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 ها و راهکارهاچالش ؛در يزدپزشکي  رونق حضور گردشگران خارجي

 

 3، سعیده درخش2، ياسمین برومندزاد1میرمحمد اسعدی

 
 

  چكيده
لث طلايي عنوان يكي از اضلاع مثه استان يزد بنيا تبديل كرده است. ترين مناطق گردشگري دطبيعي، ايران را به يكي از جذاب هاي تاريخي وامروزه وجود پتانسيل مقدمه:

ذب مل مؤثر بر جاسايي عواپژوهش حاضر، شن. هدف از انجام دارد پزشكيزمينه مناسبي براي توسعه گردشگري  ،گردشگري و با برخورداري از پزشكان و متخصصان باتجربه

 .گردشگران خارجي پزشكي در جهت توسعه اين صنعت در استان يزد بود

نظران حوزه هاي اجتماعي انجام شد. براي تشكيل تيم خبره، از صاحبشناختي فازي و تحليل شبكه ا استفاده از نگاشتبكمي داشت و  -اين مطالعه رويكردي كيفي :بررسيروش 

عامل نهايي انتخاب و  12وسط تيم خبره، عامل شناسايي شد. سپس با غربالگري ت 15دشگري و درمان استان يزد استفاده گرديد. در ابتدا با بررسي پيشينه تحقيقات صورت گرفته، گر

هاي اجتماعي مورد استفاده قرار گرفت. پس از تشكيل يل شبكهلهاي شناختي و رسم نگاشت، رويكرد تحور ادغام علمي نگاشتشناختي فازي گرديد. به منظوارد فرايند نگاشت 

 .گردشگري پزشكي بررسي گرديد هاي مختلف در قالب توسعهنگاشت، عوامل كليدي شناسايي و در نهايت، تأثير سياست

ه عقايد بيماران ينه، احترام بروز، مقررات، هززيرساخت، امنيت، تجهيزات بهصدور رواديد و توانمندي نيروي انساني به همراه كيفيت خدمات، تبليغات، تسلط به زبان،  ها:يافته

 . راي درمان مؤثر بودبهاي درماني، از جمله عوامل جذب گردشگران خارجي خارجي و دهكده

دهد. همچنين، يمرا نشان  تسهيل در صدور رواديدنتايج پژوهش حاضر، ضرورت تأمين امنيت گردشگران خارجي از طريق همكاري بين نهادهاي مختلف و اهميت  گيري:نتيجه

 .سازدنقش نيروي انساني متخصص و توانمند را در حيات و بقاي نظام درماني برجسته مي

 هاي اجتماعيفازي؛ شبكهمنطق سلامت؛ گردشگري سلامت؛  هاي کليدي:واژه

هاي خاورميانه محسوب هاي تخصصي، از برتريننات پزشكي و بيمارستانهمچنين، از لحاظ دارا بودن امكاهاي بهداشتي، گردشگري، درماني و استان يزد در زمينه پيام کليدي:

فزايش ادهايي در جهت هاشود. در پژوهش حاضر با توجه به ضرورت توسعه گردشگري پزشكي و با تأكيد بر عوامل مؤثر بر ورود گردشگران خارجي، اين مهم بررسي و پيشنمي

 .ن خارجي براي استفاده از خدمات پزشكي در اين استان ارايه گرديدتعداد گردشگرا

 
 15/7/1398: انتشارتاريخ  3/7/1398 پذيرش مقاله: 23/3/1398 مقاله: دريافت

 167-161: (4) 16؛ 1398اطلاعات سلامت ت مدیری. ها و راهکارهادر يزد؛ چالش پزشکي رونق حضور گردشگران خارجي .اسعدی میرمحمد، برومندزاد یاسمین، درخش سعیده ارجاع:

 

 مقدمه
ست ه اافزایش روزافزون و گسترش گردشگری در مناطق مختلف دنیا سبب شد

ترین صنعت جهان معرفی شود و توجه که گردشگری به عنوان بزرگ
شگری با (. سفر به دیگر نقاط برای گرد1ریزان را به خود جلب کند )برنامه
شود و های مختلف، جزء ملزومات زندگی در قرن اخیر محسوب میانگیزه

دی المللی را درنوردیده و رویکردهد که مرزهای ملی و بینانی را شکل میجری
های (. درك اهمیت گردشگری از جنبه2فراتر از دولت ملت یافته است )

