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DEMOKRATiIK KONGO CUMHURIYETi GENEL BILGILER (2012)

Devletin Adi:
Baskenti:
Yoénetim Sekli:
Resmi Dili:
YUzdlgimu:
Ulke Nufusu:
Onemli Sehirleri:
Para Birimi:
Saat Dilimi:

THY Ugus Seferleri:

Din:

Nufus orani:

Demokratik Kongo Cumhuriyeti

Kingasa

Yar1 Bagkanlik Sistemi

Fransizca

2,344,458 km2

67,8 milyon

Kingsasa, Lubumbashi, Mbuji-Mayi

Kongo Frangi (1 USD = 917.800 Kongo Franki-CDF)
UTC+1, +2

Haftada 5 frekans

Katolik %50, Protestan %20, Misliman %10, Kimbanguist %10,
diger yerel inaniglar %10

0-14 yas %43,1; 25-54 yas %29,4




Temel Gecim Kaynaklari:

Elmas, bakir, ham petrol, altin, kobalt, ahgap trtnleri, kahve

Temel Ekonomik Géstergeler*:

GSYIiH: 30milyar$

GSYIiH biyime hizi: %7,4
Kisi Bagina GSYiH: 417 USD
inracat: 9,2 milyar$

ithalat: 8,8 milyar$

Eflasyon: %9,9

*Kaynak: EIU, Diinya Bankasi 2012

Demokratik Kongo Cumhuriyeti (DKC), 1960 yilinda (eskiden kolonisi oldugu
Belgika'dan) bagimsizhigini kazanmistir. O yillarda Giney Afrika’dan sonra Afrika'nin
en ¢ok endustrilesmis ikinci Ulkesi iken, 1980’lerin ortalarindan itibaren Ulke
ekonomisi kotu bir gidigat icine girmistir. Enflasyon, yolsuzluk, istikrarsizlik ve agik
olmayan ekonomik ve mali politikalar, glivenilmez ve belirsiz hukuki bir altyapi gibi
problemleri ortaya c¢ikmistir. 1996 yilindan sonra baslayan i¢ savagla birlikte bu
problemlere; ulusal Uretim ve gelirin dismesi ve dis borcun artmasi gibi yeni sorunlar
da eklenmistir.

Bunlarin sonucunda Ulkede faaliyet gdsteren yabanci sermaye, operasyonlarini
durdurmustur. Ulkenin i¢ savastan énce de var olan en bliyiik problemi yolsuzluktur.
Mobutu rejimi déneminde, 1990’li yillarda, kayit disi ekonominin bUyUkIGgl resmi
verilerle GSYIiH'nin (¢ kati kadardi. Bu bilylkligin bugiin neredeyse dokuz kata
ulastigd1 tahmin edilmektedir. Birkag ¢okuluslu sirket haricinde Ulkede faaliyet gbsteren
birgok sirketin operasyonlarinin bir kismi halen kayit disi yapiimaktadir.

Demokratik Kongo dogal kaynaklar bakimindan dinyanin en zengin Ulkelerinden
biridir. Stratejik énemi haiz koltan (elektronik araglarda kullanilan siga¢ Uretimindeki
temel maden cevheri) ve uranyum gibi madenlere, elmas ve altinin yani sira
akarsular bakimindan ise dinyanin en biyUk havzalarindan birine sahiptir. Orman
uriinleri 6nemli gelir saglamaktadir. TUm bunlara karsin Ulkedeki sosyal yapinin
harap halde olmasi sebebiyle, fakirlik ve salgin hastaliklar gibi sorunlarin tUstesinden
gelmekte zorlaniimaktadir. Gok verimli topraklara, dinyadaki en buyldk yagmur

ormanlarina, bilyldk maden ve mineral rezervlerine ve hidroelektrik Gretim



potansiyeline sahip olmasina ragmen, Demokratik Kongo dunyadaki en fakir
Ulkelerden birisidir.

