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Abstract 
 

The present research aims to design and elucidate a model for the development of health 

tourism with a focus on online marketing. The study is applied in nature, employs a sequential 

mixed-methods approach with an exploratory orientation, follows a pragmatic paradigm, and 

consists of a qualitative section that involves meta-synthesis and interviews, as well as a 

quantitative section that is descriptive-analytical of a survey/correlational type. The 

qualitative statistical population includes theoretical (university professors) and experiential 

(relevant officials of tourism companies) experts. Based on the principle of saturation and 

purposeful sampling, 20 interviewees were selected. Additionally, the quantitative statistical 

population consisted of all employees of tourism companies, from which 202 employees were 

selected using the minimum sample size calculation method in confirmatory factor analysis 

and a combined (stepwise) sampling method. Data collection in the qualitative section 

involved semi-structured interviews, while in the quantitative section, researcher-made 

questionnaires were used to measure the validity of the model from the perspective of experts 

and respondents. The validity and reliability of the instruments were examined and confirmed 

in both qualitative and quantitative sections. Data analysis in the qualitative section included 

thematic analysis using Maxqda-V18 software, while the quantitative analysis involved 

descriptive and statistical analysis (confirmatory factor analysis and one-sample t-test) using 

SPSS-V27 and SmartPls-V3 software. The results indicated that the indigenous model for the 

development of health tourism, emphasizing online marketing, includes six dimensions: the 

effectiveness of digital marketing activities, costs, policies and regulations, infrastructure, 

transparency, and culture. These results were derived from a review of the literature and 

insights from experts. Furthermore, these components are in a favorable condition. The 

validation of the model was also confirmed in this study.  
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 چکیده

باهدف طراحی و تبیین مدل توسعه گردشگری سلامت با تأکید بر بازاریابی آنلاین صورت گرفت. نوع پژوهش به پژوهش حاضر 

گرا و به لحاظ نوع ماهیت  لحاظ هدف کاربردی، به لحاظ نوع داده آمیخته متوالی با رویکرد اکتشافی، به لحاظ نوع پارادایم عمل

تحلیلی از نوع پیمایشی/همبستگی بود. جامعه آماری بخش -توصیفی در بخش کیفی فراترکیب و مصاحبه و در بخش کمی

های گردشگری( بودند که با توجه به اصل  ربط شرکت کیفی شامل خبرگان نظری )اساتید دانشگاه( و تجربی )مسئولین ذی

مل کلیه ک شونده انتخاب شدند و همچنین در بخش کمی جامعه آماری شا مصاحبه 20گیری هدفمند  اشباع و روش نمونه

های گردشگری بودند که با استفاده از روش محاسبه حداقل حجم نمونه در تحلیل عاملی تأییدی و روش  کارکنان شرکت

ها در بخش کیفی مصاحبه نیمه ساختاریافته و  کارمند انتخاب شدند. روش گرداوری داده 202ای(  گیری ترکیبی )مرحله نمونه

دهندگان بخش  ته سنجش اعتبار مدل از منظر خبرگان و همچنین از منظر پاسخهای محقق ساخ در بخش کمی پرسشنامه

ها در بخش کیفی شامل ¬تحلیل داده کمی بود که روایی و پایایی ابزار در دو بخش کیفی و کمی بررسی و تائید شد. روش 

عاملی تأییدی و تی تک  و در بخش کمی شامل توصیف و تحلیل آماری )تحلیل Maxqda-V18افزار  تحلیل مضامین با نرم

بود. نتایج نشان داد مدل بومی توسعه گردشگری سلامت با تأکید بر  SmartPls-V3و  spss-V27افزار  ها با نرم ای( داده نمونه

ها و قوانین، زیرساخت، شفافیت و  ها، سیاست های بازاریابی دیجیتال، هزینه بعد اثربخشی فعالیت 7بازاریابی آنلاین شامل 

ها در  ست. همچنین این مؤلفهآمده ا دست بر بررسی ادبیات و همچنین دیدگاه خبرگان به فرهنگ است. این نتایج با تکیه

 وضعیت مطلوبی قرار دارند. اعتبارسنجی مدل نیز در این پژوهش تائید شد
 

  .گردشگری، گردشگری سلامت، بازاریابی آنلاین، محتوای آنلاین، فرهنگ کلیدی: واژگان
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 مقدمه 

است که  یگردشگر یها سلامت ازجمله شاخه یگردشگر

از فعالان عرصه  یاریموردتوجه بس ریاخ یها در سال

که از  ینوع گردشگر نیقرارگرفته است. ا یگردشگر

برخوردار است، در  زین ییبالا یو ارزش اقتصاد یسودآور

 ،یو تنوع خدمات پزشک یتناسب توان علم هر کشور به

عنوان  به رانیبرداری قرارگرفته است. کشور ا مورد بهره

 قاتیدر عرصه علوم و تحق شرفتهیپ یاز کشورها یکی

طب  خیترین کشورها در تار از باسابقه یکی ن،ینو یپزشک

 میفرد در طب قد منحصربه یمکتب طب یدارا یبوده و حت

یی و ایزی رستمکلایی، رستمکلا یشنمازیپ) باشد یم

 یسلامت در کشورها ی. امروزه گردشگر(1311

 یتجار یشدن و آزادساز توسعه در بستر جهانی درحال

(. 2022، 1و همکاران شبانکاره) است افتهی یادیرونق ز

در سرتاسر  یالملل نیب ماریب ونیلیچهار م سالانه حدود

 اردیلیم 70ی  اندازه احتمالاً به که ارزش آن میجهان دار

 ایتجارت به آس نیا دلار اردیلیدلار است. حدود هفت م

ازجمله عوامل (. 2012، 2)بلاند و زرزسنی اختصاص دارد

 یها نهیتوان به هز یگردشگران سلامت را م تعداد شیافزا

زاده و  )ترکی صنعت یکشورها خدمات سلامت در یبالا

 یها سهولت مسافرت شیافزا(، 2024، 3همکاران

 لینرخ مطلوب تبد(، 2017، 4ی )ورزی و همکارانالملل نیب

ی تکنولوژ عیهای سر پیشرفت ،یارز در اقتصاد جهان

 بهبود استانداردهای مراقبت در بیشتر کشورها ،یپزشک

گردشگران به ( و دسترسی 2022، 2)جلالی و همکاران

که  های جدید ترنت و همچنین تأسیس شرکتی این شبکه

تخصص درمانی ندارند، اما بین بیماران سراسر جهان و 

)گاینس و  ی بیمارستانی نقش واسطه دارند، نام برد شبکه

 (. 2011، 7لی

 یدرمان یعیسلامت عمدتاً بر اساس منابع طب یگردشگر

با  شتریباشد که ب می یموجود در مقصد گردشگر

شده است.  آمیخته یو سلامت یریشگیپ ،یهای پزشک برنامه

                                                             
1 Shabankareh et al  
2 Béland & Zarzeczny   
3 Torkzadeh et al 
4 Varzi et al  
5 Jalali et al  
6 Gaines & Lee   

 این است؛ با ییو درآمدزا یمؤثر در رشد اقتصاد نیهمچن

)آقا پورملکی و  شود درستی استفاده نمی ها به وجود از آن 

 (. 1311صفری، 

 یهای بالا رغم برخوردار بودن از ظرفیت به رانای

 یبرا یکاف لیدر بخش سلامت و داشتن پتانس یگردشگر

و  ییبنا ریسلامت با کمبود امکانات ز یردشگرتوسعه گ

ای منسجم جهت کنترل و  ، عدم وجود برنامهیرفاه

گیری  عدم تصمیم ران،یسلامت در ا یگردشگر تیریمد

در مورد  رانیو بهداشت و درمان در ا یمقامات جهانگرد

 ،یدرمان سمیگذاری در توسعه صنعت تور سرمایه یچگونگ

 یی صنعت گردشگر جامع در زمینه قاتیعدم وجود تحق

روزرسانی نشدن اطلاعات موردنیاز جهت  به ،در ایران

عدم  ران،یسلامت در ا یصنعت گردشگر شرفتیپ

های مختلف فعال در صنعت  بخش انیم یهماهنگ

با مشکلات و  غاتیضعف تبل ران،یسلامت در ا یگردشگر

همچنین . (1403و همکاران،  آبید)موانع مواجه است 

 یهای اصل از قطب یکی رانیکه، کشور ا نجاییازآ

تنها  سلامت در منطقه باشد که از رهگذر آن نه یگردشگر

 یشود، بلکه درآمد ارز می یریاز خروج ارز جلوگ

 رانیکشور به همراه خواهد داشت. در ا یتوجهی را برا قابل

های  ریزی اقدامات و برنامه ریهای اخ اگرچه در سال

صورت  یجذب گردشگر خارج یبرا یابیارو باز یتیریمد

 یعدم انسجام و هماهنگ لیگرفته است، اما متأسفانه به دل

ویژه نبود ضوابط مدون  و به یو خصوص یهای دولت بخش

 یاقتصاد جینتا ندیفرآ نیسلامت، ا یدر حوزه گردشگر

و همکاران،  سلیمانی مصطفی چایی) نداشته است یمطلوب

 ینفت ریداشتن ذخا لیلبه د رانیکشور اهمچنین . (1403

 ازیغافل شده است و ن یاز صنعت گردشگر منابع، گریو د

صنعت  نیبرداری از ا بهره یبرا هایی استراتژی نیبه تدو

 (.1312)طاهری میرقائد و همکاران،  شود مهم احساس می

 یآور با استفاده از فن یصنعت گردشگر امروزهاز طرفی 

به نام  ،یاز گردشگر یدیتوانسته است نوع جد

را  یبستر یآور فن نیرا خلق کند. ا «یمجاز یگردشگر»

