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 مقاله پژوهشی 

 

  

گردشگر  مقدمه: مبحث  مهم  یکیعنوان  به  یپزشک  یامروزه  گردشگر  نیتراز  صنعت  مورد  یابعاد  است. بسيار  گرفته  قرار   توجه 

حوزه از   نیا  رياخ  یهااست. در سال  یو درمان   یو خدمات پزشک  یگردشگر یعنی مهم    یبا دو جزء تركيب  یامؤلفه  ،یپزشک  یگردشگر

كشورها مطرح است    یبرا  یاسيمنافع س  جاد یا  یفرهنگ و حت  یمعرف   ،یاقتصاد  یهانهيجذاب در زم  ع یاز صنا  ی کیبه    یگردشگر

بپردازد.   رانیا  یپزشک  یگردشگر  یهاقطب  یبه بررس  ،یپزشک  یصنعت گردشگر  تيو اهم  یدارد، ضمن معرف  یپژوهش حاضر سع 

  یجذب، معرف  یبرا  یزیربرنامه  وزه،ح   نیدر ا  یگذاراست ياست كه بر س  یراه  به منزله نقشه  یپزشک  یجامع گردشگر  نقشه  یطراح

 حوزه اشاره دارد.  نیا یهاتيها و قابلی توانمند

مورد    یهاداده  یگردآور  یاست. برا  ی ليتحل  -یفيو توص  یصورت اكتشافو روش پژوهش به  یپژوهش از نوع كاربرد  نیا  روش بررسی:

و در   کوریها با روش و داده ليو اطلاعات ثبت شده در وزارت بهداشت استفاده شده است. تحل یاكتابخانه  ای  یاسناد ی هااز روش ازين

  جاد یها جهت ااستان  نیبهتر  قي برآورد دق  کیو با    ده ی انجام گرد  Arc GISافزار  نرم  لهيوسبه  هاشاخص  یهم انداز  یرو  قیاز طر  تینها

 اند . مشخص شده یپزشک  یگردشگر جیو ترو

با    ی استان خراسان شمال  تیو در نها  0086/0برابر با    کوریبا شاخص و  یمقصد، استان خراسان رضو  نیپژوهش بهتر  نیدر ا  نتایج:

   است. یاست كه فاقد گردشگر پزشک یمقصد 0/ 9997رتبه 

وجود حرم مطهر حضرت امام رضا )ع(   زيو ن  شرفتهيپ   اريبس  یهامارستانيو ب  یوجود مراكز درمان  ليشهر مشهد به دل  گيری:نتيجه

 نخست قرار دارد.  الملل در رتبهنيب مارانيب رشیدر پذ

 

 نقشه ران،یا ،یگردشگر پزشک ،ی پزشک یسلامت، گردشگر یگردشگر های کليدی: واژه

 
مجله علمی   .رانیا  یپزشک  ینقشه گردشگر  نیتدو  . جهی خد  ییمحمدرضا، دانا  ، ترجمانثمي م  یرودپشت  یعيمحمد، شف  یارهيمحمدزاده معصومه، م  ارجاع:

 . 10065-75(: 3)  34؛ 1405یزد پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی شهيد صدوقی 

 

 

 

 .گروه مدیریت و حسابداری، دانشکده مدیریت و حسابداری، دانشکدگان فارابی، دانشگاه تهران، قم، ایران-1

 .دانشکده مطالعات جهان، دانشگاه تهران، تهران، ایران -2

 معاونت درمان مرکز نظارت و اعتبار بخشی امور درمان،وزارت بهداشت و درمان و آموزش پزشکی، تهران، ایران. -3

 1386663483 صندوق پستی : ، mirehei@ut.ac.irr :، پست الکترونيکی 09126985397 تلفن: نویسنده مسئول(؛ *)
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 تدوین نقشه

…  های ایرانشيوع چاقی در دانشجویان دختر دانشگاه  

 

 مقدمه 

از مهمبه  سلامتبحث گردشگری  مامروزه   یکی  ترین  عنوان 

موردابع بسيار  گردشگری  صنعت  گرفتهاد  قرار  در   است.  توجه 

اخير  لسا رشد  های  موجب  بهداشتی  خدمات  شدن  جهانی 

 گردشگری سلامت  ترین شاخهمهم  عنوانبهگردشگری پزشکی  

شاخه تمامی  ميان  در  است.  سلامت،  گردیده  گردشگری  های 

گردشگری پزشکی از سایر ابعاد رشد و پيشرفت بيشتری داشته  

دلي به همين  برنامهاست.  حال  در  بسياری  ریزی، ل، كشورهای 

ی قانونی با هدف جذب بيماران هاگذاری و تصویب طرحسياست

اندازه بازار   2032شود تا سال  بينی میباشند. پيشالمللی میبين

  7/2برابر)    3ه حدود  گردشگری سلامت و گردشگری پزشکی ب

   امروزه صنعتميليارد دلار برسد.    1/346برابر( افزایش یابد و به  

در جهان بالاتر از صنایع نفت و طلا قرار دارد   گردشگری پزشکی

و كم هزینه بودن و درآمد بالا به جذابيت این صنعت افزوده است.  

