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Abstract
Objective: The purpose of this study is to identify the criteria of participants 
for taking part in congresses in the field of emergency medicine and to reveal 
the differences in these criteria on the basis of demographic data. 
Material and Methods: The study is based on the questionnaires with 19 
predetermined questions that were asked to participants. With the question-
naire, sociodemographic characteristics and field of profession were inquired 
into as well as priorities for attending a congress, the effect of the season and 
location of the congress on participation. 
Results: Of the 75 participants, 59% were male and 41% were female. The 
mean age of the participants was 31.53 years. Participants prefer to go to con-
gresses in the summer (44%) and in the seaside region (44%). The primary ob-
jectives for participating in a congress are “hearing persons who are experts 
in their subjects”(40%) and “following new developments”(28%), respectively. 
Conclusion: Participation in congresses is affected by factors such as so-
ciodemographic characteristics, income status-cost, purposes for attending 
the congress, the destination and length of the congress and the season in 
which it was organized. The primary objectives for participating in a congress 
are “hearing persons who are experts in their subjects” and “following new de-
velopments”, in that order. ”A certain number of publications per year” may be 
a criterion for financial support for participation in a congress. There is no sig-
nificant relationship between income level and participation in congresses. 
(JAEM 2013; 12: 211-4)
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Özet
Amaç: Çalışmamızın amacı; acil tıp alanında katılımcıların kongre katılım kri-
terlerini belirlemek ve bu kriterlerin demografik verilere göre farklılıklarını 
ortaya koymaktır. 
Gereç ve Yöntemler: Araştırma; önceden belirlenen 19 sorunun anket ara-
cılığı ile katılımcılara sorulmasına dayanmaktadır. Anket ile sosyodemografik 
özellikler, branş, kongre katılım öncelikleri, kongre ücretinin kimin tarafından 
karşılandığı, kongre mevsimi, ve yerinin katılıma etkisi sorgulandı. 
Bulgular: Yetmiş beş katılımcının %59’u erkek, %41’i kadındı. Katılımcıların 
yaş ortalaması 31,53’dü. Katılımcılar yaz mevsiminde (%44) ve denizkenarı 
bölgelerdeki (%44) kongrelere katılımı tercih ettiklerini belirtti. Kongre ka-
tılımındaki öncelikli amaçlar sırasıyla ”konusunda uzman kişileri dinlemek“ 
(%40) ve ”yeni gelişmeleri takip etmek (%28) olarak tespit edildi.
Sonuç: Kongrelere katılım; sosyodemografik özellikler, maddi durum-maliyet, 
kongre katılım amaçları, kongre destinasyonu, süresi ve düzenlendiği mevsim 
gibi faktörlerden etkilenir. Kongre katılımında öncelikli amaçlar sırasıyla ”ko-
nusunda uzman kişileri dinlemek” ve “yeni gelişmeleri takip etmek” tir. Kongre 
katılımına maddi destek için “yıllık belirli sayıda yayın yapmak” kriter olabilir. 
Gelir düzeyi-kongre katılımı arasında anlamlı ilişki yoktur.
(JAEM 2013; 12: 211-4)
Anahtar kelimeler: Kongre, acil tıp, sempozyum
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Giriş

Sözlük anlamı olarak; çeşitli ülkelerden yöneticilerin, temsilcilerin ka-
tılımıyla yapılan toplantıya veya bir kuruluşun gündemdeki sorunları 
konuşmak ve yeni kurulları seçmek için belirli sürelerle yaptığı toplan-
tıya kongre denir (1). Akademik anlamda sempozyum ve kongreler; 
kişilerin yeni çalışmalarını duyurmak, başkalarının çalışmalarından 
haberdar olmak, çeşitli oturumlarda yetkili kişilerin derlediği en yeni 
bilgileri edinmek, meslektaşları ile tanışmak, ortak araştırma projeleri 
oluşturmak gibi işlevleri olan bilimsel toplantılardır.

