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 چکیده

)پیشگیری( به دلیل ظرفیت بیش از سه برابری  تندرستیو  )پزشکی( یدرمانگردشگری سلامت متشکل از دو نوع گردشگری 

های بالقوه ایران در حوزه درمانی )وجود پزشک و امکانات  در کسب درآمد ارزی نسبت به گردشگری عادی خارجی و توانایی

 نمکی، گنبدهای و گرم آب های حوزه تندرستی )مانند چشمه در  منابع طبیعی مناسبوجود  نیز درمانی( و و  شکی زفراوان پ

 رغمبه ، سلامت یاز بازار گردشگر رانیسهم ا لکن درمانی(، دارای اهمیت فراوان است، لجن امکانات و شور آب های دریاچه

از خاورمیانه نسبت به عوامل مؤثر جهت سلامت  یگردشگر یتقاضابنابراین سنجش حساسیت  است. زیناچ، بالا یها تیظرف

های اساسی تحقیق این است که عوامل مؤثر بر  نماید. لذا سؤال افزایش سهم ایران از گردشگری سلامت خارجی ضرورت می

)کشش( این تقاضا نسبت به آنها چگونه است؟ به همین سبب در این تحقیق با  تقاضای گردشگری سلامت کدامند و حساسیت

ی( و تندرست یدرمان) تقاضای گردشگری سلامت آل )ایدز( با کمک سیستم معادلات همزمان تابع تفاده از تقاضای تقریبا ایدهاس

گردشگر از کشورهای حوزه خلیج فارس در گردشگری  0۸۱شود. بدین منظور با استفاده از پرسشنامه، نظر  تخمین زده می

براساس نتایج حاصل از تخمین به عوامل مؤثر تخمین زده شده است. سلامت اخذ و حساسیت تقاضای گردشگری سلامت 

 یکالاها و خدمات اقامت ریسا یمتیکشش ق کهی در حال ،بوده کیبزرگتر از  ،سلامت یگردشگر یتقاضای متیکشش قایدز، 

مانند میزان درآمد دار امعن یهاریبه متغسلامت،  گردشگران یتقاضا تیحساس . همچنین طبق نتایجباشد یم کیکمتر از 

  باشد. یم در ایران تورمنرخ نرخ ارز، تغییرات مخارج،  مت،یق، زایمدت زمان و گردشگر،
 

آل، حساسیت، گردشگری سلامت، حوزه خلیج فارس، سری معادلات  تقاضای تقریباً ایده ها:کلیدواژه

 همزمان 

                                                           
         Email: mahdikamali174@gmail.com                                                                                                   نویسنده مسئول،                               .0
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 مقدمه 

به  یابیدست یبراگردشگران  ندآیفر نیکه در اباشد  یکی از انواع گردشگری، گردشگری سلامت می

های تندرستی  ی)گردشگری پزشکی( و استفاده از ظرفیتو جراح یبهداشت -یدرمان یها مراقبت

ها و دستاوردهای پزشکی و سطح بالای تجهیزات بهداشتی  . پیشرفتکنند یم سفر ،)گردشگری تندرستی(

را برای حوزة گردشگری به ویژه در زمینة  های جدیدی ایران، امکان و فرصت برخی از مناطق درمانی در

از طرف دیگر دربرخی دیگر از مناطق ایران، دارای  جذب گردشگری سلامت ایجاد کرده است.

های تندرستی بمانند آب درمانی، لجن درمانی و .... است، لکن با وجود ظرفیت بالقوه در ایران  ظرفیت

ت دنیا و خصوصاً کشورهای حوزه خلیج فارس، برای گردشگری سلامت، سهم ایران از گردشگر سلام

بسیار پایین است، برای افزایش این سهم، نیاز است که حساسیت تقاضای گردشگران حوزه خلیج فارس 

 حساسیت نیتخمنسبت به عوامل مؤثر بر تقاضای گردشگری تخمین زده شود. بنابراین هدف این تحقیق، 

 یاز کشورها تندرستی( یگردشگری درمانی و تقاضای گردشگرتقاضای  )جمع سلامت یگردشگر یتقاضا

  باشد. می انهیخاورم

باید توجه داشت که گردشگری سلامت سفری سازمان یافته از محیط زندگی فرد به مکان دیگر، به منظور 

سلامت،  یگردشگرپذیرد.  حفظ بهبود و دستیابی مجدد به سلامت جسمی و روحی فرد صورت می

 هبودن ارائ نهیکم هز لیجهان است که به دل دری صنعت گردشگر یها بخش نیامروزه از رو به رشدتر

مناسب جهت  یو فرصت دیآ یشمار م به یوجوه توسعة اقتصاد نیبهترز ا ران،یخدمات درمان در کشور ا

 کشور، کننده به مراجعه یخارج مارانیدر ب یتمندیرضا جادیا زیبه گردشگران و ن یپزشک خدمات هارائ

 (. گردشگری61؛ 091۱)توکلی و محمدیان سارویی،  ارتقاء اعتبار و اقتصاد کشور است یجهت درمان برا

 به گردشگری، ابعاد از یکی عنوان به و گیرد می دربر را سلامت ارتقای برای مسافرت هرگونه سلامت،

های  حوزه انیدر م .(61؛ 0910ایزدی و همکاران، )نماید  می کمک اقتصاد کشور پویایی و پایدار توسعه

شده  برخوردار ادییاز توجه ز یهای رقابتتیو مز تیقابل لیمختلف گردشگری، گردشگری سلامت به دل

 شود یم ارزآوری موجب یگردشگر معمول کیگردشگر سلامت سه برابر  رآورد شده است هر، باست

 .(0۱1؛ 0911و توانگر،  ی)ملک
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 جادیهای بالقوه برای الیاز پتانس یکیکه به  افتهی تیاهم صنعت گردشگری به حدی ،یکنون طیدر شرا

؛ 0916)سالم و نیازی،  است دهیمبدل گرد یاستانداردهای زندگ شیافزا ارزآوری و ،یفرصتهای شغل

06۱). 

کشورهایشان خارج سلامت از  طی چند سال گذشته، به تعداد افرادی که به منظور استفاده از خدمات

مقاصد گردشگری  اطلاعات دقیقی از تعداد بیمارانی که خدمات سلامت را دراند، افزوده شده است.  شده

در تعیین تعداد گردشگران سلامت مربوط به تعریف  کنند، وجود ندارد. مشکل اصلی سلامت دریافت می

کشور مقصد،  خارجیان مقیم گردشگران است. در واقع عدد گزارش شده شامل درمان دقیقی از این

؛ 0910ایزدی و همکاران، )شود زمان اقامت می مسافران تجاری و گردشگران نیازمند خدمات سلامت در

70).   