تواند سه برابر  ات انجام شده هر گردشگر سلامت میطبق تحقيق

گردش كند یک  وارد  كشور  به  ارز  معمولی    یگردشگر  .(1)  گر 

مقرون به صرفه    یپزشک  یهاتواند به عنوان مراقبتیم   یپزشک

شود. در   فیتعر  یبا صنعت گردشگر  یدر همکار  مارانيب  یبرا

 ی با سفر به خارج از كشور برا ماريب  ،ینوع سفر درمان نیا ندیفرآ

از مقاصد    د یبازد  فرصت  ،یپزشک  یهاانواع درمان  ا ی   یعمل جراح

  یهامراقبت  بيامکان ترك جهينت دررا خواهد داشت،  یگردشگر

گردشگر  ی و سلامت  یبهداشت   (. 2)  گردد یم  جادیا  یبا خدمات 

خدماتی رو به رشد و یکی از    زآنجایی كه این صنعت، از صنایع ا

رشد سریع  نرخ  داراست،  را  گردشگری  بازار  رشدهای  ترین 

ناخالصرد  دا  ایفزاینده توليد  از  رشدی  به  رو  بخش  داخلی    و 

بر رشد اقتصادی كشور شود و  كشور گردشگرپذیر محسوب می

كه برای كشورهای در حال  طوری طور مستقيم اثرگذار است. بهبه  

بالا،   بيکاری  نرخ  چون  معضلاتی  با  كه  ایران  مانند  توسعه 

ند  توااند، میمحصولی مواجه ع ارزی و اقتصاد تکمحدودیت مناب

از آنجایی كه ایران در كسب    (3)  شد امند ب ز اهميت بالایی بهرها

درآمد ارزی خود به صدور نفت خام متکی است، لازم است برای 

نفت،  صادرات  به  ارزی  درآمد  وابستگی  از  ناشی  مشکلات  حل 

روشم سایر  نفتی،  تحریم  شرایط  ارزی انند  درآمد  كسب  های 

را كه كشور ایران در    های متکی به گردشگریخصوص روش به

مزیت  از  برخوردآن  بالایی  بنابراین  های  كند؛  بررسی  است  ار 

گردشبهره ابزار  از  استفادهمندی  و  پزشکی  آن   گری  از  مؤثر 

كشور   عنوانبه پيشرفت  راستای  در  جدید  راهکارهای  از  یکی 

به گردشگری پزشکی در ایران از سال .  (4)امری ضروری است  

وزارت بهداشت توجه شد. در    برای نخستين بار از سمت   1382

ساز  1383سال   ادغام  از  پس  سازمان  و  و  فرهنگی  ميراث  مان 

صورت مستقل  به  گردشگری پزشکیگردی،  جهان  گردی وایران 

ایران بهره   در  بيشتری  از توجه  )ایجاد شد و  (. در  5مند گردید 

 1383برنامه چهارم توسعه اقتصادی اجتماعی ایران كه در سال  

تصویب شده است به ایجاد نقش مؤثر ایران در تبدیل شدن به  

قطب سلامت و پزشکی منطقه پرداخته شده است. هر گردشگر  

كند، ضمن  یک گردشگر عادی ارز وارد كشور میسلامت سه برابر  

ارتقای سطح   اینکه حضور گردشگران سلامت در كشور موجب 

تقای سطح امنيت و پویایی علمی  كيفی خدمات سلامت كشور، ار

) می پژوهش    (. 6گردد  مناطق    بهاین  وضيت  تحليل  و  بررسی 

خ شاخصمستعد  اساس  بر  پزشکی  گردشگری  های  دمات 

مطالعه،   این  انجام  از  هدف  است.  پرداخته  پزشکی  گردشگری 

بر   علاوه  كه  است  پزشکی  گردشگری  جامع  ی  نقشه  طراحی 

برنامه  هایعرفی ظرفيتم در  ملی،  در سطح  حوزه  و  این  ریزی 

تواند مؤثر واقع  های كلی گردشگری پزشکی میتدوین سياست

 شود.
 روش بررسی

ای توسعه  - د كاربردیپژوهش حاضر از نظر هدف دارای رویکر

توصيفی آن  بررسی  روش  هدف    -و  با  پژوهش  است.  تحليلی 

ای مستعد گردشگری پزشکی  ههای پهنهارزیابی و تعيين اولویت

در است.  ایران  شده  گرفته  بررسی نظر  به  پژوهش  این  در 

در  (  1و2)جدول    عرضهو  تقاضا  های درمان در دو بعد  شاخص

شود. جامعه آماری مورد مطالعه در این  سطح كشور پرداخته می

و    31ش  پژوه كشور  پزشکی  هایدانشگاهاستان  مراكز    علوم 

گردشگران  كلباشند. نمونه آماری مورد مطالعه تعداد  می استان

باشد كه از وزارت بهداشت های كشور میپزشکی در كل استان

های  این پژوهش مربوط به سالرو زمانی  قلم  كسب شده است.
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   و همکارانمعصومه محمدزاده 
 

اطلاعات  باشد. شاخصمی  1401و    1400 آخرین  اساس  بر  ها 

های مورد بررسی و  با توجه به شاخص  موجود ارائه گردیده است.

