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Oz

Son yillarda ulkeler hizmet sektorlerinde uluslararasi rekabet giici elde etmeye calismaktadir. Bu bakimdan
maliyet avantaji yakalamak, sektorde gelismek, déviz kuru avantaji yakalamak ve ekonominin daha fazla disa agik
olmasi 6nem arz etmektedir. Diger yandan uluslararasi hizmet ticareti olan saglik turizminde rekabet glict elde
etmek, ekonomilerin disa acilmasina olanak tanimaktadir. Saglik hizmetinin ihracatini arttirmak icin diisiik maliyet,
yuksek kalite, iyi tanitim faaliyetleri, dUsik bilet Gcretleri gibi faktorler rekabete yol agmaktadir. Sektoriin rekabet
glcinin ylksek olmasi ekonomik biylmeye katki saglamaktadir. Diger yandan Turkiye'nin saglk turizmi
bakimindan rekabet avantajlari hem sektére hem de ekonomik biylmeye katki yapmaktadir. Bu dogrultuda ilk
olarak Tirkiye icin 2003C1-2019C4 dénemine iliskin, ihracat-ithalat Orani Endeksi yardimiyla saglk turizminin
rekabet glict test edilmistir. Sonuclara gore, Tirkiye'nin saglk turizminde rekabet avantajina sahip oldugu
bulunmustur. ikinci olarak VAR analizi yéntemiyle, saglik turizmi rekabet giicliniin; turist sayisi, yolcu gelirleri ve
ekonomik buylime Uzerindeki etkileri incelenmistir. Elde edilen sonucglara gore saglik turizmi rekabet glci ve
turist sayisinda yasanacak pozitif bir sokun, ekonomik biyiime tzerindeki etkisi uzun siire devam etmektedir.
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Sule Batbayli

The Effect of Competitiveness in International Health Tourism of Tiirkiye on
Economic Growth: An Empirical Analysis

Abstract

In recent years, most countries have tried to gain international competitiveness in service sectors. It is important
to develop in the sector, have a cost advantage, and gain an advantage in the exchange rate and more economic
openness. On the other hand, achieving competitiveness in health tourism, an international service trade, allows
economic openness. Low cost, high quality, good advertising activities, low ticket prices, and so forth lead to
competition in order to increase the export of health care. The high competitiveness of health tourism contributes
to economic growth. Conversely, Tlrkiye's competitive advantages in terms of health tourism have contributed
to both the sector and economic growth. In this context, first, the competitiveness of health tourism was analyzed
using the export-import ratio index for the period 2003Q1-2019Q4 in Tiirkiye. The analysis revealed that Turkiye
has a competitive advantage in health tourism. Second, the scores of health tourism competitiveness, number of
tourists, travel revenues and economic growth were investigated using the vector autoregression method to
analyse the effects of the factors on each other. According to the analysis, the impact of a shock in health tourism
competitiveness and tourist number on economic growth have lasted for a long time.

Keywords: health tourism, international service trade, international competitiveness, VAR analysis, export-import
ratio index.

Jel Codes: F14, 115, Z30.

1. Giris

Uluslararasi pazarda rekabet edebilirlik uzun yillar tlkelerin dikkatini ceken bir kavram olmustur.
Kuresel pazarda uluslarin rekabetinin 6ne ¢ikmasi, diinya ¢apinda hizla yayginlasmaktadir. Bu
dogrultuda Krugman, devletlerin uluslararasi piyasada esas sorununun diinya pazarinda
rekabet etmek olabilecegini vurgulamistir. Rekabet glici icin ise hem artan hem de
surdurdlebilir bir refahin gerekliligini vurgulamaktadir. Ayrica ulkelerin mal ve hizmet
Uretebilme yetenegini ortaya koymanin rekabet giicti oldugunu belirtmistir (Krugman, 1994, ss.
29-31). Ote yandan (retilen hizmetin ticarete konu olabilmesi endistrinin elverigliligine
baglidir. S6z konusu elverislilik hususu mal piyasasindaki kadar kolay olmayabilir. Clnk
hizmetin kuresellestirilmesi sureci, yerli ve yabanc tum Uretim faktorlerinin birbirine
baglanmasi vasitasiyla gerceklestiriimektedir. Béylece hizmetin katma degeri ve rekabet
edebilirligi nispeten belirlenebilmektedir (Jensen & Kletzer, 2005, ss. 128, 130).

Son yillarda Ulkelerin alternatif gelir kaynaklari aramasindan dolayi, hizmet sektérleri hizla
ylkselen bir alan olmustur. Bu nedenle hizmet uretimi Ulkelerin rekabet glci elde etmeyi
amacladiklarn bir sektor haline gelmistir (World Trade Organization [WTO], 2021a). Hizmetler
Ticareti Genel Anlasmasi (GATS) blnyesinde egitim hizmetleri, danismanlik hizmetleri, bilisim
hizmetleri gibi pek ¢cok hizmet sektori bulunmaktadir. Uluslararasi saghk turizmi de bunlardan
biridir (Bakhouya, 2017, s. 60). Ekonomiler saglik hizmetinin ihracatinda da diger sektorler gibi,
uluslararasi rekabet giict elde etmeyi amacglamaktadirlar. Bu sebeple Ulkeler saglik hizmetlerini
gelistirmek adina yatinm yapmaktadirlar. Diger yandan ¢esitli tedavi yontemlerinin gelismesi,
genel olarak nifusun yaslanmasi, bazi Ulkelerde kalifiye saglik personelinin olmamasi,
teknolojideki hizli gelisme, halk saghgi sistemlerindeki yuku azaltma istegi, sigorta islemlerinin
tasinabilirligi ve ulasimdaki kolaylik gibi nedenler, 6zellikle gelismekte olan ekonomileri saglik
hizmeti ihracatina yonlendirmektedir. Bu baglamda teletip uygulamalari ile saglik hizmeti
sunma, yabanci hastalara saglik hizmeti sunma, saglk hizmeti igin baska tlkede sube a¢cma
veya saglik personellerini gegici olarak yurt disina gonderme saglik turizminin uygulanma
yontemlerindendir (WTO, 2021a).
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Bu calismada ilk olarak uluslararasi rekabet glcu ile saglik turizminin iliskisi anlatilmistir.
Daha sonra Turkiye'yi kiresel pazarda one cikaran rekabet avantajlari belirtilmistir. Calismanin
analiz kisminda ise oncelikle Tirkiye'nin saglik turizmindeki rekabet giict olgilmustir. VAR
yonteminin kullanildigi analizden elde edilen ampirik bulgulara gore saglik turizmi rekabet
glicline ve turist sayisina verilen pozitif bir sokun, ekonomik buytime Gzerindeki etkisinin uzun
sureli oldugu gorulmustur.

