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 چكیده

ذيرش براي اقتصاد بسياري از کشورها که پتانسييل پي وزه به يک صنعت تبديل شده وگردشگري پزشکي امر

ميان دراست که بيا هيد  از گردشگري سلامت  ينوع گردشگري پزشکيصنعتي ارزشمند است.  بيماران را دارند،

انجام ني مامراکز در و هابيمارستان هاي جراحي تحت نظارت پزشکان درهاي جسمي يا انجام نوعي از عملبيماري

ز فضياها و از درمان و معالجيه نيازمنيد اسيتهاده ا بيمار ممکن است پس در اين نوع از گرشگري سلامت،شود. مي

تکميل  نددار به نقاطي که اين امکانات را صورت ممکن است گردشگري او با سهر در اين. خدمات گردشگري باشد

جهيت جيذت تعيداد بيشيتري گردشيگر  پزشيکي گردشگري وکارهايهد  اين پژوهش خوشه بندي کسب .شود

وکارهاي پزشکي به ايران است. به اين منظور، ابتدا با مطالعه ادبييات موويوع و مصياحبه بيا متنصصيين، کسيب

اي ل خوشيهشناسايي گرديد. در مرحله بعد با بکارگيري الگوريتم ژنتيک تحلي هاي آنهاگردشگري پزشکي، ويژگي

مارستان در شهر نهر از بيماران خارجي مراجعه کننده به چهار بي 101اين پژوهش را  فازي انجام شد. نمونه آماري

جيه عضيويت دهد که اولاً، برخي از بيماران خارجي به دليل درهاي تحقيق نشان ميدهند. يافتهتشکيل مي تهران

يي  نيوع حدو و سيه از  ها، خوشيهباتوجه به مراکز خوشه باشند. ثانياً،نزديک، بطور همزمان عضو چند خوشه مي

باشيند. و هاي آنها در سطح متوسط ولي خوشه يک در سطح پايين ميوکارهاي گردشگري پزشکي و ويژگيکسب

تر در نهايت  اگر چه براي گردشگران پزشکي جاذبه اوليه، خدمات پزشکي است، اميا جهيت جيذت هير چيه بيشي

ذا و و تسهيلات گردشيگري خخيدمات  ياير خدمات ن صنعت بايد توجه به سگردشگر پزشکي و رقابت فعال در اي

 آشاميدني، خدمات رفاهي، مراکز رفاهي و...( بيشتر شود.

 .بندي فازي، الگوريتم ژنتيکو کارهاي گردشگري پزشکي، خوشهکسب های كلیدی:واژه
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 مقدمه 

، 1شين  خياني  اسيت عميده تغييير ييک کشور هاي در حال توسعه، اقتصاد براي جهاني شدن

 مورد ماهيت، تغيير اين در که هايي استپديده مهمترين از يکي گردشگري پزشکي (. و152: 2013

 اسيت گردشگري صنعت در بازار از شکل جديدي مثابه به پزشکي گردشگري .است گرفته قرار توجه

سيهر (. 95: 2011و همکاران،  2خجاتاماس يافته است رشد چشم گيري طور به اخير هايسال در که

بيه عنيوان زيير گردشگري پزشکي  ننده گردشگري سلامت است.مشنص ک  ،بهبود سلامت با هد 

که مستلزم تجارت  در نظر گرفت فعاليت اقتصادي يکمجموعه اي از گردشگري سلامت را مي توان 

 گردشيگري (.1: 3،2007منخبيوک است بنش پزشکي و گردشگري دوحداقل  مشارکتدر خدمات و 

پزشيکي  اشيکال خيدمات بعضيي دريافيت براي کشورها ديگر به يمارانب مسافرت معناي به پزشکي

شيامل  ميوارد ا ليب در اما باشند، هادرمان از وسيعي طيف شامل است ممکن خدمات اين. باشدمي

 طيور به گردشگري جهاني است. سازمان هاجراحي ساير انواع و زيبايي جراحي دندانپزشکي، خدمات

 سلامتي افزايش يا به بهبود که خدماتي از کند: استهادهمي عريفت چنين را درماني گردشگري خاص

 بيه  سياعت 24از  بييش فرد، سکونت محل از خارج مکاني در و شودمي منجر فرد روحيه افزايش و

 .  (2008، 4گردشگري جهاني انجامد خسازمانمي طول

کشيورها کيه  مروزه گردشگري پزشکي به يک صنعت تبديل شيده و بيراي اقتصياد بسيياري ازا

سيازمان  نظير بير طبيق تبديل به صنعت ارزشمندي شيده اسيت. پتانسيل پذيرش بيماران را دارند،

خوود  با پيامدهاي وسيع اقتصادي در حال رشيد اسيت پزشکيتمايل به گردشگري  ،5جهاني سلامت

 دلار ميليييارد 100، 2012 سييال در سييلامت گردشييگري جهيياني، آمييار راسيياسب (.7: 6،2002وارد

 ايين که. است بوده دلار ميليارد 40 تنها 2010 سال در عدد اين که درحالي. داشته است آمدزاييدر

 از اسيلامي کشيورهاي سهم بين اين در البته. دارد سال 2 عرض در دلاري ميليارد 60رشد  از نشان

 راه زا هم ايران سهم و بوده 2012 سال در دلار ميليارد 3 تنها سلامت گردشگري درآمدهاي جهاني

تنهيا  2012 سال در يعني است؛ بوده دلار ميليون 350 تنها 2012 سال در گردشگر اين نوع جذت

نظير  از ايران درآمد، ميزان اين با و بوده ايران سهم سلامت گردشگري جهاني درآمد از درصد 35/0

 در(.  80: 1394خمعبيودي و حکيميي،  اسيت گرفتيه قرار جهان 10 رتبه در سلامت گردشگر جذت

 کييه اييين دليييل بييه اروپييا، و اتحاديييه آمريکييا قبيييل از جهييان، پيشييرفته کشييورهاي گذشييته قييرن

 در را بيالا کيهييت بيا خيدمات بهداشيتي ارائه براي تکنولوژيکي و تسهيلاتي فيزيکي، هايزيرساخت
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 دسيترس در توسيعه در حيال کشيورهاي از بسيياري در تسيهيلات ايين حاليکه در -داشتند اختيار

(. البتيه 21: 2012، 1شيدند خلييمي محسيوت بهداشيتي هيايمراقبت براي محبوت مقاصد -نبودند

 ي خاصيزمينه يک در کشورها از هرکدام که اين دليل به پزشکي گردشگري محبوت مقاصد تعيين

 بيزر  گردشيگري مقصيدهاي مجميوع در وليي. اسيت سينت دارند، برتري کشورها ساير به نسبت