بهره ظرفيتبا  از  تلفيق  گيری  ها،  قابليت  ارزیابی  تركيب،   ها،  و 

ها از مستندات  آوری دادهاند. در جمع مناطق مستعد تعيين شده

ای و اینترنتی استفاده گردید. این اسناد و مدارک مربوط  كتابخانه

ها وزارت بهداشت و منابع رسمی كشور كه در رأس آن   به مراجع

های  ن است قرار دارد. تعدادی از شاخص و درمان و مركز آمار ایرا

های سمت المللی به نام شاخصپزشکی این پژوهش در سطح بين

ک های سمت عرضه به تفکيها با نام شاخصتقاضا و دیگر شاخص

قرار گرفدانشگاه استفاده  مورد  استان،  هر  پزشکی  علوم  ته  های 

مورد در    34ها در این پژوهش  است. تعداد كل معيارها و شاخص

مورد آن در   13آوری گردیده است.  دو بعد عرضه و تقاضا جمع

تقاضا كه  (1)جدول    بعد  بيماران ،  تقاضای  ميزان  از  عبارتند 

ب تقاضای  ميزان  بيماران داخلی،  تقاضای  ميزان  چشم،  يماران 

اورولوژی، ميزان تقاضای بيماران كانسر، ميزان تقاضای بيماران 

بيماران تقاضای  ميزان  تقاضای    ارتوپدی،  ميزان  عروق،  و  قلب 

های مرتبط با  ط با زیبایی، ميزان تقاضای درمانهای مرتبدرمان

زایمان و  درمانزنان  تقاضای  ميزان  جراحی  ،  با  مرتبط  های 

مراجعه كنندگان،  ها، تعداد  ميزان تقاضای سایر بيماریعمومی،  

بستری مليتتعداد  تنوع  و  كه  ها  سطح    است  در  اطلاعات 

المللی از وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی و نيز در  بين

عرضه   شاخص  21بعد  تعداد  (  2)جدول    مورد  از  عبارتند  كه 

تخصص،   فوق  پزشک  تعداد  تخصصی،  پزشک  دكترای  تعداد 

تعداد داروساز، تعداد دكترا علوم آزمایشگاهی، تعداد  متخصص،  

كارشناس  كاردان/  تعداد  عمومی،  پزشک  تعداد  دندانپزشک، 

پرس تعداد  عمل،  اتاق  كارشناس  كاردان/  تعداد  تار  بيهوشی، 

ای، تعداد ماما، تعداد تخت مصوب،  )كاردان(، تعداد پرستار حرفه 

وانبخشی، تعداد  اد مراكز تتعداد بيمارستان، تعداد آزمایشگاه، تعد

هسته  پزشکی  داروخانهایمراكز  تعداد  درم،  تعداد  های  انگاهها، 

 های اورژانسهای عمومی و تعداد پایگاهتخصصی، تعداد درمانگاه

داده این  از  در  است.  گردیده  استخراج  ایران  آمار  مركز  های 

مرحلهپژوه چند  روش  از  استفاده  با  ویکور،  ش  (  3جدول  )ای 

بهرهشاخص   با  سپس  گردید  استخراج  ازویکور    افزار نرم  گيری 

GIS  يع تمامی  بندی گردید و نيز با تجمهای مؤثر، پهنهشاخص

همنقشه  روی  تکنيک  و  نقشهها  تمامی  نقشهگذاری  جامع    ها، 

 گردشگری پزشکی طراحی و ترسيم شد.  
 نتایج 

داده تمام  مطالعه  این  گردشگری  هدر  خدمات  با  مرتبط  ای 

پزشکی به تفکيک تمام استان های كشور و با استفاده از روش  

مرحله ابزار  چند  و  ویکور  طب  GISای  گردید.  این  استخراج  ق 

پایين(  3جدول  ) از وضعيت  هر چه وزن شاخص  تر باشد یعنی 

مترین وزن  بهتری برخوردار است، بنابراین شهر مشهد دارای ك

می ویکور  شاخص  جدول  پراكندگی    (1نقشه  )  باشد.در 

با   دهد.استان كشور را نشان می  31در بين  گردشگران پزشکی  

رتبه  ویکور  روش  از  استان استفاده  با بندی  رابطه  در  ایران  های 

های مختلف و نيز  ردشگران پزشکی متقاضی برای درمانتعداد گ

تر ی صورت گرفته است. نقاط روشن رمانبرخورداری از خدمات د

باشند. بر اساس  ط تيره بالاترین رتبه را دارا میكمترین رتبه و نقا

كوچک به  متعلق  گزینه  بهترین  تکنيک،  است.این  رتبه   ترین 

میهمان مشاهده  كه  مگونه  برای  مقصد  بهترین  تقاضيان  شود 

بين سطح  در  درمانی  با  خدمات  رضوی  خراسان  استان  المللی، 

با   برابر  ویکور  رتبه  0086/0شاخص  با  تهران  استان   ،0192/0  

در جایگاه سومين   3473/0  مقصد دوم، استان قم با رتبه  عنوانبه

ایت استان خراسان شمالی با  مقصد گردشگری پزشکی و در نه

 مقصدی است كه فاقد گردشگر پزشکی است.  0/ 9997 رتبه

 

 

 

 های سمت تقاضا بيانگر تعداد گرشگران پزشکی شاخص: 1جدول 

 نتيجه بررسی
های سمت شاخص

 تقاضا
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 تدوین نقشه

…  های ایرانشيوع چاقی در دانشجویان دختر دانشگاه  

 

های بوشهر، كهگيلویه و  لی( و استان )بيماران داخ  دارای بيشترین گردشگر پزشکی  2177استان تهران با جذب  
 های داخلی هستند. یعنی صفر متقاضی در درمان بيماری بویر احمد و خراسان شمالی دارای كمترین تعداد  

 1 های داخلیبيماری 

محال و بختياری،  های اردبيل، بوشهر، چهارای بيشترین گردشگر پزشکی و استان دار 5098استان فارس با جذب 
ت خدمات درمانی در درمانِ  احمد و همدان دارای صفر گردشگر پزشکی برای دریافی، كهگيلویه و بویرخراسان شمال

 های مرتبط با چشم هستند.بيماری 

های مرتبط با  بيماری 
 چشم 

2 

جذب   با  رضوی  خراسان  استان دار  4070استان  و  پزشکی  گردشگر  بيشترین  شمالی،  ای  خراسان  بوشهر،  های 
 كهگيلویه و بویر احمد و لرستان دارای كمترین گردشگر پزشکی یعنی صفر متقاضی در این نوع درمان هستند.

 3   بيماران اورولوژی

با جذب   استان دار  869استان تهران  ایلام، بوشهر، چهار ای بيشترین گردشگر پزشکی و  محال و بختياری،  های 
خراسان شمالی، قزوین، كرمانشاه، كهگيلویه و بویر احمد، گلستان، لرستان و همدان دارای كمترین گردشگر پزشکی  

 یعنی صفر متقاضی برای درمان بيماری كانسر هستند. 

