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Abstract  Article Info 

The present study examines the key drivers and uncertainties affecting the 

development of future scenarios for Iran’s health tourism industry, with 

consideration of sustainable development. Data were collected using a 

qualitative method through semi structured interviews with 12 experts in the 

fields of tourism and healthcare, based on the principle of theoretical 

saturation, and were analyzed using the grounded theory approach (Strauss 

and Corbin) and three stage coding in MAXQDA software.The findings 

indicate that the sustainable development of health tourism in Iran is 

influenced by a set of interconnected factors, including environmental issues, 

political and managerial outcomes, technological factors, human resource 

training, economic conditions, infrastructural and facility related 

components, service quality, and international and regional competitiveness. 

These were organized into 18 axial categories and 9 main dimensions. The 

study underscores the need for coordinated action across all these dimensions 

and shows that single dimensional policies are insufficient. Ultimately, it 

emphasizes a systemic approach as the primary pathway for achieving 

sustainable development scenarios in the health tourism sector.  
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Extended Abstract 

Introduction  

As a rapidly growing and profitable segment 

of the tourism industry, health tourism has 

attracted global attention, especially in 

developing countries. Iran, with its skilled 

medical workforce, natural and cultural 

attractions, and strategic location, has 

significant potential in this area, but this 

potential remains largely untapped. 

Development without considering 

sustainability is insufficient, and long-term 

planning must encompass economic, social, 

and environmental dimensions. Despite 

competitive advantages such as renowned 

physicians, affordable healthcare, and a rich 

heritage, Iran’s health tourism faces structural 

and environmental challenges, including 

international constraints, economic volatility, 

poorly integrated infrastructure, and regional 

competition. Foresight and scenario-based 

planning, by identifying key drivers and 

potential trends, provide tools to manage 

these uncertainties and enable policymakers 

to develop strategic and sustainable pathways. 

The present study, titled “Identification of 

Factors Affecting the Sustainable 

Development of Health Tourism in Iran” aims 

to analyze current conditions and emerging 

trends and integrate sustainability principles 

to provide a comprehensive framework. This 

research highlights the gaps in systematic 

foresight and scenario planning in Iran and 

provides a hybrid approach to support 

strategic decision-making and sustainable 

development in the health tourism sector. 

Methodology  

This research is qualitative. The statistical 

population consisted of experts in the tourism 

and health sectors. The data collection tool 

was an interview, which was completed with 

a sample size of 12 people and using the 

theoretical saturation method. The data were 

analyzed with a systematic approach within 

the framework of grounded theory (Strauss 

and Corbin) and with three-stage coding 

through MAXQDA software. 

Results  

The findings of this study, based on the 

systematic coding of expert interviews, 

identified 72 initial open codes, which were 

subsequently grouped into 18 axial codes and 

finally classified into 9 main dimensions 

affecting the sustainable development of 

health tourism in Iran. These nine dimensions 

include infrastructure-facilities, political and 

managerial output, technology-technological, 

human resource training, economic factors, 

cultural and social dimensions, environmental 

considerations, international image, and 

regional competitiveness. Extensive analysis 

revealed that the infrastructure factor, along 

with political and managerial output, were the 

most frequently mentioned factors, 

highlighting their critical role in shaping the 

development of this sector. Other important 

dimensions such as human resource training, 

international image, and technological 

capabilities also emerged as key drivers. The 

results emphasize the interconnected nature of 

these factors and indicate that sustainable 

development in Iranian health tourism 

requires simultaneous attention to multiple 

dimensions. Overall, this study provides a 

structured framework for prioritizing 

interventions and strategic planning in this 

emerging industry. 

Discussion and Conclusion  

A review of previous research shows that 

studies in the field of tourism, especially 

health tourism, have generally paid limited 

attention to sustainable development in an 

integrated manner. Most of them have 

focused on specific aspects such as economic 

or technological factors, without 

simultaneously addressing social, 

environmental, and institutional dimensions 

or the complex interactions between them. In 

contrast, this research adopts a comprehensive 

and systems-based approach that identifies 

and categorizes 72 key drivers across 

political-managerial, technological, 

infrastructure, human resource training, 

economic, quality, environment, and 

international competitiveness dimensions. By 

analyzing the interrelationships and strengths 
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among these drivers, a comprehensive 

framework for forward-looking and 

sustainable development in health tourism is 

presented. This systems perspective enables 

policymakers and managers to design 

adaptive strategies based on multidimensional 

realities that balance economic growth, 

technological advancement, service quality, 

environmental responsibility, and social 

welfare in Iran’s evolving health tourism 

industry. 
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 شناسایی عوامل موثر بر توسعه پایدار گردشگری سلامت در ایران 

 3، اکبرگلدسته 2سیاوش ایمنی قشلاق، 1امیرعلی اخوی

 . تهران، ایران، علم و فرهنگ، دانشگاه گردشگری  ، دانشکدهریزی توسعهبرنامه  گردشگری  گروه -1

 . گردشگری، دانشگاه علم و فرهنگ، تهران، ایرانعلوم گردشگری، دانشکده مدیریت کارآفرینی گروه  استادیار  -2

 . ایران تهران،  تهران،، علم و فرهنگ، دانشگاه علوم پایه ، دانشکده آمار گروه استادیار  -3

 چکیده   اطلاعات مقاله 

 نوع مقاله: 

 پژوهشی 

 تاریخ دریافت: 

       ؟؟؟؟ / ؟؟/؟؟  

 تاریخ بازنگری: 

     ؟؟؟؟ / ؟؟/؟؟  

 تاریخ پذیرش: 

 ؟؟؟؟ /؟؟ / ؟؟

 ؟ -؟؟ صص.

 ها: کلید واژه 

توسعه   سلامت،  گردشگری 

پژوهی،سناریونگاری،  پایدار،آینده 

 .  ایران

های کلیدی این صنعت و مؤثر بر ترسیم سناریوهای آینده صنعت قطعیت ها و عدمپژوهش حاضر به بررسی پیشران

می پایدار  توسعه  گرفتن  نظر  در  با  ایران  سلامت  دادهگردشگری  مصاحبه پردازد.  طریق  از  و  کیفی  روش  با  ها 

با  نیمه جمع   12ساختاریافته  نظری،  اشباع  روش  از  استفاده  با  و سلامت،  گردشگری  حوزه  و  کارشناس  شد  آوری 

  MAXQDAافزار  ای در نرم مرحله بنیاد )اشتراوس و کوربین( و کدگذاری سهها با رویکرد نظریه داده تحلیل آن

ای شامل پیوسته همدهد توسعه پایدار گردشگری سلامت در ایران تحت تأثیر عوامل بهانجام شد. نتایج نشان می

-تکنولوژیکی، آموزش منابع انسانی، اقتصاد، زیرساختی-مسائل محیط زیستی، برونداد سیاسی و مدیریتی، فناوری

بعد اصلی    ۹محوری و    بندیدسته   1۸ای قرار دارد که در قالب  المللی و رقابت منطقهامکاناتی، کیفیت و بعد بین

میدهی شدهسامان و نشان  دارد  تأکید  ابعاد  این  تمامی  در  اقدام هماهنگ  لزوم  بر  پژوهش  های  دهد سیاستاند. 

عنوان مسیر اصلی برای دستیابی به سناریوهای بعدی کافی نیستند؛ در نهایت، مطالعه بر رویکرد سیستمی بهتک 

 کند. توسعه پایدار گردشگری سلامت تأکید می

 

   :استناد
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   مقدمه

عنوان یکی از عوامل مهم توسعه اقتصادی، اجتماعی و فرهنگی، نقش مؤثری در پویایی شهری و ارتقای کیفیت زندگی  گردشگری به

نوآوری،  (.  Nikbin, 2025)دارد   فناوری،  بر  خلاق،  و  هوشمند  گردشگری  مانند  نوینی  رویکردهای  با  گردشگری  توسعه  امروزه 

میتجربه که  دارد  تأکید  فرهنگی  تعاملات  و  زمینهمحوری  رقابتتواند  افزایش  و  پایدار  توسعه  شود ساز  گردشگری  مقاصد    پذیری 

(Saki et al, 2025 .) 

زمان  رشد، نقش مهمی در پیوند سلامت، گردشگری و توسعه اقتصادی دارد، اما همبهعنوان بخشی روگردشگری سلامت به

، بر ضرورت رویکردی جامع و  1۹-ویژه پس از کوویدمحیطی و حکمرانی همراه است. این صنعت ، بههای اجتماعی، زیستبا چالش

  .(Figueiredo et al,2024) ریزی بلندمدت این صنعت تأکید داردگذاری و برنامهنفعان و بازاندیشی در سیاستپایدار با مشارکت ذی

هزینه متخصص،  پزشکی  انسانی  نیروی  از  برخورداری  با  نیز  جاذبهایران  رقابتی،  درمانی  و  های  فرهنگی  و  طبیعی  های 

از ظرفیت بالقوه بالایی برای تبدیل است. با این  شدن به قطب منطقهموقعیت ژئواستراتژیک ممتاز،  ای گردشگری سلامت برخوردار 

این ظرفیت تبدیل نشدهحال،  پایدار  به مزیت رقابتی  استها هنوز  نیافته  این صنعت دست  به جایگاه شایسته خود در   اند و کشور 

(Lotfi & Hamidi, 2013 .) 

ریزی در این  در شرایط کنونی، توسعه گردشگری بدون توجه به اصول پایداری، فاقد معنا و کارآمدی است و هرگونه برنامه

با    (.Tajeddin & Askarifar, 2023: 1)  محیطی را مدنظر قرار دهدزمان ابعاد اقتصادی، اجتماعی و زیستصورت همحوزه باید به

مجموعه با  ایران  سلامت  گردشگری  صنعت  ضرورت،  این  چالشوجود  از  روبهای  محیطی  و  ساختاری  جمله  های  از  است؛  رو 

بینمحدودیت زیرساختهای  اقتصادی، ضعف  شدید  نوسانات  فزاینده  المللی،  رقابت  و  هماهنگ  نظام حکمرانی  نبود  یکپارچه،  های 

این صنعت را با عدم  Mesgari & Mehrabi)  اندمواجه ساخته  های جدیقطعیتکشورهای منطقه که همگی مسیر توسعه پایدار 

Bahar, 2025: 3 .) 