کنند، ممکن است  نظیر یوگا، ماساژ و غیره استفاده می علاوه بر این آمار، کسانی که از خدمات تندرستی

بیماران در فرآیند گردشگری  ی هست که تعداد قابل توجهی ازاضافه شوند. با این حال، بدیه به این آمار

قلب و  یجراح ،یادیبن یها سلول ،ینابارور یها در حوزه شرفتیبا پ رانیا .پزشکی مشارکت می نمایند

آب گرم و  یها وجود چشمه زیو درمان انواع سرطان و ن صیتشخ ک،یپلاست ییبایز یها یچشم، جراح

کشور فعال در حوزه  10در اکثر مناطق جزء  یآب شور و امکانات لجن درمان یهااچهیدر ،ینمک یگنبدها

خود در افق  سالهبر اساس اهداف توسعه چشم انداز  رانیدرآمده است. کشور ا ایدن لامتس یگردشگر

)خوارزمی و همکاران،  دیگرد سلامت در منطقه خواهد گردشگریی اصل های قطباز  یکی 0111

از مناطق  یدستاوردهای پزشکی و سطح بالای تجهیزات بهداشتی درمانی در برخ ها و پیشرفت (.1؛091۱

های جدیدی را برای حوزة گردشگری به ویژه در زمینة جذب گردشگری سلامت  ایران، امکان و فرصت

دهنه چشمه آب معدنی  9۱1تاکنون بیش از. همچنین (0۱۱؛ 0911و توانگر،  یاست )ملک  ایجاد کرده

ها مناسب است و از این نظر، پتانسیل بسیار مناسبی برای  ست که کیفیت اکثر این چشمهشناسایی شده ا

 .ریزی است ی گردشگری سلامت مبتنی بر آب در کشور وجود دارد که مستلزم واکاوی و برنامه توسعه

. (است زیناچ یدرمان یو بهداشت یپزشک یبالا یها تیسلامت با وجود ظرف یاز بازار گردشگر رانی)سهم ا

 ونیلیم 611با حدود  0916در سامانه وزارت بهداشت در سال  یخارج ماریهزار ب 061ثبت سفر و درمان 
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دلار  اردیلیم0۱1 یپزشک یاز گردشگر یجهان کشور حاصل شده است. درآمد یمحل برا نیدلار درآمد از ا

 (۸، 0111، ی و آسایشکمالدرصد بوده است ) میکمتر از ن 0916از آن در سال  رانیبوده که سهم ا

 جهان ی سلامتگردشگر یها از مناطق و قطب یکیبه عنوان  رانیبالقوه کشور ا های ظرفیتبا توجه به 

 جلوگیری از مهاجرت و تنوع فعالیت اقتصادی موجب رونق درآمد،که  گردشگری استواثرات 

( ، 091۸اثرات تکاثری گردشگری به نقل از)الهی و همکاران،  (،0911شود)درویشی و همکاران،  می

شناخت عوامل مؤثر بر تقاضای گردشگر سلامت از کشورهای همسایه خصوصا کشورهای خاورمیانه 

 یگردشگر یقاضااین سوال است؛ حساسیت تگویی به  ین تحقیق در پی پاسخی است، بنابراضرور

 عوامل موثر چه میزان است؟به تغییرات  انهیخاورم یسلامت از کشورها

 مبانی نظری

 تعیین تابع تقاضای گردشگری سلامت

سلامت را در بر  یارتقا یهرگونه مسافرت برا ،یاز ابعاد گردشگر یکیسلامت به عنوان  یگردشگر

 کیسلامت،  یگردشگر نی. همچندینما یاقتصاد کشور کمک م ییایو پو داریو به توسعه پا ردیگ یم

محمدی و ) شود یمحسوب م یتیامن یبازو کی زیدرآمد کشور و ن شیافزا یدر راستا یمل یاستراتژ

درخصوص عوامل مؤثر بر جذب گردشگر علی الخصوص گردشگری سلامت  .(09۸1همکاران، 

  های موردی مختلفی در نقاط مختلف دنیا انجام شده است: تحقیق

 نیتجارت ب کیهای کلاسهیاز نظر یکیتوان با استفاده از  یسلامت را م گردشگریعوامل مؤثر بر تقاضای 

مناطق  هینظر نیداد. براساس ا حیتوض دیعوامل تول یوفور نسب هینظر ای نیهکچر اوهل هینظر یعنیالملل، 

است  شتریب در آنها دیعوامل تول یکه موجودی نسب یو پزشک یدرمان ،یکالاها و خدمات تندرست دیدر تول

 ،یکالاها و خدمات تندرست دیعوامل تول یمناطق به علت فراوان بودن نسب نیا رایز ابند؛ی یتخصص م

موضوع در صنعت گردشگری سلامت به آن معنا است که  نیکنند. ا یم دیرا ارزان تر تول یو پزشک یدرمان

ده دارد. عرضه کننده و صادرکنن یو پزشک یمنابع درمان ،یکه آب و هوای گرم، سواحل آفتاب یا منطقه

منابع را ندارند، واردکننده خدمات گردشگری هستند.  نیکه ا یا خدمات گردشگری است و منطقه

به عبارت  ایگردشگری  انیکننده جر نییدر گردشگری سلامت تفاوتهای عرضه وتقاضا عوامل تع ن،یبنابرا
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در  راتییتغ دهدکه ی( نشان میکخدمات هستند. تجارت دو طرفه )درون صنعت پزش نیبهتر تجارت ا

های حمل ونقل و نهیمحصول، هز زی. تماستیهمان گردشگری سلامت ن ایعلت تجارت  ییعرضه به تنها

هستند. عرضه  تیناقص در الگوهای دوطرفه تجارت از جمله موارد مهم و حائز اهم ینیجانش نیهمچن

سازد )مروت  یم ریکان پذتجارت دو طرفه را ام هب ازیمنطقه و کمبود در منطقه واردکننده ن کیدر  یناکاف

 .(۱۸1؛ 0917و همکاران، 

فرد را در  یو عوامل کشش کند می جادیبه سفر ا لی)فشار( در فرد تما یمدل جاذبه، عوامل رانش طبق

استراحت،  ،ییبه رها لیچون: م ییهازهیمفهوم گسترده، انگ کیدر . کند یانتخاب مقصد مناسب کمک م

سلامت و تناسب  ،ییماجراجو ،یاجتماع ملاتتعا لیتسه ،یشاوندیآرامش، قدر و منزلت، بهبود روابط خو

مانند: سواحل، آب و هوا، منطقه آرام، امکانات  ییها زهی. انگشوند یدر نظر گرفته م یاندام، عوامل رانش

 یگردشگر نهیاند. در زم یعوامل کشش ،یابیآموزش، انتظار سود و بازار ،یفرهنگ یهاجاذبه ،یحیتفر

درآمد، آموزش و مرتبط با  ت،ی)سن، جنس یجامعه شناخت یها یژگیشامل و یعوامل رانش ،یدرمان

است. در مقابل،  یخدمات پزشک یاست و نشان دهنده تقاضا برا یسلامت تیوضع مه،یب تیوضع( سلامت

 ،یکشور )ثبات اقتصاد طیاست و شامل مح یدرمان یعمدتاً مربوط به مقصد گردشگر یعوامل کشش

شهرت پزشکان(  ،یمجوز رسم ت،یفیمراقبت با ک یپزشک ناتخدمات و امکا تیفیکشور( و ک ریتصو

کمالی ) رگذارندیتأث یبر ورود گردشگران درمان یبر خروج و عوامل کشش یعوامل رانش ن،یاست. بنابرا

 (.669، 091۸وهمکاران، 

اند.  را توسعه داده یدرمان یشاخص گردشگر ،یکشش-ی(، با استفاده از مدل رانش۱106) 0و استفانو چیفنتر

