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Resumen

Introduccidén: Colombia se presenta como uno de los paises
con mayor potencial para exportar servicios en los proximos
afnos, en cuanto a turismo de salud se refiere. La imagen de
sus médicos en diferentes especialidades ha venido
aumentando, gracias a su preparacion, calidad y relativo bajo
costo con respecto a los paises de la region. Santander,
concretamente con las zonas francas en salud, ha venido
alcanzando reconocimiento a nivel latinoamericano. El
potencial que tiene este turismo se argumenta en los logros del
sector salud y los efectos en cuanto al turismo internacional y
en el desarrollo socio-econdmico de algunas regiones.
Objetivo: Identificar las estrategias exitosas, fortalezas y
debilidades del turismo médico en el ambito nacional e
internacional que permitan recomendar acciones estratégicas
para generar ventajas competitivas al sector de salud en
Santander y lo lleven al liderazgo. Metodologia: Revision de
tema, con busqueda sistematica de informacion bibliografica,
se utilizaron los descriptores DeCS: “Comercializacion de
Servicios de Salud”, “Turismo Meédico”, “Economia de la
Salud”, “Servicios de Salud”, “Comercio”, “Economia
Hospitalaria”, en las bases de datos Scielo, Google Scholar,

PubMed, ademas de realizar entrevistas con expertos de las
entidades. Resultados: Se encontr6 que Colombia cuenta
con una buena posicién a nivel mundial y latinoamericano en
términos de turismo en salud destacandose por la oferta de
servicios en cardiologia, cirugia estética y ortopedia; Espafia
cuenta con uno de los mejores sistemas de salud y tiene el
séptimo puesto en la comercializacion de servicios
hospitalarios; India, Israel y Singapur lideran los temas de
investigacion e innovacion posicionandolos también como
potencias en el turismo médico. Conclusiones: Comparando
a Bucaramanga y Area Metropolitana con otras ciudades y
paises, aun se requiere mayor reconocimiento como region y
aunque se cuenta con entidades certificadas
internacionalmente, es necesario trabajar en equipo con otras
entidades prestadoras, el gobierno, agremiaciones y formar
recursos humanos para atender el mercado internacional.
[Vargas-Mantilla MM. Revision de estrategias de turismo de
salud e identificacion de aportes para Santander, Colombia.
MedUNAB 2017-2018; 20(3): 349-361].

Palabras clave: Comercializacion de los Servicios de Salud;
Turismo Médico; Servicios de Salud; Comercio; Economia
Hospitalaria.
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Abstract

Introduction: Colombia is one of the countries with the
greatest potential to export services in the next years, in
terms of health tourism. The image of its doctors in different
specialties has been increasing, thanks to their
preparation, quality and relative low cost with respect to the
countries of the region. Santander, specifically with the free
trade zones in health, has been achieving recognition in
Latin America. The potential of this tourism is argued in the
achievements of the health area and the effects in terms of
international tourism and the socio-economic development
of some regions. Objective: To identify the successful
strategies, strengths and weaknesses of medical tourismin
the national and international scope that allow
recommending strategic actions to create competitive
advantages to the health sector in Santander and guide it to
leadership. Methodology: Atopic review with a systematic
search of bibliographic information, in which DeCS
descriptors were used such as Marketing of Health
Services, medical tourism, Health economics, Health
services, trading and Hospital economy in the databases
Scielo, Google Scholarand Pubmed; in addition, interviews
were conducted with experts from the entities. Results: It
was found that Colombia has a good position in the world
and Latin America in terms of health tourism, standing out
for the offer of services in cardiology, aesthetic surgery and
orthopedics; Spain has one of the best health systems and
has the seventh position in the marketing of hospital
services. India, Israel and Singapore lead the research and
innovation issues, positioning them also as powers in
medical tourism. Conclusions: Comparing Bucaramanga
and Metropolitan Area with other cities and countries, it
needs even more recognition as a region and although
there are internationally certified entities, it is necessary to
work as a team with other health providers, the
government, associations and train staff to serve the
international market. [Vargas-Mantilla MM. Review of
Health Tourism Strategies and Identification of
Contributions to Santander, Colombia. MedUNAB 2017-
2018;20(3): 349-361].