آینده فضایی،  چنین  بهدر  پیشپژوهی  نوظهور،  روندهای  شناسایی  برای  علمی  رویکردی  و  عنوان  محیطی  تحولات  بینی 

ها  گیری از خلاقیت، تحلیل پیشرانکند. این رویکرد با بهرهریزی ایفا میگذاری و برنامهقطعیت، نقش کلیدی در سیاستمدیریت عدم

با آینده قطعیتو شناسایی عدم امکان مواجهه هوشمندانه  فراهم میهای کلیدی،  را   :Khademi et al, 2023)آورد  های محتمل 

کند تا مسیرهای  گیران کمک میپژوهی از طریق شناسایی عوامل کلیدی مؤثر بر توسعه گردشگری، به تصمیمهمچنین، آینده  .(180

 (. Nadi & Rafieian, 2022: 35) رو را درک و ارزیابی کنندبدیل و سناریوهای مختلف پیش

دهد که غالب مطالعات این حوزه با اتکا  با وجود اهمیت راهبردی گردشگری سلامت، مرور انتقادی ادبیات پیشین نشان می

تقلیل توصیفیِ پیشرانبه رویکردهای  به شناسایی  ایستا، صرفاً  و  از درک پیچیدگیگرا، بخشی  و  این  ها بسنده کرده  های سیستمی 

اند. در واقع، خلأ نظری و کاربردی مشهودی در خصوص استفاده از یک چارچوب یکپارچه برای تبیین تعاملات پویای  صنعت بازمانده

ظرفیت درونمیان  عدمهای  بنیادین  نقش  واکاوی  همچنین  و  محیطی،  کلان  نیروهای  و  شکلقطعیتساختاری  در  به  ها  دهی 

از چنین نگاه جامع و هم انطباق ه است تا چگونگی جهتزمانی سبب شدسناریوهای آینده وجود دارد. غفلت  گیری روندها و میزان 

هاله در  پایدار«  »توسعه  پارادایم  به  گذار  الزاماتِ  با  ایران  بماندمسیر حرکتی صنعت گردشگری سلامت  باقی  ابهام  از   ,Sop)  ای 

مطالعه(2020 انجام  پژوهشی ضرورت  این خلا  آینده.  و  تلفیقی  سیستمی،  رویکرد  با  میای  توجیه  را  بهنگر  بتوان  گونهکند،  که  ای 

پایدار را  ها، پیشرانقطعیتعدم ها و عوامل مؤثر را شناسایی و سناریوهای محتمل آینده را تدوین کرد و مسیرهای راهبردی توسعه 

 . صورت روشن و قابل اتکا ارائه نمودبه
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   اخوی و همکاران  / شناسایی عوامل موثر بر توسعه پایدار گردشگری سلامت در ایران 
 

 

پیچیده گردشگری سلامت   اکوسیستم  تحلیل  برای  آن  مفهومی  رویکرد  و  ایده محوری  در  پژوهش  این  بنیادین  نوآوری 

بعدی  ایران و ترسیم مسیر گذار آن به پارادایم توسعه پایدار نهفته است. برخلاف مطالعات پیشین که غالباً نگاهی ایستا، خطی یا تک

زمانِ نیروهای کلانِ  اند، پژوهش حاضر با اتخاذ یک شبکه مفهومی یکپارچه، به واکاوی عمیق و همهای این عرصه داشتهبه چالش

 پردازد. سیستمی میهای ساختاریِ درونمحیطی و ظرفیت

ی توصیفی  های مختلف محیط درونی و بیرونی را از یک تحلیل سادهجنبه بدیع این تحقیق در این است که ارزیابی لایه 

آینده لنز  یک  نظامبه  پویای  و  پیشرانپژوهانه  میان  پنهان  روابط  کشف  طریق  از  تا  است  داده  ارتقا  فرصتمند  تقاطع  و  ها،  ها 

عدمپذیریآسیب ماهیت  درک  و  پویاییقطعیتها،  کلیدی،  نههای  ایده  این  کند.  رمزگشایی  را  این صنعت  آینده  الگوهای  های  تنها 

مند مشخص شود گردشگری  صورت نظامکند تا بهسازد، بلکه بستری مفهومی فراهم میتعاملی پیچیده در این بخش را آشکار می

مکانیسم چه  با  ایران  هوشمندانهسلامت  راهبردی  مسیرهای  و  میها  تلاطمای  میان  از  سمت تواند  به  را  خود  گذار  محیطی،  های 

 محیطی تسهیل و تضمین نماید. پایداری در ابعاد اقتصادی، اجتماعی و زیست

های اصلی و عوامل ساختاری اثرگذار بر این  های کلیدی، پیشرانقطعیتبر این اساس پژوهش حاضر در پی شناسایی عدم

و   پرداخته  آتی  تحولات  و  روندها  بررسی  به  موجود،  وضعیت  تحلیل  ضمن  تلفیقی،  رویکردی  اتخاذ  با  مطالعه  این  است.  صنعت 

محیطی با  زمان ابعاد اقتصادی، اجتماعی و زیستکند. ادغام همصورت یکپارچه در تحلیل خود لحاظ میرا به1چارچوب توسعه پایدار  

نظامآینده تصمیمپژوهی  زمینه  و  ساخته  فراهم  را  ایران  سلامت  گردشگری  آینده  از  پویا  و  جامع  تصویری  ارائه  امکان  سازی  مند، 

 سازد. گذاران را مهیا میهوشمندانه برای سیاست

می تلاش  پژوهش  این  موجود،  مطالعاتی  خلأهای  کردن  پر  راستای  بهرهدر  با  تا  نظامکند  رویکردی  از  و  گیری  مند 

تبیین  آینده زیر  شرح  به  حاضر  پژوهش  اهداف  اساس،  این  بر  سازد.  هموار  را  پایدار  توسعه  به  این صنعت  گذار  مسیر  نگر،شناسایی 

 : گرددمی

 های اصلی و عوامل ساختاری اثرگذار در مسیر توسعه پایدار گردشگری سلامت ایران کشف و تبیین پیشران(1

ابعاد توسعه  (2 تحلیل و تبیین وضعیت موجود و بررسی روندها و تحولات آتی صنعت گردشگری سلامت با در نظر گرفتن یکپارچه 

 .پایدار

آیندهبه رویکردی  مبنای  بر  مسئله  ابعاد مختلف  دقیق  واکاوی  و  یادشده  اهداف  تحقق  پی  منظور  در  حاضر  پژوهش  نگر، 

 های اساسی زیر است: گویی به پرسشپاسخ

 با تأکید بر کدامند؟  های اصلی و عوامل ساختاری اثرگذار در مسیر توسعه پایدار گردشگری سلامت ایرانپیشران (1

شود و روندها و تحولات آتی آن با در نظر گرفتن یکپارچه ابعاد  (وضعیت موجود صنعت گردشگری سلامت ایران چگونه ارزیابی می2

 اند؟ گیری شدهتوسعه پایدار به چه سمتی جهت

 مبانی نظری و پیشینه پژوهش 

 مثابه یک نظام پویا تبیین مفهومی گردشگری سلامت به

به سلامت  میگردشگری  تعریف  روانی  و  جسمی  سلامت  ارتقای  یا  بازیابی  حفظ،  برای  افراد  سفر  عوامل  عنوان  از  متأثر  و  شود 

استجمعیت زندگی  سبک  و  اقتصادی  پورفرج،    شناختی،  و  پزشکی،    (.12:  1۴۰2)رودسری  سه حوزه گردشگری  قالب  در  مفهوم  این 

 
طور  محیطی توسعه پایدار به کار گرفته شده است که ابعاد اقتصادی، اجتماعی و زیست ای در طراحی سوالات مصاحبه به گونهدر این پژوهش به PESTEL تحلیل محیطی 1

 .ها بر گردشگری سلامت بررسی شده استمحیطی و قانونی مدنظر قرار گرفته و اثر آن طبیعی در دل عوامل سیاسی، اقتصادی، اجتماعی، فناورانه، زیست 
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تندرستی سازمان می و  استیابد که نشاندرمانی  این صنعت  به  .دهنده گستره عملکردی  نظام  این  ایران،  زیرساختدر  های  واسطه 

 & Mohammadzadeh)  ای در حال ظهور تبدیل شده استهای رقابتی، به یک مقصد منطقهدرمانی، پزشکان متخصص و هزینه

Mirei, 2024: 2.)  عنوان یک صنعت استراتژیک، نقش محوری در رشد اقتصادی و ارتقای  ای، گردشگری سلامت بهاز منظر توسعه

 .(Izadi et al, 2012)کند ای ایفا میجایگاه منطقه

اصلی گردشگری  عنوان دستاورد جهانیپدیده گردشگری سلامت، به شدن خدمات بهداشت و درمان، عموماً به سه شاخه 

 (. Nouri et al, 2020) گرددتندرستی )پیشگیرانه(، درمانی و پزشکی تفکیک می

مقرونمزیت قیمت  کیفیت خدمات،  شامل  ایران  ساختاری  جاذبهبههای  و  باتجربه  پزشکان  تاریخی  صرفه،  و  طبیعی  های 

درمان(Mosadeghrad & Sadeghi, 2021)است   بر  خدمات  ارائه  غالب  الگوی  حال،  این  با  جراحی.  مانند  تخصصی  های  های 

 .(Shahabi Shahmiri et al, 2026)عروقی متمرکز است -های قلبیمتابولیک، زیبایی و بیماری

زنان    را  سلامت  گردشگران  غالب  بازار،  نظر  می  ۴۵تا    2۵از  تشکیل  آسیا  غرب  کشورهای  از  بیانگر  ساله  که  دهند 

تقاضاست  بخش تقسیم می(Torkzadeh et al, 2024)بندی مشخص  اصلی  گروه  پنج  به  بازار  این  گروه  شود که در میان آن.  ها 

 .(Jalilian et al, 2024گرا بیشترین جذب را دارد )کمال

ایران را میبه طور کلی   بندی کرد. محور  توان در دو محور اساسی دستهعوامل اصلی رشد صنعت گردشگری سلامت در 

نخست، کیفیت خدمات درمانی و سطح تخصص پزشکی است که شامل تنوع و کیفیت خدمات سلامت، حضور پزشکان متخصص و  

های رقابتی خدمات درمانی است که ایران را در  (. محور دوم، هزینهRaadabadi et al, 2025شود )فعالیت مراکز درمانی معتبر می

است   داده  قرار  نسبی  مزیت  از  برخوردار  و  مطلوب  جایگاهی  در  منطقه  کشورهای  از  بسیاری  با   & Rezaei)مقایسه 

Mohammadzadeh, 2016 ). 