 هنيد، فيليپيين، ميالزي، تايلند، سنگاپور، آمريکا، مکزيک، کاستاريکا، کشورهاي شامل جهان پزشکي

 جدييدي پديده (.  در ايران گردشگري پزشکي2014، 2هستند خرولاندي ترکيه و جنوبي کره تايوان،

 فارس حاشيه خليج عربي کشورهاي ويژه به همسايه کشورهاي ساکنين گذشته در. رودنمي شمار به

:  2010تيوراني و همکياران، خ کردنيدمي مسيافرت ايران به و سلامت داشتيبه خدمات دريافت براي

 سيلامت، خيدمات کيهييت بيه مربيو  اييران بيه بيمياران مسافرت اصلي علل حاور حال در .(253

 پيشيرفته به تجهيزات دسترسي منطقه، کشورهاي ديگر با مقايسه در درمان و دارو پايين هايهزينه

 ييا کمبيود و مشيابه زبيان و فرهني  ، سلامت حوزه در کارآمد نيروي  و متنصصان وجود جديد، و

 پينجم و چهيارم يبرناميه در .باشيدمي مبدأ کشورهاي ا لب در متنصص نيروي و تجهيزات فقدان

 دلييل رشيد بيه جهياني بازارهياي در فعيال حضور درمان، و ي بهداشتزمينه در نيز ايران يتوسعه

بنيش  در کيهيي رشيد زايي،اشيتغال هد  اصلي با رويکرد عنوان به سازيجهاني يمقوله يفزاينده

 از حماييت و کشور ارزآوري به و درآمد کسب جهاني، استانداردهاي به شدن و نزديک کشور سلامت

 بند در. شده است گرفته نظر در منطقه در سلامت گردشگري قطب شدن به تبديل و اقتصادي رشد

 يتوسيعه راهبيرد بير اقتصيادي، اميور سرفصيل نييز در توسعه پنجم يبرنامه کلي هايسياست 29

 کاهش نهت بدون بازرگاني کسري تراز که نحوي به بالا، فناوري با خدمات بنش در به ويژه صادرات

طبيق اعيلام (. 1388جبياري، خ اسيت شيده تأکييد گيردد، ايجياد خيدمات تيوازن تجارت در و يابد

ت بهداشت و درمان،هر جهانگرد سلامت خيارجي بيه شکي،دبير کميته گردشگري سلامت وزارانظرر

هزار دلار پيول وارد کشيور ميي کنيد و چنانیيه زيرسياختهاي گردشيگري  6تا  4طور ميانگين بين 

سلامت بدرستي در ايران فراهم گردند،کشور ايران مي تواند به درآمد قابيل تيوجهي از ايين صينعت 

تانسييل بيالاي اييران در جيذت گردشيگران دست يابد.با توجه بيه سيود آور بيودن ايين صينعت و پ

ايين در  سلامت،گردشگري سلامت هنوز به عنوان يک صنعت ملي در ايران معرفيي نگردييده اسيت.

ميلييارد درلار امريکيا از ايين صينعت  18و  7حاليست که کشورهاي ترکيه و هند به ترتيب سيالانه 

 ييک عنيوان گردشگري به هايخوشه توسعه در بنيادي رويکرد (.3،2013ابناخ درآمد کسب مي کنند

 ؛2007، 4ميليرخو پاييداري اسيت  توانمندسيازي پاييه دو بير اجتمياعي، مبتنيي – اقتصادي سيستم
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 گردشيگري، خيدمات ارائيه واحدهاي را گردشگري هايخوشه ذينهعان (.2005 ،2و اسکينر 1استوارد

 وکار،کسيب خدمات دهندگان رائهپشتيبان، ا منتلف اوليه، گردشگران، نهادهاي مواد کنندگانتامين

 دهنيدمي شيکل گردشيگري نهادهياي و هياانجمن و عمومي ونقلحمل سيستم به مربو  واحدهاي

وکارهاي گردشيگري پزشيکي در جمهيوري کسيببندي بنشبه با رويکرد کاربردي   حاور پژوهش

ي از کشيورهاي در حيال پردازد. ايران به عنيوان يکيفازي مي بنديخوشه از استهاده بااسلامي ايران 

توسعه، مزيت نسبي فراواني در زمينه پزشکي در ابعاد گوناگون از جمله زير ساختي، تکنولوي، منابع 

پزشکي و هزينه هاي آن دارا است . اما به نظر مي رسد بيا توجيه بيه پتانسييل هياي موجيود هنيوز 

 نتوانسته به جايگاه واقعي خود در جذت گردشگران پزشکي دست يابد. 

 

 ادبیات نظری 

 سينگاپور، تايلنيد، همیيون کشورهاي منتلف در فعال صنعت يک عنوان به پزشکي گردشگري

 يتوسيعه بيه باشيد کيهمي...  و هند ترکيه، اردن، برزيل، اسرائيل، کوبا، مالزي، مجارستان، آرژانتين،

 از پزشيکي گردشگري(. 2008خريرکرجيپمو و اسنوو،  نمايدمي کمک کشورها اقتصاد پويايي و پايدار

 در(. 443: 2010، 3خترنير اسيت گرفتيه نشأت سلامت يعني گردشگري گردشگري تروسيع يحيطه

 رودميي کيار به عمومي يک اصطلاح به عنوان پزشکي گردشگري سلامتي، مطالعات و متون پزشکي

 ماتبيدون خيد يا با سهر اين و است پزشکي درمان وجويجست با هد  خارجي سهر آن منظور که

 بيه پزشيکي گردشيگري يافتيه، انجيام مطالعيات به توجه با(. 12:  2011، 4هالخ باشدمي گردشگري

 و 5 گوجينگيا( گرفيت سرچشيمه اروپيا از 1980 سيال در گردشگري، صنعت از جديدي عنوان شکل

 خيدمات دريافت براي ديگر کشور به افراد سهر از عبارت پزشکي، گردشگري(. 67:  2013همکاران، 

 چنيين دريافيت براي فرصتي افراد يا شودمي ترکيب فرا ت گذراندن اوقات با ا لب که است کيپزش

 پزشيکي گردشگري ديگر مههومي (. در2006، 5کانلخ داشت خواهند فرا ت يدوره طول در درماني

. (28: 2008، 6است خدلويتيه کشور از خارج درماني در مراقبت و درمان انجام فرآيند ترك خانه براي

 کيه است خدمات تجارت بر مبتني فعاليت اقتصادي يک بوکمن، گردشگري پزشکي براساس ديدگاه

(. مطيابق 1: 2007،  7کنيد خبيوکمنمي را تبييين گردشيگري و پزشکي بنش دو بين پيوند حداقل

