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هاي منتخب شهر تهران  یمارستانبکننده در جذب گردشگران درمانی به  عوامل تعیین

  )جراحی بینی: مورد مطالعه(

  **مونا سلیمی، *نمین زاده تاجامیررضا 
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  

رینوپلاستیدرمان پزشکی، گردشگري سلامت، گردشگري درمانی،  :هاي کلیدي اژهو

  و هدف هزمین
ي در حال رشد در جهان ها بخشگردشگري به یکی از 

تواند ضمن تولید شغل، تقویت  یمو  1امروز تبدیل شده است
صادرات و ایجاد رونق، موتور محرك اقتصادي در هر 

یرنده بسیاري از دربرگبخش مذکور . ي محسوب شودا جامعه

  :چکیده
باشد و به گردشگري  یمي مهم آن ها بخشخود یکی از رشد فزاینده گردشگري و گردشگري سلامت که : زمینه و هدف

خص توسعه در بسیاري از جوامع و بالا تواند کلید یمباشد،  یمیم تقس  قابلیشگیرانه، گردشگري درمانی و گردشگري پس از درمان پ
  .کشورهاي در حال توسعه و جهان سوم محسوب گردد

هدف اصلی . ي گردشگري درمانی استها شاخهبه عنوان یکی از تمرکز مطالعه حاضر بر درمان پزشکی : ها مواد و روش
در  یانپارس هاي آتیه ویمارستانبکننده در جذب گردشگرانی است که براي عمل رینوپلاستی به  یینتعپژوهش حاضر، بررسی عوامل 

  .نمایند یمشهر تهران مراجعه 

هاي  ینهزمننده در جذب گردشگران عبارتند از مزیت در ک یینتعین عوامل تر مهمها حاکی از آن است که  یافته :ها یافته
هاي دیگر در زمینه  رینوپلاستی، مناسب بودن خدمات، وجود امکانات اقامتی، رضایت مراجعین از مناسب بودن قیمت، مزیت

مات موجود در رینوپلاستی بر حسب شغل مراجعین، وجود رابطه معنادار بین سن افراد و رضایت آنها از مناسب بودن قیمت، خد
  .اگر چه قیمت، تأثیر معناداري در جذب گردشگران رینوپلاستی ندارد. ها و امکانات اقامتی است یمارستانب

جهت جذب گردشگران حاکی از آن است که ایران داراي پتانسیل بسیاري هاي این تحقیق  یافته :گیـري نتیجه
تواند  یمها و پزشکان مجرب در کشورمان،  ه به وجود مزیتباشد و این مهم، با توج یمخارجی در زمینه رینوپلاستی 

  .به ارمغان آورددستاوردهاي بیشتري  در آینده
  

mailto:amtnfly@gmail.com


57  ... کننده در جذب گردشگران درمانی عوامل تعیین ـ نمین زاده تاجامیررضا 

؛ ها رستورانصنایع مختلف خدماتی از قبیل اماکن اقامتی؛ 
و ریلی؛ سرگرمی و تفریح؛ هوایی، زمینی  ونقل حملامکانات 

است  ها و مراکز درمانی؛ بانکداري و غیره یمارستانب؛ ها موزه
یرمستقیم وابسته به آن غ ی مستقیم یابه صورتکه هر یک 

ي ها شاخهگردشگري سلامت یکی از مهمترین  2.باشند یم
صنعت گردشگري است که منافع اقتصادي و اجتماعی بالایی 

این  3.د یا حفظ سلامت استدارد و هدف اصلی آن بهبو
ي ها شاخهعنوان یکی از بزرگترین و سودآورترین  صنعت به

معرف  عنوان بهکه  4دشو یمگردشگري در دنیا محسوب 
  5.باشد یمپیوند حداقل دو بخش پزشکی و گردشگري 

هاي جسمی یا انجام  یماريبمسافرت به منظور درمان 
تبحر در ي جراحی تحت نظارت پزشکان مها عملنوعی از 

ها و مراکز درمانی را گردشگري پزشکی  یمارستانب
  6.گویند یم

ترین جراحی  یچیدهپین و تر مشکل بینیجراحی زیبایی 
ینی ب ظاهرکه براي بهتر کردن  7باشد یمزیبایی کل صورت 

هاي  یشرفتپدر طی سه دهه اخیر  8.شود یمانجام 
 انجام شده و این مهم ها روشیري کارگ بهچشمگیري در 

براي جراح و هم براي بیمار به  هم پیامدهاي بسیار مفیدي
 10-9.همراه داشته است

کننده جهت  یینتعهدف مطالعه حاضر، شناسایی عوامل 
  . ردشگران تحت درمان رینوپلاستی استـجذب گ

ام شده در ادبیات ـهاي انج نظر به اینکه بموجب بررسی
نی در ات چنداـمطالع تاکنونکشورمان و سایر کشورها، 

لذا انگیزه . ده استـخصوص عنوان پژوهش حاضر انجام نش
گردشگري  زونـروزاف، با توجه به رشد ینقـاولیه محق

کاوي و با توجه به ادبیات ـپزشکی در دنیا، از روي کنج
ؤال است که عوامل ـویی به این سـموجود، پاسخگ

ردشگران درمانی با تمرکز بر ـذب گـکننده در ج تعیین
  ی کدامند؟جراحی بین

بر مبناي مطالعات انجام شده، کشور ایران با برخورداري 
هاي  ویژه در برخی رشتهه هاي پزشکی متبحر ب از تیم

هاي گردشگري سلامت در منطقه  پزشکی، از جمله پتانسیل
خواهد شد و از رهگذر آن، نه تنها از خروج ارز جلوگیري 

یران نیز نصیب ا یتوجهشود بلکه درآمد ارزي قابل  می
تواند راهگشاي عدم وابستگی کشورمان به  یمو  2خواهد شد

اقتصاد تک محصولی نفت گردد و در این میان با عنایت به 

و زمان انتظار طولانی درمان در  آور سرسامهاي  ینههز
جویاي سلامت و  گردشگرانکشورهاي پیشرفته، جذب 

خص پزشکی، علیرغم رقباي موجود در منطقه، از اهمیت بالا
در زمینه  کندوکاوعلاوه بر این، . سزایی برخوردار استب

کننده جراحی بینی که خود یکی از  بررسی عوامل تعیین
هاي زیبایی است، به منظور جذب هر  هاي جراحی زیرمجموعه

ضروري لازم و  چه بیشتر گردشگران داخلی و خارجی بسیار
  .رسد یمبه نظر 

  هاي حاصل از این پژوهش  امید است یافته
بتواند به عنوان گامی هر چند کوچک در جذب گردشگران 
  ذیربط تلقی گردد و بتواند کشور عزیزمان ایران را در 