 ها  پویایی نظام و نقش شوک

  (. Dehghan et al, 2021)عنوان یک شوک سیستمی، موجب کاهش چشمگیر ورود بیماران و افت درآمد شد  به  1۹-پاندمی کووید

های آنلاین سوق داد و اهمیت سلامت دیجیتال را  این بحران ترجیحات درمانی را به سمت خدمات دیجیتال، ضدعفونی و مشاوره

  .( Mirzaei et al, 2023برجسته کرد )

شوک کنار  بهدر  دارند؛  محرک  نقش  نیز  جمعیتی  و  اقتصادی  متغیرهای  رشدگونهها،  که  و  GDP ای  جمعیت  افزایش   ،

تقاضا می افزایش  به  .(Eisavi et al, 2025)شوند  نزدیکی جغرافیایی موجب  فرهنگی و مذهبی،  پیوندهای  میان  همچنین  ویژه در 

 . (Naserirad et al, 2023)کننده در انتخاب مقصد است گردشگران سلامت مسلمان، عاملی تعیین

 گذار به پارادایم توسعه پایدار

به معنای پاسخ پایدار گردشگری سلامت  انداختن ظرفیت نسلتوسعه  به خطر  بدون  نیازهای کنونی  به  بر  گویی  و  است  های آینده 

با وجود   (.Taghvaei & Safarabadi, 2011: 36) محیطی تأکید دارد تعادل میان منافع اقتصادی، عدالت اجتماعی و حفاظت زیست

دادهظرفیت ناامنی  و  بیمه گردشگری سلامت  فقدان  قانونی،  نبود شفافیت  مانند ضعف نظارت،  این  ها، موانعی  کامل  ها مانع تحقق 

 (. Shishebor et al, 2022: 132)اند پارادایم شده

ها، توسعه سلامت الکترونیک، بازاریابی دیجیتال و حکمرانی مشارکتی است رو، توسعه پایدار نیازمند تقویت زیرساختازاین 

(Mohammadiha et al, 2021 ) .تواند نگرش و دانش آنان  در این مسیر، آموزش هدفمند نیروی انسانی نقش کلیدی دارد؛ زیرا می

 . (Shayegani et al, 2023) دهدمیهای فرهنگی و تخصصی، رضایت بیماران را افزایش طور معناداری ارتقا دهد و آموزشرا به
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 ,Asadi et al)های اساسی این حوزه است  های تجربی از شکافحال، نبود چارچوب سیاستی یکپارچه و کمبود ارزیابیبااین

مدل  .(2019 و  خصوصی  بخش  نقش  بههمچنین  هنوز  مشارکتی  حکمرانی  است  های  نشده  تبیین  کامل   ,Asiabar et al)طور 

ازاین(2021 سیاست.  است  رو،  ضروری  نهادها  میان  هماهنگ  اثربخشی  (  Shabankareh et al, 2025)گذاری  ارزیابی  .همچنین 

 .( Byun & Park, 2022)صورت مستمر انجام شود مداخلات باید به

ترین این  های اساسی مواجه است. از جمله مهمای از موانع و چالشدر مقابل، توسعه صنعت گردشگری سلامت با مجموعه

های مرتبط، فقدان نظام مدیریت  ها، نبود هماهنگی مؤثر میان بخشتوان به مشکلات ساختاری نظیر ضعف زیرساختها میچالش

های این صنعت را با دشواری همراه ساخته است  متمرکز و همچنین مشارکت محدود بخش خصوصی اشاره کرد که تحقق ظرفیت

(Raoufi et al, 2022 ).   

چالش ساختاری،  موانع  بر  قابلافزون  نقش  نیز  بازاریابی  ایفا  های  سلامت  گردشگری  صنعت  توسعه  کندی  در  توجهی 

گذاری هدفمند در حوزه بازاریابی، از  های تبلیغاتی، فقدان راهبرد منسجم بازاریابی دیجیتال و کمبود سرمایهکنند. ضعف در فعالیتمی

 .(Mirghaed et al, 2020)اند  جمله عواملی هستند که توان رقابتی و میزان جذب گردشگران سلامت را محدود کرده

مقایسه منطقهمطالعات  و  میای  کمک  موفق  الگوهای  شناسایی  به  نیز  یک  (  Bagheri et al, 2024)کند  ای  تدوین  و 

انسجام نهادی است  چارچوب سیاستی جامع، پیش این رویکرد، بهبود شاخص(Farzadfar et al, 2024) نیاز  های اقتصادی،  . پیامد 

   .(Nahri et al, 2023)اجتماعی و بهداشتی کشور خواهد بود 

های  ای از جمله نابرابری در کیفیت و میزان دسترسی به خدمات درمانی، ضعف زیرساختهای منطقهعلاوه بر این، چالش

کاستیحمل و  بیمهونقل  نظام  بههای  شدهای،  گزارش  سلامت  گردشگری  توسعه  مهم  موانع   ,Khazaee Pool et al)اند  عنوان 

اثربخش نقش تعیین(2024 ایفا میکننده. در این میان، راهبردهای بازاریابی و تبلیغات  کنند.  ای در تقویت جایگاه رقابتی این صنعت 

به دیجیتال،  شبکهبازاریابی  در  تبلیغات  طریق  از  ویژهویژه  اهمیت  از  محتوایی،  بازاریابی  و  دیجیتال  برندسازی  اجتماعی،  ای  های 

 . (Pahlevani et al, 2024)برخوردار است 

بازار و هدفهمچنین، بخش گروهبندی  لوکس یا  گذاری  نظیر گردشگران متقاضی خدمات  نیازهای متمایز،  با  های خاص 

به حلال،  میسلامت  شناخته  بازاریابی  مؤثر  رویکردهای  از  یکی  پیشرفتعنوان  دیگر،  سوی  از  توسعه  شود.  و  فناورانه  های 

تلهزیرساخت شامل  دیجیتال  پلتفرمهای سلامت  و  الکترونیک  و  مدیسین، سلامت  عملکرد  ارتقای  در  مهمی  نقش  اطلاعاتی،  های 

 (.Shojaee-mend et al, 2024)جذابیت صنعت گردشگری سلامت دارند  

سامانه جمله  از  سلامت  الکترونیک  پرونده  مانند  توسعه  چالشSinaEHRهایی  با  اگرچه  و  ،  یکپارچگی  عدم  نظیر  هایی 

 Norouzi et)شود  سازی خدمات سلامت تلقی میعنوان گامی اساسی در مسیر دیجیتالیها مواجه است، اما بههماهنگی بین سامانه

al, 2024)چارچوب موارد،  این  کنار  در  سیاست.  و  مقرراتی  بههای  برخوردارند؛  بالایی  اهمیت  از  نیز  تدوین  گونهگذاری  که  ای 

الزام بیناستانداردهای  هماهنگی  تقویت  و  غذایی  امنیت  و  سلامت  عالی  شورای  تشکیل  سیاستآور،  جمله  از  کلیدی  بخشی،  های 

 . (Khayatzadeh-Mahani et al, 2016) شوند مطرح در این حوزه محسوب می

نفعان، مورد  های حکمرانی مشارکتی با هدف ارتقای شفافیت، پاسخگویی و افزایش مشارکت ذیافزون بر این، توسعه مدل

های سلامت و ارائه خدمات یکپارچه درمانی و  . در نهایت، ایجاد دهکده(Tabrizi et al, 2019)توجه پژوهشگران قرار گرفته است  

به استانرفاهی،  در  گردشگری سلامت،  توسعه  موفق  الگوهای  از  یکی  است عنوان  شده  گزارش  یزد  و  خراسان رضوی  مانند  هایی 

(Hosseini et al, 2020). 
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 پژوهی ضرورت آینده

عنوان رویکردی ضروری برای هدایت صنعت گردشگری سلامت مطرح  پژوهی بههای محیطی، آیندهدلیل پیچیدگی و عدم قطعیتبه

آینده قطعیتاست.  عدم  تحلیل  و  مستمر  پایش  سناریونویسی،  با  آیندهپژوهی  برای  آمادگی  میها،  افزایش  را  بدیل  دهد  های 

(Khademi et al, 2023: 190.)  کندسازی آگاهانه و هدفمند را فراهم میاین رویکرد امکان تصمیم  (Siadat Hassan Nouran, 

2024: 1 .) 

آینده و  سناریونویسی  نظامجایگاه  مطالعات  و  است  ادبیات گردشگری سلامت همچنان محدود  در  بتوانند  پژوهی  که  مند 

های موجود عمدتاً به دهد که پژوهشاند. این خلأ نشان میپیوندی میان تحلیل روندها و طراحی مسیرهای آینده برقرار کنند، اندک 

محیطی  اند و کمتر به تعاملات پیچیده میان ابعاد اقتصادی، اجتماعی، نهادی و زیستها و متغیرهای منفرد بسنده کردهسطح شاخص

 .تر استطور ذاتی چندبعدی و پویاست و نیازمند رویکردهای تحلیلی عمیقاند؛ در حالی که ماهیت گردشگری سلامت بهتوجه داشته

از رویکردهای کیفی و آیندههای داخلی، برخی مطالعات با بهرهدر میان پژوهش های  نگرانه، گامی فراتر از چارچوبگیری 

برداشتهشاخص )اند. حقمحور  )1۴۰۴لسان  نورشرق  و  عسگرپور   ،)1۴۰3( میر  و  عبداللهی  و  تحلیل مضمون،  1۴۰2(  از  استفاده  با   )

روشمصاحبه و  خبرگانی  آیندههای  سناریوهای  های  و  کرده  شناسایی  را  گردشگری سلامت  توسعه  بر  مؤثر  کلیدی  عوامل  پژوهی، 

کرده ترسیم  این صنعت  آینده  برای  یافتهمحتمل  میاند.  نشان  مطالعات  این  گردشگری سلامت  های  پایدار  توسعه  تحقق  که  دهد 

ارتقای همزمان زیرساخت انسانی، بهبود کیفیت خدمات، تدوین سیاستمستلزم  از  های حمایتی و بهرههای فیزیکی و  گیری هدفمند 

 .های فرهنگی و طبیعی استظرفیت

بین سطح  پژوهشدر  نیز  آیندهالمللی  بر  تمرکز  با  برنامههایی  و  استراتژیک  است.  نگری  شده  انجام  سناریومحور  ریزی 

کوستا   و  هارتمن  2۰2۴)1سِییتوغلو  و  پوستما  کلارک2۰2۴)2(،  و   )3  ( همکاران  مدیریت    (2۰22و  در  سناریونویسی  نقش  بر 

تابقطعیتعدم افزایش  آیندهها،  فرهنگ  تقویت  و  گردشگری  نظام  کردهآوری  تأکید  گردشگری  مقاصد  در  مطالعات  محور  این  اند. 