گردشگری  ست.گوناگون، اشکال نوینی برای آن به وجود آورده و تکامل یافته ا
های له در سا( ک3باشد )سلامت یکی از اشکال قابل توجه گردشگری نوین می

رار قتوجه  ورداخیر در کشورهای متعددی اعم از توسعه یافته و در حال توسعه م
دگی فرد (. گردشگری سلامت، سفری سازمان یافته از محیط زن4گرفته است )

می و جس به مکان دیگر است که به منظور بهبود و دستیابی مجدد به سلامت
های گردشگری ترین گونهستقبالیکی از پرا( و 5پذیرد )روحی فرد صورت می

ر نق سایرو ه خدمات بهداشتی و درمانی، باعثیشود که علاوه بر ارامحسوب می
 د.شوبخش حمل و نقل می و گردشگری همچون هتلینگ هایحوزه

باشد های مهم گردشگری سلامت، گردشگری پزشکی مییکی از بخش
( که از ترکیب دو شاخه پردرامد گردشگری و خدمات درمان به وجود آمده و 6)

(. امکانات 7به یک صنعت چند میلیارد دلاری در عرصه جهان تبدیل شده است )
قه سرآمد است و تردیدی نیست که ایران پزشکی موجود در ایران، در منط

(. 8تواند به یک مرکز و قطب فعال گردشگری پزشکی در منطقه تبدیل شود )می
گردشگری پزشکی در ایران و به خصوص استان یزد، بیشتر در بحث درمان 
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های انجام شده، بیشتر گردشگران خارجی که برای بررسیبا توجه به 
اند، از کشورهای استفاده از خدمات درمانی و پزشکی به استان یزد سفر کرده

 عراق، جمهوری آذربایجان، لبنان، کویت، ارمنستان و حوزه خلیج فارس بودند.
گردشگری پزشکی در ایران با وجود کیفیت بالا و مقرون به صرفه از لحاظ 
خدمات بهداشتی، موفق به کسب جایگاه مناسب خود در بازار نشده است و هنوز 

(. با توجه به ضرورت توسعه این صنعت و با 9در مراحل اولیه خود قرار دارد )
های مؤثر بر ورود گردشگران خارجی جهت توجه به اهمیت شناسایی مؤلفه

ها ل و روابط آناستفاده از خدمات پزشکی، پژوهش حاضر به بررسی این عوام
پرداخت. استان یزد به دلیل مزیت نسبی فراوانی که در زمینه پزشکی در ابعاد 

های پزشکی دارد، به عنوان مورد زیرساختی، تکنولوژی، منابع انسانی و هزینه
های موجود هنوز رسد با توجه به پتانسیلمطالعه انتخاب شد؛ چرا که به نظر می

قعی خود در جذب گردشگران پزشکی خارجی دست نتوانسته است به جایگاه وا
یابد. بنابراین، مطالعه حاضر با هدف شناسایی عوامل مؤثر بر جذب گردشگران 

 خارجی پزشکی در جهت توسعه این صنعت در استان یزد انجام گردید.
نتایج تحقیقات انجام شده در زمینه گردشگری پزشکی نشان داده است که 

( و ناصرپور و 10) Phuaو  Pocockهای در پژوهش «زیرساخت»عواملی مانند 
در « کیفیت»(، 12نیا و مهرگان )در مطالعه سعادت« پزشک»(، 11همکاران )
( 15(، عباسی و همکاران )14و همکاران ) Woodhead (13 ،)Crooksتحقیقات 

Schweinsberg (17 ،) و Imisonدر بررسی « بیمارستان»Chen (16 ،)و 
( و ابوهاشم 19و همکاران ) Turner (18 ،)Luntهای وهشدر پژ« تبلیغات»

« قیمت»(، 21در مطالعه ملکی و توانگر )« خدمات ویزا»(، 20آبادی و همکاران )
(، بر توسعه گردشگری 23( و گودرزی و همکاران )22) Singhدر تحقیقات 

ی که عوامل استخراج شده دارا گذارد. با توجه به اینپزشکی خارجی تأثیر می
باشند و بدون در نظر گرفتن روابط علی بین این ای میروابط علی پیچیده

