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 A B S T R A C T 
 

 
 

A R T I C L E I N F O 
 

 

The current research has been carried out with the aim of designing 

a content marketing model with the approach of strengthening 

health tourism for the study of Tehran city. This research is applied 

in terms of purpose, exploratory in terms of approach, and 

qualitative in terms of type. The statistical population of this 

research was a group of experts including health tourism managers 

and senior supervisors and university professors in the fields of 

marketing management and tourism management, and based on the 

purposeful sampling method, 11 people were selected as a statistical 

sample and were interviewed. In order to analyze the qualitative 

data, the Delphi method was used (with the help of 20 experts who 

were selected by the snowball method). In this method, the 

approach adopted in this research to analyze the interviews was 

theme analysis. In total, 134 codes were extracted from the 

interviews, and after preliminary examination, 38 basic themes were 

identified. In the following, the themes that fit together were 

merged in a new combination, which resulted in the achievement of 

fifteen constructive themes. Finally, by paying deep attention to the 

constructive themes and recognizing their similarities and 

differences with each other, more general categories called 

overarching themes (including: causal factors, environmental 

factors, strategic factors, value of the country's health tourism 

brand, primary consequences, and consequences secondary) was 

created. Finally, the results of the research led to the design of a 

content marketing model with the approach of strengthening Iran's 

health tourism, and the hypothetical relationships of the model were 

tested and verified in a large society. 
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Extended Abstract 
Introduction 
New health tourism is a form of marketing 

in the tourism industry, which has grown 

increasingly in recent years, which has 

taken its share of the revenues of the 

medical system of its countries. 

Considering the low cost of treatment in 

Iran compared to other people and the 

presence of a large number of specialists in 

the country and a large number of doctors 

in the country, if carefully planned and 

checked, many health collectors can be 

attracted to the country. The research shows 

determining the determinants of effective 

marketing and advertising according to the 

emergence, penetration and effects of the 

Internet, and then social media around the 

world and Iran, as well as the effects and 

changes they create in the current lives of 

people and students, are absorbed. Tourists 

are healthy. The city of Tehran, as the 

administrative and political capital of Iran, 

having expert, experienced and world-

renowned doctors in the field of medical 

centers, advanced and advanced 

subspecialty hospitals, and benefiting from 

favorable treatment facilities and pole 

therapy treatment of many diseases from 

The sentence of ophthalmology, heart and... 

has become. The presence of experienced 

and specialized doctors along with the 

administrative and political capital of the 

country and great historical capacities and 

tourist attractions make Tehran a hub for 

health tourism and attracting patients from 

neighboring countries including Arabic in 

the Persian Gulf and Afghanistan, Pakistan 

and... has converted Therefore, the 

upcoming research seeks to answer the 

following main question: "How to present 

the content study model by improving the 

quality of health tourism in Tehran?" 
 

Methodology 
In terms of applied purpose, research is 

exploratory and descriptive-analytical in 

terms of type or nature. The method of 

collecting documentary-field data and its 

tools were questionnaires and interviews. 

The analysis method was also qualitative. 

Data was collected using semi-structured 

interviews with experts and university 

experts in the fields of tourism management 

and marketing managers. The number of 

sample people in qualitative sampling based 

on the theoretical saturation of data is 11 

people. The process of interviewing experts 

and key informants continued until the 

identification and complete description of 

the main and sub-factors of the research 

structures and theoretical saturation. Next, 

the Delphi technique was used, and 20 

people participated in the Delphi method. 

The product of the current research was the 

identification of the basic, constructive and 

pattern themes of the research. 
 

Results and discussion 
From the 11 interviews conducted in this 

research, a total of 134 codes were 

extracted, and after examining and putting 

them together and merging similar cases, 38 

basic themes were identified. In the next 

stage, an attempt was made to create more 

general categories called "constructive 

themes" by paying deep attention to the 

identified basic themes and identifying their 

similarities and differences with each other, 

and placing the same basic themes in more 

general categories. become The result of 

this process was the achievement of 15 

constructive themes. - The use of 

specialized media to spread promotional 

messages - Systematic and viral 

dissemination of promotional messages 

through social media - Modeling successful 

countries in the world in the field of health 

tourism - The level of competition in the 

region in terms of attracting health tourists - 

Increasing Iran's share of the health tourism 

market - Loyalty Bringing health tourists to 

Iran's medical centers - placing the name of 

Iran at the top of the minds of health 

tourism applicants - Iran being recognized 

as a country with quality medical services - 

Iran being recognized as a country with 

modern equipment in the field of medical 

services - currency acquisition and 

economic improvement Country - 

Improving the development process of the 

country's healthcare system - Emphasizing 

ethics in the design of promotional 

messages - Emphasizing promotional 

messages on competitive advantages - 

Matching promotional messages with the 

culture of the target community - The 

power of promotional messages to create 
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needs in the customer. 
Conclusion 

Paying attention to the category of 

marketing and access to content for tourists 

plays an important role in the development 

and strengthening of tourism. In some 

countries that have understood this issue 

well, marketing and especially in the field 

of health tourism have taken on a growing 

sector. Our country is also considered as 

one of the destinations that has high 

potential capacities in this field of tourism. 

The results of the research showed that in 

the first round of Delphi, the Kendall 

coefficient was calculated as 0.862 and the 

dimensions were significant (P<0.05), 

which is close to the acceptable level. In the 

second step, Kendall's coefficient was also 

calculated as 0.807, which indicates the 

high agreement of the experts about the 

components. The results and findings of the 

current research have been debatable in 

some ways. The model presented in a 

comparative manner has investigated the 

relationship between content marketing and 

the promotion of health tourism based on 

the requirements and characteristics of the 

city of Tehran, the results of this research 

show that the most important and the first 

issue in the discussion of health tourism 

and content marketing is its limitations in 

identifying the audience. Correct 

understanding of the audience and their 

expectations has a direct impact on the 

development of health tourism and, 

consequently, the success of content 

marketing. From this, it is necessary to 

determine the appropriate approach for this 

category of tourism. In this regard, you can 

get help from content marketing. In fact, 

with the advent of information and 

communication technology, it has become 

possible to understand the needs of the 

audience and create content online in 

addition to identifying the audience. This 

can help each person receive the desired 

content according to their time and place 

conditions, preferences and interests. In this 

regard, the use of specialized media, online 

tools and artificial intelligence can also be 

used. 
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لامت ری ستحقیق حاضر با هدف طراحی مدل بازاریابی محتوا با رویکرد تقویت گردشگ

حاظ ی، از لربردموردمطالعه شهر تهران به انجام رسیده است. این تحقیق از لحاظ هدف کا

برگان وهی از خباشد. جامعه آماری این تحقیق گررویکرد اکتشافی، و از لحاظ نوع، کیفی می

 های مدیریتهان ارشد گردشگری سلامت و اساتید دانشگاهی در حوزشامل مدیران و متولی

ها میان آن گیری هدفمند، ازبازاریابی و مدیریت گردشگری بودند که بر اساس روش نمونه

لیل منظور تحعنوان نمونه آماری انتخاب شدند و مورد مصاحبه قرار گرفتند. بهنفر به 11

فر از خبرگان که با روش گلوله برفی انتخاب ن 20های کیفی از روش دلفی )با کمک داده

وتحلیل یهشدند( استفاده شد. در این روش رویکرد اتخاذشده در این تحقیق جهت تجز

د کد استخراج گردید که بع 134ها ها، تحلیل مضمون )تم( بود. درمجموع مصاحبهمصاحبه

د در که باهم تناسب داشتنمضامین ر ادامه دای شناسایی شد. مضمون پایه 38بررسی اولیه 

ه بود. ن سازندمضمو ماحصل این فرایند دستیابی به پانزدهند که ادغام شد ترکیبی جدید باهم

شابه و تشده و تشخیص وجوه در نهایت از طریق توجه عمیق به مضامین سازنده شناسایی

عوامل علّی،  ل:راگیر )شامتری به نام مضامین فهای کلیبندیها با یکدیگر، دستهافتراق آن

لیه، و ی اوعوامل محیطی، عوامل راهبردی، ارزش برند گردشگری سلامت کشور، پیامدها

ی محتوا با ازاریابدل بمپیامدهای ثانویه( ایجاد گردید. سرانجام، نتایج تحقیق منجر به طراحی 

ورد مسیع ورویکرد تقویت گردشگری سلامت ایران شد و روابط فرضی مدل در یک جامعه 

 .مون و تأیید قرار گرفتندآز
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 مقدمه

 Sembiring etکار بازاریابی است ) هاآنرا آسان کرده است که یکی از  هاتیفعالامروزه توسعه فناوری انجام 

al,2022:72.)  بازاریابی، مجموعه فعالیت و فرآیندهایی برای ایجاد و برقراری ارتباط، تحویل و تبادل پیشنهادهایی است

(. رشد فناوری اطلاعات 177: 1399معارفی و همکاران، ) شودیملقی که برای مشتریان، ذینفعان و کل جامعه ارزشمند ت

شده است  1و ارتباطات و رواج استفاده از آن در علوم مختلف، سبب ظهور نوع جدیدی از بازاریابی، به نام بازاریابی محتوا

(Vinereans, 2017: 93 .) بازاریابی محتوا نوعی از بازاریابی بوده که دارای فرایندی جهت ایجاد و توزیع مطالب باارزش

آحاد  توجهجلباین نوع بازاریابی، فرایند  .آوردن مخاطب و تعامل بیشتر با مشتری است به دستجهت جذب مشتری و 

بر دو محور تمرکز دارند:  معمولا اریابی، مردم به یک فرد خاص، یک موضوع خاص و یا یک برند خاص است. اقدامات باز

( تولید محتوایی که علاوه بر جلب نظر، 2اجتماعی را جلب نماید؛ ) یهارسانه( تولید محتوایی که بتواند نظر مخاطبان 1)

ی اساس، امروزه علم بازاریاب بر همین(. 54: 1395گذاری آن برانگیزاند )اعظمی و حسینی، مخاطبان را جهت به اشتراک

 (.362:1400و حائز جایگاه راهبردی و مهمی است )ساریخانی خرمی و همکاران،  پیداکرده یاگستردهکاربرد 

نیازهای  ینیبشیپشناسایی و  عنوانبهیکی از مفاهیم بازاریابی، بازاریابی گردشگری است. بازاریابی گردشگری 

 هاستآنر دزه بازدید و ایجاد انگی هاآننیازها و مطلع ساختن  تأمینگردشگران و فراهم کردن امکانات برای 

(Dolnicar & Ring,2014:34.) باشدمیوری در طراحی توسعه گردشگری، بحث بازاریابی محتوا بسیار مهم و ضر. 