می برنامهنشان  که  میدهند  سناریومحور  تصمیمریزی  به  شرایط  تواند  و  سریع  تغییرات  با  مواجهه  در  تا  کند  کمک  گیرندگان 

 . ناپذیر، راهبردهای منعطف و سازگار طراحی کنندبینیپیش

کار نرفته  صورت جامع و یکپارچه بهها بهمرور انتقادی پیشینه حاکی از آن است که چارچوب توسعه پایدار در اغلب پژوهش

به زیرشاخص است. این پراکندگی مفهومی،  زیست بههایی چون زیرساخت، اشتغال یا حفاظت محیطو غالباً  صورت پراکنده پرداخته 

 روشنی تبیین نکرده است.  دهی آینده گردشگری سلامت را بهها در شکلارتباط میان ابعاد مختلف پایداری و نقش آن

خلأ   با  پژوهش  ادبیات  رویکردی    نسبیلذا،  که  آیندهمندنظامروبروست  و  چندبعدی  اقتصادی،  ،  ابعاد  و  باشند  داشته  نگر 

امر  اجتماعی، زیست این  نمایند؛  ترسیم  را  پایدار  توسعه  بررسی کرده و سناریوهای  نهادی گردشگری سلامت را همزمان  و  محیطی 

مطالعات پیشین به بررسی جامع عوامل مؤثر بر   برخی از  آورد. هرچندریزی بلندمدت را فراهم میگیری راهبردی و برنامهزمینه تصمیم

 . کندای را ایجاب میاند، اما پویایی این عوامل، نیاز به مطالعات مداوم و دورهتوسعه پایدار گردشگری سلامت ایران پرداخته

 پژوهی در صنعت گردشگری سلامت :پیشینه مطالعات آینده 1جدول

میزان توجه به توسعه  

 پایدار 

 ردیف  پژوهشگر / سال  موضوع کلی پژوهش  روش پژوهش  تمرکز اصلی 

 
1 Seyitoğlu & Costa 
2Postma & Hartman  
3 Clark 
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   اخوی و همکاران  / شناسایی عوامل موثر بر توسعه پایدار گردشگری سلامت در ایران 
 

 

ها شناسایی پیشران  ضمنی  پژوهی کیفی آینده   های توسعه پیشران  

 گردشگری شهری تبریز 

لسان  حق 

(1۴۰۴) 

1 

صرفا تم اقتصادی و 

اجتماعی -فرهنگی  

تم اصلی  7شناسایی  عوامل مؤثر بر توسعه   تحلیل تم 

 گردشگری سلامت در ایران

عسگرپور و  

 ( 1۴۰3نورشرق )

2 

دوران پساکرونا و   ضمنی

1۹گیری کوویدهمه  
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انجام مطالعات  میسایر  نشان  ایران  در  به مجموعهشده  پایدار گردشگری سلامت  توسعه  که  مدیریتی،  دهد  عوامل  از  ای 

کنند که ضعف هماهنگی بین بخش  بیان می(  13۹۹اقتصادی، اجتماعی و بازاریابی وابسته است. زحمتکش سردوراهی و همکاران )

دولتی و خصوصی و نبود ضوابط منسجم سبب شده است که بازاریابی گردشگری سلامت به نتایج مطلوب اقتصادی نرسد و در این  

   .کنندهای بازاریابی بیشترین نقش را ایفا میمیان عواملی مانند ویژگی خدمات متمایز، ایجاد اعتماد و اعتبار، و کیفیت محتوای پیام

از نگاشت شناختی فازی نشان دادند که منابع مالی، امنیت، و  (  13۹۹ای دیگر، برومندزاد و همکاران )در مطالعه با استفاده 

هایی همچون کاهش  کارگیری استراتژیترین عوامل مؤثر بر جذب گردشگران سلامت هستند و بهرسانی مهمنظام بازاریابی و اطلاع

 تواند موجبات توسعه این صنعت را فراهم سازد.  ها میهای درمان و بهبود تصویر ایران در رسانههزینه

( باغانی  و  گلمکانی  کلی  (  13۹7همچنین  دسته  پنج  در  را  توسعه گردشگری سلامت  عوامل  مقاومتی،  اقتصاد  رویکرد  با 

اجتماعیهای درمانی، زیرساختشامل زیرساخت و  اقتصادی، سیاسی  طبقه-های گردشگری، عوامل  تأکید  بندی کردهفرهنگی  و  اند 

شاخص که  اصلیدارند  کشور  فرهنگ  و  امنیت  روز،  تجهیزات  درمان،  کادر  کیفیت  درمان،  هزینه  چون  معیارهای  هایی  ترین 

 گیری گردشگران سلامت هستند.  تصمیم

پژوهش این  میمجموع  نشان  همها  توجه  مستلزم  ایران  در  سلامت  گردشگری  پایدار  توسعه  که  عوامل  دهد  به  زمان 

 .ها استریزیها و برنامهسازی سیاستساختاری، اقتصادی و بازاریابی و نیز یکپارچه

 ها  مواد و روش
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   ؟  ؟ و  ؟ ، ؟-؟ ، ؟، شماره  ؟مطالعات مدیریت گردشگری عصر هوشمند، دوره 
 
 

 

از نوع کاربردی از جنبهتوسعه-این پژوهش  ترکیبی  های اکتشافی و تحلیلی طراحی شده است و با  ای و با رویکرد کیفی، مبتنی بر 

 گیرد.  گیری روندها و سناریوهای توسعه پایدار گردشگری سلامت ایران انجام میهدف شناسایی و تحلیل عوامل مؤثر بر شکل

شامل   آماری  جامعه  به  12نمونه  که  است  سلامت  و  گردشگری  حوزه  خبرگان  از  نمونهنفر  با  صورت  و  هدفمند  گیری 

برفی انتخاب شدند. انتخاب این روش به دلیل ماهیت تخصصی و محدود جامعه خبرگان و ضرورت شناسایی  گیری از روش گلولهبهره

به گرفت؛  صورت  تجربی  و  علمی  صلاحیت  واجد  و  کلیدی  زنجیرهگونهافراد  معرفی  که  مشارکتای  شناسایی  ای  امکان  کنندگان 

 (. Ghadami et al, 2020) کردتدریجی خبرگان مؤثر و دستیابی به اشباع نظری را فراهم می

ها با تلفیق  سؤال گردآوری شده است. طراحی پرسش  12ساختاریافته و بر اساس  های پژوهش از طریق مصاحبه نیمهداده

محیطی،  مدیریتی، زیست-فرهنگی، سیاسی، حقوقی-انجام شد تا ابعاد اقتصادی، اجتماعی SWOT و PESTLEدو چارچوب تحلیلی 

زیرساختی و  به-فناورانه  نظامامکاناتی  تحلیل همصورت  و  گیرد  قرار  بررسی  مورد  جامع  و  بیرونی صنعت  مند  و  درونی  زمان محیط 

 پذیر شود.  گردشگری سلامت امکان

ها و تهدیدات اصلی شناسایی و وضعیت موجود و روندهای آینده این  ها، فرصتها، چالشاین رویکرد موجب شد پیشران

ارائه تصویری  همچنین، ترکیب چارچوبحوزه با دقت بیشتری تبیین شود.   اثرگذار و  های فوق به کشف روابط متقابل میان عوامل 

اتکا بر  چندبعدی، آینده است. روایی محتوایی پژوهش نیز با  ایران کمک کرده  از وضعیت گردشگری سلامت  نگر و بدون سوگیری 

  (.Khorasani & Heidari, 2019) های خبرگان تضمین شده استگیری از دیدگاههای نظری معتبر و بهرهچارچوب

 1: سوالات مصاحبه نیمه ساختاریافته با خبرگان 2جدول 

دانید؟ و ها، تهدیدات و نقاط ضعف گردشگری سلامت ایران را از نظر عوامل اقتصادی چه چیزهایی میترین چالشترین و مهماصلی 1

 به نظر شما این عوامل در ده سال آینده به چه شکلی تغییر خواهند داشت؟ 

دانید؟ و به نظر  های گردشگری سلامت ایران را از نظر عوامل اقتصادی چه چیزهایی میترین نقاط قوت و فرصتترین و مهماصلی 2

 شما این عوامل در ده سال آینده به چه شکلی تغییر خواهند داشت؟ 

نقاط ضعف گردشگری سلامت ایران را از نظر عوامل فرهنگیترین و مهم ترین چالشاصلی 3 اجتماعی چه چیزهایی -ها، تهدیدات و 

 دانید؟ و به نظر شما این عوامل در ده سال آینده به چه شکلی تغییر خواهند داشت؟ می

دانید؟ و  اجتماعی چه چیزهایی می-های گردشگری سلامت ایران را از نظر عوامل فرهنگیترین نقاط قوت و فرصتترین و مهماصلی ۴

 به نظر شما این عوامل در ده سال آینده به چه شکلی تغییر خواهند داشت؟ 

ها، تهدیدات و نقاط ضعف گردشگری سلامت ایران را از نظر عوامل سیاسی)سیاست داخلی و بین الملل(،  ترین چالشترین و مهماصلی ۵

 دانید؟ و به نظر شما این عوامل در ده سال آینده به چه شکلی تغییر خواهند داشت؟ حقوقی و مدیریتی چه چیزهایی می

فرصتاصلی 6 و  قوت  نقاط  ترین  مهم  و  الملل(،  ترین  بین  و  داخلی  سیاسی)سیاست  عوامل  نظر  از  را  ایران  گردشگری سلامت  های 

 دانید؟ و به نظر شما این عوامل در ده سال آینده به چه شکلی تغییر خواهند داشت؟ حقوقی و مدیریتی چه چیزهایی می

چالشاصلی 7 ترین  مهم  و  زیستترین  مسایل  نظر  از  را  ایران  گردشگری سلامت  نقاط ضعف  و  تهدیدات  چیزهایی ها،  چه  محیطی  

