluguyla devlet kuruluslarinda
gerceklestigi diisiiniilmektedir. Dolayisiyla 6grenciler, staj esnasinda saglik turizmini
deneyimlememis olabilirler. Saglik turizmiyle dogrudan baglantili olmayan staj
deneyimleri, &grencilerin bu sektdrii tanimalarimi ve potansiyelini anlamalarini

zorlastirabilir. Dolayisiyla, bu alanin bir kariyer secenegi olarak degerlendirilmesi sinirh
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olumsuz bir algiya yol agabilir. Ornegin, 6grenciler bu sektdriin dinamiklerini,
ekonomik katkilarini veya kariyer olanaklarini fark edemeyebilir. Devlet kuruluslarinda
gerceklesen stajlar genellikle kamu sagligi hizmetlerine odaklanir ve saghk turizmi
alanindaki uygulamalara yer vermez. Ozel saglik kuruluslari, termal saglik merkezleri,
estetik klinikler veya uluslararasi hastalarla ¢aligilan ortamlar gibi saglik turizmine daha
yakin is alanlarinda yeterli staj firsatlar1 sunulabilir. Saglik turizmi, egitim miifredatinda
yeterince yer almiyor olabilir. Bu da 6grencilerin hem teorik bilgi hem de sektdrel
farkindalik kazanmalarini sinirlayabilir. Universiteler, saglik turizmi sektdriinde faaliyet
gosteren O6zel hastaneler, wellness merkezleri, termal tesisler ve saglik turizmi araci
kurumlartyla is birligi yaparak, Ogrencilerin bu alanlarda staj yapmalarmi tesvik
edebilir. Yukarida da belirtildigi tizere 6grencilerin farkli alanlarda (kamu sagligi, 6zel
saglik, saglik turizmi) rotasyon yapabilecegi bir staj programi olusturulabilir. Boylece
ogrenciler c¢esitli sektorleri deneyimleyebilirler. Saglik turizminin potansiyeli,
dinamikleri ve wuluslararasi standartlar1 hakkinda dersler eklenebilir. Bu dersler,
ogrencilerin sektdrii daha yakindan tanimalarini saglar. Saglik turizmiyle ilgili ger¢ek
vakalar1 iceren simiilasyonlar veya projeler miifredata dahil edilebilir. Saglik turizmi
kuruluslarinda staj yapmak isteyen Ogrencilere maddi destek veya burs imkénlari
saglanabilir. Saglik turizmi alaninda yurt dist staj veya degisim programlari
diizenlenerek, oOgrencilerin bu alandaki uluslararas1 uygulamalar1 &grenmesi
saglanabilir. Saglik egitimi goren Ogrencilerin saglik turizmi alaninda daha fazla bilgi
ve deneyim kazanmalari, sektordeki farkindaliklarimi artirir ve bu alandaki kariyer
potansiyelini gormelerini saglar. Staj programlarinin ve egitim miifredatinin saglik
turizmine yonelik yeniden yapilandirilmasi, 6grencilerin sektdre olan ilgisini ve
katilimini artirabilir. Bu sayede saglik turizmi, 6grenciler i¢in daha ¢ekici bir kariyer
secenegi haline gelebilir.

Arastirmaya katilan 6grencilerin saglik turizmi algisinin pozitiflik diizeylerinin
ve kariyerlerinde saglik turizmine yonelme egilimlerinin yakin g¢evrelerinde saglik
turizmi sektoriinde is yapan bir tanidiklarinin olup olmamasina gore istatistiksel olarak
anlamli bir sekilde farklilasip farklilasmadigimi 6l¢mek igin yapilan T-Testi analizi
sonucunda ortalamalar arasinda anlamli bir fark oldugu bulunmustur. Bu sonuca gore
Hs hipotezi (Yakin gevresinde saglik turizminde is yapan birisi olan &grencilerin