Bu sosyal yapi igerisinde, dogal kaynaklardan elde edilen zenginlikler, yabanci
isleticilere, sermaye sahiplerine ve yolsuzluk ekonomisi igerisinde saf tutan kigilere
akmaktadir. Bu da alim guci ylUksek bir zimre yaratmaktadir. Diger taraftan, bu
Ulkede konuslandiriimig BM personelinin ve is maksadiyla bulunan yabancilarin
sayisi da on binlerle ifade edilmektedir. Bu da bash basina bir alim gtci
dogurmaktadir. Halkin geneline bakildiginda ise, alim glcU her ne kadar dislk
dlizeyde ise de, kalabalik nifus géz dniinde bulunduruldugunda énemli bir ticaret
potansiyeli yaratmaktadir.

DKC ile ikili ekonomik ve ticari iligkilerin gelistiriimesinin; nifusu, jeostratejik konumu,
mevcut dogal zenginlikleri ve sahip oldugu ekonomik potansiyel g6z &6nunde
bulunduruldugunda, faydali olacagi dustnulmektedir.

Tirkiye ile Ekonomik iliskileri

Demokratik Kongo Cumhuriyeti su anda icinde bulundudu gegis slrecinin sonunda
siyasi ve ekonomik istikrarin tesis edilmesi halinde, Ulkedeki kalkinma potansiyelinin
oldukga gucli oldugu degerlendirilmektedir.

DKC’'da yerlesik pek cok isadami (genellikle kiglk esnaf dizeyinde) Korfez
Ulkeleriyle yaptiklar ticarette satin aldiklari GrGnlerin Tirk menseli oldugunu gérerek,
bu mallari dogrudan Ulkemizden almak icin vize bagvurusunda bulunduklari
bilinmektedir. Bu kisiler genellikle bavul ticareti yapmakta ve seyahat basina ortalama
3.000 ile 10.000 ABD Dolari arasinda degisen tutarlarda mal almakta ve aldiklari
mallar havayolu kargosu yoluyla DKC’ne nakletmektedirler. BlyUkelgiligimizce ayda
yaklagik ortalama 30 kigiye vize verilmektedir.

Turkiye’nin DKC’den ithalati 2013 yilinda bir énceki seneye gére % 53,8 artis
gOstererek 62,9 milyon dolar olarak gerceklesmistir. Demokratik Kongo’dan
ithalatimizin tamamina yakinini rafine edilmis bakir ve bakir alagimlari (ham)
olusturmaktadir. Diger ithal kalemlerimiz hububat ve baklagillerin kepek, kavuz ve
diger kalintilari, agag, canli hayvan, makine aksam ve pargalaridir.



Diplomatik, hizmet, hususi ve umuma mahsus pasaport hamili vatandaslarimiz
DKC’ne seyahatlerinde vizeye tabidirler. (iki tarafli vize rejimi)

Cografi yakinligi nedeniyle DKC’nden genellikle Giney Afrika’ya gidilmektedir. DKC
ile Glney Afrika arasi ucak bileti fiyati ortalama 500$ civarindadir. Ancak son (g yildir
Guney Afrika’ya gidislerde vize almak sorun olmaya baslamistir. Bu; Tarkiye
acisindan bir avantaja dénustaralebilir.

Yine vize nedeniyle, DKC’den Avrupa (Ulkelerine giden insan sayisinda azalma
g6zlemlenmektedir. Avrupa Ulkelerinden vize almak zorlasmig olup, Avrupa’da
hastane Ucretleri ve vize bagvurularinda istenilen kaporalar da c¢ok yUksektir.
Avrupa’ya ancak orada akrabasi, ¢ocugu olanlar tedavi igin gidebilmektedir. Vize
almak igin yatirilacak kapora tutari 30.000$-60.000$ gibi ylksek rakamlardir.

Saglik turizmi kapsaminda gelecek hastalara vize kolayligi sadlamak DKC’den
Tarkiye'ye hasta akisini artirmada yararh olacaktir.