رشد  یاندهیفزا طوربهر یاخ یهاسالاست که در  یدر صنعت گردشگر یابیاز بازار یدیسلامت شکل جد یگردشگر

صاص اخت به خود کشورها را یبرخ ینظام درمان یاز درآمدها ییکه سهم بال .(Szromek,2023:11است ) پیداکرده

ده و در د منجر شفر یتش سلامیاست که به بهبود و افزا یاستفاده از خدمات به معنای یداده است. این نوع گردشگر

از  وست ین یدیوع جدسلامت، موض یگردشگر شدنجهانی. اگرچه شودمیخارج از محل سکونت فرد انجام  یمکان

 یهانیرزمسبایی به تی زیحخود و یا دریافت خدماتی درمانی و بهداشتی و  یماریدرمان ب یش افراد برایهزاران سال پ

است؛  گرفتهیشپه در را نسبت به گذشت یمتفاوت یک الگوین مسافرت یدر حال حاضر ا یکردند، ولیمسافرت م یخارج

تر، نییپا یهانهیمثل هز ییهاتیاستفاده از مز یبرا یافتهتوسعهکمتر  یشرفته به کشورهایپ یماران از کشورهایو ب

یگر و دران نسبت به کشورهای (. با توجه به هزینه پایین درمان در ای10: 1398)عبدالوند و بنی اسدی،  کنندیمسافرت م

توان گردشگران یمریزی و بازاریابی دقیق پزشکی در کشور در صورت برنامه وجود تعداد زیاد متخصص مجرب و مختلف

اند که تعیین استراتژی (. تحقیقات نشان داده9: 1397سلامت زیادی را به کشور جذب کرد )هاشمی باغی و همکاران، 

 اسر دنیا و ایراناعی در سراجتمهای بازاریابی و تبلیغات اثربخش با توجه به ظهور، نفوذ و تأثیرات اینترنت و سپس رسانه

 ناپذیرجدایی ولینفک  اند، جزءو همچنین تأثیرات و تغییراتی که در زندگی جاری مردم و دانش بازاریابی ایجاد نموده

های اسکان و دن هزینه(. علاوه بر این، بال بو24: 1395)ملک اخلاق و همکاران،  باشدیمجذب گردشگران سلامت 

ها و کت بین هتلز به مشارهای خارجی، نیااران خارجی، آشنایی ناکافی پزشکان و کادر بیمارستان با زباندرمان برای بیم

ی ولتی برادرات سخت ، محتوای نامناسب تبلیغات در زمینه توسعه گردشگری سلامت، قوانین و مقرهابیمارستان

 فی بر جذبمن تأثیرناها موانع و تنگ ترینمهم عنوانبهگردشگران خارجی، و ضعف برند گردشگری سلامت ایران، 

 (.10: 1397خانی، گردشگر خارجی سلامت دارند )کریم

های تبلیغات و بازاریابی را در صنعت گردشگری کاهش دهد؛ چراکه تواند هزینهعلاوه بر این، بازاریابی محتوا می
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 41                                            .. . سلامت گردشگری تقویت رویکرد با محتوا بازاریابی مدل ارائه / و همکاران سرخانلو خدایی

 

 

 

های بوده و انتشار آن نیز چون اغلب به روش های معمول( کمترهای بازاریابی تولید محتوا )به نسبت دیگر روشهزینه

تر تواند با هزینه پائینشود؛ بدین معنا که بازاریابی محتوا میتر انجام میپذیرد، با هزینه پائینالکترونیکی صورت می

های سنتی بازاریابی، اثربخشی بیشتری را در حوزه صنعت گردشگری و جذب گردشگر سلامت رقم نسبت به دیگر روش

های اجتماعی دیجیتال(، از روند )رسانههایی که در بازاریابی محتوا بکار می(. همچنین، رسانه1397:11خانی، زند )کریمب

برند و  رسانیآگاهیتوانند در های قدیمی برخوردارند و به همین دلیل، میبیشتری نسبت به رسانه یرینفوذپذرسایی و 

اند که (. تحقیقات نشان داده29: 1395صنعت گردشگری سلامت بسیار مؤثر واقع شوند )ملک اخلاق و همکاران،  سازی

، اینستاگرام، فیس بوک و ...(، در جذب گردشگران سایتوبها )های رسمی و دیجیتال بانکمحتوای مناسب شبکه

های بهداشت و سلامت، در ای در حوزهآموزشی و مشاورهباشد. علاوه بر این، تولید محتواهای سلامت بسیار اثرگذار می

تسهیل نماید  هاآنتواند جذب گردشگر را در تقویت برند مقاصد گردشگری سلامت بسیار ثمربخش خواهد بود و می

 (.10: 1397)هاشمی باغی و همکاران، 

زشکان پو وجود  درخشان مراکز تخصصی و فوق تخصصی بالینی در ایران، سوابق نیترفعالبا توجه به وجود 

 یابالقوه هایظرفیتارای دادعا کرد کشور ایران  توانمیمتخصص و برجسته در کشور و قیمت پایین خدمات پزشکی، 

رویکردی  عنوانبه قرار گیرد و موردتوجه ییزااشتغالمنبع درآمد و  عنوانبه تواندیماست؛ بنابراین گردشگری سلامت 

(. Mohammadesmaeil & KianmehrT 2022:17قرار گیرد ) مورداستفادهقلمرو ملی برای توسعه اقتصادی در 

ان . شهر تهردهندشهرهای مختلف ایران هر کدام خدمات درمانی و پزشکی متنوعی به گردشگران سلامت ارائه می

راکز زمینه م رت جهانی درپایتخت اداری و سیاسی کشور ایران با داشتن پزشکان متخصص، مجرب و با شه عنوانبه

 یالمللنیبای بیماران بر IPDصد مرکز درمانی در شهر تهران دارای مجوز گردشگری سلامت یا  حدوداادرمانی مجهز )

 وب درمانی از امکانات مطلو یمندبهرهه و فوق تخصصی پیشرفته و تجهیزات پیشرفت هایبیمارستانوجود دارد(، 

نگی ت نقش پررگردشگری سلام ، قلب و ... در زمینهپزشکیچشماز جمله  هایماریبگردشگری قطب درمانی بسیاری از 

، ترکیه، فارسخلیج دارد و هرساله گردشگران داخلی و خارجی زیادی از کشورهایی همچون کشورهای عربی در حوزه

 یهاجاذبهی از ات درماناز خدم یریگبهرهو علاوه بر  کنندیمآذربایجان، افغانستان و ... به تهران سفر  عراق، پاکستان،

و  اسی کشورری و سی. وجود پزشکان مجرب و متخصص به همراه پایتخت اداکنندیمگردشگری شهر تهران هم بازدید 

 ز کشورهایاو جذب بیمار  قطب گردشگری سلامت گردشگری، شهر تهران را به یهاجاذبهتاریخی و  هایظرفیتوجود 

های بازاریابی مندیاصول و توان برتکیهبا  اندنتوانستهتاکنون  گردشگریاما مدیران حوزه همسایه را تبدیل کرده است. 

ی سلامت ایران و ند گردشگره سمت تقویت برپارادایم روز بازاریابی(، ب عنوانبهدر حوزه بازاریابی دیجیتال ) همآنمحتوا 

ویکرد تقویت رحتوا با ابی متهران گام بردارند. با توجه به اهمیت موضوع، پژوهش حاضر با هدف ارائه مدلی از بازاری

ردشگری گیت برند د تقوباشد: مدل بازاریابی محتوا با رویکرپاسخ به پرسش اصلی زیر می به دنبالگردشگری سلامت، 

 ، چگونه است؟شهر تهرانسلامت 

به مطالعه طراحی  ایمقاله( در 1402زکاوتی و همکاران )از نظر سوابق تحقیق تاکنون مطالعاتی صورت گرفته است. 