olmayanlara gore saglik turizmine yonelik agilar1 daha olumludur.) kabul edilmistir.
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Saglik turizmi, uluslararasi hasta gruplarina hizmet verdigi icin doviz bazli gelir
saglayabilir. Bu da, sektorde c¢alisanlarin genellikle yiiksek gelir elde etmesine yol
acabilir. Ogrenciler, yakin gevrelerinde bu kazanglar1 gozlemlediklerinde sektdre olan
ilgileri artabilir. Saglik turizmi sektorii, 6zellikle 6zel saglik kuruluslarinda ve termal
tesislerde esnek calisma saatleri sunabilir. Bu durum, is-yasam dengesine 6nem veren
genc bireyler icin cazip bir Ozellik olabilir. Saglik turizmi, genellikle yliksek
standartlara sahip, modern ve estetik agidan c¢ekici mekanlarda hizmet sundugu
goriilebilir. Bu tiir ortamlar, sektore olan olumlu algiy1 artirabilir. Yakin ¢evrede saglik
turizmiyle ugrasan kisilerin bulunmasi, sektore yonelik algi ve tutum iizerinde gii¢li bir
etkide bulunabilir ve 6grencilere saglik turizminin cazip yoOnlerini gostererek sektore
yonelimi artirabilir. Sektorde c¢alisan tanidiklar, 6grencilere hem is tatmini hem de
kariyer gelisimi acisindan olumlu o6rnekler sunabilir. Saglik turizmiyle ugrasan
kisilerden alinan bilgiler, sektore dair bilinglenmeyi artirabilir ve 6grencilerin bu alana
yonelme istegini destekleyebilir. Tanidiklarin deneyimleri, Ogrencilerde bu alanda
basarili olabileceklerine dair bir 6zgiiven olusturabilir. Saglik turizmi sektoriinde
deneyimli bireylerin mentorluk yapmasi, 6grencilere sektorii daha yakindan tanima ve
dogru adimlar atma konusunda rehberlik edebilir. Bu dogal avantajlardan yararlanmak
icin sektorli daha genis kitlelere tanitmak, dgrencilere somut deneyimler sunmak ve
yakin gevrenin destegini almak énem arz edebilir. Saglik turizminin i tatmini agisindan
sagladigr olumlu ozellikler, dogru bir sekilde aktarilirsa, 6grencilerin bu sektorde
kariyer yapma istegi artis gosterebilir.

Birey ise baslamadan once kendi kisiligini anlamaya calisir, yeteneklerini
kesfetmeye, ilgi alanlarin1 belirlemeye, giiclii ve zayif yonlerini ortaya ¢ikarmaya ve
kendini detayli bir sekilde analiz etmeye calisir. Birey, kendi gii¢lii ve zayif yonlerini
belirlemek igin kendini analiz ederek, hangi konuda daha yetenekli oldugunu ya da
hangi isi yapmaktan keyif aldigini belirlemek igin kendi analizini yapmalidir (Oner,
2001). Arastirmaya katilan 6grencilerin saglik turizmi algisinin pozitiflik diizeylerinin
ve Kkariyerlerinde saglik turizmine yonelme egilimlerinin daha 6nce saglik turizmi ile
ilgili kurs ya da ders alip almadiklarina gore istatistiksel olarak anlamli bir sekilde
farklilasip farklilasmadigini1 6l¢mek igin yapilan T-Testi analizi sonucunda ortalamalar
arasinda anlamli bir fark oldugu bulunmustur. Bu sonuca gore Hs hipotezi (Saglik
turizmiyle ilgili daha 6nce kurs ya da ders alan 6grencilerin almayanlara gore saglik

turizmine yonelik algilart daha olumludur.) kabul edilmistir. Daha Once saglik
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turizmiyle ilgili ders veya kurs alan Ogrencilerin bu sektore iliskin daha pozitif bir
algiya sahip olmalari, egitimin bilgiye dayali farkindalik kazandirma ve Onyargilari
azaltma potansiyelini vurgulayabilir. Egitim, 6grencilerin saglik turizminin ekonomik,
sosyal ve kisisel kariyer firsatlar1 hakkinda daha bilingli kararlar almalarini saglayabilir.
Saglik turizmiyle ilgili ders veya kurs almayan 6grenciler, bu sektér hakkinda sinirl
bilgiye sahip olduklarindan, belirsizlik nedeniyle daha tarafsiz veya olumsuz bir algiya
sahip olabilirler. Kurs veya dersler sirasinda saglik turizminin cazip yonlerinin (yiiksek
kazang, uluslararas1 deneyim, esnek calisma kosullar1 vb.) aktarilmasi, 6grencilerin bu
alana ilgisini artirabilir. Saglik turizmi alaninda sertifika programlar1 ve kisa siireli
kurslar diizenlenebilir. Ozellikle yaz donemlerinde uygulamali egitimler eklenerek
ogrencilerin ilgisi artirilabilir ve 6grencilere saha deneyimi saglama agisindan faydali
olabilir. Saglik turizminin avantajlar1 ve sektérdeki basarili uygulamalarin anlatildig
seminer ve konferanslar diizenlenebilir. Saglik turizmine 6zel se¢meli ve zorunlu
derslerin miifredata dahil edilmesi, 6grencilerin sektorii tanimasina olanak tanir. Bu
dersler, saglik turizminin ekonomik ve sosyal boyutlarini, hasta yonetimi ve
kiiltiirleraras: iletisim gibi konular1 kapsayabilir. Saglik turizmine yonelik kisa siireli
kurslar, 6grencilere bu alanla ilgili temel bilgileri hizlica kazandirabilir. Uzaktan egitim
platformlar1 tizerinden saglik turizmine yonelik kurslar sunulabilir. Bu sayede daha
fazla Ogrenciye erisim saglanabilir. Saghk turizmiyle ilgili kurs veya ders alan
ogrenciler arasindaki anlamli pozitif algr farki, bu tiir egitimlerin sektdre yoOnelik
farkindalik yaratma ve pozitif tutum gelistirme agisindan kritik oldugunu gostermesi
planlanmaktadir. Egitim programlarinin yayginlastirilmas1 ve sektérel deneyimlerin
artirilmasi, 6grencilerin saglik turizmine yonelmesini tesvik edebilir, bu alandaki insan
kaynaginin gelisimine katki saglayabilir ve saglik turizmine yonelik pozitif alginin
gelisimini destekler. Egitim ve sektor is birligi sayesinde, saglik turizmi daha cazip ve
ulagilabilir bir kariyer alan1 haline getirilebilir.