Demokratik Kongo’nun resmi dili, isadamlarinin ve hikimet yetkililerinin de
konustugu dil olan Fransizcadir. Fransizca diginda doért dil daha Anayasa’da ulusal
dil olarak kabul edilmektedir. Bu diller; Kikongo, Lingala, Swahili ve Tshiluba dilleridir.
DKC pazarinda is yapabilmenin 6n kosullarindan birisi de Fransizca bilmek ya da bir
tercimanla galigmaktir. ingilizce yaygin olarak kullanilmamaktadir. Tirkiye ve
Hindistan’da ise agirlikli olarak konusulan dil ingilizce olup, DKC’ne yénelik olasi bir
saglik turizmi igbirliginde dil sorununun éninde gecgebilmek icin Fransizca bilen
saglik personeli ve uluslararasi hasta uzmanlarina ihtiyac olacaktir.

Hukuki Yapi

DKC’de para transferlerinde yasanan guglUkler ve dolandiriciigin yaygin olmasi
Demokratik Kongo Cumbhuriyeti ile ikili ticaretimizde karsilagilan en &nemli
sorunlardan biridir. Ayrica, Ulkemizden gdnderilen mallarin Demokratik Kongo
Cumhuriyeti’ne normalden ¢ok daha uzun sirede ulasmasindan dolayi guglukler
yasanmaktadir.

Ulkede yillarca siiren savaslar, siyasi calkanti ve ekonomik istikrarsizliklar sonucunda
yolsuzluk, rigvet ve dolandiriciigin yaygin hale gelmis olmasi, yerel halk tarafindan
yabancilarin, 6zellikle de Batililarin Glkede yasanan tim sikintilarin sorumlusu olarak
algilanmasi, bu Ulkeye ilgi duyacak is ¢evrelerimizin mutlaka dikkate almasi gereken
toplumsal bir risk faktéradar.

Yasal guvenceler, ticari mevzuat ve diger usuller konusunda Demokratik Kongo
Cumbhuriyeti’nin bir hukuk devleti olmadiginin her zaman hatirda tutulmasi yerinde



olacaktir. Ayrica, Demokratik Kongo’da devletle is yapmayi hedefleyen is ¢evreleri
icin, devletin stirekli darbogazda oldugunu ve 6demeleri konusunda her zaman sikinti

cektigini belirtmekte fayda gorulmektedir.

Saqglik Sektoru ve Saghk Turizmi

Saglik Hizmet Sunumu Gdéstergeleri*

Toplam saglik harcamalarinin GSYH igindeki payi % (2012) 5.6
Kisi basina dliisen toplam saglik harcamasi ($, 2012) 24
Dogusta beklenen yasam siresi k/e (2012) 50/53
Bes yas alti 6l1im orani (Her 1000 canli dogumda, 2012) 146
Anne 6lim orani (Her 100.000 canli dogumda, 2012) 730
Doktor yogunlugu 0,11 doktor/1000 Kisi (2004 tahmini)
Hastane yatak yogunlugu 0,8 yatak/1000 kigi (2006 tahmini)

*Kaynak: Diinya Saglhk Orgiitii 2012

Demokratik Kongo Cumhuriyeti’nde En Cok Gdriulen Hastaliklar

HIV/AIDS —yetiskinlerde yayginlik orani : %1,1 (2012 yili tahmini)
HIV/AIDS’li hasta sayisi : 481.500 (2012 tahmini)
HIV/AIDS’li 6lim sayisi : 31.700 (2012 sayisi)

Gida ve su ile gecen hastaliklar:

Bakteriyel veya tek hiicreli organizmalarin neden oldugu ishal
Hepatit A (Sarilik)
Tifo (Karahumma- typhoid)

Canlilardan gecen hastaliklar:

Sitma (Malaria)

Dengue fever (Dengue atesi)
Trypanosomiasis-gambiense (Afrika Uyku Hastalig)
Kuduz



En sik gérilen hastalik sitma olup, maddi glicti olan kisa slirede tedavi olabilmekte,
ancak nudfusun %85-90 gibi bir kismi maddi imikana sahip olmadig! icin ilag
alamamakta ve tedavi olamamaktadir. Bu nedenle sitma ve diger hastaliklardan élim
vakalari bu Ulkede yiksek rakamlara ulagmaktadir.