2. Uluslararasi Rekabet Giicii ve Saglik Turizmi

Rekabet glicii hem ulusal hem uluslararasi arenada bir basari olarak goriilmektedir. Ozellikle
ulkelerin Uretkenligini ortaya koyan rekabet glicli, onlarin ekonomik performansini pozitif
olarak etkilemektedir (Keser & Ay, 2016, s. 243). Diger yandan hem mal hem de hizmet ticareti
icin bir Ulkenin vatandaslari ihracata meyilli ise, bu durum s6z konusu Ulkenin diger Ulkelere
karsi rekabet avantajina sahip oldugu anlamina gelmektedir (Porter, 1990). Bununla birlikte bir
ulkenin kendi rekabet avantajini strdirmesi ve guivenligini saglamasi, mal ve hizmet ticareti
baglamindan rekabet giicii elde etmesiyle ilgilidir. ihracat performansinda olasi genisleme
ulkelerin rekabet glictini arttirmaktadir. Elde edilen daha fazla rekabet gticii ise ekonomik glic
anlamina gelmektedir. Bu ylzden Ulkeler yeni teknoloji, bilgi, beceri, kaliteli hizmet, kalifiye
eleman ve uzmanlasma derecesi vasitasiyla ihracatlarini genisleterek rekabet glci
kazanmaktadir (Bobirca & Miclaus, 2007, s. 123). Uluslararasi arenada dis aciklik, emek maliyeti,
doviz kuru ve pazar hacmi gibi hususlar da rekabet guictinl etkileyen diger unsurlar arasinda
sayllmaktadir (Yaprakli, 2011, s. 381).

Ulkelerin rekabet giicii kazanma arzusu nedeniyle, son yillarda hizmet ihracatinda rekabet
glicline verilen énem artmistir. Ornegin Hindistan hizmet ticaretinde diger ticaret tiirlerine gére
daha fazla uzmanlasmistir (Marelli & Signorelli, 2011, s. 137). Benzer sekilde son yillarda Avrupa
ulkelerinde de hizmet ihracati 6ne ¢ikan bir alan olmaktadir. Bu baglamda s6z konusu ulkelerin
uluslararasi hizmet ticaretine odaklandigi gorilmektedir (Bobirca & Miclaus, 2007, s. 122).

Ulkelerde kaynaklarin farkli oranlarda dagilmasi, bilgi eksikligi, kalifiye personelin olmamasi,
altyapr yetersizligi ve maliyet farkliliklari gibi nedenler uluslararasi saglik hizmetinin
yayginlasmasina zemin hazirlamistir. Ayrica saghk hizmetini ihra¢ edilebilir hale getirmek icin
en 6nemli unsur giivendir. Bunun nedeni, uluslararasi hastalarin saglk hizmetini almadan once
odeme islemini gerceklestirmeleri veya gerceklestireceklerini taahhit etmeleridir. Dolayisiyla
hasta acisindan saghk hizmetinin kaliteli ve uluslararasi alanda tanimis olmasi 6nem arz
etmektedir (Tontus, 2019, ss. 7-9). Diger ulke vatandaslarini saglik hizmeti ithal etmeye
yonlendiren maliyet avantaji unsuru ise hizmet ihracatinda rekabet glclnin temelini
olusturmaktadir (Keser & Ay, 2016, s. 244).

Diinya Ticaret Orgitii (WTO), 1995 yilinin Ocak ayinda Uruguay goériismeleri neticesinde;
Hizmet Ticareti Genel Anlagmasi'ni (GATS) kabul etmistir. GATS kapsaminda saglik hizmetinin
uluslararasi ticaretinin yapilmasina olanak taninmistir (WTO, 2021b). Boylece saglik turizmi
hizmet ihracatinda temel itici gliglerden olmustur (Piazolo & Zanca, 2011, s. 138).

Saglik turizmi WTQO'ya gore mesleki hizmet kategorisinde yer almaktadir. Cesitli ve yeni
saghk hizmeti sunumu uluslararasi hastalar igin cazip olmaktadir. Ayrica diinya nifusunun
yaslanmasi sonucu saglik personeli ihtiyacinin artmasi saglik hizmetinin ihracatini arttirmistir
(WTQ, 2021a). Bu baglamda saglik turizmi 4 sekilde uygulanmaktadir (Chanda, 2002, s. 158;
Chanda & Richard, 2006, s. 247):
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Mod 1 Sinir Otesi Ticaret: Gelismekte olan Ulkelerdeki yetersiz altyapi nedeniyle sanal olarak
baska Ulkelerden hizmeti tedarik etmeyi ifade etmektedir. Telekomunikasyon alt yapisi iyi olan
ulkeler bu hizmet seklini kullanmaktadir. Sinir 6tesi ticaret, saglik turizminde, hastalik icin teshis,
klinik danisma, saghk ciktisinin degerlendirilmesi vb. icin mail veya diger iletisim aracglan
vasitasiyla yurtdisindaki saghk personellerinden hizmet alinmasi anlamina gelmektedir.

Mod 2 Yurt Disinda Tiiketim: Hizmeti almak igin yurt disina seyahat etmeyi ifade etmektedir.
Ayrica hastalarin tedavi olmak icin kendi Ulkesi disinda baska bir tlkeye seyahat etmesi bu
kapsamdadir.

Mod 3 Ticari Varlik Bulundurma: Yeni hizmet sunmak amaciyla olusturulan yabanci sermaye
yatinmlanidir. Yabanci bir hastanenin, klinik ve tedavi merkezinin vb. kendi Ulkesi disinda bagka
Ulkede kurulmasidir. C)rnegin, Delhi‘de bir Alman hastanenin olusturulmasi gibi. Hindistan,
Endonezya, Tayland, Nepal ve Sri Lanka saglk hizmeti kapsaminda dogrudan yabanci yatirm
ceken Ulkelerin basinda gelmektedir.

Mod 4 Gercek Kisilerin Hareketliligi: Gegici olarak yurt disinda hizmet vermeyi ifade
etmektedir. Saglik sunucularinin gegici olarak baska bir lilkede calismasi bu kapsamdadir. Bu
durum beyin gocline sebep olabilecegi icin saglik personelleri gegici olmak kaydiyla yurt disina
gidebilmektedir.

Saglk turizmi gesitli sekillerde gerceklesmektedir. S6z konusu hizmet kapsaminda medikal
turizm, geriatri turizmi, spa—saglk turizmi yer almaktadir (Soare & Zugravu, 2014, s. 99).

