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Abstract 

The aim of this research was to determine and assess several solutions to develop medical 
tourism in Golestan Province, Iran. A qualitative method was adopted to collect data from the 
experts of tourism and medical sectors from February to August, 2015. The dependency 

among criteria and sub-criteria is identified using analytic network process. The obtainted 
results revealed that the most effective criteria on medical tourism development in Golestan 

Province based on their rate of importance are as follows, respectivly: structure, physician, 
quality, communication, hospital, promotion, advertising and distribution channels, and 
country as the last effective criteria. Several solutions were considered based on the criteria 

importance that at the top of the list are: promoting private participation in medical tourism, 
specialized hospitals and clinics for medical tourists with supportive facilities and public-

private cooperation. 
 
Keywords: Golestan Province, Medical Tourism, Tourism Development, Analytic Network 

Process. 
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 چکیده

های نوین گردشگری است که بخش  مهمشی از صشنایو سشودآور و ریشابتی در دنیشا        گردشگری پزشکی، یکی از حوزه

می در این حوزه، پژوه  حاضر با هدف ارائه راهکارهای رسیدن بشه مشد ی   های بو شود. باتوجه به نیاز پژوه  شناخته می

کشاربردی بشا ماهیشت    -روش این پژوه  کیفی  است.مطلوب برای توسعة گردشگری پزشکی در استان گلستان انجام شده

جمعششی از  هششای هششا و پرسشششنامه هششای مسششتخر  از مصششاح ه ای، داده پیمایشششی اسششت و بششا اسششتفاده از فراینششد تحلیشش  ششش که

هشا،  اسشت. براسشای یافتشه   نظران بخ  پزششکی و گردششگری در اسشتان گلسشتان بررسشی و تجزیشه و تحلیش  ششده         صاحب

ترتیشب اهمیشت، معیشار زیرسشاختار، معیشار      تأثیرگذارترین معیارهای اصلی در توسعة گردشگری پزشکی استان گلسشتان بشه  

ششده در ایشن پشژوه ، بشانبردن میشزان مششارکت       ای ارائشه انشد. درصشدر راهکارهش   پزشک و معیار کیفیت شناسشایی ششده  

هشای ویشژگ گردششگری پزششکی و      هشا و کلینیشک   خصوصی در توسعة گردشگری پزشکی استان گلستان، ایجاد بیمارستان

 توان نام برد. مشارکت و حمایت بخ  دو تی از بخ  خصوصی را می

 ای. ، فرایند تحلی  ش کهستانگل استان ،گردشگریة توسع  ،یپزشک  گردشگری :يدیکل کلمات
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 مقدمه