Demokratik Kongo Cumhuriyeti’nde saglik harcamalarini kapsayan bir kamu sosyal
sigorta sistemi yoktur.

Demokratik Kongo Cumhuriyeti'nde 6zel saglik sigortacilik sistemi yoktur. Bir iki 6zel
hastane, her ay 35-45 ABD Dolari 6deyen Uyelerine, basit bir iki hastalikta muayene
Ucreti almamakta ama ilag, réntgen, ameliyat, serum gibi tim masraflar yine hasta
kendisi 6demektedir.

Ulkede saglik egitimi veren tip fakUltesi vardir.

Tirkiye tarafindan DKC’nde yapilan saglik yatirimi, harcamasi ve hibe yardimi yoktur.
Saglik hizmet sunumunda kullanilan ekipman ve donanimin énemli bir kismi hibe ve
yardimlarla saglanmaktadir. Ancak 6zel hastane ve klinikler kendi imkanlariyla
intiyaclarini karsilamaktadirlar. Baskent Kingsasa'da faaliyet gésteren bir Klinik
Turkiye'den diyaliz Gnitesi almay! istemekte ve personelinin egitimini de Turkiye'de
yaptirmak istemektedir. Konu ile ilgili olarak, Tarkiye’den birkag 6zel saglik kurumu
DKC’deki saglik kuruluslariyla irtibata gegmistir.

Kongo’da bazi saglik ekipmanlarinin olmayisi, olan saglik ekipmanlarinin cihazlarinin
disuk kaliteli olmasi, nedeniyle yurt digina hasta gébndermek gerekmektedir. MRI ve
Dializ hizmeti DKC’de ¢ok pahali oldugundan, hastalarin bir kismi bébrek nakli igin
Hindistan’a gitmektedir. Saglik ekipmanlar agisindan bakildiginda Turkiye, Glney
Afrika ve Hindistan’da ekipmanlar iyi fakat Turk Hastaneleri’nin daha modern
donanimli oldugunu séylemek mamkunadur.

Ulkede gériintileme merkezi ve teshis laboratuvarlari nicelik ve nitelik bakimindan
kesinlikle yeterli degildir. Ekvador Eyaletinde bir hastanenin jeneratér ihtiyacini
karsilamak icin bir Turk firmasi mikro triblin hibe etmek istemis ancak triblin ugaga
sigmamasindan 6tiri bu hibe gerceklesmemistir. Yani llkede hastanelerin elektrik
ihtiyaclari bile blyk bir sorundur.

Devlet Ulke digina c¢ikan hastalarin tedavi masraflarinin bir kismini é6demektedir.
Odeme

DKC’den hastalar Hindistan’a, Giliney Afrika Cumhuriyeti’ne, Fas’a, Tunus’a,
komsu Ulkelerden de Ruanda, Zambiya, Burundi, Tanzanya, Kongo Cumhuriyeti
(Baskenti Brazzaville), Uganda, Namibya ve Zimbabve’ye tedavi amaci ile
gitmektedir. Bakildiginda saglik turizminde Turkiye'ye rakip olabilecek iki Ulke,
Hindistan ve Guney Afrika Cumhuriyeti olarak gérinmektedir.



DKC’den gelen hastalar Hindistan’da bazi problemlerle karsilagsmaktadir. Son
zamanlarda mafya tirii igler gogalmaya baglamistir ve 6zellikle ingilizce bilmeyen
hastalarin faturalari suni olarak sisirilmektedir. Bu durum Kongolular arasinda
rahatsizlik yaratmaya baslamistir. Bir diger husus tedavisi hemen hemen imkansiz,
bir kac ay 6mri kalmis hastalar Hindistan’a goéturllerek, sadece para amagh olarak,
iyilesme vaadiyle kandiriimaktadir. DKC’deki hastalarin tedavi igin Hindistani
secmesinin nedenleri arasinda Hintliler sik sik toplanti ya da hastane ziyareti amagli,
buradan ilgili kigileri Hindistan’a gétlUrerek tanitimlarini iyi yapmaktadir. Bdylece
Demokratik Kongo’daki yetkililer ile Hindistan’daki hastaneler arasindaki iliski canli
tutulmaktadir.