Saglik hizmetindeki uluslararasi rekabetcilik 6nce bolgesel anlamda karsilagtirmali Gstiinlik
saglama olarak meydana gelmistir. Daha sonra bu durum maliyet avantajindan dolayi
genisleyerek diger llkelerle rekabet etme anlamini kazanmistir (Sakala vd., 2013, s. 3). Ancak
bu sekilde kuresellesen saglk hizmetinin, birtakim sorunlara yol acabilecegi calismalarda yer
almaktadir. Ev sahibi Ulkenin hangi kosullarda saglk hizmeti sundugu, hizmetlerin
vergilendirilmesi, yasal engellerin olmasi, beyin gécu sorunu ve yerel halkin zarara ugramamasi
onem arz etmektedir. Bu nedenle sosyal ve altyapi sorunlarinin ortadan kaldiriimasi sektor
agisindan avantaj olabilecektir. Hizmet Uretiminde ve finansmaninda duizenlemeler, saghk
hizmetinin uluslararasi rekabetten zarar gérmemesini saglayacaktir. S6zlesmeler, gerektiginde
yeni diizenlemeler yapilmasi ve uluslararasi kuruluslarla is birligi yapmak sektort koruma altina
alabilecektir (Adlung & Carzaniga, 2001, s. 363). Diger yandan saglik turizminin yerel halk ile
yabanci hastalar arasinda esitsizlige yol acabilecegi distincesi nedeniyle, 6n gorilu politikalar
uygulamak gerekmektedir (Smith, 2012, s. 5).

Kaliteli hizmet, dustuk maliyet ve kisa bekleme siresi uluslararasi saglik turizminin nispeten
en 6nemli nedenleridir. Dolayisiyla bazi Ulkeler yabanci hastalari cekmek icin kendi saglik alt
yapilarini iyilestirme yolunu se¢mislerdir. Bu durum ayni zamanda yerel halk igin yarar
saglamistir. Saghk hizmetleri igin rekabetci bir pazar olusturmak, uluslararasi hastalara yeni
yerler tanitmakla mimkin olabilir. Ayrica sektorin rekabetci yapisi maliyetlerin dismesinden
dolayi daha fazla yabanci hastanin erisiminin artmasina yol agmistir (Ruggeri vd., 2014). Diger
yandan bazi Ulkelerde sigortanin tedaviyi karsilamamasi veya yuksek maliyetin sigorta
sirketlerini olumsuz etkilemesi gibi sorunlar, baska Ulkelerin bu alanda rekabet glici elde
edebilmesine zemin hazirlamaktadir. Bununla birlikte ginimuzde ulasimin kolaylasmasina
ragmen, bazi Ulkelerin vize uygulamalarinda kati olmasi uluslararasi hastalarin istedikleri
ulkeden saglik hizmeti almalarinin 6niinde engel olusturabilmektedir (Tontus, 2017, ss. 6, 11,
18).

Saglk hizmetinde bir rekabet yaratmak ve bunu surdirmek igin i¢ piyasa ile dis piyasa
arasinda baglantilari arttirmak yararli olabilecektir. BOylece yeni is firsatlari ve ihracat olanaklari
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dogabilir (Benavides, 2002, s. 55). Diger yandan saglik turizmi uygulanirken, bircok paydastan
yararlaniimaktadir; saglik personelleri, ilag endUstrisi, hastaneler, turizm sektord, ulagim
hizmetleri, insaat yatinnmlari, finans ve bilisim sektorleri, araci firmalar, sigorta sirketleri gibi. Bu
nedenle sektor katma deger yaratan bir alan olarak kabul edilmektedir (Deloitte, 2014; Tontus,
2017, s.9).

3. Turkiye'nin Saglik Turizmindeki Rekabet Avantajlari

Saglk turizmi Ulke ekonomisine doviz geliri saglamakta ve istidam yaratmaktadir. Boylece
sektor saglk altyapisina, turizm endustrisine ve cari agiga olumlu etki yaptigi icin katma degeri
yuksek bir alan olarak karsimiza ¢itkmaktadir (T. C. Kalkinma Bakanhgi, 2013, s. 11).

Saghk turizmi Turkiye'de Saglk Bakanligi'nin izni dahilinde gergeklestiriimektedir. Saglik
Bakanligi tarafindan yetkilendirilen uluslararasi araci kuruluslar yabanci hastalara ulasim,
konaklama, transfer, terciman vb. hizmetlerde yardimci olmaktadir (Uluslararasi Saglik Turizmi
ve Turistin Saghgi Hakkinda Yonetmelik, 2017).

Son yillarda Tiirkiye, Hindistan, Tayland, Amerika, Kiiba, Giiney Afrika, Malezya, iran gibi pek
cok Ulke saglik hizmeti ticareti yapmaktadir. Sektor gelismis Glkelerden gelismekte olan ulkelere
dogru aktigi icin gelismekte olan ulkeler daha rekabetci konumdadir (Connell, 2006, s. 1095).

Tablo 1'de Turkiye ile rakip olabilecek bes tlkenin saglik hizmeti dis ticaret verileri ve medikal
turizm indeksine (MTI) gore dunya siralamasi yer almaktadir. Buna goére saglik turizminden en
fazla gelir elde eden ilk iki Glke Tayland ve Tirkiye'dir. Diger yandan yurt disindan saglk hizmeti
almak icin en az harcama yapan ulkenin de Turkiye oldugu gortlmektedir. Dolayisiyla
Tirkiye'nin uluslararasi saglik turizminde dis fazla verdigi sdylenebilir. Ote yandan sadece tibbi
mudahaleleri iceren 2020-2021 klresel MTI siralamasina goére Turkiye 30. sirada yer almaktadir.
Avrasya Ulkesi olan, dort deniz ve sekiz tlke ile sinirlarini paylasan Turkiye'nin (Medical Tourism,
2021) MTI siralamasina gore ilerlemesi muhtemel gozikmektedir. Tablo 1'e gore Kanada,
Singapur, Hindistan ve Tayland, MTI siralamasinda Turkiye'den dndedir. Bu siralamada Kanada
ilk sirada yer almasina ragmen saghk turizmi (medikal turizm, spa-saglik ve geriatri turizmi)
gideri, gelirinden fazladir. Dolayisiyla Kanadalilarin saglik turizmi igin yurt disina seyahat etmis
olmalari muhtemeldir

Tablo 1
Saglik Turizmi Geliri ile Gideri (Milyon ABD $) ve Medikal Turizm Swralamast
Lo Kanada . o T
2020 Tiirkiye (2019) Singapur Tayland Hindistan
Gelir 347.00 137.20 291.87 475.28 160.27
Gider 3.00 520.00 127.34 35.43 19.07
MTI Siralamasi 30 1 2 17 10

Kaynak: Medical Tourism, 2021; World Trade Organization & World Bank, 2021.

Turkiye'nin diger ulkelere gore rekabet avantaji yakalamasini saglayan bazi sebepler
sunlardir (Kilavuz, 2018, ss. 47-48; Sevim, 2019, ss. 117-118; USHAS, 2021a):

« Turkiye'de saghk hizmeti maliyetleri distktir.
« ileri teknolojili saglk ekipmanlar kullaniimaktadir.
« Akredite hastane sayisi nispeten fazladir.
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« Turkiye ileri tibbi bilgiye sahiptir.
« Saglik hizmeti sunumu agisindan hijyen ve kaliteye 6nem verilmektedir.

« Saglik altyapisi gelismistir. Yerel halka kaliteli saglik hizmeti sunmaktadir. Ayrica Turkiye bu
saglik hizmetinin, yabanci hastalar icin erisilebilir olmasina imkan saglamistir.