 4 بيماران كانسر 

بيمار دارای بيشترین گردشگر پزشکی و استان های بوشهر، خراسان شمالی،    3067استان خراسان رضوی با جذب  
كهگيلویه و بویر احمد و لرستان دارای كمترین گردشگر پزشکی یعنی صفر متقاضی برای دریافت خدمات درمانی  

 در این نوع بيماری هستند. 

 5 بيماران ارتوپدی 

بيمار دارای بيشترین گردشگر پزشکی و استان های بوشهر، چهار محال و    3307استان خراسان رضوی با جذب  
بختياری، خراسان شمالی،  قزوین و كهگيلویه و بویر احمد دارای صفر متقاضی برای دریافت خدمات درمانی در  

 این نوع بيماری هستند. 

 6 بيماران قلب و عروق 

بيمار دارای بيشترین گردشگر پزشکی و استان های اردبيل، بوشهر، چهار    1700استان خراسان رضوی با جذب  
محال و بختياری، خراسان شمالی، كردستان، كهگيلویه و بویر احمد و لرستان دارای كمترین گردشگر پزشکی و یا  

 ری هستند.به عبارتی صفر متقاضی برای دریافت خدمات درمانی در این نوع بيما

های مرتبط با  بيماری 
 جراحی عمومی 

7 

دارای بيشترین گردشگر پزشکی و استان های اردبيل، ایلام، بوشهر، چهار    6117استان خراسان رضوی با جذب  
محال و بختياری، خراسان جنوبی، خراسان شمالی، سيستان و بلوچستان، كهگيلویه و بویر احمد، لرستان و همدان  

 وع درمان هستند. دارای كمترین گردشگر پزشکی و یا به عبارتی صفر متقاضی در این ن

با  درمان  مرتبط  های 
 زیبایی 

8 

با جذب   تهران  و    13112استان  بوشهر، خراسان شمالی  های  استان  و  پزشکی  بيشترین گردشگر  دارای  بيمار 
 كهگيلویه و بویر احمد دارای كمترین گردشگر پزشکی و یا به عبارتی صفر متقاضی در این نوع بيماری هستند

 9 بيماران زنان وزایمان 

  و  شمالی،  خراسان  بوشهر،  های  استان  و پزشکی  گردشگر  بيشترین  دارای  25572  جذب  با  رضوی  خراسان  استان
 .هستند  درمان  نوع  این  در  متقاضی  صفر  عبارتی  به  یا  و  پزشکی  گردشگر  كمترین   دارای  احمد  بویر  و  كهگيلویه

 10 سایر بيماران 

  و محال   چهار بوشهر، های استان  و پزشکی  گردشگر بيشترین دارای بيمار 63212 جذب با رضوی خراسان  استان
  برای متقاضی صفر عبارتی به و پزشکی  گردشگر كمترین دارای احمد بویر و كهگيلویه شمالی، خراسان بختياری،

 . هستند  درمانی  خدمات  دریافت

گردشگران   تعداد 
در   بستری  پزشکی 

 هابيمارستان 

11 

تعداد كل مراجعه كنندگان در واقع به تجميع كل بيماران سرپایی و بستری گفته می شود. استان خراسان رضوی  
دارای بيشترین گردشگر پزشکی و استان چهار محال و بختياری با صفر متقاضیِ درمان دارای    99913با جذب  

 كمترین گردشگر پزشکی هستند.                               

تعداد  
)  مراجعه  كنندگان 

بيماران   تجميع 
 سرپایی و بستری( 

12 

  فاقد  استان  عنوانبه   صفر  عدد  با  بختياری  و  محال  چهار  استان  و  تنوع  ميزان  بالاترین  دارای  ،26  عدد  با  تهران  استان
 . شوند  می  شناخته  پزشکی،  گردشگر

 13 تنوع مليت

 

 

 

 
 

 كشور  هایاستان درمانی  خدمات و امکانات ميزان  بيانگر  عرضه سمت  هایشاخص  :2جدول 

 نتيجه بررسی های سمت عرضه شاخص 
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نفر دارای كمترین تعداد    10نفر دارای بيشترین تعداد و استان خراسان شمالی با    540استان فارس با    تعداد دكترای تخصصی  1
 دكترای تخصصی است. 

نفر دارای كمترین پزشک فوق    0نفر، دارای بيشترین تعداد و استان خراسان شمالی با    271استان تهران با   تعداد پزشکان فوق تخصص 2
 تخصص است 

نفر دارای كمترین تعداد    35نفر دارای بيشترین تعداد و استان خراسان شمالی با    1732استان تهران با   تعداد پزشک متخصص  3
 پزشک متخصص است. 

نفر دارای كمترین تعداد    4نفر دارای بيشترین تعداد و استان خراسان شمالی با    277استان تهران با   تعداد داروساز  4
 داروساز است. 

نفر دارای بيشترین تعداد و استان های خراسان جنوبی، خراسان خراسان شمالی،    49استان اصفهان با   تعداد دكترای علوم آزمایشگاهی 5
 نفر دارای كمترین تعداد دكترای علوم آزمایشگاهی هستند.  0قم و هرمزگان با  

نفر دارای كمترین تعداد    11نفر دارای بيشترین تعداد و استان خراسان شمالی با    349استان اصفهان با   تعداد دندانپزشک  6
 است. 

نفر دارای كمترین تعداد    25نفر دارای بيشترین تعداد و استان خراسان شمالی با    1244استان اصفهان با   تعداد پزشک عمومی  7
 پزشک عمومی است. 

