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 چکیده

به کشورها و  یخدمات درمان افتیدر یبرا یادیز مارانیداشته است. ب یرشد قابل توجه ریاخ یها سال یط یدرمان یگردشگر

وفاداری تحت تأثیر این  .شود میها به مقصد آن یباعث وفادار ی. تجربه مثبت گردشگران درمانکنند یسفر م گریمقاصد د

از آنجایی که شهر تهران دارای بیشترین و  .باشد پرستیژ و شهرت مقصد و ارزش درک شده بیماران از برند مراکز درمانی می

 پژوهش هدفاین رو، های تخصصی است. از  ها و مطب ها، کلینیک مراکز درمانی در کشور از جمله بیمارستانمجهزترین 

 یدرمان مراکز مقصد برند شده درک ارزش و ژیپرست یانجیم اثر با مقصد به یوفادار بر یدرمان گردشگران تجربه تأثیر یبررس

 استفاده ساخته محقق پرسشنامه از اطلاعات، گردآوری جهت .است همبستگی- یفیتوص نوع از یکاربرد پژوهش، نیا است.

 3۸0 که تعدادباشند  می تهران شهر یک منطقه درمانی مراکز به کننده مراجعه درمانی گردشگران قیتحق یآمار جامعه است. شده

 از ساختاری، معادلات مدلسازی روش با شده  آوری جمع یها داده وتحلیل تجزیه انتخاب شدند. دسترس به صورت در نفر

 بر درمانی گردشگران تجربه که داد نشان ها یافته است. شده  استفاده 3ال اس اسمارت پی و 12س پی اس اس ا افزارهای نرم

 وفاداری بر شده درک ارزش و مقصد پرستیژ .دارد معناداری و مثبت تأثیر مقصد به وفاداری و شده درک ارزش و مقصد پرستیژ

 باشد. می مقصد به یوفادار و یدرمان گردشگران تجربه های لفهؤم تحقیق، آفرینی ارزش دارد. معناداری و مثبت تأثیر مقصد به

 به باید بنابراین کند. می پیدا افزایش مقصد به یوفادار ی،درمان گردشگران تجربه افزایش با که است این بیانگر تحقیق نتایج

 شود. داده زیادی اهمیت یدرمان مراکز مقصد برند شده درک ارزش و ژیپرست

 

 .تهران پزشکی، گردشگری مقصد، برند ،ژیپرست شده، ادراک ارزش ،یدرمان گردشگر :ها کلیدواژه

 ــــــــــــــــــــــــــــــــ
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 مقدمه

 خود رقابتی های مزیت و قابلیت دلیل به آن های زیرمجموعه و سلامت گردشگری اخیر، های سال طی

 گردشگری .(2399 همکاران، و )بهاری است داده نشان خود از گردشگری انواع میان در را شتابانی رشد

 جذب برای را مناسبی شرایط تهران نسبی موقعیت به توجه با و اقتصادی مثبت اثرات به توجه با درمانی

 عوامل از مجدد دیدار قصد میان، این در .(2399 زاده، قانع و )تیموری باشد یم دارا سلامت گردشگر

 مجدد دیدار قصد بر مؤثر عوامل بررسی و رود می شمار به گردشگری مقاصد موفقیت کننده تعیین

 گردشگری مقاصد های موفقیت به یابیدست در را گردشگری ریزان برنامه و مدیران تواند می گردشگران

 رقابتی محیط این در توان می که مؤثری ابزارهای جمله از. (2391 همکاران، و )جعفری رساند یاری

 هاآن بین در وفاداری ایجاد و گردشگران جذب جهت پرستیژ و قوی برند کارگیری به ،کرد استفاده

 هایی و برداشت ها اندیشه باورها، از ای مجموعه مقصد پرستیژ .(1422و همکاران،  2)اندرسون باشد می

 مقاصد و کشورها از بسیاری (.1429و همکاران،  1)آهن دارند مقصد یا مکان یک از مردم که است

و  3)آرو کنند می اقدام مقصد و تبلیغ معرفی به خود، های داشته و منابع از دقیقاطلاعات  بدون گردشگری

داشت  نخواهد دنبال به ناکامی و شکست جز ای نتیجهکه ارائه این اطلاعات نادرست  (142۸همکاران، 

 مختلف های حوزه توجه مورد اخیر دهه چند (. مفهوم پرستیژ مقصد در1429و همکاران،  0)آسوراس

همچون باستیدا  پژوهشگرانی توسط میلادی هفتاد دهه در این مفهومکه است  گرفته قرار پژوهشی و علمی

 روشن همگان گردشگری بر مقصد پرستیژ اهمیت شد و امروزه گردشگری ادبیات ( وارد1420) 2و هان

 (.1412، 1؛ پانج تن و پانج تن1420است )باستیدا و هان،  شده بررسی بسیاری علمی مطالعات در و است

 رخ گردشگری مقاصد بستر در تجربیات این که دانند می گردشگری نهایی محصول را تجربه محققین

( تجربه را بر اساس ارزشی که از آن به 1422) ۸مانشیآندرادس و د (.1449و همکاران،  2دهد )بو می

                                                           
1. Andersson 

2. Ahn 

3. Aro 

4. Assiouras 

5. Bastida & Huan 

6. Panjaitan & Panjaitan 

7. Boo 

8. Andrades & Dimanche 
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( 142۸) و همکاران 2سان. آید به چهار بعد کاربردی، عاطفی، اجتماعی و معرفتی تفکیک کردند دست می

های طبیعی، تعامل با افراد جامعه میزبان، ارزشمند بودن مقصد،  ابعاد تجربه سفر را به پنج بعد جذابیت

( در تلاش برای تقویت 142۸و همکاران ) 1چن کند. خدمات و امکانات مقصد و امنیت مقصد تقسیم می

رفتاری گردشگران تجربه مقصد را به دو بعد رقابت مقصد و رفتارهای مثبت پس از خرید، با بررسی نیات 

 . در این تحقیق، محقق درصدد است تا به این سوال پاسخ دهد که آیاتجربه عاطفی و رفتاری تقسیم کردند

و ارزش درک شده برند مقصد مراکز  ژیپرست یانجیبه مقصد با اثر م یبر وفادار یتجربه گردشگران درمان

 ری دارد یا خیر؟تأثیر معنادا شهر تهران یدرمان

 نظری مبانی

 گردشگری

گردشگری عبارت است از اقامت خارج از منزل برای مدت »برای گردشگری تعاریف متعددی ارائه شده 