Keywords: Marketing of Health Services; Medical Tourism;
Health Services; Commerce; Economics Hospital.

Introduccion

El turismo en salud se refiere al proceso por el cual una
persona viaja a un lugar diferente al de su lugar de
residencia, para recibir atencion médica. No se considera
turista de la salud a aquella persona que se desplaza por
diferentes razones y que adicionalmente recibe un
tratamiento médico (1). Por otra parte, la Organizacion de
Cooperacion al Desarrollo (OCDE) utiliza el término
turismo médico para referirse a la practica de viajar a un
destino diferente al lugar de residencia para obtener
tratamiento médicoy a la vez se visita el destino y se realizan
otras actividades propias de un turista. A partir de esta
definicion se puede observar una posicion restrictiva
respecto al denominado turismo médico como una parte del
turismo en salud (2).
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Resumo

Introdugao: A Colémbia € um dos paises com maior potencial
para exportar servicos nos préoximos anos, em termos de
turismo de saude. A imagem de seus médicos em diferentes
especialidades tem aumentado, gragas a sua preparagao,
qualidade e baixo custo relativo em relacdo aos paises da
regido. O estado de Santander, especificamente com as
zonas francas em saude, vem conquistando reconhecimento
na América Latina. O potencial deste turismo é reconhecido
nas conquistas do setor de saude e os efeitos sao discutidos
em turismo internacional e desenvolvimento socioecondmico
de algumas regides. Objetivo: I|dentificar as estratégias,
pontos fortes e fracos de sucesso do turismo médico no
ambito nacional e internacional que permitem recomendar
acdes estratégicas para gerar vantagens competitivas para o
setor de saude em Santander e leva-lo a lideranca.
Metodologia: Revisdo do tema, com busca sistematica de
informacgdes bibliograficas, foram utilizados os descritores
DeCS: "Marketing de Servigos de Saude", "Turismo Médico",
"Economia da Saude", "Servicos de Saude", "Comércio”, "
Economia hospitalar ", nos bancos de dados Scielo, Google
Scholar, PubMed, além de realizar entrevistas com
especialistas das entidades. Resultados: A Colémbia
encontrou uma boa posi¢cédo no mundo e na América Latina
em termos de turismo em saude, destacando-se pela oferta
de servigos em cardiologia, cirurgia estética e ortopedia; A
Espanha tem um dos melhores sistemas de saude e tem o
sétimo lugar na comercializagéo de servigos hospitalares;
India, Israel e Cingapura lideram as questdes de pesquisa e
inovacao, posicionando-as também como fortalezas no
turismo medico. Conclusées: Comparando Bucaramanga e
a Area Metropolitana com outras cidades e paises, ainda &
necessario mais reconhecimento como regido e, embora
existam entidades certificadas internacionalmente, é
necessario trabalhar em equipe com outras entidades de
crédito, o governo, associagfes e capacitar recursos
humanos para participar mercado internacional. [Vargas-
Mantilla MM. Reviséo das estratégias de turismo de satde e
identificacdo de contribuicbes para Santander, Colémbia.
MedUNAB 2017-2018; 20(3): 349-361].

Palavras-chave: Marketing de Servicos de Saude; Turismo
Médico; Servicos de Saude; Comércio; Economia Hospitalar.

El turismo en salud es considerado como una actividad que
se ha ido convirtiendo en una opcién que permite un
crecimiento econdmico en diferentes paises; esto debido a
que en los tltimos diez afios el ejercicio de la practica médica
en los paises en via de desarrollo ha incrementado y su
enfoque en la atencién de pacientes extranjeros eleva
considerablemente el aporte econdmico, logrando con ello
una mayor competitividad en el area (3). El marketing
territorial busca unir esfuerzos de los gobiernos de paises,
regiones, territorios y de los grupos industriales para lograr
varias metas como es el incremento de las exportaciones,
proteccion de negocios y el comercio local de los
competidores extranjeros (4).