نفر دارای كمترین    19نفر دارای بيشترین تعداد و استان خراسان شمالی با    801استان خراسان رضوی با   تعداد كاردان/ كارشناس بيهوشی  8
 تعداد است 

تعداد كاردان/ كارشناس اتاق   9
 عمل

نفر دارای    25نفر دارای بيشترین تعداد و استان خراسان شمالی با    1045استان خراسان رضوی با  
 كمترین تعداد است. 

نفر دارای بيشترین تعداد و استان های اردبيل، البرز، ایلام، بوشهر، خراسان شمالی،    252استان تهران با   تعداد پرستار )كاردان(  10
 زنجان، قم، كرمانشاه، كهگيلویه و بویر احمد، مركزی و یزد با صفر نفر دارای كمترین تعداد هستند.

نفر دارای    231نفر دارای بيشترین تعداد و استان خراسان شمالی با    9592استان خراسان رضوی با   ای تعداد پرستار حرفه  11
 كمترین تعداد است. 

نفر دارای    73نفر دارای بيشترین تعداد و استان خراسان شمالی با    1893استان خراسان رضوی با   تعداد ماما  12
 كمترین تعداد است. 

تعداد دارای كمترین تخت ممصوب    1150تعداد دارای بيشترین و استان ایلام با    29310استان تهران با   تعداد تخت مصوب  13
 است. 

 بيمارستان دارای كمترین تعداد است.   9بيمارستان دارای بيشترین و استان قم با    149استان تهران با   تعداد بيمارستان  14
 آزمایشگاه دارای بيشترین و استان یزد دارای كمترین تعداد است.   838استان تهران با   تعداد آزمایشگاه  15
 مركز دارای كمترین تعداد است.   0مركز توانبخشی دارای بيشترین و استان یزد با    1179استان تهران با   تعداد مراكز توانبخشی  16
مركز كمترین دارای    0مركز پزشکی هسته ای دارای بيشترین و استان یزد با    814استان دارای تهران با   تعداد مراكز پزشکی هسته ای  17

 كمترین تعداد است. 
داروخانه ی ثبت شده دارای    0داروخانه دارای بيشترین تعداد و استان ایلام با    2715استان تهران با   تعداد داروخانه ها  18

 كمترین تعداد است. 
درمانگاه ثبت شده دارای كمترین    0درمانگاه عمومی دارای بيشترین و استان یزد با    881استان تهران با   تعداد درمانگاه های عمومی  19

 تعداد است. 
درمانگاه ثبت شده دارای كمترین    0درمانگاه تخصصی دارای بيشترین و استان یزد با    492استان تهران با   درمانگاه های تخصصی 20

 تعداد است. 
درمانگاه ثبت شده دارای    0پایگاه اورژانس دارای بيشترین و استان یزد با    262استان خراسان رضوی با   تعداد پایگاه های اورژانس  21

 كمترین تعداد است. 

 ها با استفاده از روش ویکورپراكندگی گردشگران پزشکی بر مبنای تجميع شاخص

 
 : پراكندگی گردشگران پزشکی بر اساس شاخص ویکور 1نقشه 
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 بندی مقاصد بر اساس شاخص ویکور : رتبه3جدول 

شاخص    نتيجه شاخص ویکور 

 ویکور

  نتيجه

9219/0 0086/0 17 مازندران    1 خراسان رضوی  
9383/0 0192/0 18 زنجان    2 تهران  
9404/0 3473/0 19 مركزی    3 قم 

9425/0 6094/0 20 همدان    4 فارس  

9618/0 6727/0 21 گلستان   5 هرمزگان 

9635/0 7257/0 22 كردستان    6 كرمان  

9644/0 7761/0 23 قزوین    7 اصفهان  

9739/0 787/0 24 خراسان جنوبی    8 البرز  

9746/0 8354/0 25 اردبيل   9 سيستان و بلوچستان  

9819/0 8496/0 26 لرستان    10 خوزستان  

8659/0 8641/0 27 ایلام    11 سمنان  

9919/0 8865/0 28 بوشهر    12 یزد 

9929/0 8895/0 29 كهگيلویه و بویر احمد    13 آذربایجان غربی 
9931/0 9016/0 30 چهار محال و بختياری    14 كرمانشاه  
9997/0 907/0 31 خراسان شمالی    15 آذربایجان شرقی 

   9176/0  16 گيلان   

 

 بحث

میهمان مشاهده  كه  به  طور  و  رضوی  خراسان  استان  شود 

و   درمانی  مراكز  وجود  دليل  به  مشهد  شهر  دیگر  عبارتی 

پيشربيمارستان  بسيار  بيمارستان  های  مانند  تخصصی  و  فته 

بخشفوق  كه  رضوی،  مركزیتخصصی  استریليزاسيون   های 

CSRام هسته MRIآی آر،  پزشکی  اورژانس،  ،  آندوسکوپی،  ای، 

(، هولتر مونيتورینگ  Cheek upهای تخصصی )چک آپكلينيک 

مجهز به مراكز پذیرش  مراكز درمانی دیگری كه    20و نيز بالغ بر  

نخست قرار دارد. در كنار این   الملل هستند، در رتبهبيماران بين 

موارد، باید به این نکته اشاره كرد كه گردشگری مشهد با حرم  

امام   حضرت  گونهمطهر  به  است؛  خورده  پيوند  كه  رضا)ع(  ای 

توان زیارت را ركن آغازین گردشگری مشهد دانست كه خود می

شود( آنجا كه بحث معجزه مطرح می  به منزله قوتی اساسی )در

به مطالعات مطرح  با توجه  (.  7شود ) در خصوص درمان مطرح می

دید بودن این نوع پژوهش در  نظر گرفتن تازه و ج شده و نيز با در

های مؤثر در تدوین نقشه شکی كشور، شاخصحوزه گردشگری پز

شدند مشخص  و  بهتعيين  شاخص.  مطالعه  طوركلی  مورد  های 

تقاضای  ميزان  داخلی،  بيماران  تقاضای  ميزان  از  بودند  عبارت 

بيماران چشم، ميزان تقاضای بيماران اورولوژی، ميزان تقاضای 
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ارتوپدی، ميزان تقاضای   بيماران كانسر، ميزان تقاضای بيماران 