های تجاری با هر  یک شب یا بیشتر با هدف گذراندن تعطیلات، بازدید دوستان و اقوام، شرکت در همایش

؛ 1412)پانج تن و پانج تن،  «استخدام نیمه دائم یاروزی  هدف دیگری به جز اموری از قبیل تحصیل شبانه

 (.142۸چن و همکاران، 

های متنوع  های مختلف اقتصادی و رشته گردشگری یک فعالیت اجتماعی و اقتصادی است که شامل بخش

در فرهنگ لغات فارسی، گردشگری به معنی در اقطار عالم سفر کردن،  (.142۸، 3جیم) باشدعلمی می

سپس به محل سکونت خود  رود و و تفریح و سرگرمی، سفری که مسافر طی آن به مقصدی میمسافرت 

  (.239۸)نجارزاده و همکاران،  باشدگردد، میباز می

 0گردشگری سلامت

گردشگری سلامت، نوعی از گردشگری است که به منظور حفظ، بهبود و حصول مجدد سلامت جسمی و 

. عواملی (1449، 2)هان و رایو گیرد و کمتر از یک سال صورت می ساعت 10 ذهنی فرد به مدتی بیش از

                                                           
1. Sun 

2. Chen 

3. Gim 
4. Health Tourism 

5. Han & Ryu 



 

  57                3041 پاییز، هفتمفصلنامه مطالعات اجتماعی گردشگری، سال دوازدهم، دوره دوازدهم، شماره بیست و 

 

اقتضائات  ،تر شدن جمعیت زندگی، مسنبک کنندگان، تغییرات س های مصرف همچون تغییر در ارزش

توان عوامل اصلی ظهور گردشگری سلامت دانست. مجموعه این عوامل سیستم خدمات بهداشتی را می

لامت در حال حاضر در زمره رو به رشدترین انواع گردشگری محسوب اند تا گردشگری س موجب گردیده

  (.1442و همکاران،  2)گونزالزشود 

 انواع گردشگری سلامت 

 های آب معدنی و آب گرم های سلامت و مناطق دارای چشمه مسافرت به دهکده: 1گردشگری تندرستی

بدون مداخله و نظارت پزشکی و در های زندگی روزمره و تجدید قوا  )اسپاها( برای رهایی از تنش

 ،3)جنینگز مواردی که گردشگر بیماری جسمی مشخصی نداشته باشد را گردشگری تندرستی گویند

1441.) 

های معدنی، نمک، لجن و  )آب مسافرت به منظور استفاده از منابع درمانی طبیعی :0گردشگری درمانی

قاهت تحت نظارت و مداخله پزشکی را گردشگری ها یا گذران دوران ن غیره( جهت درمان برخی بیماری

 (. 1429و همکاران،  2؛ کشال1412)پانج تن و پانج تن،  درمانی گویند

های جراحی  های جسمی یا انجام نوعی از عمل مسافرت به منظور درمان بیماری :1گردشگری پزشکی

ویند. در این نوع از ها و مراکز درمانی را گردشگری پزشکی گ تحت نظارت پزشکان در بیمارستان

گردشگری سلامت، بیمار ممکن است پس از درمان و معالجه نیازمند استفاده از فضاها و خدمات 

گردشگری و بررسی جنبه منفی رابطه به (. تاکنون 142۸، 2)کرجر )مانند اسپاها( باشد گردشگری درمانی

ات مثبت، مانند نقش گردشگری در ثیرأتوان یافت که ت تحقیقات کمی را میو  استپرداخته شده سلامت 

ارتقاء سلامت و کیفیت زندگی جامعه مهمان و میزبان را مورد بررسی قرار داده باشد. بوشل برای اولین بار 

                                                           
1. Gonzalez 

2. Wellness Tourism 

3. Jennings 

4. Curative Tourism 

5. Kaushal 

6. Medical Tourism 

7. Kruger 
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چارچوبی مفهومی را ارائه داد که تعامل گردشگری و سلامت را از دید گردشگری سلامت توجه قرار داد 

 (.1440و همکاران،  2)لی

و همکاران،  1کند )لنزن طبیعت نقش مهمی در سلامت و تندرستی مردم بازی می، کشورهادر بسیاری از 

گرم و  های آب ها، چشمه های سلامتی، چشمه فرجگاهگردشگری سلامت و تندرستی مانند سفر به ت .(142۸

قامت هایی با قیمت مناسب و تسهیلات لوکس مانند ماساژ و غیره ا غیره رایج است و اغلب مردم در خانه

که هدف اقامت  شود مخصوصاً زمانیکنند. چنین سفری عموماً گردشگری پزشکی در نظر گرفته نمی می

 (.1412؛ پانج تن و پانج تن، 1422و همکاران،  3طولانی مدت باشد )لین

  یتجربه گردشگران درمان

و همکاران،  0ریو) است یمقصد گردشگر کیتجربه اقامت در  نیگردشگر کسب بهتر کی یاصل هدف

خدمت اشاره دارد که در آن  رندهیدهنده خدمت و گ  ارائه نیبرخورد ب ندی(. تجربه گردشگر به فرآ1421

به (. 1441، 2)پیج و کانلدارد  کند و در حافظه نگه می برخورد درک می نیخدمت، ارزش را در ح رندهیگ

استفاده از کالاها و  نیاست که در ح یتجربه گردشگر شامل تعاملات (1420)همکاران و  1تویآگاب دهیعق

( معتقد است تجربه گردشگر از مقصد 1441آید. جنینگز ) مقصد برای گردشگر به وجود می کیخدمات 

شده و منجر به طراحی سفر، سفر به مقصد یا مقصدها )تکرار سفر(، بازگشت از سفر و   با انتظاراتی شروع

 شود.  یادآوری خاطرات سفر می

 مقصدبه  یوفادار

و همکاران،  2را به دنبال دارد )سورت سوددهی )ارزش آفرینی( قابلیت افزایش وفادار مشتری مفهوم

 برقرار قوی احساسی ارتباط مقصد با گردشگر که حالتی از است عبارت مقصد به (. وفاداری1442

 قدرت افزایش بازاریابی، کمتر های هزینه به منجر مقصد به وفاداری. (142۸و همکاران،  ۸نماید )سس می

                                                           
1. Lee 

2. Lenzen 

3. Lin 

4. Ryu 

5. Page & Connell 

6. Agapito 

7. Severt 

8. Suess 
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 بر مستقیمی تأثیر شود که می سفرش تجربیات از گردشگر تبلیغات رضایت تکرار و سفر تجارت نفوذ