خص درآمدهاي ارزي غیرنفتی، توانمندتر کسب درآمد و بالا
  .سازد

  مبانی نظري و پیشینه پژوهش
وان ـم درمانی که گاهی از آن به عنـبراي توریس

تعاریف  ،برند یت نام مـمري سلاـتوریسم سلامت یا گردشگ
سازمان تعریف را  ینتر عـده است که جامـگوناگونی ارائه ش
 United Nations World Tourism]ريـجهانی گردشگ

Organization (UNWTO)]  ارائه داده است که به شرح زیر
  :باشد یم

 یشو افزا یستفاده از خدماتی که به بهبود و سلامتا«
هوا یا مداخله  و  عدنی یا آبم يها روحیه فرد با کمک آب

محل سکونت فرد  مکانی خارج از و در شود یم پزشکی منجر
  .»شود ینجامد حاصل ماساعت به طول بی 24که بیش از 

رت به ـمساف :یـتوریسم تندرست .1
آب معدنی بدون  يها سلامت و چشمه يها دهـدهک

  دخالت پزشک 
معدنی،  يها استفاده از آب :یسم درمانیورت .2

تحت نظارت و ... و یرگ طبیعی، آفتاب يها ننمک، لج
 مداخله پزشک 

درمان  مسافرت به منظور :توریسم پزشکی .3
مراکز  نظر پزشک در یرانجام جراحی ز بیماري و

شامل  نیز را که علاوه بر معالجه، پیگیري بیمار یدرمان
 .شود یم

گوناگونی ابعاد  ، گردشگري سلامت شاملبه عبارت دیگر
  .شده استنشان داده  1 تصویردر است که 
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  ـ ابعاد مختلف گردشگري سلامت1تصویر 

  انواع متداول جراحی زیباییـ 2ویر تص
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برخی از  گردشگري سلامت،یش و رشد چشمگیر زااف
را بر آن داشته است که در راستاي   یتکشورهاي داراي قابل

ان ایران نیز از این کشور عزیزم 11.آن اهتمام ورزند ي توسعه
همین مبنا نیز مطالعات و بر  باشد ینم یمستثنه قاعد

گوناگونی، بالاخص در زمینه گردشگري پزشکی، انجام 
  13و12.پذیرفته است

 وجو عبارت است از جستنیز گردشگري پزشکی تعریف 
زمان با  پزشکی در خارج از کشور هم يها دریافت مراقبتو 

ترتیب دادن یک سفر در قالب گردشگري که همراه با 
 .فرد باشدعیارهاي مورد نظر م

؛ ناباروري: اهداف گردشگري پزشکی عبارتند از
جراحی پلاستیک  ؛چشمجراحی  ؛جراحی قلب؛ دندانپزشکی

گردشگري در ؛ مربوط به سرطان هاي یماريب ؛)زیبایی(
جویاي  جذب گردشگران غیره جهت شفابخش و يها آب

انداردهاي استبه همواره باید در این رهگذر  .سلامت به ایران
عزیزمان ایران نیز مطالعاتی در  کشوردر  .توجه داشت جهانی

خصوص ارزیابی استانداردهاي بیمارستانی متمرکز بر بیمار، 
   14.انجام شده است

زیبایی، که جراحی بینی را نیز  هاي جراحیانواع متداول 
  .باشد قابل مشاهده می 2 تصویرگیرد، در  یدربرم

ها و سایر ابزارهاي  یلم، فها هرسان تحت تأثیر ،امروزه
 وجود ،شود یگریزي از آنچه که زیبایی تعریف مارتباطی، 

  .دندار
 ترین شایع از یکی زیبایی هاي جراحی در حال حاضر،

 آن، متقاضیان و میزان است جهان سطح در ها جراحی
که عواملی   مطالعات نشان داده. یابد می افزایش روز روزبه

آل،  هر، کسب ظاهر آرمانی و ایدهنظیر نارضایتی از ظا
و  15 ، درآمد، سطح طبقه اجتماعی بالازندگیجنسیت، همراه 

 سطح تحصیلات بالا
توانند از عوامل کششی افراد به  می 16

اختلالات بدشکلی بدن، . هاي زیبایی باشد سمت جراحی
کننده براي تصمیم  بینی آموزش و فرهنگ از فاکتورهاي پیش

در بررسی منابع کسب اطلاعات  17.ستنددر جراحی زیبایی ه
در خصوص جراحی زیبایی بینی، مطالعات بیانگر آن است که 

ترین منبع کسب  ي اجتماعی، اصلیها رسانهاینترنت و 
 20- 18.باشند یماطلاعات 

ی و سلامت، توجه به پزشک ريـبطور کلی در گردشگ
 21ی،و بازار جهان پزشکیري ـگردشگ واردي از قبیلـم

  رقابت و  6ه،ی و کشورهاي پیشرفتپزشکري ـگردشگ
 25ی،قیمت، مزیت نسبی و رقابت 24،تقاضا 23و22ی،مزیت رقابت

   27ي،قیمت در تمایلات رفتار 26ل،قیمت و کیفیت عم
 29ن،صنعت گردشگري پزشکی در ایرا 28ی،هزینه سنج

ران و ـی از دیدگاه گردشگـري پزشکـگردشگ
ت پزشکان ایرانی، رـشه 30ی،کنندگان خدمات پزشک ینتأم

ت، شکاف ـتجهیزات پزشکی و مقرون به صرفه بودن قیم
ت ـي جهانی در مراقبها رقابت 32و31ت،بین انتظارات و خدما
ات ـري سلامت و خدمـگردشگ 22ط،از گردشگران ذیرب

رضایتمندي  34ن،انتظارات و رضایت بیمارا 33،مرتبط با آن
   37،خوردرضایت و نحوه بر 36،کیفیت و رضایت 35،آنها

ي ها مراقبترضایت از  38،رضایت از خدمات پرستاران
ي آنها از ها انوادهـخرضایت بیماران و  39،ارانـپرست

کیفیت و  41،یمارو ببرخورد پزشک  40ن،دمات بیمارستاـخ
کارکنان  43،رابطه کیفیت، ارزش و رضایتمندي 42،انتظارات

تجربه  45،کیفیت کل خدمات 44،بیمارستان و کیفیت مراقبت
ذهنیت از  47،تمایل به مراجعه مجدد به بیمارستان 46،بیمار

اماکن  48،و تمایل به خرید رضایتبرند و برداشت از کیفیت و 
ادراك از  52،علت انتخاب هتل 51-49،اقامتی مانند هتل

سیار حائز اهمیت ب 53،گردشگري سلامت و انتخاب مقصد
 .باشدمی

راي تغییر ظاهر و جراحی زیبایی بینی ب که یآنجائاز 
شود؛ لذا  یمفرد انجام  نفس  به اعتمادافزایش خشنودي و 

