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GORUS BE

YONETICI OZETI

Gelismis tlkelerin saglik harcamalari ve tedavi tcretleri yillardir artmakta ve
artmaya devam ediyor. Bu nedenle basta ABD olmak tzere bir¢ok gelismis
Ulkenin vatandast daha ucuz ve daha kaliteli tibbi tedavi hizmeti alabilmek
icin katalar arast seyahat ediyor. Bu da aslinda eski olan ama son yillarda hizla
buytyen bir sektoriin yildizinin parlamasina neden oluyor: Tip turizmi veya
tip amagcl seyahat.

Tiirk 6zel saglik sektorii hizla biyiimekte ve gelismektedir. Ulkemizde saglik
sektoriinin kabuk degistirdigi bu dénemde 6zel sektor ve siyasi otorite ortak
bir vizyon etrafinda kenetlenerek Tirkiye'yi uluslararast tip turizminin giicli
alternatiflerinden biri haline donustirebilir. Gelecekte sektorin 6nemli bir
boyutunu olusturmast 6ngorilen tip turizminde Turkiye'nin gicla  bir
markaya doniiserek kiresel talepten azami pay elde etmesi tlkemiz icin
sadece ekonomik bir kazang olarak degil, topluma sunulan saglik hizmetlerini
artirmast agisindan da kritik 6neme sahiptir.

Tip turizmi agisindan tlkemizi tercih edilen destinasyonlarindan biri yapmak
icin her seyden 6nce ¢ok boyutlu olan bu sektoriin dinamiklerinin iyi tespit
edilmesi ve ortak bir misyonun belirlenmesi gerekmektedir. Kamu, 6&zel
sektér ve sivil toplum Turkiye'yi iddiali bir tp turizmi merkezine
donustirmek icin gercekei bir stratejiyi ve eylem planini uygulamalidir. Bu
amagla ilgili tim taraflarin ortak bir platformda bir araya gelerek “Tip Turizmi
Koordinasyon Birimi”’nin hayata gecirilmesi bu yolda atilacak ilk adim
olacaktir.
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1. GIRIS

Ulkemizdeki ekonomik gelismeler 1siginda saglik sektérii hizla gelismektedir. TUSIAD
Sosyal Isler Komisyonu biinyesinde faaliyet gésteren Saglik Calisma Grubu'na bagl olarak
kurulmus ve tlkemizdeki saglik konulariyla ilgili politikalar ve ¢alismalar ireten gesitli alt
calisma gruplart bulunmakta olup, s6z konusu gruplardan bir tanesi Tip Turizmi Alt
Calisma Grubu'dur. Tip Turizmi Alt Calisma Grubu, kiiresel tip turizmini ve tlkemizin bu
o6nemli sektérdeki potansiyelini ortaya koyan bir calisma yaparak hizla biyliyen pazardan
azami sekilde faydalanabilmesi icin bu ¢alismayt hazirlamistir.

1990'lara kadar biytk bir bolimi kamu tarafindan saglanan saglik sektort Gzellikle
gectigimiz 10 yilda 6zel yatirimlarin hizla artmastyla kabuk degistirmeye baslamistir. Biytik
Olgekli, altyapist kuvvetli, ikinci ve tGg¢lincti diizey saglik hizmetini bitinctl bir yaklasimla
sunabilen 6zel saglik kuruluslarinin sayisi hizla artmaya devam etmekte, bu gelisme
tlkemizde mevcut saglik hizmet anlayisint degistiritken hastalarin  beklentilerinin
yukselmesine yol agmaktadir. Saglik sektorinde nitelikli hizmet arzinin artmasiyla beraber
Ozel saglik sigorta sirketleri de daha kapsamli policeler gelistirmis, aynt zamanda diinyanin
en gelismis pazarlarinda gorilen son teknolojiye yatirim yapan saglik kuruluslari, etkin ve
profesyonel saglik hizmetleri yonetimi sayesinde verimliliklerini artirarak Turk saglk
sektoriiniin niteligini hizla degistirmistir.

Bu siirecte nitelikli hekimler, tani ve tedavide kullanilan ileri teknoloji ve tibbi standartlarin
en ust seviyeye cekilmesiyle birlikte basarili tibbi sonuglar alinmaya baslanmistir. Egitim
hastaneleri ile rekabet edebilir hale gelen nitelikli 6zel hastaneler rekabetci fiyatlarin da
katkistyla, son yillarda yurtdisinda bu standard: olusturamamis tlkelerin vatandaslarinin da
basvurdugu birer adres haline gelmistir.

Ozel hastaneler hem standartlarini yiiksek seviyede tutabilmek ve saglikta kaliteli hizmeti
uzun vadede surdurebilmek, hem de uluslararasi dizeyde niteliginin tescillenmesi igin
saglikta uluslararas: kaliteyi belgeleyen Joint Commision International (JCI-Uluslararasi
Ortak Komisyon) tarafindan akredite edilmektedirler. Sonugta yiksek standartlarda
hizmet verebilen saglk kuruluslarimizin sayisinin artmasi ile tlkemizin, kuresel tp
turizminde gugli bir hizmet sunucu olabilme potansiyeli de kuvvetlenmistir ve
kuvvetlenmeye de devam etmektedir.
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2. KURESEL SAGLIK HARCAMASI VE TURIZM
PERSPEKTIFIYLE TIP TURIZMIi

2.a. Tip Turizmi Nedir?

“T1p turizmi” son yillarda daha ¢ok ilgi g6sterilen ve hizla buytyen bir sektor olarak dikkat
cekmektedir. Aslinda insanlarin ihtiya¢ duydugu tedaviyi elde etmek amaciyla seyahat
etmesi ylzyillardir siiregelen bir durumdur. Bu faaliyet 20. yizyiin son ¢eyreginde “tip
turizmi” olarak tanimlanmaya baslanmistir. Ancak 21. ylzyilla birlikte bu alandaki
gelismeler dikkate alindiginda, nitelikli ve ucuz tibbi tedavi hizmeti alabilmek i¢in tlkeler
arast seyahati “tip turizmi” olarak adlandirip béylesi 6nemli bir hizmeti salt “turizm” adt
altinda tanimlamak giinden giine daha az itibar goren bir yaklagimdir. Fakat heniiz daha
uygun bir tanim gelistirilemedigi icin “tip turizmi” ifadesi yaygin olarak kullanilmaktadir.

Ginumiuzde tip turizmini 6ne ¢ikaran temel dinamikler sunlardur:

e Tedavi masraflarindan biiyiik miktarda tasarruf edilmesi,

e Bir hastanin baska bir ilkede kendi tlkesine kiyasla daha kaliteli saglik hizmeti
alabilmesi,

e Gelismis pazarlarda, var olan standart sigorta paketi disinda kalan tedavilerin sigorta
sirketi tarafindan karsilanmamast nedeniyle ilgili masrafin hasta tarafindan tstlenilmesi,

e Sigorta kapsami disinda olan cerrahi miidahalelerin yayginlasmast (estetik vs.),

e Ameliyat gerektiren tedavilerde, sira beklemeksizin bir baska tlkede hizla hizmet
alinabilmesi,

e Uluslararas:t saglk standartlarinin yayginlasmasi, teknoloji ve hizmet sunumunda
gelismekte olan tlkelerin gelismis tilkelerin standartlarini yakalamast,

e Yeni ve farkl bir tlkeye gitmenin hasta tzerindeki pozitif psikolojik etkisi,

Tim bu unsurlar gelismis tlke vatandaglarini, kendi tlkeleri disinda gelisen yeni
alternatiflere yoneltmis ve saglik hizmetlerinde gelismis tlkelere dogru olan hareketliligi
zaman icinde tersine ¢evirmistir.

Bunun disinda bir tlkeyi ziyaret etmenin ve yeni yerler gormenin hasta tizerindeki olumlu
psikolojik etkisinin bir avantaj oldugu da genel kabul gérmektedir. Diger taraftan tip
turizmi, yilin her zamanina denk disen bir yapt arz ettigi icin, genellikle yaz aylarina 6zgu
“sezonluk” olarak diistiniilen turistik faaliyetlerinden ayrisir. Ayrica her zaman olmasa bile,
hastalara refakat eden aile bireylerinin bulunmasi bu sektériin yarattigr ekonomik katkiyt
biiyiitii.

Tip turizminin arkasindaki temel dinamikleri anlamak icin kiiresel saglik harcamalarini,

dinyada hizla degisen saglik hizmetlerinin ¢ehresini ve turizm sektoriindeki gelismeleri
incelemek gereklidir.
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2.b. Kiiresel Saglik Harcamalari

Dinya, saglik icin her yil daha ¢ok para harcamaktadir. Kiiresel toplam saglik harcamasi
20006'da 4,1 trilyon dolart (ABD dolatt) asmis olup, bu rakam 48 trilyon dolarlik toplam
kiiresel gayri safi yurtici hastla (GSYIH)'nin %8.5’ini olusturmaktadir. 1998—2006 arasinda
dinyada kisi basina saglik harcamast %22 artarak, 1998'de kisi basina 523 dolar iken
2006'da 639 dolara yikselmistir.