El potencial que tiene especificamente el turismo en salud se
basa en los logros del sector salud, los cuales han tenido
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efectos en el turismo internacional, hasta consolidar una
oferta que ha impactado el Producto Interno Bruto (PIB) y el
desarrollo socio-economico (5). Segun datos del Ministerio
de Comercio, Industria y Turismo, Colombia recibid
2,288.342 viajeros extranjeros y nacionales no residentes
durante el 2015 sin incluir cruceros y transfronterizos, donde
el mayor porcentaje lo representaron motivos de recreo y
ocio (cerca de un 76%) y un 0.2% manifestaron que su
motivo de viaje era salud y atencién médica (6).

El turismo médico o turismo en salud se clasifica en 4 grupos
o categorias (1):

Medicina curativa: se refiere al tratamiento de una
preocupacion médica especificaempleando modalidades
de tratamiento y entendimiento de la enfermedad los
cuales promueven la buena salud y buscan mejorar la
calidad de vida
Medicina preventiva: hace parte de la salud publica, sus
objetivos estan enfocados a promover y conservar la
saludy prevenir enfermedades (7).
Medicina estética: son todos los actos médicos, técnicas
y procedimientos destinados a mejorar total o
parcialmente la apariencia fisica, asi como los estados de
inconformidad general como consecuencia del
envejecimiento fisioldgico (8).

Bienestar (Inspired Wellness): conjunto de cosas
necesarias para vivir, pretende responder a intereses de
caracter social, espiritual, mental y fisico ambiental (9).

En el mundo cerca del 40% de los pacientes que reciben
cuidado médico son turistas en salud (10). En la categoria de
medicina, la solicitud de especialidades varia en funcion del
destino, siendo Latinoamérica para la cirugia estética,
Europa para la rehabilitacion, Asia es preferida en
cardiologia y Medio Oriente en oncologia. En la categoria de
Bienestar Europa, Norte América y Asia tienen concentrado
tanto la oferta de spas como los ingresos. La region que
mayor crecimiento ha mostrado es Europa, el cual
comprende mas de la mitad de las llegadas de turistas
internacionales del mundo; mientras que Oriente Medio ha
tenido una reduccion del 8% y el Norte de Africa un
decrecimiento de 9% debido a conflictos politicos (1).

Estados Unidos es uno de los principales exportadores de
servicios a nivel mundial, este sector es un componente
importante en la economia norteamericana. Los turistas que
viajan a Norteamérica lo hacen primordialmente porque
buscan la mejor tecnologia y mayor innovacién en
procedimientos de medicina curativa, lo cual se deduce por
los altos costos de los procedimientos en dicho pais,
normalmente quienes los utilizan son personas de clase alta
de diferentes lugares del mundo (11).

La India se ha convertido en el pais con mayor crecimiento
en el turismo de salud a nivel mundial impulsando a su vez la
industria hotelera, de equipos médicos y farmacéuticas.
Cuenta con mas de 22,000 hospitales, 600,000 médicos,
enfermeras y paramédicos bilingiies, lo que lo hace un
competidor muy fuerte. Los centros hospitalarios estan
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certificados por los cuerpos médicos de paises como Estados
Unidos, Alemania y Japdn, haciéndolos altamente
confiables y atractivos. Estos servicios de salud se ofrecen
en paquete junto con otros servicios como el hospedaje en
casas privadas tanto para el paciente en recuperacién como
para su familia, hasta en hoteles de lujo, tours por la ciudad,
ademas de actividades turisticas especiales. Para promover
estos servicios, se establecen cooperaciones entre las
instituciones educativas de programas de pregrado en
ciencias de la salud, no solo de la India sino de todo el
mundo, esto con el fin de mantenerse informados de los
ultimos avances y conseguir colaboracion mutua entre
hospitales, clinicas y médicos entre paises (12).

Los anteriores valores agregados, junto con precios
altamente competitivos, hacen de la India una potencia
médica muy importante y un modelo a seguir en el campo
del turismo de salud. La uinica falencia que posee India frente
al resto del mundo, estd en la dificultad para aceptar la
cultura de muchos extranjeros, lo que supone un desafio y un
aspecto a trabajar como parte de la educacion médica del
pais (13).