در زمینه  ه است کهنشان داد پژوهش هاییافته. اندپرداختهسلامت  یهادهکدهمدل بازاریابی گردشگری سلامت در 

 یهاشاخصاولیه در  هاییسبررآن در جذب توریسم بر اساس  تأثیرو  گردشگری سلامت بر مدل بازاریابی اثرگذاری

قابل استنباط و بررسی است. این مراحل شامل سه بعد اساسی کلی  طبقهسه گردشگری سلامت اثرگذار بر مدل بازاریابی

بعد اصلی بر  3. در این زمینه باشدیم(؛ عناصر بازاریابی و امکانات و تسهیلات موجود المللبین)معرفی  المللبینبازاریابی 
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گردید.  رائهابا نشانگرهای بیشتری  شدهییشناسازیر مضمون شناسایی گردید و طبقات  103مضمون و  25اساس 

آن در جذب توریسم  تأثیرو  گردشگری سلامت در طراحی مدل بازاریابی آمدهدستبه هاییافتهبر اساس  گیرییجهنت

 .و امکانات و شرایط در کنار الگوی بازاریابی کلی مورد هدف قرار گیرد هازیرساختباید توجه به  های سلامتدهکده در

 اندپرداختهبه ارائه مدل بازاریابی گردشگری سلامت مطالعه موردی شهر تهران  یامطالعه( در 1402فروزنده و همکاران )

. با باشدیمبعد  7و  مؤلفه 22و شامل  است بوده یک مدل مفهومی پیشنهادی صورتبهدر آن  شدهارائهچارچوب که 

عوامل طبیعی  ،درمان )قیمت( ینههز ،خدمات پزشکی )محصول( الخصوصعلیبازاریابی  یختهآمعناصر  ضرورتبهتوجه 

رحیمی  .متنوع کرد کنندهمصرفگوناگون  یهاگروهرا برای  گردشگری سلامت باید پیشنهادهای ،و فرایندهای پیشگیرانه

منتخب دولتی و  هایبیمارستان( در پژوهشی به بررسی وضعیت بازاریابی گردشگری سلامت 1401همکاران ) و

دولتی و خصوصی بر اساس  هایبیمارستانوضعیت اغلب به این نتیجه رسیدند که  1400خصوصی شهر یزد در سال 

دولتی و خصوصی در وضعیت متوسط قرار  هایبیمارستانبود. تنها یک بیمارستان از  قبولقابل آمیزه بازاریابی عناصر

قرار  قبولقابلدولتی و خصوصی در وضعیت  هایبیمارستانوضعیت  آمیزه بازاریابی بر اساس عناصر طورکلیبهگرفت. 

روی  گذاریسرمایهاین امکان را دارند تا ضمن  هابیمارستانداشت. با توجه به نقاط ضعف و قوت هر بیمارستان, این 

نقاط ضعف خود را با استفاده از نقاط قوت  ،بیشتر آنانموجود و ارتقای  هایظرفیتو نقاط قوت خود و استفاده از  هامزیت

 ایالهمق( در 1401احمدی و همکاران ) .ی برسانندقبولقابلپوشش دهند و در ادامه بکوشند وضعیت همه عوامل را به حد 

. اندپرداختهتابعه دانشگاه علوم پزشکی ایران  هایبیمارستانبر بازاریابی گردشگری سلامت در  مؤثربه بررسی عوامل 

مثبت و معناداری بر روی بازاریابی گردشگری سلامت داشتند.  تأثیر موردبررسی یهاعاملنتایج نشان داده است که همه 

و عامل ترفیع کمترین اثر را در بازاریابی  تأثیرافراد، شواهد فیزیکی و محصول بیشترین  یهاعاملدر این میان 

خصوصی و دولتی تابع دانشگاه علوم  هایبیمارستاندر بین  هاعامل. نتایج بررسی گردشگری سلامت داشته است

 رفیع و افراد در دو نوع مرکز بود.قیمت، کانال توزیع )مکان(، ت هایمؤلفهمعنادار بین  از تفاوتپزشکی ایران حاکی 

)محصول، شواهد فیزیکی و فرایند( تفاوت معناداری مشاهده نشده است. نتایج نهایی نشان  هامؤلفهبین سایر  کهیدرحال

داده است شناخت نیازهای گردشگران پزشکی و برآوردن آن نیازها، افزایش رضایت مخاطبان را به همراه خواهد داشت؛ 

در جذب گردشگران سلامت و  تواندیماین حوزه  هاییکاستدر بازاریابی و تلاش در رفع  مؤثرجه به عوامل بنابراین تو

با عنوان  ایمطالعه( در 1400ماجدی و شایق )باشد.  مؤثرایران به یک مقصد توریستی پزشکی بسیار  شدنتبدیل

بر بازاریابی الکترونیک در ارتقای برند مقاصد گردشگری سلامت به این نتیجه رسیدند  مؤثرعوامل  بندیرتبهشناسایی و 

به ترتیب اولویت شامل تبلیغات  گردشگری سلامت مقاصد برند در ارتقای بازاریابی الکترونیک عامل مؤثر بر 13که 

در مورد  رسانیاطلاعآگاهی بخشی و  ،و تخصصبا محتوای مناسب, مدیریت دانش  هاسایتوبطراحی  ،کلامی کاربران

ایجاد حس اعتماد و اطمینان به  ،زیرساخت فناوری ،شگران از مقصدتصویر ذهنی گرد ،گردشگری سلامت مقاصد

استفاده از ویدئوهای  ،نوآوری در ارائه خدمات ،برقراری تعامل و ارتباط ،میزان وفاداری گردشگران به مقصد ،گردشگران

بر  مؤثرعوامل "(، پژوهشی را با عنوان 1395هاشمی ) .باشندمیعوامل محیطی  ،عوامل سازمانی ،آموزشی در محیط وب

نامه کارشناسی ارشد به انجام رساند. نتایج حاصل از این در قالب پایان "ارزش ویژه برند مقصد در گردشگری سلامت

آگاهی به  شده ونداشته اما وفاداری به برند، کیفیت ادراک تأثیرتحقیق نشان داده است که تصویر برند بر ارزش ویژه برند 

 تأثیرگذارعامل  ترینمهمداشته است و ازنظر اهمیت، وفاداری به برند  تأثیرصورت مستقیم بر ارزش ویژه برند برند نیز به

 است. شدهشناخته
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های بازاریابی محتوا جهت حداکثر کردن فروش استراتژی"(، پژوهشی را با عنوان 2022و همکاران ) 1سمبرینگ

به نشر رساندند. نتایج این تحقیق نشان داد اگرچه استراتژی  "ط در سوماترای شمالیهای کوچک و متوسشرکت

خود استفاده  وکارکسبهای کوچک و متوسط از بازاریابی دیجیتال در اداره بازاریابی محتوا مهم است، اما همه شرکت

در تسلط بر فناوری است.  اعتمادقابل . عقب ماندن در مدیریت استراتژی بازاریابی محتوا به دلیل منابع کمترکنندنمی

و  2تر همچنان به تسلط بر فناوری اطلاعات نیاز دارند. فاشامیهای کوچک و متوسط برای گسترش بازار گستردهشرکت

(، پژوهشی را با عنوان از بازاریابی محتوای دیتال به سمت تعامل با برند به نشر رساندند. نتایج این 2022همکاران )

های اجتماعی آنلاین ها از طریق طراحی و انتشار محتواهای دیجیتال مفید در رسانهوکارکسبان داد که تحقیق نش

توانند تعامل و درگیری سازنده مشتریان با برند خود را بهبود بخشیده و از این طریق ارزش ویژه برند خود را ارتقا می

در زمینه گردشگری سلامت از یک نگاه و موضوع  که تاکنون دهدمیدهند. بررسی مطالعات صورت گرفته نشان 

 برند سازیگرفته است و در رابطه با اثرگذاری بازاریابی محتوا در فرایند  موردمطالعه( خاص هابیمارستان)بیماری یا 

 های بازاریابیاصول و توانمندی برتکیهاند با است و تاکنون سعی نکرده نشدهانجامگردشگری سلامت مطالعه خاصی 

در حوزه بازاریابی دیجیتال، به سمت تقویت برند گردشگری سلامت کشور گام بردارند. که هدف پژوهش  همآنمحتوا 

 حاضر پرداختن به این موضوع مهم است.

ین ت که اسگویای این ا در صنعت گردشگری سلامت کشور، موردبررسیهای نگاه دقیق به مباحث مطروحه و پیشینه

قصد برد؛ این پژوهش یمرنج  ر زمینه بازاریابی محتوا با رویکرد تقویت گردشگری در حوزه سلامتحوزه از فقدان مدلی د

 زد.محتوا با هدف تقویت گردشگری در شهر تهران بپردا بازاریابیتا الگویی مناسب برای  دارد

 

 مبانی نظری

صنعتی پویا و با  عنوانبهدر پویایی اقتصادی و توسعه پایدار هر کشور، گردشگری است که  مؤثریکی از عوامل مهم و 

کشورهای مختلف به دنبال راهکارهایی برای توسعه گردشگری هستند  روازاین. شودیمبسیار روشن شناخته  یاندهیآ

قتصادی بزرگ در اتحادیه اروپا، سهم ا –سومین فعالیت اجتماعی  عنوانبه(. گردشگری 112: 1400)اسدی و همکاران، 

(. گردشگری در یک کلیت Santos & Cincera, 2018:167در تولید ناخالص داخلی و اشتغال آن دارد ) ایعمده

نوین به فضاهای  رویکردیکه در  باشدیماطلاعاتی، عصر حاضر -اقتصادی، جریانی از حرکت به سمت اقتصاد خدماتی

موجود را برای ادغام در چرخه مصرف پردازش  یهاعرصهسازمان نایافته، تمامی  یدارهیسرماجغرافیایی در چارچوب 

(. یکی از اشکال مهم و جدید گردشگری در چند سال اخیر گردشگری سلامت 134: 1400)کریمی و همکاران،  کندیم

ه سایر انواع گردشگری، رشد شده است و نسبت ب مندبهرهرقابتی از توجه زیادی  یهاتیمزاست که به دلیل قابلیت و 

؛ استفاده از خدماتی که به ارتقا کندیمتعریف  صورتبدینشتابانی دارد. سازمان جهانی گردشگری، گردشگری سلامت را 

 Dryglas) شودیمیا مداخلات پزشکی منجر  وهواآبمعدنی،  یهاآبیا بال بردن سلامتی و افزایش روحیه فرد توسط 

& Salamaga, 2018: 237 بازاریابی عامل اصلی موفقیت در جذب بیماران و رشد صنعت گردشگری سلامت و .)