 دانید ؟ و به نظر شما این عوامل در ده سال آینده به چه شکلی تغییر خواهند داشت؟ می

دانید؟ و به  های گردشگری سلامت ایران را از نظر مسایل زیست محیطی چه چیزهایی میترین نقاط قوت و فرصتترین و مهماصلی ۸

 نظر شما این عوامل در ده سال آینده به چه شکلی تغییر خواهند داشت؟ 

و تکنولوژیکی چه چیزهایی ترین چالشترین و مهماصلی ۹ ها، تهدیدات و نقاط ضعف گردشگری سلامت ایران را از نظر عوامل فنی 

 
  SWOTو  PESTLEهای تحلیلیطراحی پژوهشگران براساس چارچوب  1
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   اخوی و همکاران  / شناسایی عوامل موثر بر توسعه پایدار گردشگری سلامت در ایران 
 

 

 دانید؟ و به نظر شما این عوامل در ده سال آینده به چه شکلی تغییر خواهند داشت؟ می

دانید؟ و  های گردشگری سلامت ایران را از نظر عوامل فنی و تکنولوژیکی چه چیزهایی میترین و مهم ترین نقاط قوت و فرصتاصلی 1۰

 به نظر شما این عوامل در ده سال آینده به چه شکلی تغییر خواهند داشت؟ 

ها، تهدیدات و نقاط ضعف گردشگری سلامت ایران را از نظر عوامل زیرساختی، امکانات و خدمات چه ترین و مهم ترین چالشاصلی 11

 دانید؟ و به نظر شما این عوامل در ده سال آینده به چه شکلی تغییر خواهند داشت؟ چیزهایی می

های گردشگری سلامت ایران را از نظر عوامل زیرساختی، امکانات و خدمات چه چیزهایی ترین و مهم ترین نقاط قوت و فرصتاصلی 12

 دانید؟ و به نظر شما این عوامل در ده سال آینده به چه شکلی تغییر خواهند داشت؟ می

داده دادهنظریه  از  تولید نظریه  برای  است که جمعبنیاد رویکردی کیفی  میدانی  دادههای  مقایسه  و  به  آوری  تا رسیدن  ها 

ادامه می گرا )چارماز(،  یابد .این رویکرد سه جریان اصلی دارد: کلاسیک )گلیزر(، سیستماتیک )اشتراوس و کوربین( و برساختاشباع 

بنیاد و  مند نظریه دادهها با رویکرد نظامشود. در این مطالعه، تحلیل دادهکه انتخاب آن بر اساس اهداف و پرسش پژوهش تعیین می

 (. Daei Nabi & Ebrahimi, 2022) انجام شد MAXQDA افزارسه مرحله کدگذاری )باز، محوری، انتخابی( با نرم

برای کدهای باز در نظر گرفته شد 1ها و اطمینان از ثبات فرایند کدگذاری، ضریب کاپای کوهن  برای سنجش پایایی داده 

دست آمد  به  /.72گیری شود، که مقدار آن برابر با  ترین واحدهای معنایی اندازهتا میزان توافق میان دو کدگذار مستقل در سطح جزئی

 (. Sadegh Beigi et al, 2020)و بیانگر سطح قابل قبول توافق و انسجام تحلیلی است 

دهنده توافق کامل، مقادیر  نشان  1گیرد؛ مقادیر نزدیک به  مقدار ضریب کاپای کوهن بین منفی یک و مثبت یک قرار می

به   منفی نشاننشان  ۰نزدیک  و مقادیر  توافق در حد تصادفی  استدهنده  از حد تصادفی  توافق کمتر  است که   .دهنده  شایان ذکر 

 . انجام شده است SPSS افزارمحاسبه ضریب کاپای کوهن در این پژوهش با استفاده از نرم

 های پژوهش  یافته 

ایران، مصاحبهبه ساختاریافته با خبرگان حوزه سلامت و  های نیمهمنظور شناسایی عوامل مؤثر بر توسعه صنعت گردشگری سلامت 

از پیاده انجام شد. پس  استفاده از فرآیند کدگذاری باز  ها بر اساس روش دادهها، دادهسازی کامل متن مصاحبهگردشگری  بنیاد و با 

کنندگان استخراج شده و شده توسط مشارکت مورد بررسی قرار گرفتند. در این مرحله، مفاهیم اولیه مستقیماً از عبارات و مضامین بیان

طبقه باز  کدهای  قالب  )در  شدند. جدول  خبرگان  3بندی  و  فراوانی  میزان  باز،  کدهای  فهرست  شامل  تحلیل،  از  مرحله  این  نتایج   )

 .دهدکننده را نشان میاشاره

 : نتایج حاصل از کدگذاری باز 3جدول

 شماره  عامل مؤثر  میزان فراوانی  شماره خبرگان 

 1 هزینه پایین و قیمت رقابتی خدمات درمانی  12 1,۴,6,2,۵,3,7,۸,۹,1۰,11,12

 2 گذاری ناکافی کمبود منابع مالی و سرمایه ۹ 2,۵,1,7,3,6,۸,1۰,12

 3 عدم شفافیت بازگشت سرمایه 1 1

 ۴ ها و مشکلات بانکی برای گردشگران خارجیمحدودیت 1۰ 1,2,3,۵,6,7,۸,1۰,11,12

 ۵ ها بر افزایش قیمت خدماتتاثیر واسطه 6 2,3,۵,1,7,۸

 6 کیفیت بالای خدمات درمانی  11 1,2,3,۴,۵,6,7,۸,۹,1۰,12

 
1 Cohen’s Kappa 
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 7 تنوع و گستردگی خدمات پزشکی ۹ 2,۴,6,1,3,۵,7,۸,12

 ۸ های سلولی و ژنتیکی دسترسی به درمان 1 6

 ۹ جراحی با فناوری رباتیک 1 6

 1۰ دسترسی به تجهیزات پزشکی باکیفیت 1۰ 1,2,3,۴,۵,6,۸,۹,11,12

 11 حضور پزشکان متخصص و توانمند 1۰ 1,2,3,۴,۵,6,7,۸,1۰,12

 12 وجود مراکز درمانی پیشرفته  6 1,2,3,۵,7,۹

 13 های بهداشتی و درمانی توسعه زیرساخت  ۵ 2,3,۴,6,۸

 1۴ های مطلوب گردشگری در ایران وجود زیرساخت  7 1,3,۵,6,7,۹,1۰

 1۵ هماهنگی بین مراکز درمان و اقامت  ۸ 1,2,۴,۵,6,7,۸,11

 16 المللی ها و ترابری بینفرودگاه  3 2,۵,7

 17 مشاوره و راهنمایی پیش از درمان  6 1,3,۵,6,۸,12

 1۸ ها برای گردشگران سلامت ها و اقامتگاهکیفیت هتل  7 2,۴,6,۸,۹,11,12

های تشویقی برای سرمایه گذاری بخش خصوصی در بخش  سیاست  6 1,3,۴,6,۹,11

 سلامت

1۹ 

 2۰ مهارت زبان و توانایی ارتباط پزشکان با بیماران  7 1,3,۵,6,۸,1۰,12

 21 توانایی تولید برخی تجهیزات پزشکی  1 6

 22 اعتبار مراکز درمانی ایران ۹ 1,2,3,۴,۵,6,7,۸,12

 23 مدیریت یکپارچه و هماهنگ بین نهادی  6 1,2,۴,6,7,1۰

 2۴ تبلیغات و بازاریابی مناسب  6 2,3,۵,7,۸,12

 2۵ جهت مراقبت پس از درمان  برنامه 1۰ 1,3,۵,۹,1۰,11,۴,6,12,2

 26 دسترسی به خدمات جانبی و رفاهی  ۹ 2,۴,6,7,1۰,1,۵,۸,۹

 27 حمل و نقل راحت و دسترسی به مراکز  7 1,2,3,۵,6,۸,12

 2۸ اعتبار پزشکان و تجربه کاری آنها  1۰ 1,2,3,۴,۵,6,7,۸,1۰,12

 2۹ نظارت و کنترل کیفیت خدمات سلامت  ۸ 1,2,3,۴,۵,6,۸,11

 3۰ های حقوقی و قانونی در پذیرش گردشگر سلامت خارجیچالش 6 2,۵,7,1,6,11

 31 ارائه خدمات مکمل پزشکی 2 1,۹

 32 هاهای اجتماعی و رسانهنقش شبکه 6 1,2,3,۵,7,۸

 33 های اجتماعیمحدودیت آزادی  ۵ 2,۴,6,7,1۰

 3۴ رعایت حقوق بیماران و محرمانگی اطلاعات  ۹ 1,2,3,۴,۵,6,7,۸,12

 3۵ ایی گردشگری سلامت آموزش راهنمای حرفه  1۰ 1,3,۵,6,۸,۹,11

 36 احساس امنیت و اعتماد گردشگران سلامت  1۰ 2,۴,6,1,۹,۸,۵,1۰,12

 37 فرهنگ مهمان نوازی ایرانیان  12 1,2,3,۵,6,7,۹,1۰,۴,۸,11,12

 3۸ نوازی احترام به تنوع فرهنگی و مهمان 6 1,3,۵,۸,6,7

 3۹ پیوستگی فرهنگی با گردشگران سلامت کشورهای همسایه  7 1,3,۴,۵,6,۸,12

 ۴۰ تسهیل فرایند پذیرش گردشگران سلامت خارجی  7 1,2,3,۵,6,۸,1۰
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 ۴1 تسلط کادر درمان به زبان انگلیسی 3 2,۴,6