Bu artis orant Ekonomik Kalkinma ve Isbirligi Orgiitii (OECD) iilkelerinde %30'dur. 30
tyeden olusan ve ¢cogunlugu “yiiksek gelirli iilke” stattisiinde olan OECD tilkelerinde kisi
bast ortalama yilik saglik harcamast 2.759 dolardir. OECD dlkeleri diinya ntfusunun
%18'ini  olusturmakla  birlikte dinya toplam sagllk harcamalarinin = %80'ini
gerceklestirmektedir.

ABD'nin 2005'te gerceklestirdigi gayri safi yurtici hasila (GSYIH)’nin %715.3" saglik

giderlerinden olusmaktadir. Onu %11'in tizerindeki saglik giderleri ile Isvicre ve Fransa
izlemektedir. OECD ortalamasiysa %9’dur (bkz. Tablo 1).
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Kaynak: OECD Health Data, 2007
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Bu ¢ercevede degerlendirildiginde ABD’de yilda kisi basina 6.400 dolarlik saglik harcamast
yapilitken OECD dlkeleri ortalamasinin 2.759 dolar oldugu ortaya c¢ikmaktadir (bkz.
Tablo 2).

Tablo 2: OECD Ulkeleri Kigi Bagina Toplam Saglik Harcamasi ve Kamu Pay1 - 2005
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Kaynak: OECD Health Data, 2007

Gelismis tlkelerin karst karstya oldugu saglik ytika bu tlkelerde tiim sosyal ve 6zel sigorta
sistemini zora sokmaktadir. Batili Glkelerde ntfusun yaslanmasi ve saglik hizmetlerine olan
talebin daha da artmasi ekonomileri her gecen giin daha fazla zorlamaktadir .

Diger taraftan gelismis Ulkelerde tedavi giderlerinin sigorta sistemi tarafindan
karsilanmasinin fiyatlart artirdigt da bir gercektir. Bu da bumerang etkisi yaparak sigorta
sisteminin Uzerindeki maddi yikt daha da agirlastirirken Ozellikle sigortasiz veya sinirlt
sigorta paketi bulunan milyonlarca insanin nitelikli tibbi tedaviye ulasmasini ¢ok
sinirlamaktadir.  Gelismis tlkelerdeki yuksek fiyatlar hastalarin  tedavilerini  kendi
ceplerinden karsilamalarina imkan vermezken, bu ulkelerdeki yiksek fiyatlar sadece
sigortasiz kitleleri degil isverenleri ve sigorta fonlarini da tehdit etmektedir. Bu durum da
tip turizmini tetiklemektedir.

2.c. Degisen Konjonktiir

20. yuizyihin ikinci yarisindan itibaren tip biliminin hizla gelismesi ile birlikte zengin hastalar
kitalart agarak en ileri tedavilere erisebilmekteydi. Bu durum yepyeni bir acilima hayat
veren 3 onemli gelisme ile degisti.
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Oncelikle, egitim sektorii globallestikce tip egitimi icin gelismekte olan tilkelerden gelismis
tlkelere giden 6grenci sayist hizla arttt. Ayni zamanda modern tipta kullanilan ileri
teknolojiler diinya capinda tedarik edilmeye baslandi. Bu durum gelismekte olan ilkelerin
saglik alanindaki isglicti niteligini hizla yukseltti ve tedavi amacl teknolojik cihazlar bu
tlkelerde de hastalarin hizmetine sunuldu.

Ikinci olarak, gelismis iilkelerde yasayan diaspora, (6rnegin Ingiltere’deki Hint yada
Pakistan asilli vatandaslar) son 10 yilda kendi tilkelerinden ¢ok daha ucuz ve kaliteli tedavi
hizmetini kokenlerinin uzandigr anayurtlarinda satin alma firsatt buldular ve bu fark
yasadiklart tilkeye dontince tanitma imkani buldular.

Son olarak, gelismis tlkelerde saglik masraflart gerek bireyler gerekse sosyal sigorta sistemi
Uzerinde ¢ok buytk bir maddi yike donusti. Kendini etkin tibbi ¢6ziim merkezi olarak
sunan ulkeler, alternatif tedavi merkezi olarak 6n plana ¢tkmaya baglad.

Bu gelismeler, diinyada tip turizminin hizla biytimesine yol agmustir. Tip turizmi, firsatlari
iyi degerlendirmek ve gugli bir 6zel saglik altyapist kurmak isteyen tlkeler icin tarihi bir

firsat penceresi sunmaktadir.

2.d. Kiiresel Turizm Sektorii

20. yuzyllin en 6nemli sosyal, politik ve ekonomik gelismelerinden biri hi¢ siiphesiz
kiiresel turizm sektoriindeki ilerlemedir. Zenginlesmenin ve mobilitenin tetikledigi turizm
sektort, toplumlar arast iliskilerin, tlkeler arasi etkilesimin ve ekonomik kalkinmanin en
o6nemli itici gli¢lerinden biri olmustur.

Diinya Turizm Orgiitii verilerine gére 1950-2007 arasinda seyahat eden turistlerin sayist
her yil ortalama %0.5 artmis olup, s6z konusu oran son 20 yilda daha da yiikselmistir.
Turist sayist 1990'da yaklastk 450 milyonken bu rakam 2006 sonu itibariyle 842 milyona
ctkmistir. Aynt donemde 270 milyar dolar olan kiiresel turizm harcamast 733 milyar dolara
yukselerek, diinyada her giin 2 milyar dolarlik bir turizm harcamast yapilmaya baslanmistir.

Son 20 yilda igerik agisindan gesitlenerek pek ¢ok farkli zevke ve beklentiye uygun olarak
cesitlenen turizm sektoriinin son yillarda giiclenen bir kolu da saglik turizmi olmustur.
Basit anlamiyla sifa bulma amaglt turizmi kapsayan saglk turizminin bir dali da tp
turizmidir.

Genelde saglik turizminin bir pargast olarak tanimlanmasina ragmen tip turizminin ge¢misi

geleneksel turizmden ¢ok farklidir. “Kiresellik” 6nemli bir kavram olarak uluslararasi
literatiire yerlesmeden ¢ok 6nce tip turizminin 6nemli bir 6zelligi olarak ortaya ¢tkmustir.
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3. DUNYADA TIP TURIiZMi

2006 yilinda kiresel tip turizminden briit olarak 60 milyar dolar elde edilmistir. McKinsey
& Company'nin yaptigt bir arastirmaya gore bu rakamin 2012'de 100 milyar dolara ¢ikmast
beklenmektedir. Tip turizmine iliskin sinirh arastirma ve veri bulunmakla birlikte 2005
yilinda 500 bin ABD vatandagsinin tedavi amaglt olarak gelismekte olan ilkelere seyahat
ettigi tahmin edilmektedir.

3.a. One Cikan Tedaviler

Onceleri estetik ameliyati gibi kozmetik amagli cerrahi masraflarini diistirmek igin
gelismekte olan tilkelere yonelen hastalar, zaman icinde daha karmasik ve 6nemli tedaviler
icin de tlkeler arast seyahat etmeye baslamistir.

Tablo-3: Kiiresel T1p Turizminde One Cikan Tedaviler

Karmagik Tedavi Gerektiren Hastaliklar
Kanser tedavisi
Kalp ve damar tedavileri
Néroloji ve beyin cerrahisi
Tup bebek uygulamalart
Tim ileri tant ve tedavi yontemleri (pet bt, gamma knife, cyberknife,
ileri radyoterapi yontemleri)
Transplant
Ortopedi
Niikleer tip
Diyaliz
Romatizma
Agr1 yonetimi
Rehabilitasyon

Estetik T1p Hizmetleri
Plastik cerrahi
Cilt tedavisi
Saglik kontrolii
Kilo formunu geri kazanma
Masaj ve SPA
Dengeli beslenme - teori & pratik
Cilt hastaliklar

Dis Tedavisi
Implant
Estetik
Dis hekimligi
Giilme hattt tasarimit
Lazer tedavisi
Dis beyazlatma
Seramik dolgu
Porselen kaplama
Kron ve képrii
Dis eti hastaliklart
Dis bakimit (cocuklar ve bebekler icin)

Go6rme Bozukluklar: Tedavileri
Lasik ameliyatlart
Diger g6z hastaliklari
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3.b. Tercih Edilme Kriterleri

Yapilan arastirmalara gore cesitli tedaviler ve cerrahi miidahaleler i¢in bir hastanin yabanct
bir tlkeye gitmesini tetikleyen temel kriterler bulunmaktadir. Buna gore tercih yapilirken;

* Saglanan toplam maddi tasarruf,

* Tedavi gorilecek tlkeye karsi hissedilen kiltirel ve duygusal bag,
* Seyahat edilecek mesafe,

* Cerrahi mudahalenin sira beklemeden yapilabilmesi,

* Gidilen tilkede kalinmast gereken siire,

* O tlkenin itibar1/imaji,

* O tlkenin uzmanlastig1 dal (varsa)

etkenleri arasinda bir denge gozetilmektedir.

Maddi tasarrufun yani sira gelismis tilkelerde bazi tedaviler icin aylarca sira beklenmesi tip
turizmini gelistiren 6nemli bir etken olarak 6n plana ¢tkmaktadir.