توان نگاه عمیقی بر روی مسأله پژوهش داشت، تلاش شد تا عوامل، نمی
ها تهیه گردد. نگاشت شناختی فازی نگاشتی از این عوامل و روابط بین آن

FCM (Fuzzy Cognitive Mapبه عنوان یکی از روش )افته در های توسعه ی
سازی نرم، این قابلیت را دارد که ماهیت پیچیده و مبهم مسایل را چارچوب مدل

گیران در قالب روابط علی ساختاردهی کند و تحلیل کمی از مسأله برای تصمیم
 .ارایه دهد

 

 بررسيروش 
 گاشت شناختی فازین به منظورکمی بود.  -این مطالعه از نظر ماهیت، کیفی

ها، از تحلیل برای ترسیم نگاشت شناختی به دست آمده و انجام برخی از آزمون
( استفاده شد. جامعه Social Network Analysis) SNAهای اجتماعی شبکه

نظر در حوزه گردشگری آماری تحقیق را استادان دانشگاه و متخصصان صاحب
نین، پزشکان و های مسافرتی فعال در این حوزه و همچپزشکی، مدیران آژانس

گیری از روش متخصصان مراکز درمانی در استان یزد تشکیل داد. برای نمونه
برفی استفاده شد. معیارهای انتخاب خبرگان، تسلط نظری، تجربه عملی، گلوله 

تمایل و توانایی مشارکت در پژوهش و دسترسی بود. مشخصات 
اضر برای بررسی و ارایه شده است. در پژوهش ح 1کنندگان در جدول مشارکت

 استفاده گردید. FCMتحلیل روابط بین عوامل، از رویکرد 
FCM سازی کیفی و باشد و توانایی مدلاز ابزارهای تحلیل شناختی می

ابزاری ترکیبی است که از  FCMکمی روابط علی پیچیده را دارد. در واقع، 
(. 24د )کنهای عصبی مصنوعی استفاده میهای منطق فازی و شبکهویژگی

های اجتماعی برای مصورسازی و تحلیل تعاملات بین تحلیل شبکه
رود. هر شبکه اجتماعی از تعدادی موجودیت های مختلف به کار میموجودیت

 (.25تشکیل شده است که با یکدیگر نوعی آشنایی و ارتباط دارند )
 

 كننده در فرايند : مشخصات خبرگان مشاركت1جدول 

Fuzzy Cognitive Map (FCM) 

 تحصيلات دانشگاهي کنندهحوزه فعاليت فرد مشارکت
تعداد 

 اعضا

 نفر 8 دكتري تخصصي استادان دانشگاه در حوزه گردشگري

مديران ارشد حوزه ميراث فرهنگي 

 و گردشگري

 نفر 6 كارشناسي ارشد و بالاتر

هاي مسافرتي فعال در مديران آژانس

 حوزه گردشگري پزشكي

 نفر 4 بالاتركارشناسي و 

 نفر 10 متخصص و فوق تخصص پزشكان و متخصصان مراكز درماني

 
در مرحله اول پس از مطالعه ادبیات موضوع و مستندات، عوامل مؤثر بر 
مسأله پژوهش استخراج گردید. سپس نتایج اولیه در اختیار خبرگان قرار گرفت و 
از آنان درخواست شد تا بر اساس آن، عوامل مؤثر بر توسعه گردشگری پزشکی 

کمیل نمایند. در مرحله در استان یزد را با تأکید بر گردشگران خارجی اصلاح و ت
بعد، نقشه ذهنی خبرگان درباره مسأله مورد نظر استخراج گردید. به منظور 

ساختار یافته و یا جلسات گروهی  های نیمهدستیابی به این هدف، از مصاحبه
طوفان مغزی به عنوان ابزار استخراج نقشه ذهنی خبرگان استفاده شد. به منظور 

افزارهای هایی در نرمت آمده از خبرگان، آزمونهای علی به دسادغام نقشه
SPSS  22نسخه (version 22, IBM Corporation, Armonk, NY و )
Pajek  ها با هم انجام و پس از به دست آوردن تأیید ادغام، نگاشت 05/2نسخه

 SNAادغام گردید و نگاشت علی نهایی از مسأله پژوهش به کمک رویکرد 
نسخه  FC-Mapperافزار سازی رفتار سیستم در نرمترسیم شد. پس از شبیه