 کشيور در فرا يت اوقيات گيذران زمان در که است فردي عنوان (، گردشگر به2008تعريف کوهن خ

                                                           
1 Stewart 
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3 Turner 
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5 Connell 
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 پزشکي درمانگر فردي است که درمان يک گردشگر. ندارد پزشکي از خدمات ايتهادهاس هيچ ميزبان

کنيد. مي دريافيت دهيد،مي رخ سيلامتي ناگهيان مشيکلات وي بيراي سيهر طول در که زماني در را

 هيم بيا را گردشيگري و خيدمات پزشيکي خدمات ميزبان کشور در که است گردشگر پزشکي فردي

بيوده اسيت.  فرا ت گذران کنار در درماني خدمات دريافت يبا انگيزه گردشگر سهر کند،مي دريافت

 انتنات پزشکي خدمات دريافت هد  براي ميزبان را کشور که است فرا ت فردي گذران براي بيمار

 پيگييري و ي نقاهيتدوره طيول در خصيوص به فرا ت اوقات خدمات از طور ناگهاني به اما کند،مي

را  ميزبيان کشور که است يک بيمار فردي نهايت در. گيردبهره مي اصخ درمان يا جراحي عمل يک

 است. نموده انتنات پزشکي خدمات دريافت براي فقط

 

 
 

 ( جایگاه گردشگری پزشكي1شكل )

 (2008، 1منبع: خکوهن

 

 ارزان و رقيابتي قيمت و بالا با کيهيت پزشکي خدمات ارائه را سلامت گردشگري (2007خ 2گوپتا

 خيدمات ديگير و جراحيي هيايعمل بيه که بيماراني براي گردشگري صنعت با همکاري هک داندمي

 کشيورها ديگير بيه مسيافرت از سلامت گردشگران هد  براساس. شودمي ارايه دارند، نياز تنصصي

 : کرد تقسيم نوع سه به را سلامت گردشگري توانمي

 آت هايچشيمه داراي قمنياط و سيلامت هايدهکيده بيه تندرستي: مسيافرت گردشگري -الف

 و ليهمداخ بيدون قيوا تجدييد و روزميره زنيدگي هايتنش از رهايي براي( اسپاهاخگرم  آت و معدني

 باشد نداشته مشنصي جسمي گردشگر بيماري که مواردي در را پزشکي نظارت

 معيدني، هيايآتخ طبيعيي سيلامت منابع از استهاده منظور به بازتواني: مسافرت گردشگري -ت

 همداخلي و نظيارت تحيت نقاهيت دوران گيذران يا هابيماري برخي درمان جهت(  يره و لجن نمک،

 .پزشکي

 هيايعمل از نوعي انجام يا جسمي هايبيماري درمان منظور به مسافرت :پزشکي گردشگري -ج

 (.2006 ،4موگومبک و 3کابالروخدرماني  مراکز و هابيمارستان در پزشکان نظارت تحت جراحي

                                                           
1 Cohen 

2 Gupta 

3 Caballero 

4 Mugomba  
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 و خيدمات کالاسازي نمايند،مي را تسهيل پزشکي گردشگري براي تقاوا که مرتبط يتوسعه دو

 يک به فرد به توليد منحصر يک از را بازار که است فرآيندي کالاسازي. خدمات هستند سازيجهاني

در  تواندمي که است رسيده ايحيطه يا دامنه به توليد آن که در کندمي منتقل رقابت اساس بر بازار

 سيازيجهاني پزشيکي ي گردشيگريتوسيعه در ديگر کليدي فاکتور. بردارد گام اقتصادي زادسازيآ

 تجيارت يحيوزه 1خدمات تجارت عمومي يموافقتنامه در شده تعاريف ارايه اساس بر .است خدمات

 تجيارت، شيامل اقتصيادي شيدن جهياني هاي مثلي جنبيه يکلييه و اسيت وسييع بسييار خدمات

 وجيود ايعميده (.دلاييل253: 2010توراني و همکاران، خ گيردمي بر در را هاجرتم و گذاريسرمايه

کننيد،  انتنات را المللي بين سهرهاي سلامتي هايمراقبت براي دريافت افراد شودمي باع  که دارد

 پزشيکي هيايدرمان پيايين هاييافته، هزينه توسعه کشورهاي در طولاني انتظار هايليست جمله از

 نقيل بيين و حميل هايهزينيه بيودن صرفه به مقرون (،2008، 2حال توسعه خبوير در هايکشور در

 المللي بين بيماران بين يواسطه به عنوان که ارتباطي هايشرکت ظهور و اينترنت يتوسعه المللي،

 هياو قيمت اطلاعيات بيه بيمياران آسيان دسترسيي باعي  و کنندمي بيمارستاني عمل هايشبکه و

 شيده ايجياد جدييد بهداشيتي هايمراقبت با خدمات که پيشرفته هايفناوري نهايت، در و شوندمي

  (.23: 2007و همکاران، 3سوتينخ است

ري تنوع کسب و کارهاي درگير در گردشگري درماني اتکيا بيه نظيام ميديريتي کارآميد را ويرو

اي ايين صينعت ساخته است. بررسي تجارت منتلف نشان داده است که خوشه بندي کسب و کارهي

 و تجياري هياياز بنگاه ايمجموعيه خوشيه دستيابي به مديريت کارآمد را تسيهيل ميي کنيد. ييک

 بيراي کيه شيودمي شيامل را اقتصيادي منطقه يک در جغرافيايي منطقه يک در متمرکز  يرتجاري

 گردييکي بيا بيرونيي اقتصادي هايصرفه کسب براي مرتبط و مشابه نهايي محصول چند يا يک توليد

 جمعيي اريهمک موارد از بسياري در يکديگر با رقابت ومن و نموده برقرار افقي و عمودي ارتباطات

 پينج سياختاري داراي شيده سياده صيورتي ساختار خوشه گردشيگري بيه .دارند مشترك اقدامات و

 هسيته اطيرا  در و دهنيدمي تشيکيل خوشيه اصلي واحدهاي را خوشه مرکزي بنش .است بنشي

 هنيدگاند ارائيه اولييه، ميواد کنندگانتامين پشتيبان، حمايتي نهادهاي از ايمجموعه خوشه، اصلي

 .(53: 1394ور ام، خقراردارند  مشتريان/ گردشگران وکار وکسب خدمات
 

 پیشینه تحقیق

 اآنهي از برخيي کيه گرفتيه منتلف انجام محققان توسط چندي مطالعات حاور تحقيق زمينه در