Ayrica tedavinin olabildigince kisa stireli olmast ve tercihen yakin bir tilkede gerceklesmesi
hastalarin kararlarini belirleyen diger 6nemli iki faktordiir. Uzmanlar, zaman ve mesafe
parametreleri disinda bir hastanin kendi tlkesindeki tedavi (ameliyat) maliyetinin 15-20
bin dolardan yiksek oldugu durumda seyahat kararini almaya deger buldugunu
belirtmektedir (Milstein A, Smith M. “America’s new refugees-seeking affordable surgery
offshore” New England Journal of Medicine. Vol 355:1637-1640 October 19, 20006).
Yapilan anket c¢alismalarina gére 10 bin dolart asan tasarruflar s6z konusu oldugunda
sigortastz hastalarin  %38', sigortalilarinsa %251 baska bir tlkeye seyahat etmeye
niyetlenebilecegini ifade etmistir (Herrick, Devon M. “Medical Tourism: Global
Competition in Health Care” - NCPA Policy Report No. 304).

Diger taraftan yapilan bir baska arastirmaya (“Medical Tourist Survey: 2008 Report”,
Instuition Communication ve www.treatmentabroad.com) gore tedavi amactyla yurtdisina
giden Ingiliz hastalarin %97'si tedavi olmak icin tekrar baska iilkeye gidebileceklerini
beyan etmistir. Ustelik bu hastalarin %96’sinin “muhtemelen” ve “kesinlikle” ayni tedavi
merkezine tekrar gidecegi belirtilmektedir. Arastirmanin bir baska 6nemli bulgusu tip
turizmine yonelen tlkeler icin ¢ok kritik bir etkiyi ortaya koymaktadir: Tedavi géren
hastalarin  %97'si arkadaslarina veya akrabalarina da yurtdisinda tedavi gdrmelerini
onermektedir. Yapilan tahminlere gére tibbi tedavi amaciyla bagka tlkelere seyahat edecek
Ingiliz vatandaglarinin sayisinin 2010'da 200.000'e ulasacagi ve 1.8 milyar dolarlik bir pazar
yaratacaklari tahmin edilmektedir (“Report on health tourism” Special Report Publishing,
Sunday Telegraph).

Kisisel girisimlerin disinda isverenlerin ve sirket bunyelerinde yer alan “calisan ve
emeklilik” kurumlarinin da en iyi tedaviyi, olabilecek en ucuz maliyetle karsilayabilmek icin
sorumlu olduklart kisileri alternatif tlkelere yonlendirdikleri bilinmektedir.
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3.c. One Cikan Ulkeler

Gelisen tip turizmi sayesinde tedavi masraflarindan %15-80 arasinda bir tasarruf
saglanabilecegi biliniyor. Halen diinyada 1 milyon tizerinde hastanin tedavi amaciyla baska
tlkelere seyahat ettigi tahmin edilmektedir. Bu hastalar, 4 kitada 28 ilkeden birini tercih
etse de bazi ilkeler 6n plana ¢ikmaktadir. Gunumizde en ¢ok tedavi amaclh turist ¢eken
tlkelerin basinda Tayland gelmektedir (Bhangale, Vijay Prof., “Medical Tourism: Taking
off in a big way in India”). 2005'te Tayland"t 1 milyonun tzerinde yabanci hastanin ziyaret
ettigi tahmin edilmektedir. Bu tlkeyi yaklagsik 500 bin yabanci hastayla Hindistan ve 250
bin yabanci hastayla da Singapur (Kiresel tip turizminin 6nemli bir oyuncusu olan
Singapur'la ilgili detayli bilgi Ek-1'de yer almaktadir) takip etmektedir (“Medical Travel
Industry - Analysis and Strategy” Georgetown University McDonough School of
Business).

Ucuz ve basarili tedavi disinda bir tip turizmi merkezi olarak Tayland't 6n plana ¢ikaran
unsurlarin baginda tlkenin gli¢lu turizm altyapisinin sagladigi imkanlar yer alir. Bu altyap1
Ozelikle hastanede tedavi Oncesinde ve sonrasinda hastalara (ve yakinlarina) 6nemli
avantajlar saglar. Hindistan ise gelismis bir tip altyapisinin yant sira Ingilizce'nin cok yaygin
olarak kullanidmasiyla da bir tercih sebebidir. Bu dlkelerden alinan tibbi hizmetler
nedeniyle saglanan tasarruf muazzam farklar ortaya koymaktadir.

Ornegin, Ingiliz Ulusal Saglk Sistemi (NHS)'nde 20.000 dolara mal olan bir omuz
ameliyat: Hindistan'da 3.500 dolara gerceklesebilmektedir. Ustelik ameliyat icin randevu ilk
basvurudan 10 giin sonraya verilebilmektedir (www.treatmentabroad.com). Benzer sekilde
ABD'de 30 bin dolar tutan bir kalp ameliyatt Yeni Delhi'nin nitelikli bir hastanesinde
sadece 4 bin dolara mal olmaktadir. Diz kemigi degisimi icin Hindistan ve Singapur'da 12—
18 bin dolar arasinda degisen maliyet ABD'de 30 bin dolarin altina dismemektedir.
ABD'de 4,500 dolara mal olabilen basit bir estetik burun ameliyatt Hindistan'da sadece
850 dolara gerceklesmektedir (Herrick, Devon M., “Medical Tourism: Global
Competition in Health Care” - NCPA Policy Report No. 304).

Tip turizminin potansiyelini en iyi anlayan tlkelerin baginda Hindistan gelmektedir. Siyasi
otoritenin Ozel sektorle ortak hareket etmesiyle tip turizminde stratejik bir bakis agist
izleyen bu tlke 6ntimuzdeki yillarda tip turizminin gelismesi i¢in sektore 6.5 milyar ABD
dolar1 kaynak ayiracagini duyurmustur (“Medical tourism gets shot in arm” The Economic
Times, 25 Kasim 2007). Turizm Bakanligi tarafindan harcanacak bu kaynakla uygun
butceli hastaneler ve hasta yakinlarinin konaklama imkanlarint artirmak amaciyla oteller
insa edilecektir. Tedavi amactyla Hindistan'a giden turistlerin sayisinin yilda ortalama %28
artarak 2012'de bir milyon sturint agsmast beklenmektedir (“Indian Tourism Industry
Forecast” — RNCOS).

Halen diinya ¢apinda 30'a yakin ilke tip turizminde 6n plana ¢itkmaktadir. Bunlar arasinda
gelismis tlkelerin yani sira gelismekte olan tlkeler de dikkat cekmektedir (bkz. Tablo 4.)
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Tablo-4: Kiiresel Tip Turizminde One Cikan Ulkeler

Asya/Orta Dogu K. ve G. Amerika Avrupa Afrika
Birlesik Arap Emirlikleri ABD Almanya  Giiney Afrika
Cin Arjantin Belcika Tunus
Giiney Kore Brezilya Cek Cum.

Hindistan Ekvator Ispanya

Istail Kanada Isvicre

Malezya Kolombiya Italya

Singapur Kosta Rika Polonya

Suriye Meksika Portekiz

Tayland Turkiye

Kaynak: Medical Tourism, Globalization of the Healthcare Marketplace
Michael D. Horowitz, Jeffrey A. Rosensweig, A. Jones

4. TIP TURIZMINDE GUCLU BiR ALTERNATIF: TURKIYE

Turkiye'de, tip turizminden ziyade “saglik turizmi” yeni bir sektor olarak ilgili cevrelerde
ve ilgili bakanlhklarda giindeme gelmekte ve basinda konu edilmektedir. Turizm gibi
eglence agirlikli bir hizmet sektoriyle, insan hayatint ve kalitesini dogrudan etkileyen saglik
hizmetlerinin yan yana geldigi “saglik turizmi”, genellikle Tirkiye'nin zengin termal ve
diger sifa verici kaynaklarina, nitelikli SPA ve masaj salonlarina yabanci turist ¢ekmek
olarak algilanmaktadir. Oysa “tip turizmi” bunlardan ayri olup, tip turizminde basarilt
olmak i¢in hakim olmasi gereken anlayis diger turizm sektorlerinden ¢ok farklidir.

Bu 6nemli farkin altini ¢izdikten sonra Tirkiye'nin kiiresel tip turizminde giglii bir oyuncu
olabilecek potansiyeli tasidigint  vurgulamak gereklidir. S6z konusu potansiyeli
gerceklestirmenin birinci kosulu, 6zel sektorle siyasi otoritenin tip turizmiyle ilgili ortak bir
vizyon ve misyon etrafinda kenetlenerek, Turkiye icin 6nemli bir ekonomik ve toplumsal
fayda saglamayr hedeflemesidir. Basarili bir tip turizmi sektoriiniin hayata gecirilmesinin,
Tiurkiye'nin kiiresel imajina ¢ok buyiik bir katk: saglayacagint da unutmamak gerekir.

4.a. Geleneksel Turizmde Tiirkive 'nin Giicii ve Zafiveti

“Bacasiz sanayi” olarak da tanimlanan turizmde, 1980'lerin ortasindan itibaren yuritilen
butiinsel bir strateji ve devlet tarafindan saglanan destekler sayesinde 2006 yilinda Ttrkiye
dinyanin 11. en buytk turizm destinasyonu olmustur. 2008'de toplam 31 milyon yabanci
ziyaret¢i agirlanmis ve yaklagik 22 milyar dolar gelir elde edilmistir. 2006—2008 arasinda
Turkiye'ye gelen yabanct turist sayisinda %33'lik bir artis olmasina ragmen tutizm
gelirlerinde herhangi bir artis saglanamamus, turist basina elde edilen ortalama gelir
dismistir. Buna gére 2006'da bir turist ortalama 728 dolar harcarken 2008'de bu rakam
708 dolara gerilemistir (http://www.tuik.gov.tr).
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Tutizm Bakanligi tarafindan hazitlanan “Turkiye Turizm Stratejisi 2023/Eylem Plant
2007-2013”te  belirlenen stratejik yaklasimlar cercevesinde yapilacak ¢aligmalarin
tamamlanmasi, gelistirilmesi 6ngorilen bolgelerdeki altyapt ve konaklama ihtiyaclarinin
karsilanmast durumunda, 2023 yilinda, 63 milyon turist, 86 milyar dolar dis turizm geliri ve
turist  basimna  yaklastk  1.350 dolar  harcamaya ulagilmast  6ngorilmektedir
(http:/ /www.kultur.gov.tr/ TR /Tempdosyalar/189566__TTStratejisi2023.pdf).