هایی را بر روی نگاشت فازی به دست آمده انجام داد و توان تحلیل، می2017
های ثانویه، تأثیر برخی از ها را مشخص نمود. در تحلیلتأثیرگذارترین مؤلفه

ها در توسعه گردشگری پزشکی بررسی و بدین منظور سه سناریو تعریف سیاست
یک از ردید. در سناریوی اول، مقادیر عناصر نگاشت با فرض کنترل نکردن هیچ گ

های عوامل محاسبه شد. نتایج در این سناریو، مبانی مقایسه اثربخشی سیاست
سازی شده در سناریوهای دوم و سوم قرار گرفت. در سناریوی دوم هر یک از شبیه
ده شده بود، به صورت مستقل و هایی که طبق تحلیل اولیه کلیدی تشخیص دامؤلفه

ها محاسبه شد. در سناریوی به تنهایی تحت کنترل قرار گرفت و مقادیر سایر مؤلفه
زمان تحت کنترل قرار گرفت و نتایج ای از عوامل کلیدی به طور همسوم، مجموعه
 سازی این سیاست در مقایسه با سناریوی اول بررسی گردید.حاصل از شبیه

 

 هايافته
با توجه به این که مسأله افزایش تعداد گردشگران خارجی پزشکی در استان یزد، 



 

 
 

http://him.mui.ac.ir 

  و همکاران میرمحمد اسعدی

 163 1398مهر و آبان /  چهارم / شماره شانزدهم اطلاعات سلامت / دوره تیریمد

های زیاد و وجوه متعددی دارد، برای شناسایی عوامل مؤثر بر این مسأله، جنبه
عامل استخراج  15ای صورت گرفت و ابتدا پیشینه پژوهش و مطالعه کتابخانه

نفر از خبرگان، عوامل  5با  ساختار یافتههای نیمه گردید. سپس طی مصاحبه
 Delphiسازی شد. در مرحله بعد، فرایند پالایش عوامل از طریق روش بومی

ادامه یافت که طی آن تعدادی از عوامل حذف، ادغام یا اضافه گردید. عوامل به 
 کیفیت خدمات درمانی، بازاریابی و تبلیغات، تسلط به زبان»دست آمده شامل 

درمانی، صدور ویزا، نیروی انسانی و توانمندی کادر خارجی پزشکان و کادر 
های ارتباطات و حمل و نقل، امنیت، برخورداری از تکنولوژی درمانی، زیرساخت

ها و مقررات، هزینه ارایه خدمات درمانی و روز پزشکی، سیاستو تجهیزات به
های گردشگری تندرستی، احترام به عقاید بیماران خارجی و وجود دهکده

 بود.« کیپزش
تواند با های ساختاردهی مسأله است که مینگاشت شناختی یکی از تکنیک

ها ین آنی باستخراج نقشه ذهنی خبرگان، تصویری از عوامل مؤثر و ارتباط عل
ی بر ابط علروخبرگان، نگاشت شناختی استخراج و تحلیل ارایه دهد. به منظور 

. دهی گردیدبانی توصیف و وزناساس نظرات خبرگان با استفاده از متغیرهای ز
ر دمد که ت آبعد از دیفازی کردن اوزان، وزن فازی مربوط به هر رابطه به دس

د. آممدل ذهنی هر خبره به دست  ترتیب، ینگرفت و بد قرار -1+ و 1بازه 
یم و برای اطمینان از رست FC-Mapper افزارسپس نقشه علی هر خبره در نرم

ید أیتنقشه علی ترسیم شده به  ذهنی خبرگان،دقت فرایند استخراج مدل 
های شناختی به دست بندی نگاشتبه منظور جمع خبرگان مربوط رسانده شد.