ی خاص شناخت روانتوان آن را پیامد یک الگوي  یم
 55و54.دانست
رغم وجود تفاوت، جراحی زیبایی بینی در زنان و ـعلی

اما اغلب  56،شود ردان، تقریباً در هر سنی انجام میـم
ي جوان تمایل ها انمخو بالاخص  ها خانمده شده ـمشاه
 تر مطلوباگر چه  58و57.ري به انجام این مهم دارندـبیشت

تر تا کامل شدن رشد صورتشان این  راد جوانـاست اف
 14تا  13ویق بیاندازند، که این فرآیند در ـجراحی را به تع

ی براي پسرها اتفاق ـسالگ 15تا  14ی براي دخترها و ـسالگ
  .افتد می

  
  
  
  

  
  



60  1398، سال 2، شماره 27نشریه جراحی ایران، دوره 

اخیر، درخواست براي انجام انواع  يها سالدر 
هاي زیبایی، به خصوص جراحی زیبایی بینی در  یجراح

 15- 29سنین  در بیشتر و باشد یمکشور ما رو به افزایش 
مرفه،  افراد و ها کرده یلتحص شود که در میان یمسال انجام 

 میدانی، طبقات مشاهدات بر اساس چند هر. است تربیش
 قبیل این بالاي  ینههز وجود با پایین و متوسط اجتماعی

 امر این به خانواده و دادن خود قرار فشار تحت با اعمال
   55.کنند یم اقدام

 کردند یم جراحی را شان ینیب که افرادي گذشته در
مشخصی نیز  عیب شان ینیببودن آنها، در  محدود بر علاوه
بسیاري از افراد به دلایل روانی  امروزه اما .داشت وجود

   59و54.زنند یمبه این عمل دست 
دریافت نوبت : مراحل سفر براي رینوپلاستی عبارتند از

ارسال عکس و اطلاعات اولیه؛ بررسی  از طریق سایت؛
موافقت بیمار با  ها؛ ینههزو برآورد  بیماراجمالی شرایط 

 شرایط و تصمیم به سفر به مقصود انجام رینوپلاستی؛
اخذ ویزا و  وقت عمل؛ مشاوره اینترنتی با پزشک و تعیین
سفر به ایران به منظور  رزرو هتل براي بیمار در صورت تمایل؛

  . رینوپلاستی و ورود به اتاق عمل و انجام رینوپلاستی
کلی  طور به :علل مراجعه براي جراحی زیبایی بینی

توان علل جراحی زیبایی بینی را به سه دسته تقسیم  یم
  :کرد

برخی از  :جراحی بینی براي علل پزشکی .1
 ها آنمواقع، اختلالاتی وجود دارند که براي درمان 

ین این تر مهمبرخی از . باید رینوپلاستی انجام داد
 :اختلالات عبارتند از

ë  این حالت : بینی) سپتوم(انحراف تیغه
. تواند ناشی از انحراف غضروف مرکزي بینی باشد یم

 %80حدود . نامند یماصلاح تیغه بینی را سپتوپلاستی 
. از مردم داراي سپتوم بینی منحرف شده هستند

سال صورت  18معمولاً سپتوپلاستی تا سن کمتر از 
تواند سبب اختلال  یمانحراف سپتوم بینی . گیرد ینم

ي بینی شود که به نوبه ها سوراخدر تنفس از یکی از 
 . تواند سبب اختلال در خواب شود یمخود 
ë ا لب دار یکام شکاف: دارکام یا لب شکاف

شکاف دار یکی از اختلالات نسبتاً شایع در حین تولد 
است که علاوه بر ایجاد مشکل در برقراري روابط 

اجتماعی، سبب اختلال در خوردن، آشامیدن و تنفس 
به همین دلیل، رینوپلاستی به این منظور در . شودمی

 .شود یمي ابتدایی زندگی انجام ها سال
ë  ک تحتانی هاي بینی یا شاخ یچهدرنقص در
توانند سبب انسداد بینی و  یمگونه نقایص  ینا: بینی

اختلال در تنفس شوند که از طریق جراحی 
 .شوند یمدرمان ي رینوپلاستی عملکرد

ë ها  یلیونمهر روزه، : مشکلات مزمن سینوسی
گونه  ینا. برند یمنفر از مشکلات مزمن سینوسی رنج 

بینی از آلرژي  مشکلی،توانند شامل هر  یممسائل 
در برخی موارد، این . گرفته تا احتقان بینی باشد

توانند ناشی از مشکلات آناتومیک باشند  یممشکلات 
 .که با یک رینوپلاستی ساده درمان شوند

دیدگی طی  یبآسراحی بینی به علت ـج .2
در اثر تصادفات یا : ادفات یا شکستگی بینیـتص
. گی شودـوادث، ممکن است بینی دچار شکستـح

وند یا ـش یمی ـرادي که دچار سوانح رانندگـاف مثلاً
  کنند یا  یموردانی که از ارتفاع سقوط ـکوهن

اسکی سوارانی که در اثر برخورد به زمین حین اسکی 
توانند از مراجعان  یموند، ـش یمدچار سایش بینی 

ب توجه است که بعد از ـجال. براي رینوپلاستی باشند
ینی، یک بازه وان بـی استخـشکستگی یا دررفتگ

ي وجود دارد که اگر رینوپلاستی در ا هفته زمانی دو
این بازه زمانی صورت گیرد، نتایج بسیار مثبتی را به 

در صورت تعلل، جراح براي . د داشتـدنبال خواه
گی مجبور به انجام ـح شکستگی یا دررفتـتصحی

آن  نتیجهد بود که ـتري خواه یچیدهپراحی ـاعمال ج
تر  یفضعحتی از درمان زودهنگام ن است ـنیز ممک

 .باشد
: جراحی بینی به علل زیباسازي و بهداشتی .3

گاهی اوقات مشکل خاصی در بینی وجود ندارد ولی 
اش ظاهر مناسبی ندارد و به  ینیبکند  یمفرد، احساس 

. زند یمهمین دلیل دست به اقدام براي رینوپلاستی 
صاً در ین علت براي انجام رینوپلاستی، خصوتر متداول

ین تر مهمبرخی از . باشد یمنوجوانان، زیباسازي ظاهر 
دلایل مراجعه براي رینوپلاستی به قصد زیباسازي، 

 :عبارتند از
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ë وجود قوز بر روي بینی : وجود قوز بینی
به . شود نفس اعتمادبهتواند سبب ایجاد اختلال در  یم

منظور تصحیح این موضوع، معمولاً باید بینی شکسته 
چند یک جراح ورزیده  ا قوز را اصلاح کرد؛ هرشود ت

تواند تنها با سوهان کردن بینی به سمت پایین  یم
 .ي در بینی شودتر مناسبسبب ایجاد ظاهر 