  شدن خدمات بهداشتی به رششد ششاخه  امروزه جهانی

جدیششدی از گردشششگری پزشششکی بششه نششام گردشششگری    

هشای گردششگری   سلامت منجر شده است.درمیان حوزه

هشا، آهنش    سلامت، گردشگری پزشکی از سایر حشوزه 

تشری دارد. ازایشن رو،کششورهای زیشادی در      رشد سشریو 

هشای یشانونی و کشاربردی بشا      ال ایجاد و تصویب طشر  ح

هشششدف اجشششرای گردششششگری پزششششکی هسشششتند.کاه     

های حم  و نق ، درآمد های بان، انتقال فناوری و هزینه

هشای ریشابتی، همگشی دنیلشی هسشتند کشه       دان  و ییمت

گردشگران پزشکی را به سفر در کششورهای دوردسشت    

  (331، 3151و همکاران ،5دارد )هیون  وامی

، 88در ایششران نیششز در برنامششة چهششارم توسششعه مششادگ     

سشازی بشرای حرشور مشؤثر در بازارهشای جهشانی و        زمینه

ت دی  جمهوری اسشلامی ایشران بشه مرکشز رفشو نیازهشای       

است. استان گلسشتان  سلامت و پزشکی منطقه تأکید شده

علت همسایگی با کشورهایی که از نظر سطح درمشانی  به

تر هستند؛ همچنین ایشن   ازکشور ما پایینو پزشکی بسیار 

مندی از نیروهای مجرب پزششکی و مراکشز    استان با بهره

درمانی یوی چه در مرکز استان و چه در سایر ششهرهای  

تواند یکی از بهترین مقاصد گردشگران پزشکی  آن، می

 برابر سه سلامت، هر گردشگر است شده باشد. برآورد

ششود   مشی  وریآموجشب ارز  معمشو ی  گردششگر  یشک 

هششدف اصششلی ایششن (. 32: 5283)د گشششایی وهمکششاران، 

بنشدی عوامش    تحلیش  و رت شه  وپژوه ، شناسایی، تجزیشه 

مؤثر برتوسعة گردشگری پزشکی استان گلستان برم نای 

نفششر از 31آوری شششده از حجششم نمونششة هششای جمششو داده

کارشناسان ارشد و خ رگان و مسشوونن  بخش  گردششگری    

تششا غیرتصششادفی و انتخششابی بششوده اسششت و  پزشششکی بششا روش 

بستری فراهم شود که گامی هرچنشدکوچک در ارتقشای   

                                                           
1 Heung et al 

کارآفرینی استان گلستان و افزای  درآمدهای غیرنفتشی  

 کشور برداشته شود.

معیارهای کلیدی در این پژوه  با استفاده از مشرور  

پیشینة زیادی از مطا عات گذششته در مشورد گردششگری    

 3زیرسشاختار )نیوکلا.ای.پوکشو   پزشکی از ی ی  معیار 

(، معیارپزشششششک 4:  3155و کششششای هوانشششش  شششششو،  

(، معیارکیفیشت  383: 5235)میرفخرا شدینی و همکشاران ،  

و  4(و)وا ششری کششروک  331: 2،3155هششد)آنتششونی وود 

 1(، معیارارت اطشششششششات )واران 4: 3151همکشششششششاران ،

 3(، معیار بیمارستان )میشش  ایمسشن  158: 3118سیریشارن ،

(، معیششارترویو و ت لیتششات 8: 3152شششوایزبر ، و اسششتفن

( 1: 3154و همکشاران ،  8(و )نی   ونت 1: 8،3155) ی ترنر

( و 3: 3151و همکششاران ، 3و معیارکشششور )روری جانسششتن

یافتششة  هیونشش  )هیونشش  و  همچنششین مششدل نظششری بسشش  

آمشده اسشت، سشب  بشرای     دست(به338: 3151همکاران ،

ششده از فراینشد تحلیش     یمعیارها و زیرمعیارهشای شناسشای  

ای از طریش    استفاده شد. فرایند تحلیش  شش که   51ای ش که

هشای تقشدم    سوپرماتری  خود که عناصر آن از مشاتری  

اند، پیامشدهای وابسشتگی و بشازخورد     ستونی تشکی  شده

 گیرد.  های عناصر را دربرمی در داخ  و میان خوشه

 

 پژوهش يجنبه نوآور

 یکم ش  یکه ابزارهشا یمانز ،یفیاز پژوه  ک استفاده

 کیش  ریتفس ای حیپژوهشگر در توض یها ازین یپاسخگو

پشژوه    تیش ماه کنشد. یمش  دایش ن اششند،کاربرد پ  تیمویع
                                                           
2 Nicola S Pocock& Kai Hong Phua 
3 Anthony Woodhead 
4 Valorie A. Crooks et al 

5 Waralak V. Siricharoen 

6 Michelle Imison & Stephen Schweinsberg 

7 Leigh Turner 

8 Neil Lunt et al 

9 Rory Johnston 

10 .Analytical Network Process(ANP) 



 
 

 38/   گلستان استان موردی مطا عه پزشکی؛ گردشگری توسعة راهکارهای بندی رت ه و شناسایی

 