Arastirmada yapilan sektor uzmanlari ile gorligmelerde tip 6grencilerinin saglik
turizmine 1ilgili olduklari, 6zel sektor olarak saglik turizmi isinden devlet sektoriinden
daha fazla kazan¢ elde edebilecekleri ve c¢alisma sartlar1 olarak 6zel sektor saglik
turizmi isi devlet sektdriinden daha iyi ve esnek oldugundan dolayr tip 6grencilerinin
diger tiim grup saglik egitimi alan O6grencilerden saglik turizmine olumlu baktiklarini
belirtmiglerdir. Coklu karsilastirma tablosuna bakildiginda tip fakiiltesi 6grencilerinin

diger tiim gruplardan istatistiksel olarak anlamli bir sekilde daha olumlu saglik turizmi
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algisina sahip oldugu goriilmektedir. Tip fakiiltesi 6grencileri, egitimleri boyunca saglik
hizmetlerinin gesitliligi, uluslararasi standartlar ve hasta yonetimi gibi konularda daha
kapsamli bilgi edinir. Bu durum, saglik turizmine yonelik algilarin1 daha olumlu hale
getirebilir. Ayrica, tip egitiminde hasta memnuniyeti ve saglik hizmetlerinin ekonomik
boyutlar1 gibi konularin daha sik islenmesi, saglik turizminin 6nemini anlamalarini
kolaylagtirabilir. Tip fakiiltesi mezunlarimin saghk turizmi alaninda c¢alisma
olanaklarinin genis olmasi (6zellikle uluslararasi hasta yonetimi, medikal turizm ve
cerrahi turizm gibi alanlarda), bu alana daha olumlu bakmalarin1 saglayabilir. Saglik
turizminin yiiksek kazang¢ ve uluslararasi baglantilar gibi avantajlarinin tip 6grencileri
tarafindan daha iyi algilanmas1 miimkiin olabilir. Tip fakiiltesi 6grencileri, staj ve klinik
uygulamalar sirasinda uluslararasi hasta profillerine daha fazla maruz kalabilir. Bu da
saglik turizminin potansiyelini gozlemleme firsati sunar. Akademik etkinlikler ve
konferanslar gibi firsatlar, saghk turizmiyle ilgili bilgilerini pekistirebilir. Tip fakiiltesi
Ogrencilerinin saglik turizmi algisinin diger gruplara gore daha olumlu olmasi, bu
grubun sektdre yonelik bilgi ve deneyim diizeyinin yiiksekligi ile iliskilendirilebilir.
Tiirkiye, saglik sektoriinde yiiksek kalitede hizmet sunan modern tibbi tesislere
ve deneyimli doktor ve yardimer saglik personeline sahiptir. Birgok hastane ve klinik,
uluslararas1 akreditasyonlara sahip olup, uluslararasi standartlara uygun tedavi
sunmaktadir. Bu, hastalarin giivenli ve rahat bir deneyim yasamasini saglar.
Arastirmada yapilan sektdr uzmanlari ile yapilan goriismelerde saglik bilimleri fakdiltesi
ogrencilerinin, yardimci saglik personeli sinifinda yer almalar1 ve bu durumun saglik
turizmi isi yapan kurum ve kuruluslarin tercih listesinde olmalarimi sagladigini
belirtmeleri, sektoriin kalifiye personel ihtiyacina yonelik énemli bir durumu ortaya
koydugu diistiniilmektedir. Bu bulgu, hem saglik turizmi sektoriiniin beklentilerini hem
de bu alanda c¢alisan personelin kariyer firsatlarin1 anlamak agisindan degerli goriilebilir.
Saglik bilimleri fakiiltesi 6grencilerinin istatistiksel olarak anlamli bir sekilde saglik
hizmetleri meslek yiiksekokulu &grencilerinden daha olumlu saglik turizmi algisina
sahip oldugu saptanmistir. Saglik turizmi sektoriinde, uluslararasi standartlarda hizmet
sunabilmek icin nitelikli, teknik bilgiye sahip ve Kkiiltiirleraras: iletisim becerileri
gelismis personellere ihtiyag duyulabilir. Saglik bilimleri fakiiltesi 6grencileri, aldiklar
egitim nedeniyle bu ihtiyaglara uygun bir profil sundugu goriilebilir. Saglik turizmi,
yalnizca doktorlar1 degil, hemsireler, fizyoterapistler, saglik yoneticileri gibi yardimci