Kısa sürede çok sayıda katılımcı ve yüksek gelir vaad eden kong-
reler; turizm alanında dikkat çekmiş ve kongre etkinliklerinde ka-
rar alma sürecine etki eden faktörler literatürde pek çok çalışmada 
incelenmiştir (2-6). Karar alma süreci turistlerin genel destinasyon 
seçim sürecine benzetilerek; ihtiyaç tatmini, sosyal anlaşma, seya-
hat edilebilirlik gibi değişkenlerle belirlenmeye çalışılmıştır (2-6). 
Katılımcıların kongre katılım karar değişkenlerini tanımlamaya ça-
lışan bir modelde değişkenler; kişisel/mesleki faktörler, konferans 
faktörleri, destinasyon faktörleri ve biraraya gelme fırsatı olarak 
dört faktör altında sınıflanmıştır (2-6). Kişisel/mesleki faktörler ara-
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sında bireylerin sağlık durumu, finansal durum, bireyler için za-
manın elverişliliği ele alınırken, bireylerin kariyer amaçları için bir 
kuruma dâhil olması ile ilişkili faktörler “konferans faktörleri”olarak 
adlandırılmıştır. Konferans faktörleri altında bağlantı fırsatı, diğer 
profesyonellerle ve arkadaşlarla etkileşim, küresel toplum hissi, sü-
rekli eğitim bulunmaktadır. Kişisel/mesleki faktörler ve konferans 
faktörlerinin dışında mekan faktörü kapsamında ise uzaklık/yakın-
lık, ulaşım maliyeti ile ilişkili ulaşılabilirlik, seyahat süresi, iklim ve 
destinasyon imajı bulunmaktadır (2-6).

Uluslararası Toplantı ve Kongreler Birliği (ICCA) tarafından hazırla-
nan rapora göre, 2008 yılında dünyada yaklaşık 7475 adet uluslarara-
sı toplantı organize edilmiş (7), ICCA kriterlerine (*ICCA kriterleri: 
Katılımcı sayısı en az 50 kişi olmalı, katılımcıların %40’ı yabancı olma-
lı, toplantılar rutin olarak düzenlenmeli ve rotası en az 3 farklı ülkeyi 
kapsamalı) uyan bu toplantılara yaklaşık 4.897.000 delege katıldığı 
bildirilmiştir. Toplantı sayısına göre yapılan sıralamada Türkiye 98 
toplantı ile 28., İstanbul il olarak katılımcı sayısına göre 12. sırada yer 
almıştır.

Türkiye Seyahat Acentaları Birliği (TÜRSAB) 2009 verilerine göre 
kongrelerin konusu söz konusu olduğunda; tıbbi kongreler %18,3 ile 
birinci sırada yer almaktadır (7). Ancak tıp literatüründe kongre katı-
lımcılarının katılımına etki eden faktörlere yönelik çalışma yoktur. Acil 
Tıp; Türkiye’de ve Dünya’da hızla gelişen bir branştır. Bir alandaki 
gelişmelerin takibi, bilgi ve tecrübelerin paylaşımı açısından kongre-
lere katılım önemlidir. Çalışmamızın amacı; acil tıp alanında katılımcı-
ların kongre katılım kriterlerini belirlemek ve bu kriterlerin demogra-
fik verilere göre farklılıklarını ortaya koymaktır.

Gereç ve Yöntemler

Araştırma; acil tıp doktorları tarafından 2012 haziranda düzenle-
nen bir sempozyuma katılan kişilere uygulanan anketlerin değerlen-
dirilmesine dayanmaktadır. Çalışma için T.C Sağlık Bakanlığı İstanbul 
Medeniyet Üniversitesi Göztepe Eğitim ve Araştırma Değerlendirme 
Komisyonu’ndan 2012/25/J karar numarası ile etik onam alındı. 
Önceden belirlenen 19 soru anket aracılığı ile katılımcılara soruldu, 
alınan cevaplar istatistiksel olarak değerlendirildi. Anket ile sosyode-
mografik özellikler (cinsiyet, medeni hal, çocuk sahibi olup olmamak, 
branş -Acil tıp uzmanı, pratisyen hekim, acil tıp asistanı-, akademik 
düzey, çalışılan kurum, aylık gelir, mesleki çalışma süresi), kongre 
katılım öncelikleri, kongre ücretinin kimin tarafından karşılandığı, 
kongre mevsimi, süresi ve yerinin katılıma etkisi sorgulandı.

İstatistiksel analiz
Çalışmada elde edilen bulgular değerlendirilirken, istatistiksel ana-

lizler için Statistical Package for Social Sciences (SPSS) for Windows 
17,0 programı kullanıldı. Çalışma verileri değerlendirilirken tanımlayıcı 
istatistiksel metotların (Ortalama, Standart sapma, Frekans, Yüzde) yanı 
sıra niceliksel verilerin karşılaştırılmasında ANOVA ve niteliksel verilerin 
karşılaştırılmasında Ki-Kare Testi kullanıldı. Sonuçlar %95’lik güven 
aralığında, anlamlılık p<0,05 düzeyinde değerlendirildi.