ë جی در بینی : بینی کَج تواند  یموجود کَ
ژنتیکی یا در اثر آسیب باشد؛ از آنجایی که تقارن 

تی ارتباط بسیار نزدیکی با زیبایی و جذابیت دارد، ح
تواند سبب شکایت  یمیک کجی کوچک در بینی نیز 

 فرد از وضع بینی خود و نیز پرت شدن حواس سایرین
. شود اش ینیبي دیگر صورت او به سوي ها بخشاز 

تواند این موضوع را  یمصاف کردن استخوان بینی 
 .برطرف کند
ë اي که بیش از حد بزرگ یا بیش از حد  ینیب

حد بزرگ یا بیش از حد  اگر بینی بیش از: کوچک باشد
ي ها بخشتواند حواس سایرین را از  یمکوچک باشد، 

براي کوچک . پرت کند دیگر صورت فرد به بینی او
هاي بزرگ، لازم است بخشی از غضروف  ینیبکردن 

هاي  ینیببینی تراشیده شود و براي بزرگ کردن 
 گرافتیی از بدن شخص ها بخشکوچک، باید از 

و در جهت افزایش حجم بینی گرفته شود ) پیوند(
 .استفاده شود

ë  ي ها سوراخبزرگ یا کوچک بودن بیش از حد
در یک سوي طیف، بزرگی بیش از حد سوراخ : بینی

داخل  فضايتواند سبب شود بخش زیادي از  یمبینی 
بینی قابل رؤیت شود و در سوي دیگر طیف، کوچک 

تواند سبب تنگی  یمبودن بیش از حد سوراخ بینی 
توانند با  یمجراحان . و سختی در تنفس شودبینی 

ل بینی ) تیغه(تغییر در اندازه غضروف، سپتوم  و یا پ
اگر شخص، به علت کوچک . این موضوع را رفع کنند

اش، مشکلی براي تنفس نداشته  ینیببودن سوراخ 
باشد و فقط به خاطر زیبایی بخواهد جراحی انجام 

سوراخ بینی و یا  توان با برداشتن بافت اطراف یمدهد، 

بزرگتر کردن مجراي ورودي بینی، این مشکل را حل 
  . کرد

مطالعات انجام شده قبلی در ایران و سایر کشورهاي 
  : باشد یمبدین شرح  جهان

ایران، با  یپزشک در گردشگري ها مشکلات و چالش
با استفاده از ابزار  ی،گردشگري پزشک يبند هدف خوشه
که در  انجام شده استکیفی  حلیلت ، بصورتتحلیل الماس

آن علاوه بر مطالعه مدارك موجود در وزارت بهداشت، با سی 
. ، مصاحبه انجام پذیرفته استو محقق يا نفر از افراد حرفه

 .گیرد میها به صورت تحلیل محتوا مورد بررسی قرار  داده
ها و  حل حاکی از شناسایی مسائل استراتژیک و راه ها یافته
می گردد طور کلی عنوان  به. باشد یوطه ممرب هاي یهتوص

مشارکت بیشتر و کارآتر بخش عمومی و دولتی، بازاریابی 
اشتن ر دو اعتبار جهانی مبتنی ب ها یرساختتهاجمی، بهبود ز
بهداشتی و توسعه منابع انسانی از  يها امکانات، مراقبت

گردشگري پزشکی در ایران  تواند یاست که م يجمله موارد
  60.بخشدرا بهبود 

ارائه دیدگاهی جامع در خصوص مفهوم اي نیز به مطالعه
شده  ارائه چارچوبی مفهومی انجام جهتگردشگري پزشکی، 

 یکو در آن ضمن توسعه مدل ساختاري به صورت تئور است
و برداشت ذهنیت از مقصد، با تمرکز بر برداشت از کیفیت 
 خدمات و رضایتمندي کلی گردشگران درمانی از دیدگاه
گردشگرانی که به کشورهاي خارجی جهت درمان سفر 

نتایج مطالعه کمی که به صور پیمایشی و . پردازد کنند، می یم
 دهنده پاسخ 260ها از  گردآوري داده بهمبتنی بر مصاحبه، 

که ذهنیت مثبت از مقصد و  است، حاکی از آن پرداخته است
به . ددارشده تأثیر مثبتی  عوامل انگیزشی، بر ارزش ادراك

شده، داراي تأثیر مثبت بر رضایتمندي  علاوه، ارزش ادراك
است که ذهنیت از مقصد  یاین در حال. استکلی از مقصد 
  61.داردرا بر برداشت از کیفیت  بیشترین تأثیر

در مقایسه تطبیقی در خصوص کیفیت خدمات در 
هاي دولتی و خصوصی نیز، بر وجود پزشکان  بیمارستان

هاي شایسته، بالاخص در بیمارستانمجرب و کارکنان 
 62.کید شده استأخصوصی، ت
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ترین  یلاصجراحی پلاستیک بینی، به عنوان یکی از 
تواند هنر و علم را مورد  یمهاي پلاستیک است که  یجراح

یزي و تحلیل ر برنامهنیاز به  در این زمینه لحاظ قرار دهد، لذا
ساختاري تحلیلی براي  بدیهی است، ارائه. باشد یمزیادي 

جراحی بینی مربوط به تحلیل چهره، نقشه جراح، گفتگو با 
در این . ی گیردم دربربیمار، نقشه نهایی و برنامه عمل را 

یزي جهت هدایت جراح ر برنامهرهگذر، بر نقش مهم بیمار در 
گردد، ضمن اینکه اشاره بر ید میتأکبراي آنچه انتظار دارند، 

، لازم نظر مورد، جهت حصول به هدف برنامه که آن است
  63.یر باشدپذ انعطافاست بسیار ساده و 

یزترین برانگ چالشجراحی پلاستیک بینی یکی از 
ها در عمل جراحی، در نظر گرفته شده است که در آن  یهرو

ي جراحی بسیار بالا، از ها مهارتیزي بسیار دقیق و ر برنامه
  64.شدمی با خوبنیازهاي حصول به نتیجه  یشپ

  
 ي تحقیقها هیفرض
مناسب بودن قیمت بر جذب گردشگران  .1

  .یرگذار استخارجی براي رینوپلاستی تأث/  داخلی
ایران در زمینه رینوپلاستی نسبت به سایر  .2

 .همسایه مزیت بیشتري دارد يکشورها
 و جذب بر تقاضا مناسب بودن خدمات .3

 .یرگذار استبراي رینوپلاستی تأث گردشگران
تی در جذب گردشگرانی که امکانات اقام .4

 یرگذارتمایل به رینوپلاستی در ایران دارند تأث
  .باشد یم

 با توجه به(رضایت از مناسب بودن قیمت  .5
بر عمل جراحی  ،)ایرانی و خارجی بودن گردشگران