Gulney Afrika Cumhuriyeti ‘ndeki klinikler fiyat olarak Hindistan’dan daha pahalidir.
Tark hastaneleri ile ayni fiyat dizeyinde ya da Turkiye’den biraz daha pahal
olabilmektedir. Bunun yani sira Kongolu siyasilerin % 80’i tedavi i¢in Glney Afrika’ya
gitmektedir. Bu durum dogal olarak DKC’'de Guney Afrika saglik sisteminin dolayh

tanitimini saglamaktadir.

Kisi basina devletin saglik harcamasi ortalama 6,7 ABD Dolari (2011)

Kisi basina devletin toplam saglik harcamasi 32,1 ABD Dolari (2011)

Kisi basina devletin saglik harcamasi 10,8 ABD Dolari (2011)

Devletin toplam saglik harcamalarinin, toplam harcamalara orani &10,8 (2011)
Toplam saghk harcamalarinda dis kaynaklarin orani 31,4 (2011)

Saglik Uzerine toplam harcamalarin gayri safi milli hasilaya orani 8,5 (2011)

Saglik Uzerine 6zel harcamalarin saglk Uzerine toplam harcamalara orani %66,3
(2011)

Sitmadan 6lenlerin rapor edilen sayisi: 27.748 (2011 yili)

Rapor edilmis ve dogrulanmig sitma vakasi: 4.561.981 (2011 yih)

30-70 yas arahginda her 10.000 kiside élim: 1765 (2008 yili)

30-70 yas arahginda her 10.000 kiside kanserden 6lim: 138 (2008 yih)

30-70 yas araliginda her 10.000 kiside kalp ve damar hastaliklari ile diabetten élim:
399 (2008 yih)



e 30-70 yas araliginda her 10.000 kiside solunum rahatsizliklarindan 6lim: 95

e Rapor edilmis kizamik sayisi: 133.802 (2011 yil)

¢ Rapor edilmis menenijit sayisi: 10.141 (2012 yil)

(Bu rakamlarin tima kayitlara gegen rakamlar olup, nifusun énemli bir Kisminin Glkenin

ulasilamayan yérelerinde yasadigi distnildiginde gercek rakamlar ¢cok daha yuksektir.

Baskent Kingasa’da dahi ( nifusu 10 milyon civarinda tahmin ediliyor) hemen herkesin

yilda bir ka¢ defa sitma oldugu disanullrse, gercek rakamlarin ne boyutta oldugu daha

gercekgi bir rakamla tahmin edilebilir.)

e Secilmis generic ilaglarin ortalama tiketici fiyatlarinin etiketli ilag fiyatlarina orani: 2,29

e Secilmis generic ilaglarin ortalama tiiketici fiyatlarinin kamu ilaglarinin fiyatlarina
orani: 2,02

e Secilmis generic ilaglarin ortalama bulunabilirligi: %55,6

e Akil ve ruh saghgi alaninda ¢alisan psikiyatrist orani, her 100.000 kiside: 0,07

llac Sektoru

e Ulkede bir Hint asilli Kongolu firma tarafindan birkag basit ilag imal edilmekte, ham
maddesi Kongo digindan ithal etmektedir.

* ilag ve ham maddenin Tirkiye'den ithal edilebilecegi yoniinde firmaya bilgi verilmistir.
Ayrica Turkiye'den ilag ithalatina ait bilgi ve Turkiye ilag Endustrisi isverenleri
Sendikasr’'nin talebi Uzerine Demokratik Kongo Cumhuriyeti Saghk Bakanligi ile
temasa gecilmis ancak Saglik Bakanligi’'ndan henlz bir dénts olmamistir.

¢ Demokratik Kongo Cumhuriyeti’nde buyuk Olgtude ilag eksigi vardir. Hemen hemen
batin hastaliklarin tedavisinde sikinti, zorluk c¢ekilmektedir. Bir iki eczane hari¢
hemen hemen bitlin eczanelerde satilan ilaglarin ¢ok énemli bir kismi da gercgek ilag
degildir.