Singapur también se destaca como una de las naciones mas
prosperas del mundo, con un ingreso per capita igual al de las
principales naciones de Europa Occidental. Alrededor de un
cuarto de la poblacion estd compuesta por residentes de
naciones extranjeras que realizan inversion en este pais.
Ademas, Indonesia se mantiene como la localidad con
mayor consumo de procedimientos de medicina curativa
(14). Espana es clasificada por la Organizacion Mundial de
la Salud (OMS) entre los primeros siete destinos de salud a
nivel mundial, cuenta con uno de los mejores sistemas de
salud y el quinto exportador de tecnologias para el sector.
Tiene una amplia red de hospitales e instituciones de salud a
nivel publico y privado con profesionales altamente
reconocidos (15).

En Latinoamérica, México es fuerte competidor en la region,
ya que cuenta con mas de una docena de destinos
especializados en turismo médico donde se unen prestadores
de servicios turisticos y atencion médica de la mas alta
calidad para atender las especialidades de oncologia,
ortopedia, cardiologia, cirugia en general, cirugia plastica y
gastroenterologia (16). De igual forma, en Argentina, segun
cifras oficiales se atienden actualmente mas de 9 mil
pacientes extranjeros por afio, con ingresos aproximados a
100 millones de dolares. Uno de los mayores atractivos esta
en las tarifas que se cobran por estos tratamientos (17).

Brasil es el segundo pais, después de Estados Unidos, en
numero de intervenciones de cirugia estética realizadas,
contando con mas de 4,000 médicos especializados en este
servicio. Se destaca por la diversidad de servicios y
especialidades médicas; la prestacion de servicios que
cumplen con los estandares internacionales de calidad; la
calidad de la atencién y la competitividad de los precios; la
accesibilidad al pais a través de vuelos nacionales e
internacionales diarios (18).
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En Colombia, de acuerdo al informe presentado en el afio
2014 por la entidad Gubernamental Promotora de
Exportaciones (PROEXPORT) actual PROCOLOMBIA
(Entidad Promotora de Colombia para las Exportaciones,
Marcas e Imagen del Pais), la cifra total de turistas
tradicionales incluyendo los turistas de salud que llegaron al
pais fue de 1,832.098 (19). Por otra parte, los datos arrojados
en el informe Asi avanza la transformacion productiva del
Programa de Transformacion Productiva (PTP) muestran
que la tasa de crecimiento de turistas de salud en Colombia
entre el 2012 y el 2013 fue del 63%, sin embargo, para el
periodo comprendido entre 2013 y 2014 esta misma tasa
disminuyd un 17%; resultados similares se presentaron en el
afio 2015, aun cuando las exportaciones del sector turismo
ensaludllegarona US$ 27,367 millones (20).

De acuerdo a lo expuesto en el Foro Economico Mundial
(FEM), Colombia ocup6 el puesto 68 entre 141 paises en el
indice de competitividad turistica internacional en el afio
2015; sin embargo, para el periodo 2016 a 2017 ocup6 el
puesto 61 entre 138 economias, dato que puede reflejar una
mejora en la gestidon que ha facilitado el cumplimiento de los
indicadores internacionales de competitividad y ha
permitido que el pais escale puestos (21,22).

El potencial turistico de una region se mide teniendo en
cuenta la oferta, la demanda, la competencia y las tendencias
de mercado; actualmente Colombia, en lo que respecta a
turismo en salud, se presenta como uno de los paises con alto
potencial, gracias a las mejores condiciones de orden
publico, a las estrategias para posicionar al pais en el exterior
y al aumento de la conectividad aérea (23,24). En el aiio 2014
el sistema de salud de Colombia se ubicaba en el puesto 22 a
nivel mundial segin el ranking de América Economia, en
actualidad y de acuerdo a un estudio realizado por la
Asociacién Colombiana de Hospitales y Clinica (ACHC) en
el que se evaluaron los sistemas de salud de 99 paises
destacandose los sistemas de salud de Japon, Suecia,
Noruega, Holanda e Italia con un alto desempefio; Colombia
se ubica en el puesto 48 con un indice de 80.6 sobre 100 (25).
En la realizacion de este estudio se evaluaron variables
como: salud, infraestructura, financiacion, gobernanza y de
estructura, al tiempo que relaciona estos datos con el indice
de desarrollo humano e indice de percepcion de corrupcion.
En América el sistema de salud colombiano ocupd el séptimo
lugar, siendo superado por Panama, Argentina, Uruguay,
Estados Unidos, Costa Rica, Cubay Canada (26,27).