هایی بر یلها در یک نقشه کلی، ابتدا تحلآمده از خبرگان و ادغام این نگاشت
 ه در ادامه آمده است.کها انجام گرفت روی نقشه

های شخصی خبرگان و ابط بین ویژگی، روSpearmanبا استفاده از آزمون 
های شخصی های پیچیدگی بررسی شد و برای بررسی روابط بین ویژگیشاخص

 و  Kruskal-Wallisهای ها، از آزمونخبرگان و شاخص قلمرو نقشه

Mann-Whitney U  استفاده گردید. شاخص پیچیدگی، میزان ارتباط هر عامل
« تعداد روابط و چگالی نقشه»مل دهد که شارا در ساختار نقشه نشان می

باشد. شاخص قلمرو از جمله چگالی شدت روابط، مجموع درجه ورودی و می
 دهد. خروجی یک گره و اهمیت مفهوم در ساختار نقشه را نشان می

داری بین ها نشان داد که ارتباط معنیکه تحلیل داده پس از این
های شناختی قلمرو نقشه های پیچیدگی وهای شخصی خبرگان و شاخصویژگی

های به دست آمده دارای شود که نگاشتوجود ندارد، این اطمینان حاصل می
ها باید میزان تشابه یا باشند، اما پیش از ادغام نگاشتاعتبار لازم برای استناد می

شد  Pajekافزار ها وارد نرمها بررسی شود. به همین دلیل، نگاشتفاصله بین آن
( و شاخص نسبت فاصله Quadratic Assignment Procedure) QAPو آزمون 
های به ها صورت گرفت تا درجه تشابه بین نگاشتبر روی آن SNAدر حوزه 

های شناختی خبرگان دست آمده تعیین گردد. با توجه به نتایج، ادغام نقشه
ها و تلفیق نتایج توان نسبت به ادغام نگاشتبلامانع تشخیص داده شد و می

وارد و مدل  Pajekافزار دام کرد. بدین منظور، ماتریس ادغامی خبرگان در نرماق
ترین عوامل خارجی تأثیرگذار بر توسعه گردشگری رسم گردید. این مدل مهم

 (.1دهد )شکل پزشکی در استان یزد را نشان می
 51عامل و  12شناختی نشان داد که مدل ارایه شده از تحلیل نگاشت 

تشکیل شده است. نوع عوامل بر اساس درجه ورودی و خروجی ارتباط علی 
گردد. هرچه میزان درجه ورودی یک عنصر زیاد باشد، ها تعیین میآن

شود. شدت درجه خروجی، میزان تأثیرگذاری هر تأثیرپذیرترین عامل شناخته می
دهد. مرکزیت، شاخص دیگری است که برای همه عناصر عامل را نشان می

، تأثیرپذیرترین و 2های جدول به گردید. بر اساس دادهنگاشت محاس
و « های ارتباطات و حمل و نقلزیرساخت»تأثیرگذارترین عوامل به ترتیب به 

اختصاص یافت. همچنین، عامل امنیت دارای بیشترین مرکزیت در « امنیت»
 شبکه بود.

 

 
 مؤثر بر توسعه گردشگری پزشکي خارجي در استان يزد شناختي عوامل: نگاشت 1شکل 
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 : تحلیل عوامل نگاشت توسعه گردشگری پزشکي خارجي2جدول 

 عامل ميزان تأثيرگذاري ميزان تأثيرپذيري ميزان مرکزيت

 كيفيت خدمات درماني 2/1 7/0 9/1

 بازاريابي و تبليغات 8/2 6/3 4/6

 كادر درمانهاي خارجي تسلط به زبان 2/1 2/1 4/2

 صدور ويزا 6/3 4/3 0/7

 كادر درماني متخصص 9/3 0/4 9/7

 هاي ارتباطات و حمل و نقلزيرساخت 0/2 9/4 9/6

 امنيت 2/4 3/4 5/8

 روز بودن تجهيزات و تكنولوژيبه 2/2 5/0 7/2

 ها و مقرراتسياست 5/2 4/2 9/4

 هزينه خدمات درماني و تندرستي 6/3 0 6/3

 احترام به عقايد بيماران خارجي 5/1 0/2 5/3

 هاي گردشگري پزشكيدهكده 9/1 6/3 5/5

 

وی ربر  با توجه به اهمیت شاخص امنیت، کنترل این عامل تأثیر زیادی
سازی سناریوهای مختلف بر روی سایر عوامل مدل داشت. به کمک شبیه

های دیگر را توان تأثیر این سیاست و سیاستنگاشت شناختی تهیه شده، می
 ایه ار 3آزمون و بررسی کرد که نتایج مربوط به دو سناریو در جدول 

 ه است.شد
سازی شد که در آن با وجود توجه به کیفیت در اولین سناریو وضعیتی شبیه

خدمات درمانی و صدور ویزا، کاری برای افزایش امنیت صورت نگیرد. در 
سناریوی دوم افزایش توانایی نیروی انسانی و کادر درمانی و افزایش سهولت 