4.b. Tiirkiye'nin Hizla Degisen Saglhk Hizmetleri Altyapisi

Bugiin Turk oOzel saglik sektort, gerek hastane altyapisi, gerek hekimlerin tecribesi,
gerekse teknolojik olarak uluslararast boyutta kiiresel rakipleri ile rekabet edebilecek bir
altyapt ve yetkinlige sahiptir. Nitekim Tiurkiye bu sayede kiiresel tip turizmi igin alternatif
destinasyonlardan biri olarak giindeme gelmeye baslamistir.

Tirkiye'de bugiin diinyanin en gelismis merkezlerinde goriilebilen tibbi cihazlar, teknikler
ve yontemler sayesinde birinci sinif hizmet sunan Ozel hastaneler bulunmaktadir. Bu
hastanelerde sunulan transplantasyon, onkolojik tedaviler, beyin cerrahisi, kalp cerrahisi ve
kardiyak girisimler, ortopedik cerrahiler ve g6z tedavileri yurtdisindan hastalarin
basvurmaya basladigt baslica saglik hizmetleri haline gelmistir.

Turkiye'de 6nde gelen 6zel hastaneler, genellikle asagidaki branslarda; Rusya, Avrupa,
Balkan, Orta Dogu ve Orta Asya tlkelerinden hasta kabul etmektedir. Cografi konum,
saglanan hizmetin kalitesi ve avantajli tedavi maliyeti, hastanin ve masraflart karsilayan
tclinci taraflarin Tirkiye'de saglik hizmeti alma tercihlerini desteklemektedir.

Tturkiye'de 6ne ¢ikan tedaviler sunlardir (Ek-2):

* Onkoloji (Medikal & Cerrahi)

* Kardiyoloji & Kardiyovaskiler Cerrahi
* Ortopedi & Travmatoloji

* Plastik Cerrahi

* Beyin Cerrahisi

* GOz Hastaliklar1

* Kadin Dogum

* Organ Nakli

* Agiz ve Dis Saghig

2007 sonu itibariyle Tirkiye’de toplam yatak sayistnin %8'si Gzel sektor tarafindan

kurulmus durumdadir. Bu hastaneler Turkiye’de yaklasik 200 bini bulan toplam yatak
saysinin 16 binini sunmaktadir.
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Tablo 5: Tirkiye de Yatakli Tedavi Kurumlarinin Kuruluglara Gére Dagilimi, 2007

KURULUSUN ADI Hastane Sayis1 Kadro Yatagi Sayis1 % Kadro Yatak Sayisinin

Dagilim
Saglk Bakanhg: 849 135.240 67,32
Tip Fakdlteleri 56 29.700 14,78
Ozel 338 16,067 8,0
Diger 75 19.876 9,89
TOPLAM 1.318 200.883 100

Kaynak: Saglik Bakanlig

Turkiye'de sunulan saglik hizmetlerinin kalitesi Saglik Bakanligi tarafindan degerlendirilip
denetlenmesine karsin bir grup 6zel saglik hizmetleri yatirimcist uluslararasi akreditasyon
kuruluslarina da basvurarak hizmet kalitelerini uluslararasi diizeyde belgeletmistir. Hastane
standartlart sunan ve bu standartlara gore hastaneleri akredite eden kurulus olan Joint
Commission International (JCI)'in 35 tlkede akredite ettigi toplam 245 saglik kurulusu
bulunmaktadir. Diger taraftan Uluslararast Standartlar Orgiitii-ISO  (International
Standards Organization) tarafindan akredite edilmis 20 kadar daha hastane oldugu
bilinmektedir. Joint Commission International (JCI) tarafindan ilkemizde 32 saglk
kurulusu akredite edilmis bulunmaktadir. Bu rakam, 35 tlkede akredite edilen toplam
saglik kuruluslarinin %13'ine tekabtl etmektedir. Gontllilik esasina dayali olarak
akredite olmalari, Turkiye'de 6zel saglik gruplarinin niteliginin ve basarili kuruluslar
arasinda yer alma isteginin bir gostergesi olarak yorumlanabilir (Tturkiye'de JCI tarafindan
akredite edilen kuruluglara iliskin detaylt bilgi Ek-3'te yer almaktadir). (Ek-4’te Akredite
Hastaneler Dernegine kayitlt hastaneler bulunmaktadir).

Bu sayede Tiurkiye kiiresel tip turizminde boy gdstermeye baslamis olup, Bati Avrupa,
Orta Dogu ve Orta Asya tlkelerinden hastalara da tani ve tedavi hizmetleri arz etmektedir.
Ileri teknolojileri kullanarak yiiksek kalitede saglik hizmeti sunan hastaneler, Tirkiye'nin
sundugu rekabetci avantajlar sayesinde rekabetci fiyatlarla tedavi hizmeti verebilmektedir.
Dogru adimlar atilmasi halinde Tirkiye tip turizminden 2020 yilinda 8 milyar dolar toplam
gelir hedefleyebilir.

4.c. Tip Turizminde Tiirkiye icin Oncelikli Pazarlar

Tip turizmi agisindan dinyanin en biyik pazarint olusturan ABD’ye Tiurkiye'nin Uzak
Dogu’lu rakiplerinden daha yakin bir mesafede olmasi bir avantajdir ve bu tilkeyle var olan
tarihsel siyasi iliskiler de ABD pazarint 6ne ¢itkarmaktadir. Buna gére Tirkiye icin hedef
pazarlar:

* Batt Avrupa

* Balkan Ulkeleri

* Orta Dogu

* Rusya

* Orta Asya

* Kuzey Amerika’dir.
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Turkiye’nin geleneksel turizm acisindan Bati Avrupa tlkeleri vatandaslari igin tercih edilen
turizm destinasyonlarindan biri olmasinin, tip turizmi agisindan 6ntimiizdeki yillarda
Turkiye’yi avantajlh bir konuma getirecegi dikkate alinmalidir. Calismanin basinda da
belirtildigi gibi kiltiirel ve duygusal yakinlik tip turizminde 6nemli bir tercih sebebidir.

4.d. Tiirk Tip Turizminin Bilesenleri

Ulkemizde ilag sektorii ve tip teknolojisinin gelismis altyapist kiiresel tip turizmi acisindan
cok kritik iki belirleyici faktor olup her iki unsur rekabet gliciinii belirlemektedir.

4.d.1. Ila¢ Sektorii

Tirkiye'de giiclii bir ilag sektériiniin bulunmast tip turizmi potansiyeli acisindan 6nemli bir
role sahiptir. Son yillarda hizla gelisen Ttrk ilag sanayi, kliresel arastirmact ilag sirketlerinin
ilgi odag haline gelmistir. Novartis, Pfizer, Eli Lilly ve Merck gibi dinya ila¢ devleri dahil
olmak {tizere yaklasik 70 iiyenin bir araya gelerek olusturdugu ABD Arastirmact ve Uretici
Mg Sirketleri Birligi (PhRMA)'nin yayimladigi “Uluslararast Ticaret Engelleri - 2006 adli
raporda da Turkiye'nin insan kaynaklari, buytk pazarlara yakinligi ve hizla gelisen i¢
pazartyla ilag sektoriinde kiresel bir oyuncu olabilecegi belirtilmektedir.

2000'da kuresel ila¢ pazarinin %7'lik biylime performansina karsilik Turk ilag sektori
%10 buyime gostererek perakende fiyatlarla 13 milyar TL'ye ulasmistir. OECD
tlkelerinde kisi basina ilac tiketimi ortalama 413 dolarken, Turkiye'de bu rakam 134 dolar
duzeyindedir. Pazarin bir bagka carpict 6zelligi, ila¢ harcamalarinda kamunun paymnin %95
olmasidir. Oysa OECD iilkelerinde kamunun payt ortalama %60, ABD'de ise %25’tir
(Arastirmact Ilag Firmalart Dernegi (AIFD) aciklamalari, www.ieis.org.tr).

Istatistikler yabanci firmalarin ilag sektoriindeki agirliklarint yildan yila artirdiklarint ortaya
koymaktadir. 2001'de satilan toplam ilacin kutu bazinda ithal orani %9'ken, bu oran
2007'de %18'e yiikselmistir. Ithal ilaglarin parasal olarak pazar payiysa %29'dan %48'e
ctkmistir (World Bank Turkey Country Economic Memorandum 20006).