 HIS, IOT, EMR ۴2 هایاستفاده از سیستم  2 1,6

 ۴3 برداری از هوش مصنوعیبهره 1 1

 ۴۴ بهبود سیستم های اطلاعات بیمار و خدمات آنلاین 1۰ 1,2,3,۴,۵,6,7,۸,1۰,12

 ۴۵ تولید تجهیزات پزشکی و زیبایی داخلی 1 6

 ۴6 ایی برای گردشگری سلامت ایران وجود رقبای منطقه  12 1,2,3,۴,۵,6,7,۸,12,11,1۰,۹

 ۴7 تبادل دانش و همکاری با مراکز پزشکی بین المللی  ۴ 1,3,۵,6

 ۴۸ توانایی مهندسی معکوس برخی تجهیزات پزشکی 1 ۵

 ۴۹ فرد ایرانمنابع طبیعی منحصربه ۸ 1,2,3,۵,6,7,۹,11

 ۵۰ دسترسی مناسب به داروها و ملزومات درمانی  3 2,۴,6

 ۵1 چهارفصل بودن ایران ۴ 1,3,۵,۸

 ۵2 آب درمانی و لجن درمانی  3 ۸,7,11

 ۵3 کمبود منابع آب در ایران 12 1,2,3,۴,۵,6,7,۸,۹,1۰,11,12

 ۵۴ ظرفیت طب سنتی در ایران 2 6,۹

 ۵۵ مدیریت پسماند  ۵ 1,3,۵,۹,6

 ۵6 رعایت طرح انطباق بیماران خارجی  1 6

 ۵7 ضعف در سیاست خارجی ایران 11 1,2,3,۵,7,۸,۹,1۰,12,۴,12

 ۵۸ پلتفرم های دیجیتال برای مشاوره پزشکی 7 1,2,3,۵,6,۸,1۰

 ۵۹ تجربه بیمار و رضایتمندی  ۸ 1,2,3,۵,6,7,۹,1۰

 6۰ ارائه مشاوره حقوقی برای بیماران  3 2,۴,6

 61 تداخل وظایف نهادی )وزارت گردشگری و بهداشت( ۵ 1,3,6,۸,۹

 62 آموزش و ارتقای مهارت پزشکان 2 3,۵

 63 های درمانی ویژهارائه بسته 1 6

 6۴ آموزش بیماران و گردشگران سلامت  ۴ 1,3,۵,۹

 6۵ زیبایی )پیکرتراشی(امکان جراحی 1 6

 66 مناقشات منطقه ایی 1۰ 1,2,3,۴,۵,6,7,۸,۹,12

 67 هراسی در رسانه ها و مجامع بین المللی ایران ۴ 1,3,6,۸

 6۸ نگرش منفی گردشگران نسبت به ایران  ۵ 2,۴,6,7,1۰

 6۹ توسعه گردشگری درمانی در مناطق محروم  ۴ 1,3,۵,۸

 7۰ های بین المللیتحریم 12 1,2,3,۴,۵,6,7,۸,۹,1۰,11,12

 71 وجود نخبگان مهندسی پزشکی برای تولید تجهیزات درمانی  6 1,2,3,۵,7,۸

 72 روزرسانی مستمر دانش پزشکی در ایرانبه ۵ 1,2,3,۵,6

اطلاعات جدول) اساس  است.  72(،  3بر  شده  استخراج  خبرگان  با  مصاحبه  از  حاصل  گفتاری  شواهد  اساس  بر  باز  بر   کد 

ها صورت گرفته و در نهایت منجر به  بندی آنسازی و گروهاساس نتایج تلفیق کدهای باز که بر اساس همپوشانی مفهومی، یکپارچه

است،   از: زیرساخت درمانی و تجهیزات پزشکی، جنبه  1۸استخراج کدهای محوری شده  های  کد محوری شناسایی شد که عبارتند 



 مطالعات مدیریت گردشگری عصر هوشمند          
 

   ؟  ؟ و  ؟ ، ؟-؟ ، ؟، شماره  ؟مطالعات مدیریت گردشگری عصر هوشمند، دوره 
 
 

 

نظام و  یکپارچه  مدیریت  قانونی،  و  زیرساختسیاسی  سلامت،  حوزه  در  بینمند  تصویر  رفاهی،  امکانات  و  اقامتی  المللی،  های 

ابعاد فرهنگی و اجتماعی، تجربه و رضایت بیماران، فناوری و تحول دیجیتال،   توانمندسازی و آموزش مجریان گردشگری سلامت، 

سرمایه زیست،  محیط  پایداری  مزیتحفظ  بیماران،  آموزش  پزشکی،  و  سلامت  خدمات  در  نوآوری  ایران،  گذاری،  اقلیمی  های 

 .المللیالمللی، کیفیت خدمات سلامت و همکاری و مشارکت بینای و بینهای خدمات سلامت، رقابت منطقههزینه

از  ۴جدول ) ایران را  ( نتایج حاصل از تلفیق کدهای محوری و شناسایی عوامل اصلی مؤثر بر صنعت گردشگری سلامت 

 .دهدکننده در پژوهش نشان میدیدگاه خبرگان شرکت

 : فراوانی تجمعی کدهای محوری 4جدول 

تعداد کدهای   کد محوری مرتبط  کد انتخابی  فراوانی تجمعی 

 باز

 ردیف 

 1 ۴ مزیت اقلیمی ایران، پایداری محیط زیست  مسائل محیط زیستی  2۹

 2 ۹ المللی، بعد فرهنگی و اجتماعی تصویر بین ارتقای جایگاه جهانی 6۴

 3 ۴ کیفیت خدمات سلامت، تجربه و رضایت بیمار  کیفیت  3۸

 ۴ ۹ آموزش و ارتقا مجریان گردشگری سلامت، آموزش بیماران  آموزش منابع انسانی  ۴6

 ۵ 13 مند در سلامتسیاسی و قانونی، مدیریت یکپارچه و نظام برونداد سیاسی و مدیریتی ۸۹

 6 1۰ های خدمات سلامت و پزشکیفناوری و تحول دیجیتال، نوآوری تکنولوژیکی-فناوری ۴1

 7 ۴ گذاری هزینه خدمات سلامت، سرمایه اقتصاد  2۸

زیرساخت اقامتگاهی و امکانات رفاهی، زیرساخت درمانی و تجهیزات   امکاناتی-زیرساختی ۹۰

 پزشکی

17 ۸ 

المللی و رقابت  بعد بین 16

 ای منطقه

 ۹ 2 المللی ای و بینالمللی، رقابت منطقهمشارکت و همکاری بین

۴۴1 — — 72 1۰ 

(، از دیدگاه خبرگان، نه عامل اصلی شامل مسائل محیط زیستی، ارتقای جایگاه جهانی، کیفیت، آموزش  ۴بر اساس جدول )

اقتصاد، زیرساخت تکنولوژی،  و  فناوری  و مدیریتی،  برونداد سیاسی  انسانی،  بینمنابع  بعد  و  امکاناتی،  و  و رقابت منطقهها  ای  المللی 

 . ساله شناسایی شدبرای توسعه صنعت گردشگری سلامت ایران در افق ده

 توزیع فراوانی کدهای برگزیده در مرحله نهایی کدگذاری پس از تکمیل فرآیند کدگذاری انتخابی: 

است که بخش آن  از  فراوانی کدهای منتخب حاکی  توزیع  از  نتایج حاصل  با  بررسی  امکاناتی«  و  و   ۴/2۰های »زیرساختی  درصد 

دهنده اهمیت بالای  اند. این موضوع نشاندرصد، بیشترین سهم را به خود اختصاص داده  2/2۰»بروندادهای سیاسی و مدیریتی« با  

 های قانونی و سیاسی در مسیر توسعه گردشگری سلامت ایران است.های درمانی و همچنین تأثیر چالشزیرساخت

»ارتقای جایگاه جهانی«  در رتبه  بعدی، عواملی همچون  انسانی«    ۵/1۴های  درصد جای    ۴/1۰درصد و »آموزش منابع 

های نیروی کار هستند.  المللی، مباحث فرهنگی و اجتماعی، و لزوم بهبود مهارتاند که نمایانگر نقش پررنگ تصویرسازی بینگرفته

درصد نیز از جمله عوامل اثرگذار به شمار    6/۸درصد و »کیفیت خدمات« با    3/۹« با  کیتکنولوژی -های »فناوریعلاوه بر این، مؤلفه

زیستی«  می محیط  »مسائل  مانند  عواملی  اینکه  وجود  با  نهایت،  در  »اقتصاد«    6/6روند.  بین  ۴/6درصد،  »ابعاد  و  و  درصد  المللی 
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از اهمیت آنبندی دارند، اما همچنان نمیدرصد کمترین میزان فراوانی را در این دسته  6/3ای«  های منطقهرقابت  ها در عرصه  توان 

 پوشی کرد. گذاری گردشگری سلامت چشمسیاست

شناساییبه عوامل  نسبی  اهمیت  میزان  تبیین  نهایی  منظور  مرحله  نتایج  ایران،  توسعه صنعت گردشگری سلامت  در  شده 

فراوانی تجمعی کدهای به اساس  بر  بهدستکدگذاری  و  دادهآمده محاسبه  این  نمایش  است.  ارائه شده  قالب  صورت درصدی  ها در 

 کند.های خبرگان فراهم می، امکان مقایسه سهم هر یک از عوامل اصلی را در میان مجموعه دیدگاه1ای نمودار دایره

اندازه در شکلبه این ترتیب، مشخص می  ابعاد مختلف توسعه گردشگری سلامت  شود که هر عامل تا چه  گیری و تبیین 

روشن درک  عوامل،  درصدی  توزیع  از  تصویری  ارائه  است.  گرفته  قرار  خبرگان  توجه  آنمورد  نسبی  جایگاه  از  چارچوب  تری  در  ها 

دست می به  پژوهش  کیفی  خواننده کمک میتحلیل  به  بصری  نمایش  این  اهمیت  دهد. همچنین  و  پراکندگی  کلی  الگوی  تا  کند 

اساس، شکل )عوامل شناسایی این  توزیع درصدی عوامل اصلی مؤثر بر توسعه گردشگری سلامت    (1شده را بهتر مشاهده کند. بر 

 . دهدایران را نشان می

 

 2: نمایش میزان درصد فراوانی هر عامل انتخابی  1شکل 

 گیری بحث و نتیجه

های  ای به پیشراننگاری در حوزه گردشگری سلامت ایران نیازمند نگاهی سیستمی و شبکهدهد که آیندهنتایج این پژوهش نشان می

عوامل منفرد،    بعدیها بیانگر آن است که توسعه پایدار گردشگری سلامت نه محصول تأثیر یکمؤثر بر این صنعت است. تحلیل داده

برهم از مؤلفهکنش پیچیده مجموعهبلکه حاصل  و زیستای  اقتصادی  اجتماعی،  فناورانه،  نهادی، زیرساختی،  بر  های  است.  محیطی 

های کارآمد  این اساس، فهم روابط علّی میان این عوامل و شناسایی نقاط اهرمی، ضرورتی بنیادین برای طراحی سناریوها و سیاست

 .شوددر این حوزه محسوب می

دهی آینده امکاناتی و بروندادهای سیاسی و مدیریتی بیشترین نقش را در شکل-دهد که دو بعد زیرساختیها نشان مییافته