 از: عبارتند

                                                           
1 General agreement on trade in services(GATS) 

2 Bovier 

3 Suthin 
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 پزشيکي، بيه توسيعه گردشيگري صنعت در مشتري حهظ (، در پژوهشي به2014خ 1هانسان  

رويايت،  کيهييت، تياثير گرفتن نظر در با المليبين پزشکي مسافران قصد گيريشکل شرح از مدلي

 تسيهيل عنيوان (، در پژوهشيي بيا2011جيان خ ال لييديا.پردازدمي قيميت بيودن معقيول و اعتماد

 گردشگري تسهيل براي بازار در تمايز ماهيت بررسي به ،(خدمات يزتما الگوهايخ پزشکي گردشگري

 اصلي اجزا آناليز تحليل تجزيه از روش تحقيق اين در .پرداخته است امريکا متحده ايالات در پزشکي

 و تجزييه پزشيکي، گردشيگري سيهر هايجنبيه بير تاکيد پزشکي، نگراني بر تاکيد و نموده استهاده

 (، در پژوهشي بيا عنيوان2006نولي و همکاران خ مارينا.است بوده جداگانه عنو 6 به هاشرکت تحليل

 و شبکه از استهاده زمينه در بريتانيا تجربه بررسي به گردشگري، در سازيخوشه و خلاقيت ها،شبکه

 .دارد تمرکيز گردشيگري در سيالم زيست شيوه بر پردازدمي گردشگري رقابتي محيط يک در خوشه

 به سازي راگردشگري، خوشه در خلاقيت و سازيخوشه عنوان (، در پژوهشي با0032خ 2نوردين سارا

 و خلاقييت ومن بررسيي تحقيق اين در داند. همینيناقتصادي مي توسعه و رشد براي راهي عنوان

(، در 1393دانايي و همکارن خ.است کرده تهسير و تحليل را کشورها ساير از هاييآموزه سازي،خوشه

 ايخوشيه تحلييل تکنييک از اسيتهاده با ايران در درماني توريسم بازار بنديبنش عنوان با تحقيقي

بندي مشتريان خارجي براساس منافع ميورد انتظارشيان اي، به بنشخوشه تحليل و درماني توريسم

 درصد افراد بيشترين شده استنراج خوشه در بين چهار داد نشان از خدمات درماني پرداختند. نتايج

 اند.داده اختصاص احترام با توام مراقبت ارائه به را تاهمي

 دخميور اييران ورودي پزشکي گردشگري بازار بنديبنش عنوان با (، در پژوهشي1392رستمي خ

 شگرانگرد متهاوت خوشه چهار پرداختند. نتايج تحقيق تهران( شهر منتنب هايبيمارستان مطالعه

 و تحصييلات سن، جنسيت،خ شناختي جمعيت متغيرهاي اظلح از هاخوشه اين .داد نشان را پزشکي

 رمياني،د خدمت نوع اقامت، زمان مدتخ رفتاري متغيرهاي برخي و( مبداء کشورخجغرافيايي ،(درآمد

جباري .دمعنيادار داشيتن تهياوت هيم بيا نييز( جيانبي فعاليت انجام و سهر براي اطلاعات اصلي منبع

 اييران( ميوردي کشيور پزشيکي خمطالعيه گردشگري ودموج ووعيت عنوان با (، در پژوهشي1391خ

 و دهشي اسيتهاده محتيوا تحليل و مزيت الماس روش از هاداده تحليل براي پژوهش اين پرداخت. در

 کيه داد نشيان تحقييق از حاصيل نتيايج. است موردي و کاربردي توصيهي، مطالعات نوع از  پژوهش

 توسيعه نميدو برنامه داشتن دولت، کارآمد هايايتحم درماني، و پايه هايزيرساخت زمينه در ايران

 ييهارا مراکيز داشتن عملياتي، و کلان سطح در بين بنشي هماهنگي و مشارکت پزشکي، گردشگري

 . روبرو است هاييچالش با منسجم بازاريابي و ترفيع المللي، بين اعتبار با سلامت خدمات دهنده

الگوريتم ژنتيک متکي بر تحليل خوشه اي فيازي در تحقيق حاور سعي شده است با استهاده از 

در زمينه خوشه سازي کسب و کارهاي گردشگري پزشکي است و بهره   جديديک روش نسبتاً که –

                                                           
1 Sunghyup Sean Hyun 

2 Sara Nordin 
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گيري از شاخص ها و ويژگي هاي ملوس تر از ديدگاه گردشگران پزشکي که مي تواند جهت اولوييت 

 اين کسب و کارها ، مهم باشد به موووع پرداخته شود.

 

 شناسي تحقیقروش

. اسيت شيينيوع پيماي از هاگردآوري داده نحوه نظر از و کاربردي نوع از هد  نظر از تحقيق اين

جيان و نهر از بيماران خارجي خکشورهاي حوزه خلييج فيارس، آذرباي 137 پژوهش اين آماري جامعه

نه نمو يينتع يبرا .دهندمي ارمنستان و ...( مراجعه کننده به چهار بيمارستان در شهر تهران تشکيل

ده از فرميول کيوکران اسيتها ييزحجم نمونيه ن يينجهت تعيري دردسترس و گاز روش نمونه آماري

و  ايهکتابناني روش وهيپيژوهش از دو شي نييدر ا. تعيين گردييد نهر 101آماري  نمونه تعداد شده،

 هييايويژگي بييارهنامه در. سييوالات پرسييشديييگرد اسييتهادههييا دادهآوري جهييت جمييع نامهپرسييش

 28ليکرت شيامل  ايدرجه 5 مقياس با خارجي بيماران پزشکي از ديدگاه گردشگري وکارهايکسب

شيکي گردشگري پزصاحب نظران تادان مديريت و از اس باشد، که روايي آن توسط چند نهرمي سوال

 يد. درصد( محاسبه گرد 7/88خ 887/0تاييد و پايايي آن بر اساس آزمون آلهاي کرونباخ 

 از معمييولاً آن حييل بييراي. دارد قييرار Hard-1NPمسييائل  زمييره در بنديخوشييه کييه آنجييايي از

 کيه اسيت 2ژنتييک الگوريتم ها،الگوريتم اين معروفترين. شودمي هيوريستيک استهاده هايالگوريتم

 هياييمممين در آن افتيادن تليه به بودن احتمال پايين نيز و موازي اجراي در آن زياد قابليت بدليل

 در 3هولانيد يافتيه توسيط توسعه جستجوي روش يک الگوريتم اين. دارد محبوبيت بيشتري محلي،

 جسيتجوي ييک جهيت مثيل، تولييد و طبيعيي مکانيسيم انتنيات مبناي بر و. باشدمي 1975 سال