 .باشد یم یرگذارتأثبینی 
مزیت ایران از نظر مشاغل مختلف، بر عمل  .6

 .باشد یم یرگذارتأثجراحی بینی 
 درخدمات  و از مناسب بودن قیمترضایت  .7

ها و امکانات اقامتی در جذب گردشگران بر  یمارستانب

 یرگذارتأثجهت عمل جراحی بینی  حسب سن
 .باشد یم

  ها واد و روشـم
  ر ـردي و از نظـدف کاربـر از نظر هـه حاضـمطالع

ق ـروش گردآوري تحقی. ایشی استـروش توصیفی پیم
 يا انهـکتابخابع ـات ثانویه یا منـاده از اطلاعـمبتنی بر استف

  . باشد یمامه محقق ساخته ـو اطلاعات اولیه یا پرسشن
ارجی که جهت ـاران ایرانی و خـورد مطالعه بیمـجامعه م

  هاي آتیه و پارسیان  یمارستانبوپلاستی به ـعمل رین
  اب شهر تهران ـعلت انتخ. باشد یم، اند ودهـنممراجعه 

  تخت کشور عزیزمان ایران این است که از یکسو پای
ده مراکز درمانی در آن متمرکز ـباشد و از سوي دیگر عم می

، دلیل نظر صاحبهمچنین بنابر مصاحبه با افراد . هستند
ان استقبال بسیار زیاد ـهاي آتیه و پارسی یمارستانبانتخاب 
به آنها، جهت انجام جراحی بینی  کننده مراجعهافراد 

ه به ـر این مطالعه با توجتعداد نمونه د. باشد می
دم ـان، از قبیل عـهاي موجود در بیمارست یتمحدود

مت براي بیماران و نیز وضعیت مربوط به هر یک از ـمزاح
یري تصادفی انتخاب گ نمونهباشد که به روش  یمنفر  40آنها، 
  .شدند

 نظران صاحبروایی ابزار تحقیق با استفاده از نظرات 
گرفت و پایایی آن از طریق محاسبه  مورد بررسی و تأیید قرار

 براي هر 1با توجه به جدول آلفاي کرونباخ انجام پذیرفت که 
است؛ لذا پایایی ابزار مورد تأیید  7/0یک از عوامل بیش از 

نسخه  SPSS افزار نرمبراي تحلیل اطلاعات از . گیرد قرار می
  .استفاده شد 19

موگروف ، از آزمون کولها دادهجهت آزمون نرمالیتی 
ي آماري مورد ها روشهمچنین . اسمیرنوف استفاده گردید

 tي ها آزمون: استفاده جهت آزمون فرضیات عبارتند
طرفه و همبستگی  طرفه، آزمون آنالیز واریانس یک یک

  .اسپرمن
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 ها بررسی نرمالیتی دادهمحاسبه مقادیر آلفاي کرونباخ در رابطه با هر یک از عوامل تحقیق و  ـ1جدول 

  مقادیر آلفا  ابعاد سؤالات پرسشنامه

  923/0  مناسب بودن قیمت

  915/0 مزیت ایران در زمینه رینوپلاستی

  747/0 مناسب بودن خدمات

  934/0  امکانات اقامتی

  947/0  رضایت از مناسب بودن قیمت به تفکیک ملیت

  926/0 مزیت ایران در زمینه رینوپلاستی از نظر مشاغل مختلف

  827/0 ها و امکانات اقامتی در جذب گردشگران بر حسب سن یمارستانبمناسب بودن قیمت، خدمات براي  رضایت از

One-Sample Kolmogorov-Smirnov Test 

  
ي مربوط ها داده

 1به فرضیه 
ي مربوط به ها داده

 2فرضیه 

ي ها داده
مربوط به 

 3فرضیه 

ي ها داده
مربوط به 

 4فرضیه 

  40 40 40 40 تعداد داده

 5250/1 2750/2 3605/2 8992/2 میانگین پارامترهاي نرمالیتی

 74205/0 53024/0 60984/0 93828/0 انحراف استاندارد

 0508/1 894/0 047/1 061/1 آماره کلمگروف اسمیرنف

 P 210/0 223/0 401/0 21/0 = داري معنی
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   تی تست  ج آزمونیفرضیه و نتا 5توصیفی  آمار ـ2جدول 

  ها میانگین مقیاس برايتی تست   ها یهفرضآمار توصیفی   

انحراف   میانگین  تعداد  متغیر  فرضیه
 t آمار  استاندارد

 درجه
  نتیجه  P=داري معنی  آزادي

  دار غیرمعنی  504/0  39  -679/0  938/0  90/2  40  مناسب بودن قیمت  1

  دار یمعن  002/0  39  -36/3  67/0  65/2  40 مزیت ایران در زمینه رینوپلاستی  2

  دار معنی  001/0  39  -76/5  43/0  60/2  40 مناسب بودن خدمات  3

  دار معنی  001/0  39  -805/11  68/0  72/1  40  امکانات اقامتی  4

رضایت از مناسب بودن قیمت   5
    نوع گردشگربه تفکیک 

  46/4  95/0  40/2  22  داخلی

--  

38  

--  

001/0  

--  

  دار معنی

  45/0  50/3  18  خارجی  --

  
  ها افتهی

هاي  هاي تحقیق با استفاده از روش دادهاین بخش  در
ها و  پاسخ  از ملاحظه بعد .ردیگ یمورد ارزیابی قرار م آماري

و استخراج نتایج آن،  SPSS افزار ها در محیط نرم ثبت داده
در بخش بعدي در . است شده  ابتدا اطلاعات توصیفی ارائه

ه از آمار تحقیق با استفاد هاي فرضیهجهت بررسی 
 و  هیتجزبراي  .اند گرفتهها مورد تحلیل قرار  دادهاستنباطی، 

 t آزمونها از  آن با توجه به ماهیت هاي تحقیق فرضیه لیتحل
  .استفاده شده است

نفر  40  نمونهجمعیت شناختی تحقیق با توجه به تعداد 
، میزان تحصیلات، ملیت، شغل، سن و جنسیتبر حسب 

  :باشد قابل ذکر می فصل مراجعه بشرح زیر
  
) نفر 15( %38خانم و ) نفر25( %62: جنسیت ·

  .آقا هستند
کارشناسی ) نفر 6( %15 :میزان تحصیلات ·
   %15تحصیلات کارشناسی، ) نفر 23( %5/57، ارشد

یپلم د یرزدیپلم و ) نفر 5(% 5/12یپلم و د فوق) نفر 6(
  .هستند

) نفر 18( %45و  ایرانی) نفر 22( %55 :ملیت ·
  .هستندخارجی 

داراي مشاغل مرتبط ) نفر 27(% 5/67 :شغل ·
داراي سایر ) نفر( %5با امور بیمارستانی و درمانی، 