فراهم کرده است  یتالیجید نیحضور افراد در سرزم یبرا

از  یو متن یریتصو ،یکه مشاهده هرگونه اطلاعات صوت

ی و بدیپور م یرجب) سازد یم سریرا م یواقع یایدن
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( ، جوامع در 2012) 1کاتلرطبق گفته  .(1403همکاران، 

 نیشوند. بنابرا یم یتالیجید با سرعت زیادیسراسر جهان 

 یبه اهداف اصل یابیدست یمهم است که برا ابانیبازار یبرا

 دهند. رییخود را تغ یابیبازار یها خود، برنامه یابیبازار

 یسنت یندهایرا از فرا یابی، بستر بازاریتحولات فناور

تر  و اجتماعی یتالیجید یابیهای بازار به فعالیت یابیبازار

از  یاریتوسط بس یهای اجتماع رسانه کرده است. لیتبد

شده  اشتراک اطلاعات پذیرفته یبرا یعنوان ابزار جوامع به

و  کیدئولوژیهای ا دانند که بر پایه می نترنتیبر ا یمبتن

و تبادل  جادیآوری وب بناشده است، که امکان ا فن

طبق  کند. تولیدشده توسط کاربر را فراهم می یمحتوا

کنند  کمک می یهای اجتماع (، شبکه2014) 2تیگفته ک

زمان ممکن،  نیها با حداقل کلمات ممکن، در کمتر تا پیام

است  یبدان معن نیا تعداد افراد منتقل شود. نیشتریبه ب

قادر به  یهای اجتماع ، رسانهیابیعنوان ابزار بازار که، به

هستند که به دنبال جذب  ینانیکارآفر یبرا ییایمزا جادیا

 .(2020، 3)سواله مخاطبان هدف خود هستند

 یندهایها و فرآ در تکنولوژی عیتحولات سر در این راستا

در حوزه  تیریدانش و توسعه علم مد شرفتیپ ،یسازمان

تدارک و  یها هزینه شیو افزا سو یکاز  یخدمات سلامت

اند تا نگرش  باعث شده گرید یارائه مراقبت از سو

مردان به بخش سلامت و  گذاران و دولت سیاست

 نیادیبن یرییحوزه تغ نیارائه خدمات در ا یها یفناور

های توسعه با  برنامه یو اجرا یای که در طراح گونه به ابد،ی

 ستهینظام سلامت نگر به کیو استراتژ یتعامل یکردیرو

گذاران بخش  و سیاست ها ستیشود. درواقع استراتژ

گوناگون  یها تیگیری از قابل بهداشت و درمان با بهره

 یندهایاطلاعات، فرآ یو فناور کیتجارت الکترون

را  یو درمان یخدمات بهداشت یابیارائه و ارز ،ریزی طرح

است که  لیدل نی. بدندینما یتر م تر و کارآ اثربخش

تجارت  یات استراتژیموضوع گسترش حوزه عمل

منظور تدارک  و کاربرد آن در بخش سلامت به کیترونالک

در  ریدر دو دهه اخ یو درمان یبهداشت یها و ارائه مراقبت

مختلف  یکلان توسعه در کشورها یها برنامه تیاولو

                                                             
1 Kotler  
2 Kate  
3 Swallehe 

. (1400)مخملی و همکاران،  جهان قرارگرفته است

در  اطلاعات و ارتباطات یفناور عیتوسعه سر ،طورکلی به

 دیمحصولات جد دیمنجر به تول یبخش گردشگر

و  حاتیمتناسب با ترج یو موضوع یستیتور یگردشگر

)هالکیپولوس و  های گردشگران شده است ویژگی

هایی که ایران در  (. علاوه بر محدودیت2021، 4همکاران

راستای گردشگری سلامت با آن مواجه است، تلفیق این 

های این  ودیتامر با بازاریابی آنلاین نیز بر مشکلات و محد

های فنی و  افزاید. درواقع عدم وجود زیرساخت صنعت می

های  مدیریتی لازم و همچنین عدم آگاهی جامعه با روش

خصوص در صنعت گردشگری سلامت،  بازاریابی آنلاین به

این صنعت با مشکلاتی در این راستا مواجه شده است. بر 

ت همین اساس نیازمند بررسی عمیق این مقوله در صنع

گردشگری هستیم. در این راستا در این پژوهش به این 

سلامت با  یمدل توسعه گردشگرشده که  سؤال پرداخته

 چگونه است؟  آنلاین یابیتأکید بر بازار
 

 نوع پژوهش
در این پژوهش نوع پژوهش بر اساس هدف، کاربردی؛ بر 

اساس نوع داده آمیخته متوالی، بر اساس نوع پارادایم، 

گرایی(؛ بر اساس  ترکیبی )تفسیری و اثباتگرا یا  عمل

ماهیت )رویکرد و طراحی( ابتدا از نوع تحقیقات اکتشافی 

تحلیلی؛ بر اساس نوع استدلال )منطق -و سپس توصیفی

قیاسی( است زیرا -اجرا( از نوع تحقیقات مختلط )استقرایی

از هر دو نوع استدلال استقرایی )در بخش کیفی فراترکیب 

نتاجی یا قیاسی )در بخش کمی پیمایشی و و دلفی( و است

 همبستگی( است.

 گیری( جامعه و نمونه آماری )حجم و روش نمونه

مرحله اول بخش کیفی جامعه آماری  الف: بخش کیفی:

های  )فراترکیب( شامل کلیه مقالات و آثار علمی در پایگاه

طور اسناد و قوانین موجود  داده داخلی و خارجی و همین

مقاله با توجه به  27است که در این مرحله،  در این حوزه

فرایند انتخاب مقالات بر اساس دستورالعمل پریزما با 

گیری غیر تصادفی هدفمند انتخاب شد. لازم  روش نمونه

به ذکر است معیارهای انتخاب مقالات در روش فراترکیب 

روز بودن و مرتبط با موضوع پژوهش، کیفیت و  شامل به

                                                             
4 Halkiopoulos et al  
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های داده داخل و خارج  و برگرفته از پایگاه اعتبار علمی بالا

ها و  شناسی مناسب و تنوع در دیدگاه معتبر، دارای روش

کلیه شامل ...؛ علاوه بر این در مرحله دوم )تکنیک دلفی( 

های  خبرگان تجربی شامل مسئولین و مدیران شرکت

 ینوعی با موضوع گردشگر که بهگردشگری هستند 

و با توجه به  هستند در ارتباطن آنلای یابیبازار وسلامت 

 10اینکه حداقل تعداد خبرگان در پانل دلفی معمولاً بین 

، 1شود )لینستون و توروف نفر در نظر گرفته می 12تا 

گیری غیر  خبره روش نمونه 20( در این پژوهش 2011

تصادفی هدفمند انتخاب شدند. لازم به ذکر است، 

از داشتن حداقل اند  معیارهای انتخاب خبرگان عبارت

های مرتبط با  مدرک دکتری و سابقه تدریس در رشته

های عملی و  زمینه پژوهش، تخصص، مشارکت در پروژه

ها،  ها و رویه تجربه پژوهشی مرتبط، آگاهی از سیاست

ها، موانع و توانایی ارائه نظرات تحلیلی، گستردگی  چالش

ها، تعهد به مشارکت، داشتن سمت، مسئولیت،  دیدگاه

گیری و تجربه عملی مرتبط با زمینه  مشارکت در تصمیم

 پژوهش و ..