بازاریابی قوی دارند که  یهایاستراتژکشورهایی که با حجم عظیمی از مسافران پزشکی مواجه هستند، پزشکی است؛ 

کل  طوربهبحث گردشگری و بازاریابی گردشگری، . (62: 1401)رحیمی و همکاران،  کندیمنیازهای بیماران را برآورده 

و ساختن این تجربه، وظیفه بازاریابی در حوزه گردشگری  شودیمبه خلق تجربه دلپذیر برای مشتری از مقصد مربوط 

                                                           
1. Sembiring 

2. Fashami 
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نزدیک کشورهای  یاندهیآنظر سازمان جهانی گردشگری، در  بر اساس(. 39: 1398و موسوی،  اکبریعلیاست )حاجی 

گردشگری حذف خواهند شد، زیرا بدون  یهارقابتاز چرخه  عملاامناسب اطلاعات و ارتباطات  یهاخترسایزفاقد 

فناوری اطلاعات و ارتباطات تبلیغ مقاصد و محصولت گردشگری و جذب گردشگر ممکن نیست )ابراهیمی و همکاران، 

 تواندیمبازاریابی قرار گیرد؛ چراکه تبلیغات  جایتواند بهنمی یانهیگزدر صنعت گردشگری بازاریابی هیچ  (.161: 1389

تبدیل کند  بالفعلآورد؛ ترغیب کند و عملی کند؛ یعنی گردشگران بالقوه را  به وجودتوجهات را جلب کند؛ علاقه را 

یک پیام و ابزار مناسب برای رسیدن به اهداف بازاریابی محصولت  مثابهبه(. و 172: 1400ی و همکاران،ر)اسکند

در همین (. 86: 1397باشد و از اصول خاصی تبعیت کند )بهبودی و همکاران،  دارهدفو  مندنظامگری باید فرایند گردش

اثرات مثبتی بر تقویت تعامل با  تواندیم( معتقدند که تقویت بازاریابی محتوای دیجیتالی 2019) 1راستا، تایمینن و راناویرا

اند که محتوای دشگری سلامت برجای گذارد. همچنین، تحقیقات نشان دادهبرند و روابط ارزشمند در بازار صنعت گر

و ...(، در جذب گردشگران سلامت بسیار  بوکفیس، اینستاگرام، سایتوبها )های رسمی و دیجیتال بانکمناسب شبکه

های بهداشت و سلامت، در تقویت برند ای در حوزهاین، تولید محتواهای آموزشی و مشاوره علاوه برباشد. اثرگذار می

تسهیل نماید )هاشمی باغی و  هاآنتواند جذب گردشگر را در مقاصد گردشگری سلامت بسیار ثمربخش خواهد بود و می

؛ شودیموزه بازاریابی گردشگری محسوب اعتبار و اعتماد از عوامل مهم در ح مؤلفه(. در این میان، 3: 1397همکاران، 

، عامل مهمی برای گردشگران پزشکی محلی و دهدیمبهداشتی را ارائه  یهامراقبتکه خدمات  یاموسسهاعتبار 

( اعتباربخشی را پرکاربردترین موضوع پیام در اسناد بازاریابی گردشگری 2011است. کروکس و همکاران ) یالمللنیب

مهم در گردشگری سلامت کیفیت خدمات پزشکی است. از طرفی دیگر نبود  هایمؤلفهیکی دیگر از . انددانستهسلامت 

 & Cavmakاست ) شدهشناختهیکی از موانع اصلی توسعه گردشگری پزشکی  عنوانبهپزشکی  یهامراقبتکیفیت 

Cavmak,2020:74 .)سلامت  گردشگریبازاریابی بر  تواندیمبازاریابی در کنار مفهوم توسعه گردشگری  هایمؤلفه

وابسته است که به آمیزه بازاریابی معروف هستند و شامل  Pبازاریابی گردشگری به هشت  طورکلیبهباشد.  تأثیرگذار

است  9، پزشک 8، تسهیلات یا جذابیت فیزیکی7، فرایند6، عامل کارکنان5، تبلیغات و آگهی4، مکان3، محصول2قیمت 

(Rahimi Zarchi et al, 2013: 106 .)باشد های اجتماعی میاز جمله ابزارهای نوین بازاریابی، بازاریابی مبتنی بر رسانه

(Hollebeek & Macky, 2019:33). 

 

 پژوهش روش

 هادادهروش گردآوری  .باشدیمتحلیلی  -تحقیق به لحاظ هدف کاربردی، به لحاظ نوع یا ماهیت اکتشافی و توصیفی

مدل استخراج  .نیز کیفی بوده است وتحلیلتجزیهن پرسشنامه و مصاحبه بوده است. روش آمیدانی و ابزارهای -اسنادی

 و نظرانصاحببا  ساختارمندیمهنبا استفاده از مصاحبه  بدین منظور است. شدهاستفاده تحلیل تم )مضمون( از پژوهش

که دارای شناخت کافی از موضوع  مدیران حوزه بازاریابیو مدیریت گردشگری  هایحوزه دانشگاهی در خبرگان

                                                           
1. Taiminen & Ranaweera 

2. Price 

3. Product 

4. Place 

5. Promotion 

6. People 

7. Process 

8. Physical attractive 

9. Physician 
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 نمونه تعداد افرادشد. گردآوری  هایدادهتسلط به حوزه بازاریابی و حوزه گردشگری سلامت داشتند،  و بودند موردمطالعه

د که کر دایپ ادامه گیرینمونه یتا زمان معنی کهن یباشد. بدمی هاداده یاشباع نظر یبر مبنا یفیگیری کدر نمونه

به بعد تعداد  9 یهااز مصاحبه است به ذکرنمونه عرضه شود. لزم  یتوسط اعضا یدیجد یو نظرها هامؤلفههمچنان 

 کنینشد، ل افتی یدیکد جد گریبه بعد د 10ها رو به کاهش رفت تا آنجا که از مصاحبه در مصاحبه دیجد یکدها

 نظرانصاحبفرایند مصاحبه با  .افتیادامه  11تا مصاحبه  ندیفرا نیا ق،یتحق و اعتبار تیاز جامع افتنی نانیمنظور اطمبه

و حصول اشباع نظری ادامه  پژوهش هایسازهو مطلعین کلیدی تا هنگام شناسایی و توصیف کامل عوامل اصلی و فرعی 

)خبرگانی که در دسترس  غیرحضوریحضوری )خبرگان در دسترس( یا  صورتبهیا  هامصاحبهاست  ذکرشایانپیدا کرد. 

در . است شدهاستفادهکیفی از روش فرایند کدگذاری باز و محوری  هایدادهتحلیل  منظوربهنبودند( انجام شدند. 

از  ایمجموعهبه  یعنوان یمحور یدگذارکو در  شدهاستخراجافراد مصاحبه شده  هایگفته یدیلکم یباز مفاه یدگذارک

 یدر معرض قضاوت اعضا هامؤلفه نیااستفاده شد.  . در ادامه از تکنیک دلفیگیردمیتعلق  شدهبیان کم مشتریمفاه

در چهارچوب و  گرفت قرار حوزه گردشگری رانیمد نیو همچن دانشگاهی خبرگان و متخصصینمتشکل از  یپانل دلف

 ینهدر زم یمدل یاثربخش یینتع ییتوانا ،هاآنکه از نظر  هاییآن یات،از ادب شدهشناساییعوامل  ین، از بیروش دلف

در  هاشاخصه یلکز یان نیدر پاشد. مشخص  نفر 20، با توافق خبرگان با روش گلوله برفی را داشتندپژوهش  هایمؤلفه

مضامین لذا محصول تحقیق حاضر، شناسایی  .دهدمی ارائهپژوهش را  یالگوکه  شدهبندیدسته یلکجدول  یکقالب 

 در بخش کیفی آورده شده است. کنندگانمشارکتدر ادامه مشخصات کلی  پژوهش بوده است. یالگو وپایه، سازنده 
 

 شوندگانمصاحبهمشخصات جمعیت شناختی . 1جدول 

 حوزه تخصصی سابقه شغلی مدرک تحصیلی سن جنسیت مورد

 مدیریت گردشگری 13 کارشناسی ارشد 45 مرد 1خبره 

 اقتصاد 10 دکتری 55 مرد 2خبره 

 مدیریت بازرگانی 17 کارشناسی ارشد 49 مرد 3خبره 

 مدیریت بازرگانی 11 کارشناسی ارشد 51 مرد 4خبره 

 مدیریت گردشگری 16 دکتری 43 مرد 5خبره 

 اقتصاد 18 دکتری 46 مرد 6خبره 

 مدیریت بازرگانی 13 دکتری 48 مرد 7خبره 

 مدیریت گردشگری 20 کارشناسی ارشد 45 مرد 8خبره 

 مدیریت گردشگری 19 دکتری 39 مرد 9خبره 

 مدیریت بازرگانی 12 دکتری 54 مرد 10خبره 

 مدیریت بازرگانی 15 دکتری 46 مرد 11خبره 

 

 هایافته

 تدریجهبگرفتند و  یاجطبقه  کیبودند در  گریکدی هیشب ینظر مفهوم که از هامصاحبهاز  حاصل یکدهادر ابتدا 

را  نظرموردده یدپگیرد تا بتواند قرار می یعل در روابط یفرع یهایبنددر دسته یمحور ی. در کدگذارگرفت شکل طبقات

 .دهد حیتوض

 هاکدگذاری -

 و آشنا هادادهموضوع و  ییبا عمق و گستره محتوا بایستمی پژوهشگر ،هادادهبا  ییمرحله آشنادر مرحله نخست و 

 هادادهو خواندن  هادادهمکرر  یبازخوان شامل معمولا هادادهشدن در  ورغوطهسازد.  ورغوطه ایاندازهتا  هاآنخود را در 
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 است. هامصاحبهدر متون ادبیات و فعال  صورتبه
 گام اول: شناسایی مضامین پایه-1

ز انجام س، بعد ار این اساباختصاص داشت.  هامصاحبهاولین مرحله به شناسایی و استخراج مضامین پایه از محتوای 

 درمجموع. نمودیمذاری هر مصاحبه، محقق با بررسی چندباره آن، مضامین موجود در متن مصاحبه را استخراج و کد گ