و خدمات و  یپزشک نهیهز ،یکشور، مقصد گردشگر طیشده: مح لیشاخص از چهار عامل تشک نیا

  .یامکانات پزشک

 یریگمیتصم ندآیعوامل مؤثر بر فر یبررس یرا برا یکشش-ی( مدل رانش۱101) ۱سیو با راسونتورنیو

 یدهد که عوامل کشش یمطالعه نشان م نیاند. ا استفاده کرده لندیدر سفر به تا یالمللنیب یمسافران پزشک

                                                           
1. Fetscherin and Stephano 

2. Wirasunthorne and Bice 



 214                     2041فصلنامه مطالعات اجتماعی گردشگری، سال یازدهم، دوره یازدهم، شماره بیست و یکم، بهار  

 

 وندیو پ دماتخ تیفیک ،یسازمان یور بهره ،یپزشک یها یشامل نوآور لندیدر تا یپزشک یگردشگر

 .است یفرهنگ

ای کاری یافت نشده است تا بتوان  علی ایحال درخصوص مناطق مختلف یک کشور بصورت مقایسه

ریزی منطقه ای برای این امر انجام شود، جهت تعیین متغیرهای توابع تقاضای گردشگری سلامت از  برنامه

ص های مختلف درخصو مبتنی بر بررسی نظریه (، 66۱و  661؛091۸نتایج تحقیق کمالی و آسایش )

در سطح کلان و و قانون جاذبه  0نیاوهل -هکچر هینظر تجارت مانند های هینظرتقاضای گردشگری بمانند 

( با 0170و  0166تجرید ) های تقاضای گردشگری مبتنی بر مطلوبیت در سطح خرد از قبیل الگوهای نظریه

اثرگذار  یرهایبا متغ( 0179) ۱خرد راگ اقتصادی متغیرهای اثرگذار اصلی درآمد سرانه دو کشور، الگوهای

انواع هزینه اقامت و درمان،  یاثرگذار اصل یرهایبا متغ (01۸6)9مقایسه هزینه درمان، ساکایی یاصل

 و زمان مورد انتظار خدمت و اقامت و درمان نهیانواع هز یاثرگذار اصل یرهایبا متغ (0111اسکپرلود )

 کیلمان تقاضای الگوینرخ ارز،  یاثرگذار اصل یرهایبا متغ( 011۸) بکال
اثرگذار  یرهایبا متغ (0111)1

 یرهایبا متغ( 011۱)۱مارتین و ویت ، الگویشاخص تورم، نرخ ارز تعدیل شده، قیمت بلیت هوایی یاصل

جهانگردی در مقصد نسبت به  ةواقعی سفر، هزین ةدرآمد قابل تصرف شخصی سرانه، هزین یاثرگذار اصل

( ۱111)6دیاموند جهانگردی تقاضای ، مدلجهانگردی در مبدأ، نرخ تبدیل ارز مقصد نسبت به مبدأ ةهزین

 ، نظریهها و تنوع آن های نسبی هتل و اقامت، جاذبه هزینه های حمل ونقل، هزینه یاثرگذار اصل یرهایبا متغ

– )میلر مطلوبیت الگوی براساس گذاری ارزش اقتصادی
متغیرهای اثرگذار اصلی ( با 01۸۱-۸هانمن 70171

مسافرت از کشور مبدأ به مقصد و  نهیهز( با متغیرهای اصلی ۱111) 1، مدل سانگ و وایتجذابیت مدل

( با متغیرهای ۱119و همکاران ) 01، الگوی گینوسبرای گردشگران در مقصد یی زندگنهیهز گریید

هزینه بالای درمان در کشور مبدأ یا  اصلی درسترس بودن، هزینه، کیفیت و قوانین اخلاق زیستی به علاوه

                                                           
1. Heckher-Ohlin theory 

2. rag 

3. Sakai 

4. Kilman 

5. Witt and Martin 

6. Diamond 

7. Miller 

8. Hatman 

9. Song and White  

10. Guinness 
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ها، هوای مطلوب، غذا و  های توریستی رایج هتل غیرقانونی بودن آن و همچنین تمایل به جذابیت

(  استفاده ۱11۸)0سازمان ملل متحدبازدیدهای فرهنگی و تاریخی در کنار فرایندهای درمانی و الگوی 

 جادیا لیاز قب یملل متحد انجام شده است، عوامل ای که توسط سازمان در مطالعهگردید. بطور مثال 

در حوزه  ماریعوامل جذب ب نیدرمان به عنوان مهمتر نییپا نهیبالا و هز تیفیک شرفته،یپ لاتیتسه

مدل تقاضای الگوی مطلوبیت یا مطابق  (.0917مروت و همکاران، ) شده است انیب یگردشگری پزشک

توان به سه  دهند می ثیر قرار میتأ( عواملی که تقاضای گردشگری را تحت 01۸۱-هانمن 0171–)میلر 

 :دسته تبدیل کرد

عوامل برونزای تقاضای گردشگری معمولاً به روند ادوار تجاری، پیشرفت در استفاده  :الف( عوامل برونزا

و توانایی  های سیاسی و اجتماعی مقصدها از فناوری، تغییرات در محل بازار، رشد اقتصادی، ویژگی

 .شوند برداری از منابع عرضه مربوط می بهره

 به و نیست گیری اندازه قابل آسانی به روانشناختی -عوامل اجتماعیروانشناختی:  -ب( عوامل اجتماعی

 گیری تصمیم با ارتباط در معمولاً عوامل این. داد قرار تقاضا اقتصادی های مدل در را آنها توان نمی آسانی

 اساسی گردشگری تقاضای و بازار از بیشتر چه هر درك برای و شوند می بررسی مقاصد انتخاب و سفر

 .هستند

اند و معمولاً در  گیری عوامل اقتصادی تقاضای گردشگری به آسانی قابل اندازه: ج( عوامل اقتصادی

 .شوند مطالعات تقاضای گردشگری استفاده می

(  که به پایش نتایج 0911( و کمالی و همکاران )091۸) شیو آسا یکمالهمچنین طبق نتایج مطالعه 

از گردشگران مبداء خاورمیانه به  های فوق پرداخته در این تحقیق نیز عوامل مؤثر بر گردشگر سلامت الگو

 شرح ذیل انتخاب شدند(: 

 زایخدمات و مدت و 

 نرخ ارز( ینسب یهامتیق( 

 مد شخصی قابل تصرف آدر میزان 

                                                           
1. United Nations 
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 ورود و خروج لاتیو تسه مقررات 

 رانیبا ا یو ارتباط یاسیس طیشرا 

 اقامت نهیهز 

 درمان نهیهز 

 خدمت افتیانتظار در زمان 

 پزشک شهرت 

 خاص تخصص 

شوند( و در نهایت بر این اساس مدل  ) وارد جمله اخلال می شود این متغیر اکثراً از مدل حذف میو 

 شود. تقاضای تقریبا ایده آل تخمین زده می

 پیشینه تحقیق

، علی انجام شده است یمختلف یمورد یهاقیثر بر جذب گردشگر سلامت تحقؤخصوص عوامل م در

های یافت شده حساسیت تقاضای گردشگر سلامت را اندازه گیری نکرده است.  ایحال هیچ یک از تحقیق

آماده است،  0ها درخصوص عوامل مؤثر بر تقاضای گردشگری به شرح جدول  خلاصه برخی از تحقیق