  (.1412)پانج تن و پانج تن،  دارد او وفاداری

 برند مقصد گردشگری

کنند  برقرار می یو احساس یعاطف یوندهایشخصیتشان است پ که متناسب با ییگردشگران با برندها

نسبت به خدمات که  تیرضا یهنوز گردشگران به درجات بالا متأسفانه. (142۸و همکاران،  2کانگ)

و  یعیاند و ارزش مورد انتظار آنان حاصل نشده است )محمدشف رسیدهنها شود،  منجر به عشق به برند آن

ارزش  شیگردشگران در افزامسئله، عدم مشارکت دادن  نیا یدیجمله علل کل (. از2392همکاران، 

مشارکت فعال گردشگران در  یچگونگ نیشود. علاوه بر ا است که در مقصد به آنان ارائه می یخدمات

محسوب شده است )پرهالاد و  نهیزم نیهای مهم در ا از چالش یکی نفعان،یذ ریارزش با سا ینیآفر هم

های مناسب  حل خلق مشترک ارزش از راه کردیگیری از رو بهره به همین منظور( 1440 ،1یراماسوم

و  3لیشوند ) می میخلق ارزش سه ندیدر فرآ زیآن خود گردشگران ن قیشود که از طر محسوب می

 (. 1449 ،همکاران

 برند مقصدارزش درک شده 

 شده توسط درک پرداختی های هزینه و کلی منافع شخصی بین مقایسه نتیجه عنوان به شده درک ارزش

 بروز خواهان کنند، درک می مصرفشان تجربه از را ارزش از بالایی مشتریان سطح که زمانی .است مشتری

 صورت تجربی به پژوهشگران (.1422و همکاران،  0هستند )ملدو خود تمایلات رفتاری مثبت از دادن

و  2دارد )یوسلو خدمات صنعت در مشتری وفاداری تأثیر مستقیم بر شده درک ارزش که دادند نشان

و ( شود ها را با عنوان بعد تکنیکی )چه خدماتی ارائه می آن کهدو بعد کیفیت خدمات . (1423همکاران، 

واقع کیفیت کارکردی، ادراک مشتریان  که در شود میشود( معرفی  بعد کارکردی )خدمات چگونه ارائه می

یندها آیندی، به کیفیت فرآفر(. کیفیت کارکردی یا 2391، همکاراناز نحوه ارائه خدمات است )صادقی و 

 ها در تولید و ارائه خدمات به مشتریان اشاره دارد.  و رویه

                                                           
1. Kang 

2. Prahalad & Ramaswamy 

3. Li 
4. Meleddu 

5. Uslu 
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معمول در هنگام انجام خدمت از  طور  یند بهآزمانی تولید و مصرف خدمات، کیفیت فر با توجه به هم

کننده  دریافت کننده و گیرد. این عنصر از کیفیت، به تعامل بین ارائه سوی مشتری مورد ارزیابی قرار می

  (.2394، خدامیو  شود )اصانلو ای ذهنی ادراک می خدمات اشاره دارد و اغلب به شیوه

 پیشینه تحقیق

شهر  یبرند خدمات درمان ژهیعوامل مؤثر بر ارزش و یبررس به( در پژوهشی 2399تیموری و قانع زاده )

توجه به اثرات مثبت اقتصادی و گردشگری سلامت با  گردشگران سلامت یو تأثیر آن در وفادار زیتبر

که بین تصویر مقصد، کیفیت  دادهای پژوهش نشان  . یافتهپرداختندزایی در ایران  بخصوص نقش اشتغال

 شده و رضایت با وفاداری گردشگران ارتباط مثبت و معناداری وجود دارد.   درک شده، ارزش ادراک

بر  یتأثیر تجربه گردشگر مقصد گردشگر بررسیبه ( در پژوهشی 2399) آبادی و همکاران حاجیرضایی 

 پرداختند.  عشق به برند مقصد یانجیتمرکز بر نقش م خلق مشترک ارزش با

دهد، تجربه گردشگر مقصد در سه بعد تجربه ذهنی، تجربه عاطفی و تجربه رفتاری بر عشق  نتایج نشان می

عنوان میانجی بر ابعاد خلق مشترک ارزش  عشق به برند مقصد به گذارد؛ و به برند مقصد تأثیر مثبت می

  .شامل: مشارکت، تعامل و تسهیم دانش تأثیر مثبت دارد

تجربه مقصد، تصویر  گیری وفاداری به مقصد با شکل( در پژوهشی به بررسی 2391عباسی و همکاران )

بر رضایت از  . نتایج حاصل از این پژوهش نشان داد تصویر از مقصد تأثیر مثبتپرداختندمقصد و رضایت 

مقصد وفاداری به مقصد دارد، همچنین تجربه از مقصد تأثیر مثبت بر رضایت از مقصد وفاداری به مقصد 

  شود. نهایت رضایت از مقصد موجب افزایش رضایت مشتری می دارد و در

گردشگر و  تیو موقع طیدهی برند مقصد، شرا شکل ی( در بررس1429و همکاران ) 2نایمول گزیرودر

ارزش  شیو افزا غیتبل لیبه تسه یمجاز یفضا یهای اجتماع استفاده از شبکه دریافتند که یانسجام آگاه

 باطاتارت یکپارچگیهای مقصد برند و  کیفیت ان،یم نیشود. در ا منجر می یبرند مقصد گردشگر

  .کنند گردشگران را فراهم می نانیاطم نهیرسانی زم اطلاع

                                                           
1. Rodríguez-Molina 
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های  کوهستان یمقصد گردشگر دربرند مقصد  ژهیارزش و یساختار لیتحلبه  (1429)کشال و همکاران 

 ن،یکردند. همچن نییای را تب ویژه یابیمدل بازار یکوهستان یمقصد گردشگر یو برا پرداختندشمال هند 

ها را  و درک کیفیت یاجتماع ریبرند، ارزش درک شده، وفاداری به مقصد، تصو ریاز برند، تصو یآگاه

 برند در نظر گرفتند. ژهیارزش و یابعاد ساختار

فروشی   خرده یبر مشتر یبرند مبتن ژهیبینی ارزش و پیش»را با عنوان  یقی( تحق142۸و همکاران ) 2بات

 یتأثیر یوب و خدمات مشتر یکند که طراح ید میأیت جیانجام دادند. نتا« یکپارچه ی: مدلیکیالکترون