« Kalifiye saglik personelleri bulunmaktadir.
« Diger Ulkelerde saghk harcamalari artmaktadir.
« iklim agisindan rekabet avantajina sahiptir.

» Turizm sektoriinde rekabet edebilme guci bulunmaktadir. Guzel plajlarin olmasi,
mutfaginin zengin olmasi, kiltlrel ve tarihi bakimdan zengin olmasi Tirkiye icin énemli bir
avantajdr.

« Kulturel anlamda bircok tlke ile benzerlik gostermektedir.

« Cografi konum acisindan avantajlidir. Ucakla seyahatlerde 4 saatte 57 (lkeye
ulasilabilmektedir.

* Dogal termal kaynaklar bulunmaktadir.
« Uluslararasi hastalar bekleme siiresi olmadan hizmet alabilmektedir.

Turkiye'ye en ¢cok Azerbaycan, Irak ve Almanya’dan uluslararasi hasta gelmektedir (USHAS,
2021b). Eger Turkiye, Avrupa, ABD ve Musliman olan ulkelerdeki hastalarin talep ettigi bir tlke
olursa, sektdrde rekabet giict artabilecektir (Ozdemir & Konak, 2015, s. 89).

4. Literatiir

Literatlr taramasinda saglik turizminin uluslararasi rekabet giiclini belirleyen calismalara az
rastlanmistir. Bu nedenle calismanin literatlir boliminde dlkelerin uluslararasi  hizmet
sektoriinde rekabet glictinu dlcen ve saglik turizminin makro ekonomik degiskenler ile ampirik
analizini yapan calismalara yer verilmistir.

Gelismis ulkeler ile ilgili yapilan ¢alismalar su sekildedir; Loh (2015) calismasinda, saglik
turizmi icin zaman serisi analizi uygulamistir. Yapisal kirlmal birim kok testi ve Otoregresif
Hareketli Ortalama Modeli (ARMA) ile tahmin yapilmistir. 1970-2010 déneminde Kanada'da
saghkla iliskili seyahat harcamalari kullanilarak uygulanan analiz sonuglarina gore, saglik
turizmindeki azalma ve tibbi tesislere yapilan yatinmlardaki diisis, medikal fiyat endeksini
arttirmaktadir. Algieri vd. (2018), Avrupa Birligi (EU-28) Ulkelerinin turizm hizmet sektorini
Balassa Endeksi (Ulkelerin ilgili sektordeki/trindeki ihracat degerleri karsilastirilarak, diger
ulkelere gore karsilastirmali Gstinligl olup olmadigini belirten agiklanmis karsilastirmali
Usttnlik (RCA) endeksi degeri, diger bir ifadeyle uluslararasi rekabet giici degeri) ile analiz
edip akabinde Panel Veri Testi uygulamiglardir. 2000-2013 periyodunda, turizmde ihracat
rekabet avantaji oldugu bulunmustur. RCA degerlerinin, havaalani, otelcilik altyapilarindaki
iyilesmeye paralel olarak yikselecegdi sonucu elde edilmistir.

Gelismekte olan Ulkeler ile ilgili yapilan g¢alismalar su sekildedir; Lee ve Hung (2010),
Singapur'da saghk turizmi ve turizm geliri ile ekonomik blytume degiskenlerini kullanarak kisa
ve uzun donem analizi uygulamislardir. Ayrica Granger nedensellik testi ile saghk
hizmetlerindeki iyilesmeden ve turizmden Gayri Safi Yurtici Hasila’ya (GSYH) dogru nedensellik
oldugu sonucuna varilmistir. Kaya (2018), Turkiye'de saglik turizmi ve ekonomik biyimenin
uzun donem iliskisini incelemistir. 2003:C1-2016:C4 saghk turizmi geliri, GSYH ve turizm
gelirlerini kullanarak Maki esbittinlesme testi, Toda—Yamamoto ve Hacker Hatemi-J Bootstrap
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nedensellik testi ile analiz uygulamistir. Sonuclara gore saglik turizmi ve turizm gelirleri, GSYH
degiskeninin nedenidir. Ancak turizm gelirleri degiskeninin, saglik turizmi degiskeninin nedeni
olmadigr bulunmustur. Saglk turizmi ve turizm gelirleri uzun dénemde ekonomik biyimeyi
etkiledigi sonucuna varilmistir. Cil Yavuz (2006), Tirkiye icin hizmet sekt6ri baglaminda turizm
gelirlerini dikkate alarak ekonomik blylmeye katkisini incelemistir. 1992C1-2004C4 dénemi
verilerini kullanarak Granger nedensellik ve Toda-Yamamoto analizlerini uygulamistir. Elde
edilen sonuglara gore turizm gelirleri ile ekonomik biyime birbirlerinin nedeni degildir. Barca
vd. (2013) calismalarinda, Tirkiye icin saglik turisti sayisi, hastane sayilari, uluslararasi hastalarin
ulkeleri ve saglikta kamu-6zel sektor dagihmi verileri dikkate alinarak stratejik analiz yapilmistir.
Degerlendirmeler neticesinde saglik turizminin katma degeri yliksek ve stratejik bir alan oldugu
sonucuna ulasiimistir. Ayrica bu calisma ile sektorde rekabet Ustinligu elde etmek ulke
agisindan bir firsat olacagi tespit edilmistir. Bobirca ve Miclaus (2007) calismalarinda, Romanya
ve Bulgaristan icin hizmet ticaretinde uluslararasi rekabet gictini 6lgmuslerdir. RCA analizi,
ticaret agikhk, karsilastirmali ihracat performansi endeksi ve ihracat benzerlik analizlerini
kullanmiglardir. Sonuclara goére her iki tlke de EU-25 icinde tasimacilik hizmet ticaretinde
uzmanlasma yakalamistir. Riedel vd. (1984), Hindistan'da hem hizmet hem de mal bakimindan
ihracat rekabet glicini olgmuslerdir. Daha sonra zaman serisi analizi uygulayarak yurt ici ve
yurt disi fiyat endeksi ve doviz kuru degiskenlerini analize dahil etmislerdir. Sonug olarak,
hizmet ve mal piyasasinda farkliliklar oldugunu ve i¢ piyasa kosullarinin ihracat davranigini
etkiledigini bulmuslardir.