Bulgular

Ankete 75 kişi katıldı. Katılımcılara ait sosyodemografik özellikler 
Tablo 1’de gösterilmiştir.

Yılda kaç kongreye katıldıkları sorgulandığında %44 (n=33) katı-
lımcı yılda 1 kez, %35 (n=26) katılımcı yılda 2 kez, %13 (n=10) katılım-
cı ise ilk kez kongreye katıldığını belirtti. Yıllık kongre katılımına dair 
“Yılda en az kaç kez sempozyum ya da kongreye katılmalıyım” soru-

suna katılımcıların %48’i (n=36) 2 kez, %20’si (n=15) 1 kez, %17’si 
(n=13) 3 kez olarak yanıt verdi.

Sempozyuma katılım süresi konusunda görüşleri sorgulandığın-
da, katılımcıların %63’ü (n=47) 3 gün, %23’ü (n=17) 2 gün, %9’u (n=7) 
4 gün katılımın uygun olduğuna dair görüş bildirdi.

Ankete katılanların %67’si (n=50) kongre katılım ücretinin kendisi 
tarafından karşılanmadığını, %7’si (n=5) katıldığı tüm kongre ücretle-
rini kendisinin karşıladığını belirtti.

Kongre katılımı için en çok tercih edilen mevsim olarak; %44 
(n=33) ilkbahar, %35 (n=26) yaz, %17 (n=13) sonbahar, %4 (n=3) kış 
mevsiminin tercih edildiği belirtildi.

Katılımcıların sempozyum ve kongreye katılımda bölge tercihleri 
Tablo 2’de verilmiştir.

Katılımcıların sempozyum ve kongreye katılımda öncelikli tercih-
leri Tablo 3’de verilmiştir.

Çocuk sahibi olan katılımcıların çocuk sahibi olmayan katılımcılar 
ile; kongreye katılım süresi, kongrenin yapıldığı yer ve kongrenin 
düzenlendiği mevsim açısından tercihleri karşılaştırılmış ve araların-
da istatistiksel anlamlı fark saptanmamıştır (p=0,992).

Katılımcıların gelir düzeyine göre ‘yılda en az kaç kongreye katıl-
mak istedikleri’ ve katıldıkları kongrelerin kaçının ücretinin katılımcı-
nın kendisi tarafından karşılandığı karşılaştırılmış; katılımcıların gelir 
düzeyi ile kaç kongreye katılmalıyım sorusunun ortalamaları ve 
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		  n (%)

Cinsiyet	 Kadın	 31 (%41)

	 Erkek 	 44 (%59)

Medeni durum	 Evli 	 48 (%64)

	 Bekar 	 26 (%35)

	 Diğer 	 1 (%1)

Çocuk sahibi	 Hayır 	 50 (%67)

	 Evet 	 25 (%33)

Meslek	 Uzman Hekim	 17 (%23)

	 Asistan Hekim	 55 (%73)

	 Pratisyen Hekim	 3 (%4)

Branş	 Acil Tıp	 69 (%96)

	 Diğer 	 6 (%4)

Kurum 	 Devlet hastanesi	 6 (%8)

	 Üniversite hastanesi	 18 (%24)

	 Diğer	 2 (%3)

	 Sağlık merkezi	 1 (%1)

	 Eğitim ve Araştırma Hastanesi	 48 (%64)

	 Özel Hastane	 0

	 112	 0

Aylık gelir	 2000-3000 TL	 3 (%4)

	 3000-4000 TL	 31 (%42)

	 4000-5000 TL	 23 (%31)

	 5000 TL üzeri	 17 (%23)

Meslek yılı (Ort±s.s)	 6,12±4,14	 Min: 1 Mak : 24

Yaş (Ort±s.s)	 31,53±4,48	 Min: 23 Mak: 49

Tablo 1. Katılımcıların sosyodemografik özellikleri



ücreti karşılanan kongre sayısının ortalamaları arasında anlamlı fark-
lılık saptanmamıştır (p=0,823).

Kadın ve erkek katılımcılar arasında kongre-sempozyum süreleri-
nin tercihi karşılaştırılmış; her iki grup arasında istatistiksel anlamlı 
fark bulunmamıştır (sırasıyla %61, %63,6 ile 2-4 günlük süreli katılım 
tercih edilmiştir) (p=0,600).