تحت تأثیر قرار  ار انیمشتر نانیفروشی اطم  خرده یتیکه اجرا و ابعاد امن حالی دارد. در تیمثبت در رضا

 برند دارند.  ژهیدر ارزش و یتأثیر معنادار تیاعتماد و رضا ریدهد. هر دو متغ می

 یورزش یدادهایبرند و رو ریتصو جادیوسیله ا  به یتوسعه مقصد گردشگر یبا بررس( 142۸جیم )

مقصد را  یمؤلفه اقتصاد ژهیو تی، اهمکایمرآمتحده  ایالات یورزش یاز شهرها :یمطالعه مورد یگردشگر

 یتجربه گردشگران درمان های پژوهش در این تحقیق با توجه به مبانی نظری و بررسی پیشینه. کردند انیب

و ارزش درک شده برند  ژیپرست ی شاملانجیم متغیرهای متغیر وابسته، به مقصد یوفادار متغیر مستقل،

 :شود های زیر تشکیل می باشد. بنابراین فرضیه ی میمقصد مراکز درمان

  داری دارد.: تجربه گردشگران درمانی بر پرستیژ اثر مثبت و معنی2فرضیه 

  داری دارد. : تجربه گردشگران درمانی بر وفاداری به مقصد، اثر مثبت و معنی1فرضیه 

  داری دارد. ان درمانی بر ارزش درک شده، اثر مثبت و معنی: تجربه گردشگر3فرضیه 

 .داری دارد : پرستیژ بر وفاداری به مقصد، اثر مثبت و معنی0فرضیه 

 داری دارد. : ارزش درک شده بر وفاداری به مقصد، اثر مثبت و معنی2فرضیه 

 

                                                           
1. Butt 
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 منبع: محقق ساخته ؛. مدل مفهومی تحقیق2شکل 

 

 تحقیق  روش

و به روش مدل  توصیفی -یاز نوع همبستگ و یکاربرد قاتیتحق ءپژوهش با توجه به هدف آن جز نیا

صورت میدانی، از پرسشنامه محقق ساخته استفاده   جهت گردآوری اطلاعات، بهاست.  معادلات ساختاری

نفر اعضای  24نفر از خبرگان دانشگاهی که شامل  34پرسشنامه در اختیار  ییروا یبررس به منظور شد.

باشند قرار گرفت، که خبرگان روایی صوری  التدریس می نفر اساتید حق 24نفر کارمند و  24علمی،   تأهی

اس پی اس افزار  کرونباخ در نرم یاز آزمون آلفا ییایپا یبررس پرسشنامه را مورد تأیید قرار دادند و برای

ی و آمار استنباط یفیدر قالب آمار توص یآمار یها از روش ها دادهوتحلیل  تجزیه برای .بهره گرفته شد اس

مراکز درمانی و مطالعه  محدوده مورد. شد  استفاده 3اسمارت پی ال اس افزارهای با استفاده از نرم

که حائز شرایط عمومی مندرج در قانون مصوب  منطقه یک شهر تهران است IPDهای دارای  بیمارستان

گردشگر سلامت باشند و ثانیاً خدماتی را که مورد هدف بازار بهداشت برای مراکز پذیرای  وزارت

منطقه یک شهر تهران  IPDهای دارای  مراکز درمانی و بیمارستاندهند. لذا  گردشگری سلامت باشند ارائه

 ست.مطالعه قرارگرفته ا موردنشان داده شده است،  2با ویژگی جمعیت شناختی که در جدول 

 . ویژگی جمعیت نمونه2جدول 

 درصد فراوانی فراوانی 

 جنسیت

 1/12 121 زن

 0/30 231 مرد

 سن

32-12 290 2/24 
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 . ویژگی جمعیت نمونه2ادامه جدول 

 درصد فراوانی فراوانی 

 سن

02-31 222 9/19 

 2/29 22 سال به بالا 01

 تحصیلات

 2/24 02 دیپلم

 ۸/1 11 فوق دیپلم

 3/12 92 لیسانس

 1/22 121 فوق لیسانس

 2/1 ۸ دکترا

 سابقه فعالیت

2-2 100 2/13 

24-1 9۸ 2/12 

14-22 30 9/۸ 

 2/1 ۸ سال به بالا 12

 های تحقیقمنبع: یافته                                 

 

 ها یافته

گری پرستیژ و ارزش درک شده،  تجربه گردشگر درمانی بر وفاداری به مقصد با میانجی تأثیربرای بررسی 

های بسته براساس طیف لیکرت طراحی شد و به روش کمی توسط نمونه آماری  ای با سوال پرسشنامه

اسمارت افزار  مورد ارزیابی قرار گرفتند که به منظور انجام پژوهش از مدل حداقل مجذورات جزئی در نرم

ید پایایی متغیرها نیز محاسبه شود. ضریب سنتی استفاده شد. در مدل حداقل مربعات جزئی با 3پی ال اس

برای بررسی پایایی متغیرها ضریب آلفای کرونباخ است اما چون این ضریب کمی سختگیرانه است. در 

توان از ضریب ترکیبی نیز استفاده  کنند، می تحقیقاتی که از معادلات ساختاری مبتنی بر واریانس استفاده می

شود در هر صورت مقدار قابل قبول برای این دو ضریب  کدام ضریب استفاده می نمود. تفاوتی ندارد که از

علاوه بر آن برای بررسی روایی همگرا از میانگین واریانس استخراج شده است که  است. 2/4حداقل 

 انسیمکنون( چقدر از وار ریکه هر سازه )متغ دهد یاستخراج شده در واقع نشان م انسیوار نیانگیم

هر  یبرا AVEمقدار  ،یقاعده کل طبق .کند یم نییآشکار( مربوط به خودش را تب یرهاینشانگرها )متغ
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توسط همان  دیسازه با کی ینشانگرها انسیدرصد وار 24از  شیب یعنیباشد.  2/4از  شتریب دیسازه با

 داشته باشد. یمناسب یهمگرا ییشود تا روا نییسازه تب

 . ضریب آلفای کرونباخ و ضریب پایایی ترکیبی و میانگین واریانس استخراج شده1 جدول

 میانگین واریانس استخراج شده پایایی ترکیبی آلفای کرونباخ متغیرها

 121/4 ۸22/4 ۸23/4 تجربه گردشگر درمانی

 1۸3/4 223/4 222/4 پرستیژ مقصد

 112/4 209/4 202/4 ارزش درک شده

 102/4 234/4 21۸/4 وفاداری به مقصد

 های تحقیقمنبع: یافته             

 