در این بخش، جامعه آماری شامل کلیه ب: بخش کمی: 

عنوان  های گردشگری ایران به مدیران شرکت

است. با توجه به اینکه  .دهندگان کلیدی بود پاسخ

 2کلایننظر ازجمله  پردازان برجسته و صاحب نظریه

سازی معادلات ساختاری و تحلیل  در حوزه مدل( 2012)

عنوان  نفر را به 200عاملی تأییدی، حداقل حجم نمونه 

سازی معادلات  یک قاعده عمومی و مناسب برای مدل

کنند، در این  ساختاری و تحلیل عاملی پیشنهاد می

پژوهش با توجه به استفاده از آزمون تحلیل عاملی تأییدی 

عنوان حجم  دهنده به پاسخ 210 پذیری، و افزایش تعمیم

ها توزیع شد  نمونه در نظر گرفته شد و پرسشنامه میان آن

پرسشنامه به دلیل ناقص بودن کنار گذاشته شد و  2که 

  دهنده انجام شد. پاسخ 202عملیات آماری بر روی 
 

 ابزار گردآوری داده و روایی و پایایی
ابزار گردآوری داده در مرحله اول بخش الف: بخش کیفی: 

کیفی )فراترکیب(، مرور سیستماتیک ادبیات و منابع 

                                                             
1 Linstone & Turoff 
2 Kline 

معتبر علمی است. این فرآیند شامل جستجوی دقیق و 

های داده علمی، مقالات، کتب و  هدفمند در پایگاه

در بررسی های مرتبط با موضوع پژوهش بود.  نامه پایان

خص شد، محتوا و روایی محتوایی مرحله فراترکیب مش

طور کامل و جامع در ادبیات موجود  مفاهیم موردبررسی به

اند. برای این منظور مقالات با دقت بالا  شده پوشش داده

منظور  انتخاب شدند و ابتدا غربالگری صورت گرفت. به

غربالگری از نمودار جریان )فرایند جستجو و انتخاب 

 زه موردمقالات( برای شناسایی مقالات مناسب در حو

های  در این مرحله ابتدا محدودیت مطالعه استفاده شد.

شده به لحاظ قلمروهای زمانی )داخلی و خارجی(،  اعمال

های داده داخل و خارج(، ماهیت پژوهش  مکانی )پایگاه

)سنتز، مروری، کیفی و کمی( و موضوعی )کلمات کلیدی 

برای جستجو( آورده شد، سپس فرایند غربالگری درشت و 

نتایج روایی داخلی نشان ریز صورت گرفت. علاوه بر این 

های حاصل از فراترکیب تحت تأثیر عوامل  یافته داد،

اند، همچنین از  ستی تبیین شدهدر خارجی قرار نگرفته و به

موردی بر اساس مدل پریزما،  26لیست  چک

وتحلیل مستقل توسط پژوهشگر و یک متخصص  تجزیه

استفاده از معیارهای ضریب توافق کاپای کوهن، آمار، 

استاندارد، تکرارپذیری )شفافیت در فرایند روش اجرا(، 

ق منظور ردیابی دقی به MAXQDAافزار  استفاده از نرم

ها و درنهایت بررسی،  مراحل تحلیل و کدگذاری داده

بازخورد و اصلاح کدها توسط خبره مسلط به موضوع 

منظور پایایی در  جهت شناسایی تناقضات انجام شد. به

ثبت دقیق فرایند  های روش فراترکیب نیز از روش

و همسویی بین  4، همسویی درون محققی3پژوهش

ها  توان گفت، یافته استفاده شد. درنهایت می 2محققی

علاوه های مرحله فراترکیب بود.  و روا بودن دادهبیانگر پایا 

بر آنچه گفته شد در مرحله دوم فاز کیفی )تکنیک دلفی( 

از کاربرگ دلفی استفاده شد. در این مرحله، از خبرگان 

خواسته شد که علاوه بر امتیازدهی، هرگونه نظر یا 

ارند را بیان کنند و در ها د پیشنهادی که در مورد شاخص

های جدیدی را که به نظرشان مهم  صورت وجود، شاخص

                                                             
3 Audit Trail 
4 Intrarater Reliability 
5 Interrater Reliability 
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منظور روایی  است، به انتهای جدول اضافه کنند. به

کاربرگ دلفی ابتدا سؤالات به شکلی مناسب طراحی شدند 

که ساده، واضح و مرتبط باشند. برای این منظور از زبان 

فهم باشد،  قابلراحتی برای خبرگان  ساده و مفهومی که به

های پرسشنامه بسته پاسخ استفاده شد.  برای طراحی گویه

سپس پیش از اجرای کاربرگ دلفی، از روایی محتوایی با 

استفاده شد که  1استفاده از فرمول نسبت روایی محتوا

نتایج بیانگر روایی محتوا بود و به این معناست که محتوای 

طور کامل و جامع مفاهیم موردنظر را پوشش  کاربرگ به

پایایی کاربرگ دلفی از  چنین برای محاسبه دهد. هم می

های  استفاده شد که درنهایت یافته 3و زمانی 2پایایی درونی

 بودن کاربرگ دلفی بود. مرحله دلفی نیز بیانگر روا و پایا

ها در بخش کمی  منظور گرداوری داده بهب: بخش کمی: 

های محقق ساخته، برای سنجش اعتبار  از پرسشنامه

شده بخش کیفی(  های شناسایی درونی )برگرفته از شاخص

و بیرونی مدل )برگرفته از مدل نهایی( استفاده شد. مراحل 

ورت بود که ص ساخت پرسشنامه اعتبار درونی مدل بدین

سلامت،  یابعاد توسعه گردشگر ییدر ابتدا، برای شناسا

های داده  مرور سیستماتیک ادبیات این حوزه در پایگاه به

عنوان  داخل و خارج و بر مبنای پروتوکول پریزما به

  رویکردی استاندارد، پرداخته شد. آنگاه مقالات شناسایی

شدند و  شده با استفاده از معیارهای مشخصی غربالگری

مقاله باقی ماند که این مقاله با روش تحلیل  20درنهایت 

مضمون موردبررسی قرار گرفتند و ابعاد ارزیابی شناسایی 

عنوان مبنای ایجاد  شده به شد. آنگاه این عوامل شناسایی

سؤالات کاربرگ دلفی مورداستفاده قرار گرفتند و این 

رگان در سه ها و ابعاد با اجماع نظر خب ها، مؤلفه شاخص

راند نهایی و بومی شد. این پرسشنامه شامل سؤالاتی بود 

که روایی آن با روایی محتوا و پایایی آن ابتدا در یک گروه 

نفره اجرا و سپس اصلاحات لازم صورت  20آزمایشی 

گرفت و آنگاه پرسشنامه نهایی در میان گروه هدف توزیع 

گویه با طیف  41پرسشنامه این بخش شامل شد. 

گیری لیکرت از خیلی زیاد تا خیلی کم بود که به  اندازه

 یتوسعه گردشگر یها شاخصارزیابی و اعتبارسنجی 

                                                             
1 Content Validity Ratio - CVR 
2 Internal Reliability 
3 Test-Retest Reliability 

منظور سنجش  آنلاین. به یابیسلامت با تأکید بر بازار

های  روایی پرسشنامه حاضر از روایی محتوایی با کمک فرم

به  2شاخص روایی محتواو  4لاوشه نسبت روایی محتوا

از خبرگان استفاده شد و در این راستا کمک ده نفر 

های اضافی و یا اصلاح  محتوای پرسشنامه ازنظر سؤال

ها موردبررسی قرار گرفت و اصلاحات لازم قبل از  سؤال

توزیع پرسشنامه انجام شد. علاوه بر این برای سنجش 

روایی سازه نیز از دو نوع روایی همگرا و واگرا با کمک 

ها در  استفاده شد که یافته 37اس  افزار اسمارت پی ال نرم

ملاحظه است. همچنین در این پژوهش  جدول زیر قابل

و  2، پایایی ترکیبی6پایایی از طریق ضریب آلفای کرونباخ

محاسبه شد. مقادیر این دو ضریب  1اومگای مک دونالد

به دست آمد  6/0برای همه متغیرهای پرسشنامه بالای 

گیری بود. اطلاعات  ر اندازهدهنده پایا بودن ابزا که نشان

کامل پرسشنامه، ضرایب روایی سازه و همچنین ضرایب 

 مشاهده است. پایایی پرسشنامه اصلی در جدول زیر قابل

 

 ها تحلیل داده و روش تجزیه

ها  ابعاد، مؤلفه ییشناسامنظور  بخش کیفی: در فاز کیفی به

سلامت با تأکید بر  یتوسعه گردشگر یها و شاخص

با از روش تحلیل مضمون  آنلاین یابیبازار

 2012سال  Analytics Proنسخه  MAXQDAافزار نرم

صورت که مضامین و الگوهای مشترک  . بدیناستفاده شد

شده و همچنین سؤالات باز  از متون مقالات انتخاب

وتحلیل شدند. سپس در  کاربرگ دلفی شناسایی و تجزیه

گین و انحراف مرحله دلفی و سؤالات بسته پاسخ از میان

معیار برای ارزیابی نتایج و تعیین میزان توافق بین 

برای ارزیابی  10خبرگان و همچنین ضریب توافق کندال

ها در خصوص  نظرات و توافق خبرگان در مورد اولویت

 نسخه  IBM SPSS-16افزار با نرمپرسشنامه بسته پاسخ 
Statistics  .استفاده شد 

 

                                                             
4 CVR 
5 CVI 
6 Smart-Pls 3 
7  α  
8 CR 
9 McDonald’s Omega 
10 Kendall’s W 
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 های پرسشنامه محقق ساخته پژوهش با استفاده از روش پارسلینگ )منبع: محقق ساخته( اطلاعات توزیع شاخص: 1جدول 