Lo anterior sugiere una mejora en el sistema de salud
colombiano en los ultimos afios, logrando altos niveles de
cobertura, incremento en la expectativa de vida y
disminuyendo la mortalidad infantil. Una muestra en el
avance es el caso de la ciudad de Medellin, 1a cual ha venido
ganando terreno en el campo del turismo en salud, debido a
la estrategia que implementaron hace mas de 11 afios
creando el cluster de Medicina y Odontologia, orientados al
desarrollo y posicionamiento de la marca Medellin
“Healthcity, Feel the confidence”, aplicando estrategias de
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marketing territorial y marca ciudad (28).

En el departamento de Santander, es necesario identificar el
sector de la salud el cual es reconocido a nivel
latinoamericano. En el Area Metropolitana de Bucaramanga
(AMB) se hanrealizado inversiones en infraestructura, tales
como la remodelacion de la planta fisica de clinicas y
hospitales incluida la actualizacion de equipos médicos y
tecnologicos. Se ha trabajado en la posibilidad de posicionar
alaciudad de Bucaramanga como un referente de turismo en
salud a nivel latinoamericano e internacional con base en su
alta calidad y especializacion, y su competitividad en costos.
Como resultado de este esfuerzo, se imponen instituciones
de salud como la Fundacién Cardiovascular de Colombia
(FCV)lacual esta clasificada en el puesto 8 segun el estudio
realizado por la ACHC y la Fundacion Oftalmoldgica de
Santander (FOSCAL) la cual en el afio 2016 ocup0 el puesto
21 en el ranking internacional de clinicas y hospitales
(29,30). Estas instituciones reciben visita de pacientes de
diferentes destinos como Ecuador, Aruba, Panama, Estados
Unidos, Alemania e Inglaterra, entre otros. Las apuestas a las
zonas francas en salud prometen potencializar la region
como uno de los mejores destinos de turismo en salud,
mejorando la oferta de servicios en medicina preventiva y
curativa en especialidades como cardiologia, tratamientos
de cancer, oftalmologia, ortopedia, examenes médicos
integralesy cirugia plastica.

En el caso del departamento de Santander, la economia local
ha experimentado un constante crecimiento en los ultimos
aflos que lo presenta como una region interesante de
inversion, pero aun deben revisarse algunos aspectos para
que sea un destino turistico atractivo (31). De esta manera,
resulta relevante realizar una busqueda sistematizada de
articulos de investigacién que permita identificar las
estrategias exitosas, fortalezas y debilidades del turismo
médico en el &mbito nacional e internacional que admitan
recomendar acciones estratégicas para generar ventajas
competitivas al sector de salud en Santander y lo lleven al
liderazgo.

Metodologia

Se realizd una revision del tema, con busqueda sistematica
en la literatura; y se realizaron visitas y entrevistas con
expertos de las entidades y modelos del sector turistico en
salud. Respecto a la busqueda sistematica, se revisaron las
bases de datos PubMed, Scientific Library (Scielo) y Google
Scholar. Se usaron los descriptores DeCS y MeSH
“Comercializacion de los Servicios de Salud”, “Turismo
Médico”, “Economia de la Salud”, “Servicios de Salud”,
“Sistemas Comerciales” y “Economia Hospitalaria”. Se
identificaron los paises mas destacados en el sector objeto
del estudio y se seleccionaron a juicio del evaluador
teniendo en cuenta el nivel de competencia, en total fueron
ocho paises seleccionados como modelo.
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Criterios de analisis en el sector de Turismo Médico

Para el analisis de la competitividad del turismo en salud se
consideraron cinco variables claves de acuerdo con el Indice
de Turismo Médico (MIT) de la OMS: El reconocimiento
de la calidad de los servicios, las acreditaciones
internacionales, los resultados al momento de comparar los
costos con los de los mercados competitivos, la imagen que
proyecta el pais, la red hospitalaria, la capacidad instalada,
laaccesibilidady el capital humano (Figura1). (32)