saglik personelinin de etkin bir sekilde rol aldigi bir sektor olarak diistiniilebilir. Bu
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ogrenciler, uluslararasi hasta yonetimi, tedavi siirecindeki teknik destek ve hasta
memnuniyeti gibi alanlarda kritik gorevler dstlenebilir. Saglik turizmi sektoriinde
calisma, saglik bilimleri fakiiltesi 6grencileri i¢in cazip bir kariyer firsat1 sunabilir. Bu
alanda calismak, Ogrencilerin farkli {iilkelerden gelen hastalarla etkilesimde
bulunmalarini ve uluslararas1 saglik sistemlerini 6grenmelerini saglayabilir. Ayrica,
yiiksek kazang potansiyeli ve prestijli i imkanlari da bu sektorii 6grenciler arasinda
cekici bir kariyer alani halinde goriilebilir. Saglik bilimleri fakiiltesi miifredatinda,
saglik turizmiyle ilgili teorik derslere ek olarak, uygulamali staj ve saha calismalari
artirlabilir. Saglik turizmi sektoriinde calisirken uluslararasi hasta gruplariyla etkili
iletisim kurmak onem arz edebilir. Bu nedenle, saglik bilimleri fakiiltesi 6grencilerinin
yabanci dil becerilerini gelistirmeleri kritik bir avantaj saglayabilir. Yabanci dil bilmek,
sadece hasta ile dogru iletisimi saglamakla kalmaz, ayn1 zamanda kiiltiirel farkliliklar
anlamay1 ve empati kurmay1 da kolaylastirabilir. Ogrencilerin dil egitimine erisimini
saglamak, saglik turizmi alanindaki kariyer firsatlarim1 daha da genisletebilir. Dil
kurslari, 6zel dil egitimi programlari ve hatta saglik alaninda spesifik dil egitimleri
(6rnegin, tibbi Ingilizce veya tibbi terminoloji) sunulabilir. Universitelerin bu tiir egitim
imkanlar1 sunarak, Ogrencilerinin hem mesleki hem de dilsel yetkinliklerini
artirmalarina yardimci olmalart 6nem arz edebilir. Ayrica, dil becerileri, saglik turizmi
sektoriinde rekabet avantaji saglayarak, uluslararas: alanda daha fazla firsat yaratabilir.
Saglik turizmi sektoriinde faaliyet gdsteren kurum ve kuruluslarla is birligi yapilarak,
ogrencilere yonelik mentorluk, staj ve istthdam programlar1 gelistirilebilir. Saglik
turizmi sirketlerinin katilimiyla diizenlenen kariyer giinleri, Ogrencilerin sektorle
dogrudan temas kurmasma olanak saglayabilir. Saghk turizmi alaninda g¢aligmay1
diistinen 0grenciler i¢in uluslararast gegerliligi olan sertifika programlar1 diizenlenebilir.
Ogrencilerin, saglik turizminin farkli alanlarinda uzmanlasmasini saglayacak kisa ve
orta vadeli egitim firsatlar1 sunulabilir. Saglik turizmi sektoriinde calisan basarili
yardimcr saglik personelinin deneyimlerini paylagmasi, Ogrencilere motivasyon
saglayabilir. Saglik bilimleri fakiiltesi Ogrencilerinin saglik turizmi sektoriindeki
Oonemini vurgulayan bilgilendirme kampanyalar1 diizenlenebilir.