نکته حایز اهمیت در بررسی مطالعات تجربی گذشته، مؤید عوامل انتخاب شده در این تحقیق، به عنوان 

 باشد: عوامل مؤثر بر تقاضای گردشگری سلامت می

 های تقاضای و عوامل مؤثر بر گردشگری . خلاصه تحقیق0جدول 

 شاخص های موثر اصلی قلمرو سال محقق

 ایران 0111 کمالی و آسایش

 زا،یخدمات و مدت و یرهایمتغو تورم و نرخ ارز  لیمختلف کلان از قبعوامل 

اقامت،  نهیهز ران،یبا ا یو ارتباط یاسیس طیورود و خروج، شرا لاتیمقررات و تسه

 خدمت و شهرت پزشک و تخصص خاص افتیدرمان، زمان انتظار در نهیهز

 مالزی ۱1۱0 0ناریان و یو وا
ی، کیفیت بخش خصوص یبهداشت یمراقبت هامشارکت فعال ارائه دهندگان 

 خدمات، حمایت دولت

پاکان و 

 ۱هورسفال
 اسپانیا ۱1۱1

، تعهد  یرقابت اریبس یها متیق ،  تیفیبا ک یو گردشگر یمکانات و خدمات پزشکا

 یمقامات محل یبالا تیو حما

کمالی و 

 همکاران
 نرخ ارز، نرخ تورم راتییمخارج، تغ مت،ی، ق زایدرآمد گردشگر، مدت زمان و ایران 0911

                                                           
1. Narayanan & Yew 

2. Pagan &  Horsfall 
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 های تقاضای و عوامل مؤثر بر گردشگری . خلاصه تحقیق0جدول ادامه 

 شاخص های موثر اصلی قلمرو سال محقق

 عوامل اقتصادی قیمت های نسبی، عوامل جمعیت شناسی، عوامل جغرافیایی، تهران 0917 و همکاران نیفرز

و  القوزآغاجی یقاسم

 همکاران
0916 

 جانیآذربا

 یشرق

 یالملل نیب یوجود استانداردهاو  حمل و نقل  یها نهیخدمات، هز متیق و نهیهز

 منطقه یپزشک زاتیها و مدرن بودن تجه مارستانیب

و  نژاد ینیحس

 یاباریدر
0916 

استان 

 لیاردب

مذهبی، مزیت های رقابتی، کاربرد فناوری اطلاعات در -هزینه درمان، نزدیکی فرهنگی

 زیرساخت ها، کادر درمانی متخصص توریسم،  ایجاد امنیتتبلیغ، 

 یبالا و مجوز رسم تیفیخدمات با ک شرفته،یپ یتکنولوژ نه،یهز کایآمر ۱106 0رادمنش

 یغاتیتبل یها و برنامه نهیدرمان، هز تیفیک - 091۱ و همکاران ۱یدهدشت

 وانیتا ۱106 9و استافانو نیفتچر
 یدارا یپزشک لاتیو خدمات و تسه یدرمان یها نهیهز ،یگردشگر ،یچهار بعد کشور

 رشاخصیز 91

 نترنتیا چین ۱106 و همکاران 1سورج

 و یزدی خوشنویس

 علیزاده خان
 واقعی ارز نرخ و قیمت آمریکا ۱106

 مناسب یها رساختیز تهران 091۱ غلامی

 مالزی ۱10۱ ۱حبیبی
 گردشگری جایگزین قیمت ارز، نرخ ازطریق گردشگری قیمت تنظیم وقفه، با وابسته متغیر

 تجارت ارزش و

 دولت هزینه و انسانی سرمایه سرانه، درآمد نسبی، قیمتهای پرتغال ۱10۱ 6کارلوس

 ۱10۱ و همکاران 7نایکاتر
جمهوری 

 چک
 متقی

 مقصد ریتصو وانیتا ۱10۱ ۸ون وو - یچ

 

                                                           
1. Radmanesh 

2. Dehdashti 

3. Fetscherin & Stephano 

4. Surej   

5. habibi 

6. Carlos 

7. Katrina 

8. Chi - Wen Wu 
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 های تقاضای و عوامل مؤثر بر گردشگری . خلاصه تحقیق0جدول ادامه 

 شاخص های موثر اصلی قلمرو سال محقق

 بهره وری نه،یهز ت،یامن ت،یفیک یزد 0911 دلبری و همکاران

 ییفضا ـ یخدمات یها تیظرف زدیشهر  0911 و طاهرزاده ییرضا

 مارستانیشهرت ب اروپا ۱101 و همکاران 0زیعز

 در مقصد گردشگری هزینة و پکن در گردشگری هزینه های بازارهای مبدأ، درآمد پکن ۱109 ۱نیتوکاموشابا و ل

 جانشین قیمت نیز و گردشگری داخلی قیمت نسبی، درآمد مطلق، درآمد چین  ۱10۱ و همکاران 9یانگ

 0910 یبیبدری و ط
شهر 

 مشهد
 های محل اقامت نهیهز

 یا نهیو عوامل زم یو تخصص یعوامل فن رانیا 0911 فرهادی

 باز و محل اقامت استاندارد یاجتماع یمدرن، فضا یها جاذبه یمالز ۱100 اسدی و دریایی

 ییایو جغراف یشناس تیجمع ،یاجتماع یفرهنگ ،یتکنولوژ ،یاقتصاد ،یاسیس طیمح آمریکا ۱100 و همکاران 1لیمنو

 ۱100 و همکاران ۱ستویبر
یکاستار

 کا

ها، شهرت پزشکان،  مارستانیب یاعتبار بخش ،یمراکز درمان لاتیتسه ،و شهرت نهیهز

 فرهنگ کشور ،یراحجبعد از  یها فرصت

 ۱101 و همکاران 6هونگ
 کشور 1

 ییایسآ
 یهتل و روابط فرهنگ متهاییونقل و ق حمل نهیهز ،یزندگ نهیهز

 رانیا 09۸1 محمدی و همکاران
 یعموم سطحشامل  کشور مقصد یاقتصاد یرهایمتغو   کشور مبدا یاقتصاد یرهایمتغ

 ها متیق

 غاتیتبل اصفهان 09۸1 کاظمی

 ۱111 صمدیان و همکاران
و  هیترک

 مالزی
 ها رساختیتوسعه ز

 نرخ ارز رانیا 09۸۸ یمانیپور سلیو قل تقوی

                                                           
1. Aziz 

2. Tokamushaba and Lin 

3. Yang 

4. Menvielle 

5. Bristow   

6. Huang 
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 های تقاضای و عوامل مؤثر بر گردشگری . خلاصه تحقیق0جدول ادامه 

 شاخص های موثر اصلی قلمرو سال محقق

 ترکیه ۱111 اصلان و همکاران
 ارتباطی شبکه های و کشور میزبان در اقامت ظرفیت نقل، و حمل شبکة زیرساخت