 یپزششششک راگردششششگرییز ،اسشششت یحاضشششر اکتششششاف 

تازه است که تشاکنون چنشدان بشه آن پرداختشه      یموضوع

 ییشناسا برای یانهیزم هینظر T ید نیهماست و بهنشده

)اسشتراوی و   اسشت هکارگرفتشه ششد  هپژوه  ب یارهایمع

 ةگذشششته، نمونشش یهششا پششژوه  اکثششر (. در5338 ،نیکششرب

 کشادر  ایش و  یگردششگران پزششک   ةپژوه  تنها از جامعش 

؛ بششرای نمونششه  انششد انتخششاب شششده  یو پرسششتار یپزشششک

 نششةنمو (5231 )رنجنششوش و همکششاران، تحقیقششاتی چششون

 ةنش نمو ( 5234،ی)عنابسشتان ی؛ خشارج  مارانیب شدهبررسی

ی و همکاران، )گودرزی؛ گردشگران پزشک شدهمطا عه

و  ی ش ی)ط ی؛ گردشگران پزشک شدهبررسی ةنمون (5233

و  یپزشششک کششادر شششدهمطا عششه ةنمونشش (5231همکششاران،

پژوه  با اسشتفاده   نیا مااند؛  ای را مد نظر داشتهپرستار

 یاز نظرات خ رگان و کارشناسان در هردو بخ  پزشک

و  نیششششیپ یهشششا پشششژوه  تکمیششش  در و گردششششگری

 ده است.کوشی کم ودهای موجود آنها

 

 گردشگري پزشکي
 را سشلامت  گردشگری، گردشگری جهانی سازمان

 یا به ود به که خدماتی از کند: استفادهمی چنین تعریف

 از اسشتفاده  )بشا  فشرد  روحیشة  افشزای   و افزای  سشلامتی 

 منجر پزشکی( مداخلات یا و وهوابمعدنی، آ هایآب

و  است فرد سکونت مح  از مکانی خار  و در شودمی

 سشاعت  34 از بی  کند،زمانی که فرد در آن سبری می

(. ع شارت  53: 5281باشد )حقیقشی کفشاش و همکشاران،    

فعا یششت بیمششارانی را توصششیف   « گردشششگری پزشششکی »

کند که به یصد دریافت خدمات پزششکی و درمشانی    می

کننشد و هزینشة    سفر مشی  به خار  از مرزهای کشور خود

پردازنشد  تنهشایی و از جیشب خشود مشی    این خشدمات را بشه  

 (. گردششگری 833، ص3155، 5)کروک  و همکشاران 

                                                           
1 Crooks et al 

 یعنی گردششگری  گردشگری تر وسیو حیطة از پزشکی

 مطا عات و است؛ در متون پزشکی گرفته نشأت سلامت

 است عمومی اصطلاحی پزشکی، گردشگری سلامتی،

 وجشوی  جسشت  بشا هشدف   رجیخشا  سشفر  آن منظشور  که

بشدون   یشا  بشا خشدمات   سشفر  ایشن  و اسشت  پزشکی درمان

 باشد. می گردشگری خدمات

ای نظششران، بششه شششک  گسششترده صششاحب ،طششورکلیبششه

   انششد و بششدانها توجششهشششناختهردشششگری را گهششای  انگیششزه

 بشه  آنهشا  از فراوانشی  هشای بنشدی  ط قشه و تشاکنون   اندکرده

 غا  شا   او یشه،  الاششک  در گردششگری . اسشت آمشده  وجود

 است. بوده سلامتی و مذهب عمومی انگیزه دو نتیجة

 پزششکی،  مششخص گردششگری   تعریشف  وجشود  بشا 

 ششود، ششام    مشی  گشزارش  آن از همشواره  که آمارهایی

 میزبشان  کششور  در کشه  اسشت  ای بیگشان  افشراد  تمشامی 

 ع ارتی، آمارها کنند. به می دریافت را خدمات پزشکی

 اگرچشه  باششد،  مشی  خشارجی  ردر کشو مقیم افراد شام 

 منشابو  اینکشه  شوند. ضشمن  محسوب نمی گر گردش آنها

 درمشانی  خشدمات  نس ی دریافشت  اهمیت دربارگ مختلف

 واجد از سوی گردشگران میزبان کشور به سفر طول در

 اسشای، طیفشی   دارند. براین چشمگیری تفاوت شرای ،

ارائشه   پزششکی  گردششگری  معنشای  ششدن روششن  بشرای 

 شود. می

در  کشه  اسشت  فشردی « گردششگر »طیف  این سایبرا

 هشی   میزبشان  کششور  در فراغشت  اویشات  گشذران  زمشان 

گردششگر  »نشدارد. یشک    پزششکی  از خدمات ای استفاده

 را پزشکی فردی است که خدمات درمان« تحت درمان

 ناگهشان مششکلات   وی بشرای  سفر طول در کهزمانی در

 کند. می دریافت دهد، می رخ سلامتی
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 پزشکي گردشگر جايگاه :1جدول