Variables de impacto y Factores Claves de Exito (FCE) de
instituciones representativas de Turismo Médico en
Colombia

Para la revision internacional se tuvieron en cuenta las
siguientes variables: calidad de los servicios y acreditaciones,
costos, infraestructura, salud, accesibilidad, capacidad
competitiva, recurso humano y aspectos regulatorios, imagen
del pais, principal origen de la demanda, infraestructura y
servicios turisticos del pais, acompafiado de Tecnologias de
la Informacion y la Comunicacion (TIC).

Las variables que se consideraron en el analisis de turismo
de salud de las principales regiones y entidades a nivel
nacional son: Principales entidades de salud, estrategias de
turismo de salud, imagen ciudad y estrategia. Luego se
describieron diferencias entre las principales entidades con
reconocimiento de turismo de salud en Colombia, incluidos
el modelo de cluster, zona franca de salud y grupos
profesionales de la salud. Con la informacién recolectada se
realizé un benchmarking de los paises seleccionados frente
alainformacionde Colombia.
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Finalmente, se identificaron las fortalezas y falencias para
que Santander sea competitivo y se recomendaron algunas
acciones estratégicas para que el Turismo de salud en
Santander desarrolle ventajas competitivas para alcanzar
liderazgo anivel nacional e internacional.

Turismo en salud

De acuerdo con la informacidén obtenida al revisar la
literatura se seleccionaron nueve paises incluyendo
Colombia, los cuales fueron: India, Singapur, Tailandia,
Espaiia, Israel, México, Costa Rica y Brasil, estos paises
fueron seleccionados porque cumplen con el mas alto nivel
y competenciaen el tema de turismo en salud (33).

La Joint Commission International (JCI) es la entidad
mundial encargada de la acreditacion de las instituciones
prestadoras de servicios de salud. La certificacion y
acreditacion ante la JCI es un proceso que las organizaciones
de salud deben realizar con el fin de certificar su capacidad
de prestar servicios de salud de calidad, que garanticen un
entorno seguro para el paciente, el personal y las visitas; cabe
destacar que este es un proceso al que se someten las
instituciones de salud de manera voluntaria (34). De acuerdo
a lo anterior se evalud la variable calidad de servicios y
acreditaciones, encontrando que Brasil y Espafia los paises
que cuentan con mas instituciones acreditadas por la JCI,
seguidos de India, Israel y Singapur, en la Tabla 1 se
relaciona el nimero de instituciones acreditadas por la JCI
en cada uno de los paises evaluados y en la Tabla 2 se
relacionan cudles son las instituciones que en Colombia se
encuentran acreditadas por la JCI (35).
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Figura 1. indice de Turismo Médico.
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Es importante destacar que en Santander existe la Zona
franca de Salud en donde participan instituciones de talla
mundial como la FCV y la FOSCAL las cuales cuentas con
alrededor de 158 y 382 médicos y con 208 y 290 camas
respectivamente (36,37).

Respecto al costo de los servicios de salud, que es otra de las
variables, se encontr6 que en Estados Unidos el costo de un

Vol. 20(3):349-361, diciembre 2017 - marzo 2018

dia hospitalario vale $5.220 US mientras que en paises como
Brasil, Singapur e Israel el costo varia entre el 40 y 60%
menos, sin duda, un punto positivo para los servicios de
turismo médico, pues los pacientes buscan paises que
cuenten con alta calidad de los servicios y que a la vez estos
sean asequibles a su bolsillo (38). En la Figura 2 se muestran
los costos de salud de los paises estudiados respecto al costo
de Estados Unidos.