 نوین

 رانیا 09۸۸ فرزین

 یداخل ناخالص دیتول نیانگیبه کشورهای مبدأ، م رانیمصرف کننده ا متیشاخص ق

صادرات و  حجم تجارت به صورت مجموع ،یقیکشورهای مقصد، نرخ ارز حق

 رانیا یرنفتیواردات غ

 ۱11۸ و همکاران 0یی
هنگ 

 کنگ

 همدلی ترویج پزشکی، مراقبتهای کیفیت مقصد، پزشکی، ویژگیهای هایجنبه 

 )همنشینی( و هزینه ها

 نیکشور چ ةنرخ ارز و درآمد سران یرهایمتغ وانیتا ۱11۸ و همکاران ۱نهویمونت

 نقل و حمل هزینه های درآمد،  رشد هند ۱11۸ و همکاران 9 یبونسریچا

 ها یو خبرگزار یخدمات درمان تیفیک نه،یهز ،ساختار مناسب ایران 09۸6 کاظمی

 حمل و نقل ةنیارز، درآمد کلِّ جهان و هز ینرخ واقع هیروس ۱116 1یریآلگ

 یهای نسب متیدرآمد سرانه و ق رانیا 09۸1 حبیبی و عباس نژاد

 رانیا 09۸1 فرد یو فراهان یآقاجان
 ران،یدر ا یمجازی سال های ناامن ریمتغ گردشگری،بودجه سالانه سازمان  شیافزا

 یمصرف خدمات شاخص بهای کالاها و ،و نرخ ارز یاسیس تیامن

 درآمد هیترک ۱111 ۱اوغلو یسیهال

 یناخالص جهان دیتول شیافزا،  رانیدر ا یکالاهای خدمات مصرف بهای شاخص رانیا 09۸9 موسایی

 قیتحق یهاافتهیمنبع:      

 

 چارچوب مفهومی تحقیق

توسط رادیتون و مولبایر معرفی و سپس برای تحلیل رفتار مصرف کننده از  آل دهیا بایتقر یتقاضا ستمیس

های متعددی از  به بعد شد و در زمینه 01۸1های  ی تمامی مطالعات در دهه آن استفاده نمودند. این پایه

(. اشاره 0111ت )بیوزی،الملل و توزیع درآمد مورد استفاده قرار گرفجمله تئوری تقاضا، تجارت بین

                                                           
1. Ye 

2. Mountinho 

3. chaibonsari 

4. Allegiri 

5. Halisioglu 
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مرتبه استفاده شده است  ۱97آل  ( از الگوی سیستم تقاضای تقریبا ایده01۸1-10سال ) 0۱کند که طی  می

کار تجربی از این الگو در تحلیل تقاضا استفاده شده است  ۸1مقاله معلوم شده که در  ۱17و از بررسی 

 (.0916)سالم و نیازی،

ایر با عنوان الگوی ایدز ایستا شناخته شده است و سپس، تعدیلاتی در آن الگوی پیشنهادی دیتون و مولب

صورت گرفته است که با عنوان الگوی ایدز پویل، تلفیقی )جمعی( و معکوس نامیده شده است.)دویس و 

شود و براساس  ( مراجعه کنید. الگوی ایدز ایستا از تابع مخارج خاصی استخراج می۱111همکاران،

ای هیکسی و از آن طریق،  توان معادله سهم بودجه رد و انجام یک سری عملیات جبری میشفا ی لم قضیه

ام به صورت زیر بوده و  iای مارشالی کالای ای مارشالی را استخراج کرد. سهم بودجه معادله سهم بودجه

 ( معروف شده است.SAIDS) 0به الگوی ایدز ایستا

(0)                                    
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ام ، iای کالای  سهم بودجه  iWکه در آن 
jP  قیمت کالایj  ، امXباشد  مخارج کل گردشگری سلامت می

که به عنوان درآمد تخصیصی گردشگر سلامت در نظر گرفته شده است. 
i  ،عرض از مبدا مدلij ،

ام ، iی سهم کالای  ام در معادلهjضریب متغیر قیمت کالای 
i  شده با ضریب متغیر مخارج کل تعدیل

 شود: شاخص قیمت کل ترانسلاگ بوده و به صورت زیر تعریف می Pشاخص استون و 
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کند و به ندرت در مطالعات  شاخص قیمت سیستم معادلات را به سیستم معادلات غیرخطی تبدیل می

( استفاده LA/AIDS) ۱تجربی استفاده شده است. در مطالعات تجربی عمدتاً از تقریب خطی الگوی ایدز

برای  (01۸1)ریو مولبا تونید شود، زیرا برآورد پارامترهای این مدل نیاز به آمار جامع و کاملی دارد. می

شود، به جای استفاده  رفع این مشکل، شاخصی را معرفی نمودند که از آن به عنوان شاخص استون یاد می

 باشد. خص قیمت استون میشا *Pشود که  در معادله  استفاده می *Pدر معادله، از  Pاز شاخص قیمت 

                                                           
1. Static Approximate of Almost Ideal Demand System 

2. Linear Approximate of Almost Ideal Demand System 
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(9)                                                                                
i

n

k

i PWP lnln
1

* 


 

باشد. با  ام می iقیمت کالای  Piام و  iای کالای  سهم بودجه wiشاخص قیمت استون،  *Pدر رابطه بالا 

 آید. آل خطی به دست می تقریبا ایده استفاده از این شاخص، سیستم تقاضای

های قیمتی تقاضا و کشش مخارجی )درآمدی( تقاضا به  ی، معادلات کشش همچنین از ضرایب برآورد شده

 آید: دست می

(1)                               

 یرویبه پ کنیاست. ل یزمان یسر یها از داده استفاده ال، بادهیا بایمعادلات تقر ستمیبرآورد معادلات در س

. برخی  است ریامکان پذ ز،ین یمقطع یها استفاده از داده، (۱111) نیهوانگ و ل انیآقا یقاتیتحق تیاز فعال

 باشند: ها از مدل ایدز به شرح ذیل می از استفاده

الگوی خود سیستم تقاضای تقریبا ایده آل را استخراج کردند. آنها پس از معرفی ( 01۸1) ریو مولبا تونید

برای هفت  01۱1-71های سالانه انگلستان برای دوره ی  به برآورد آن پرداختند. الگو با استفاده از داده

ها و تنباکو، حمل و نقل و  گروه از کالاها شامل خوراك، پوشاك، خدمات خانگی، سوخت، نوشیدنی

ی اول، الگو با استفاده از  مرحله ارتباطات و در نهایت، سایر کالا و خدمات مورد برآورد قرار گرفت. در

شاخص استون برای هر یک از کالاها و به طور مجزا با استفاده از روش حداقل مربعات معمولی برآورد 

دهد که خوراك و پوشاك، کالاهایی ضروری و دیگر  شده است. نتایج حاصل از این برآورد نشان می

ضریب با معنا بودند. در  ۱۱ریب برآورد شده تنها ض61کالاها، کالاهای لوکس است. در این برآورد از 

مرحله دوم، سیستم معادله به معادله با فرض وجود همگنی بار دیگر برآورد شد. نتایج حاصل از آزمون 

همگنی باردیگر برآورد شد. نتایج حاصل از آزمون همگنی، نشان داد که برای چهار گروه کالا این فرضیه 

 ، آنها با اعمال قید همگنی خود همبستگی پیاپی را درمعادلات مشاهده کردند.پذیرفته نشد. از سوی دیگر
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ها و  ای همگنی را ناشی از در نظر نگرفتن متغیرهای دیگری به جز قیمت این پژوهشگران رد فرضیه

ی سوم دیتون و مولبایر، سیستم تقاضای  دانند. درمرحله مخارج کل که بر تابع تقاضا مؤثر هستند، می

اند. نتایج حاصل از آزمون تقارن حاکی از رد  آل را با اعمال قیود همگنی و تقارن برآورد نموده ایده

باشد. این پژوهشگران همچنین بررسی کردند تا  آل می ی تقارن در الگوی سیستم تقاضای تقریبا ایده فرضیه

زدیکی این دو ورزند که ن چه حد شاخص استون به شاخص واقعی قیمت نزدیک است. آنها تأکید می

گیرند که این الگو، ابزار  های نسبی بستگی دارد. آنها در پایان نتیجه می ها و تغییرات در قیمت ماهیت داده

باشد و اظهار  ها و همچنین بسط و توسعه تحلیل متعارف رفتار مصرف کننده می قوی برای آزمون فرضیه

 جاری بر تابع تأثیر دارند.های  اند که متغیرهای دیگری جز مخارج کل و قیمت نموده

 آل یدها یباتقر یتقاضا یستمس از پارامترهای الگوییمی مستق یرهایتوان تفس یبا توجه به آن که نم.