 38، رد مشابهو ادغام موا هاآنکد استخراج گردید که بعد از بررسی و کنار هم قرار دادن  134گرفته،  مصاحبه صورت 11

در  .آورده شده است شدهاستخراج هاآناز  هیاول یکه کدها هامصاحبه هایقولنقل ریدر زای شناسایی شد. ن پایهمضمو

 یستخراج کدهاا ای هیاول یکدگذارو ها مصاحبه نیا یبندجمعاست.  شدهاستفادهاین پژوهش از کدگذاری نکات کلیدی 

ین . حرف لتباشدمی گفتنی است کدهای کنار مضامین، شامل یک حرف لتین و یک عدد آمده است. زیرجدول  درباز 

ای ون پایهشان دهند شماره مضمن، و عدد کنار این حرف شوندهمصاحبهفرد  دهندهنشان)به ترتیب حروف الفبا(، 

 .باشدمیاز آن مصاحبه خاص  شدهاستخراج
 

 شناسایی مضامین پایه. 2جدول 
 کدها مضامین پایه

ت تواند در ایجاد وفاداری در گردشگران سلامقدرت برند گردشگری سلامت کشور می
 باشد آفریننقش

A1, E6, J7, K3 

باشد و البته هنوز می توجهیقابلجذب گردشگران سلامت رقم  واسطهبهمیزان ورود ارز 
 دارد های زیادی در این زمینه وجودپتانسیل

A2, B9, G5 

ه و در ا کمترین هزینند پیام را بتوانمیینستاگرام، تلگرام و ... اهای اجتماعی مانند رسانه
 نندمنتقل ک شماریبی بالقوهزمان به مشتریان بالفعل و  ترینکوتاه

B1, F8, J4 

 A3, I7 تر از قبل شده استهای اخیر صنعت گردشگری سلامت بسیار رقابتیتواند گفت در سالمی

هداشتی های خدمات درمانی و بمزیت مستقیمااو  اجتناب کنند گوییگزافهای تبلیغی باید از پیام
 نمایندبرجستهنسبت به رقبا را 

A4, F2 

 ,A5, B14, E4, F17, I3 اشدت کشور بهای بازاریابی محتوا در گردشگری سلامنیازهای پنهان مشتری باید یکی از هدف

عه خوزه خدمات بهداشتی و درمانی، کشور را به سمت توسجذب گردشگر بیشتر در 
 های این حوزه سوق خواهد دادزیرساخت

B4, G10, J1 

أکید کشور ت رمانیدبر روی برجسته کردن کیفیت خدمات  حتماادر تولید محتواهای تبلیغی باید 
 شود

A6, I4 

م شود بسیار مهتخاب میکه برای انتشار تبلیغ ان پیچییا  رسانهتناسب بین محصول/خدمت با 
 است

B2, D8 

ک یاشد تا ام بشاید امروز استفاده از بازاریابی ویروسی در صنعت گردشگری سلامت یک الز
 مزیت رقابتی

C1, F9, G4, H4 

 A7, D7, G3 شودیموب عدم تطابق محتوای پیام تبلیغی با فرهنگ غالب جامعه، یک ریسک و آفت محس

 C8, K1  کندیمهوشمندانه است که در مشتری نیاز ایجاد  قدریبهگاهی محتوای تبلیغ 

 A8, C10, E10, F15, H7 ستفاده کنیماکنیم و باید از تجربه دیگران نیز  وخطاآزمونرا نباید  چیزهمه

ر وز بسیاا هنرعایت اخلاق در بازاریابی گردشگری سلامت کشور در وضعیت مناسبی است، ام
 جای کار وجود دارد

B3, J2 

 ,A9, B15, C11, E14, F14 اشدهای رقابتی خدمات یا برند بمحتوای پیام تبلیغی باید بر محور مزیت یا مزیت

K4 
تری از سهم بیش توان پله به پلهبا بازاریابی محتوای هوشمندانه در حوزه گردشگری سلامت، می

 این صنعت سودآور را نصیب کشور کرد

A10, G2, H9 

ضیان هن متقاذه به ک باشد میبازاریابی محتوا تلاش کنیم که نام ایران اولین ناباید از طریق 
 کندگردشگران سلامت خطور می

B5, F4, I6 

 B6, F6 ودشهره به کیفیت ش جهانباید تلاش شود تا خدمات درمانی کشورمان در سطح منطقه و 
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شتی و ه خدمات بهداکشور در زمین روزبهجهیزات مدرن و های اجتماعی باید تدر تبلیغات رسانه
 درمانی برجسته شوند

A11, B12, C16, D5, J6, 

E13 

 C6, D3, E5, F5, G6 زشمند استار بسیارکند و این گردشگر سلامت با خود ارز به کشور وارد می

فاداری ی از رضایت و وقبولقابلکند، به سطح ش را دریافت میموردنظرگردشگری که خدمات 
 شودمینزدیک 

D11, E2, F16, I1, J5 

 ملهجمت، از سلا راهکارهای تولید محتوای دیجیتال در کشورهای برتر دنیا از لحاظ گردشگری
 الگوهایی هستند که باید مدنظر قرار گیرند

A12, B7, E13 

 D1, E3, F3 دباش محتوای مناسب پیام تبلیغی باید قدرت ایجاد و تحریک نیاز مشتری را دارا

ت گری سلامدمات حوزه گردشبسیاری از خ توانمیبازاریابی ویروسی  هایتکنیکبا استفاده از 
 را تبلیغ کرد

A13, C3, G8, F10 

 ر حیاتین بسیاآخدمات و ارتقاء  کیفیتگردشگری سلامت کشور، توجه به  برند سازیدر مسیر 
 است

C13, E12, G13, K5, H1 

بلیغی تهای اجتماعی دیجیتال یک ابزار قدرتمند رسانهاکنون در صنعت گردشگری سلامت، 
 روندبشمار می

A14, B13, D4, E7, K2 

رای توسعه یشتری بزه بمطمئناا با ورود گردشگران بیشتر در حوزه سلامت، متولیان این حوزه انگی
 کنندخدمات پیدا می

A15, B11, D6 

وزه ححتوا در الگوی بازاریابی م عنوانهب هاآنحتی در ایران نیز مراکزی هستند که بتوان به 
 گردشگری سلامت نگریست

A16, C15, G1, F1, J3 

دمات توقع خرید خ هاآنبرخورد کنیم و از  غیراخلاقیمت توانیم با متقاضیان گردشگری سلانمی
 داشته باشیم

A17, E1, G9 

 C9, H3 شود ت طراحیقرار اس ای با چه فرهنگیباید دقت شود که محتوای پیام تبلیغی برای چه جامعه

 B8, E8, G11, H2 اهد دادش خوتقویت برند گردشگری سلامت کشور، مطمئناا سهم ما را از این بازار افزای

 C2, G7  برای کشور مقصد است ارزآورییکی از اهداف جذب توریست در دنیا، 

مت ردشگر سلاای ما در زمینه جذب گرقبای منطقه ترینمهمکشورهایی مانند ترکیه و امارت از 
 هستند

B10, C12, E11, F13 

 C7, D10, F12, G12, H8 های ارزش بالی برند استجایگاه بال در ذهن مشتری، یکی از نشان

 C5, F11, I5 میت استپزشکی بسیار حائز اه روزبه تجهیزات کارگیریبهبرای تقویت برند گردشگری کشور، 

 A18, D9, E9, I2 در جامعه هدف بسیار مؤثر است اعتمادسازیاعتبار رسانه تبلیغی بر 

 C4, D2,,H6, K6 توان گردشگران سلامت را وفادار کردبا ارائه خدمات فراتر از انتظار، می

 C14, F7, H5 یم دادهای تبلیغی اگر بر پایه اخلاق نباشد، اعتماد مشتریان را از دست خواهسیاست

 

 شناسایی مضامین سازنده. گام دوم: 2

ا تاست  دشدهایجاله تغییراتی . در این مرحگرفت صورت یبنددستهو  شدهمشخص میوجه اشتراک مفاه در این مرحله،

 یط و تصل شدهمبه یکدیگر  در ترکیبی جدید اندداشته همپوشانیهمدیگر  برخی مضامین که باهم تناسب داشته یا با

ن یاساس ازنده بود. مضمون سا 15ماحصل این فرایند دستیابی به  ادغام شد. باهممؤلفه برخی از  رات،ییتغ نیا

اب انتخ برای .باشدیممحور مشخص  کی حول هاشاخصافتن موارد مشترک یجهت  ینشیبه ب یابیدست ،یبندطبقه

 منظوربهاشد. داشته بد وجواست  آن انگریکه نما ییهاداده را با یارتباط و همخوان نیشتریبوده تا ب نیبر ا یعنوان سع

و  دهاتقاضا شد که نسبت به ک هاآن از دیل گردارسا جینتا شوندگانمصاحبهافراد  تمامیبه هایکدگذارو  هامقولهصحت 

تواند ب نمود کمکه محقق بامر  نیا .دیمقولت اصلاح گرد کدها از یاظهارنظرها برخ بر اساس. مقولت اظهارنظر کنند

و اظهارنظر  شدهانتخاب یهاکد از ییو در هر مرحله با رونما دینما یبنددستهمقولت را  یشتریب نانیاطم بیضر با

 شدهدادهش یانم زندهمضامین سابخش مرتبط با  جدول زیردر  گرفت. لمقولت شک میمفاه نیب یوستگیپ یخبرگان نوع

 است.
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 شناسایی مضامین سازنده. 2جدول 
 مضامین سازنده مضامین پایه

 گر سلامتای ما در زمینه جذب گردشرقبای منطقه ترینمهمکشورهایی مانند ترکیه و امارت از 
 هستند

میزان رقابت در منطقه از لحاظ 
 جذب گردشگر سلامت

 تر از قبل شده استهای اخیر صنعت گردشگری سلامت بسیار رقابتیتواند گفت در سالمی

 ه شودبه کیفیت شهر جهانباید تلاش شود تا خدمات درمانی کشورمان در سطح منطقه و 
کشوری  عنوانبهشناخته شدن ایران 