5 4 3 2 1 

 فق  بیمار
 گذران بیماربرای

 فراغت
 گر فق  گردش درمان گر تحت گردش گر پزشکی گردش

 ( 31: 3118)کوهن ، 

 

 میزبان کشور در که است فردی« گردشگر پزشکی»

 هشم  بشا  را گردششگری  و خشدمات  پزششکی  خشدمات 

 دریافشت  بشا انگیشزگ   گردششگر  سشفر  کنشد، مشی  دریافشت 

 است.بوده فراغت گذران کنار در درمانی ماتخد

 کششور  کشه  است فردی« فراغت گذران برای بیمار»

 انتخشاب  پزشکی خدمات دریافت هدف برای میزبان را

 فراغشت  اویشات  خشدمات  از بینیبدون پی  اما کند، می

 یشک  پیگیشری  و یشا   دورگ نقاهشت  طشول  در خصوصبه

 کند.خاص، نیز استفاده می درمان یا جراحی عم 

 بشرای  را فقش   میزبشان  کشور که است فردی« بیمار»

: 3118)کوهن،  است برگزیده پزشکی خدمات دریافت

34) 

 مشؤثر  مناسب، فعا یت برای مختلفی های بندی بخ 

اسشت. بنشا   شده ارائه درمانی گردشگری بازار در موف  و

جنسیت، کارمندان،   های بخ  ویلیامز  و پون  نظر بر

 خشانواده و سشا مندی مشی تواننشد     هشای گردششگر،  زو 

 را تششکی   درمشانی  گردششگری  بشازار  اصشلی  های جن ه

 (581،ص.3111دهند )پون  و ویلیامز،

 محققشان  که مختلفی دارد انواع درمانی گردشگری

دسشت  بشه  زمینه متفاوتی در این های بندی تقسیم مختلف،

گردششگری   هشا،  بنشدی  از ایشن تقسشیم   یکشی  در انشد. داده

هشای  های س کُ مانند دندانبزشکی، درمشان  درمان درمانی به

-متوس  مانند ناباروری و زی ایی و آنژیو پلاسشتی و درمشان  

ششود  های سنگین مانند کاشت حلزون و یلب باز تقسیم مشی 

 (.58: 5283رافعی، و )جعفری

 ايران پزشکي گردشگري وضعیت

 سشند  اهشداف  با همراه توسعه، برنامةچهارم 88 مادگ

 هشای  سیاسشت  تشرین  مهشم  ، از 5414 یشران انشداز ا چششم 

 پزششکی  گردششگری  از توسعة که است دو ت کلیدی

 اساسی یانون 44 اص  دیگر، طرف از کند. می حمایت

امنیشت   تشأمین  بشر عشلاوه  تشا  است کرده موظف را دو ت

 توسشعة  راهکارهشای  خصوصشی،  بخش   گشذاری سرمایه

  سازند. عملی ایتصاد ابعاد تمامی در خصوصی را بخ 

 دو تشی،  هشای  بخش   از ایران درمان و بهداشت ظامن

 خدمات بیشتر که است شده تشکی  و خیریه خصوصی

 ارائه درمانی بهداشتی گسترده یا ب ش کة در اول سطح

 علشوم ماننشد   برخشی از   در اکنشون هشم  ششود. ایشران،   مشی 

 جشزو  نخشاعی  ضشایعات  تشرمیم  و بنیشادی  هشای  سشلول 

 ناباروری نظیر ثیم اح در همچنین های دنیاست. برترین

پیوند  چشم، یرنیة پیوند رادیو وژی، تهاجمی، م احث و

 جهشان  پیششرفتة  کشورهای با ریابت به یادر ک د و کلیه

  است.