(AIDS ) ،های  کرد. برای محاسبه کشش یرها را محاسبه و سپس آنها را تفس کشش یدبا بنابراینداشت

(، 01۸7توسط کالفانت ) یهای مختلف فرمول )درآمدی(یهای مخارج )جبران شده و نشده( و کششیمتی ق

 ( ارائه شده است.0119(، مدافری  و برورسن )0110) نی(، گر0111و آلستون ) نیگر

سلامت گردشگران  یتقاضا تیحساسبنابراین از مدل ایدز برای پاسخ به سوال اساسی تحقیق که 

 گردد. ی چگونه است استفاده میاانهیخاورم

 روش تحقیق

و  یبردارشیف یها داده یو ابزار جمع آوری استفاده شده است دانیو م یا کتابخانه از روش ق،یتحق در این

گردشگران از کشورهای خاورمیانه از قبیل ترکیه، عراق، کویت و نمونه  .باشد یاستفاده از پرسشنامه م

ماه در سال  1و  0917ماه در سال  1ماه ) ۸و جمع آوری پرسشنامه از نمونه،  عمان، اخذ شده است

 مشخص شده است:  ۱و جدول  0. ترکیب نمونه تحقیق در نقشه شکل ( بطول انجامیده است091۸

 . کشورهای خاورمیانه که دارای گردشگر در نمونه گردشگران سلامت۱جدول 

 جمع نمونه عمان کویت ترکیه عراق کشور

 211 11 11 01 14 تعداد گردشگر سلامت

 نماد در نقشه
    

- 

 های پژوهشمنبع: یافته                                   
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 قیتحق یهاافتهیمنبع:  . نقشه کشورهای خاورمیانه که دارای گردشگر در نمونه گردشگران سلامت،0شکل      

 

 تقاضا نیز از سیستم معادلات همزمان استفاده گردید.برای تخمین توابع 

 الگوی تحقیق

از آنجاکه هدف تحقیق برررسی حساسیت گردشگران سلامت )تقاضای تجمعی درمانی و تندرستی( به 

ارایه  سلامت به شرح ذیل یگردشگرمدل تقاضای باشد  عوامل مؤثر بر تقاضای گردشگران سلامت می

 شوند: می

عوامل مؤثر بر تقاضای گردشگری سلامت از نظر متخصصان گردشگری بر تقاضای جهت بررسی رابطه 

 گردشگری سلامت از مدل تقاضای زیر استفاده می کنیم:

(۱)                          
4,3,2,1,

)i()()()()(

)()()()(
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  :که در آن

 
1T  ،سهم بودجه سفر اختصاص یافته به خدمات سلامت :

2T  سهم بودجه سفر اختصاص :

: سهم بودجه سفر اختصاص یافته به هزینه های حمل و نقل ، 3Tیافته به اقامت، 
4T :  سهم

 های سفر بودجه سفر اختصاص یافته به سایر هزینه

 
1P  ،مخارج هزینه خدمات سلامت به مدت زمان دریافت خدمات دریافتی :

2P  مخارج سرانه :

 : مخارج سرانه روزانه حمل ونقل 3Pمحل اقامت  روزانه
4P و مخارج سرانه روزانه یرسا P  :

 استون یمتشاخص ق

 cap:  سلامت یها یتاز ظرف یبرخوردارمیزان 

 coor:  ی و پیشگیریو مراکز درمان یگردشگر یها آژانس ینب یهمراهمیزان 

 equip:  سلامت یامکانات گردشگرمیزان  

 nfiنرخ تورم : 

بوده و همچنین از ضرایب برآورد شده معادلات فوق کشش قیمتی تقاضا با استفاده از رابطه ذیل محاسبه 

 می گردد:

      (6)                                                                                   

3,2,1

1


















i

w
i

i

ii
i 


 

که در آن 
iw  متوسط سهم مخارج کالایi باشد. در نمونه می 

 ها تجزیه و تحلیل  و یافته

پردازیم و سپس به برآورد  های مدل می پایایی متغیردر این قسمت با استفاده از مطالب پیشین ابتدا بررسی 

 پردازیم. مدل مورد بررسی می

 های مدل بررسی پایایی متغیر

های  شود البته لازم به ذکر است که تمامی داده در این قسمت به بررسی پایایی متغیرهای مدل پرداخته می

-بنابراین داده جنس مشاهدات از نوع داده آوری گردیدهمورد نیاز برای انجام این تحقیق از پرسشنامه جمع
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ها الزامی ندارد ولیکن به جهت تکمیل و  پایایی در این نوع دادهباشند بنابراین بررسی های مقطعی می

 اطمینان نتایج بررسی پایایی بطور خلاصه در جدول ذیل آمده است.

 ی سلامتتقاضا مدل . بررسی پایایی متغیرهای9جدول 

 سطح پایایی سطح احتمال آزمونآماره  متغیر

1T 1۰111 -019/01 : سهم بودجه سفر اختصاص یافته به خدمات پیشگیرانه I(0) 

2T 1۰111 -۱1۸/01 : سهم بودجه سفر اختصاص یافته به اقامت I(0) 

  ،
3T 1۰111 -۱۸9/01 های حمل و نقل : سهم بودجه سفر اختصاص یافته به هزینه I(0) 

4T : 1۰111 -116/01 های سفر سهم بودجه سفر اختصاص یافته به سایر هزینه I(0) 

1LP 1۰111 -911/01 : لگاریتم مخارج هزینه خدمات پیشگیرانه به مدت زمان دریافت خدمات دریافتی I(0) 

2LP 1۰111 -7۱1/00 مخارج سرانه روزانه محل اقامت : لگاریتم I(0) 

3LP 1۰111 -097/۱ : لگاریتم مخارج سرانه روزانه حمل ونقل I(0) 

4LP1۰111 -609/01 مخارج سرانه روزانه یرسا : لگاریتم I(0) 

PM  I(0) 1۰111 -619/01 لگاریتم نسبت میزان کل مخارج سفر به شاخص قیمت استون: /

ex :1۰111 -۱1۱/00 نرخ ارز I(0) 

Lincome:1۰111 -1۸0/0۱ میزان درآمد لگاریتم I(0) 

law :1۰111 -177/01 ورود و خروج لاتیمقررات و تسه I(0) 

quality: 1۰111 -771/1 کیفیت محل اقامت I(0) 

cap:  1۰111 -۸90/1 یدرمان یها یتاز ظرف یبرخوردارمیزان I(0) 

coor:  1۰111 -۱۸1/01 یو مراکز درمان یگردشگر یها آژانس ینب یهمراهمیزان I(0) 

equip: 1۰111 -600/1 سلامت یامکانات گردشگر  میزان I(0) 

nfi1۰111 -77۱/01 : نرخ تورم I(0) 

 قیتحق یهاافتهیمنبع:    

 

توان برای برآورد مدل از  شود تمامی متغیرها در سطح پایا هستند بنابراین می همانطور که مشاهده می

 مقادیر سطح متغیرها استفاده نمود. 