 با خدمات درمانی با کیفیت
 تیاتی اسسیار حبخدمات و ارتقاء آن  کیفیتگردشگری سلامت کشور، توجه به  برند سازیدر مسیر 

 ید شودشور تأکانی کبر روی برجسته کردن کیفیت خدمات درم حتماادر تولید محتواهای تبلیغی باید 

 تطابق پیام تبلیغی با فرهنگ جامعه راحی شودطای با چه فرهنگی قرار است باید دقت شود که محتوای پیام تبلیغی برای چه جامعه
 شودیمعدم تطابق محتوای پیام تبلیغی با فرهنگ غالب جامعه، یک ریسک و آفت محسوب  هدف

ک اری نزدیی از رضایت و وفادقبولقابلکند، به سطح ش را دریافت میموردنظرگردشگری که خدمات 
 شودمی

وفاداری سازی گردشگران سلامت 
 به مراکز درمانی ایران

 توان گردشگران سلامت را وفادار کردبا ارائه خدمات فراتر از انتظار، می

 آفرینشنقتواند در ایجاد وفاداری در گردشگران سلامت قدرت برند گردشگری سلامت کشور می
 باشد

ار لیغی بشمهای اجتماعی دیجیتال یک ابزار قدرتمند تباکنون در صنعت گردشگری سلامت، رسانه
 روندمی

انتشار سیستماتیک و ویروسی پیام 
 های اجتماعیتبلیغی از طرق رسانه

 ترینکوتاهدر  مترین هزینه وکند پیام را با توانمیستاگرام، تلگرام و ... های اجتماعی مانند اینرسانه
 منتقل کنند شماریبی بالقوهزمان به مشتریان بالفعل و 

ا سلامت ر ت حوزه گردشگریبسیاری از خدما توانمیبازاریابی ویروسی  هایتکنیکبا استفاده از 
 تبلیغ کرد

یت ا یک مزتاشد بامروز استفاده از بازاریابی ویروسی در صنعت گردشگری سلامت یک الزام  شاید
 رقابتی

 اددهای تبلیغی اگر بر پایه اخلاق نباشد، اعتماد مشتریان را از دست خواهیم سیاست

تأکید بر اخلاق در طراحی پیام 
 تبلیغی

ی کار سیار جانوز بوضعیت مناسبی است، اما هرعایت اخلاق در بازاریابی گردشگری سلامت کشور در 
 وجود دارد

ت توقع خرید خدما هاآنبرخورد کنیم و از  یراخلاقیغتوانیم با متقاضیان گردشگری سلامت نمی
 داشته باشیم

های این ختیرسازجذب گردشگر بیشتر در خوزه خدمات بهداشتی و درمانی، کشور را به سمت توسعه 
بهبود روند توسعه نظام بهداشت و  دادحوزه سوق خواهد 

وسعه تی برای یشتربمطمئناا با ورود گردشگران بیشتر در حوزه سلامت، متولیان این حوزه انگیزه  درمان کشور
 کنندخدمات پیدا می

و  دمات بهداشتیکشور در زمینه خ روزبهزات مدرن و های اجتماعی باید تجهیدر تبلیغات رسانه
 درمانی برجسته شوند

کشوری  عنوانبهشناخته شدن ایران 
با تجهیزات مدرن در زمینه خدمات 

 است پزشکی بسیار حائز اهمیت روزبه تجهیزات کارگیریبهبرای تقویت برند گردشگری کشور،  درمانی

 رند باشدرقابتی خدمات یا بهای محتوای پیام تبلیغی باید بر محور مزیت یا مزیت
های تأکید پیام تبلیغی بر مزیت

 رقابتی
شتی های خدمات درمانی و بهدامزیت مستقیماا اجتناب کنند و گوییگزافهای تبلیغی باید از پیام

 نمایندبرجستهنسبت به رقبا را 

 ادداهد خوتقویت برند گردشگری سلامت کشور، مطمئناا سهم ما را از این بازار افزایش 
افزایش سهم ایران از بازار 

 گردشگری سلامت
از این  م بیشتریتوان پله به پله سهبا بازاریابی محتوای هوشمندانه در حوزه گردشگری سلامت، می

 صنعت سودآور را نصیب کشور کرد

های تخصصی استفاده از رسانه ستر مهم اشود بسیاکه برای انتشار تبلیغ انتخاب می پیچییا  رسانهتناسب بین محصول/خدمت با 
 در جامعه هدف بسیار مؤثر است اعتمادسازیاعتبار رسانه تبلیغی بر  جهت انتشار پیام تبلیغی

 فاده کنیمکنیم و باید از تجربه دیگران نیز است وخطاآزمونرا نباید  چیزهمه

کشورهای موفق دنیا الگوبرداری از 
 در زمینه گردشگری سلامت

 جملهاز  مت،راهکارهای تولید محتوای دیجیتال در کشورهای برتر دنیا از لحاظ گردشگری سلا
 الگوهایی هستند که باید مدنظر قرار گیرند

الگوی بازاریابی محتوا در حوزه  عنوانبه هاآنحتی در ایران نیز مراکزی هستند که بتوان به 



 49                                            .. . سلامت گردشگری تقویت رویکرد با محتوا بازاریابی مدل ارائه / و همکاران سرخانلو خدایی

 

 

 

 گردشگری سلامت نگریست

 ند استارزشم بسیارکند و این گردشگر سلامت با خود ارز به کشور وارد می

 و بهبود اقتصادی کشور ارزآوری
 برای کشور مقصد است ارزآورییکی از اهداف جذب توریست در دنیا، 

های لباشد و البته هنوز پتانسیمی توجهیقابلجذب گردشگران سلامت رقم  واسطهبهمیزان ورود ارز 
 زیادی در این زمینه وجود دارد

یان ن متقاضه ذهبکه  باشد میباید از طریق بازاریابی محتوا کاری کنیم که نام ایران اولین نا
 کندگردشگران سلامت منطقه خطور می

قرار گرفتن نام ایران در صدر ذهن 
 متقاضیان گردشگری سلامت

 های ارزش بالی برند استذهن مشتری، یکی از نشانجایگاه بال در 

 کندهوشمندانه است که در مشتری نیاز ایجاد می قدریبهگاهی محتوای تبلیغ 
 در قدرت پیام تبلیغی برای ایجاد نیاز

 مشتری
 شور باشدهای بازاریابی محتوا در گردشگری سلامت کنیازهای پنهان مشتری باید یکی از هدف

 شدمناسب پیام تبلیغی باید قدرت ایجاد و تحریک نیاز مشتری را دارا بامحتوای 

 

 شناسایی مضامین فراگیروم: س. گام 2

با یکدیگر،  هاآنق به و افتراو تشخیص وجوه تشا شدهشناساییدر مرحله بعد، از طریق توجه عمیق به مضامین سازنده 

 لست که در جدوا هینظر یاصل مرحله ساخت طبقاتاین ایجاد گردد  "مضامین فراگیر"تری به نام های کلیبندیدسته

 است: شدهارائه زیر
 

 شناسایی مضامین فراگیر. 3جدول 

 مضامین سازنده مضامین فراگیر

 عوامل راهبردی
 تبلیغینتشار پیام های تخصصی جهت ااستفاده از رسانه

 های اجتماعیانتشار سیستماتیک و ویروسی پیام تبلیغی از طرق رسانه

 عوامل محیطی
 الگوبرداری از کشورهای موفق دنیا در زمینه گردشگری سلامت

 میزان رقابت در منطقه از لحاظ جذب گردشگر سلامت

 پیامدهای اولیه
 افزایش سهم ایران از بازار گردشگری سلامت

 سازی گردشگران سلامت به مراکز درمانی ایرانوفاداری 

ارزش برند گردشگری 
 سلامت کشور

 قرار گرفتن نام ایران در صدر ذهن متقاضیان گردشگری سلامت

 فیتکشوری با خدمات درمانی با کی عنوانبهشناخته شدن ایران 

 رمانیینه خدمات دکشوری با تجهیزات مدرن در زم عنوانبهشناخته شدن ایران 

 پیامدهای ثانویه
 و بهبود اقتصادی کشور ارزآوری

 بهبود روند توسعه نظام بهداشت و درمان کشور

 عوامل علّی

 تأکید بر اخلاق در طراحی پیام تبلیغی

 های رقابتیتأکید پیام تبلیغی بر مزیت

 هدف تطابق پیام تبلیغی با فرهنگ جامعه

 قدرت پیام تبلیغی برای ایجاد نیاز در مشتری

 

ولیه، و حذف موارد مفهوم ا 134ادن بودند. بعد از بررسی و کنار هم قرار د شدهاستخراجمفهوم اولیه  134تا این مرحله،

اس ایه بر اسپای شناسایی شد. اما بر اساس روش تحلیل مضمون )تم(، لزم بود تا مضامین مضمون پایه 38تکراری، 

ن سازنده مضمو 15گیری رایند، شکلکه مضامین سازنده نام داشت جای گیرند. نتیجه این ف هاییدستهبودن، در  سنخهم

آمد که  ستبه دمضمون فراگیر  6، هاآنبندی بود. در ادامه، با کنار هم قرار دادن این نوزده مضمون سازنده و دسته

 مبنای مدل مفهومی تحقیق را شکل دادند

 ها وپاسخ لفی استفاده شد.دنهایی از روش  هایمؤلفهها و توافق شاخص پس از کدگذاری نهایی، برای ایجاد 

 ول زیر آورده شده است.مختصر شده در جد صورتبهدلفی،  هایدورهنهایی در  هایمؤلفهبندی جمع
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 پژوهش هایمؤلفهپرسشنامه  هاینتایج دلفی گویه. 4جدول 