Farkli Glke gruplarini dikkate alan ¢alismalar ise sdyledir; Beladi vd. (2019), medikal turizmin
ekonomik biiylime zerine etkisini Ekonomik Kalkinma ve is birligi Orguti (OECD) ilkesi ve
OECD disi olan toplam 50 Ulkeye ait 2007-2013 verileri ile incelemislerdir. Medikal turizm
gelirleri, kisi basi GSYH, fiziksel sermaye ve isgicl Uretkenligi degiskenleri en kicuk kareler
yontemi (ordinary least squares, OLS tahmincisi) ile test edilmistir. Sonuclar, medikal turizmin
ortalama olarak, 6zellikle OECD Uyesi olmayan Ulkelerde ev sahibi ekonomilerin biylimesi
Uzerinde olumlu bir etkisi oldugunu dogrulamaktadir. Bununla birlikte, medikal turizmin
ekonomik cikti katkisinin ortalama %26,8 oraninda fazla oldugu tahmin edilmistir. Ozdemir ve
Buzdaglh (2019), secilmis G20 ulkeleri igin saglik turizminde uluslararasi rekabet gliciini analiz
etmeyi amaclamistir. Bu baglamda RCA endekslerinden olan Balassa ve Vollrath Endekslerinden
yararlaniimistir. Bulunan RCA sonuclarina gore, Turkiye'nin sektérdeki rekabet gucinin
Hindistan, ABD, Meksika, ingiltere ve Brezilya'ya nazaran fazla oldugu gériilmistiir. Ayrica
rekabet glici bakimindan en distk degere sahip tlkenin Kanada oldugu sonucu bulunmustur.

Literatlrde benzer degiskenler farkli ydntemler kullanilarak da analiz edilmistir. Bu baglamda
dogrusal olmayan yodntemlerin kullanildigi ¢alismalar su sekildedir; Gaberli vd. (2021)
calismalarinda Turkiye'ye gelen, saglik turistlerini de icine alan turist sayisi degiskeninin makro
ekonomik degiskenlerden nasil etkilendigini incelemislerdir. Bu dogrultuda Esik Vektor
Otoregresif modeli kullaniimistir. Reel efektif doviz kuru degiskeni esik degisken olup Almanya
ve Rusya para birimleri ile tlketici fiyat endeksi ve toplam sanayi Uretimi degiskenleri icsel
vektor degiskenler olarak alinmistir. Sonug olarak seyahatlerin nispeten uygun olmasi
Turkiye'ye gelen turist sayisindaki artis ile paralellik gostermemektedir. Fan vd. (2022)
calismalarinda, Meksika'daki turizm faaliyetleri, saghk harcamalar ve karbondioksit (CO»)
emisyonu arasindaki iliskiyi dogrusal olmayan ARDL (Gecikmesi Dagitilmis Otoregresif) modeli
ile test etmiglerdir. 1996-2018 ddnemine iliskin elde edilen bulgulara goére turizm, saglik
harcamalarini ve CO, emisyonlarini arttirmaktadir. Olmez (2021) calismasinda, hem dogrusal
hem de dogrusal olmayan Gecikmesi Dagitilmis Otoregresif modeli (ARDL, NARDL)
kullanmistir. Calismada Tirkiye'ye Almanya, ingiltere, Rusya, Hollanda ve Fransa’dan gelen

International Journal of Social Inquiry

Volume 15, Issue 2, December 2022, pp. 365-382. Sl




Sule Batbayli

turizm gelirlerinin ve giderlerinin olusturdugu turizm ticaret dengesi ile doviz kuru iliskisi
incelenmistir. 2003C1-2019C4 donemi verilerine gore J-Egrisi hipotezi yalnizca Turkiye ve
Rusya icin uygundur. Ayrica NARDL modeline gore, kisa donemde TL'deki (Turk Lirasi) deger
kaybi ya da kazanci turizm ticaret dengesini etkilememektedir. Uzun dénemde ise TL'deki bir
deger kaybi turizm ticaret dengesini olumlu yonde etkilemektedir.

5. Ekonometrik Metodoloji

Ulkelerin rekabet giiciinii test etmeye calisirken izlenen yol uluslararasi ticaret (mal/hizmet)
hareketleri, karsilastirmali Ustlinlik ve aciklanmis karsilastirmali Gstlnlik analizlerinden
gecmektedir (Ballance vd., 1987, s. 157). Literaturde karsilastirmali Gstunlikler, birbirini takip
eden ve gelistirilen teorilerle yer edinmistir. Adam Smith’in Ulkelerin Urlinlerde uzmanlasarak
avantaj yakalamasi, David Ricardo'nun Ulkelerin birbirleriyle mukayeseli tsttinligu, Heckscher-
Ohlin-Samuelson teorisinin mevcut Uretim faktorleri Gzerinden karsilastirmali  Ustinlik
saglamasi, rekabet giiclini belirleyen teoriler arasindadir (Bernhofen & Brown, 2018, ss. 230,
233). Diger yandan RCA ise bir sektoriin uluslararasi rekabet gliciini (rekabet avantajini) 6lgmek
icin tercih edilen hesaplama yéntemlerinden biridir (Baskol, 2018, s. 648). Bu nedenle ¢alismada
RCA endeksi olarak ihracat-ithalat Orani Endeksi kullanilmistir. Daha sonra degiskenlerin zaman
icinde birbirleri Gzerindeki etkisi VAR modeli ile analiz edilmistir.

Bu calismada oncelikle Turkiye'nin saghk turizmindeki uluslararasi rekabet gliciini ortaya
koymak amaciyla, séz konusu alandaki uzmanlik degeri analiz edilmistir. TUIK veri sitesinden
elde edilen veriler harcama tiriine gore turizm gelirleri ve giderleri kapsamindaki saglik
verileridir. Daha sonra saglik turizmindeki uzmanlik degerleri, turist sayisi, yolcu gelirleri ve
GSYH degiskenleri modele dahil edilerek ekonometrik bir analiz uygulanmistir. 2003C1-2019C4
dénemine iliskin degerler TUIK ve TCMB veri sitelerinden elde edilmistir (TCMB, 2021; TUIK,
2021).

Calismayi digerlerinden farkh kilan, Turkiye'nin saglik turizminde rekabet glici degerlerinin
GSYH, turist sayisi ve tasimacilik degiskenleri ile birbirlerini etkileyip etkilemedigini ortaya
koymaktir.

5.1 Veri Seti ve Yontem

Bir Glkenin mal ve hizmet ihracatinda uzmanlasma seviyesini ve rekabet giicinu belirlemek icin
ihracat-ithalat orani aciklanmis karsilastirmali Ustlnlik endeksinden yararlanilabilmektedir.
Formiil denklem (1)'de verilmistir (Saboniene, 2009, s. 52):

i
Xic

RCAix=1In X/M_,i( (1)

i
My

XL : Tirkiye'nin saglik turizmi sektérii ihracati,
X! ; Turkiye'nin toplam hizmet ihracati,
ML, ; Tirkiye'nin saglik turizmi sektéri ithalat,
M} ; Turkiye'nin toplam hizmet ithalati.

Ihracat-ithalat orani endeksi yorumlari su sekilde yapilmaktadir (Saricoban &
Késekahyaoglu, 2017, ss. 431-432):
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InRCA > 0,50 ; rekabet guicu yuksek (Uzmanlasma var),

-0,50 < InRCA < 0,50 ; rekabet glici marjinal sinirda (Uzmanlagsma marjinal sinirda),

InRCA < -0,50 ; rekabet giict diistik (Uzmanlagma yok).