در این تحقیق هر سه ضریب برای بررسی پایایی و روایی همگرای متغیرها مورد بررسی قرار گرفته است 

ها قابل  سازهی همه روایی همگراکه همانطور که مشخص است تمامی متغیرها دارای پایایی مناسب و 

به بررسی آمار توصیفی متغیرهای تحقیق از جمله میانگین، انحراف معیار و  3قبول است. در جدول 

 شود. واریانس پرداخته می

 . آمار توصیفی متغیرهای تحقیق3جدول 

 وفاداری به مقصد ارزش درک شده پرستیژ مقصد تجربه گردشگر درمانی متغیرها

 3۸0 3۸0 3۸0 3۸0 تعداد

 3119/3 2290/3 1949/3 3913/3 میانگین

 2444/3 4444/3 1۸22/3 3224/3 میانه

 ۸009۸/4 94232/4 22211/4 22291/4 انحراف معیار

 220/4 ۸21/4 330/4 222/4 واریانس

 -0۸2/4 -090/4 -142/4 -0۸0/4 چولگی

 202/4 -2۸۸/4 422/4 229/4 کشیدگی

 44/2 44/2 22/2 44/2 کمترین

 44/2 44/2 22/0 44/2 بیشترین

 های تحقیقمنبع: یافته                 

 

قرار دارد و میانگین آن  2تا  2گردد، با توجه به مقیاس سنجش که بین  ملاحظه می 3همانطور که از جدول 

در تمامی موارد، مشخص گردید که میانگین مکتسبه متغیرهای  tباشد و نیز معناداری آزمون  می 3که عدد 
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به اسمیرنوف  –کولموگروف ها از آزمون  برای تحلیل دادهبیشتر و معنادار است.  3مورد مطالعه از عدد 

 .ارائه شده است 0در جدول ها استفاده شد و نتایج آن  منظور بررسی نرمال بودن توزیع داده

 اسمیرنوف برای متغیرهای تحقیق –. نتایج آزمون کولموگروف 0جدول 

 نتیجه آزمون سطح معناداری اسمیرنوف –آماره آزمون کولموگروف  متغیرهای مدل

 غیرنرمال است 444/4 492/4 تجربه گردشگر درمانی

 غیرنرمال است 442/4 413/4 پرستیژ مقصد

 غیرنرمال است 444/4 221/4 ارزش درک شده

 غیرنرمال است 444/4 223/4 وفاداری به مقصد

 های تحقیقمنبع: یافته             

 

 42/4چون مقدار سطح معناداری برای تمام متغیرها کوچکتر از سطح خطای  0با توجه به نتایج جدول 

های پارامتریک استفاده  توان از آزمون است در نتیجه متغیرهای تحقیق دارای توزیع غیرنرمال بوده و می

ت ساختاری با رویکرد های کمی، از روش مدلسازی معادلا نمود. در این تحقیق جهت تجزیه و تحلیل داده

PLS دارای بارعاملی  92/4ها در سطح اطمینان  استفاده گردید. همه گویه 3اسمارت پی ال اسافزار  و نرم

 است.  ±91/2ها، بزرگتر بودن عدد معناداری از مقدار  باشند. مبنای معناداری گویهمی 24/4بالای 

 های مدل تحقیق یرها و گویه. نتایج روایی همگرایی فاکتورهای مربوط به متغ2جدول 

 نتیجه tآماره  بار عاملی ها گویه

 معنادار 222/19 22۸/4 .کنداین مرکز درمانی حس کنجکاوی گردشگران را تحریک می

 معنادار 124/30 292/4 شود. منجر به شناخت بیشتر از خدمات پزشکی می یمرکز درمان نیا

 معنادار ۸04/12 212/4 دهد..خدمات درمانی را افزایش می حس دانش و اطلاعات نسبت به یمرکز درمان نیا

 معنادار 101/20 124/4 کند. های رفتاری را درگیر می با توجه به ساختاری فیزیکی که دارند فعالیتمرکز  نیا

 معنادار 233/12 212/4 آورند. و پزشکان را فراهم می بیمارزمینه برقراری ارتباط بین  یمرکز درمان نیا

 معنادار 212/22 110/4 کنند. مراجعین با یگدیگر ارتباط خوبی برقرار می شهر تهران کیمنطقه  یمراکز درماندر 

 معنادار 139/29 101/4 احساس درونی خوبی نسبت به خدمات مراکز دارند. یمرکز درمان نیامراجعین 

 معنادار 3۸1/20 223/4 ندارم و ناراضی هستم. یمرکز درمان نیاتجربه و تصویر ذهنی خوبی از 

 معنادار 230/2 222/4 .کندهویت مرا تخریب می یمرکز درمان نیامراجعه و درمان در 

 معنادار 113/2۸ 199/4 .رسدها به گوشم میاخبار منفی از طریق انسان یمرکز درمان نیااز عملکرد 

 معنادار 222/2 221/4 .کنندی کیفیت خدمات ارائه شده را تحسین میمرکز درمان نیامراجعین به 

 معنادار 422/20 122/4 دانند.ی کیفیت خدمات ارائه شده را مطلوب میمرکز درمان نیامراجعین 

 معنادار 922/21 22۸/4 کنم.از کیفیت خدمات درمانی ارائه شده مزایا و منافع زیادی کسب می

 معنادار 229/1 022/4 از کیفیت خدمات ارائه شده در این مرکز درمانی رضایت دارم.
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 های مدل تحقیق . نتایج روایی همگرایی فاکتورهای مربوط به متغیرها و گویه2جدول ادامه 

 نتیجه tآماره  بار عاملی ها گویه

 معنادار 021/2 001/4 من به خدمات این مرکز درمانی تعهد دارم.

 معنادار ۸29/1 012/4 است.بخش مراجعه و دریافت خدمات از این مرکز درمانی برای من لذت

 معنادار 212/2 0۸2/4 این مرکز درمانی برای من ارزش و احترام زیادی قایل است.

 معنادار 420/۸ 201/4 دهد.این مرکز درمانی خدمات منحصربفردی برای من ارایه می

کنم، در مقایسه با قیمتی که بابت خدمات در این مرکز درمانی پرداخت می

 کنم.دریافت می کیفیت مطلوبی
 معنادار 419/2 204/4

 معنادار 142/1 022/4 کنم.کنم، قیمتی منطقی پرداخت میدر مقایسه با کیفیتی که دریافت می

 معنادار 41۸/22 902/4 نگرش مثبتی به خدمات این مرکز درمانی دارم.