 

 ها روش پژوهش و تجزيه تحلیل داده

های پژوه  حاضر بر  وتحلی  دادهجاکه تجزیه ازآن

در ایشن   ،باششد  گیری چندمعیاره می های تصمیم مدل ةپای

عوامش  مشؤثر بشر توسشعة      بندیاو ویت و شناسایی عهمطا 

گیشری   هشای تصشمیم   براسشای روش گردشگری پزشکی 

بخش    از خ رگشان طوفشان متشزی    گروهی ماننشد د فشی،  

 آمده است،دستهب گردشگری و پزشکی استان گلستان
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 ةنامشش پرس بشا ششده  آوری جمشو کلیدی سب  این عوام  

های  تری در یا ب ماای  تحلی  ساختار ش کهمخصوص 

صشورت زوجشی بشا تلفیش  نظشرات افشراد       هگیری ب تصمیم

 ،ششود  مذکور با استفاده از میانگین هندسشی محاسش ه مشی   

هششا و عوامشش  نسشش ت بششه هششم سششنجیده گزینششه ،بششرای وزن

آمشده در  دستهکردن ماتری  بسب  با ضرب د.نشو می

 تحلیش  صشورت  هها نس ت به عوام  مختلف ب وزن گزینه

هر گزینه براسای وزن بیششتر مششخص    او ویتای ش که

   شود. می

دادن محاسشش ات شششده بششرای انجششامافششزار اسششتفادهنششرم

.  باششد مشی  5دسشیژن  ای سوپر تکنیک فرایند تحلی  ش که

کنشد و  هشا را دریافشت مشی    افزار، پاسخ پرسششنامه  این نرم

پشش  از تلفیشش ، براسششای هریششک از معیارهششای نششام رده،  

ا بشا نشرخ سشازگاری هرکشدام     بندی مربشو  بشه آن ر   رت ه

دهد و درنهایشت نیشز بشا تلفیش  تمشامی معیارهشا،       انجام می

دهد. نشرخ   بندی و نرخ سازگاری ک  را گزارش می رت ه

سازگاری سازوکاری است کشه سشازگاری مقایسشات را    

3کند. هرگاه نرخ سازگاری مشخص می
0.1≥CR  ،باشد

 هششا را معت ششر  دانسششت. تششوان داوری را ضششرب و وزن مششی

هشا   برای تعیین نرخ سازگاری، نخست مشاتری  ششاخص  

شششششود  هششششا ضششششرب مششششی  در بششششردار وزن شششششاخص 

(؛ ا  ته نرخ سازگاری پشذیرفتنی کمتشر از   2،3153)ساعتی

کمتشر   1.5است که در این پژوه  نیز ایشن نشرخ از    1.5

است. در گام دوم از پاسخگویان خواسته شد تشا عوامش    

از ایجشاد درخشت    تأثیرگذار را مقایسه زوجی کنند؛ پ 

مرات ی، یدم بعشدی ارزیشابی عناصشر بشا اسشتفاده از       سلسله

مقایسات زوجشی اسشت. مقایسشة زوجشی فراینشدی بشرای       

نمایی دو عنصر نس ت مقایسه اهمیت ارجحیت یا درست

 به عنصر سطح بانتر است.