DEMOKRATIK KONGO CUMHURIYETI’NDE SAGLIK KONUSUNDA YABANCI
KURULUSLAR TARAFINDAN GERCEKLESTIRILEN BAZI CALISMALAR

e Demokratik Kongo Cumhuriyetinde IMA (IMA  World Health) tarafindan
gerceklestirilen “Projet d’Accés aux Soins de Santé Primaire, veya Access to Primary

Health Care Project (ASSP)” isimli proje 5 yil stireyle uygulanacak olup, 283 milyon
dolar bitgeye sahiptir. Bu projeyle 5 eyalette (Kasai Occidental, Maniema, Equateur,
Oriental ve South Kivu) , 56 saglik bdlgesinde 8,3 milyon nlfusa ulasacak olup, bu
proje Kongo’nun mevcut saglik sisteminin yeniden organizasyonuna, temel saglik
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sistemlerine ulasimi gelistirmeye yoneliktir. IMA, Malarya (sitma), zattre ve ishali
tedavi ederek hayat kurtarmayi hedeflemektedir. IMA; Ulkenin saglk sistemi ve
kurumlar ile birlikte calisarak gida, ¢ocuk dogumu ve yeni dogan bakimi, aile
planlamasi, bagisiklik kazandirma, hijyen ve saghk kosullarini gelistirmeyi
hedeflemektedir.

IMA ayni zamanda Hiristiyan Kongo Kilisesine (ECC) de teknik destek
saglamaktadir. ECC HIV/AIDS ve Malaria/sitma icin 8. Raund kilresel fonlarin baslica
alicisi olarak tayin edilmistir. Mali ve tedarik etme ile ilgiliprojelerin idare sinde IMA,
ECC’yi desteklemektedir.

Bu calismalar sonucu HIV/AIDS orani ve bu hastaliktan 6lim oranlari 196 saglik
bblgesinde disls gbstermistir. Yapilan galismalar arasinda mahalli ve ulusal basinin
davranis degisikligini desteklemesi, prezervatif dagitilmasi, yetim ve bakima muhta¢
cocuklarin desteklenmesi, kronik hastaliklardan muzdarip insanlarin bakim ve
desteklenmeleri yoniinde c¢alisiimaktadir.Programin malaria/sitma ayagi ile ilgili
olarak 116 saglk bdélgesinde saglk hizmetleri gl¢lendirilmis olup, hizli teghis kitleri ile
uygun teshis ve tedavi saglanmigtir.Rutin saglk hizmetleri ile de kadin ve gocuklara
sineklere ve bdceklere kargl uzun sireli koruma saglayan ilaglarla muamele edilmis

cibinlikler dagitilmistir.

Annelikle ilgili Saglik Projeleri

Ekvador bdlgesi Demokratik Kongo Cumhuriyeti’nde cografi olarak en ¢ok izole olmus
ve yoksul kalmis bdlgedir. Dogum 6ncesi bakim hizmetlerinin Afrika’da en az ulastigi
bdlgedir. IMA bu bdlgede stratejik olarak yerlesmis 25 klinige; ilag, teshis ve tedavi
kitleri saglayarak destek olmakta, kadinlarin ctzzi Ucretlerle dogum &éncesi egitim ve
hizmetlere ulagabilmeleri igin sibvansiyon saglamaktadir. IMA ilag (malaria/sitmaya
karsi korunma yOntemleri, vitaminler ve asilar) muayene, teshis imkanlari,
gbéruntileme testleri, dogum 6ncesi danismanlik, gida destedi, aile planlamasi,
okuma yazma egitimi saglamaktadir.

IMA'nin Kasai Occidental Eyaletinin ve Bandundu’nun baskentleri Kasai ve
Kananga'da yarittiga programlarda egitim, ulasim, ila¢c dagitiminin iyilestiriimesi igin
kayit sisteminin olusturulmasi gibi faaliyetler yaratilmektedir.