Estetik cerrahi, dis hekimligi ve tiip bebek alanlarinda Tiirkiye, diinya genelinde
onde gelen iilkeler arasinda kabul edilmektedir (Ozer & Songur, 2012). Tiirkiye, dis
hekimligi alaninda da tercih edilen bir saglik turizmi destinasyonudur. Yiiksek kaliteli

dis hizmetleri, modern dis klinikleri ve uygun fiyatlar, uluslararasi hastalarin Tiirkiye'yi
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dis turizmi igin tercih etmelerini saglayabilir. Hastalarin Tiirkiye’yi bir baska tercih
etme nedenleri arasinda bazi iilkelerde dis tedavi hizmetleri saglik sigortas1 kapsamina
girmemesinden kaynaklanabilir. Dis implantlari, porselen laminalar, dis beyazlatma gibi
popiiler dis tedavileri Tiirkiye'de sunulan hizmetler arasinda goriilmektedir. Arastirmada
yapilan sektér uzmanlar1 ile yapilan goriismelerde dis hekimligi, saglik turizmi
acisindan oldukga popiiler bir alan haline geldigini, 6zel dis kliniklerinin sundugu
yiiksek kaliteli hizmetler, uygun fiyatlar ve tedaviyle birlikte tatil imkanlari, dis tedavisi
icin yurt disindan gelen turistlerin sayisinda artiga yol actigini belirtmislerdir. Ayrica
Tirkiye’yi, bu alanda diinyanin 6nde gelen destinasyonlarindan biri olarak one
sunmuslardir. Alanyazinda 6zel dis klinikleri bakimdan zengin ve giin gectikce arttigini
belirtmelerine ragmen dis fakiiltesi O0grencileri saglik turizmine yonelme egilimleri
bakimindan tip fakiiltesi ve saglik bilimleri fakiiltesinden sonra 3 {incii sirada yer
almistir. Bununla beraber saglik bilimleri fakiiltesi Ogrencileri ile dis fakiiltesi
Ogrencileri arasindaki fark istatistiki olarak anlamli degildir. Bu sonuglara gore Hs
hipotezi (Dis Hekimligi okuyan 6grencilerin saglik turizmine yonelme egilimleri diger
ilgili boliimleri okuyan 6grencilere gore daha yiiksektir.) reddedilmistir. Buna karsilik
Ha hipotezi (Tip Fakiiltesi okuyan Ogrencilerin saglik turizmine yonelme egilimleri
saglik bilimleri fakiiltesi okuyan Ogrencilere gore daha yliksektir.) kabul edilmistir.
Bununla birlikte, dis fakiiltesi 6grencilerinin saglik turizmine yonelme egilimlerinin, tip
fakiiltesi ve saglik bilimleri fakiiltesi 6grencilerine kiyasla daha geride oldugu dikkat
uygulamalarina, saglik turizminin dis hekimligi miifredatinda yeterince ele
alinmamasina ya da kariyer tercihlerini etkileyen saglik turizmi sektoriindeki potansiyel
ve firsatlar hakkinda yeterli bilgiye sahip olmayabilir. Ogrenciler, genellikle kendi
Kliniklerini agmay1 veya kamuda ¢alismay1 tercih ederek saglik turizmini oncelikli bir
kariyer hedefi olarak gérmeyebilir. Saglik turizminde basarili olmak icin dil yeterliligi
ve farkli kiiltiirlerle etkili iletisim kurma becerisi 6nem arz edebilir. Bu durum, bazi
ogrenciler icin ¢ekici olmayabilir. Saglik turizmi konusunda yeterli bilgi ve deneyim
kazandiran derslerin dis hekimligi miifredatinda yer almamasi, ilgiyi azaltabilir. Bu
alandaki ilginin artmasiyla birlikte {iniversitelerde saglik turizmi konusunda se¢meli
dersler veya seminerler diizenlenebilir. Dis hekimligi egitiminde saglik turizmine
yonelik dersler veya staj imkanlarinin sunulmasi, 6grencilerin bu sektore olan ilgisini

artirabilir. Uluslararas1 hasta iletisimini kolaylastiracak sekilde yabanci dil kurslar
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desteklenebilir. Saglik turizminin ekonomik avantajlarin1 ve kariyer firsatlarini tanitan
etkinlikler diizenlenebilir. Ayrica, mezuniyet sonrast bu alanda kariyer yapmay1
planlayan dis hekimleri i¢cin daha fazla bilinclendirme calismasi yapilmasi, sektore
sektoriindeki potansiyeli daha iyi anlamalarina ve bu alana yonelmelerine katkida
bulunabilir.