Kadın ve erkek katılımcıların mevsimlere göre tercihleri karşılaştı-
rılmış; her iki grubun da en az kış, en çok yaz mevsimini tercih ettik-
leri tespit edilmiş, iki grup arasında istatistiksel anlamlı fark saptan-
mamıştır (p=0,116).

Kadın ve erkek katılımcılar arasında kongre-sempozyumun ger-
çekleştiği bölge tercihleri karşılaştırılmış; iki grup arasında istatistik-
sel anlamlı bir fark saptanmamakla birlikte erkeklerin kadınlara göre 
öncelikle denizkenarı tatil bölgerini tercih ettiği görülmüştür 
(p=0,193).

Katılımcıların kongreye katılırken öncelikli olarak önemsedikleri 
amaçlar, cinsiyetlerine göre karşılaştırılmış; iki grup arasında istatis-
tiksel olarak anlamlı farklılık saptanmamıştır (p=0,669).

‘Kongre-sempozyum ücreti akademik kriterler belirlenerek çalışı-
lan kurum, sağlık bakanlığı veya sponsorca karşılanacak olsa bu kri-
terler neler olmalıdır’ sorusuna verilen cevaplar Tablo 4’de verilmiştir.

Tartışma

Kongre katılımı; yenilikleri takip etmek, tecrübeleri paylaşmak, 
akademik alanda yükselmek için önemlidir. Yardımcı doçentlik ve 
doçentlik kadrolarına başvurma ve atanma ile profesörlüğe yüksel-
me ve kadrosuna atanmada, gerekli koşullar 2547 sayılı kanunun 
ilgili maddeleri ile “Öğretim Üyeliğine Yükseltilme ve Atanma 
Yönetmeliği”nin ilgili maddelerinde belirtilmiştir. Buna ek olarak 
üniversiteler kendi koşullarını belirleyip ilan ederler. Aday bilimsel 
araştırma ve yayın faaliyetlerinden belirli bir puan almalıdır. Her ne 
kadar akademik personel için kongre katılım zorunluluğu veya şartı 
aranmasa da kongrelerde yapılan bildiriler, kongre organizasyo-
nunda görev almak, davetli konuşmacı olmak bilimsel araştırma ve 

yayın faaliyetleri kapsamında değerlendirilmektedir (6, 8-10). Bu 
nedenle katılımcılar için yeni bilgiler edinmek, tecrübelerini paylaş-
mak dışında akademik anlamda ilerlemek için de kongrelere katılım 
önemlidir.

Yıllık kongre katılım isteği sorulduğunda %48 katılımcı en az iki 
kongreye katılmak istediğini, kaç kongreye katıldıkları sorgulandığın-
da ise %44 katılımcı yılda bir kongreye katılabildiğini belirtmiştir. 
Kongre katılım izni ve katılımın maddi desteği Sağlık Bakanlığı tara-
fından belirli süre ve sayı ile sınırlandırılmıştır. Sağlık Bakanlığı izin 
yönergesinde; ‘Toplantıya tebliğ (bildiri), çalışma veya poster ile 
katılacak personel ile adına davetiye gelen personele, bağlı bulundu-
ğu kurumun uygun görüşleriyle birlikte ilgili Sağlık Müdürlüğü kana-
lı ile kongre tarihinden en az 20 gün önce Bakanlığımızda olacak 
şekilde başvurduğu takdirde söz konusu kongre süresince izin verile-
bilir.’ hükmü yer almaktadır (11).