                                                           
1 Super Desicion 

2 Consistency Ratio(CR) 

3 Saaty  

هشای پیششین و    متشون و پشژوه    که با مرورازآنپ 

سشششان بخششش   اسشششتفاده از نظشششرات پزششششکان و کارشنا 

در  کلششی از معیارهششای  گلسششتان، اسششتان گردشششگری

عامش    8آمد، ماحص  کشار،  دست اصلی و فرعی مؤثر به

عام  فرعی بود، که در مشدل فراینشد تحلیش      38اصلی و 

آمشده اسشت. سشب  بشر م نشای       5ش که پشژوه  نمشودار  

ای، از معیارهشا و   ای، ماتری  مقایسشه فرایند تحلی  ش که

و وابسشششتگی درونشششی معیارهشششا و   زیرمعیارهشششا تششششکی 

(. 3زیرمعیارها و سازگاری ماتری  بررسی شد. )جشدول 

ازآن، سششوپرماتری  حششد تشششکی  و محاسشش ه شششد،  پشش 

 اسشت  ایشن  موزون ماتری  سوپر حدرساندن به از هدف

 در آن عناصششر از هریششک درازمششدت نسشش ی تششأثیر کششه

 اهمیشت  ضشریب  واگرایشی  بشرای  .ششود  حاصش   یکدیگر 

 کشه    K  تشوان  به را آن موزون، ماتری  صرعنا از هریک

 اینکشه  تشا  مشی رسشانیم،   اسشت  بشزر   اختیاری عدد یک

 کشار  شوند؛  این همانند و برابر سوپرماتری  عناصر تمام

 سشوپرماتری   حشا تی  چنشین  در .ششود مشی  انجام تکرار با

 تشوان  در  حاضشر،   پشژوه   در .اسشت  آمدهدستبه حد،

،  سوپردسشیژن      از تفادهاسش  بشا  مشوزون  ماتری  سوپر 511

 عناصشر  تمشامی  که است آمده دستبه حد سوپرماتری 

 اند. شده برابر تقری ا  یکدیگر با آن
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 : مدل فرايند تحلیل شبکة پژوهش1نمودار

 

و  یزوجش  ةسش یمقا ةجینتافزار خروجی نرم -3جدول 

 متقابش ،  یابسشتگ و یدارا یعوام  فرع یتمام گژیبردار و

 ارائه شده است: زیر  یدر ماتر
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 يزوج ةسيمقا ةجینتافزار خروجي نرم -2جدول 

 
 

 بندي عوامل مؤثر بر گردشگري پزشکي نتايج : رتبه

ششدگ اوزان  محاسش ه  نتایو تحلیش  سشوپرماتری  حشد   

عوام  مؤثر بشر عرضشه و تقاضشای گردششگری پزششکی      

وصشی از معیشار   دهد که زیرمعیار مشارکت خص نشان می

در رت شة اول و پش  از    1.183زیرساختار  بشا وزن نسش ی   

هششا از معیششار  هششا  و کلینیششک آن زیرمعیششار  بیمارسششتان 

در رت شة دوم و زیرمعیشار    1.183زیرساختار با وزن نسش ی 

مشششارکت عمششومی از معیششار زیرسششاختار  بششا  وزن نسشش ی 

ی هشای بازاریشاب  در رت ة سوم و زیرمعیار استراتژی 1.138

در رت شة چهشارم و    1.138از معیار تشرویو بشا وزن نسش ی    

های مسافرتی پزشکی از معیشار ت لیتشات    زیرمعیار آژان 

ها پش  از  در رت ة پنجم و سایر رت ه  1.131با وزن نس ی 

بندی عوام  مؤثر بشر گردششگری   گیرند. رت هآن یرارمی

نششان داده ششده    2پزشکی در استان گلسشتان در جشدول   

 و معیارهششا تششک تششک بنششدی¬رت ششه ذیشش ، دراسششت. 

 شششده، داده نشششان 3نمششودار در کششه آنهششا یزیرمعیارهششا

 :است شده یبررس

 
 ثردرگردشگري پزشکي گلستانؤرهاي اصلي م بندي معیا :رتبه 2نمودار
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 بندي عوامل مؤثر بر گردشگري پزشکي در استان گلستان براساس پژوهش حاضر: رتبه3جدول

 عوام  مؤثر بر گردشگری پزشکی رت ه ردشگری پزشکیعوام  موثر بر گ رت ه

 رسانه 51 مشارکت خصوصی 5

 توصیه دیگران 53 ها ها و کلینیک بیمارستان 3

 های کادر پزشکی آموزش 58 مشارکت عمومی 2

 اعت ارنامه بیمارستان 58 راهکارهای بازاریابی 4

 زبان خارجه 53 های مسافرتی پزشکی آژان  1

 وزارت خارجه در بخ  گردشگری 31 شهرت پزشک 3

 استفاده از اینترنت 35 ترویو فراملی 8

 ترویو ملی 33 شهرت بیمارستان 8

 فاصله 32 شرای  ایتصادی 3

 شرای  سیاسی 34 مجوزهای رسمی 51

 یوانین 31 بستر اینترنت 55

 تخصیص اعت ار 33 های درمانهزینه 53

 ها گواهینامه 38 نظر  متخصصان دیگر 52

   خانواده و دوستان 54

 