 معنادار 23۸/19 ۸9۸/4 تمایل به تکرار مراجعه به این مرکز درمانی دارم.

 معنادار 232/10 ۸22/4 کنم.این مرکز درمانی را به دوستان و آشنایان معرفی می

 های تحقیقمنبع: یافته           

 

 نتیجه متغیرهای تحقیق ارائه شده است. نکته مهم در ارتباط با جدول مذکور این است که 2در جدول 

ها، بزرگتر  باشند. مبنای معناداری گویهمی 24/4دارای بارعاملی بالای  92/4ها در سطح اطمینان  همه گویه

 94/4است. از آنجا که همبستگی بین متغیرهای مدل کمتر از عدد  ±91/2بودن عدد معناداری از مقدار 

است، عدم همپوشانی بین متغیرهای مدل تحقیق تأیید شد. با توجه به تأیید اعتبار همگرایی و اعتبار 

مدل معادلات ساختاری و  3و  1های  شود. شکل تأیید واقع می گیری تحقیق مورد افتراقی، مدل اندازه

 دهند. نمودار مسیر مدل تحقیق را نشان می
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 های تحقیقمنبع: یافته ؛. مدل تحقیق در حالت استاندارد1شکل                            

 

 
 های تحقیقمنبع: یافته ؛معناداری حالت در تحقیق مدل. 3 شکل                       
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استیودنت استفاده شد. در این آزمون اگر  -برای تأیید یا رد مسیرها و روابط بین متغیرها از آزمون تی

 tشود. لذا مقادیر  تأیید می 42/4باشد، مسیر مربوطه در سطح خطای  ±91/2بزرگتر از  tمقدار آماره 

دهد مسیرهای مدل معنادار هستند. به طور کلی مدل در حالت معناداری نشان می مسیرهای موجود در

و شاخص بررسی اعتبار حشو یا  2برای بررسی کیفیت یا اعتبار مدل از شاخص بررسی اعتبار اشتراک

های مربوط به متغیرهای تحقیق آورده  مقادیر هر یک از شاخص 1بهره گرفته شد. در جدول  1افزونگی

کند هر متغیر مکنون )سازه( چقدر از واریانس متغیر مکنون دیگر را تبیین  بیان میاعتبار اشتراک  شده است.

کند هر متغیر مکنون چقدر از واریانس متغیر مکنون دیگر را توسط  بیان میو اعتبار اشتراک  کند می

 .کند بین تبیین می نشانگرهای پیش

 (CV Red) افزونگیو شاخص ( CV Com)های اشتراک  . شاخص1جدول 

 CV Com CV Red متغیر

 320/4 324/4 تجربه گردشگر درمانی

 004/4 032/4 پرستیژ مقصد

 114/4 12۸/4 ارزش درک شده

 492/4 493/4 وفاداری به مقصد

 های تحقیقمنبع: یافته                                 

 

باشند و اعتبار مدل را  و بزرگتر از صفر میها مثبت  شود شاخص مشاهده می 1همان طور که در جدول 

 دهند.نشان می

 . روش فورنل و لاکر2جدول 

 0 1 2 3 متغیرها

 221/4 تجربه گردشگر درمانی
  

 

 224/4 201/4 پرستیژ مقصد
 

 

  239/4 200/4 202/4 ارزش درک شده

 214/4 233/4 239/4 202/4 وفاداری به مقصد

 های تحقیقیافتهمنبع:                      

 

                                                           
1. CV-Communality 

2. CV-Redundancy 
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که متغیرهای مکنون در  باشد( مشخص می29۸2) 2همانگونه که از جدول برگرفته از روش فورنل و لاکر

های دیگر و روایی واگرای مدل در حد مناسبی  های خود دارند تا با سازهمدل تعامل بیشتری با شاخص

شود. برازش  استفاده می tاست. برای بررسی برازش مدل ساختاری پژوهش از معیار، ضرایب معناداری 

بیشتر باشند تا  91/2به این صورت است که این ضرایب باید از  tمدل ساختاری با استفاده از ضرایب 

ها را تأیید ساخت. نتایج معناداری ضرایب براساس ر بودن آنمعنادا درصد 92بتوان در سطح اطمینان 

درصد  92بیشتر باشد، با اطمینان  91/2از  tگزارش شده است. به طوری که اگر مقدار آماره  tآماره  مقدار

قابل قبول  0/4توان نتیجه گرفت که متغیر مستقل بر متغیر وابسته تأثیر دارد و مقادیر استاندارد بالای  می

 باشد. می

R)ضریب تعیین 
Rمعیار  (:2

کند. هر  زا را مشخص میزا بر یک متغیر درونمیزان تأثیر یک متغیر برون 2

Rچه مقدار 
 1زای یک مدل بیشتر باشد، نشان از برازش بهتر مدل است. چاینهای درونمربوط به سازه 2

 بودن قوی و متوسط ضعیف، مقادیر برای ملاک مقدار عنوان به را 12/4 و 33/4 ،29/4 مقدار سه (299۸)

R معیار وسیلهبه مدل ساختاری بخش برازش
 گردد.  د که برازش مدل ساختاری تأیید میگیرمی نظر در 2

 همکاران و 3هنسلر سازد. می مشخص را مدل بینیپیش قدرت معیار این (:  ) کنندگی بینی پیش کیفیت

 یا سازه قوی و متوسط ضعیف، بینیپیش قدرت دادن نشان برای را 32/4 و 22/4 ،41/4 مقدار سه (1449)

که با توجه به نتایج برازش مدل ساختاری را تأیید  اندکرده تعریف آن به مربوط زایبرون های سازه

 سازد.  می

 تعیین ضریب .۸ جدول

 شدت (کنندگی بینی پیش کیفیت) Q2 تعیین( )ضریب R2 وابسته متغیر

 قوی 229/4 ۸02/4 مقصد به وفاداری

 قوی 229/4 ۸02/4 میانگین

 های تحقیقمنبع: یافته                          

 

 

                                                           
1. Fornell & Larcker 

2. Chin 

3. Hensler 

6.R Squars 
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 (GOF) کلی مدل برازش

( پیشنهاد شده است. این GOFسازی حداقل مربعات جزئی، شاخصی به نام نیکویی برازش ) در مدل

دهد و به عنوان معیاری برای سنجش  گیری و ساختاری را مدنظر قرار می شاخص هر دو مدل اندازه