  .بیکار هستند) نفر 11(% 5/27مشاغل و 
 %40سال، 65تا  30بین ) نفر 21( %5/52 :سن ·

سال یا  19) نفر 3( %5/7سال و  30تا  20بین ) نفر 16(
  .کمتر سن دارند

در فصل بهار، ) نفر 7( %5/17 :فصل مراجعه ·
در فصل ) نفر 1( %5/2در فصل تابستان، ) نفر 28( 70%

  .اند کردهدر فصل زمستان مراجعه ) نفر 4( %10پاییز و 
  
  مار استنباطیآ

 05/0در سطح خطاي آلفاي  بیانگر آن است که 1جدول 
 4تا  1هاي  یهفرضي مربوط به ها دادهبراي تمام  Pبا توجه به 

شده که همگی  21/0و  401/0، 223/0، 210/0به ترتیب اعداد 
بنابر این فرض نرمالیتی  ؛اند شده 05/0اعدادي بیشتر از 

براي بررسی  tتوان از آزمون  یمشود و  یمپذیرفته  ها داده
 . ها استفاده کرد یهفرض
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توجه به نرمالیتی  با، 5تا  1هاي  براي بررسی فرضیه
نیم و میانگین ک یماستفاده  طرفه یک tاز آزمون  ها داده
  .کنیم یممقایسه  3ها را با عدد  ي مربوط به فرضیهها داده

  

0

1

: 3
: 3

H
H
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m

=ì
í ¹î  

  
مناسب بودن قیمت بر جذب : 1فرضیه بررسی 

یرگذار خارجی براي رینوپلاستی تأث/  گردشگران داخلی
   .است

مناسب ي مربوط به ها دادهمیانگین  ،2جدول با توجه به 
خارجی براي /  ذب گردشگران داخلیبودن قیمت بر ج
 3شده که عددي نزدیک به عدد  90/2رینوپلاستی عدد 

 داري یمعنغیرتفاوت و  سطح متوسط در طیف لیکرت است
  .وجود دارد
در سطح خطاي  tهاي بدست آمده از آزمون  یافته بنابر

 .است 05/0شده و بیشتر از  P = 504/0با توجه به  05/0آلفاي 
توان نتیجه گرفت که فرض  یمصد اطمینان در 95ذا با ـل

بدین معنی که از نظر افراد، قیمت  ،شود یمته ـصفر پذیرف
 خارجی/  جذب گردشگران داخلی در رینوپلاستیبراي 

حد نسبتاً در دار میانگین آن نیز ـمق باشد وثیرگذار نمیأت
   . استولی ـمعق

ایران در زمینه رینوپلاستی نسبت به : 2بررسی فرضیه 
 .داردمناسبی همسایه مزیت  يسایر کشورها

مزیت ي مربوط به ها دادهمیانگین  ،2جدول با توجه به 
ایران در زمینه رینوپلاستی مشخص است که میانگین این 

در متوسط سطح  3شده که عددي کمتر از  65/2مؤلفه عدد 
  .وجود دارد داري یتفاوت معنو  طیف لیکرت است

در سطح خطاي  tاز آزمون  هاي بدست آمده یافته بنابر
 05/0شده و کمتر از آلفاي  P = 002/0با توجه به  05/0آلفاي 
توان نتیجه گرفت که فرض  یمدرصد اطمینان  95لذا با  ،است

بدین معنی که از نظر افراد، ایران نسبت به . شود یمصفر رد 
کشورهاي همسایه در زمینه رینوپلاستی داراي مزیت 

توان تبحر دلایل اصلی آن را می مناسبی است و یکی از

بسیار زیاد جراحان ایرانی در انجام عمل رینوپلاستی عنوان 
  .نمود

مناسب بودن خدمات براي : 3بررسی فرضیه 
  بر تقاضا و جذب گردشگران ایران  هاي یمارستانب

خارجی جهت انجام عمل رینوپلاستی تأثیرگذار /  ایرانی
  .است

مناسب ي مربوط به ها دادهمیانگین  ،2جدول با توجه به 
ایران بر رینوپلاستی  هاي یمارستانبودن خدمات براي ب

و نزدیک به  3شده که عددي کمتر از  60/2عدد  گردشگران
تفاوت و  در طیف لیکرت است متوسطسطح  3 عدد
  .وجود دارد داري یمعن

در سطح خطاي  tهاي بدست آمده از آزمون  بنابر یافته
است  05/0شده و کمتر از  P = 001/0ه با توجه ب 05/0آلفاي 
توان نتیجه گرفت که فرض صفر  یمدرصد اطمینان  95لذا با 

خدمات براي بدین معنی که از نظر افراد، . شود یمرد 
کمتر از رینوپلاستی گردشگران  ايایران بر هاي یمارستانب

  . استمتوسط سطح 
کانات اقامتی در جذب ـام: 4بررسی فرضیه 

ه تمایل به رینوپلاستی در ایران دارند ردشگرانی کـگ
 .باشد یم یرگذارتأث

مناسب ي مربوط به ها دادهمیانگین  ،2جدول با توجه به 
بودن امکانات اقامتی براي بیماران علاقمند به رینوپلاستی 

در  )سطح کم( 2شده که عددي نزدیک به عدد  72/1عدد 
نات بدین معنی که از نظر افراد، امکا .طیف لیکرت است

رینوپلاستی در سطح کم  هبیماران علاقمند اقامتی براي ب
 .وجود دارد داري یتفاوت معنو  است

در سطح خطاي  tهاي بدست آمده از آزمون  بنابر یافته
 ،است 05/0شده و کمتر از  P =001/0با توجه به  05/0آلفاي 
توان نتیجه گرفت که فرض صفر  یم اطمیناندرصد  95لذا با 

مناسب بودن امکانات بدین معنی که از نظر افراد،  .شود یمرد 
، نیاز به تقویت اقامتی براي بیماران علاقمند به رینوپلاستی

  .بیشتري دارد
رضایت از مناسب بودن قیمت با توجه : 5بررسی فرضیه 

به ایرانی و خارجی بودن گردشگران بر عمل جراحی بینی 
  .باشد تأثیرگذار می
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  6فرضیه  طرفه  کتوصیفی و نتایج آزمون آنالیز واریانس ی آمار ـ3جدول 

  شاخص                              

  متغیر
  استاندارد انحراف  میانگین  تعداد  متغیر

  مزیت ایران در زمینه رینوپلاستی

  50/0  48/2  27 مشاغل بیمارستانی

  47/0  66/3  2 مشاغل غیر بیمارستانی

 88/0  87/2  11 افراد بیکار

 One Way Anovaهاي  میانگین مقایسه  

   شاخص                     

  متغیر
  نتیجه  P=داري معنی  آمار فیشر  میانگین مجموع مربعات  آزادي درجه  مجموع مربعات