Grafik 1'de Turkiye'nin uluslararasi hizmet ticareti icinde saglik turizmi sektériindeki rekabet
glcu degerleri verilmistir. Analiz sonucuna gore 2003C1 disinda tim degerler 0,50 degerinin
uzerinde ¢ikmistir (2003C1=0,16). Dolayisiyla Tirkiye'nin saglik turizminde ihracat rekabet
glictiine sahip oldugu soylenebilir. Ayrica genel olarak degerlerin artma egiliminde oldugu
gozlenmektedir. 2016C3 doneminde gorulen duslsiin sebebi saglik turizmi harcamalarinin ilgili
donemde nispeten fazla olmasidir.

Grafik 1
RCA Sonuclart

6.00

5.00

4.00

3.00

2.00

1.00

0.00

2003C1 ®
2003C3
20041
2004C3
2005C1
2005C3
2006C1
2006C3
2007C1
2007G3
2008C1
2008C3
2009C1
200

1

1

1

1

1

1

1

1

1

1

1

1

1

1

1

1

1

1

1

1

Elde edilen saglik turizminde rekabet glicli degerleri (RCA), turist sayisi (nt), yolcu gelirleri
(intr) (yolcu tasimacihgi ve seyahat geliri toplamindan olusmaktadir) ve GSYH (GDP)
degiskenleri kullanilan Vektdr Otoregresif Modelde (VAR) icsel degiskenler vektorini
olusturmaktadir. Degiskenler mevsimsellikten arindirilmis ve serilerin logaritmik halleri ile
calisiimistir.

VAR testi iki veya daha fazla degisken igin birbirleri tzerindeki etkisini belirlemek icin
kullanilmaktadir. VAR modelinde tim degiskenler i¢sel kabul edilmektedir (Kumar vd., 1995, s.
365). Ancak eger iktisadi olarak degiskenlerin i¢sel mi, yoksa dissal mi olduguna karar
verilemezse, 1969 yilinda ortaya konan Granger nedensellik testinden yararlaniimaktadir
(Ozgen & Giiloglu, 2004, s. 96). Duragan seriler (izerine uygulanan yéntem (Granger, 1969, ss.
424-425), VAR modeli icin degiskenlerin dissaldan i¢sele dogru siralanmasini vererek daha
saglikli sonuclara ulastirmaktadir (Ozsoy, 2009, ss. 79-80). Bunun disindan VAR analizinde icsel
kabul edilen degiskenlerin gecikmeli degerleri bulunmasi sebebiyle eszamanlilik problemi
ortaya cikmamaktadir. Dolayisiyla modelde olan her denklem icin OLS tahmincisinden
yararlanilabilmektedir. Boylece modelin tahmini Gzerinden duraganlhk testi yapilarak yapisal
kirlma olup olmadigi kontrol edilebilmektedir (Mucuk & Alptekin, 2008, s. 162).

iki zaman serisi icin hesaplanan VAR modelinin gésterimi denklem (2) verilmistir:
Ye=ag + Zle by; yi=i + 25;1 byi Xe=i + Uy;

_ p p
Xt =C + Zizl dii Ye=i + Zizl dyi Xp=i + Uy (2)
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p: gecikme uzunlugu, u: rassal hata terimi (modelin sag tarafindaki diger degerlerle
iliskisizdir).

VAR modelinin en uygun sekilde yorumlanabilmesi icin nedensellik analizi, etki-tepki analizi
ve varyans ayristirma analizi kullaniilmaktadir. Etki-tepki analizi, sok verilen degisken karsisinda
digerlerinin cevabini ortaya koymaktadir. Varyans ayristirma analizi ise, etkinin derecesini bize
vermektedir (Ozgen & Guloglu, 2004, s. 97). Etki-tepki analizi grafiginde kesikli kirmizi gizgiler
(bunlar guiven araligini ifade etmektedir) ve devamli tek mavi ¢izgi (bagimsiz degiskende olusan
1 birimlik sok karsisinda bagimh degiskenin tepkisini ifade etmektedir) yer almaktadir. Kirmizi
cgizgilerin her ikisi de belli doneme kadar ayni alanda (pozitif/negatif alan) ise olusan tepki
istatistiksel acidan anlamhidir (islamoglu, 2018, s. 127).

5.2 Ampirik Bulgular

VAR modelinde duragan seriler tzerinde calisilir. Bu nedenle degiskenlere literatlirde en ¢ok
kullanilan geleneksel birim kok testleri uygulanmistir. Augmented Dickey—Fuller (ADF) ve
Phillips—Peron (PP) birim kok testleri yardimiyla test edilen zaman serileri daha guvenilir ve
istikrarli sonuclar vermektedir (Nelson & Plosser, 1982, s. 141). Hem ADF hem PP testleri
duraganligi test etmek icin kullaniimaktadir. PP testi, genellikle gecikmeli farki alinmis terimler
eklemeden, hata terimlerinde otokorelasyona odaklanarak birim koki test etmek igin
parametrik olmayan istatistiksel bir aractir. PP testinin matematiksel ifadesi ADF test istatistigi
ile aynidir. Formdl (3) numarali esitlikteki gibidir (Sidhu vd., 2021, ss. 1063-1064):

Dy, = ag + YYe—1 + X2 fi Dy + & 3)

Uygulanan test sonuclar Tablo 2'de yer almaktadir. Sonuclara gére RCA degiskeni PP testine
gore diizeyde duraganlasmasina ragmen, ADF testine gore birinci farkta duraganlasmistir.
Bunun disinda digerlerinin birinci farki alindiginda duraganlasmistir.

Tablo 2
Duraganlik Stnamast
s .. & ADF PP

Birim Kok Testi Dizey 1. Fark Dizey 1. Fark

RCA istatistik degeri -1.856 -8.421 -6.078 -21.641
Olasilik degeri 0.351 0.000** 0.000** 0.000**

GDP istatistik degeri -0.210 -8.700 -0.205 -8.682
Olasilik degeri 0.931 0.000** 0.932 0.000**
Istatistik degeri -1.922 -8.774 ~1.857 -9.056

NT Olasilik degeri 0.320 0.000** 0.350 0.000**
Istatistik degeri -1.466 -4.438 -2.202 -5.768

INTR Olasilik degeri 0.544 0.001* 0.208 0.000**

@ ADF testi icin Schwarz Bilgi Kriterine (Schwarz Information Criteria, SIC) gére maksimum 10 gecikme uzunlugu ile
test edilmistir. PP testi icin Bartlett Kernel tahmin yontemi ve bant genisligi Newey-West Bandwith yontemi
belirlenmistir.

* p <0,05, ** p <0,01.

Not. ADF= Augmented Dickey-Fuller; PP= Phillips-Peron; RCA= Saglik turizmindeki rekabet glicii degerleri; GDP=
Gayrisafi Yurt ici Hasila; NT=Turist sayisi; INTR= Yolcu tagimacili§i ve seyahat geliri toplamindan olusan yolcu
gelirleri.
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Degiskenlerin  siralamasina yardimci olmak maksadiyla Granger nedensellik analizi
uygulanmistir. Tablo 3'e gore saglik turizminde uzmanlagsmadan GSYH ve turist sayisina dogru
Granger anlaminda nedensellik bulunmaktadir. Bunun disinda turist sayisi ile GSYH arasinda
cift yonli nedensellik mevcuttur. Ayrica yolcu gelirlerinden saglik turizminde uzmanlagsmaya,
GSYH'ye ve turist sayisina dogru Granger anlaminda nedensellik vardir. Tablo 3'e gore digsaldan
icsele dogru siralama soyledir; yolcu gelirleri, saglik turizmi rekabet glicU, turist sayisi ve
GSYH'dir.