ا زیبایی،  های مرتبط ب قلب و عروق، ميزان تقاضای درمان  بيماران

ان و زایمان، ميزان تقاضای های مرتبط با زنميزان تقاضای درمان 

جراحی  درمان با  مرتبط  سایر های  تقاضای  ميزان  عمومی، 

ها، تنوع مليت،  كنندگان، تعداد بستریداد مراجعه ها، تعبيماری

تخصص، تعداد پزشک  اد دكترای تخصصی، تعداد پزشک فوق تعد

متخصص، تعداد داروساز، تعداد دكتذای علوم آزمایشگاهی، تعداد  

كارشناس  كاردان/  تعداد  عمومی،  پزشک  تعداد  دندانپزشک، 

پرس تعداد  عمل،  اتاق  كارشناس  كاردان/  تعداد  تار  بيهوشی، 

ای، تعداد ماما، تعداد تخت مصوب،  تعداد پرستار حرفه )كاردان(، 

داد  بخشی، تع نتعداد بيمارستان، تعداد آزمایشگاه، تعداد مراكز توا

هسته  پزشکی  داروخانهمراكز  تعداد  درمانگاهای،  تعداد  های  ها، 

ژانس.  های اورهای عمومی و تعداد پایگاهتخصصی، تعداد درمانگاه

نرم در بخش تجزیه و تحليل داده نيز  از روش ویکور و  افزار ها، 

GIS    .بندی مقاصد  به منظور ارزیابی و رتبهبهره گرفته شده است

ر در پژوهش به  های مؤثیران، تمامی شاخصگردشگری پزشکی ا

ور طهمان  ها مورد بررسی قرار گرفته است.تفکيک در كل استان 

ب های مطلوب برای جذشود، استانمشاهده می  (1نقشه  )كه در  

صورتی روشن مشخص گردیده است.   گردشگران پزشکی با رنگ

ها  كند رنگ استانميزان جذب كاهش گردشگران پيدا میچه  هر

تقاضيان  بهترین مقصد برای مشود.  به صورتی تيره متمایل می

بين سطح  در  درمانی  با  خدمات  رضوی  خراسان  استان  المللی، 

با   برابر  ویکور  رتبه  0086/0شاخص  با  تهران  استان   ،0192/0  

در جایگاه سومين   3473/0  مقصد دوم، استان قم با رتبه  عنوانبه

مقصد گردشگری پزشکی و در نهایت استان خراسان شمالی با  

است.    9997/0رتبه   پزشکی  گردشگر  فاقد  كه  است  مقصدی 

در جایگاه دومين   0192/0استان تهران با شاخص ویکور برابر با 

ق  پزشکی  برای گردشگران  پایتخت مقصد  تهران،  دارد. شهر  رار 

بسياری   دلایل  به  گردشگران   عنوانبهایران  محبوب  مقصد 

می دربرگزیده    گردشگران   برای  شرایط  بيشتر  تهران،  شود. 

  در   پزشکی   هایدرمان  و   ها جراحی  قيمت.  است  مناسب   سلامت

  ارزان   و  پایين  دیگر  كشورهای  از  بسياری  با  مقایسه  در  تهران

  و   هابيمارستان  در  جراحان  و  پزشکان  بيشتر  این،  بر  علاوه .  است

  دانش   و  هستند  عالی  تحصيلات  دارای  تهران،  مشهور  هایكلينيک 

استان    دارند.   انگليسی  زبان  چنينهم  و   پزشکی   مورد  در  زیادی

با   برابر  ویکور  شاخص  با  مقص  عنوانبه   3473/0قم  د سومين 

ی  شود. مجاورت و نزدیکمنتخب گردشگران پزشکی محسوب می

آن به پایتخت و وجود بارگاه مقدس حضرت معصومه )س( نيز 

به جذب گردشگران به این استان كمک می كند. استان فارس  

در رتبه   6094/0به مركزیت شهر شيراز با شاخص ویکور برابر با 

ی چهارم قرار دارد. شيراز با ظرفيت های عظيم پزشکی یکی از  

شود. این  ایران در گردشگری پزشکی محسوب میبازارهای هدف  

د از  برخورداری  با  و  هشهر  تخصصی  مجهز  بيمارستان  ها 

از  فوق  وسيعی  طيف  خصوصی،  و  خيریه  دانشگاهی،  تخصصی 

نماید.  پزشکان با تجربه و حاذق ارائه میخدمات پزشکی را توسط  

های  درمانی شيراز می توان بيمارستان   ترین مراكزاز جمله مهم 

ام برد. گردشگری سلامت در شيراز به  نمازی و بوعلی شيراز را ن

دلایلی همچون كيفيت بالای خدمات درمانی، قيمت ارزان آن و  

نيز دسترسی مناسب آن به كشورهای حوزه خليج فارس دارای 

یزد با    تاریخی  پتانسيل بسيار بالایی در عرصه جهانی است. شهر

در رتبه دوازدهم قرار دارد. این    8865/0شاخص ویکور برابر با   

حاليس حوزهدر  در  جذاب  مقاصد  از  یکی  كه  برای   ت   ناباروری 

می محسوب  خارجی  و  داخلی  ازبيماران  جدا  یزد  شهر   شود. 