ررسی گردید. نتایج حاصل صدور ویزا بدون توجه به هزینه ارایه خدمات درمانی ب

از سناریوی اول نشان داد که بدون توجه به عامل امنیت، بهبود کیفیت خدمات 
توانند به تنهایی موجب توسعه گردشگری سلامت درمانی و صدور ویزا نمی

شوند. به عبارت دیگر، به جز عامل برخورداری از تکنولوژی و تجهیزات پزشکی 
کنند؛ در یر عوامل در جهت منفی تغییر میهای گردشگری، ساو وجود دهکده

حالی که نتایج سناریوی دوم حاکی از حساسیت زیاد سایر عوامل نسبت به عامل 
باشد؛ بدین معنی که با وجود توجه به توانایی هزینه ارایه خدمات درمانی می

نیروی انسانی و کادر درمانی و نیز سهولت دریافت ویزا، در نظر نگرفتن هزینه 
توجهی به آن، موجب کاهش جذب گردشگران سلامت به ت درمانی و بیخدما

 شود.یک منطقه می
 

 سازی سناريوها بر روی مدل: نتايج حاصل از شبیه3جدول 

 

 عامل
سياست 

 اول

سياست 

 دوم

سياست 

 سوم

نتايج 

سياست 

 اول

نتايج 

سياست 

 دوم

نتايج 

سياست 

 سوم

مقايسه 

دوم  سياست

 و اول

مقايسه 

سياست سوم 

 و اول

 0021/0 3492/0 6529/0 0000/1 6500/0  1 1 كيفيت خدمات درماني

 -0038/0 -0186/0 9511/0 9362/0 9549/0   1 بازاريابي و تبليغات

 0183/0 -0274/0 7653/0 7195/0 7469/0   1 خارجي پزشكان و كادر درمانيتسلط به زبان 

 2844/0 2844/0 0000/1 0000/1 7155/0 1 1 1 صدور ويزا

 0342/0 -0559/0 0000/1 9097/0 9657/0 1  1 نيروي انساني و توانمندي كادر درماني

 -0049/0 -0224/0 9714/0 9539/0 9764/0   1 هاي ارتباطات و حمل و نقلزيرساخت

 -0115/0 -9703/0 9588/0 0 9703/0  0 1 امنيت

 0339/0 0339/0 6224/0 6224/0 5885/0   1 روز پزشكيتجهيزات به برخورداري از تكنولوژي و

 0159/0 -0196/0 8782/0 8426/0 8622/0   1 ها و مقرراتسياست

 -5000/0 0 0 5000/0 5000/0 0  1 هزينه ارايه خدمات درماني و تندرستي

 0051/0 -0503/0 8636/0 8081/0 8584/0   1 احترام به عقايد بيماران خارجي

 -0038/0 0027/0 9439/0 9504/0 9477/0   1 هاي گردشگري پزشكيوجود دهكده
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 بحث
عامل بود و نقش  12های تحقیق حاضر، نقشه به دست آمده شامل طبق یافته

این عوامل در مدل به عنوان محرك توسعه گردشگری پزشکی برای گردشگران 
توجه قرار گرفت. تأثیر عامل صدور ویزا بر ورود گردشگران خارجی خارجی مورد 

های مطالعات ملکی و برای درمان که در نگاشت نشان داده شده است، با یافته
( مطابقت داشت. نتایج به دست آمده در مورد اهمیت نیروی انسانی و 21توانگر )

( همسو بود. 26)های پژوهش عزیزی و زاهدی توانمندی کادر درمانی با یافته
همچنین، متقی با انجام تحقیقی در زمینه امنیت، به این نتیجه رسید که تلاش 
در جهت ایجاد امنیت داخلی و خارجی، موجب جلب رضایت گردشگران خارجی 

ترین (. نتایج مطالعه حاضر نیز نشان داد که امنیت یکی از مهم27شود )می
باشد؛ به نحوی که بدون وجود ی میعوامل تأثیرگذار در توسعه گردشگری پزشک

 توان به توسعه گردشگری پزشکی امیدوار بود.ثبات و امنیت، نمی
های مختلف حاکی از آن بود که های به دست آمده از اجرای سیاستیافته