 اسيتوار بهينيه جيامع، هيايحلراه ييافتن بيراي گيري،تصميم فضاي ميان از دارولي جهت تصادفي

 ا( 2خترتيب شکل به ژنتيک الگوريتم کلي فلوچارت. (1385و همکاران،  انياشتهارداشد خبمي

 

                                                           
1 Non-deterministic Polynomial-time 

2 Genetic Algorithm 

3 Holland 

https://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D9%88%DB%8C%DA%A9%DB%8C%E2%80%8C%D9%BE%D8%AF%DB%8C%D8%A7:NP_%28complexity%29&action=edit&redlink=1&preload=%D8%A7%D9%84%DA%AF%D9%88%3A%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF%2B%D9%85%D9%82%D8%A7%D9%84%D9%87%2F%D8%A7%D8%B3%D8%AA%D8%AE%D9%88%D8%A7%D9%86%E2%80%8C%D8%A8%D9%86%D8%AF%DB%8C&editintro=%D8%A7%D9%84%DA%AF%D9%88%3A%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF%2B%D9%85%D9%82%D8%A7%D9%84%D9%87%2F%D8%A7%D8%AF%DB%8C%D8%AA%E2%80%8C%D9%86%D9%88%D8%AA%DB%8C%D8%B3&summary=%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF%2B%DB%8C%DA%A9%2B%D9%85%D9%82%D8%A7%D9%84%D9%87%2B%D9%86%D9%88%2B%D8%A7%D8%B2%2B%D8%B7%D8%B1%DB%8C%D9%82%2B%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF%DA%AF%D8%B1&nosummary=&prefix=&minor=&create=%D8%AF%D8%B1%D8%B3%D8%AA%2B%DA%A9%D8%B1%D8%AF%D9%86%2B%D9%85%D9%82%D8%A7%D9%84%D9%87%2B%D8%AC%D8%AF%DB%8C%D8%AF
https://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D9%88%DB%8C%DA%A9%DB%8C%E2%80%8C%D9%BE%D8%AF%DB%8C%D8%A7:NP_%28complexity%29&action=edit&redlink=1&preload=%D8%A7%D9%84%DA%AF%D9%88%3A%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF%2B%D9%85%D9%82%D8%A7%D9%84%D9%87%2F%D8%A7%D8%B3%D8%AA%D8%AE%D9%88%D8%A7%D9%86%E2%80%8C%D8%A8%D9%86%D8%AF%DB%8C&editintro=%D8%A7%D9%84%DA%AF%D9%88%3A%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF%2B%D9%85%D9%82%D8%A7%D9%84%D9%87%2F%D8%A7%D8%AF%DB%8C%D8%AA%E2%80%8C%D9%86%D9%88%D8%AA%DB%8C%D8%B3&summary=%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF%2B%DB%8C%DA%A9%2B%D9%85%D9%82%D8%A7%D9%84%D9%87%2B%D9%86%D9%88%2B%D8%A7%D8%B2%2B%D8%B7%D8%B1%DB%8C%D9%82%2B%D8%A7%DB%8C%D8%AC%D8%A7%D8%AF%DA%AF%D8%B1&nosummary=&prefix=&minor=&create=%D8%AF%D8%B1%D8%B3%D8%AA%2B%DA%A9%D8%B1%D8%AF%D9%86%2B%D9%85%D9%82%D8%A7%D9%84%D9%87%2B%D8%AC%D8%AF%DB%8C%D8%AF
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 کیژنت تمیفلوچارت الگور (2)شكل

 منبع: محاسبات تحقيق حاور

 

 

 Fuzzy C-Meansفازی  بندیخوشهالگوریتم 

نيد توايباشيد و نميخوشه م کي و فقط کيهر نمونه ورودي متعلق به  کيبندي کلاسدر خوشه

کيه  دييريرا در نظير بگ ي. حيال حيالتندارندي ها همپوشانخوشه يعني ؛خوشه باشديا چند عضو دو 

 دييبا کيبندي کلاسيدر خوشيه ؛باشيد کسياني شيتريب اييو  خوشيه نمونيه بيا دو کييتشابه  زانيم

و  کيبندي کلاسيخوشيهي خوشه است. تهاوت اصيل نمونه متعلق به کدام نيشود که ا رييگميتصم

خوشه باشيد.  کياز  شيتواند متعلق به بيم c نيانگيم نمونه کياست که  نيندي فازي در ابخوشه

. تيابع هيد  است ها از قبل مشنص شدهتعداد خوشه زين تميالگور نيدر ا کيکلاس تميگورلمشابه ا

 باشد:يم ريبصورت ز زين تميالگور نيا

 (1خ

 
 

 انتنيات 2 عيدد mبيراي  اکثر ميوارد در که است 1 از بزرگتر حقيقي عدد يک mفوق  فرمول در

ام در  iنمونيه  تعليق مييزان ikuام اسيت و  iخوشيه  مرکز يا نماينده ivام است و  kنمونه  kxشود. مي

 کيه باشيدمي خوشه با خاز( مرکز تشابه خفاصله( نمونه ميزان ||*||دهد. علامت مي نشان ام را kخوشه 

 يک توانمي ikuروي  از کرد. استهاده را باشد خوشه و مرکز نمونه تشابه بيانگر که تابعي هر از توانمي
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 را 1 تيا 0 هر مقداري بين آن هايمولهه و باشدستون مي nسطر و  cداراي  که کرد تعريف uماتريس 

 cمشيابه  الگيوريتم باشيند 1 ييا و0 بصيورت uهاي مياتريس مولهه تمامي اگر کنند. اختيار توانندمي

 اختيار را 1 تا 0بين  مقداري هر توانندمي uماتريس  هايمولهه اينکه با بود. واهدکلاسيک خ ميانگين

 داريم: و باشد 1 بايد برابر هاستون از يک هر هايمولهه مجموع اما کنند

 (2خ

 
 

باشد. با اسيتهاده از  1برابر  ديباخوشه  c است که مجموع تعلق هر نمونه به نيشر  ا نيمعناي ا

 (.1391خبياباني و همکاران،  داشت ميکردن تابع هد  خواه ممينيشر  فوق و م

 (3خ

 
 

 

 تجزیه و تحلیل 

 63نهر مرد و  38نهر از بيماران خارجي(،  101آماري خبراساس اطلاعات جمعيت شناختي نمونه

نهر داراي ليسيانس،  36ديپلم، نهر داراي ديپلم و فوق 43نهر داراي تحصيلات زيرديپلم،  18نهر زن، 

باشند. همیمين اکثريت پاسينگويان داراي سيني ليسانس و دکتري مينهر داراي تحصيلات فوق 4