  گردشگران   برای  مناسب  شهری  خود،   هوایی  و  آب  تنوع  و   هاجاذبه

  یزد   درمانی   گردشگری  بسياری،.  رودمی  شماربه  درمانی   حوزه  در

  در   ناباروری  مركز  اولين  یراز  شناسندمی  یزد  ناباروری  مركز  با  را

  این   به  هم   دیگر   كشورهای   از  بيمارانی   و   است  خاورميانه   و  ایران

  دانشگاه  ناباروری  تحقيقات  مركز.  كنندمی  سفر  درمان  برای  مركز

 ایران  در  ناباروری  مركز  اولين  صدوقی   شهيد  پزشکی  علوم

 فناوری   از  برخورداری  و  ارزان  قيمت  دليل  به  كه  آید  می  حساببه

 است   كرده  جذب  منطقه  ازكشورهای  را  خاصی  مخاطبان  دنيا،  روز

  عنوان به   مركز  این  ایران،  در  ناباروری  مراكز  بالای  تعداد  وجود  با  و

  از  مركز  این  گردشگران  عمده.  است  شده   شناخته  مادر  مركز

  پاكستان  آذربایجان،   عربی،   متحده  امارات  عراق،   كویت،   كشورهای

  عنوان به  بهداشت  وزارت  سوی  از  ركزم  این .  باشند می  افغانستان  و

  ارزان   عنوانبه  و  است  شده  شناخته  ناباروری  درمان  علمی   قطب
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 محسوب   خاورميانه  در  ناباروری  علمی  خدمات  ارائه  مركز  ترین