Nitekim Tiirkiye'de 2003 yilinda kurulan Aragtirmact Ilag Firmalart Dernegi (AIFD) catist
alunda 6rgltlenen PhRMA iyeleri ve Avrupali iireticiler son yillarda Tirk ila¢ sektoriine
300 milyon dolar yeni yatirim yapmistir. Dernek 2007'de yayimladigr “Ttrkiye'de 2006 Yilt
[la¢ Harcamalart Degerlendirmesi” adl calismada sektoriin liberallestirilmesi girisimine
destek vermektedir. AIFD, Tirkiye'nin ila¢ arastirmalart merkezi olma potansiyeli
tasidigint belirterek, ilag sektértiinde yenilikcilige ve Ar-Ge'ye odaklanan, yatirimcilart
tlkemize daha fazla ¢cekecek orta ve uzun vadeli stratejilerin belirlenerek hizla uygulanmast
icin ¢alismalar yapmaktadir.

Bu baglamda tip turizmi ve ilag¢ sektort arasinda sinerji saglanmasi, Turkiye icin sosyal,
saglik ve ekonomik boyutlart agisindan 6nemli faydalar doguracaktir.
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4.d.2. Tip Teknolojisi

Her sektorde oldugu gibi teknolojik ilerleme saglik sektoriinin de lokomotifidir.
Gunumizde yapilan degerlendirmelere gore ileri tip teknolojileri kiiresel saglik turizminin
gelismesinde %40tk bir paya sahip olup sektoriin bir numarali kalite gostergesi
konumundadir. Nitekim Ttirkiye'nin kiiresel tip turizminde alternatif bir hizmet sunucusu
olabilmesinin arkasindaki en 6nemli faktér Turk saglk sektérinin ileri tip teknolojilerini
kullanmasidur.

1990t yillarda Gzellikle 6zel saglik hizmetlerinin yayginlasmastyla Turkiye'de ileri saglik
teknolojilerine yapilan yatirim hizlanmistir. 1995-2000 yillarinda 6zel teshis merkezlerinin
arka arkaya acgilmasi ve yeni tip fakultelerinin kurulmasi yeni teknolojilerin devreye
sokulmasint hizlandirmistir. 2000 yili sonrast sektére yapilan yatirimlarla MR, CT,
Radyoterapi, PET/CT gibi ileri teknolojiler Turkiye'yi teknoloji yogunlugu agisindan AB
ve OECD ilkeleri ortalamalarina yaklastirmis ve bazit Batt Avrupa tlkeleri ortalamalarinin
da Uzerine ctkarmistir. Buglin Turkiye'deki her ilde bilgisayatli tomografi cihazi ve
illerimizin %90'mnda MR sistemi mevcuttur.

5. TURKIYE ACISINDAN TIP TURIZMININ
EKONOMIK BOYUTU VE DIGER ETKILERI]

Ulke ekonomisi agisindan tip turizminin degeri ve geleneksel turizmden farki kisi basina
elde edilen kazancta yatmaktadir. Yukarida belirtildigi tzere Tturkiye 2008'de turist basina
708 dolar elde etmis olup bu rakamin gerekli ¢alismalar yapilarak 2023'te 1.350 dolara
yukseltilmesi 6ngorilmektedir. Oysa tibbi tedavi ve ameliyat amaciyla Turkiye’ye gelen
herhangi bir hastanin, seyahat ve hastane dist masraflari hari¢ sadece ttbbi miidahale i¢in
3.500-35.000 dolar arasinda bir harcama yapmast s6z konusudur (B&brek
transplantasyonu s6z konusu oldugunda bu rakam 100 bin dolara kadar ¢itkmaktadir).

Tablo 6: Ulkelere Gére Tibbi Hizmet Ucretlerinin Dagilimi ($)

ABD Hasta 6demeli ABD Sigorta TURKIYE#** Hindistan Tayland Singapur

Anjiyo 98.618 44.268 3.500 11.000 13.000 13.000
Bypass 210.842 94.277 12.000 10.000 12.000 20.000
Kalp kapakeigt

ameliyatt (tek) 274.395 122.969 12.000 9.500 10.500 13.000
Kalca ameliyat1  75.399 31.485 13.000 9.000 12.000 12.000
Diz ameliyatt 69.991 30.358 15.000 8.500 10.000 13.000
Mide Bypass't ~ 82.646 47.735 11.000 15.000 15.000
Omurga 108.127 43.576 15.000 5.500 7.000 9.000
Mastektomi 40.832 16.833 9.000 7.500 9.000 12.400

Kaynak: “Medical Tourism: Global Competition in Health Care”, Devon M. Herrick - National

Center for Policy Analysis, November 2007.
> TAIK ten alinmistr.
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Hali hazirda yabanci hastalara tedavi sunan hastanelerden elde edilen verilere gore
Turkiye'ye gelen bir “tp turisti” ortalama 8.000 dolar harcamaktadir. Salt bu perspektiften
degetlendirildiginde, bir yabanct hasta bugtin tlkemize gelen herhangi bir turistten en az
12 kat daha fazla harcama yapmaktadir. Ustelik bu farka, tedavi disindaki konaklama,
ulasim ve refakatci masraflart dahil degildir. Buna gére, Tirkiye 2 milyon 750 bin yabanct
hastaya saglik hizmeti sunarak, 2008'de 21.9 milyon gelencksel turistten elde ettigi toplam
geliri tip turizminden elde etme imkani bulabilir. Ayrica yaratilacak dolaylt ve dolaysiz
vergilerin de hesaba katilmasi gereklidir. Bu baglamda her bir yabanci hastanin sadece
cerrahi mudahalesiyle geleneksel turistten 30 kat daha fazla KDV yaratmast mimkindir.

Ulke ekonomisine katkist disinda tip turizmi tiim toplumunun daha iyi bir saglik hizmetine

ulagsmasinda da biyik rol oynayacaktir. Zira giiclit bir tip turizmi altyapisinin olusmast
halinde:

e Kamu ve 0Ozel sektor birbirini tetikleyerek tilkemizin toplam saglik hizmeti kalitesini
artiracak,

* Tum saglik sektorii paydaslart gliclenecek,

* Ttrkiye'nin saglik sektériinde bilgi birikimi biyiiyecek,

* Bilgi ve tecriibe paylasimina dayanan kuresel isbirlikleri artacak,

* Tirkiye, yerli ve yabanct sermaye i¢in ¢ekim merkezi olacak,

* Sektordeki istthdam hacmi biyiirken saglik egitiminin niteligi artacak ve profesyonellerin

kapasitesi yikselecektir.

6. TIP TURIZMINE GIDEN YOLDA TURKIYE

Giiclii Yonler

« Tleri teknoloji
* Gelismis saglik hizmetlerine gére uygun
fiyatlama

* Genis bir cografyaya kiltiirel yakinlik

* Nitelikli hizmet sunan saglik kuruluslari
(akredite kurumlar)

* Hekimlerin sayisal ve niteliksel olarak belirli
bir seviyenin tizerinde olmast

* Turistik acidan cazip bir iilke olmast

* Otelcilik hizmetlerinin kalitesi

* Konukseverlik

* Kapsaml saglik hizmetlerinin bulunmasi
(“one stop shopping”)

* Faturalar v.b. hususlarda dinya ile entegre
caligilabilmesi

Zayif Yénler

* Yabanci dil bilen ¢alisan sayisinin az olmasi
* Lojistik hizmetlerin koordinasyonundaki
zayiflik

* Hastalarin bakiminin siirekliliginin nasil
saglanacaginin belirsizligi

* Yabanci kamu sigortalari ile uluslararasi
calismalarin getirdigi kisitlamalar

* Turkiye'nin/Ttrk saglik sektoriniin imajt

* Yeni saglik mevzuatt kapsaminda insan
kaynaginin artirilmasina ve teknoloji yatirimina
gelen kisitlamalar

* Birokrasinin yavas isleyisi.

Firsatlar

» yi tibbi sonuclar

* Kolay vize alinabilmesi

* Gerekli kapasiteye sahip olunmasi

¢ Ulasim kolayligt

* ABD'de maliyetlerin cok yuksek olmast

Tehditler

* Politik ¢atismaya agtk Orta Dogu'ya yakin bir
cografyada yer almast

* Tedavide yanlslar veya ihmaller (“Mal
practice”)

* Uluslararasi arenada tlkemizin “cok ucuz”
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* Saglik nedeniyle seyahat edilmesinin
yayginlasmast

* Saglik turizmi icin gerekli olan kamu/6zel
ortakliginin ve platformunun olusmasi

fiyatlar sundugu izleniminin yaygin olmasi
ancak bunun uzun vadede strdurtlebilir bir
strateji olmamast

* Ulkemizin giiney bolgesinde yer alan saglik
kuruluglarinin mevsimsel fiyat politikalarinin
tim sektori tehdit etmest.

“Vizyon” Onerisi

Saglik sektoriinde ileri teknoloji ve nitelikli insan guictiyle kaliteli hizmet sunmak, hizmet-fiyat
dengesini optimum tutarak tip turizmi agisindan Turkiye'yi kiresel bir ¢ekim merkezine
donustirerek gerek vatandaslarimizin gerekse yabanct hastalarin yasam kalitesini ytikseltmek.