Çalışmamızda katılımcıların %53’ü 3000-5000 TL arasında maaş 
aldığını ve sadece %7’si katıldığı kongre ücretlerini kendisinin karşıla-
dığını belirtmiştir. Kongre katılım maliyeti gözönüne alındığında 
hekimin kendi imkanlarıyla istediği kongrelere katılımı mümkün 
olmayabilir. Bu durumda; kongrelere katılımda maddi desteğin kim-
ler tarafından hangi koşullarla karşılanabileceği hususu akla gelir. 
Beşeri Tıbbi Ürünlerin Tanıtım Faaliyetleri Hakkında Yönetmelikte 
değişiklikler yapan yönetmelikte (14.10.2012 tarih ve 28441 sayılı 
Resmi Gazete’de yayımlanarak yürürlüğe girmiştir.) “Bir sağlık meslek 
mensubu aynı yıl içerisinde toplam üç kez bu destekten yararlanabi-
lir; bu üç desteğin sadece iki tanesini aynı ruhsat/izin sahibi sağlaya-
bilir ve yine bu üç desteğin sadece bir hakkını yurtdışında yapılan 
toplantılarda kullanabilir. Ruhsat/izin sahiplerinin desteğiyle, sağlık 
meslek mensuplarının konuşmacı veya bildiriyi sunan araştırmacı 
olarak katılım sağladıkları toplantılar bu kapsamda değerlendirilmez” 
ibaresi ile sponsorlu kongre katılımı yasal olarak üçle sınırlandırılmış-
tır (12). Yurtdışında bazı ülkelerde akademisyenler için eğitim ödene-
ği (kitap, dergi gibi ekipman veya kongre katılımı için) sağlanırken 
ülkemizde sağlık bakanlığı tarafından hekimlere verilen ayrı bir eği-
tim ödeneği yoktur. Kongre katılımı için ilaç endüstrisi desteği kısıt-
landığında bu destek bakanlık veya çalışılan kurum tarafından belirli 
koşulların sağlaması şartı ile temin edilebilir. Bu konuya istinaden 
hekimlerin görüşü sorgulandığında hekimlerin %26’sı yıllık belirli 
sayıda yayın yapmak, %14’ü kongrede sunum yapmak, %14’ü akade-
mik ünvan sahibi olmak, %13’ü ise konuşmacı olarak katılmak şartla-
rının önemli olduğunu vurgulamıştır. Benzer görüşler’ hekimlerin 
kongre ve benzeri etkinliklere katılımda çözüm arayışı’ raporunda da 
yeralmış; bilimsel paylaşım, mesleki gelişim ve sosyal ihtiyaçlar dikka-
te alınarak bazı sınırlamalar ve belirli kurallar içerisinde kongre katılı-
mının sağlanması ve teşvik edilmesi gerektiği belirtilmiştir (13).

Kongre katılım amacı literatürde Price tarafından ‘kongre katılımı-
nı güdüleyen faktörler’ olarak belirtilmiş ve bu faktörler ‘liderlik, 
bağlantı, eğitim ve profesyonel bilgi olarak sıralanmıştır (2). 
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Bölge	 n (%)

Bulunduğum il	 23 (%31)

Deniz kenarı	 33 (%44)

Büyük şehir	 9  (%12)

Daha önce görmediğim bir şehir	 10 (%13)

Tablo 2. Kongre düzenlenme bölge tercihi dağılımları

	 1. Tercih 	 2. Tercih  
	 (n=74)	 (n=74)

Konusunda uzman olan kişileri dinlemek 	 30 (%40)	 14 (%19)

Yeni gelişmeleri izlemek 	 21 (%28)	 36 (%49)

Kendimi geliştirmek 	 18 (%24)	 12 (%16)

Gezi ve tatil yapmak	 4 (%5)	 3 (%4)

Yeni insanlarla tanışmak	 2 (%3)	 4 (%5)

İşten uzaklaşmak	 0	 4 (%5)

Kongrenin çalıştığım kurumca düzenlenmesi	 0	 1 (%1)

Ücretsiz tatil yapmak	 0	 0

Kongreyi düzenleyen derneğe üye olmam	 0	 0

Tablo 3. Kongre katılımında öncelikli amaçlar

	 1. Tercih 	 2. Tercih 
	 (n (%))	 (n (%))

Yıllık belirli sayıda yayın yapmak	 26 (%34,7)	 9 (%15)

Sunum yapacak olmak	 14 (%18,7)	 30 (%50)

Konuşmacı olmak	 13 (%17,3)	 17 (%28,3)

Akademik ünvanı olmak	 14 (%18,7)	 4 (%6,7)

Diğer 	 8 (%10,7)	 0

Toplam 	 75 (%100)	 60 (%100)

Tablo 4. Kongre katılımının kurum tarafından desteklenme kriterleri



Çalışmamızda katılımdaki öncelikli amaçlar arasında konusunda 
uzman kişileri dinlemek %40 oranında ilk sırada yer almıştır. Yenilikleri 
takip edebilmek, kendini geliştirmek, yeni insanlarla tanışmak da 
katılım amaçları arasında sıralanmış olup literatürde belirtilen faktör-
lerle uyumlu olduğu görülmüştür.