Saglik hizmetleri meslek yiiksekokulunda yapilan arastirma bulgulari, diger
boliimlerden farkl olarak en diisiik saglik turizmi algisinin, kariyerinde saglik turizmine
yonelme egilimi olan boliimde goriildiigiinii ortaya koymaktadir. Saglik turizmiyle ilgili
derslerin yetersizligi veya sektor hakkinda bilgi saglayan igeriklerin eksikligi,
ogrencilerin bu alana dair algilarin1 olumsuz etkiliyor olabilir. Saglik turizmi sektoriine
yonelme egiliminde olan Ogrenciler, sektdre dair daha fazla bilgi edinme
ithtiyacindayken bu beklentilerinin karsilanmadigini hissedebilir. Saglik turizmiyle ilgili
uygulamal1 staj veya saha deneyimlerinin eksikligi, 6grencilerin bu alan1 somut bir
sekilde tantyamamalarina neden olabilir. Saglik turizmi sektdriinde dogrudan tecriibe
edinmemek, alg1 diizeylerini diislirebilir. Saglik turizmine yonelme egilimi olan
ogrenciler, sektoriin yiiksek kazang, esnek ¢alisma saatleri gibi cazip yonlerini duyabilir
ancak egitim siireglerinde sektoriin zorluklar1 hakkinda yeterli bilgi sahibi olmayabilir.
Bu da bir hayal kirikligma ve diisiik algiya neden olabilir. Ogrenciler, saglik turizmi
sektoriine yonelmeyi hedeflese de bu alandaki is olanaklar1 ve kariyer yollar1 konusunda
net bir rehberlik veya bilgiye sahip olmayabilir. Bu durum, alginin olumsuz
etkilenmesine neden olabilir. Saglik turizmiyle ilgili teorik ve uygulamali dersler,
ozellikle bu sektdre yonelme egilimi olan boliimlerde artirilmalidir. Saglik turizmi
alaninda hasta yonetimi, kiiltiirlerarasi iletisim gibi spesifik becerilere odaklanan dersler
eklenmelidir. Saglik turizmi sektdriinde faaliyet gosteren kurumlarla is birligi yapilarak,
ogrencilerin bu sektdrde deneyim kazanmalar1 saglanabilir. Saglik turizmi tesislerine
diizenlenecek saha gezileri, 6grencilerin sektorle dogrudan tanigmasini kolaylastirabilir.
Saglik turizmi alaninda c¢alisan profesyonellerle Ogrencileri bir araya getirecek
mentorluk programlart olusturulabilir. Saglik turizmi sektoriindeki kariyer firsatlarini
tanitan seminerler, paneller ve kariyer giinleri diizenlenebilir. Saglik turizmi kurumlari
ve lniversiteler arasinda ortak projeler gelistirilebilir. Bu projeler, 6grencilerin sektorii
daha iyi anlamalarina yardimei olabilir. Saglik turizmi sirketleri, sektore yonelmek

isteyen Ogrencilere burs veya egitim destegi sunarak motivasyonu artirabilir.