“Misyon” Onerisi

Kamu ve 6zel sektérin ortak hareket etmesiyle 2020 yiinda 1.000.000 yabanct hastaya tedavi
hizmeti sunulmast ve 8 milyar ABD dolar1 gelir elde edilmesi.
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6.1 Oneriler - Ik Adimlar:

0.1.a. Saghk Turizmi Platformu’nun Etkin Sekilde Calismasi1

Kiltir ve Turizm Bakanligi baskanliginda; Saglik Bakanligi, Tiurkiye Seyahat Acentalart
Birligi (TURSAB), Tiirkiye Oftelciler Federasyonu (TUROFED), Ozel Hastaneler ve
Saglk Kuruluslart Dernegi, Dis Ekonomik Iliskiler Kurulu (DEIK) ile Akredite
Hastaneler Dernegi’nin  katilimlariyla  yil  iginde “Saghk Turizmi Platformu”nun
olusturulmast 6nemli bir adim olmustur. S6z konusu platformun, Maliye Bakanligi, Dis
Ticaret Miustesarlig, Basbakanlik Yatirim Destek ve Tamtim Ajansi ve diger ilgili 6zel
sektor temsil kuruluslarini da bunyesine dahil ederek, tp turizmi konusunda ihtiyag
duyulan koordinasyon islevini aktif ve etkin bir sekilde yerine getirmesi kritik 6neme
sahiptir.

Bu platformun ¢alismalart kapsaminda;

* Bir “arama konferansi” gerceklestirilmeli,

* Kiresel duzeyde itibarli ve gicli bir danismanlik firmasindan stratejik yonelim, eylem
plant ve pazarlama konularinda destek alinmals,

* Tirkiye icin tip turizmi alaninda gercekei bir strateji belirlenmeli,

* Bu stratejiyi destekleyecek sekilde tim paydaslarin beklentilerini ve katilimini ortaya
koyan bir eylem plani tasarlanmali ve kamuoyu ile paylasilimali,

« {5 planinin yiiriitilmesi siirekli takip edilmeli ve sonuglar kamuoyu ile paylasilmalidir.

6.1.b. Yasal Diizenlemeler

Tip turizmine yonelik ¢alismalar gerceklestirilirken bu konuda ¢aba gdsteren kurumlarin
desteklenebilmesi icin bir takim yasal dizenlemelere de ihtiya¢ vardir. Bunlar asagida
kisaca 6zetlenmistir:

2634 say1 ve 16.03.1982 tarihli Turizm Tesvik Kanunu'nun “Amag¢, Kapsam ve Tanimlar”
baslikli birinci bolimunin 3. maddesinde “Saglik Turizmi” ana baghgr altinda “Tip
Turizmi” ve “Termal Turizm” ayrt ayri tanimlanarak tip turizmi kavraminin “Turizm
Tesvik Kanunu”na girmesi saglanmalidir.

Saglik kurumlarinin dogrudan turizm amaglt isletmeler olmayip faaliyet alanlart icerisinde
bir tanesinin tip turizmi olmast nedeniyle s6z konusu Kanun'un “Genel Hukimler”
basliklt ikinci bélumtnde, Madde 5-a'da' bahsi gecen turizm yatirimi belgesi veya tutizm
isletmesi belgesinden saglik kurumlarinin muaf oldugunun belirtilmesi ya da buna iliskin
ek diizenleme getirilmesi gerekmektedir.

! Madde 5-a: Turizm sektériinde; bu Kanun ve diger mevzuatta yer alan tesvik tedbirleri ile istisna,
muafiyet ve haklardan yararlanabilmek icin Bakanliktan, turizm yatirimi belgesi veya turizm isletmesi
belgesi alinmasi zorunludur.
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Tip turizminin déviz kazandiricr rolii nedeniyle; yapilan hizmet ve bu hizmetin sunulmast
strasinda  kullanilan malzemeler icin KDV iadesi mekanizmast kullanilmak suretiyle,
hizmetlerin vergiden muaf (tax-free) faaliyetler olarak kabul edilmesi amactyla Katma
Deger Vergisi Kanunu’nda gerekli diizenlemeler yapilmalidir (Bu yaklagim Katma Deger
Vergisi mantigina uygundur. Zira hizmet yurtdisina sunulmakta, bu hizmet sirasinda
kullanilan malzeme netice itibartyla yurt disina ihra¢ edilmektedir). Tip turizminin doviz
kazandirict bir faaliyet olarak kabul edilerek “tax-free” statiisii kazandirilmast halinde kisa
vadede ugranan vergi kaybi uzun vadede yaratacagi kazang ile tlke ekonomisine katkida
bulunacak ve tim Tirk saglik sektoriiniin kalkinmasinda 6nemli rol oynayacaktir.

Ulusal Saglikta Akreditasyon sistemi kurulup isler hale gelene dek Turizm Tesvik
Kanunu'nun birinci bélumi, madde 3-d? kapsamindaki bolgelerde yer alan saglik
kuruluslart i¢in temel standartlar belirlenmeli ve 6zellikle turizmin yogun oldugu
donemlerde, bu bolgelerdeki kuruluslarin daha sik araliklarla denetlenmesi igin Saglik
Bakanligr ve Kultir ve Turizm Bakanlig: tarafindan gerekli diizenlemeler yapilmalidir.

Tip turizminde s6z sahibi olmanin 6nemli bir unsuru, taninma konusudur. 28 Haziran
1985 tarihli Resmi Gazete’de amact “memleketimizi yurt icinde ve disinda gesitli yonleriyle
tanitmakla gorevli kuruluslarin kaynaklarini artirmak, Turk kualtiir varhginin yayilmasini
saglamak, Devlet arsiv hizmetlerini miiessir hale getirmek, milletlerarasi kamuoyunu
memleketimizin menfaatleri isttkametinde yoOnlendirmeye calismak” olan bir Kanun3
yurirlige girmistir. Bu yonde calismalart bulunan ve yeterlilikleri bakanlik¢a onaylanmis
ilgili saglik kuruluslarinin, belirlenmis stirece tabi tutulmadan, Kultir ve Turizm Bakanligi-
Tanitma Fonu Kurulu Temsilciligi’ne basvurmus addedilerek, tanitim ¢alismalarina
dogrudan Bagbakanlik tarafindan destek saglanmast hayata gegirilebilmelidir.

Tip turizminde 6ne ¢tkmak isteyen tlkelerde, ilgili kamu birimleri uluslararast turizm
fuarlarinda saglik turizmi (“Health Tourism”) standi agarak bu yondeki faaliyetleri
desteklemektedir. Bu noktada, Ozel sektor, pazarlama alanindaki bilgi birikimini ve
dinamizmini etkin olarak kullanarak Tiurkiye'nin potansiyelini ortaya koymalidir. Saglik
Bakanligi da temel standartlart belirleyerek bu yondeki girisimlere destek olmalidir. Turizm
Bakanligi'nin standinda “Medical/Health Tourism in Turkey” adi resmi olarak yer
almalidir. Bu c¢ercevede kalite belgesi sahibi saglik kuruluslarina, Kultir ve Turizm
Bakanligi, Kiltir ve Tanitma Mdusavirlikleri/Ataselikleri araciligiyla istirak edilecek
fuatlara, Bakanlikca kiralanan stantlarda, kamu/6zel sektor isbirligi ile gerceklestirilecek
uluslararasi turizm ihtisas fuarlarina katilima iliskin esaslar dahilinde katilmalari konusunda
oncelik verilmesi, Saglik Bakanligi'nin destegiyle saglanmalidir.

Kamunun Avrupa Birligi ile fiyat anlasmalarinin ve prosedirlerinin gézden gegirilmesi ve
Sosyal Gtuvenlik Kurumu (SGK) bacaginda gerekli dizenlemelerin = yapilmast
gerekmektedir.

? “Madde 3-d: Turizm Merkezleri: Kiiltir ve turizm koruma ve gelisim bélgeleri icinde veya disinda,
oncelikle gelistirilmesi 6ngoriilen; yeri, mevkii ve sinurlart Bakanligin 6nerisi ve Bakanlar Kurulu karariyla
tespit ve ilan edilen, turizm hareketleri ve faaliyetleri yoniinden 6nem tastyan yerleri veya boliimlerini,”

3 Tanitma Fonu Tegkili ile 11.07.1939 Tarihli ve 3670 Sayili Milli Piyango Teskiline Dair Kanunun 4.
Maddesine Bir Bent Eklenmesi Hakkinda Kanun
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Mevcut durumda, AB tlkeleri vatandaslarinin Turkiye'de tedavi hizmeti aldiklari takdirde
eskiden Sosyal Sigortalar Kurumu’nun, su anda ise Saglk Bakanligi'na bagl hastanelerde
SGK'nin belitledigi Saghk Uygulama Tebligi (SUT) cercevesinde 6deme yapmalarina
iliskin diizenlemenin degismesi gerekmektedir. Ozellikle kalite belgesi sahibi saglik
kuruluslarinda gerceklesecek tedavilerde dogrudan 6deme prosediitlerinin olusturulmast
gerekmektedir.

Ozellikle AB iilkelerindeki kamu saglik kurumlariyla etkin bir hizmet birligi olusturularak,
bir sézlesme cercevesinde Birligin bu yondeki standartlarina uyum saglanmalidir. SGK,
tlkeler arast kamu sigorta kurumlart arasinda tedavi amaclh isbirligi s6zlesmelerine 6zel
sektorii de dahil ederek Turkiye'nin bu yondeki kapasitesinden azami oranda faydalanacak
dizenlemeler yapmalidur.