 سلامت یگردشگر یال تقاضا یدها یباتقر یتقاضا برآورد مدل

از پرسشنامه به شرح آوری شده  های جمع در این قسمت نتایج برآورد مدل آورده شده با استفاده از داده

 گردد. جدول ذیل ارائه می
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  ی گردشگری سلامتتقاضا مدل ایدز .  برآورد1جدول 

 متغیر
 رابطه سهم مخارج محل اقامت رابطه سهم مخارج سلامتی

رابطه سهم مخارج حمل و 

 نقل
 رابطه سهم سایر مخارج 

 tآماره  ضریب t آماره یبضر tآماره  ضریب tآماره  ضریب

1LP - 11701/1  - 99960/۱  10917/1  76۱71۱/1  111۱10/1  06۸۸1/1  - 11701/1  - 9111۱/1  

2LP  11۱707/1  0۸۸۱16/۱  1611۸0/1  ۸6۸۱70/1  1۱116/1  17116/07  - 1۸6۱6/1  - 7111۸/۱  

3LP  1199۱/1  ۸171۱۱/1  - 1۱۱۱9/1  - 1۱167/1  11060/1  ۱1۸1۱1/1  107919/1  7۱799۸/1  

4LP - 11۸11/1  - ۸6966/۱  - 1۱10/1  - 0۸619/9  - 1۱01۱/1  - 7116/06  1۸9۱۱7/1  61۸061/۱  

PM / 1001۱۱/1  611011/9  1۱0۱1۱/1  ۱9۱1۱/00  - 1101/1  - 6179/09  - 19196/1  - 9۸676/9  

ex 10711۱/1  111۱۱/01  - 1110۱/1  - 1۸017/1  - 111۸/1  - 09990//0  - 11701/1  - 7۱1۱9/1  

Lincome 19101/1  01۱6۱۱/۱  - 1۱60۱/1  - 6۱۱69/1  - 11010/1  - 9111/1  - 11711/1  - 07016/1  

law 11111۱/1  ۱۱۸۱70/1  - 10۱97/1  - 06۱17/0  - 111۱/1  - ۱100۱/1  10۱167/1  ۱11199/0  

quality 11۱1۱۸/1  1191۱0/9  - 1۱919/1  - 9۱911/۱  111010/1  011۸16/1  1071/1  11۱6۱1/۱  

cap 11۱۱۱1/1  617۱۱6/۱  - 1110/1  - 10۱17/1  1111/1  - 00766/1  - 11۱09/1  - 19001/1  

coor 101۱/0  116191/1  111711/1  016۱11/1  - 1110/1  - ۱۱0۱9/1  - 1116/1  - 110۱0/1  

equip 11۱۸9۱/1  191691/6  - 1111۱/1  - 76۱۱6/1  111711/1  ۱۱111/0  - 11۱10/1  - 96711/1  

nfi - 11609/1  - 16۱9۱/7  100۸66/1  ۱6۸691/1  111/1  - 17۱1/1  - 11۱79/1  - ۱1061/0  

017۱9۱/1 عرض از مبدا  1۱۸۸7/1  1۸0116/1  709۱۱/1  11709۱/1  1۱760۱/1  96۸۸9۱/1  1۸۸1۸/1  

R
2

 %۸1 1/۱۱% 1۱% 61% 

 F 11/97 1/۸ 19/۸1 11/01 آماره

1
DW 7۸/0 11/0 ۸7/0 10/0 

آزمون  fآماره 

 وایت
۱61/0 

601/1 1۱۸1/1 ۱1۸/1 

 قیتحق یهاافتهیمنبع:      

 درصد معنادار است. 1۱*از نظر آماری در سطح اطمینان 

 

 1۱پارامتر در سطح اطمینان  ۱9پارامتر براورد شده  ۱۱در جدول فوق ملاحظه می گردد از همانگونه که

اند و از آنجا که بر اساس آماره دوربین واتسون و آزمون وایت همه روابط برآورد شده  درصد معنادار بوده

بنابراین معنادار بودن  باشند باشند بنابراین نتایج قابل اتکا می فاقد خود همبستگی و نابرابری واریانس می

ضرایب به لحاظ آماری مبین حساسیت تقاضای گردشگران به متغیرهای متناظر ضرایب معنادار من ازجمله 

های قیمت برای کالا  باشد. به عبارت دیگر معنادار بودن ضریب قیمت، مخارج، نرخ ارز، تورم و ... می

                                                           
 آماره دوربین واتسن. 0
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ز این متغیرها به عنوان ابزاری برای رسیدن به تواند ا وخدمات درمانی دلالت بر آن دارد که دولت می

 های اقتصادی خود در راستای تقویت گردشگری سلامت بهره ببرد. هدف

Rدر این رابطه مقدار 
ها بیانگر این موضوع است که مدل تغییرات متغیر  نیز با توجه به مقطعی بودن داده 2

نیز که معیاری برای معنی داری کل رگرسیون بحساب  Fدهد. پیرامون آماره  وابسته را بخوبی نشان می

دار بودن کل آید باید به این موضوع اشاره کرد که مقادیر بدست آمده برای این آماره نشان دهنده معنی می

 باشد. رگرسیون می

های محاسبه  باشد. علامت کشش می ۱با توجه به نتایج جدول فوق نتایج کشش قیمتی به شرح جدول 

ق با انتظارات تئوریک بوده و بیانگر این مطلب است که تنها تقاضای خدمات سلامت در مقابل شده مطاب

ها، حمل و نقل و خدمات  باشد )کشش بزرگتر از یک( و سایر کالا قیمت این خدمات بسیار حساس می

 اقامتی در مقابل قیمت متناظرشان از حساسیت کمتری بر خوردارند.