 قوی و متوسط ضعیف، مقادیر عنوانبه 31/4 و 12/4 ،42/4 مقدار سهرود.  عملکرد کلی مدل به کار می

   است. شده معرفی معیار این برای

̅̅           √     مدل ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅̅ ̅     ̅̅̅̅   √             = 0.68 

 بیشتر 0/4 از عاملی بارهای ضرایب تمامی دارد. قوی برازش مدل که گفت توانمی فوق نتایج به توجه با

 نیز متغیرها گریمیانجی نقش تحقیق این در که آنجایی از دارد. مدل این بودن مناسب از نشان که است

 میانجی متغیر ایواسطه نقش باشد، مستقیم اثر از بیشتر غیرمستقیم اثر که صورتی در گردد می بررسی

 فرض باشد 91/2 مطلق قدر از بزرگتر طریق این از آمده دست به معناداری عدد چنانچه شود.می پذیرفته

 است. شده ارائه 9 جدول در نتایج خلاصه شود. می یدأیت صفر مقابل فرض و رد صفر

 سوبل آزمون نتایج .9 جدول

 فرضیه

 تخمین ضریب

 استاندارد غیر

 اول مسیر

 تخمین ضریب

 مسیر استاندارد

 دوم

 استاندارد خطای

 مسیر به مربوط

 اول

 استاندارد خطای

 مسیر به مربوط

 دوم

Z نتیجه 

 یوفادار بر درمانی گردشگران تجربه

 ژیپرست یانجیم اثر با مقصد به
 ییدأت 41/1 422/4 419/4 12/4 19/4

 یوفادار بر درمانی گردشگران تجربه

 درک ارزش یانجیم اثر با مقصد به

 درمانی مراکز مقصد برند شده

 ییدأت 24/1 419/4 421/4 19/4 21/4

 های تحقیقمنبع: یافته     

 

 و پرستیژ میانجی اثر با مقصد به وفاداری بر درمانی گردشگران )تجربه غیرمستقیم مسیرهای تعیین برای

  شد. استفاده 2استراپ بوت روش از درمانی( مراکز مقصد برند شده درک ارزش

 

                                                           
1 . Bootstrap 
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 غیرمستقیم مسیرهای برای استراپ بوت نتایج .24 جدول

 سوگیری بوت داده مسیر
 خطای

 استاندارد
 بالا حد حدپایین

 اثر با مقصد به یوفادار بر درمانی گردشگران تجربه

 ژیپرست یانجیم
1422/4 1414/4 4442/4 41312/4 2923/4 131۸/4 

 اثر با مقصد به یوفادار بر درمانی گردشگران تجربه

 درمانی مراکز مقصد برند شده درک ارزش یانجیم
1344/4 1034/4 4244/4 41329/4 2121/4 324۸/4 

 های تحقیقمنبع: یافته          

 

 به وفاداری بر درمانی گردشگران تجربه برای اطمینان فاصله پایین و بالا حد 24 شماره جدول به توجه با

  گیرد. نمی بر در را صفر درمانی مراکز مقصد برند شده درک ارزش و پرستیژ میانجی اثر با مقصد

 پژوهش های فرضیه ساختاری معادلات الگویابی اجرای نتایج .22 جدول

 رابطه نتیجه کل اثر مستقیم اثر t ارزش تحقیق متغیرهای روابط

 معنادار و مثبت تایید 231/4 231/4 243/20 پرستیژ – درمانی گردشگران تجربه

 ومعنادار مثبت تایید ۸43/4 ۸43/4 431/22 مقصد به وفاداری - درمانی گردشگران تجربه

 معنادار و مثبت تایید 021/4 021/4 ۸22/1 شده درک ارزش - درمانی گردشگران تجربه

 معنادار و مثبت تایید ۸32/4 ۸32/4 042/22 مقصد به وفاداری - پرستیژ

 معنادار و مثبت تایید 100/4 100/4 2۸۸/22 مقصد به وفاداری - شده درک ارزش

 های تحقیقمنبع: یافته              

 

 گیری نتیجه

خدمات در  تیفیکاهش ک نیو همچن ،یو تکنولوژ یکمبود امکانات پزشک ،یدرمان یها نهیهز شیبا افزا

 ازیمورد ن یخدمات درمان افتیدر یبرا گریبه سفر به مقاصد د بیترغ یشتریافراد ب ها،کشور یبرخ

خدمات، رفتار کادر درمان،  تیفیاز جمله ک ی. توجه به تجربه و ادراکات گردشگران درمانشوند یم

 دشانو بازگشت مجد یوفادار جهیها و در نت آن تیرضا شی، منجر به افزا و ... ها متیق ،یامکانات رفاه

 ییها ارزش نیو همچن یو شهرت مقصد درمان ژیپرست ریتحت تأث ژهیامر به و نی. اشود یبه همان مقصد م

بنابراین اگر گردشگر تجربه خوبی از برند گیرد.  ، قرار میدهند ینسبت م یاست که به برند مراکز درمان



 
                                                  تهران ی شهربه برند مقصد مراکز درمان یبر وفادار یتأثیر تجربه گردشگران درمان  
 

 
 

شود و آن برند را از سایر برندها  داشته باشد تصویر ذهنی و برداشت خوبی از آن برند در ذهنش تداعی می

گذارد و موجب تکرار خرید و معرفی برند به سایرین داند و بر رفتار گردشگران تأثیر میمتمایز می

 شود. می

فردی برای گردشگر ایجاد شود. برای فردی که به  برای ایجاد یک برند قوی، باید تجربه زیبا و منحصربه

با برند باید نقش تبلیغات را برایش ایفا نماید، زیرا ادراک حاصل از  نماید، عناصر مرتبط برند توجه می

تجربه گردشگر درمانی شامل احساسات  .استفاده از محصول نباید متضاد با انتظارات قبلی گردشگر باشد

های شناختی )ذهنی بافکری( و رفتاری است که تمامی بعدها بر )حسی(، عواطف )عاطفی(، واکنش

بر حس بینایی، بویایی، چشایی و  تمرکز بعد حسی تجربه گردشگر درمانیپرستیژ برند تأثیرگذار است. 