Tarkiye'nin, 6zellikle yurtdisinda egitim géren doktor ve saglik profesyonelleri havuzunu
gliclendirmesi i¢in 6zel bir burs paketi olusturulmalidir. Burs programi ve finansmant
kamu ve 6zel sektoriin ortak girisimiyle belirlenmelidir.

Saglik amaciyla ilkemize gelen turist akisinin yakindan takip edilebilmesi amaciyla ilgili

otoritelerle yabancilarin tlkemize giris sebeplerinin detaylandirilmasina yonelik ¢alisma
yapilmasi gerekmektedir.
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EKLER

EK-1: Singapur: Kamu ve Ozel Sektér El Ele

Asya Pasifik'in kiiciik ama gli¢li ilkesi Singapur 4,5 milyonluk bir niifusa sahip olmasina karsin
2006 yilinda 410 bin yabanct hasta agirlamustir. Ustelik bu rakam bir 6nceki seneye gore %28'lik
bir artisla gerceklesmistir. Singapur Turizm Bakanlig tedavi sundugu yabanci hastalara yaklagik 90
bin kadar refakatcinin eslik ettigini aciklamustir. Kiiresel tip turizmin en glicli merkezlerinden biri
olma iddiasindaki Singapur, tedavi amacl tlkeye giden yabancilarin sayisinin 2012'de 1 milyona
ulagsmasini hedeflemektedir.

Singapur'un tip turizminde giicli bir oyuncu olmasini saglayan etkenlerin baginda kamu ve 6zel
sektoriin ortak hareket etmesi gelir. Kamu-6zel sektor girisiminin en glzel 6rneklerinden birinin
sergilendigi Singapur'da 2003 yilinda “SingaporeMedicine” adinda bir platform olusturulmustur.
Singapur Saglik Bakanligi 6nciliiginde hayat bulan SingaporeMedicine biinyesinde hem kamu
birimleri hem de 6zel saglik sektéri yatirimedar yer almaktadir. Bittincil bir kamu iradesi
sergileyen SingaporeMedicine platformunda kamu kurumlari olarak; Ekonomik Kalkinma Kurulu
(The Economic Development Board), Singapur Uluslararasi Girisimi (International Enterprise
Singapore) ve Singapur Turizm Kurulu (The Singapore Tourism Board) bulunmaktadir.

Singapur htkimeti gerekli altyapiyt olusturarak dinya capinda saglik profesyonellerini tlkeye
¢ekerek bu uzmanlarin serbestce calisabilmesini, bilgilerini aktarmasini ve egitim vermelerini
saglamistir. Ulke biyomedikal arastirma konusunda énemli bir merkez olurken, saglik {iriin ve
hizmetlerini glicli bir ilag sanayii ile desteklemeyi basarmistir. Bu arada ABD merkezli Johns
Hopkins ve The West Clinic gibi dinyanin en giigli hastane markalarinin ilkede yatirim
yapmalarini saglayacak ortami yaratmustir.

Ulkenin en giiclii 6zel saglik grubu Parkway tarafindan 2005'ten beri “Uluslararast Saglik
Hizmetleri Fuart ve Konferanst (The International Healthcare Facilities Exhibition &
Conference-IHFEC) duzenlenmektedir. Basta Singapur Saglik Bakanhgi ve SingaporeMedicine
olmak tizere Ingiliz Ticaret Bakanhgt, Isvicre Ozel Hastaneleri Birligi, Isvicre ve Birlesik Arap
Emirlikleri’nin Singapur elgiliklerinin destegini almayi basaran organizasyon, Singapur'un dahil
oldugu fuarlardan sadece biridir. Singapur, diinyanin en 6énemli tip turizmi fuarlarina aktif olarak
katilmaktadir.

EK-2: Tiirkiye'de 6ne ¢ikan tedaviler

Ortopedi & Travmatoloji

Turkiye’deki saglik hizmetlerinin gii¢lii taraflarindan biri ¢ok ¢esitli ortopedik hastaliklarin ve
muskoskeletal bozukluklarin tedavisidir. Turk hastanelerinin, muskoskeletal onkoloji ve organ
nakli dahil olmak tizere bir¢cok alt alanda, uzmanlasmis doktorlarin gérev yaptigi ortopedik
travmatoloji subeleri bulunmaktadir. Cerrahi rehabilitasyondan sonra tim prosedurler basarili bir
sekilde tamamlanmaktadir. Basta atletik yaralanmalarin tedavisi olmak Uzere, ortopedi
birimlerindeki Tturk doktorlarin ve terapistlerin uzmanliklari uluslararasi camiada taninmaktadir.
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Beyin Cerrahisi

Turk hastaneleri, beyin cerrahisi konusundaki uzmanligi ile yetiskin ve cocuk beyin cerrahisi
alanlarinda referans merkezi haline gelmektedir. Diskal hastaliklar ve dejeneratif spinal
rahatsizliklar, vaskiler beyin ve omurilik hastaliklari, néro-endoskopi ve hidrosefali tedavisi,
fonksiyonel norosiriirji, periferik sinir cerrahisi, cok-disiplinli ekipler esliginde, ¢ok-disiplinli bir
yaklagimla gerceklestirilmektedir. 3 cesit epileptik cerrahinin  tamamu  (rezektif cerrahi,
diskonneksiyon cerrahisi ve vagal sinir stimiilasyonu) Tirkiye'de basarili bir sekilde yapilmaktadir.
Onde gelen bazi 6zel hastaneler, Gamma Knife ve Cyberknife teknolojisinde uluslararast
platformda referans merkezi haline gelmistir. Ayni zamanda, Istanbul'da bulunan, diinyanin ilk
dahili “3 Tesla MRI'lna” sahip ameliyathane (ameliyat sirasinda kullanilabilmektedir), tiimorlerin
azaltilmasinda doktor ve hastalara daha fazla givence vermektedir.

Organ Nakli

Turkiye'de ilk organ nakli 1969 yilinda yapimistir. Ginimuzde, organ nakli alt yapist, son
asamadaki organ yetmezligi icin basarili bir tedavi imkani sunmaktadir. Karaciger, kemik,
pankreas ve kok hiicre nakilleri, Tirk cerrahlarin birincil uzmanligidir. Yiksek kaliteli altyapi,
eksperimental ve klinik doku ve organ nakli alanlarinda, alani etkileyen yeni sosyal ve etik
boyutlarla birlikte, en son transplantasyon gelismelerinin giincel ve kapsamli bir sekilde
uygulanmasini saglar. Diunyanin seckin fakiltelerini bir araya getiren, arastirmanin, yeni
tekniklerin, goruslerin ve tedavinin gelecegine iliskin onerilerin paylasilmasini saglayan 9. Turkiye
Organ Nakli Dernegi Toplantist 2007 yilinda yapilmustir.

Kardiyoloji ve Kardiyovaskiiler Cerrahi

Tedavisinin kompleks ve pahali olmasi nedeniyle kalp, modern dinyanin en 6nemli saglik
sorunudur. Tirk saglik hizmetlerinin en giiglii alanlarindan biri kardiyak tedavidir. Teshis,
muayene, midahale, yogun bakim ve rehabilitasyondan olusan kardiyoloji hizmetleri gelismis
teknik bilgi ve Gstin teknoloji ile saglanmaktadir. Cesitli yaslardan ¢ocuk ve yetiskinlerin kardiyak
cerrahisi, birinci stuf Turk cerrahlar tarafindan gerceklestirilmektedir. Koroner anjiyoplasti ve
stent, bypass ameliyatlari, elektrokardiyografi, ekokardiyografi, bilgisayarli tomografi (CT),
manyetik rezonans tomografi (MRI) gibi noninvazif yiksek teknoloji triind teshis
prosedurlerinden sonra yapilir. 2x64 CT taramalarla, kalp hastaliginin hizli bir sekilde teshis
edilmesi miimkiin olup; bu yontem anjiyografi ve geleneksel teshis modalitelerine oranla daha
kaliteli bir sonug¢ vermektedir. Onde gelen, akredite olmus hastanelerde, gecen yil yapilan
kardiyovaskiler ameliyatlar 10.000'den fazla olup, 30.000 vakaya her tirli kardiyolojik midahale

yapilmustir.