به منظور جلب تعداد بیشتر گردشگران خارجی برای درمان به استان یزد، نیاز به 
وجود دارد. چه بسا خنثی کردن تبلیغات منفی  افزایش امنیت گردشگران خارجی

گیرد. با توجه به مدل طراحی ها قرار میستیزی نیز در این دسته سیاستو ایران
شده، مشاهده گردید که نیروی انسانی و توانمندی کادر درمانی در کنار 

های حمل و نقل، از ضروریات توسعه گردشگری پزشکی در استان یزد زیرساخت
های همچنین، توجه و احترام به عقاید بیماران خارجی و وجود دهکده باشد.می

گردشگری پزشکی همراه با در نظر داشتن هزینه ارایه خدمات درمانی و 
 .های توسعه گردشگری پزشکی باشدتواند از دیگر سیاستتندرستی، می

 

 گیرینتیجه
ی خارجی در با توجه به نتایج به دست آمده، به منظور رونق گردشگری پزشک

استان یزد، باید علاوه بر توجه به عوامل مؤثر شناسایی شده در پژوهش حاضر، 
ها مد نظر قرار داد تا نتیجه گذاریروابط پیچیده بین این عوامل را نیز در سیاست

مطلوبی حاصل شود. بر اساس نتایج تحقیق حاضر، تأمین امنیت و آرامش 
کند. تلاش برای ین صنعت ایفا میگردشگران بیشترین نقش را در رونق ا

رسانی کامل به گردشگران سهولت دریافت روادید برای کشورهای هدف و اطلاع
 -پزشکی در مورد روادید ویژه افراد متقاضی در کنار ارایه مؤثر خدمات بهداشتی

 .درمانی باید بیش از پیش مورد توجه قرار گیرد
 

 پیشنهادها
تواند با جذب بیماران هایی است که میرنامهمقوله گردشگری پزشکی از جمله ب

المللی به ارزآوری کشور کمک کند. برای دستیابی به این هدف، باید بین
سازی شود تا استان یزد نیز ای تدوین و پیادهشدههای دقیق و حساب سیاست

بتواند جایگاه مطلوب خود را در میان سایر مراکز به دست آورد و از مزایای آن 
شود های بالقوه استان یزد، پیشنهاد میمند شود. بنابراین، با توجه به ظرفیتبهره

ریزی مناسب، تا به تأثیرگذارترین عوامل توجه بیشتری معطوف شود و با برنامه
 .هایی در جهت توسعه گردشگری پزشکی خارجی در استان یزد برداشته شودقدم

 

 تشکر و قدرداني
که در فرایند شناسایی عوامل و ترسیم مدل بدین وسیله از خبرگان پژوهش 

 . آیدنگاشت شناختی مساعدت نمودند، تشکر و قدردانی به عمل می
 

 تضاد منافع
 .اندنداشته منافعی تضاد گونههیچ نویسندگان حاضر، تحقیق انجام در
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Abstract 
Introduction: Today, the existence of historical and natural potentials has made Iran as one of the most attractive tourists' 

destinations in the world. Yazd Province, as one of the sides of the golden triangle of tourism in Iran, with experienced doctors 

and specialists is a good field for medical tourism development. The purpose of this study was to investigate and analyze the 

factors affecting the attraction of foreign tourists for treatment in Yazd, and consequently the development of this industry. 

Methods: The present study was conducted using fuzzy cognitive mapping and social network analysis approach. Experts in the 

field of tourism and treatment in Yazd Province were used to form the expert team. Initially, 15 factors were identified by 

reviewing the background of the studies. Then, through screening by expert team, 12 final factors were selected and entered into 

fuzzy cognitive mapping process. Social network analysis approach was used for the scientific integration of cognitive mappings 

as well as mapping. After mapping, key factors were identified and finally, the effect of different policies in the form of medical 

tourism development was investigated. 

Results: Visa issuance and human resource abilities, along with quality of service, advertising, language proficiency, 

infrastructure, security, updated equipment, regulations, costs, respect for foreign patients' beliefs, and treatment villages were 

effective in attracting foreign medical tourists. 

Conclusion: The results of this study indicate the necessity of ensuring the safety of foreign tourists through cooperation between 

different institutions and the importance of facilitating the issuance of visas. It also highlights the role of the skilled and capable 

human resources in the survival of health care system. 
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