از این رو هدف پژوهش حاضر، بررسی تأثیر تجربه گردشگران درمانی بر است.  رانگلامسه گردش

  باشد. نجی پرستیژ و ارزش درک شده برند مقصد مراکز درمانی شهر تهران میوفاداری به مقصد با اثر میا

خدمات  تیفیهمچون ک یاز عوامل یو ادراکات گردشگران درمان اتیپژوهش نشان داد که تجرب یها افتهی

بر  یمعنادار و مثبت ریتأث ره،یو غ ها متیق ،یرفتار و مهارت پزشکان و پرستاران، امکانات رفاه ،یافتیدر

چه تجربه گردشگران  ره گر،یها دارد. به عبارت د در ذهن آن یمقصد درمان ژیشهرت و پرست یارتقا

که تجربه گردشگران درمانی بر  ابدی یم شیها افزا در نظر آن زیو اعتبار مقصد ن ژیبهتر باشد، پرست یدرمان

بر  یپژوهش مبن نیا یها افتهد. یشو و در نتیجه فرضیه اول تأیید می داری داردپرستیژ اثر مثبت و معنی

( 142۸) 2هان و هیونمطالعه  جیو شهرت مقصد، با نتا ژیمثبت و معنادار تجربه گردشگر بر پرست ریتأث

 ها مارستانیب ژیها، بر پرست و ارزش ادراک شده آن یدرمان هتل یها که برنامه افتندیها دردارد. آن یهمخوان

که  دندیرس جهینت نی( در پژوهش خود به ا1421) 1گیلت و کوکوکاستادنیزچی  نیهمچن مثبت دارد. ریتأث

مراکز  نیا ژیشهرت و پرست شیدر افزا یارائه شده در مراکز اسپا، نقش مهم زاتیخدمات و تجه تیفیک

  مطالعه حاضر همخوان است. یها افتهیدارد که با 

 رینظ یها از عوامل آن یها شامل ادراکات و قضاوت ینشان داد تجربه گردشگران درمان ها افتههمچنین ی

 نیا یبر وفادار یمثبت و معنادار ریتأث ره،یاقامت و غ ها، نهیرفتار پرسنل، هز ،یخدمات درمان تیفیک
                                                           
1. Han & Hyun 

2. Denizci Guillet & Kucukusta 
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هر چقدر تجربه گردشگران بهتر  که یدارد. به طور یگردشگران و بازگشت مجددشان به همان مقصد درمان

، از این رو فرضیه دوم خواهد بود شتریمجددشان از مقصد ب دیو بازد یوفادارتر باشد، احتمال  و مطلوب

 یدرباره عوامل یگردشگران درمان یذهن یها و قضاوت اتینشان داد که تجرب ها افتهیپژوهش نیز تأیید شد. 

بر  ره،یو غ ها نهیهز ،یو رفاه یتعامل با پزشکان و پرستاران، امکانات اقامت ،یافتیخدمات در تیفیمانند ک

هرچه تجربه  گریدارد. به عبارت د یمثبت و معنادار ریتأث کنند، یها از برند مقصد درک م که آن ییها ارزش

که در نتیجه آن  خواهد بود شتریب زیاز برند مقصد ن یتر باشد، ارزش درک شده و مطلوب یگردشگر درمان

 فرضیه سوم نیز تأیید گردید.

ژ و شهرت مقصد درمانی در نزد گردشگران، تأثیر مثبت و معناداری بر میزان ها نشان داد که پرستی یافته

ها به بازگشت و انتخاب مجدد همان مقصد برای دریافت خدمات درمانی دارد. مندی آن وفاداری و علاقه

به عبارت دیگر، هر چقدر پرستیژ و شهرت یک مقصد درمانی بیشتر باشد، احتمال وفاداری و بازگشت 

های درک شده  ها نشان داد که ارزش یافتههمچنین  .دشگران به آن نیز بالاتر خواهد رفتمجدد گر

گردشگران درمانی از برند مقصد شامل کیفیت، خدمات، قیمت و تصویر ذهنی، تأثیر معناداری بر میزان 

درک  ها به بازگشت و انتخاب مجدد همان مقصد دارد. به عبارت دیگر هرچه ارزش وفاداری و تمایل آن

  .ها نیز بیشتر خواهد بود شده گردشگران از برند مقصد بالاتر باشد، احتمال وفاداری و بازگشت دوباره آن

تجربه گردشگران درمانی از عوامل مختلفی همچون کیفیت علاوه بر آن نتایج حاکی از آن است که 

های  مراکز درمانی، هزینهخدمات درمانی، رفتار و تخصص پزشکان و پرستاران، کیفیت امکانات رفاهی 

ی به بر وفادار گردشگران درمانی ها نشان داد که تجربه شود. نتایج تحلیل داده پرداختی و غیره تشکیل می

با مثبت و معناداری دارد  تأثیربرند مقصد مراکز درمانی شده  و ارزش درک ژیپرست یانجیبا اثر م مقصد

 باشد. یراستا م ( هم1424و همکاران ) 2هئونگ( و 142۸) ونهان و هیمطالعات گذشته، از جمله  یها افتهی

 ریها، تأث شده آن و ارزش درک یدرمان هتل یها خود نشان دادند که برنامه قیدر تحق( 142۸هان و هیون )

 ن،یهمچن پژوهش مطابقت دارد. نیا جیدارد که با نتا یگردشگران درمانبر قصد بازگشت مجدد  یمثبت

را بر  یو اعتماد گردشگران درمان تیدر مطالعه خود، نقش تجربه، رضا( 1424)و همکاران  هئونگ

                                                           
1. Heung 
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برای ارتقای کیفیت بدین منظور  پژوهش حاضر است. یها افتهیکردند که همسو با  دییها تأ آن یوفادار

های پزشکی پیشرفته مجهز  تجربه گردشگران درمانی، لازم است مراکز درمانی به تجهیزات و دستگاه

 شوند. 

توان کیفیت خدمات  کارگیری پزشکان و متخصصان مجرب و کاهش زمان انتظار بیماران، می همچنین با به

ها و مراکز اقامتی  درمانی و در نتیجه تجربه گردشگران درمانی را افزایش داد. علاوه بر این، لازم است هتل

ای مطلوب برای  بتوانند تجربه اطراف مراکز درمانی به امکانات و خدمات رفاهی باکیفیت مجهز شوند تا

توان  گردشگران درمانی فراهم کنند. در نهایت، با تقویت برندسازی مقصد و تأکید بر مزایای رقابتی آن، می

 .زمینه وفاداری بیشتر گردشگران درمانی به مقصد را فراهم نمود

 تقدیر و تشکر

عمل ه را یاری نمودند کمال قدردانی ببدین وسیله از تمامی صاحب نظرانی که در تهیه این پژوهش ما 

 آید.می
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