 شماره گوبه تعداد گویه مولفه ابعاد

 تالیجید یابیبازار یها تیفعال یاثربخش

 2-1 گویه 2 تجزیه و تحلیل رفتار مشتری

 4-3 گویه 2 اطلاع رسانی

 7-2 گویه 2 یتعاملات اجتماع

 1-6 گویه 3 تالیجید یمحتوا لیتحل

 هزینه ها
 11-10 گویه 2 غاتیو تبل یابیبازار یها نهیهز

 17-12 گویه 2 هزینه زیرساخت

 سیاست ها و قوانین
 22-16 گویه 7 قوانین دولتی

 24-23 گویه 2 بین المللی یگردشگر نیقوان

 زیرساخت
 22-22 گویه 4 زیرساخت های سخت

 30-21 گویه 2 زیرساخت های نرم

 شفافیت

 32-31 گویه 2 به اطلاعات یارتباطات و دسترس

 33 گویه 1 ها متیق تیشفاف

 32-34 گویه 2 خدمات درمانیشفایفت در 

 فرهنگ
 36-37 گویه 2 آگاهی فرهنگی

 گویه 41 گویه 4 تعامل با جامعه محلی

 

در فاز کمیّ با توجه به هدف پژوهش از ی: مبخش ک

های جمعیت  های آمار توصیفی )برای توصیف ویژگی روش

سابقه کار از شناختی شامل سن، جنسیت، تحصیلات و 

درصد فراوانی، جدول و نمودار و همچنین برای توصیف 

متغیرهای پژوهش از میانگین، انحراف معیار، چولگی و 

از آزمون تحلیل عاملی تأییدی کشیدگی( و استنباطی )

ای برای اعتبار بیرونی( برای اعتبار درونی و تی تک نمونه

سال  Statistics نسخه  IBM SPSS-23افزارهای با نرم

 استفاده شد. 1 2017سال  SmartPLS-V3 و 2012

 

 ها یافته
های با استفاده از روش ی پژوهشها این بخش داده در

؛ که در ابتدا گیرد یارزیابی قرار متحلیل و مورد  علمی

 گیرد.  ها موردبررسی قرار می پردازش داده پیش

 ها الف( توصیف آماری داده
 بخش کیفی

از طریق شده  آوری جمع یها دادهبر اساس ، در جدول زیر

 یها یژگیوآماری  فیتوصکنندگان  مصاحبه با مشارکت

بخش کیفی شامل نوع خبره )نظری و جمعیت شناختی 

تجربی(، رشته تحصیلی، سن، جنسیت و تجربه کاری 

                                                             
1 Partial Least Squares 

 شود:)سابقه شغلی/سابقه تدریس( مرتبط پرداخته می

 

 بخش کمی
از طریق شده  آوری جمع یها دادهبر اساس ، پژوهش نیدر ا

 یها یژگیوآماری  فیبه توصپرسشنامه در جدول زیر 

شامل سن، جنسیت،  بخش کمی جمعیت شناختی

 شود: تحصیلات و سابقه کار پرداخته می

 ها ب( تحلیل آماری داده

های توسعه گردشگری سلامت با  ها و شاخص ابعاد، مؤلفه -

 اند؟  تأکید بر بازاریابی آنلاین کدم

منظور پاسخ به سؤالات پژوهش، بررسی مطالعات به 

ای، مبانی نظری و پیشینه پژوهش در مطالعات کتابخانه

داخلی و خارجی در گردشگری سلامت مبتنی بر بازاریابی 

خبره صورت  20آنلاین و همچنین مبتنی بر مصاحبه با 

گرفته و سپس متون مصاحبه پیاده سازی شد. در نهایت 

ها متون مصاحبه از تحلیل  حلیل دادهبه منظور تجزیه و ت

مضمون جهت مقوله بندی کدهای حاصل از ادبیات و 

مصاحبه با خبرگان استفاده شد. ابزارهایی که در تحلیل 

مضمون مورد استفاده قرار گرفته شده است، شامل 

افزار، قالب مضامین و شبکه مضامین  کدگذاری، نرم

برای  باشد. لازم به ذکر است در این پژوهش می
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افزار  های صورت گرفته در تحلیل مضمون از نرمکدگذاری

MaxQda-V2018 های صورت استفاده شد. در کدگذاری

گرفته مضامین پایه، به مضامین سازمان دهنده و مضامین 

در جدول  سازمان دهنده به مضامین فراگیر تبدیل شدند.

مضامین پایه نهایی پس از تلفیق واحدهای مشترک،  4

 شده است.آورده 

 

 
 کنندگان بخش کیفی های جمعیت شناختی مشارکتویژگی: 2جدول 

 فراوانی سن متغیر فراوانی مقطع متغیر فراوانی رشته متغیر فراوانی طبقه متغیر

محل 

 خدمت

 2 اساتید دانشگاه

رشته 
 تحصیلی

مدیریت 

 بازاریابی
1 

 تحصیلات

دکتری 

 تخصصی
17 

 سن

تر  پایین

 42از 

 سال

3 

کارشناسی 

 ارشد
4 

تا  42
 سال 20

6 

 تیریمد

 یدولت
2 

تا  21

 سال 22
2 

و  نیمسئول

 رانیمد
های  شرکت

 یگردشگر

 جنسیت 1 گردشگری 12

 7 زن
بالای 

 سال 22
2 

 14 مرد
سابقه 

 کار

کمتر از 

 سال10
2 

تا  10

 سال 20
1 

بالای 

20 
7 

 

 های جمعیت شناختی بخش کمیتوصیف ویژگی: 3جدول 

 کمترین فراوانی بیشترین فراوانی فراوانی درصد طبقه ویژگی جمعیت شناختی

 سن

 10 %4912 سال 30زیر 

 سال 30 ریز سال 40تا  31 نیب
 13 %47903 سال 40تا  31بین 

 22 %43927 سال 20تا  41بین 

 11 %2944 سال 20بالای 

 جنسیت
 126 %66962 مرد

 زن مرد
 42 %22926 زن

 تحصیلات

 20 %24962 لیسانس

 113 %22914 لیسانس فوق لیسانس لیسانس فوق

 31 %11930 دکتری

 کارسابقه 

 34 %17923 سال 1کمتر از 

 سال 1کمتر از  سال 7تا  4 نیب
 41 %20921 سال 3تا  1بین 

 22 %43927 سال 7تا  4بین 

 31 %11930 سال 7بالای 

 

مضمون پایه از متون مصاحبه استخراج شد.  31درمجموع 

طور که پیشتر بیان شد، تحلیل محتوای متون  همان

مصاحبه با استفاده از تحلیل مضمون و با استخراج 

ربط و تکراری  مضامین پایه آغاز گردید و مضامین بی
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بندی مضامین پایه، مضامین  حذف گردیدند و بعد از دسته

بندی مضامین  سازمان دهنده و درنهایت پس از دسته

گذاری شدند.  سازمان دهنده، مضامین فراگیر احصا و نام

 امین پایه، سازمان دهنده، فراگیر، کد در جدول زیر مض

 

 ها، فراوانی و منبع مرتبط آورده شده است.شونده مصاحبه

آمده، مدل بومی توسعه گردشگری  دست بر اساس نتایج به

صورت شکل زیر  سلامت با تأکید بر بازاریابی آنلاین به

 است. 

 مستخرج از ادبیات و متون مصاحبهنهایی  مضامین پایه: 4جدول 

 ضمامین پایه

 کمک کند یابیبازار ریخدمات و تأث تیفیک یابیبه ارز تواند یمختلف، که م یها در پلتفرم انیمشتر ازاتینظرات و امت یبررس

 یو اینترنت یخارج یرسانه ا یدیگر به علت تبلیغات کاف یبیماران گردشگر از کشورها یآشنای

 و...( نترنتیماهواره، ا ون،یزیتلو) یارتباط جمع یها رسانه قیاز طر یپزشک یدر مورد گردشگر یرسان اطلاع

 مشخص یدوره زمان کیدر  یاجتماع یها در شبکه دیجد یتعداد فالوورها

 یگردشگر یها و آژانس یدندانپزشک یها کینیکل کیاستراتژ یابیبازار تیتقو

 گردشگری سلامت فعالیت های تبلیغاتی آنلاین در زمینه

 تالیجید یابیبازار یها ابزارها و کانال

 یاجتماع یها گوگل و شبکه غاتیمانند تبل تالیجید غاتیدر تبل یگذار هیسرما زانیم

 نیرزرو آنلا یها ستمیو س یمشتر تیریمد یافزارها مربوط به نرم یها نهیهز

 .تیسا وب یساز نهیو به یروزرسان به ،یمربوط به طراح یها نهیهز

 انیجذب مشتر یدر مقاصد مختلف برا یدرمان یها نهیهز سهیمقا

 و خدمات پس از درمان ییراهنما ،یمانند مترجم یخدمات

 ها نهیمناسب بودن هز

 است تیسا وب یمحتوا تیدهنده جذاب نشان تر نیی. نرخ پاکنند یرا ترک م تیسا صفحه، وب کیکه پس از مشاهده  یدکنندگانیدرصد بازد