90



Yapilan arastirma sonucunda saglik egitimi goren iiniversite 6grencilerin saglik
turizmi algisinin kariyerlerinde saglik turizmine yonelme egilimlerine etki eden cinsiyet
faktorii, saglhkla ilgili is tecriibesi faktorii, sosyal faktor (yakin cevrelerinde saglik
turizmi sektoriinde is yapan bir tanidiklarinin olmasi), daha dnce saglik turizmi ile ilgili
kurs ya da ders alma faktorii, 6grencilerin egitim aldig1 boliimler olarak belirlenmistir.
Basit dogrusal regresyon analizi sonucunda saglik turizmi algisinin kariyerinde saglik
turizmine yonelme egilimi iistiinde yiiksek diizeyde ve istatistiksel olarak anlamli bir
aciklama degerine sahip oldugu goriilmektedir. Bu sonug bize saglik turizmi algisinin
kariyerinde saglik turizmine yoOnelme egilimindeki toplam varyansin %74 lini
acikladigim1 gostermektedir. Saglik turizmi hakkinda olumlu bir algiya sahip olan
bireyler, kariyerlerini bu alana yonlendirme konusunda daha istekli olmaktadirlar.
Algilarin bu kadar biiyiik bir etki yaratmasi, bireylerin saglik turizmine yonelik bilgi
diizeyleri, firsatlara dair farkindaliklari ve sektoriin potansiyeli hakkindaki
diisiincelerinin 6nemini vurgulamaktadir. Egitim kurumlar1 ve sektordeki paydaslar,
saghk turizmi algisim gelistirmek icin stratejiler gelistirebilir. Bu, daha fazla bireyin
saglik turizmine yonelik kariyer yollarini tercih etmesine katki saglayabilir. %74 gibi
yiiksek bir varyans agiklama orani, saglik turizmi algisimnin kariyer tercihi lizerindeki
etkisinin ¢ok giiclii oldugunu gostermektedir. Saglik turizminin potansiyeli ve kariyer
firsatlar1 hakkinda farkindalik artiric1 etkinlikler diizenlenebilir. Ogrencilere saglik
turizmi alaninda calisan profesyonellerle bir araya gelme firsatlar1 sunularak sektore
dair somut bir bakis acis1 kazandirilabilir. Saglik turizmine yonelik kliniklerde staj
imkanlar1 sunularak 6grencilerin algilar1 daha somut bir deneyimle gii¢lendirilebilir. Bu
sonuglar, kariyer tercihlerini sekillendiren faktdrlerin incelenmesinde saglik turizmi
algisiin kilit bir rol oynadigini net bir sekilde gostermektedir. Bu alandaki algiy:

olumlu yonde gelistirmek, saglik turizmi sektoriiniin biiylimesine katki saglayabilir.
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EK-2 ANKET FORMU

SAGLIK EGITiMi GOREN OGRENCILERIN GELECEK KARIYER
PLANLAMASINDA SAGLIK TURIZMINE YONELME TUTUMLARININ
INCELENMESI

Bu arastrma Alanya Alaaddin Keykubat Universitesi Lisansiistii Egitim
Enstitlisti Saglik Turizmi Anabilim Dali (Disiplinlerarasi)’ nda yapilan Saglik Egitimi
Goren Ogrencilerin  Gelecek Kariyer Planlamasinda Saglk Turizmine Y&nelme
Tutumlarinin Incelenmesi isimli yiiksek lisans tez c¢alismasiyla ilgilidir. Veriler
kesinlikle baska bir yerde bilimsel amaci disinda kullanilmayacaktir. Bu anket Anketi
doldurmak i¢in ayiracaginiz siire ve degerli katkilariniz icin tesekkiir ederiz.

Ik ve Acil Yardim Teknikeri Ali EREN

Alanya Alaaddin Keykubat Universitesi, Lisansiistii Egitim Enstitiisii

DEMOGRAFIK BILGILER (Liitfen anket formunun herhangi bir boliimiine

isminizi yazmayimz.)

Cinsiyetiniz ()Kadin ()Erkek
Yaspjmz |

Medeni Durumunuz ()EVIi ()Bekar
Egitim Aldigimiz Okul ()T1p Fakiiltesi

() Dis Hekimligi Fakiiltesi
()Saglik Bilimleri Fakiiltesi
()Saglik Hzmetleri MYO

Boliimiiniiz ()Tip

()Dis Hekimi

( )Hemsirelik

()Fizyoterapi ve Rehabilitasyon
()Beslenme ve Diyetetik

()ilk ve Acil Yardim Programi

()T1bbi Laboratuvar Teknikleri
Programi

( )Fizyoterapi Programi
()Diger (Litfen belirtiniz.) .. ........

Simifiniz 01 02 (3 )4 ()5 ()6
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EK-2(Devam) ANKET FORMU

Egitim Aldigimiz Béliimle ilgili Is Tecriibeniz Oldu Mu (staj

dahil) ?

()Evet ()Hayir

Yakin Cevrenizde Saghik Turizmi Isletmesi Sahibi / Calisami
Olan Kisi Var Mi?

()Evet ()Hayir

Yabanci Dil Seviyeniz Nedir?

()Az ()Orta ( )ileri Diizey

Saghk Turizmi Calisanlar1 En Az Bir Yabanci Dil Bilmelidir.

()Evet ()Hayir

Daha Once Saglik Turizmi fle Tlgili Kurs Ya Da Ders Aldiniz

Mi1?