 دار معنی  02/0  4/32  705/1  2  410/3 بین گروهی

        394/0  37  579/14  یگروه درون

      39  989/17  کل

  
  

مناسب ي مربوط به ها دادهمیانگین  ،2جدول با توجه به 
است که  40/2قیمت براي افراد با ملیت ایرانی به میزان بودن 

در طیف لیکرت و براي ) سطح کم( 2عددي نزدیک به عدد 
است که بیشتر از سطح  50/3عدد  خارجیگردشگران 
رضایت از مناسب بودن بدین معنی است که . متوسط است

ن گردشگران داخلی و خارجی قیمت براي رینوپلاستی بی
  .وجود دارد داري یتفاوت معن

در سطح خطاي  tهاي بدست آمده از آزمون  بنابر یافته
است  05/0شده و کمتر از  P = 001/0ه به ـبا توج 05/0آلفاي 
جه گرفت که فرض ـتوان نتی یمدرصد اطمینان  95لذا با 

قیمت  مناسب بودنبدین معنی که . شود یمصفر رد 
 ،خارجیت ایرانی و ـراد داراي ملیـلاستی از نظر افرینوپ

ر افراد داراي ملیت ـصورت که از نظ ینبد. متفاوت است
بودن قیمت  و مناسبب است ـخارجی این قیمت مناس

که براي افراد داراي ملیت  یدرحالبیشتر از حد متوسط است 
  .ایرانی، این میزان کم است

شاغل مختلف، بر مزیت ایران از نظر م: 6بررسی فرضیه 
 .جراحی بینی تأثیرگذار است

مشاغل بیمارستانی، (از نظر افراد داراي مشاغل مختلف 
مزیت ایران در زمینه رینوپلاستی ) غیر بیمارستانی و بیکار

  .نسبت به کشورهاي همسایه متفاوت است
   ،شود ده میـمشاه 3دول ـدر جور که ـهمانط
بیمارستانی مزیت  ل غیرـراد شاغل داراي مشاغـاز نظر اف

شده که عددي  66/3ایران نسبت به کشورهاي همسایه عدد 
از . در طیف لیکرت است) ح زیادـسط( 4ک به عدد ـنزدی

شده که عددي  87/2دد ـراد بیکار مزیت ایران عـنظر اف
  است و از نظر افراد ) متوسط( 3دد ـنزدیک به ع

عدد ان و درمانی ـداراي مشاغل مرتبط با کادر بیمارست
در طیف لیکرت ) ح کمـسط( 2شده که نزدیک به عدد  48/2

ی که مزیت ایران در زمینه رینوپلاستی از ـبدین معن. است
اغل غیر بیمارستانی بیشتر از سایر ـنظر افراد داراي مش

  .مشاغل است
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 ضریب همبستگی اسپرمنـ 4جدول 

 
 مکانات اقامتیرضایت از ا رضایت از خدمات رضایت از مناسب بودن قیمت متغیر

  
 سن

 211/0 353/0 301/0 ضریب همبستگی

 P 045/0 026/0 191/0 = داري معنی

  40 40 40 تعداد

  
  

هاي بدست آمده از آزمون آنالیز واریانس  بنابر یافته
 P = 02/0با توجه به  05/0طرفه در سطح خطاي آلفاي  یک

وان ت یمدرصد اطمینان  95است لذا با  05/0شده و کمتر از 
بدین معنی که مزیت . شود یمنتیجه گرفت که فرض صفر رد 

ایران در زمینه رینوپلاستی نسبت به کشورهاي همسایه از 
نظر افراد با مشاغل مختلف بیمارستانی و غیر بیمارستانی و 

  . بیکار متفاوت است
رضایت از مناسب بودن قیمت، خدمات : 7بررسی فرضیه 

اقامتی در جذب گردشگران بر ها و امکانات  یمارستانببراي 
  حسب سن

بین سن افراد و میزان رضایت از مناسب بودن قیمت، 
ها و امکانات اقامتی در جذب  یمارستانبخدمات براي 

. داري وجود دارد یمعنگردشگران براي رینوپلاستی ارتباط 
براي سنجش ارتباط دو متغیر ترتیبی از ضریب همبستگی 

  .شود یماسپرمن استفاده 
 05/0در سطح خطاي  بیانگر آن است که 4ل جدو

مشخص است که بین سن افراد و میزان رضایت از مناسب 
دار  یمعنها، رابطه  یمارستانببودن قیمت و خدمات براي 

بدین معنی که افراد داراي سن بالاتر  .مثبتی وجود دارد
میزان ارتباط بین سن افراد و . میزان رضایت بیشتري دارند

 301/0سب بودن قیمت براي رینوپلاستی عدد رضایت از منا
میزان ارتباط بین سن افراد و رضایت از خدمات براي . است

است که این میزان در سطح  353/0ها عدد  یمارستانب
همچنین مشخص گردید که بین سن افراد و . مناسبی است

  .داري وجود ندارد یمعنرضایت امکانات اقامتی رابطه 

  گیـري و نتیجه بحث
اهد موجود در مطالعه حاضر حاکی از آن است که شو

گردشگران به دلایل متعددي جهت انجام رینوپلاستی به 
کنند که این مهم خود نیازمند اقداماتی  یمشهر تهران سفر 

قبل از سفر، انجام آزمایشات لازم قبل از رینوپلاستی و 
 .باشد یماقدامات احتیاطی پس از عمل 

وصیفی در پژوهش حاضر مبین حاصل از آمارهاي تنتایج 
رینوپلاستی مؤنث  کنندگان مراجعهآن است که اکثریت 

بیشتر افراد داراي . باشند یم) %38(و مابقی مذکر ) 62%(
هستند و بقیه داراي ) %5/87(تحصیلات بالاتر از دیپلم 

ملیت اکثر . باشند یم) %5/12(تحصیلات دیپلم یا پائین تر 
) %45(و مابقی ) %55(ی هستند مراجعین رینوپلاستی، ایران

  .باشند یمخارجی 
رتبط با بیمارستان ـ، مکننده مراجعهشغل اکثریت افراد 

و مابقی داراي مشاغل دیگر ) %5/67(انی است ـو امور درم
 20ر از ـراد بالاتـر افـبیشت). %5/32(باشند  یمکار ـیا بی

سال یا کمتر  19دارند و مابقی داراي سن ) %5/92(سال 
 ).%5/7(باشند  یم

همچنین اکثر مراجعین در فصل تابستان جهت 
و مابقی در سایر فصول سال ) %70(کنند  یمرینوپلاستی سفر 