هایی مانند هزینه پایین خدمات  دهد که حتی برخورداری از مزیتساله گردشگری سلامت در ایران دارند. این تمرکز بالا نشان میده

 
1 Pie Chart 

 . اندمحاسبه شده و برای خوانایی بهتر، در نرم افزار اکسل به عدد صحیح گرد شده  ۴۴1گیری از مجموع  شده در نمودار بر اساس نسبت دادهمقادیر نمایش  2
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نوازی، بدون وجود حکمرانی منسجم، قوانین شفاف، مدیریت هماهنگ میان نهادها و  درمانی، کیفیت مناسب درمان یا فرهنگ مهمان

 .های درمانی و اقامتی استاندارد، به مزیت رقابتی پایدار تبدیل نخواهد شدزیرساخت

از تفاوت است. عمده مطالعات  های ما با پژوهشهای بنیادین یافتهیکی  های گذشته در درک مفهوم مزیت رقابتی نهفته 

های اصلی تمرکز  های درمانی در ایران به عنوان پیشرانپیشین عمدتاً بر عواملی نظیر حضور پزشکان متخصص و پایین بودن هزینه

امکاناتی بیشترین نقش  -دهد که دو بعُد بروندادهای سیاسی و مدیریتی و زیرساختیداشتند. با این حال، نتایج این مطالعه نشان می

مزیتتعیین این  پایداری  در  را  مزیتکننده  دیگر،  عبارت  به  دارند.  و  ها  نهادی  بسترهای  غیاب  در  درمان،  پایین  هزینه  مانند  هایی 

 .مدیریتی، اثربخشی بلندمدت نخواهند داشت

طور که  توان به تجربیات و اظهارات خبرگان اشاره کرد. همانای، میهای شبکهبه عنوان یک مثال ملموس از این چالش

را به دلیل هزینه پایین  در این زمینه تأکید می  6  خبره شماره ایران  کند: »اگر یک بیمار از کشورهای همسایه مانند عراق یا عمان، 

چشم یا  قلب  هتلینگ  جراحی  خدمات  شود،  مواجه  اداری  بروکراسی  با  درمانی  ویزای  دریافت  مسیر  در  اما  کند،  انتخاب  پزشکی 

بین استانداردهای  فاقد  یکپارچهبیمارستان  باشد و سیستم  به کشورش وجود  المللی  بازگشت  از  بیمار پس  برای پیگیری وضعیت  ای 

 نداشته باشد، این بیمار نه تنها بازنخواهد گشت، بلکه تبلیغات منفی وی اثرات مخربی بر برند مقصد خواهد گذاشت.« 

برجسته از  تقلیلیکی  رویکردهای  از  عبور  حاضر،  پژوهش  نظری  تاکیدهای  مانند  ترین  پیشین،  مطالعات  در  رایج  گرایانه 

نورشرق،  1۴۰۴لسان،  )حق و  عسگرپور  کل1۴۰3؛  رویکرد  یک  اتخاذ  و  نظام(  و  پژوهشنگر  که  حالی  در  است.  پیشین  مند  های 

اند، مطالعه حاضر  صورت مجزا و با روابط علّی خطی بررسی کردههای مدیریت زمین یا کیفیت خدمات را بهمتغیرهایی نظیر سیاست

به را  سلامت  میگردشگری  نظر  در  پیچیده  تطبیقی  نظام  یک  درهمعنوان  نهادی،  گیرد.  اجتماعی،  اقتصادی،  ابعاد  تنیدگی 

میزیست نشان  مطالعه  این  در  زیرساختی  عوامل  و  حلقهمحیطی،فناورانه  درک  مستلزم  بخش،  این  در  پایدار  توسعه  که  های  دهد 

 بازخورد و اثرات متقابل میان اجزای سیستم است. 

 &Zahmatkesh Sardourahi et al, 2020; Boroumandzad et al, 2020; Golmakani)مرور مطالعات پیشین  

Baghni, 2018  ) بندی عوامل ساختاری، بازاریابی و اقتصادی در توسعه گردشگری  دهنده تمرکز محققان بر شناسایی و طبقهنشان

ها نیازمند  کند که اثربخشی این مؤلفهمند استدلال میسلامت است. در امتداد این ادبیات، پژوهش حاضر با اتخاذ یک رویکرد نظام

ای که عواملی نظیر مزیت قیمتی یا کیفیت درمان، تنها در سایه حکمرانی و مدیریت منسجم  یک بستر پویای نهادی است؛ به گونه

 .المللی تبدیل شوندهای بالقوه، به یک مزیت رقابتی پایدار در عرصه بینتوانند از ظرفیتمی

 Madani et)  علاوه بر این، پژوهش حاضر در مواجهه با مفهوم آموزش منابع انسانی، گامی همسو با ادبیات موجود مانند

al, 2023)  های بیرونی  گیر در برابر شوکعنوان یک ضربهآوری، آموزش غالباً بهبرداشته است. در ادبیات رایج مدیریت بحران و تاب

دهنده یک  عنوان زیرساخت نرم توسعه پایدار در این مطالعه، نشانسازی آموزش بهشود؛ اما مفهومها در نظر گرفته میگیرینظیر همه

شناختی در این حوزه است. در این نگاه، سرمایه انسانی و دانش نهفته در آن، صرفاً ابزاری برای بازگشت به تعادل پیشین  تغییر هستی

 رود. رقابتی پویا و ارتقای کیفیت تجربه بیمار به شمار میای برای خلق مزیت  نیست، بلکه موتور محرکه

های پژوهش چنین استدلال  در مصاحبه  ۵  خبره شمارهترِ نقش این زیرساخت نرم،  در تأیید این نگاه و برای درک ملموس

ما میمی مراکز درمانی  وارد  بیمار خارجی  مهمکند: »وقتی یک  اولین و  او دستگاهشود،  تماس  نقطه  اتاق عمل  ترین  های پیشرفته 

و   دهیم  آموزش  فنی  نظر  از  صرفاً  را  خود  انسانی  نیروی  ما  اگر  هستند.  پذیرش  کادر  و  پزشکی  مترجمان  پرستاران،  بلکه  نیست، 

ارتباط میانمهارت های فرهنگی بیمار را نادیده بگیریم، بهترین امکانات فیزیکی هم به  فرهنگی، هوش هیجانی و درک تفاوتهای 
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گذاری نامشهودی است که احساس امنیت و اعتماد را در بیمار  چشم بیمار نخواهد آمد. آموزشِ مداومِ این کادر، در واقع همان سرمایه

 کند.«شکل داده و او را به سفیر برند درمانی ما در کشور مبدأ تبدیل می

های  المللی و بعد فرهنگی و اجتماعی در قالب ارتقای جایگاه جهانی که همسو با دیدگاهاز سوی دیگر، تأکید بر تصویر بین

( هارتمن  و  نشان2۰2۴پستما  است،  مقصد می(  برندسازی  در  دیپلماسی سلامت  و  نرم  قدرت  اهمیت  بهدهنده  بازار  در  شدت باشد. 

نمی کافی محسوب  شرط  اما  است  شرط لازم  پزشکی  کیفیت خدمات  فرهنگ  رقابتی گردشگری سلامت،  اجتماعی،  سرمایه  شود. 

ایفا میای در تصمیمکنندهروایت مقصد، نقش تعیینمحور و تصویر کلانآینده دهد  کنند. این امر نشان میگیری گردشگران پزشکی 

سیاست بینکه  ادراک  مدیریت  و  عمومی  دیپلماسی  با  و  رفته  فراتر  درمانی  مرزهای صرفاً  از  باید  حوزه  این  در  پیوند  گذاری  المللی 

دهی به این تصویر کلان  نوازی ایرانیان در شکلتوان به جایگاه فرهنگ مهمانبرای تبیین عینی این قدرت نرم، میساختاری بخورد. 

 اشاره کرد. 

ایران یک مزیت رقابتی پنهان و در عین  کند:  با تأکید بر این مزیت رقابتی ذاتی، چنین بیان می  12  خبره شماره  »ما در 

نوازی ماست. زمانی که بیمار خارجی علاوه بر دریافت خدمات باکیفیت پزشکی،  حال بسیار قدرتمند داریم و آن فرهنگ اصیل مهمان

هتل رانندگان،  محلی،  جامعه  با  تعامل  در  بلکه  درمان،  کادر  از  تنها  نه  را  احترام  و  همدلی  تجربه  گرمی،  شهری  فضاهای  و  داران 

عاطفی شکل میمی پیوند  یک  مهمانکند،  این  اضطرابگیرد.  تجربه  که  ماست  نرم  قدرت  همان  دقیقاً  ذاتی،  و  نوازی  بیماری  آور 

ای منفی علیه کشور  ترین ابزار دیپلماسی عمومی، تبلیغات رسانهبخش تبدیل کرده و به عنوان قویدرمان را به یک خاطره امن و آرام

 کند.«را خنثی می

در تحلیل نقش فناوری نیز این مطالعه از نگاه ابزارگرایانه صرف فاصله گرفته و تحول دیجیتال را در بستر تجربه بیمار و  

کند که آینده گردشگری سلامت  ( تأیید می1۴۰2های عبداللهی و میر )کند. همسویی این بخش با یافتهمدیریت یکپارچه تحلیل می

 با انقلاب صنعتی جدید گره خورده است. 