()Evet ()Hayir

Saghk Turizmi ile ilgili Yeterli Bilgi Kaynaginin Oldugunu
Diisiinityor Musunuz?

()Evet ()Hayir ()Kismen

Saghk Turizminin Size Uygun Bir Boliim Oldugunu Diisiiniiyor

( )Evet ( )Hayr

Musunuz?

g g = £
oru x = == 3 = S X o
No = g o & - o 2 = z
Sorular =T £z s E = =
O ® Z = < Z = O ®
Y| M| M| Z¥ | XX

1 Saglik Turizmi Caliganlart Diger Saglik

Caliganlarindan Daha Fazla Gelir Elde
Etmektedirler.

2 Saglik Turizminde Islem Basina Alinan Ucret Daha
Yiiksektir.

3 Saglik Turizmi Isletmeleri Calisanlarina Daha
Yiiksek Ucret Odemektedir.

4 Saglik Turizmi Isletmelerinin Is Yeri Kosullari
Diger Saglik Isletmelerine Gore Daha Gosterislidir.

5 Saglik Turizmi Isletmelerinin Is Yeri Kosullari
Diger Saglik isletmelerine Gore Daha Konforludur.

6 Saglik Turizmi Isletmelerinin Is Yeri Diger Saglik
Isletmelerine Gore Daha Merkezi Semtlerde Yer
Almaktadir.

7 Saglik Turizmi Isletmelerinin Haberlesme Agi

Diger Saglik isletmelerine Gore Daha Gelismistir.
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8 Saglik Turizmi Isletmelerinde Calisma Saatleri
Diger Saglik isletmelerine Gore Daha Esnektir.

9 Tiirkiye Saglhk Turizminde Gelismis Bir Ulkedir.

10 Tiirkiye Saglik Turizminde Gelisme Potansiyelinde
Oldugunu Diistintiyorum.

11 Tiirkiye’de Saglik Turizmi Calisanlarina Duyulan
Ihtiyacin Artacagini Diisiiniiyorum.

12 Tiirkiye’de Saghk Turizmi Sektdriinde Istihdam
Olanaklarmin Genis Oldugunu Diistintiyorum.

13 Saglik Turizmi Kiiltiirler Arasinda Yakinlasma
Saglamaktadir.

14 Saglik Turizmi Caliganlar1 Uluslararas1 Bir
Ortamda Caligmaktadir.

15 Saglik Turizmi Calisanlar1 Yurt Disinda Is Bulma
Konusunda Diger Saglik Calisanlarindan Daha
Avantajhdir.

16 Kariyerimi Saglik Turizminde Yapmay1
Planltyorum.

17 Saglik Turizmi Kariyer Hedeflerimin Basinda
Gelmektedir.

18 Saglik Turizminde Kariyer Yapmak I¢in Eksik
Oldugum Noktalarda Kendimi Gelistirecegim.

19 Kariyerimi Saglik Turizmi Alaninda Yapmak
Istiyorum.

20 Tiirkiye Konumu Itibariyle Saglik Turizmine
Uygun Oldugunu Diigiiniiyorum.

21 Tiirkiye nin iklim Sartlar1 Saghk Turizmine
Elverigli Oldugunu Diisiiniiyorum.

22 Saglik Turizmi Isletmelerinin Kazanglar1 Motive
Edicidir.

23 Saglik Turizmi I¢in Yurt Disinda Yasayabilirim.

24 Saglik Turizmi Igin Yurt Dis1 Kaynakl
Caligabilirim

25 Tiirk Hastalar Yerine Yabanci Hastalarla

Ilgilenmek Beni Motive Etmektedir.
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26 Saglk Turizmi Isletmeleri Kalifiyeli Personel
Caligtirmalidirlar.

27 Saglik Turizmi Isletmelerinde islem Hizi Daha
Hizli Tedavi Siireci Daha Kisadir.

28 Saglik Turizmi Isletmelerinin Organizasyon
Kabiliyetleri Daha Yiiksektir.

29 Saglik Turizmi Isletmelerinin Giderleri Diger
Saglik isletmelerinin Giderlerinden Yiiksektir.

30 Tiirkiye’ nin Konumu Ve iklim Sartlart Saglik
Turizmine Elverisli Oldugunu Diisiiniiyorum.

31 Saglik Turizmi Isletmesinde Calismak Istiyorum.

32 Tiirkiye Saglik Turizminde Geligmekte Olan Bir
Ulkedir.

Anketimiz sona ermistir. Katkilariniz icin tesekkiir ederiz.
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