Kongre turizmi açısından destinasyonun seçimi önemlidir (2-6). 
Bir destinasyondaki kongreye katılım kararını en çok destinasyonu-
nun çekiciliği ve ulaşıılabilirliğinin etkilediği ve ulaşılabilirliğin daha 
ön plana çıktığı belirtilmiştir (2). Kongrelerde en fazla tercih edilen 
mekan %41,5’lik payla otellerin kongre merkezleri iken, bağımsız 
kongre merkezleri ve fuar merkezleri %29,9 ile ikinci sırada, üniver-
siteler %19,2 ile 3. sırada yer almaktadır (7). Kongre turizmi için 
yüksek teknolojinin kullanıldığı yerler ön plana çıkarken daha sonra 
otelin içyapısındaki teknik detaylar, iyi bir teknik ekip ve güvenlik 
sistemi de aranan özelliklerdir. Çalışmamızda katılımcıların %31’i 
bulunduğu ilde kongre katılımını tercih ederken %44’ü deniz kena-
rı bir bölgede kongre katılımını tercih ettiklerini belirtmiştir. Az 
sayıda katılımcının olduğu toplantılar, kurs veya sempozyumlar 
küçük şehirlerde de yapılabilir ve zaten de yapılmaktadır. Ancak 
1000-2000 kişilik ulusal ve uluslararası katılımlı toplantılar için ülke-
mizde toplantı yapılmaya uygun altyapı, teknik donanım ve eğitim-
li insan gücü her yerde bulunmamaktadır. Ülkemizde bu kadar 
katılımcıyı alabilecek kongre merkezleri tatil bölgelerindeki oteller-
de ve İstanbul, İzmir, Ankara gibi büyük şehirlerimizde bulunmakta-
dır. Ancak büyükşehirlerde ise, katılımcıların dağınık otellere yerleş-
mesi, buralardan kongre merkezine ulaşımlarının hızlı ve konforlu 
olarak sağlanamaması nedeniyle devre dışı kalmaktadır. Ayrıca 
kongreler genellikle yaz dönemi dışında yapıldığından tatil bölge-
lerindeki otellerin fiyatları bu dönemde çok makul olduğundan 
ekonomik olarak cazip gelmektedir (13).

Türkiye Seyahat Acentaları Birliği 2009 raporunda kongreler için 
en fazla eylül ayı tercih edilirken onu sırasıyla haziran, ekim ve mayıs 
aylarının izlediği bildirilmiştir. Bu verilerine göre toplantılarda ortala-
ma geceleme sayısı 1999 yılında 4,4 iken, 2008 yılında 3,9 güne geri-
lemiştir (7). Çalışmamızda en yüksek oranda (%44) ilkbahar katılımı 
sonra yaz, sonbahar, en az da kış katılımı tercih edilmiştir.

‘Hekimlerin kongre gibi etkinliklere katılıma çözüm arayışı’ rapo-
runda da hekimlerin önemli bir bölümü bildirili veya davetli konuş-
macı ya da oturum başkanı gibi bir görevle katılım durumunda 
kongre sayısına sınırlama getirilmemesi gerektiğini, ama dinleyici 
olarak katılım sayısının sınırlanabileceğini dile getirerek böyle bir 
uygulamanın hekimleri araştırmalara teşvik edeceği görüşünü bildir-
miş, çalışmamızda da buna benzer şekilde ‘kongre katılımı desteklen-
me kriterleri’ için önem sırasına göre ilk sırayı ‘yayın yapmak’ alırken 
‘bildiri sunmak’, ‘konuşmacı olmak’ bunu takip etmiştir.

Sonuç

Kongrelere katılım; sosyodemografik özellikler, maddi durum-
maliyet, kongre katılım amaçları, kongre destinasyonu, süresi ve 
düzenlendiği mevsim gibi faktörlerden etkilenir. Literatürde sosyal 
bilimler ve kongre turizmi alanında bu faktörler çeşitli modellerle 
incelenmiştir. Dünyada düzenlenen kongreler; konusu açısından ele 
alındığında tıbbi kongreler birinci sırada yer almaktadır. Kongre katı-
lımında öncelikli amaçlar sırasıyla ‘konusunda uzman kişileri dinle-
mek’ ve ‘yeni gelişmeleri takip etmek’tir. Kongre katılımına maddi 
destek için ‘yıllık belirli sayıda yayın yapmak’ kriter olabilir. Gelir 
düzeyi-kongre katılımı arasında anlamlı ilişki yoktur.
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