 (تی)تندرس یشگیرانهپ متی مدل ایدزهای قی کشش . برآورد۱جدول 

 سایر کالاها و خدمات  حمل و نقل محل اقامت خدمات درمانی خدمت یا کالا

 -667۸7/1 -۸1161/1 -۸0176/1 -1061۸/0 کشش قیمتی

 قیتحق یهاافتهیمنبع:                             
 

  یریگجهینت

 گذارد، یکه بر تقاضای گردشگری سلامت در همه مناطق اثر م یاز عوامل مهممطابق مبانی نظری تحقیق 

. عامل باشند میاقامت  یها ینههز ودرمان  ینههز ،نقل های حمل و ینهبه هز عمدتا مربوط ها هستند کهینههز

مناطق  بطور خاص درو مقصد است.  أدر کشور مبد یجگردشگری، نرخ ارز را ینههز ییندر تع یگرثر دؤم

در تقاضای گردشگری سلامت دارد،  یاساس یکه نقش یاز عوامل یو پزشک یدرمان یستمس یدارا

خدمات  یفیتای از عوامل در ک مجموعه ین،گردشگری است. بنابرا یو درمان یهای پزشک یژگیو

مانند  تهای گردشگری سلام یرساختاز آنها عبارتند از: ز یثرند که برخؤم یو پزشک یدرمان ی،تندرست

کشور  یتو مقررات مربوط به گردشگری، امن ینها، قوان ناوری اطلاعات، حمل ونقل، هتلهای ف یرساختز

دهند،  ثیر قرار میأاز عواملی که تقاضای گردشگری سلامت را تحت ت یبرخ یقتحق یجنتا مطابقو ... . 

)از  ییرتغ قابل یزعوامل ن یباشند و برخ یم أکشور مبد یها یژگیها و و ینههز یعوامل برونزا بمانند برخ
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-ی( میتیخدمات حما یرو سا أمبد یدر کشورها یغاتکادر، تبل یخدمات، اعتبار و توانمند یفیتک یلقب

چه در  یرانا یگردشگر یلازم را انجام تا سهم تقاضا یزیرعوامل برنامه ینتوان درخصوص ایباشند که م

 یابد، یشافزا یزمنابع طبیعی و اقلیم مناسب ن یو چه در مناطق دارا یو پزشک یدرمان یستمس یمناطق دارا

در  یستیباشد. که با یامکانات م یجادا و یو پزشک یدرمان یها یتاز ظرف یبرخوردار یلاز قب

ثر بر نوع منطقه ؤعوامل م یزتوجه به تما یدبا اما .یردقرار گ یژهمورد توجه و یرانکلان ا یگذار یاستس

به رونق  یا منطقه یزیر وجود داشته باشد تا برنامه یزسلامت ن یبراساس نوع گردشگر یگردشگر یبرا

که این موضوع در این تحقیق مورد رصد قرار گرفت که  .یردصورت پذ یانسلامت کمک شا یگردشگر

نتایج تخمین سری همزمان با مدل ایدز حاکی از آن است که نرخ ارز بر تقاضای گردشگری سلامت 

تندرستی( تأثیر معنادار و مثبت داشته که بیانگر این مطلب است که از نظر درمانی )پزشکی( و پیشگیرانه )

گردشگر سلامت خارجی، کاهش ارزش پول ملی موجب تقویت گردشگری سلامت خارجی می گردد. 

قلی و تقوی،  ،(091۱)زاده  ی، خانعلیزدی سیخوشنوهای  یافته های پژوهش حاضر با نتایج پژوهش

(، در خصوص تأثیر نرخ ارز بر ۱11۸و همکاران ) نیتیموهو  (09۸۸نی)پور سلیما (،0911) یبیحب

 گردشگری همخوانی دارد. 

بر تقاضای گردشگری سلامت درمانی تأثیر معنادار و منفی داشته که بیانگر تورم همچنین طبق نتایج، نرخ 

ها موجب تضعیف گردشگری سلامت  این مطلب است که کاهش قدرت خرید پول و افزایش قیمت

(، آقاجانی و فراهانی فرد 09۸9های موسایی) های پژوهش حاضر با نتایج پژوهش گردد. یافته خارجی می

در خصوص تأثیر نرخ تورم بر  (09۸1(، محمدی و همکاران)0916)آغاج  الغوزی یقاسم(، 0917)

 گردشگری همخوانی دارد.

بر تقاضای گردشگری سلامت تأثیر معنا دار و مثبت سلامت  یرشد بخش سلامت بر گردشگرهمچنین 

داشته که این بیانگر این مطلب است که توسعه و افزایش امکانات این بخش موجب تقویت گردشگری 

 الغوزی یقاسم (، 09۸۸ی)کاظمهای  های پژوهش حاضر با نتایج پژوهش گردد. یافته مت خارجی میسلا

و شد بخش سلامت در خصوص تاثیر  (۱101( و هوانت آل )۱11۸و همکاران ) یی( ، 0916آغاج )

 امکانات آن بر گردشگری همخوانی دارد.
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تقاضای خدمات سلامت در مقابل بررسی حساسیت تقاضا گردشگران خارجی حاکی از آن است که، 

ها، حمل و نقل و  باشد )کشش بزرگتر از یک( و در برابر سایر کالا قیمت این خدمات بسیار حساس می

 .خدمات اقامتی در مقابل قیمت متناظرشان از حساسیت کمتری بر خوردارند

 گردد: میهای انجام شده و نتایج این تحقیق توصیه  با توجه به بدست آمده از بررسی

جهت موفقیت در جذب گردشگر خارجی در سطح کلان اقتصادی بایستی موضوع کنترل تورم  -

های این بخش با توجه به  در دستور کار دولت قرار گیرد، ضمن اینکه لازم است زیرساخت

 موارد ذیل نیز توسعه یابد:

  ورود و خروج لاتیو تسه مقرراتتسهیل 

  خدمت افتیانتظار در زمانکاهش 

 های پزشکی با افزایش جذب در تخصص خاص تخصصایش افز 

 خدمات بهای و اقامت هزینه سفر، و نقل و حمل هزینه ،(ارز نرخ) نسبی های قیمت تأثیر به توجه با -

 از کمتر شده تمام قیمت به داخلی خدمات افزایش و سلامت، توسعه تقاضای گردشگری در تندرستی

 شود.ریزی  خارجی توسط دولت برنامه رقبای

با توجه به اینکه کشش قیمتی تقاضای گردشگری سلامت بزرگتر از یک بوده در حالیکه کشش قیمتی  -

تواند با اعمال یک تعرفه و یا مالیات برای  باشند دولت می سایر کالاها و خدمات اقامتی کمتر از یک می

ت خدمات سلامت خدمات سایر خدمات گردشگری منابع لازم برای اعمال سوبسید برای کاهش قیم

جهت گردشگران از خاورمیانه را فراهم آورد تا از این طریق تقاضای گردشگری سلامت خارجی افزایش 

های کشور را فراهم آورد. که این موضوع همراه  یافته و به طبع آن توسعه و رشد اقتصادی مناطق و استان

 باشد. است با سیاست های اقتصاد مقاومتی نیز می

 گردد: های انجام شده و نتایج این تحقیق به پژوهشگران آتی پیشنهاد می بدست آمده از بررسیبا توجه به 

 منفی و مثبت عوامل بررسی به تا کنند طراحی گردشگری های حوزه سایر برای را مشابهی های مدل -

 .شود تحلیل و نگریسته سیستم یک قالب در همزمان صورت به مؤثر
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های ساختار یافته ودیگر روش  روش از جمله دیگری های با تکنیک را شده ارائه مدل توانند می همچنین -

 بوده تحت تأثیر عوامل ناشناخته مسئله و عوامل مؤثر بر آن یک گردشگری توسعه چراکه دهند توسعه ها

 .باشند می مسائلی چنین برای مناسبی حل های ساختاری بر مبنای کوواریانس راه مدل و

ها  بررسی و برآورد میزان ظرفیت بالقوه گردشگری و بویژه گردشگری سلامت استاندر پژوهشی به  -

 پرداخته شود.
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