  خود خاص مندانعلاقه  قلب جراحی ميان، این در شود. البتهمی

ای مربوط به انواع مليت ها در  هدر یافته  .دارد  یزد  استان  در  را

ميمی بيشترین  افغانستان  از  پس  عراق  كشور  كه  زان  یابيم 

نمونه ميان  در  پزشکی  این  گردشگری  دارد.  پژوهش  این  های 

بين دو كشور و دسترسی آسان  نتيجه حاصل از تشابهات فرهنگی  

ها به ایران باشد؛ بنابراین ارائه برنامه منظم و مدون برای عراقی

برنامه لزوم  و  كشور  این  گردشگران  فراهم  شناخت  برای  ریزی 

افزایش هایشان، میساختن خواسته  بيشتر و  تواند موجب رونق 

گردش درمانی  نرخ  مراكز  احداث  شود.  كشور  این  ورودی  گران 

مجهز می تواند موجب ارتقا و پيشرفت این استان در سطح ملی 

های اخير به دلایل بسياری همچون و بين المللی گردد. در سال

همسایه،  كشورهای  از  برخی  با  دیپماتيک  روابط  محدودیت 

پيشرفت گسترده مقاصد درمانی مانند تركيه و امارات، عمده ی  

كشورهای   از  بيمارانی  به  مختص  كشورمان  هدف  بازارهای 

شيراز  مانند  مقاصد  از  برخی  در  البته  است.  عراق  و  افغانستان 

از   عمان  بركشور  اصلی  درمانی  بازارهای  خدمات  دریافت  ای 

 شود.محسوب می

 گيری نتيجه

رقابت جهانی در صنعت گردشگری پزشکی به سرعت در حال  

رشد است. در گذشته افراد ثروتمند برای دریافت خدمات پزشکی  

كه امروزه  كردند در حالیه كشورهای توسعه یافته مسافرت میب

خدمات بهداشتی با كيفيت   افراد با تمکن مالی كمتر برای دریافت

كشورهای در حال توسعه   تر، از كشورهای توسعه یافته بهو ارزان 

می اگرمسافرت  در  نمایند.  صنعت  این  مالی  حجم  برآورد  چه 

سراسر جهان در منابع مختلف، متفاوت است؛ اما تمام برآوردها  

حاكی از رشد سریع بازار گردشگری پزشکی است. ضرورت این 

قطب شناخت  رتبه پزوهش،  و  كشور  پزشکی  مقاصد  های  بندی 

بر   گردرمانی  جذب  ميزان  و  اساس  امکانات  پزشکی،  دشگران 

های متعددی  ت های هر استان است. كشور ایران از مزیپتانسيل

ك انتظار  زمان  مراقبتمانند  و  خدمات  برتر  كيفيت  ها،  وتاه، 

پيشرفته هتيم از  نيز  و  متبحر  تخصصی  و ای  تکنولوژی  ترین 

بهفناوری است.  برخوردار  دنيا  روز  پتانسيلهای  و  دنبال  ها 

فرصتمزیت پزشکی،  حوزه  در  شده  مطرح  بسياری های  های 

ایران   پزشکی  گردشگری  روی  بر  پيش  لزوم  كه  دارد  قرار 

مطرح میاولویت  را  این حوزه  به  اخير كند.  دهی  در چند سال 

ظرفيت مشهد  گردشگران سلامت  شهر  جذب  برای  خوبی  های 

حضرت داخلی و خارجی فراهم كرده است. در كنار بارگاه منور  

امام رضا )ع( در مشهد، مراكز درمانی مجهزی هم وجود دارند كه  

هزینه در  درحتی  بههای  میمانی  فعاليت  رقابتی  كنند.  صورت 

مشهد با وجود داشتن پزشکان باتجربه و مراكز پزشکی همراه با 

بين قطباستانداردهای  از  یکی  به  توریسم  المللی  مهم  های 

از خدمات   تبدیل شده است. بخشی  ایران و منطقه  درمانی در 

بيمارستان  به  دارد كه  گردشگری سلامت در مشهد  تعلق  هایی 

دهند و  خدمات درمانی كاملی را به گردشگران سلامت ارائه می

های  با وجود پتانسيل  .كنندها فراهم میامکانات خوبی را برای آن 

زیادی كه در گردشگری پزشکی ایران وجود دارد، وجود برخی  

بب شده این بخش از گردشگری در كشور ما به جایگاه  نقایص س

شدن تبدیل  برای  نيابد.  دست  خود  از    واقعی  یکی  به  ایران 

مشکلاتقطب هنوز  منطقه  در  گردشگری سلامت  زیادی    های 

مند نبودن جذب گردشگری پزشکی،  وجود دارد؛ در حقيقت نظام

مشکلات مربوط به صدور ویزای پزشکی، كمبود تجهيزات مدرن  

پزشکی در برخی از بيمارستان های كشور )به منظور باقی ماندن  

ریسم سلامت، ضروری در فهرست كشورهای تراز اول در حوزه تو 

فناوری تا  استفادهاست  مورد  با    های  مطابق  سلامت،  حوزه  در 

بالاترین  فناوری از  كشور  درمانی  صنعت  و  باشد  دنيا  روز  های 

امکان جابجایی پول از    دم استانداردهای كيفی برخوردار باشد(، ع

داخل   صورت دستی بهتباری و حمل پول بههای اع طریق كارت

و   بيمار  سوی  از  درمانی  سفر  طول  در  آن  نگهداری  و  كشور 

بيمه  پوشش  فقدان  وی،  بينهمراهان  كشور،  های  در  المللی 

بيمارستان اكثر  نبودن  و برخوردار  از   ها  كشور  درمانی  مراكز 

بينگواهينامه ساختالمللیهای  زیر  ضعف  حمل  ،  نقل  های  و 

برنامه های بازاریابی و  به ویژه حمل و نقل هوایی كشور، ضعف 

درمانی گردشگران  توزیع  و  جذب  نظام  ضعف  رسانی،  ،  اطلاع 

جها  استاندارد  حدِّ  در  پذیرایی  و  اقامتی  خدمات  در  نی  ضعف 

بين بيماران  نيازهای  با  سایتمطابق  در  ضعف  های  المللی، 
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   و همکارانمعصومه محمدزاده 
 

گر  های تسهيلگر، عدم حمایت دولت از شركتاینترنتی تسهيل

پزش گردشگری  راهنمایان  وجود  پزشکی،  کی  گردشگری 

بيمارستان همکاری  و  آغيرقانونی  با  بيماران نها  اسکان  ها، 

بدون   خارجی  بيماران  پذیرش  قانونی،  غير  اماكن  در  خارجی 

ویزای پزشکی و تنها دارای ویزای توریستی توسط مراكز درمانی.  

كه گردشگری درمانی در بسياری از كشورها نقش مهمی  در حالی

ميليارد دلار درآمد ارزی   50تا    40در ارز آوری دارد و هر ساله  

د كشورهای اروپایی و آمریکایی  از طریق گردشگری درمانی عای

های  جایگاه خود را باز نيافته و گام  شود، در ایران این صنعتمی

 .كندمینخست خود را طی 
 گزاری سپاس

ارشد    نامهپایاناین مقاله حاصل   اسانيد  از  است.  كارشناسی 

گرانقدر جناب آقای دكتر ميره ای و جناب آقای دكتر شفيعی و  

وزارت  سلامت  گردشگری  ی  اداره  محترم  كارشناسان  نيز 

تشکر و   بهداشت، جناب آقای دكتر ترجمان و سركارخانم دانایی 

 قدردانی می نمایم. 

 ندارد.  حامی مالی:

 .وجود ندارد  منافع:در  تعارض  
 ملاحظات اخلاقی

ایيد شده است تهران پروپوزال این تحقيق توسط دانشگاه  

 (IR.UT.PSYEDU.REC.1401.075)كد اخلاق
 نویسندگان مشارکت 

ای و آقای دكتر ميثم شفيعی  اساتيد گرامی آقای دكتر ميره

نيز    دهیا  ارائه  در نویسندگان    مطالعه،  یطراح  درو    در تمامی 

، معصومه محمدزاده، جناب آقای دكتر ميره    ها داده  یآورجمع 

  ها داده   ليتحل  و  هیتجز  درای و نيز جناب آقای دكتر ميثم شفيعی  

  و   هياول  شیرایو  ن،یتدو  در  سندگانینو  همه  و  داشته  مشاركت

 .هستند  ميسه  مقاله  با  مرتبط  سوالات  به  ییپاسخگو  و   مقاله  یی نها
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Introduction: Today, medical tourism represents a significant segment of the global tourism industry. It 

combines two key elements: travel and the provision of medical and therapeutic services. In recent years, 

this field of tourism has developed into an attractive economic industry that not only contributes to 

national income but also promotes cultural exchange and may generate political advantages for countries. 

The present research aimed to investigate the medical tourism hubs in Iran while introducing and 

importance of the medical tourism industry. Designing a comprehensive map of medical tourism is a 

road map that refers to policy making in this field, planning for attracting, introducing capabilities and 

capabilities of this field. This research was applied in nature and followed an exploratory as well as 

descriptive-analytical approach. Data were collected using documentary and library sources along with 

official records from the Ministry of Health. Data analysis was conducted through the VICOR decision-

making method, and the results were integrated and visualized through Arc GIS software to determine 

the best provinces to create and promote medical tourism.  

In this research, the best destination is Razavi Khorasan province with a VIKOR index equal to 0.0086 

and finally North Khorasan province with a rank of 0.9997 is a destination that lacks medical tourists. 

Among the cities, Mashhad holds the leading position in receiving international patients, largely due to 

its advanced medical facilities and hospitals as well as the presence of the Holy Shrine of Imam Reza 

(A.S), which significantly enhances its appeal to visitors. 
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