 از ابتيدا هاي حاصل از نظر کسب و کارهيا،بندي دادهخوشه منظور به باشند. سال مي 35تا  21بين 

 رتيببه ت ايران در آنها هايويژگي و پزشکي گردشگري وکارهايکسب موووع، مطالعه ادبيات طريق

 .گرديدند شناسايي( 1خجدول

 
 يپزشك گردشگری وكارهایكسب( 1جدول )

 يپزشك گردشگری وكارهایكسب

 ها و...(داروخانه، هادرمانگاه ،مارستانی)ب يو درمان يمراكز پزشك -1

 و ...( وزارت امور خارجهي، فرهنگ راثی)سازمان م يعموم مراكز -2

 واسطه و...( یهاشركت، يمسافرت یها)آژانس يخصوص مراكز -3

 هتل آپارتمان و...(، )هتل ياقامت - يرفاه مراكز -4

 (یيایو در ينیزمیي، حمل و نقل )هوا -5

 و آشامیدني خدمات غذا -6
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 منبع: محاسبات تحقيق حاور

 

در  شيده ارائيه ردشيگري پزشيکيوکار گکسب ههت قالب بيمار خارجي در 101 هايداده سپس

       افيزار نيرم از هياداده بندي فيازيخوشيه جهيت سيپس. گرديدنيد نرميالايز و آوريجمع (2خجدول 

GA-Fuzzy Clustering دو تلييق بيا را هياداده بنديخوشيه افيزار، نيرم است. ايين گرديده استهاده 

 آورده( 2خدر جيدول الگيوريتم دو ايين پارامترهياي. ميدهيد انجام GAو   Fuzzy C-Meansالگوريتم

 است. شده
 

 GAو  C-Meansهای (: پارامترهای الگوریتم2جدول)

 منبع: محاسبات تحقيق حاور

 از ييک هير به داده هر( تعلقخعضويت درجه خوشه و ميزان سه به هاداده افزار،نرم اجراي از پس

 باشد. ( مي5جدولخ ترتيب به نيز هامراکز خوشه (. همینين4و  3ها تعيين گرديد خجداول خوشه
 

 (: خوشه بندی داده ها3جدول )
 خوشه یک خوشه دو خوشه سه

 DMشماره  درجه عضویت DMشماره  درجه عضویت DMشماره  ه عضویتدرج

0.999900 

0.999880 

0.999878 

0.999534 

0.999486 

0.999455 

0.999447 

0.999153 

0.998774 

0.998531 

0.998482 

0.997928 

DM25 

DM71 

DM23 

DM57 

DM03 

DM97 

DM34 

DM33 

DM24 

DM09 

DM63 

DM84 

0.999919 

0.999870 

0.999758 

0.999748 

0.999717 

0.999070 

0.999051 

0.999008 

0.998874 

0.998601 

0.998556 

0.998539 

DM91 

DM66 

DM19 

DM80 

DM101 

DM37 

DM40 

DM68 

DM87 

DM54 

DM31 

DM12 

0.999872 

0.999869 

0.999387 

0.998583 

0.998379 

0.998253 

0.996863 

0.994539 

0.994505 

0.994009 

0.987723 

0.973055 

DM98 

DM27 

DM95 

DM61 

DM30 

DM70 

DM65 

DM83 

DM55 

DM86 

DM81 

DM92 

 و...( يعیطبي، خیتاري، ها )فرهنگجاذبه -7

 مقدار پارامتر الگوریتم

 الگوریتم

(C-Means) 

 3 تعداد خوشه

 1/0 شر  توقف

 الگوریتم  ژنتیک

(GA) 

 10 تعداد جمعيت اوليه

 5/0 فرواني جهش

 1 فرواني تقاطع

 5/0 درصدخنرخ( تقاطع
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0.997305 

0.997256 

0.994816 

0.993560 

0.993509 

0.990100 

0.983859 

0.975214 

0.974840 

0.960654 

0.948761 

0.928396 

0.879724 

0.861806 

0.706167 

0.507820 

0.473369 
 

DM96 

DM85 

DM01 

DM15 

DM35 

DM10 

DM53 

DM05 

DM73 

DM28 

DM72 

DM51 

DM11 

DM26 

DM22 

DM78 

DM76 
 

0.997888 

0.997812 

0.997291 

0.996196 

0.995982 

0.995823 

0.995113 

0.994432 

0.993589 

0.993413 

0.992235 

0.989283 

0.986841 

0.982283 

0.977920 

0.977405 

0.973457 

0.971072 

0.966574 
 

DM56 

DM49 

DM59 

DM13 

DM100 

DM99 

DM67 

DM88 

DM42 

DM50 

DM93 

DM90 

DM82 

DM45 

DM74 

DM60 

DM77 

DM04 

DM62 
 

0.931274 

0.925653 

0.91197 

0.787185 

0.785358 

0.71339 

0.691748 

0.424972 

0.352719 
 

DM17 

DM46 

DM75 

DM79 

DM18 

DM47 

DM64 

DM43 

DM58 
 

 (: خوشه بندی داده ها3جدول )ادامه 

 خوشه یک خوشه دو خوشه سه

 DMشماره  درجه عضویت DMشماره  درجه عضویت DMشماره  درجه عضویت

  

0.963950 

0.962011 

0.960228 

0.935424 

0.935301 

0.928022 

0.926222 

0.913079 

0.902824 

0.902630 

0.897228 

0.893496 

0.852404 

0.821099 

0.817333 

DM02 

DM29 

DM48 

DM69 

DM44 

DM41 

DM39 

DM94 

DM14 

DM21 

DM32 

DM07 

DM08 

DM89 

DM52 
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0.775256 

0.768022 

0.709942 

0.703006 

0.627336 

0.552416 

0.546253 

0.525625 

0.489138 
 

DM38 

DM16 

DM36 

DM20 

DM06 

DM58 

DM43 

DM76 

DM78 
 

 منبع: محاسبات تحقيق حاور

 

 

 

 

 

 

 
 هاها به خوشهدرجه عضویت داده (:4جدول)