 یخدمات گردشگر یساز یخصوص

 یدر ارائه خدمات درمان یالملل نیب یاستانداردها تیبه مجوزها و رعا ازین

 سلامت یاز صنعت گردشگر تیحما یبرا یدولت یها استیها و س برنامه

 سلامت یگردشگر ی توسعه یبرنامه راهبرد نیتدو

 سلامت یگردشگر مهینظام ب یطراح

 حمل و نقل نیتام

 یپزشک زاتیتجه

 گردشگران سلامت رشیپذ یبرا تیفیبا ک یها و مراکز اقامت وجود هتل

 نیو خدمات آنلا مارانیاطلاعات ب تیریمد یمناسب برا یافزارها و نرم IT یها ستمیوجود س

 یاعتبار مکان درمان

 نیرزرو و پرداخت آنلا یندهایواضح درباره فرآ حاتیتوض

 کنند یخدمات م دیخر اینام  که اقدام به رزرو، ثبت یدکنندگانیدرصد بازد

 پزشکان و امکانات ،یدرباره خدمات درمان قیآسان به اطلاعات دق یدسترس

 یو گردشگر یخدمات درمان یواضح و شفاف برا یها متیارائه ق

 وجود گردشگران در منطقه تیمردم در ارتباط با اهم یآموزش و اطلاع رسان

 انیمختلف مشتر یو مذهب یفرهنگ یازهایسب با نرائه خدمات متنا

 یبه منظور جلب اعتماد و همکار یارتباط و تعامل مثبت با جامعه محل جادیا

 سلامت یدر خدمات گردشگر یاز فرهنگ و آداب و رسوم محل تیو حما جیترو

 ییو قوم گرا یفرهنگ نیب تیحساستعدیل 
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 های توسعه گردشگری سلامت با تأکید بر بازاریابی آنلاین ها و شاخص ابعاد، مؤلفهنتایج مصاحبه و فراترکیب برای : 2جدول 

 شونده کد مصاحبه منبع شاخص مؤلفه ابعاد

اثربخشی 

های  فعالیت

بازاریابی 

 دیجیتال

وتحلیل  تجزیه

 رفتار مشتری

بررسی نظرات و امتیازات مشتریان در 
تواند به ارزیابی  های مختلف، که می پلتفرم

 کیفیت خدمات و تأثیر بازاریابی کمک کند

سیادت حسن نورانی 
(1403) 

I8.I2.I1.I16 

درصد بازدیدکنندگانی که اقدام به رزرو، 

 کنند نام یا خرید خدمات می ثبت
 I3.I1.I8.I6.I16 

 رسانی اطلاع

آشنایی بیماران گردشگر از کشورهای دیگر 
ای خارجی و  به علت تبلیغات کافی رسانه

 اینترنتی

گیر و همکاران  دشمن

(1316) 
I9,I12,I16,I18 

رسانی در مورد گردشگری پزشکی از  اطلاع

جمعی )تلویزیون،  های ارتباط طریق رسانه
 ماهواره، اینترنت و...(

عنابستانی و همکاران 

 (2011(، کارت )1317)
I13.I5.I6 

 تعاملات اجتماعی

های  تعداد فالوورهای جدید در شبکه

 اجتماعی در یک دوره زمانی مشخص
 I5.I9.I6.I13.I7 

درصد بازدیدکنندگانی که پس از مشاهده 

کنند. نرخ  سایت را ترک می یک صفحه، وب
دهنده جذابیت محتوای  تر نشان پایین

 سایت است وب

 I9.I8.I12.I11.I20 

تحلیل محتوای 

 دیجیتال

های  تقویت بازاریابی استراتژیک کلینیک

 های گردشگری دندانپزشکی و آژانس
 I6.I12.I9.I20 (2020التیم و همکاران  )

های تبلیغاتی آنلاین در زمینه  فعالیت

 گردشگری سلامت
 I13.I14.I7.I6.I5 (1312بیدختی و نظری )

 های بازاریابی دیجیتال ابزارها و کانال
خسروی لقب و همکاران 

(1401) 
I20.I5.I8 

 ها هزینه

های  هزینه
بازاریابی و 

 تبلیغات

 تسهیلات بانکی

سیادت حسن نورانی 

(، کروبی و 1403)
 (1311همکاران )

 

گذاری در تبلیغات دیجیتال  میزان سرمایه

 های اجتماعی مانند تبلیغات گوگل و شبکه
 I2.I5.I19 

 هزینه زیرساخت

افزارهای مدیریت  های مربوط به نرم هزینه

 رزرو آنلاینهای  مشتری و سیستم
 I2.I1.I8.I9 

روزرسانی و  های مربوط به طراحی، به هزینه

 سایت. سازی وب بهینه
 I20.I5.I7.I6 

های درمانی در مقاصد مختلف  مقایسه هزینه

 برای جذب مشتریان
 I1.I3.I8.I4 

خدماتی مانند مترجمی، راهنمایی و خدمات 
 پس از درمان

 I11.I12.I8.I16.I20 

 ها بودن هزینهمناسب 

سیادت حسن نورانی 

(، کروبی و 1403)

 (1311همکاران )

 

 سازی خدمات گردشگری خصوصی قوانین دولتیها و  سیاست
سیادت حسن نورانی 

(1403) 
I20.I4.I14 
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 شونده کد مصاحبه منبع شاخص مؤلفه ابعاد

های دولتی برای حمایت  ها و سیاست برنامه قوانین
 از صنعت گردشگری سلامت

 I17.I3.I5 

  (1312بیدختی و نظری ) کلان کشوریهای  گذاری تعدیل سیاست

ی گردشگری  تدوین برنامه راهبردی توسعه

 سلامت
 I3.I9 (1311دهقان و همکاران )

  (1311دهقان و همکاران ) طراحی نظام بیمه گردشگری سلامت

طراحی و تدوین سند جامع دیپلماسی 

 گردشگری سلامت ایران
  (1311دهقان و همکاران )

گردشگری قوانین 
 المللی بین

نیاز به مجوزها و رعایت استانداردهای 

 المللی در ارائه خدمات درمانی بین
 I14.I15.I16 

های متولی امر  ایجاد هماهنگی بین سازمان

 گردشگری و پزشکی

عنابستانی و همکاران 

(1317) 
 

 زیرساخت

های  زیرساخت

 سخت

 ونقل تأمین حمل

سیادت حسن نورانی 

 قاپانچی و(، 1403)
 (2011) همکاران

I2.I1.I15.I18.I13 

ها و مراکز اقامتی با کیفیت برای  وجود هتل

 پذیرش گردشگران سلامت
 I20.I19.I18.I12 

 های اسکان و اقامت تقویت زیرساخت

سیادت حسن نورانی 

(، قاپانچی 1403)
 (2011وهمکاران)

 

 تجهیزات پزشکی
هادیزاده و همکاران 

(1316) 
I2.I10 

 های نرم زیرساخت

 امنیت

اسعدی و همکاران 

(، وانگ و هازلی  1311)
(2021) 

 

افزارهای مناسب  و نرم ITهای  وجود سیستم

برای مدیریت اطلاعات بیماران و خدمات 

 آنلاین

 I11.I10.I12.I13 

 شفافیت

ارتباطات و 

دسترسی به 

 اطلاعات

توضیحات واضح درباره فرآیندهای رزرو و 

 پرداخت آنلاین
 I2.I8.I4.I6 

دسترسی آسان به اطلاعات دقیق درباره 

 خدمات درمانی، پزشکان و امکانات
 I6.I15.I5.I12 

 ها شفافیت قیمت
های واضح و شفاف برای خدمات  ارائه قیمت

 درمانی و گردشگری
 I9.I5.I3.I15 

شفافت در 

 خدمات درمانی

 I3.I8.I4 (1311)کروبی و همکاران  اعتبار مکان درمانی

  (1311کروبی و همکاران ) شده به پزشک آموزش داده

 فرهنگ
 آگاهی فرهنگی

رسانی مردم در ارتباط  آموزش و اطلاع

 بااهمیت وجود گردشگران در منطقه

سیادت حسن نورانی 
(، مدهوشی 1403)

(1312) 
I9 

ارائه خدمات متناسب با نیازهای فرهنگی و 

 مذهبی مختلف مشتریان
 I14.I15.I2.I18.I10.I16 

 I20.I5.I7.I13.I9.I6 ایجاد ارتباط و تعامل مثبت با جامعه محلی تعامل با جامعه 
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 شونده کد مصاحبه منبع شاخص مؤلفه ابعاد

 منظور جلب اعتماد و همکاری به محلی

ورسوم  ترویج و حمایت از فرهنگ و آداب

 محلی در خدمات گردشگری سلامت
 I3.I8.I12.I10.I17 

  (2021پانتلی و همکاران ) های ارتباطی توسعه و تقویت زبان

 I14.I5.I6.I8 (2024ایلدیز و همکاران ) گرایی تعدیل حساسیت بین فرهنگی و قوم
 

 

 
 

 : مدل بومی توسعه گردشگری سلامت با تأکید بر بازاریابی آنلاین1شکل 

 

 گیری بحث و نتیجه
سلامت با  یتوسعه گردشگرهای  ها و شاخص ابعاد، مؤلفه

 اند؟ کدم آنلاین یابیتأکید بر بازار

 یتوسعه گردشگرها نشان داد، مدل  گونه که بررسی همان

بعد به شرح  7شامل  آنلاین یابیسلامت با تأکید بر بازار

 زیر است:

 تالیجید یابیهای بازار فعالیت یاثربخش

، رسانی اطلاعی، وتحلیل رفتار مشتر تجزیهاین بعد شامل 

است.  تالیجید یمحتوا لیتحلی و اجتماع تعاملات

 یبررسهای این مؤلفه شامل  ها نشان داده شاخص یافته

مختلف، که  یها در پلتفرم انیمشتر ازاتینظرات و امت

کمک  یابیخدمات و تأثیر بازار تیفیک یابیبه ارز تواند یم

 اینام  که اقدام به رزرو، ثبت یدکنندگانیبازد درصد، کند

بیماران گردشگر از  یآشنای، کنند یخدمات م دیخر

و  یای خارج رسانه یدیگر به علت تبلیغات کاف یکشورها

 قیاز طر یپزشک یدر مورد گردشگر یرسان اطلاعی، اینترنت

، و...( نترنتیماهواره، ا ون،یزیجمعی )تلو ارتباط یها رسانه

 کیدر  یاجتماع یها در شبکه دیجد یفالوورها تعداد

که پس از  یدکنندگانیبازد درصد، مشخص یدوره زمان

. نرخ کنند یرا ترک م تیسا صفحه، وب کیمشاهده 

، است تیسا وب یمحتوا تیدهنده جذاب نشان تر نییپا

و  یدندانپزشک یها کینیکل کیاستراتژ یابیبازار تیتقو

آنلاین در  یغاتیتبل های فعالیتی، گردشگر یها آژانس

 یابیبازار یها و کانال ابزارهاو  سلامت یگردشگر نهیزم

 یتوسعه گردشگر

بر  دیسلامت با تاک

 نیآنلا یابیبازار

 یاثربخش

 یابیبازار یهاتیفعال

 تالیجید

 هزینه ها

سیاست ها و 

 قوانین

 زیرساخت

 شفافیت

 فرهنگ
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در توان گفت،  است. در تبیین این دستاورد می تالیجید

 شیو افزا تالیجید یها یعصر حاضر، با گسترش فناور

از  یکیبه  تالیجید یابیبازار نترنت،یبه ا یدسترس

و حفظ  دیجد انیجذب مشتر یبرا یدیکل یابزارها

تنها به  نه ها تیفعال نیشده است. ا تبدیل یفعل انیمشتر

شده کمک  از خدمات و محصولات ارائه یآگاه شیافزا

مثبت از  ریتصو کی یریگ توانند به شکل یبلکه م کنند، یم

وتحلیل رفتار  تجزیه منجر شوند. زین انیبرند در ذهن مشتر

بعد است. با  نیا یاتیح یها از جنبه گرید یکی یمشتر

 یراحت به توان یم تال،یجید یلیتحل یاستفاده از ابزارها

کرد و بر اساس  ییرا شناسا انیمشتر یرفتار یالگوها

 نیکرد. ا یساز نهیرا به یابیبازار یها یها استراتژ آن

که  دهد یرا م کانام نیوکارها ا وتحلیل به کسب تجزیه

را بهتر درک کنند و خدمات  انیمشتر حاتیو ترج ازهاین

 ن،یعلاوه بر ا کنند. میها تنظ خود را مطابق با آن

 یها مؤلفه گریاز د زین یو تعاملات اجتماع یرسان اطلاع

 ارزشمند و یمحتوا جادیبعد هستند. ا نیدر ا یدیکل

 شیبه افزا تواند یکند، م ریرا درگ انیمرتبط که مشتر

کمک  انیارتباط مؤثر با مشتر جادیو ا یتعاملات اجتماع

منجر  یترتنها به بهبود تجربه مش تعاملات نه نیکند. ا

و اعتماد به برند  یوفادار جادیبه ا تواند یبلکه م شود، یم

به  تالیجید یمحتوا لیتحل ،درنهایت کمک کند. زین

 یها تیکه عملکرد فعال دهد یامکان را م نیوکارها ا کسب

کنند و بر اساس آن،  یابیخود را ارز تالیجید یابیبازار

 ها لیتحل نیکنند. ا یروزرسان خود را به یها یاستراتژ

و  لینرخ تبد ،یدسترس زانیم یشامل بررس توانند یم

 یندهایکه به بهبود مستمر فرآ دباشن انیبازخورد مشتر

 یحسن نوران ادتیسدر این راستا  .کند یکمک م یابیبازار

و  یعنابستان، (1316و همکاران ) گیر دشمن، (1403)

  1و همکاران میالت، (2011(، کارت )1317همکاران )

لقب و  یخسروو  (1312) یو نظر یدختیب، (2020)

های مشابه  در پژوهش خود به شاخص (1401همکاران )

 با این بعد اشاره کردند. 
 

 ها هزینه

  نهیهزو  غاتیو تبل یابیبازار یها نهیهزاین بعد شامل 
 

                                                             
1 Oltean et al 

های این مؤلفه  ها نشان داده شاخص است. یافته رساختیز

 غاتیدر تبل یگذار هیسرما زانیمی، بانک لاتیتسهشامل 

ی، اجتماع یها گوگل و شبکه غاتیمانند تبل تالیجید

و  یمشتر تیریمد یافزارها مربوط به نرم یها نهیهز

 ،یمربوط به طراح یها نهیهز، رزرو آنلاین یها ستمیس

 یها نهیهز سهیمقا، تیسا وب یساز نهیو به یروزرسان به

 یخدمات، انیجذب مشتر یدر مقاصد مختلف برا یدرمان

و  و خدمات پس از درمان ییراهنما ،یمانند مترجم

است. در تبیین این دستاورد  ها بودن هزینه مناسب

در مدل توسعه  یاتیاز ابعاد ح یکتوان گفت، ی می

 یمهم اریاست که نقش بس ها نهیسلامت، هز یگردشگر

 یها نهی. هزکند یم فایصنعت ا نیا یداریو پا تیدر موفق

 نیا یاصل یها از مؤلفه یکیعنوان  به غاتیو تبل یابیبازار

 جادیو ا انیجذب مشتر ییبر توانا میبعد، تأثیر مستق

 یگذار هیامروز، سرما یرقابت یایاز برند دارد. در دن یآگاه

سهم  شیبه افزا تواند یم غاتیو تبل یابیمناسب در بازار

 ل،یدل نیبرند منجر شود. به هم ریبازار و بهبود تصو

 یخود را برا یها یدقت استراتژ به دیوکارها با کسب

کنند تا  یها طراح حوزه نیبه ا یمنابع مال صیتخص

 یها نهیعلاوه بر هز .ابندیمطلوب دست  جیبتوانند به نتا

 یها جنبه گریاز د زین رساختیز یها نهیهز ،یابیبازار

 نی. اروند یسلامت به شمار م یدر توسعه گردشگر یدیکل

و  زاتیتجه سات،یدر تأس یگذار هیشامل سرما ها نهیهز

است.  انیارائه خدمات به مشتر یموردنیاز برا یها یفناور

خدمات  تیفیتنها به بهبود ک مناسب نه یها رساختیز

 انیمشتر تیرضا شیبه افزا توانند یبلکه م کنند، یکمک م

علاوه،  ها منجر شوند. به در آن یوفادار جادیا ،و درنتیجه

ذب به ج تواند یو کارآمد م یقو یها رساختیوجود ز

حوزه کمک  نیدر ا دیدهندگان جد و توسعه گذاران هیسرما

 شود. جرسلامت من یصنعت گردشگر یکند و به رشد کل

 نهیبه تیریکه چگونه مد دهد ینشان م لیتحل نیا

 شیها و افزا به بهبود عملکرد سازمان تواند یم ها نهیهز

سلامت کمک کند.  یها در بازار گردشگر آن یریپذ رقابت

منابع  صیمؤثر در تخص یها یاستراتژ تیاهم ن،یهمچن

عنوان  به یابیو بازار ها رساختیدر ز یگذار هیو سرما یمال

صنعت مورد تأکید  نیدر ا تیموفق یبرا یدیلعوامل ک

(، 1403) یحسن نوران ادتیسدر این راستا  .ردیگ یقرار م
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نیز در پژوهش خود به  (1311و همکاران ) یکروب