مضامین 
 فراگیر

 مضامین سازنده
 انحراف میانگین مرحله

 دوم اول معیار

عوامل 
 راهبردی

 4,01 4,09 0,669 های تخصصی جهت انتشار پیام تبلیغیاستفاده از رسانه

 3,80 3,88 0,641 های اجتماعیانتشار سیستماتیک و ویروسی پیام تبلیغی از طرق رسانه

عوامل 
 محیطی

 3,20 3,36 0,669 الگوبرداری از کشورهای موفق دنیا در زمینه گردشگری سلامت

 3,65 3,77 0,641 میزان رقابت در منطقه از لحاظ جذب گردشگر سلامت

پیامدهای 
 اولیه

 3,91 3,99 0,509 افزایش سهم ایران از بازار گردشگری سلامت

 3,79 3,87 0,588 وفاداری سازی گردشگران سلامت به مراکز درمانی ایران

ارزش برند 
گردشگری 

 سلامت کشور

 3,77 3,88 0,780 نام ایران در صدر ذهن متقاضیان گردشگری سلامتقرار گرفتن 

 3,91 4,1 0,672 فیتکشوری با خدمات درمانی با کی عنوانبهشناخته شدن ایران 

 3,92 4,11 0,451 رمانیدینه خدمات کشوری با تجهیزات مدرن در زم عنوانبهشناخته شدن ایران 

پیامدهای 
 ثانویه

 3,87 4,01 0,652 و بهبود اقتصادی کشور ارزآوری

 3,99 4,13 0,641 بهبود روند توسعه نظام بهداشت و درمان کشور

 عوامل علّی

 3,42 3,76 0,670 تأکید بر اخلاق در طراحی پیام تبلیغی

 4,08 4,29 0,566 های رقابتیتأکید پیام تبلیغی بر مزیت

 3,51 3,79 0,551 تطابق پیام تبلیغی با فرهنگ جامعه هدف

 3,41 3,66 0,451 قدرت پیام تبلیغی برای ایجاد نیاز در مشتری

 

بوده است  دارمعنیاست و ابعاد  شدهمحاسبه 0,862مطابق نتایج جدول فوق، در دور اول دلفی، میزان ضریب کندال 

(P<0.05 به میزان )محاسبه شد که حاکی از  0.807دوم، نیز ضریب کندال نیز مقدار  مرحلهنزدیک است. در  قبولقابل

بوده است  3 ل کمتر ازدر یکی از مراح هاآنکه میانگین  سؤالتی. در نهایت باشدمی هامؤلفهتوافق بالی خبرگان درباره 

امدهای اولیه حذف شدند. شنامه پینیز از پرس سؤال 1از پرسشنامه عوامل راهبردی،  سؤال 1. گردندمیاز پرسشنامه حذف 

 ی خبرگان رسید.یشاخص به تائید نها 76بنابراین درنهایت در مرحله آخر تعداد 

 

 بررسی نتایج آزمون کندال دور اول و دوم فرایند دلفی .4جدول 

 p-value (α) خطا میزان دو ضریب کای کندال ضریب هماهنگی متغیر

 0,000 0,01 683,243 0,862 اول پرسشنامه دور

 0,000 0,001 670,109 0,807 دوم پرسشنامه دور

 

با و  ینشیگز یو کدگذار آمدهدستبه هایمفهوم، ابعاد و مؤلفه انینشان دادن روابط م یبا توجه به موارد فوق، برا 

 .شدو ارائه  میتنظ زیرصورت شکل بهوهش پیشنهادی پژمدل  ،یمورد واکاو هایمقولهو  میبه مفاه توجه
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 الگوی پیشنهادی تحقیق. 1شکل 

 

 بحث

. کندمیا شگری ایفت گردتوجه به مقوله بازاریابی و دسترسی به محتوا برای گردشگران نقش مهمی در توسعه و تقوی

ش رو سلامت بخ در حوزه گردشگری ویژهبهبازاریابی و  اندکردهدرک  خوبیبهدر برخی کشورهای که به این موضوع را 

الیی را در لقوه باب هایظرفیتکه  رودمییی به شمار . کشور ما نیز از جمله مقصدهاانددادهاص به رشدی را به خود اختص

ش آن در توا و نقازاریابی محب. بدین منظور پژوهش حاضر باهدف ارائه مدلی از باشدمیاین زمینه از گردشگری دارا 

هدف  رای رسیدنبن پژوهش، پایه و سازنده به انجام رسیده است. در ای هایمضمونتوسعه گردشگری و با هدف احصاء 

مت با دشگری سلاویت گرمدلی مطلوب در زمینه الگوی بازاریابی محتوا با رویکرد تق ارائهاصلی پژوهش، مبتنی بر 

از  ست که بعدنشان داده ا هاییافتهاست. به اهداف فرعی پژوهش شده  گوییپاسخاستفاده از تکنیک تم، اقدام به 

 از: اندعبارتشش مضمون سازنده به شرح زیر  هاوتحلیلتجزیه

از ادبیات و  هایمؤلفهردی عوامل راهب مؤثر هایسازهعوامل راهبردی: جهت رسیدن به  مؤثراصلی  هایسازه-1

استفاده از  -شدند.  یبنددستهزیر  عوامل در ابعاد وسیلهبدینو کدگذاری گزینشی شناسایی و استخراج شد.  هامصاحبه

 های اجتماعی.ماتیک و ویروسی پیام تبلیغی از طرق رسانهانتشار سیست -های تخصصی جهت انتشار پیام تبلیغی رسانه

و  هاهمصاحباز ادبیات و  هایمؤلفهعوامل محیطی  هایسازهاصلی عوامل محیطی: جهت رسیدن به  هایسازه -2

های ز کشوراالگوبرداری  -شدند.  بندیزیر دستهشد. عوامل محیطی در ابعاد  کدگذاری گزینشی شناسایی و استخراج

 در منطقه از لحاظ جذب گردشگر سلامت. میزان رقابت -موفق دنیا در زمینه گردشگری سلامت 

شی و کدگذاری گزین هامصاحبهاز ادبیات و  هایمؤلفهعوامل محیطی  هایسازهاصلی پیامدهای اولیه:  هایسازه -3

سلامت  ر گردشگرییران از بازااافزایش سهم  -شدند.  بندیزیر دستهشناسایی و استخراج شد. عوامل محیطی در ابعاد 

 ه مراکز درمانی ایران.بوفاداری سازی گردشگران سلامت  -

و  هامصاحبهادبیات و  از هایمؤلفهعوامل محیطی  هایسازهاصلی ارزش برند گردشگری سلامت کشور:  هایسازه -4

قرار گرفتن نام ایران در  -شدند.  بندیزیر دستهکدگذاری گزینشی شناسایی و استخراج شد. عوامل محیطی در ابعاد 
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شناخته  -کشوری با خدمات درمانی با کیفیت عنوانبهشناخته شدن ایران  -صدر ذهن متقاضیان گردشگری سلامت

 ات مدرن در زمینه خدمات درمانی.کشوری با تجهیز عنوانبهشدن ایران 

نشی و کدگذاری گزی هامصاحبهاز ادبیات و  هایمؤلفهعوامل محیطی  هایسازهاصلی پیامدهای ثانویه:  هایسازه -5

بهبود روند  -شورکو بهبود اقتصادی  رزآوریا -شدند.  بندیزیر دستهشناسایی و استخراج شد. عوامل محیطی در ابعاد 

 شت و درمان کشور.توسعه نظام بهدا

و کدگذاری گزینشی  هامصاحبهاز ادبیات و  هایمؤلفهعوامل محیطی  هایسازهاصلی عوامل علیّ:  هایسازه -6

تأکید  -یغیپیام تبل لاق در طراحیتأکید بر اخ -شدند.  بندیزیر دستهشناسایی و استخراج شد. عوامل محیطی در ابعاد 

اد نیاز در بلیغی برای ایجقدرت پیام ت -لیغی با فرهنگ جامعه هدفتطابق پیام تب -های رقابتیپیام تبلیغی بر مزیت

 مشتری.

مضمون و  25احصا  بر اساس( که 1402نتایج این تحقیق، با نتایج تحقیق صورت گرفته توسط زکاوتی و همکاران )

 تأثیر دهکده های سلامت بر جذب توریسم در گردشگری سلامت که بازاریابی اندرسیدهبه این نتیجه  زیر مضمون 103

همچنین با نتیجه  .ط در کنار الگوی بازاریابی کلی مورد هدف قرار گیردو امکانات و شرای هازیرساختدارد و باید توجه به 

و با  رساندیممثبت و معنادار بودن بازاریابی بر گردشگری سلامت  تأثیر( که نشان از 1401پژوهش احمدی و همکاران )

 گردشگریرند مقاصد ( که نشان دادند عوامل بازاریابی الکترونیک در ارتقای ب1400نتایج پژوهش ماجدی و شایق )

 .باشدیم راستاهم، همسو و باشندمی مؤثرسلامت 

 

 گیرینتیجه

 هاآناخیر  هایسالدر  های اولیه با مدیران و متولیان ارشد گردشگری سلامت کشور گواه بر این بود کهانجام مصاحبه

ر این دهستند و  لامت ایران بوده وسراهکارهایی در جهت تقویت برند گردشگری  کارگیریبهدرگیر شناسایی و  شدتبه

دهد که این مدیران و متولیان، ها نشان میاند. اما بررسیفراوانی را نیز انجام داده غیر اثربخشمسیر اقدامات اثربخش و 

 .اندنمودهنمت توجه ردشگری سلاگ برند سازیکه شایسته است به قدرت و اثرگذاری بازاریابی محتوا در فرایند  طوریآن

رتباطات بین اتطبیقی،  صورتبه شدهارائهبوده است. مدل  بحثقابلپژوهش حاضر از جهاتی  هاییافتهنتایج و 

وده است، بررسی نم های شهر تهرانبازاریابی محتوایی با تقویت گردشگری در حوزه سلامت بر اساس الزامات و ویژگی

ن آمحتوایی  گری سلامت و بازاریابیموضوع در بحث گردش تریناولینو  ترینمهمکه  دهدمینتایج این پژوهش نشان 

 بر توسعه مستقیم تأثیر، هاآنمحدودیت در شناسایی مخاطبان است. درک صحیح مخاطبان و انتظارات و توقعات 

ز گردشگری مقوله ا ب برای اینموفقیت بازاریابی محتوایی دارد. از این تعیین رویکرد مناس تبعبهگردشگری سلامت و 

باطات، این ات و ارتناوری اطلاعفاز بازاریابی محتوا کمک گرفت. در واقع با ظهور  توانمیروری است. در این راستا ض

را نیز  هانآیازهای مخاطبان، ن آنلاین علاوه بر شناسایی صورتبهامکان میسر شده است تا بتوان در بستر اینترنت و 

 اشانیزمکانی و مرد مطابق با شرایط ف کمک کند تا هر تواندمیاین امر تولید محتوا انجام داد.  نوعیبهدرک کرد و 

های تخصصی، ابزارهای هده از رساناز استفا توانمیترجیحات و علایق خود محتوای دلخواه را دریافت کند. در این راستا 

 آنلاین و هوش مصنوعی نیز کمک گرفت.