Onkoloji (Medikal & Cerrahi)

Tirk hastanelerinin onkoloji departmanlari, hastalara disiplinler arasi klinik calisma olanag:
sunmaktadir. Kanserin erken teshis ve tedavisi igin altyap: saglamak suretiyle, Turk saglik
birimleri, insanogluna yonelik en biyiik tehditlerden biri ile miicadele igin bilimsel, modern ve
insancil ¢6ztimler sunmaktadir. Multidisipliner bir yaklasim cergevesinde (kemoterapi, biyoterapi
ve immunoterapi), uzman hekimler ve 6zel egitimli hemsireler tarafindan, tim solid timotler
tedavi edilmektedir (oral olarak, sistematik olarak ve bolgesel olarak). Kanser hastalarinin
herhangi bir cerrahi midahale olmadan tedavi edilmesinin mimkiin oldugu bir cagda,
Cyberknife/Gammaknife tedavisi Tiurk hekimler tarafindan da uygulanmaktadir. Radyasyon
onkolojisinin  kilit konumda oldugu durumlarda “Uc¢ boyutlu Konformal Radyoterapi”,
“Yogunlugu Duzenlenmis Radyasyon Tedavisi (IMRT)”, “Radyasyon tedavisi (Brachytherapy)”,
“Ultrason gudumli Transperineal Prostat Implanti” uygun goralur. Her yil 6nde gelen ve akredite
olmus 6zel hastaneler, temel kompleks onkolojik cerrahilerin yani sira binlerce kemoterapi ve
radyasyon onkoloji seanslari gerceklestirmektedir.
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Obstetrik ve Jinekoloji

Turk hastaneleri, jinekolojik tedavilerde sayisiz yontem uygulamaktadir. Hizmetin genel amaci,
hastalarin kapsamlt bir sekilde ve zamaninda degetlendirilmesini saglamaktir. JCI'ya akredite
olmus hastanelerin kadin dogum departmaninda siklikla ragbet géren alt dallar bulunmaktadir.
Fertilite ve prenatal teshis, IVF ve “Intrasitoplazmik sperm enjeksiyonu”, séz konusu tedavilerin
en cok talep edilen ve en gelismis segmentleridir. Kliniklerde yapilan prenatal testler sunlardir:
“Amniyosentez”, “Koryonik Villus Orneklemesi”, “Fetal Kan Orneklemesi”, “Birinci Trimester
Tarama”, “Maternal Serum Tarama”. Polikistik ovar hastaliklari, endometriyoz, tubal problemler,
partnerin medikal durumu ve sperm sayist gibi tibbi sorunlart tedavi etmek icin, hastalarin
jinekolojik durumlari, yaslart ve oviler durumlarr ayrintilt bir sekilde degerlendirilir. Hekimlerin alt
uzmanliklart sayesinde, onkolojik jinekoloji ameliyatlart basarili bir sekilde yapilir.

GOz Hastaliklart

Gozun anatomisi ve fonksiyonu, oftalmoloji, iist diizey uzmanlik gerektirir. Saglik birimlerinin
g0z hastaliklart departmanlari, ¢ok cesitli g6z ameliyatint kusursuz olarak gergeklestirecek ileri
teknolojiye ve tedavi yontemlerine sahiptir. Tedavi prosedurleri tim alt branslarda, en yeni
teknolojiyi ve uluslararasi standartlari uygulayan uzman hekimler tarafindan temin edilmektedir.
Lazerin uygun olmayabilecegi durumlarda, “fakik iol: katarakt” (FAKO) ve “intacts” gibi diger
cerrahi teknikler uygulanmaktadir. Glokom, kornea ve retinanin medikal ve cerrahi tedavisi,
Turkiye'deki JCI'ya akredite olmus hastanelerde strekli yapilmaktadir. Komplikasyonlarin ve
fiyatlarin Bat’daki tibbi kurumlara nazaran daha dustik olmasindan dolayi, bolgede lazer g6z
ameliyatlart uzun zamandir yabanct hastalar tarafindan tercih edilmektedir.

Plastik Cerrahi

Estetik ve plastik cerrahi branglari, reparasyon, restriktir ve rekonstritksiyonu hedeflemektedir.
Ustiin teknolojinin destegiyle, Tiirk estetik ve plastik cerrahisi, mitkemmel sonuglar elde
etmektedir. Ileri teknoloji ¢ézimleri ile harmanlanmis kapsamli konsiiltasyon, ayni zamanda
hastalar icin dijital gorintileme ve bilgisayarli veritabani sunmaktadir. Giniimiizde uygulanan
estetik, plastik ve rekonstriktif cerrahiler sunlardir: rinoplasti, abdominoplasti, liposuction,
mammoplasti, yiz/boyun kaldirma, g6z kapagi cerrahisi, kas kaldirma, ¢ene buyutme, elmactk
kemigi buyltme, yag transferi, genital cerrahi, kol kaldirma, botoks ve onkoloji vakalarinda
rekonstriiksiyon.

Agi1z ve Dis Sagligt

Turkiye'de implant, kron, képrii ve protez gibi yitksek kaliteli rehabilitasyon hizmetleri sunulurken
giiliis tasarimi gibi kisiye 6zel estetik dis hekimligi de mevcuttur. Ulkemizde dis hekimligi
hizmetleri, Avrupa Ulkelerine gére daha hizli ve yiksek kalitede sunulmaktadir. Bilgi birikimi,
teknoloji kullanimi ve hizmet sunum maliyetleri denkleminde Tirkiye rekabetci bir giice sahiptir.

Tablo 7: Tedavi Hizmetleri Karsilagtirma Tablosu (Euro)

Almanya Tirkiye Macaristan

Porselen kron (metal destekli) 500 150 1500
Porselen kron (metal desteksiz) 900 250 250
Implant 1500 850 850
Dolgu 150 50 50

Kaynak: Bu bilgiler Endodontist Dr. Mehmet Derici tarafindan derlenmistir.
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Guntumizde ileri teknoloji dis hizmetlerinin hentiz yetlesmedigi Dogu Avrupa tlkeleri icin
Turkiye 6nemli bir alternatif konumundadir. Eski Dogu Blogu iilkelerinin yakin gelecekte
Turkiye’deki dis tedavi hizmetlerinin en 6nemli musteri grubunu olusturmasi beklenmektedir.
Ancak s6z konusu tlkelerde de dis tedavi hizmetleri hizla gelismekte (Macaristan Polonya gibi)
olup, Tirkiye ile yogun bir rekabete girebilecek konuma gelmistir. Bu tlkelerde kanun yapici,
mevzuat agisindan dis tedavi hizmetlerine belirli bir esneklik saglamakta ve hinterlandindaki
potansiyeli kendi ilkelerine ¢ekmek icin hizmet saglayicilara buytk avantajlar sunmaktadur.
Ornegin Macaristan’da turizme elverigli bolgelerde hekimler ikinci kliniklerini agma imkant
bulmus ve bazi klinikler birleserek zincir olusturmak suretiyle markalasma siirecine girmislerdir.
Turkiye’deki mevzuat benzer bir yapilanmaya imkan vermemektedir. Tirkiye'nin rekabetci
avantajint maksimize edecek yasal diizenlemeler bir an 6nce gerceklestirilmelidir.

EK-3: JCI Tarafindan Akredite Edilen Saglk Kuruluglari

1. Actbadem Bakirkéy Hastanesi 20. Medical Park Hastaneler Grubu
2. Acibadem Bursa Hastanesi Antalya Hastanesi
3. Acbadem Kadikoy Hastanesi 21. Medical Park Hastaneler Grubu
4. Acibadem Kocaeli Hastanesi Bahcelievler Hastanesi
5. Acbadem Kozyatagt Hastanesi 22. Medical Park Hastaneler Grubu
6. Alman Hastanesi Bursa Hastanesi
7. Anadolu Saglik Merkezi 23. Medical Park Hastaneler Grubu
8. Ankara Guven Hastanesi Goztepe Hastanest
9. Bayindir Hastanesi 24. Medline Alarm Saglik Hizmetleri
10. Sisli Florence Nightingale Hastanesi 25. Mesa Hastanesi Ozel
11. Cukurova Universitesi Tip Fakiiltesi 26. Medicana Hastaneler Grubu Camlica
Metkez Laboratuari Hastanesi
12. Dunya G6z Hastanesi 27. Ozel Medicana Hastaneler Grubu
13. Ege Saglik Hastanesi Bahcelievler Hastanesi
14. Gayrettepe Florence Nightingale 28. Sema Hastanesi
Hastanesi 29. Turk Kizilayr Orta Anadolu Bolgesel
15. Hacettepe Universitesi Erigkin Kan Merkezi
Hastanesi 30. Uludag Universitesi Saglik
16. Hisar Intercontinental Hospital Kuruluslart
17. International Hospital 31. Vehbi Ko¢ Vakfi Amerikan
18. Istanbul Memortial Hastanesi Hastanesi
19. Kent Hastanesi 32. Yeditepe Universitesi Hastanesi

EK-4: Akredite Hastaneler Dernegi’ne Kayitlt Hastaneler

1. Acibadem Saglik Grubu

2. Anadolu Saglik Merkezi

3. Alman Hastaneleri (Universal
Hospitals Group)

4. Bayindir Hastanesi

5. Florence Nightingale Grubu
6. Gliven Hastanest

7. Hisar Intercontinental Hospital
8. International Hospital

9. Kent Hastanesi

10. Memorial Hastanesi

11. Mesa Hastanesi

12. Yeditepe Universitesi Hastanesi
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http://www.almanhastanesi.com.tr/
http://www.guven.com.tr/
http://www.bayindirhastanesi.com.tr/
http://www.cu.edu.tr/
http://www.cu.edu.tr/
http://www.florence.com.tr/tr/piecedetail.asp?sid=3
http://www.hisarintercontinentalhospital.com/
http://www.skmc.gov.ae/
http://www.memorial.com.tr/eng/
http://www.kenthospital.com/
http://www.medicana.com.tr/
http://www.medicana.com.tr/
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Bu goriis belgesi, TUSIAD Sosyal Isler Komisyonu altinda yer alan Saglik Calisma Grubu’na bagl
T1p Turizmi Alt Calisma Grubu {iyeleri Meri Bahar (Baskan), Mehmet Derici, Cengiz Giil, Enver
Giiney, Kemal Ozgirin ve Rusen Yildirim tarafindan kaleme almmustir.

Bu ¢alisma Acibadem Saglik Grubu’nun maddi katkilariyla basilmustir,
desteklerinden dolayi tesekkiir ederiz.

Tiim haklar1 saklidir. Kaynak gosterilerek alint1 yapilabilir.
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