 DMشماره 
 میزان تعلق

 به خوشه یک
 میزان تعلق

 به خوشه دو
 میزان تعلق

 به خوشه سه
DM01 0.000009 0.005176 0.994816 
DM02 0.002994 0.963950 0.033056 
DM03 0.000000 0.000514 0.999486 
DM04 0.002976 0.971072 0.025952 
DM05 0.000169 0.024617 0.975214 
DM06 0.295811 0.627336 0.076854 
DM07 0.008982 0.893496 0.097522 
DM08 0.073344 0.852404 0.074252 
DM09 0.000029 0.001440 0.998531 
DM10 0.000018 0.009881 0.990100 
DM11 0.000061 0.120215 0.879724 
DM12 0.001015 0.998539 0.000446 
DM13 0.000568 0.996196 0.003236 
DM14 0.032258 0.902824 0.064918 
DM15 0.000200 0.006240 0.993560 
DM16 0.229026 0.768022 0.002951 
DM17 0.931274 0.068592 0.000135 
DM18 0.785358 0.211354 0.003289 
DM19 0.000199 0.999758 0.000043 
DM20 0.296932 0.703006 0.000063 
DM21 0.097207 0.902630 0.000164 
DM22 0.000040 0.293794 0.706167 
DM23 0.000000 0.000122 0.999878 
DM24 0.000007 0.001219 0.998774 
DM25 0.000000 0.000100 0.999900 
DM26 0.007696 0.130498 0.861806 
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DM27 0.999869 0.000130 0.000001 
DM28 0.000576 0.038770 0.960654 
DM29 0.006498 0.962011 0.031491 
DM30 0.998379 0.001618 0.000003 
DM31 0.001243 0.998556 0.000201 
DM32 0.026466 0.897228 0.076307 
DM33 0.000005 0.000842 0.999153 
DM34 0.000002 0.000552 0.999447 
DM35 0.000115 0.006376 0.993509 
DM36 0.063367 0.709942 0.226691 
DM37 0.000001 0.999070 0.000929 
DM38 0.221690 0.775256 0.003054 
DM39 0.073313 0.926222 0.000465 
DM40 0.000857 0.999051 0.000092 
DM41 0.000282 0.928022 0.071696 
DM42 0.001232 0.993589 0.005179 
DM43 0.424972 0.546253 0.028775 
DM44 0.045553 0.935301 0.019146 
DM45 0.003109 0.982283 0.014608 
DM46 0.925653 0.068511 0.005836 
DM47 0.713390 0.285064 0.001546 
DM48 0.000282 0.960228 0.039490 
DM49 0.000742 0.997812 0.001446 
DM50 0.000113 0.993413 0.006474 
DM51 0.000182 0.071421 0.928396 
DM52 0.030479 0.817333 0.152188 
DM53 0.000132 0.016009 0.983859 

 

 هاها به خوشه(: درجه عضویت داده4جدول)ادامه 

 DMشماره 
 میزان تعلق

 ه یکبه خوش

 میزان تعلق

 به خوشه دو

 میزان تعلق

 به خوشه سه
DM54 0.000084 0.998601 0.001315 
DM55 0.994505 0.005462 0.000032 
DM56 0.000396 0.997888 0.001716 
DM57 0.000003 0.000463 0.999534 
DM58 0.352719 0.552416 0.094865 
DM59 0.000761 0.997291 0.001948 
DM60 0.002675 0.977405 0.019920 
DM61 0.998583 0.001375 0.000043 
DM62 0.000044 0.966574 0.033382 
DM63 0.000012 0.001505 0.998482 
DM64 0.691748 0.307520 0.000732 
DM65 0.996863 0.003067 0.000070 
DM66 0.000012 0.999870 0.000118 
DM67 0.000110 0.995113 0.004777 
DM68 0.000915 0.999008 0.000078 
DM69 0.014281 0.935424 0.050295 
DM70 0.998253 0.001742 0.000005 
DM71 0.000000 0.000120 0.999880 
DM72 0.000054 0.051186 0.948761 
DM73 0.000096 0.025065 0.974840 
DM74 0.005160 0.977920 0.016920 
DM75 0.911970 0.087367 0.000663 
DM76 0.001006 0.525625 0.473369 
DM77 0.026317 0.973457 0.000226 
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DM78 0.003042 0.489138 0.507820 
DM79 0.787185 0.198002 0.014813 
DM80 0.000227 0.999748 0.000025 
DM81 0.987723 0.012103 0.000174 
DM82 0.000054 0.986841 0.013106 
DM83 0.994539 0.005338 0.000123 
DM84 0.000005 0.002067 0.997928 
DM85 0.000024 0.002719 0.997256 
DM86 0.994009 0.005574 0.000417 
DM87 0.000345 0.998874 0.000781 
DM88 0.002776 0.994432 0.002792 
DM89 0.175036 0.821099 0.003865 
DM90 0.010362 0.989283 0.000356 
DM91 0.000030 0.999919 0.000052 
DM92 0.973055 0.026064 0.000881 
DM93 0.006769 0.992235 0.000995 
DM94 0.007132 0.913079 0.079789 
DM95 0.999387 0.000608 0.000005 
DM96 0.000011 0.002684 0.997305 
DM97 0.000001 0.000544 0.999455 
DM98 0.999872 0.000127 0.000001 
DM99 0.000045 0.995823 0.004132 

DM100 0.000374 0.995982 0.003645 
DM101 0.000241 0.999717 0.000042 

 منبع: محاسبات تحقيق حاور

 هاخوشه (: مراكز5جدول)

 منبع: محاسبات تحقيق حاور

 

نوع   ياز ح دو و سه خوشه که عناصر متعلق به گردديص ممشن هابا توجه به مراکز خوشه

در سطح  يکخوشه ي در سطح متوسط ول هاي آنهاي و ويژگيپزشکگردشگري وکارهاي کسب

 کيبراي هر ها مراکز خوشه ،هاخوشه عملکرد سطح شيلذا جهت افزا .دنباشيم پايين

ي، و اقامت يرفاه مراکزي، خصوص ي، مراکزعموم ي خمراکزپزشک گردشگري وکارهايکسب

 ( محاسبه شده است.6خجدول( مطابق هاجاذبهي، دنيو نوش ييخدمات  ذا، ونقلحمل

 
 و كارهایک از كسب ها در هرخوشه ( : مراكز6جدول)

 خوشه مركز خوشه

579943/2 1 

158809/3 2 

599653/3 3 
شه

خو
 

 وكارهای كردشگری پزشكيمركز كسب

مراكز 

و  يپزشك

 مراكز

 يعموم

 مراكز

 خصوصي

 مراكز

و  يرفاه

حمل و 

 قلن

خدمات 

و  یيغذا
 هاجاذبه
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 رمنبع: محاسبات تحقيق حاو

 

 متعلق بهوکارهاي گردشگري پزشکي کسب ،ملاحظه مي شود (6خگونه که در جدولهمان

يک شامل مراکز عمومي، مراکز خصوصي، مراکز رفاهي و اقامتي، حمل و نقل، خدمات  ذا و  خوشه