  ). %30(کنند  یمسفر 
علاوه بر موارد فوق، نتایج حاصل از فرضیات پژوهش، 
بیانگر آن است که کلیه آنها به غیر از قیمت، معنادار و مورد 

بارت دیگر، مزیت ایران در زمینه به ع. أیید قرار گرفتندت
رینوپلاستی، علاوه بر وجود پزشکان شایسته و متبحر، وجود 
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امکانات اقامتی، رضایتمندي مراجعین ایرانی و خارجی از 
 .مناسب بودن قیمت بر حسب شغل مراجعین است

همچنین بین سن افراد و رضایت آنها از مناسب بودن 
ا و امکانات اقامتی ه یمارستانبقیمت، خدمات موجود در 

که  است یحالاین در . رابطه مثبت و معناداري وجود دارد
ي در جذب گردشگران رینوپلاستی معنادارقیمت تأثیر 

  .ندارد
پیشنهادات کاربردي تحقیق نیز بصورت زیر قابل ذکر 

  : باشد یم
علیرغم اینکه نتایج حاکی از آن است که ایران با داشتن 

ده، داراي پتانسیل زیادي در جذب پزشکان متبحر و کارآزمو
باشد؛ ولیکن براي تبدیل آن به  یمگردشگران رینوپلاستی 

گردد که  یمیک قطب در این زمینه در جهان، پیشنهاد 
ها و مراکز درمانی  یمارستانبکیفیت درمان رینوپلاستی در 

 . تا حد امکان افزایش یابد
همچنین لازم است تلاش بیشتري بر مقرون به صرفه 
بودن رینوپلاستی انجام پذیرد و اقدامات بیشتري در 

 دسترسي نوین، در ها روشهاي تبلیغاتی، بکارگیري  ینهزم
خص رینوپلاستی، انجام بودن انواع خدمات درمانی و بالا

همچنین در زمینه ایجاد امکانات رفاهی جهت رفاه . پذیرد
حال گردشگران متقاضی جراحی بینی، شایسته است نسبت 

دسترس بودن مترجم براي بیماران خارجی  همت  به در
اي به چگونگی نحوه  یژهوگماشته شود و علاوه بر آن توجه 

برخورد کادر پزشکی با بیماران و همراهان آنها و در صورت 
لزوم آموزش بیشتر، توجه بیشتر به بهداشت و نظافت 
محیطی، بهبود فضاي اقامتی براي همراهان بیمار، طراحی 

باي مراکز درمانی، احداث مراکز درمانی بیشتر، مدرن و زی
ي جراحی بینی، بهبود خدمات ها تعرفهها و  ینههزکاهش 

 .گردشگري براي همراهان بیمار، معطوف شود
علاوه بر این، جهت بهبود گردشگري ایران در زمینه 
رینوپلاستی لازم است نسبت به بهبود کیفیت اماکن زیارتی، 

همچنین . یژه مبذول گرددسیاحتی و تفریحی توجه و
شود ضمن تسریع هر چه بیشتر در زمینه امور  یمپیشنهاد 

مربوط به ویزاي ورود و خروج گردشگران خارجی، تا حد 
 .هاي مربوط به امور مذکور کاهش یابد ینههزامکان 

در خصوص پیگیري وضعیت بهبود بیماران پس از 
مدتري هاي اطلاعاتی کارآ یستمسترخیص نیز لازم است از 

 . در جهت ارتباط بیشتر با بیماران استفاده شود
در زمینه ارائه خدمات رینوپلاستی نیز لازم است نسبت 
به تنوع بیشتر آنها، استانداردتر نمودن خدمات، ارتقاي 
کیفیت خدمات، ارائه خدمات بیشتر به همراهان و نظارت 

  .قانونی بیشتر بر آنها اهتمام ورزیده شود
تواند موارد زیر را  یمي تحقیقات آتی نیز پیشنهادات برا

  : یردبرگدر 
مقایسه تطبیقی در خصوص عنوان مطالعه  - 

حاضر بین کشور ایران و سایر کشورهاي موفق در 
 .زمینه رینوپلاستی

ي مراجعین و ها خواستهمقایسه تطبیقی بین  - 
همراهان آنها در کشور ایران و سایر کشورهاي موفق 

 .در زمینه رینوپلاستی
قایسه تطبیقی میان خدمات قبل، در طی م - 

فرایند و پس از انجام رینوپلاستی بین کشور ایران و 
 .سایر کشورهاي موفق در زمینه رینوپلاستی

گیري خرید، رفتار  یمتصمبررسی و تحلیل  - 
خریدار و انتخاب مقصد گردشگران در زمینه 

 .رینوپلاستی
ی بیماران شناخت روانمقایسه تطبیقی معضلات  - 
یردولتی غهاي دولتی و  یمارستانبپلاستی در رینو
  .ایران

 تشکر و قدردانی
ت از کلیه پزشکان، پرستاران و ـه لازم اسـدر خاتم
ان و آتیه ـهاي پارسی انـیمارستبان ـه کارکنـبطور کلی کلی

ین ـوزي کامل این محققـش با دلسـام این پژوهـکه در انج
ود را ـاس خـسپدردانی و ـایت قـنه ،اند ودهـنماري ـرا ی

  .ابراز نمائیم
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Abstract: 

Determinant Factors Attracting Tourists in Tehran’s Selected 
Hospitals (Case Study: Rhinoplasty) 

Tajzadeh Namin A. R. BSc *, Salimi M. BA ** 

(Received: 6 April 2019 Accepted: 12 Sep 2019) 

 
Introduction & Objective: Mounting development of tourism, specifically Health tourism (which is 

divided into preventive tourism, curative tourism, and aftercare tourism) as an important part of tourism 
industry is a key for development in many societies, especially developing countries.  

Materials & Methods: The current study concentrates on medical therapy as a branch of curative 
tourism. The main goal of the research is perusing determinants which attract tourists to come to Atieh and 
Parsian hospital in Tehran, with aim of undergoing a rhinoplasty. 

Results: Findings represent that the most important determinants for attraction of tourists to come to 
Iran consist of: privilege of Iran to perform rhinoplasty, appropriate services, availability of residence for 
tourists, tourists’ satisfaction of cost effectiveness, greater advantage of Iran in performing rhinoplasty due 
to tourists’ carriers, existence of a meaningful relation between age of the tourists and their satisfaction of 
cost effectiveness, services of hospitals and residential facilities. However, the cost doesn’t have a 
meaningful correlation with attraction of tourists to have a rhinoplasty. 

Conclusions: Findings of this research indicate that Iran has enormous potential to attract international 
tourists in the field of rhinoplasty, and due to the privileges of Iran, along with existence of expert 
physicians in the country, we can expect great accomplishments in future. 

Key Words: Health Tourism, Curative Tourism, Medical Therapy, Rhinoplasty 
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