 گیري: بحث و نتیجه

هششای پششژوه ، در میششان معیارهششای  باتوجششه بششه یافتششه

گیرد و این امر  اصلی زیرساختار در رت ة نخست یرار می

خوبی حشاکی از نیشاز و  شزوم توجشه مسشوونن در      خود به

هششای گردشششگری پزشششکی در اسششتان  ایجششاد زیرسششاخت

یت معیشار پزششک یرارگرفتشه    باشد. در رت ة دوم، اهم می

اسششت. معیششار کیفیششت کششه از زیرمعیارهششای مجوزهششای   

ها تشکی  شده در جایگاه سوم  است  رسمی و گواهینامه

دهشد کشه بشرای توسشعة پایدارگردششگری      که  نشان مشی 

روزبشودن بخش  پزششکی، در زمینشة آخشرین      پزشکی به

استانداردهای کیفشی دنیاسشت. معیشار ارت اطشات در رت شة      

دهنششدگ اهمیششت ارت ششا  مششؤثر و اسششتفاده از  م نشششانچهششار

باشد. معیار بیمارستان رت ة پشنجم را  ابزارهای ارت اطی می

های درمان،  دارد که زیرمعیارهای این بخ  شام  هزینه

باششند.   اعت ارنامة بیمارستان و آموزش کادر پزشکی مشی 

های درمان و  در به ود وضعیت این معیار، توجه به هزینه

هششا نسشش ت بششه سششایر کشششورها،  تربششودن ایششن هزینششه پششایین

هششایی بششا آخششرین   همچنششین برخششورداری از بیمارسششتان 

اسششتانداردها و دارای کششادر پزشششکی مجششرب اثرگششذار   

 خواهد بود.   

یرارگیری معیار بیمارسشتان در رت شة پشنجم و ی ش  از     

دهد که هرچنشد بشا   معیارهای ترویو و ت لیتات، نشان می

هشای تشرویو بازاریشابی     ت لیتشات و کانشال   استفاده از ابزار

برای جذب گردشگران پزشکی تلاش شود، اما اگشر در  

بخشش  بیمارسششتان نسشش ت بششه سششایر کشششورها در مرت ششة    

  توان به موفقیت رسید.تری باشیم، نمی پایین

ششده، معیارهشای   در میان هشت معیار اصلی شناسایی

هفشتم   ترویو و ت لیتات با کسب وزن یکسان، در جایگاه

دهششد کشه ابشزار ت لیتششات         یرارگرفتنشد کشه ایششن نششان مشی    
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توانشد در گردششگری پزششکی مفیشد وایشو       تنهایی نمیبه

شود و درنهایشت معیارکششور بشا زیرمعیارهشایی همچشون      

شششرای  ایتصششادی، سیاسششی، یششوانین، تخصششیص اعت ششار و 

 فاصله در آخرین پله جای گرفتند.

 

 پیشنهادها:

کارهششای پیشششنهادی در مششورد راه 2براسششای جششدول

عوام  اصلی مؤثر بر گرشگری پزشکی اسشتان گلسشتان   

 شوند.به ترتیب اهمیت براسای نتایو ارائه می

) باتوجه به مدل ارائه پیشنهادهای دکتشر ع دا حمیشد    

طشششاعتی، گشششزارش نهشششایی    ابراهیمشششی و دکتشششر آرام 

هشا و  راهکارهای ارتقاء مشارکت اعرا در اتحادیه»طر 

 (213،ص. 5288وزارت تعاون،« های مصرفیتعاون

 

موثر برگردشگري پزشکي استان گلستان به ترتیب  يدرموردعوامل اصل پیشنهادي يراهکارها :3جدول 

 اهمیت بر اساس نتايج:

 ردیف

نتایو 

پژوه  

براسای 

 رت ه

 مجری ایدامات پیشنهادی ساختارپیشنهادی راهکارهای پیشنهادی

5- 
مشارکت 

 خصوصی

ن میزان مشارکت خصوصی در بانبرد

 توسعة گردشگری پزشکی گلستان

 ایجاد امکانات رفاهی و ایامتی مناسب

ما کیت سهامی 

مراکزگردشگری 

پزشکی توس  افراد 

 منطقه

تسهی  فرایندتشکی  شرکتهایی 

 با موضوع گردشگری پزشکی

دو ت )وزارت 

سازمان  –بهداشت

میراث فرهنگی و 

 گردشگری (

 بخ  خصوصی

3- 

ها ستانبیمار

-و کلینیک

 ها

تاسی  بیمارستانها و کلینیک های ویژه 

گردشگری پزشکی با امکانات رفاهی و 

 ایامتی مناسب

تاسی  بیمارستانها یا کلینیک  های ویژه 

 در نقا  مرزی

های تلفی  پروژه

گردشگری و درمانی  

 ارتقاءکیفیت درمانی

های وزارت همکاری بخ 

درمان وآموزش پزشکی 

ردشگری،صنایو باسازمان گ

دستی و میراث فرهنگی و بخ  

 خصوصی

وزارت درمان و 

آموزش پزشکی و 

سازمان گردشگری 

،صنایو دستی و 

 میراث فرهنگی

2- 
راهکارهای  

 بازاریابی

تعیین او ویت جذب گردشگری در بین 

سایر سیاست های جذب منابو خار  از 

 کشور

شناسایی موانو و مح  های مقاومت یا 

 ردشگرینقص در جذب گ

 گر تسهی  ورود گردش

سیاست های تشویقی برای جذب 

 گران پزشکی و سلامت گردش

تصویرسازی از برند 

 گردشگری پزشکی

وجود هماهنگی کام  

های دو تی و  بین بخ 

خصوصی در 

 های یکسان استراتژی

تقویت مراکزدرمانی فعال در 

 بخ  گردشگری پزشکی

وزارت بهداشت و 

 سازمان گردشگری

ور وزارت کش

)درجهت ایجاد 

زیرساخت بین بخشی 

) 

  وزارت

 خارجه
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4- 

آژان  

های 

مسافرتی 

 پزشکی

ایجاد آژان  های مسافرتی پزشکی 

 تخصصی برای درمان یک بیماری خاص

ایجاد خدمات تور های بازتوانی  بعنوان 

سطح سوم پیشگیری در کاه  سطح 

صدمات ناشی از بیماریها )بازتوانی 

درمان  –تزی بازتوانی م –بیماریل ی 

 وابستگی های دارویی(

سازی تعریف و شفا ف

فرایندها و خدمات  

های مسافرتی آژان 

 پزشکی

هماهنگی ارگان های 

صادرکننده مجوزها و تجمیو در 

 یک سازمان

وزارت بهداشت و 

سازمان گردشگری و 

 بخ  خصوصی

1- 

وزارت 

خارجه در 

بخ  

 گردشگری

 تسهی  ورود گردشگران پزشکی

گر  فرصت های جذب گردششناسایی 

 پزشکی و انتقال به وزارت بهداشت

های وزرات زیرساخت

 خارجه

هماهنگی سیاست و استراتژیهای 

 دو وزارت

تشوی  سیاست های بازاریابی 

گردشگری سلامت در بخ  

 خصوصی

 –وزارت خارجه 

سازمان میراث 

وزارت  –فرهنگی 

 بهداشت

 ترویو ملی -3

در عرصة  های داخلیشناساندن توانمندی

 سلامت

اعتماد سازی در کیفیت خدمات موجود 

 کشود

هدایت نیاز به خدمات سلامت به سمت 

 منابو داخلی

 

-استفاده از زیرساخت

 های ت لیتی

ایجاد نظام بازخورد مفید 

در رفو مشکلات و تامین 

 نظرات گیرنده خدمت

انجام خدمات مشتری 

محور در خدمات 

 سلامت

 ت لیغ  رسانه های

 یفیت خدمات داخلیافزای  ک

وزارت بهداشت . 

بخ   –ها رسانه

خصوصی ) اعم از 

-بیمارستان و آژان 

 های داخلی(

 یوانین -8

تسهی  ورود گردشگر ) کاه  زمان 

 انتظار و سایر موارد (

تسهی  صدور مجوز ایجاد کلینیک و 

 بیمارستان

 تسهی  مجوزهای احداث

های کیفی در افزای  بازرسی و نظارت
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