 های مشابهی اشاره کردند.  شاخص
 

 نیو قوان ها سیاست

 یگردشگر نیقوانی و دولت نیقواناین بعد شامل 

های این  است. همچنین نتایج نشان داد شاخص المللی بین

و  ها برنامهی، سازی خدمات گردشگر خصوصیمؤلفه شامل 

 یاز صنعت گردشگر تیحما یبرا یدولت یها استیس

 نیتدو، های کلان کشوری گذاری سیاست تعدیل، سلامت

نظام  یطراح، سلامت یگردشگر ی توسعه یبرنامه راهبرد

سند جامع  نیو تدو یطراح، سلامت یگردشگر مهیب

به مجوزها و  ازین، رانیسلامت ا یگردشگر یپلماسید

ی و در ارائه خدمات درمان یالملل نیب یاستانداردها تیرعا

و  یامر گردشگر یمتول یها سازمان نیب یهماهنگ جادیا

 یکتوان گفت، ی ی است. در تبیین این دستاورد میپزشک

سلامت،  یدر مدل توسعه گردشگر یدیاز ابعاد کل

و  یریگ در شکل یاست که نقش اساس نیو قوان ها استیس

عنوان  به یدولت نی. قوانکند یم فایصنعت ا نیا تیهدا

بر نحوه  میتأثیر مستق ،یو مقررات یقانون یها چارچوب

 نیدارند. ا انیوکارها و ارائه خدمات به مشتر کسب تیفعال

 ،یدرمان ساتیتأس یلازم برا یشامل مجوزها نیقوان

مقررات مربوط به  زیو ن ،یمنیو ا یبهداشت یاستانداردها

تنها به  نه نیقوان نیا تی. رعاباشند یم یابیو بازار غاتیتبل

بلکه  کند، یکمک م انیو سلامت مشتر تیتأمین امن

منجر  زیاعتبار و اعتماد به برندها ن شیبه افزا تواند یم

توجه  نیقوان نیدقت به ا به دیوکارها با رو، کسب شود. ازاین

 یها طراح خود را بر اساس آن یها یکنند و استراتژ

 یگردشگر نیقوان ،یدولت نی. علاوه بر قوانندینما

 نیقوان نیبرخوردارند. ا ییبالا تیاز اهم زین یالملل نیب

نحوه تعامل کشورها با  ،یجهان یعنوان استانداردها به

 یای. در دنکنند یم نییرا تع یگردشگر نهیدر زم گریکدی

شده است،  یجهان یا ندهیطور فزا به یامروز که گردشگر

در  تیموفق یها برا آن تیو رعا نیقوان نیاز ا یآگاه

 توانند یم نیقوان نیاست. ا یضرور یالملل نیب یبازارها

و  ،یمنیو ا یبهداشت یها پروتکل ،یالملل نیشامل توافقات ب

 نیقوان نیا تیو سفر باشند. رعا زایمقررات مربوط به و زین

در  یراحت که به دهد یامکان را م نیوکارها ا به کسب

کنند و به جذب گردشگران  تیفعال یجهان یبازارها

 یحسن نوران ادتیسدر این راستا  بپردازند. یالملل نیب

و همکاران  دهقان، (1312) یو نظر یدختیب، (1403)

در پژوهش خود  (1317و همکاران ) یعنابستان( و 1311)

 به نتایج مشابهی دست یافتند. 
 

 رساختیز

 نرم های زیرساختو  های سخت زیرساختاین بعد شامل 

های این مؤلفه  است. همچنین نتایج نشان داد شاخص

با  یها و مراکز اقامت هتل وجود، ونقل تأمین حملشامل 

 تیتقو، گردشگران سلامت رشیپذ یبرا تیفیک

و  تیامنی، پزشک زاتیتجه، های اسکان و اقامت زیرساخت

 تیریمد یمناسب برا یافزارها و نرم IT یها ستمیس وجود

است. در تبیین این  و خدمات آنلاین مارانیاطلاعات ب

از ابعاد  یکیعنوان  به رساختیزتوان گفت،  دستاورد می

 یدیسلامت، نقش کل یدر مدل توسعه گردشگر یاساس

 تیفیگردشگران و ارائه خدمات با ک یدر جذب و نگهدار

 ساتیسخت، شامل تأس یها رساختی. زکند یم فایا

و  یه خدمات بهداشتارائ یموردنیاز برا زاتیو تجه یکیزیف

ها،  مارستانیشامل ب ها رساختیز نیهستند. ا یدرمان

ونقل  ها و امکانات حمل هتل ،یمراکز درمان ها، کینیکل

 ت،یفیسخت مناسب و با ک یها رساختی. وجود زباشند یم

بلکه  کند، یکمک م انیتنها به بهبود تجربه مشتر نه

منجر  زیاعتبار و اعتماد به برندها ن شیبه افزا تواند یم

 بوددر توسعه و به یگذار هیسرما ن،یشود. بنابرا

 یبرا یاصل یها تیسخت، ازجمله اولو یها رساختیز

از  سلامت است. یفعال در حوزه گردشگر یوکارها کسب

 نیاز ا یعنوان بخش به زینرم ن یها رساختیز گر،ید یسو

شامل  ها رساختیز نیدارند. ا ییبالا تیمدل اهم

 یرویاطلاعات، آموزش ن یفناور ،یتیریمد یها ستمیس

ها  در سازمان یرسان فرهنگ خدمات نیو همچن یانسان

امکان را  نیوکارها ا نرم به کسب یها رساختیهستند. ز

ارائه دهند و  انیرا به مشتر یبهتر اتکه خدم دهند یم

کنند.  جادیها ا آن یمثبت و ماندگار برا یا تجربه

 یها مهارت نهیمثال، آموزش کارکنان در زم عنوان به

به بهبود تعاملات  تواند یم یو خدمات مشتر یارتباط

 ن،یمنجر شود. همچن انیمشتر تیرضا شیو افزا یاجتماع



 133  آنلاین یابیسلامت با تأکید بر بازار یتوسعه گردشگر یها ها و شاخص ابعاد، مؤلفه ییشناسا
 

و  یتیریمد یندهایفرآ رد نینو یها یاستفاده از فناور

 ییکارا شیعملکرد و افزا یساز نهیبه به تواند یم یخدمات

 یحسن نوران ادتیسدر این راستا  ها کمک کند. ازمانس

و همکاران  زادهیهاد، (2011وهمکاران) ی(، قاپانچ1403)

 یوانگ و هازل و (1311و همکاران ) یاسعد، (1316)

های مشابهی  در پژوهش خود به نتایج و شاخص (2021)

 دست یافتند. 
 

 تیشفاف

 تیشفاف، به اطلاعات یارتباطات و دسترساین بعد شامل 

ی است. همچنین نتایج در خدمات درمان شفافتو  ها متیق

واضح  حاتیتوضهای این مؤلفه شامل  نشان داد شاخص

آسان  یدسترس، رزرو و پرداخت آنلاین یندهایدرباره فرآ

پزشکان و  ،یدرباره خدمات درمان قیبه اطلاعات دق

خدمات  یواضح و شفاف برا یها متیق ارائه، امکانات

 آموزشی و مکان درمان اعتباری، و گردشگر یدرمان

از ابعاد  یکیعنوان  به تیشفافاست.  شده به پزشک داده

در  یاتیسلامت، نقش ح یدر مدل توسعه گردشگر یاساس

. ارتباطات و کند یم فایا انیمشتر تیاعتماد و رضا جادیا

امروز، از  تالیجید یایدر دن ژهیو به اطلاعات، به یدسترس

به دنبال اطلاعات  انیبرخوردارند. مشتر ییبالا تیاهم

پزشکان، مراکز  ،یخدمات درمان رهاعتماد دربا و قابل قیدق

هستند. فراهم کردن اطلاعات شفاف و  ها نهیو هز یدرمان

تا  کند یها کمک م تنها به آن نه ان،یروز به مشتر به

 شیبه افزا تواند یبلکه م رند،یبگ یتر آگاهانه ماتیتصم

منجر شود. به  زین انیمشتر یرند و وفاداراعتماد به ب

 یبرا یمؤثر یها یاستراتژ دیباوکارها  کسب ل،یدل نیهم

خود  انیدسترسی به مشتر ارائه اطلاعات شفاف و قابل

 یها از جنبه گرید یکی زین ها متیق تیشفاف کنند. یطراح

سلامت،  یبعد است. در صنعت گردشگر نیدر ا یدیکل

رو هستند و  توجهی روبه قابل یها نهیمعمولاً با هز انیمشتر

و عدم  یدیناام جادیبه ا تواند یم ها متیدر ق تیعدم شفاف

شفاف و  یها متیها منجر شود. ارائه ق در آن تیرضا

 یها سهیکه مقا دهد یامکان را م نیان ایبه مشتر ق،یدق

 نیداشته باشند. ا یبهتر یها لازم را انجام دهند و انتخاب

ها و  به کاهش تنش تواند یم نیهمچن تیشفاف

پرداخت و خدمات کمک کند و  ندیها در فرآ سوءتفاهم

 ،درنهایت دهد. شیرا به برند افزا انیاعتماد مشتر ینوع به

 یدیعامل کل کیعنوان  به زین یدر خدمات درمان تیشفاف

خدمات مطرح  تیفیو ارتقاء ک انیمشتر تیدر جلب رضا

درباره  قیشامل ارائه اطلاعات دق تیشفاف نی. اشود یم

عوارض  نیمورد انتظار، و همچن جینتا ،یدرمان یندهایفرآ

از تمام  دیبا انیاست. مشتر یاحتمال یها سکیو ر

 ماتیآگاه باشند تا بتوانند تصم یخدمات درمان یها بهجن

طور کامل بر روند درمان خود نظارت  و به رندیبگ یبهتر

 انیتنها به بهبود تجربه مشتر امر نه نیداشته باشند. ا

اعتبار و شهرت  شیبه افزا تواند یبلکه م کند، یکمک م

و  یکروبدر این راستا منجر شود. زین یمراکز درمان

های این  در تحقیقات خود به شاخص (1311همکاران )

 مؤلفه اشاره کردند. 
 