Tablo 3
Granger Nedensellik Testi
Degisken Yonii Degisken
Saglik turizmi rekabet gicl — GSYH
Saglik turizmi rekabet glici — Turist sayisi
Saglik turizmi rekabet glici — Yolcu geliri
GSYH « Turist sayisi
GSYH «— Yolcu geliri
Yolcu geliri — Turist sayisi

Not. Optimal gecikme uzunlugu VAR modeli gecikme uzunluguna gore belirlenip 2 olarak bulunmustur. < karsilikh
iliskiyi ifade etmektedir. Diger isaretler ise tek yonli nedenselligi gostermektedir.

Grafik 2'de modelin duraganhigi gosterilmistir. VAR modelinin ters kokleri birim ¢ember
icindedir. Tum ters kokler 1 degerinden daha dusuk ¢ikmistir. Dolayisiyla model duragandir.
Ayrica VAR modelinin kalintilar otokorelasyon sorunu icermemektedir.

Grafik 2
VAR Modeli Duraganligt
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Cholesky yontemi ile bulunan etki—tepki analizi sonuclar Grafik 3'te yer almaktadir. Buna
gore RCA, turist sayisi ve yolcu gelirlerine verilen 1 standart sapmalik sok sonrasinda, GSYH'nin
s6z konusu soklara vermis oldugu tepkiler incelendiginde, sadece yolcu gelirlerine verdigi tepki
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ilk iki ddonemde anlamli olarak bulunmustur. Buna gére GSYH'nin tepkisi ilk dnce pozitif sonra
negatif, sonra tekrar pozitif olup zamanla sonimlenmistir. Bununla birlikte yolcu gelirlerine
uygulanan 1 standart hatalik sok sonrasinda turist sayisinin tepkisi belirli bir doneme kadar
istatistiksel olarak anlamli bulunmus ve dnce pozitif, sonra negatif, daha sonra tekrar pozitif
olarak devam edip yedinci dénemden sonra etki kaybolmustur. RCA'ya verilen 1 birimlik sok
sonrasinda turist sayisinin tepkisini belirten analiz ilk dénemde anlaml ¢ikmistir. Buna gore,
birinci donemde negatif, sonra pozitif, daha sonra dalgali bir sekilde devam etmis ve 8.
donemden itibaren etkinin kayboldugu gorilmektedir. Teorik olarak turist sayisi ile saglik
turizmi gelirleri yakindan ilgili oldugu g6z onlne alindiginda, Grafik 3 de bunu
desteklemektedir. Grafik 3'e gore RCA'ya verilen bir birimlik sok karsisinda GSYH'nin tepkisi
anlamli olarak bulunmamistir.

Grafik 3
Etki-Tepki Analizi
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Tablo 4 varyans ayristirma analizi sonuglarini vermektedir. Buna goére gelecege iligskin
ongorilerde GSYH degiskeni icinde digerlerinin payina baktigimizda, kendisinin payinin
oldukca ylksek oldugu gozlenmektedir. Turist sayisi ve saglik turizmi rekabet giicti degerlerinin
GSYH icinde payi yolcu gelirlerine gore nispeten disiktir. ikinci grafikte ise yine saglik
turizminde uzmanlasma degiskeninin icinde kendi payinin yiksek oldugu gorilmektedir. Ayrica
saglik turizminin rekabet giict degiskeni icinde nispeten en ylksek etki turist sayisina; en diistk
etki ise yolcu gelirlerine aittir.

Tablo 4
Varyans Ayristirma
GDP VARYANS AYRISTIRMASI

Dénem S.E? GDP NT RCA INTR
1 0.023 100.000 0.000 0.000 0.000

2 0.025 89.726 1.018 1.636 7.620

3 0.026 86.749 4.460 1.729 7.062

4 0.026 84.929 5714 2.338 7.020

5 0.026 84.521 5.680 2.815 6.985

6 0.026 84.360 5.774 2.811 7.055

7 0.026 84.331 5.775 2.839 7.054

8 0.026 84.304 5.800 2.843 7.052

9 0.026 84.295 5.806 2.847 7.052
10 0.026 84.292 5.806 2.850 7.052
1 0.026 84.290 5.808 2.850 7.052
12 0.026 84.290 5.808 2.850 7.052

RCA VARYANS AYRISTIRMASI

Donem S.E? GDP NT RCA INTR
1 0.330 2.492 7.436 90.072 0.000

2 0.370 3.691 5.970 87.259 3.081

3 0.390 7.162 9.645 78.944 4.250

4 0.400 7.554 10.771 77.301 4374

5 0.403 7.652 10.662 77.231 4.455

6 0.403 7.650 10.733 77.118 4.498

7 0.403 7.650 10.728 77.122 4.500

8 0.403 7.649 10.746 77.106 4.500

9 0.403 7.649 10.751 77.101 4.499

10 0.403 7.649 10.751 77.100 4.500
1 0.403 7.649 10.752 77.099 4.500
12 0.403 7.649 10.752 77.099 4.500

@ S.E. standart hatayi ifade etmektedir.

6. Sonucg

Gulnlmuzde Ulkeler kendi ekonomik buylmelerini arttirmak icin farkli ticari alanlarda rekabet
glcu elde etme amacini gitmektedir. Katma deger yaratan saglik turizmi de bu anlamda
onemli alanlardan biridir. Dolayisiyla her tlke kendi rekabet avantajini 6n plana ¢ikararak saglik
turizmi sektoriinde yer almayi hedeflemektedir. Bu baglamda ekonomiler dis agikhk, dusik
maliyet, pazar hacmini genisletme ve altyapilarini iyilestirme gibi hususlara yonelerek ihracatta
uzmanlasma yolunu secebilmektedirler. Turkiye'de kendi potansiyelindeki cografi konum, iklim
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sartlari, uygun tasimacilik giderleri, turizm imkanlari ve maliyet avantaji gibi rekabet unsurlarini
degerlendirmektedir. Boylece Turkiye uluslararasi hizmet ticareti icinde saglhk hizmeti
ihracatinda uzmanlasarak rekabet glici yakalayabilmistir. Bu nedenle saglik turizminde
uzmanlasma Turkiye icin bir karsilagstirmali Gstinlik saglamaktadir. Diger yandan uluslararasi
rekabet glcu ulkelerin hem disa agilmasini kolaylastirmakta hem de ekonomik buyimeye
olumlu katki yapmaktadir.