دو شامل حمل و نقل،  خوشه متعلق بهوکارهاي گردشگري پزشکي ها، کسبآشاميدني، جاذبه

 مطلوبيتداراي ها، سه شامل جاذبه خوشه متعلق بهکارهاي گردشگري پزشکي وکسب ها وجاذبه

 گردد.توجه  شتريب هاي مربوطهو کارها در خوشهکسب نيابايد به . لذا باشنديم فيوع

 

 نتیجه گیری و پیشنهادات

طيور  بيه اخيير هايسيال در کيه اسيت گردشيگري صنعت از جديدي شکل پزشکي گردشگري

 دو بيين و پيونيد شيده خيدمات تجيارت بر مبتني اقتصادي فعاليت يک و کرده يداپ رشد ايفزاينده

 ايين زمينيه در موويوعاتي کيه تيرينمهم از يکي .گذاردمي نمايش به را گردشگري و پزشکي بنش

نسبي  رقابتي مزيت از استهاده وکارهاي گردشگري پزشکي وبندي کسببنش گيرد؛ قرار توجه مورد

گردشيگري  دارنيد، فراواني رقابتي مزيت درحال توسعه کشورهاي که هاييحوزه از يکي امروزه .است

رقيابتي  فضاي يک در آسيا در ويژه به توسعه حال در کشورهاي از بسياري علت بدين. است پزشکي

 حل از بهترين راهکارهاي رسد يکيبه نظر مي .هستند پزشکي گردشگران جذت و بازاريابي دنبال به

 اين تجميع با. خوشه است قالب در وکارهاي ذيربطکسب تجميع پزشکي ايران، گردشگري مشکلات

 بيه وجيود امکانات و سود مشيترك ايجاد امکانات همديگر، و تجربيات از استهاده امکان وکارهاکسب

  .آيدمي

 بيمياران پزشيکي از دييدگاه گردشيگري وکارهايکسيب هايبندي ويژگيتحقيق، بنش اين در

کننده به چهار بيمارستان تهران انجام گرديد. براي بررسيي نحيوه خوشيه بنيدي از  مراجعه خارجي

اي خاز بيمارخگردشگر پزشکي( نظر سنجي به عمل آمد، مقرر گرديد نظر خود را به صورت نمره 101

افيزار  نرم بکارگيري با هاي به دست آمدهدر نهايت، داده ( بين پنج گزينه مطرح انتنات کنند.5تا  1

GA-Fuzzy Clustering از برخيي اولاً، کيه دهيدمي نشيان تحقييق هاييافته. گرديدند بنديخوشه 

ثانيياً، . باشيندخوشيه مي چنيد عضيو همزميان بطور نزديک، عضويت درجه دليل به بيماران خارجي

ي و پزشيکگردشيگري وکارهاي کسيبنيوع   يياز ح دو و سيه خوشيه، هاباتوجه بيه مراکيز خوشيه

  .دنباشيم پاييندر سطح  يکخوشه ي در سطح متوسط ول هاي آنهاويژگي

 يدنینوش ياقامت يدرمان

1 3.117870 2.644340 2.620910 2.779740 2.600550 2.288940 2.007250 
2 3.780050 3.399970 3.169080 3.163470 2.880030 3.257400 2.461660 
3 4.111400 3.983620 3.933300 3.936420 3.312090 3.798740 2.122000 
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يشترين درصد نمونه( قرار دارند، ب 79/20همینين افرادي خبيماران خارجي( که در خوشه يک خ

د نمونيه( درص 45/54افرادي که در خوشه دو خ اهميت را براي مراکز پزشکي و درماني قائل هستند،

ز عميومي، ولويت( را بيراي مراکيز پزشيکي و درمياني، مراکيقرار دارند، بيشترين اهميت خبه ترتيب ا

 يت افراديخدمات خوراك و آشاميدني ، مراکز خصوصي و مراکز رفاهي و اقامتي قائل هستند. در نها

 درماني، و پزشکي درصد نمونه( قرار دارند، بيشترين اهميت را براي مراکز 71/28که در خوشه سه خ

ها قائيل جاذبيه و خوراك و آشاميدني خدمات خصوصي، مراکز امتي،اق و رفاهي مراکز عمومي، مراکز

 هستند.

به . کنندمي تأييد را حاور تحقيق نتايج کشورها، ديگر در مشابه تحقيقات نتايج تطبيقي بررسي

پزشکي،  گردشگري صنعت در مشتري حهظ (، در پژوهشي به2014خ 1هانآپ سينکه سان  طوري

خيدمات مراکيز پزشيکي و درمياني  قيميت بيودن معقول و ايت، اعتمادرو کيهيت، گرفتن نظر در با

 مراکيز بيه مربيو  هيايويژگي ديدگاه گردشيگران، از که است آن از حاکي تحقيق نتايج .پردازدمي

 انتنيات در را تيأثير معتبير بيشيترين پزشکان و پزشکي خدمات کيهيت جمله از درماني؛ و پزشکي

 کيه مشابه تحقيقات و تحقيق اين نتايج از بنديجمع يک . درداشته است پزشکي گردشگري مقاصد

بيراي حهيظ و جيذت بيشيتر  دارنيد اشياره يک موووع به آنها همه گهت توانمي شد، اشاره آنها به

 براسياس .اسيت (هاي مراکز پزشکي و درماني خکيهيت، قيميت و ...ويژگي بر گردشگر پزشکي تاکيد

 :گردديم پيشنهاد زير موارد تحقيق، نتايج

 رگردشيگ جيذت منظيور بيه باکيهيت، و خصوصي هايبيمارستان ازجمله پزشکي و درماني، مراکز -

 کنند. پيدا توسعه جهاني استانداردهاي خارجي، براساس

 ارائيه هيتج در (....و پرسيتاري و اداري کيادر خپزشيکان، انساني منابع ارتباطي هايمهارت ارتقاي -

 ني.درما و پزشکي خدمات مطلوبتر

 هاي ميرتبطزمينه و ابعاد همه در خدمات ارائه يزمينه در سيستماتيک و يکپارچه مديريت اعمال -

 خروج(. درمان، اقامت؛ خورود، پزشکي گردشگري با

وووعات ماگر چه براي گردشگران پزشکي جاذبه اوليه خدمات پزشکي هستند، بايد توجه به ساير  -

نگونيه يدني، مراکيز رفياهي و...( بيشيتر شيود زيراارائيه ايخدمات گردشگري خخدمات  ذايي و نوشي

دمات خدمات جانبي در سطح عالي موجب مي شوند که گردشگر مدت طولاني تر بماند و از ساير خي

رزي بيشتر گردشگر پزشکي و نييز کسيب درآميد ا ور استهاده نمايد و منجر به  جذتگردشگري کش

 بيشتري در کشور مي گردد.

 

 

 

                                                           
1 Sunghyup Sean Hyun 
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