 فرهنگ

ی با جامعه محل تعاملی و فرهنگ یآگاهاین بعد شامل 

های این مؤلفه  است. همچنین نتایج نشان داد شاخص

رسانی مردم در ارتباط بااهمیت  آموزش و اطلاعشامل 

خدمات متناسب با  ارائه، وجود گردشگران در منطقه

ارتباط  جادیا، انیمختلف مشتر یو مذهب یفرهنگ یازهاین

منظور جلب اعتماد و  به یو تعامل مثبت با جامعه محل

 یورسوم محل از فرهنگ و آداب تیو حما جیتروی، همکار

های  زبان تیو تقو توسعه، سلامت یدر خدمات گردشگر

 گرایی و قوم یفرهنگ نیب تیحساس لیتعدی و ارتباط

در مدل توسعه  یاز ابعاد اساس یکیعنوان  فرهنگ بهاست. 

و  انیبر تجربه مشتر یقیسلامت، تأثیر عم یگردشگر

درک  یبه معنا ،یفرهنگ یوکارها دارد. آگاه کسب تیموفق

است  یمحل یها ورسوم و ارزش ها، آداب و شناخت فرهنگ

به بهبود تجربه گردشگران و ارائه خدمات بهتر  تواند یکه م

فرد و  منحصربه یها کمک کند. گردشگران به دنبال تجربه

 یبه آگاه ازین نیهستند و ا یمرتبط بافرهنگ محل

گسترش  زین یو بهداشت یدر ارائه خدمات درمان یفرهنگ

 یفرهنگ حاتیو ترج ازهایمثال، شناخت ن عنوان . بهابدی یم

شده و  سازی به ارائه خدمات شخصی تواند یم مارانیب

نوبه خود  امر به نیها منجر شود و ا متناسب بافرهنگ آن

ها به  آن یو وفادار انیمشتر تیرضا شیبه افزا تواند یم

 گریاز د زین یمحلتعامل با جامعه  برند کمک کند.
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ارتباط مؤثر با  یبعد است. برقرار نیمهم ا یها جنبه

و  داریپا ستمیاکوس کی جادیبه ا تواند یم یجامعه محل

 نیسلامت کمک کند. ا یمتعادل در صنعت گردشگر

که از  دهد یامکان را م نیوکارها ا تنها به کسب تعامل نه

به ارتقاء  تواند یم بلکهکنند،  یبردار بهره یمنابع محل

منجر شود.  زیخدمات و بهبود تجربه گردشگران ن تیفیک

حس  جادیبه ا تواند یم یعلاوه، تعامل با جامعه محل به

 ،کمک کند و درنتیجه یاز فرهنگ محل تیتعلق و حما

 جادیا زبانیبر جامعه م یو اقتصاد یمثبت اجتماع راتیتأث

در  یدیعامل کل کیعنوان  فرهنگ به ،درنهایت .دینما

گردشگران در صنعت سلامت مطرح  یجذب و نگهدار

 یا ندهیطور فزا به یامروز که گردشگر یای. در دنشود یم

مختلف  یها شده است، درک و احترام به فرهنگ یجهان

اعتبار و شهرت برندها کمک کند.  شیبه افزا تواند یم

مثبت و  یا تجربه جادیبه ا تواند یامر م نیا ن،یهمچن

 تیمنجر شود که درنهایت به موفق انیمشتر یماندگار برا

 سلامت کمک خواهد کرد. یدر صنعت گردشگر یداریو پا

 ی(، مدهوش1403) یحسن نوران ادتیسدر این راستا 

و همکاران  زیلدیاو  (2021) 1و همکاران یپانتل، (1312)

های مشابهی اشاره  در پژوهش خود به شاخص (2024)

 کردند. 

های  دهد که ابعاد و مؤلفه نتایج این تحقیق نشان می

توسعه گردشگری سلامت با تأکید بر بازاریابی آنلاین 

ها،  های بازاریابی دیجیتال، هزینه شامل اثربخشی فعالیت

ها و قوانین، زیرساخت، شفافیت و فرهنگ  سیاست

های سیادت حسن نورانی  باشد. این نتایج با یافته می

( همخوانی دارد 1404) زاده و فراهانیسخی ( و 1403)

که بر اهمیت بازاریابی دیجیتال و تحلیل رفتار مشتری 

دهند که این عوامل به جذب و  کنند و نشان می تأکید می

ها با  کنند. همچنین، این یافته حفظ مشتریان کمک می

 3و همکاران لاری( و بالس2022)2 اصلانواهای  نتایج پژوهش

گذاری در  است که بر لزوم سرمایهراستا  ( هم2024)

های مناسب و شفافیت در ارائه خدمات تأکید  زیرساخت

 دارند.

                                                             
1 Panteli et al 
2 Aslanova 
3 Balcilar et al 

عنوان یکی از ابعاد کلیدی در  ها به علاوه بر این، هزینه

رود. نتایج تحقیق  موفقیت گردشگری سلامت به شمار می

تواند به  ها می دهد که مدیریت بهینه هزینه حاضر نشان می

خدمات و رضایت مشتریان بینجامد. این افزایش کیفیت 

( و 1403) فیضی و همکارانهای  ها با نتایج پژوهش یافته

( مطابقت دارد که نشان 1404و همکاران ) یئ جزه یواعظ

ها به بهبود  گذاری در تبلیغات و زیرساخت دهند سرمایه می

 کند. ها در این صنعت کمک می عملکرد سازمان

عنوان ابعاد حیاتی در  نیز به در نهایت، شفافیت و فرهنگ

شوند. نتایج  جذب و نگهداری گردشگران سلامت مطرح می

دهد که ایجاد ارتباط مؤثر با جامعه  تحقیق حاضر نشان می

تواند به  محلی و ارائه اطلاعات شفاف به مشتریان می

ها منجر شود. این نتایج با  افزایش اعتماد و رضایت آن

( 1312( و مدهوشی )1311) های کروبی و همکاران یافته

همخوانی دارد که به اهمیت تعاملات اجتماعی و آگاهی 

طور  کنند. به فرهنگی در بهبود تجربه مشتریان اشاره می

دهد که توجه به این  خوبی نشان می کلی، این تحقیق به

تواند به موفقیت پایدار در صنعت  ها می ابعاد و مؤلفه

 گردشگری سلامت کمک کند.

ممکن است پژوهشگر دیت های این پژوهش، از محدو

 نیاز جامعه هدف انتخاب کند که ا ندهینما یا نتواند نمونه

 ایبگذارد. انتخاب نادرست  ریتأث ها افتهیبر اعتبار  تواند یم

 قرار دهد ریرا تحت تأث جینتا تواند یمحدود نمونه م

 ریتأث جیبر نتا تواند یزمان انجام پژوهش مهمچنین 

انجام شود  یبگذارد. به عنوان مثال، اگر پژوهش در زمان

قرار  یخاص یاجتماع ای یکه شرکت ها تحت فشار اقتصاد

برخی  بگذارد. ریها تأث آن یها بر پاسخ تواند یم نیدارند، ا

توسعه گردشگری از پیشنهادات کاربردی در راستای 

 : سلامت با تأکید بر بازاریابی آنلاین

و  Google Adsمانند  یغاتیتبل یها پلتفرماستفاده از  -
Facebook Ads 

 یها یژگیهدف بر اساس و یها گروه ییشناسا -

 ها خاص آن یازهایو ن کیدموگراف

 ییو شناسا غاتیتبل یجار یها نهیهز لیو تحل یبررس -

 نقاط ضعف.

مجدد  یگذار و هدف یدیکلمات کل یساز نهیبه -

 .ROI شیو افزا ها نهیکاهش هز یبرا غاتیتبل
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 نیتدو یبرا یبا وکلا و مشاوران حقوق یهمکار -

 .مارانیخدمات و حقوق ب نهیشفاف در زم یها استیس

و در دسترس  نیصورت آنلا به ها استیس نیانتشار ا   -

 .مارانیب یها برا قرار دادن آن

)مانند  ماریب تیریمد ستمیس کی یساز ادهیانتخاب و پ -

نام و  ثبت یندهایبهبود فرآ یبرا( CRM یافزارها نرم

 .مارانیاطلاعات ب تیریمد

 نیمنظور استفاده مؤثر از ا آموزش کارکنان به -

 ها ستمیس

درباره  قیبا اطلاعات دق تیسا مداوم وب یروزرسان به -

 .ندهایو فرآ ها نهیخدمات، هز

انتشار اخبار و  یبرا یاجتماع یها استفاده از شبکه -

 صورت منظم. به دیاطلاعات جد

 یایدرباره مزا یرسان یآگاه یها نیکمپ یبرگزار -

 سلامت در جامعه. یگردشگر

 یبرا یها و مؤسسات آموزش با دانشگاه یهمکار -

 .نارهایها و سم کارگاه یبرگزار
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