مدل حاصله از این پژوهش در تحقیقات  شودمیحققان آتی پیشنهاد در این تحقیق، به م شدهکسببا توجه به تجربیات 

کند تا در یک فرایند شده و متغیرهای مستقل یا میانجی دیگری به آن اضافه گردد. این کار کمک می ترکاملآتی 



 53                                            .. . سلامت گردشگری تقویت رویکرد با محتوا بازاریابی مدل ارائه / و همکاران سرخانلو خدایی

 

 

 

علاوه بر این،  تکاملی، مدلی ارزشمند در حوزه بازاریابی محتوا با رویکرد تقویت برند گردشگری سلامت کشور مهیا گردد.

های گردشگری مشابه پژوهش صورت گرفته در گردشگری سلامت را در دیگر حوزه شودیمبه محققین آتی پیشنهاد 

کشور مانند گردشگری ورزشی، گردشگری طبیعت، گردشگری آثار باستانی و تاریخی، گردشگری مذهبی و ... نیز به 

های عمومی غربی در زمینه مدل جایبههای بومی و ایرانی دلشاهد طراحی و جایگزینی م کمکمانجام رسانند تا 

 بازاریابی محتوا با رویکرد تقویت برند گردشگری باشیم.

 

 ی مال یحام

 این اثر حامی مالی نداشته است.

 

 سهم نویسندگان در پژوهش

 .های انجام پژوهش سهم برابر داشتندنویسندگان در تمام مراحل و بخش

 تضاد منافع

 .دارند که هیچ تضاد منافعی در رابطه با نویسندگی و یا انتشار این مقاله ندارندمی اعلامنویسندگان 

 

 تقدیر و تشکر

 و تشکر د،دادن انجام را مقالت یتکیف ارزیابی کار که کسانی ویژه به رساندند، یاری ما به پژوهش این انجام در که کسانی همه از نویسنده

 .نمایدمی قدردانی

 

 منابع

تبلیغات بر جذب گردشگران نمونه:  تأثیر(. بررسی 1389، صفر و اکبری، رضا. )، عبدالحمید؛ قادری، اسماعیل؛ قائد رحمتیابراهیمی

 doi:10.22111/GDIJ.2010.1138 .139-156(، 17) 8، جغرافیا و توسعهی شهر اصفهان. المللبینگردشگران 

بر بازاریابی گردشگری سلامت  مؤثر(. بررسی عوامل 1401و رئیسی، پوران. ) محمدمهدیریزی، سید  نژادپاکاحمدی، سید احمد؛ 

 .48-59(، 2) 21، فصلنامه بیمارستانتابعه دانشگاه علوم پزشکی ایران.  هایبیمارستاندر 
doi:20.1001.1.20081928.1401.21.2.5.9 

(. ارزیابی توسعه بازاریابی گردشگری شهری )مطالعه موردی شهر 1400اسکندری، حمید؛ عزت پناه، بختیار و حسین زاده، دلیر. )

 doi: 10.30495/JUPM.2022.4027 .167-186 (،47) 12، شهری ریزیبرنامهپژوهش و سنندج(. 

تبریز.  شهرکلاندر  پژوهیآینده(. تدوین الگوی توسعه گردشگری سلامت با رویکرد 1400اسدی، احمد و زادولی خواجه، شاهرخ. )

 doi :10.30488/GPS.2021.236764.3270 .111-126(، 41)11آمایش جغرافیایی فضا، 

 نهان. ان: انتشارات رازجلد اول، تهر .بازاریابی اینترنتی با رویکرد هوش تجاری(. 1395اعظمی، محسن و حسینی، نادر. )

زیابی عملکرد بازاریابی در (. طراحی الگوی معیارهای ار1397بهبودی، امید؛ رجوعی، مرتضی؛ زارعی، عظیم و شجاعی، گلناز. )

 doi:10.22034/JTD.2019.136866.1448 .61-82(، 4) 7، گردشگری و توسعهصنعت گردشگری ایران. 

رزش ویژه ااجتماعی از طریق  یهارسانهبازاریابی  هاییتفعال هایمؤلفه تأثیر(. 1398، فیروزه و موسوی، نرگس. )اکبریعلیحاجی 

 (،32) 8، شگریایی فضای گردفصلنامه جغرافی .استان زنجان( موردمطالعهمشتریان در صنعت گردشگری ) دهیپاسخبرند بر 

56-36. 

(. بررسی وضعیت بازاریابی گردشگری سلامت 1401؛ شفقت، طاهره؛ بیگی نیا، ابوالفضل و جعفری، حسن. )محمدکاظمرحیمی، 

 doi .60-68(، 1) 8، مجله تحقیقات سلامت در جامعه. 1400منتخب دولتی و خصوصی شهر یزد در سال  هایبیمارستان

20.1001.1.24236772.1401.8.1.6.9 
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سلامت.  هایدهکده(. طراحی مدل بازاریابی گردشگری سلامت در 1402زکاوتی، فروغ؛ آندرواژ، لیلا و زرین چوبی، سهیلا. )

 doi: 10.52547/ijhehp.11.1.81  .81-93(، 1)11، آموزش بهداشت و ارتقای سلامت ایران

یا  پارادایم(. بازاریابی گردشگری؛ تکنیک، 1400ساریخانی خرمی، مریم؛ شفیعی، میثم؛ حاجی پور، بهمن و سلطانی، مرتضی. )

 doi .361-388(، 55) 16، مطالعات مدیریت گردشگریرویکرد )با نگاهی انطباقی بر سایر مفاهیم بازاریابی(. 

10.22054/TMS.2021.59232.2511 

ت غایبر تبل تأکیدت با سلام یمفهوم گردشگر پدیدار شناختی ین الگویی(. تب1398عبدالوند، محمدعلی و بنی اسدی، مهدی. )

 .7-22، (2)10(، مدیریت بهداشت و درمان )نظام سلامت .یمراکز درمان یشفاه

ری سلامت )مطالعه موردی: شهر (. مدل بازاریابی گردشگ1402فروزنده، لطف اله؛ باقری، علی؛ آسایش، فرزاد و روستا، علیرضا. )

 doi 10.22034/TOC.2023.389929.1114 .46-61(، 13) 4، گردشگری فرهنگتهران(. 

نفرانس ملی کسومین ز. تبری شهرکلان موانع و تنگناهای جذب گردشگر خارجی سلامت در شناسیآسیب(. 1397، امیر. )خانیکریم

 .بندرعباس هزاره سوم و علوم انسانی،

آمایش (. ارائه الگوی گردشگری کشاورزی با رویکرد داده بنیاد. 1400کریمی، ابراهیم؛ گرجی، محمدباقر و سمیعی، روح اله. )

 Doi: 10.30488/GPS.2021.272229.3366 .133-146(، 40) 11جغرافیایی فضا، 

قاصد برند م ارتقایلکترونیک در بر بازاریابی ا مؤثرعوامل  بندیرتبه(. شناسایی و 1400ماجدی، نوید و شایق، امیرحسین. )

 .79-91(، 1) 12 )نظام سلامت(،مدیریت بهداشت و درمان گردشگری سلامت. 

اجتماعی بر اثربخشی  هایرسانهبازاریابی  تأثیر(. بررسی 1395ملک اخلاق، اسماعیل؛ اکبری، محسن؛ مقدادی کاسانی، حسن. )

می کیان ، تهران، موسسه علوکارکسبی نوآوری، توسعه و المللبیندومین همایش  .تبلیغات و جذب گردشگران سلامت

 .پژوهان

ک در ی محتوا مبتنی بر الگوریتم ژنتی(. ارائه الگوی بازاریاب1399قروقچی، اسماعیل. ) پورحسنمعارفی، محمود؛ اسدالله، هوشنگ؛ 

 .175-208 (،52)15، فصلنامه مطالعات مدیریت گردشگری .صنعت گردشگری استان فارس
doi.org/10.22054/tms.2020.44116.2171 

ت ازاریابی و فناوری اطلاعاتحلیل اثر ارتباطات یکپارچه ب(. 1397، یزدان و شاهسون، نسترن. )هاشمی باغی، زینب؛ شیرمحمدی

 .1-19، (1) 7، فصلنامه گردشگری و توسعه .پیشرفته بر ارزش ویژه برند گردشگری سلامت

وه مدیریت کارشناسی ارشد، گر نامهپایان .بر ارزش ویژه برند مقصد در گردشگری سلامت مؤثرعوامل (. 1395هاشمی، احمد. )

 جهانگردی، پردیس قم دانشگاه تهران، قم.
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