Demokratik Kongo Cumhuriyeti dogum yapmak i¢in dinyanin en tehlikeli, en riskli
ybrelerinden birisi olup, IMA glvenli dogum/annelik kitleri ile, dogumda yaralanma

risklerini, enfeksiyon ve 6lUm oranlarini azaltmaya caligsmaktadir.



Demokratik Kango Cumhuriyeti’nde IMA’nin disinda, Kizil Hag, Sinir Tanimayan
Doktorlar Orgitii, WHO/BM gibi kurumlar ile yabanci misyonlara ait saglik kurumlari
da Demokratik Kongo Cumhuriyeti’nde saglik konusunda faaliyet gdstermektedir.
Demokratik Kongo Cumhuriyeti’nde planlanan yatinmlar arasinda 50 yatakh 145
hastane de bulunmakta olup, bu hastaneler tek katli prefabrik yapilar seklinde
gercgeklestirilebilir. Finansman saglanabildigi taktirde Tirk muteahhitler bu
hastanelerin ingaasina talip olabilirler, ihaleye girebilirler. Ge¢cmis yillarda Saglik
Bakanhgi goérevinde bulunmus Kkisilerle Ticaret Musavirligimizce yapilan
g6rismelerde Kongo Nehri boyunca 2000 km’lik bir mesafede nehir Gzerinde seyyar
bir hastane yerine Ulkenin Ucra kdselerinde belirli noktalarda kiguk saglik ocaklarinin
kurulmasinin daha etliki olacagi gértgu vardir.

Demokratik Kongo Cumbhuriyeti ile Tarkiye arasinda saglik turizmi hayata gegirilebilir.
Ancak hangi kesime hitap edilecegdini iyi tespit etmek ve o kesime ybnelik galismak
kaydiyla, Kongo’lu hastalarin Tarkiye'ye nazaran daha pahaliya tedavi olacaklari,
Fransa’'ya , Belgika’'ya gideceklerine Turkiye'ye gelmeleri mumkindur. Tarkiye'de
daha ucuza daha kaliteli hizmet alacaklarina inanmalari éenlidir. Bu konuda 2012 yili
Eylil ayinda istanbul Kingasa direk uguslarina baglayan THY, hem iyi bir referans
hem de 6nemli bir avantajdir. THY uygun fiyatlari ve kaliteli servisi ile Aie France ,
Brussels Airlines ve diger havayolu sirketlerinin éniine gectigi ve Kongo’'da Turkiye
lehine olumlu bir hava yarattigi gibi istanbul- Kingasa arasinda direk seferlerin olmasi
saglk turizmi agisindan blydk bir avantajdir.

Kaynaklar

T.C. Ekonomi Bakanhgi Kinsasa Ticaret Misavirligi “Kinsasa Ulke Raporu 2012”
T.C. Ekonomi Bakanhgi Kinsasa Ticaret Misavirligi “Demokratik Kongo Cumhuriyeti
Saglik Sistemi Hakkinda Bilgi Notu 2014”

Diinya Saglk Orgiiti “Country Health Profile 2012”

International Monetary Fund “Democratic Republic of Congo 2014”

Economic Intelligence Unit “Country Profile 2013”

Faydali Linkler

Diinya Saglik Orguti, http://www.who.int/en/
Dlnya Bankasi, http://www.worldbank.org
Uluslararasi Para Fonu, http://www.imf.org/
Economic Intelligence Unit, http://www.eiu.com/
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T.C. KINSASA BUYUKELCILIGI

18 Avenue Pumbu B.P.7817 Gombe Kinshasa République Démocratique Du Congo
Telefon: 0 312218 61 69
Websitesi: http:/kinsasa.be.mfa.gov.ir/

T.C. KINSASA BUYUKELGCILIGI TICARET MUSAVIRLIGI

Muisavirlik Adresi: 18 Avenue Pumbu B.P.7817 Gombe Kinshasa République
Démocratique Du Congo

Telefon: +243 125 102 180 - +243 125 102 181

E-Posta: kinsasa@ekonomi.gov.tr
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