Calismada uygulanan ampirik analiz sonuclan literatirdeki diger calismalar ile
drtiismektedir. Bu calismada, Ozdemir ve Buzdagli'nin (2019) calismasindaki gibi Tiirkiye'nin
saglik turizminde rekabet giiciiniin oldugu sonucu bulunmustur. Nedensellik analizi sonuglari
incelendiginde, saglik turizminde uzmanlasma degerleri, GSYH ve turist sayinin Granger
anlaminda nedenidir. Bu sonug, teoride sikca vurgulanan turizm potansiyeli sayesinde
uluslararasi hastalarin Tarkiye'yi tercih etmesi durumunu, desteklemektedir. Diger bir sonucta
ise yolcu gelirleri degiskeni saglik turizminde uzmanlagma degiskeninin Granger nedeni oldugu
bulunmustur. S6z konusu sonug, literatirde yer alan Kaya'nin (2018) Turkiye icin yaptigi
nedensellik analizi ile 6rtismektedir. Bununla birlikte gelismekte olan ulkeler icin yapilan Lee
ve Hung'un (2010) ¢alismasinda da bu sonuca yakin bir sonug elde edilmistir. Saglik turizminde
rekabet gucliinin ekonomik buytimeye etkisini Olcen etki-tepki analizi sonuglari anlamli
ctkmamistir. Ancak saglik turizmi rekabet glctinde olusacak degisime turist sayisinin tepkisi
anlaml ¢ikmis ve ilk olarak negatif bir tepki vermistir. Akabinde dalgali bir seyir izleyerek etkinin
uzun sure azalarak devam ettigi gorilmektedir. Bu sonug, calismanin teorik kisminda
vurgulanan turist sayisi ve saglk turizmi gelirlerinin birbiri ile iligskisinin oldugu bilgisiyle
tutarlidir. Varyans ayristirma sonucuna gore saglik turizminde rekabet glicliniin ekonomik
buyume icinde payi duslik dahi olsa bulunmaktadir. Son olarak, saglik turizmi sektériinden elde
edilen rekabet glicinin ekonomik buyime icindeki payi, ekonomik buyimenin saghk
turizminde rekabet giicl icindeki payindan daha fazladir.

Sonug olarak, Tirkiye saglk turizmindeki rekabet avantajlarini arttirirsa, Glkenin kiresel
pazardan daha fazla pay alabilmesi muhtemeldir. Politika yapicilar tarafindan sektore daha fazla
tesvik verilmesi, saghk turizminin hukuksal ¢ergevesini net bir sekilde belirlenmesi ve saglik
altyapisinda teknolojiden daha fazla yararlanilmasi bir rekabet avantaji olusturabilecektir. Ayrica
ulke hem i¢c hem de dis piyasay! takip etmelidir ve saglik turizmi ile baglantili sektorlerin
koordineli calismalarina ihtiyag¢ duyulmaktadir. Boylece sektoriin katma deger yaratan
potansiyeli bir firsat olusturabilecektir. Ote yandan tasimacilik maliyetleri distiiginde ve
sektorde uzmanlasma maliyetlere olumlu yansidiginda, daha fazla uluslararasi hasta Turkiye'ye
gelebilecektir. Dolayisiyla eger tlkeye gelen yabancilarin sayisinda artis olursa, bu durum saghk
turizminde rekabet gliciini ve ekonomik blylimeyi olumlu etkileyebilecektir.
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Extended Abstract

In the globalizing world services trade has increased rapidly. Because the countries want to diversify their
income flows. Also, services take part as important inputs in the production of goods. Therefore, services
have higher share of world trade. In this context, The General Agreement on Trade in Services (GATS)
was entered into force by World Trade Organization in January 1995. Thus, the services trade has
liberalised thanks to GATS. The GATS explains how to trade services. It has distinguished four modes;
cross—border supply, consumption abroad, commercial presence, and presence of natural persons. So
the trade in services has become easier. The GATS emphasizes a lot of services, export of health services
is one of them. Both the developing countries and the developed countries export their health services.
The countries that have advanced health services offer well health to the local population and then they
can export it. Thus they have earned high foreign exchange income. Therefore, health tourism has
positively affected economic growth. Since international service trade contributes to economic growth,
many countries have struggled to gain competitiveness in this field. If a country has competitiveness in
an industry, it is relatively easy to export it. On the other hand, the competitiveness of the country
expresses the sustainability of international trade in goods and services. Consequently, it is important.
In this context, the countries have applied various policies in order to gain competitiveness in health
tourism. For example, low cost, short waiting time, advanced infrastructure, providing reliable and quality
service, and so forth. In addition, health tourism is an industry that creates added value. Because it
connects with sectors such as tourism, finance, informatics, construction, transportation, and insurance.

Since the sector's contribution to economic growth is high, Turkiye aims to gain competitiveness in
this field. It has many competitive advantages for international patients. The costs are low in Turkiye. It
benefits from advanced technology in healthcare. Its healthcare infrastructure has developed. Health
personnel is qualitative in Turkiye. It also has competitive advantages in terms of geographical location,
climate, and tourism.

The study aims to measure the competitiveness of Tirkiye in the export of health services. It analyzed
export competitiveness for Tirkiye's health tourism in the 2003Q1-2019Q4 time period. The
competitiveness was analyzed using the Export—-Import Ratio index. The index which is used for the
Revealed Comparative Advantage Analysis frequently, expresses a level of specialization in both goods
and services trade for the countries. In this context, it was used health tourism revenues and health
tourism expenses in tourism data by type of expenditure. Health tourism competitiveness was measured
in total services revenues. According to the results of analysis, Tirkiye has the export competitive
advantage the sector in question. Then the values were included in empirical analysis. Specialization
values in health tourism, number of tourists, travel revenues and GDP were taken as variables in the time
series analysis. The effects of variables on each other were examined with the Vector Autoregression
(VAR) model. Granger Causality test, Impulse-Response test, and Variance Decomposition test were used
to interpret the results. According to the analysis result, values of health tourism competitiveness variable
is Granger cause of both GDP and number of tourists variables. Furthermore, it has been found that the
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income of travellers is a Granger causality of the number of tourists, GDP and values of health tourism
competitiveness. On the other hand, a possible shock in the number of tourists and income of travellers
is not permanent on specialization in health tourism. According to the results of the Variance
Decomposition test, also, in the first period, values of health tourism competitiveness, the number of
tourists, and passenger revenues have not explained GDP variable. However, their shares have increased
over time. It has been found that the share of passenger revenues is relatively high in GDP. The number
of tourists and GDP variables mostly explained the RCA variable, but travel revenue has not been
expressed it in the first period. Their values have increased over time. In addition, it has been obtained
that the effect of competitiveness in the health tourism sector on economic growth is greater than the
effect of economic growth on the competitiveness in health tourism.

Finally, if Tlrkiye reduces its transportation and health-related costs, many international patients will
be able to choose Tirkiye for treatment. So it can achieve specialization in the sector in question. If the
country gains competitiveness in health tourism, this will both create added value and contribute to
economic growth.
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