عنوان کاتالیزوری  با این حال، ارزش افزوده پژوهش حاضر در آن است که فناوری را در خلأ بررسی نکرده، بلکه آن را به 

شود. به عنوان  سازی زنجیره ارزش گردشگری منجر میسازی درمان و بهینهداند که در تعامل با نوآوری در خدمات، به شخصیمی

ابعاد مختلف میsinaEHR نمونه توسعه سامانه   ارایه خدمات سلامت کمک  مند سامانتواند به مدیریت یکپارچه و نظامدر  دهی و 

 کنندگان خدمات سلامت قرار دهد. دهندگان و دریافتبکند و تجربه بهتری را در اختیار ارایه

نرم  و  اطلاعاتی  بعُد  این  تکمیل  نوآوریدر  نقش  های سختافزاری،  نیز  رباتیک  فناوری  با  جراحی  نظیر  بالینی  و  افزاری 

های لبه دانش در ارتقای تجربه بیمار چنین  در تبیین نقش این فناوری  6  خبره شمارهکنند.  پیشرانی در خلق این مزیت رقابتی ایفا می

ابزار پیشرفته نیست، بلکه یک تحول  »تجهیز مراکز درمانی به فناوریکند:استدلال می رباتیک، صرفاً خرید یک  هایی مانند جراحی 

شخصی  و  کیفیت  در  میبنیادین  متوجه  خارجی  بیمار  که  زمانی  است.  درمان  میسازی  جراحیشود  حداقل  تواند  با  را  پیچیده  های 

ها و با هدایت پزشکان متبحر ایرانی انجام دهد، این موضوع به یک  ترین دوره نقاهت توسط رباتتهاجم، بالاترین میزان دقت و کوتاه

 شود. عامل کلیدی در انتخاب مقصد تبدیل می

این ترکیبِ تخصص انسانی و دقت رباتیک، دقیقاً همان عاملی است که اعتماد بیمار را جلب کرده و زنجیره ارزش خدمات   

های یکپارچه مدیریت داده  کند که تحول فناورانه )از سامانهاین دیدگاه به روشنی اثبات می  کند.«پذیر میما را در سطح جهانی رقابت

فناوری  sinaEHRمانند   تا  اتاق عمل مانند رباتگرفته  نوین  برند درمانی  های جراح(، چگونه در یک همهای  افزایی سیستماتیک، 

 دهند. دهنده خدمات سنتیِ مبتنی بر نیروی انسانی، به یک قطب هوشمند و نوآور پزشکی ارتقا میمقصد را از یک ارائه
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زیست و رفاه اجتماعی، هسته مرکزی  در نهایت، تأکید بر لزوم برقراری تعادل پویا میان رشد اقتصادی، حفاظت از محیط

پژوهش شکل می این  در  را  پایدار  توسعه  )دهد. همنظریه  و همکاران  رویکرد کلارک  با  بخش  این  از  2۰22راستایی  گذار  لزوم   ،)

های پرنوسان، نامطمئن، پیچیده و مبهمی سازد. در محیطریزی سناریومحور را برجسته میهای قطعی و صلب به برنامهریزیبرنامه

طور خلاصه،  شود. بهکه گردشگری جهانی با آن مواجه است، پایداری یک نقطه ثابت نیست، بلکه یک مسیر انطباقی مستمر تلقی می

نگارانه در  عنوان مبنایی مستدل برای تحقیقات آیندهتواند بهای ارائه داده است که میرشتهمطالعه حاضر یک چارچوب مفهومی میان

 گذاری گردشگری سلامت ایران مورد استناد قرار گیرد. نظام سیاست

نشان می حاضر  پژوهش  به  در مجموع،  دستیابی  که  پایداردهد  نیازمند هم  توسعه  ایران  میان  گردشگری سلامت  افزایی 

سیاست، زیرساخت، فناوری و دیپلماسی سلامت است. نتایج حاکی از آن است که توسعه پایدار این صنعت زمانی ممکن خواهد بود  

سیاسی ثبات  اثربخش،  حکمرانی  زیرساخت-که  فناوریقانونی،  انسانی،  منابع  آموزش  استاندارد،  رویکردهای  های  و  نو  های 

اقتصادی در پیوندی شبکهزیست و  به دیدگاهمحیطی  آن  اتکای  و  مطالعه  ماهیت کیفی  به  توجه  با  قرار گیرند.  های  ای و سیستمی 

 های بالایی مواجه است. قطعیتویژه آنکه محیط سیاسی و اقتصادی ایران با عدمخبرگان، تعمیم نتایج باید با احتیاط همراه باشد، به

نگر، کاهش  های آیندهسازیتواند مبنایی ارزشمند برای تصمیمبا این حال، رویکرد سیستمی اتخاذشده در این پژوهش می 

فراهم آورد و زمینه دستیابی همها و بهبود کیفیت برنامهریسک ارتقای  ریزی در صنعت گردشگری سلامت  زمان به رشد اقتصادی، 

 . کیفیت خدمات و بهبود سلامت و رفاه اجتماعی را مهیا سازد

 : پیشنهادهای کاربردی

می نشان  مطالعه  این  زیرساختینتایج  عامل  که  با  -دهد  با    ۴/2۰امکاناتی  مدیریتی  و  سیاسی  بروندادهای  و  درصد،   2/2۰درصد 

افق آینده به شمار میترین پیشراناصلی ایران در  ارتقای جایگاه جهانی  های توسعه گردشگری سلامت  از این دو عامل،  روند. پس 

ای در  کنندهتری دارند و نقش تعییندرصد جایگاه برجسته  3/۹درصد و فناوری و تکنولوژی    ۴/1۰درصد، آموزش منابع انسانی    ۵/1۴

کنند. بر اساس این الگوی توزیع، پیشنهادهای کاربردی و پژوهشی زیر با  پذیری، تجربه بیمار و ارتقای کیفیت خدمات ایفا میرقابت 

 شود.ها ارائه میترین یافتههدف تقویت مسیر توسعه پایدار و مبتنی بر مهم

 های درمانی و رفاهی ها و ظرفیت( تقویت زیرساخت1

بیمارستان بیننوسازی  استانداردهای  اساس  بر  درمانی  مراکز  و  و طراحی  ها  پیشرفته،  درمانی  و  تشخیصی  تجهیزات  ارتقای  المللی، 

اقامتگاه از درمان ضروری است. توسعه  از پذیرش تا پیگیری پس  های استاندارد ویژه بیماران و همراهان  مسیرهای یکپارچه خدمت 

 بخشد.نیز تجربه بیمار را بهبود می

 بخشی گذاری و هماهنگی بین( بهبود حکمرانی، سیاست2

تصمیم یکپارچه  نظام  ایجاد  و  فرهنگی  میراث  وزارت  و  بهداشت  وزارت  میان  نهادی  وظایف  تداخل  برندسازی  رفع  با  همراه  گیری، 

فناوری توسعه  و  به  علمی  را  ایران  فرایندهای درمان و گردشگری،  برای مدیریت  واحد«  ایجاد »پنجره  است.  الزامی  های دیجیتال، 

 کند. ای تبدیل میمقصدی قابل اعتماد در بازار منطقه

 ( توانمندسازی و آموزش مستمر منابع انسانی3

المللی کیفیت برای کارکنان بالینی و پشتیبانی، کیفیت  های بینفرهنگی و پروتکلهای ارتباط بینهای خارجی، مهارتآموزش زبان

می ارتقا  را  خارجی  بیماران  با  میتعامل  امر  این  گردشگران سلامت  دهد.  یا  و  بیماران  بیشتر  رضایت  و  اعتماد  جلب  به  منجر  تواند 

 خارجی شود. 

 های هوشمند ( توسعه تحول دیجیتال و فناوری۴
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رقابت در  فناوری  فزاینده  اهمیت  به  توجه  میبا  پیشنهاد  سلامت،  گردشگری  مقصدهای  الکترونیک  پذیری  پرونده  استقرار  شود 

عنوان  های هوش مصنوعی در دستور کار قرار گیرد. توسعه کامل سامانه سینا بهگیری از الگوریتممدیسین و بهرهالمللی، توسعه تلهبین

 . شودعنوان اولویتی راهبردی توصیه میبستر دیجیتال یکپارچه مدیریت فرایندهای گردشگری سلامت نیز به

 :پیشنهادهای پژوهشی

ابعاد پیچیده تعاملات  ساختاریافته و تحلیل دادههای نیمهبا توجه به ماهیت کیفی پژوهش حاضر و اتکای آن به مصاحبه بنیاد، برخی 

های تکمیلی هستند. بر این اساس، پیشنهادهای پژوهشی زیر با هدف توسعه ابزارهای  تر با روشها نیازمند بررسی عمیقمیان پیشران

 .شودشناسی مطالعات آینده در گردشگری سلامت ارائه میسازی روشتحلیلی و غنی

تحلیل  (1 مدلانجام  بر  مبتنی  کمی  زیرساخت،   CIB های  مانند  کلیدی  عوامل  متقابل  اثرات  بررسی  و  سناریوسازی  برای 

 .گذاری و فناوریسیاست

مدل(  2 بر  مبتنی  آمیخته  مطالعات  اولویت  DELPHIو  GBNهای  انجام  و  شناسایی  توسعه گردشگری  برای  کلیدی  عوامل  بندی 

های ها و فرصتنفعان و متخصصان، و رسیدن به اجماع تخصصی درباره روندها، چالشهای گروهی ذیآوری دیدگاهسلامت، جمع

ای که نتایج حاصل، امکان تدوین راهبردهای کوتاه، میان و بلندمدت مبتنی بر شواهد را فراهم کرده و قابلیت کاربرد در  گونهآینده، به

برنامهسیاست و  باشدگذاری  را داشته  توسعه گردشگری سلامت  با    .ریزی  تولید سناریوهای محتمل و سازگارتر  به  نهایت، منجر  در 

های  تکنولوژیکی ،انجام مستمر پژوهش-های این صنعت مانند عامل فناوریزمان حال باشد. به دلیل تغییرات سریع عوامل و پیشران

 کند.ها ضرورت پیدا میمرتبط با سناریونگاری و کشف عوامل و عدم قطعیت

فناوری  (3 عوامل  سریع  تغییرات  به  توجه  می-با  پیشنهاد  سلامت،  گردشگری  محیط  پویای  ماهیت  و  مطالعات  تکنولوژیکی  شود 

قطعیتدوره عدم  شناسایی  نوظهور،  عوامل  کشف  برای  مستمر  و  بهای  و  جدید  این  های  شود.  انجام  توسعه  سناریوهای  روزرسانی 

 .تواند سازگاری راهبردها با تحولات محیطی را تضمین کندرویکرد پویا می

می  (۴ پژوهشپیشنهاد  تایلندشود  )مانند  سلامت  گردشگری  در  پیشرو  کشورهای  موفق  تجربیات  تطبیقی،  رویکرد  با  آتی    و   های 

سازی  سازی و تحول دیجیتال مورد تحلیل قرار دهند. شناسایی الگوهای قابل انتقال و بومیترکیه( را در زمینه حکمرانی، زیرساخت

 .تواند مسیر توسعه گردشگری سلامت ایران را تسریع کندها میآن

 بیانیه استفاده از هوش مصنوعی 

 اند.  دارند که در فرایند نگارش مقاله از هیچ هوش مصنوعی استفاده نکردهنویسندگان اعلام می

 حامی مالی

 ندارد

 سهم نویسندگان در پژوهش  

 سهم نویسندگان برابر است.  

 تضاد منافع

 ندارد
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