Tabla 1. Numero de Instituciones acreditadas por la Joint Comission International

Pais Ndmero de instituciones acreditadas
Espafia 61
Brasil 61
India 36
Israel 30
Singapur 22
México 8
Colombia 5
Costa rica 2

Fuente: Construida por la autora tomando como referencia la literatura revisada

Tabla 2. Instituciones acreditadas por la Joint Comission International en Colombia

Institucion Ciudad Fecha de acreditacion
Centro Médico Imbanaco Cali abril 2017
Fundacién Cardioinfantil — Instituto de Cardiologia Bogotéa diciembre 2013
run.dacién CardiO\{ascuIar de Colombia— Floridablanca agosto 2009
nstituto del Corazén

Hospital Pablo Tobén Uribe Medellin octubre 2015
Hospital Universitario Fundacion Santa Fe de Bogota Bogotéa febrero 2010

Fuente: Construida por la autora tomando como referencia la literatura revisada

Porcentafe de coste de salud
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Fuente: Elaboracién propia de la autora.

Figura 2. Porcentaje de costo de salud en los paises estudiados respecto a Estados Unidos
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En la Tabla 3 se expone la densidad de médicos por cada
1,000 habitantes de acuerdo a las cifras reportadas por la
Agencia Central de Informacién (CIA), sin embargo, es
importante destacar que Espafia cuenta con el mayor
numero de médicos por cada 1,000 habitantes (3.82) ademas
de tener cirujanos con alta reputacion y hospitales con
experiencia turistica. Israel tiene una alta formacion en
materia de investigacion lo cual permite que la atencidn en
salud esté a la vanguardia (39). Los médicos de México
tienen excelente formacion en Estados Unidos, hay
aproximadamente 200,000 médicos que atienden el sector
publico y privado, adicionalmente segtin datos de la OCDE
este pais es el décimo con mas porcentaje de especialistas
del total de los médicos con un 62.3%; en América sélo es
superado por Estados Unidos con un 65% (40). En el caso de
Singapur, los médicos cuentan con avanzada tecnologia
gracias a la inversiéon que ha hecho el gobierno en
investigacion y desarrollo, se han inventado dispositivos
que permiten el monitoreo continuo de pacientes facilitando
conello el seguimiento a los mismos (41). Costa Rica cuenta
con el Cluster de turismo médico en el que participan 300
empresas, las cuales generan 20,000 puestos de trabajo
directos ¢ indirectos (42). Colombia posee personal médico
y de salud calificado, en el pais hay 57 programas de
medicinay el indice de densidad médica es de 1.57 médicos
por cada 1,000 habitantes (43).

La infraestructura de salud en India tiene avances
importantes en tecnologia hospitalaria y de bajo costo,
ofertando atencion en especialidades médicas como
cardiologia, pediatria, ortopedia y cirugia bariatrica,
también ofrece la medicina tradicional como una opcién
utilizando la ayurveda, meditaciony yoga como alternativas
de tratamiento no quirdrgicos; asi como servicios de
odontologia (44). Singapur es otro de los paises con mayor
avance tecnoldgico en la industria biomédica, ha
desarrollado pilares en cuatro areas fundamentales que son
farmacéutica, biotecnologia, tecnologia médica y servicios

Tabla 3. Densidad de médicos por 1,000 habitantes en los
paises estudiados

Pais Médicos x 1, 000 habitantes
India 0.73
Singapur 1.91
Tailandia 0.39
Espafa 3.82
Israel 3.62
México 2.07
Costa Rica 1.15
Brasil 1.85
Colombia 1.57

Fuente: Construida por la autora tomando como referencia los
datos obtenidos en la Agencia Central de Informacion (CIA).

de cuidado de salud, lo cual le ha permitido emerger en la
industria del turismo en salud como uno de los paises como
mayor competitividad (45).

El turismo de masas es reconocido en Tailandia, y es
promovido por el organismo gubernamental Tourism
Authority of Thailand (TAT), el cual ha desarrollado
clusteres como propuesta de valor, brindando servicios de
tecnologia médica de alto nivel a bajo costo junto con
atractivos turisticos, ademas es un pais lider en cirugias
estéticas de cambio de sexo, atrayendo cerca de 2 millones
de turistas anualmente lo cual genera ingresos alrededor de
los 4 mil millones de dolares (46). Por otra parte, los
servicios de salud espafioles son considerados como los
mejores del mundo, de acuerdo a la OMS ocupan el puesto
séptimo, y el sistema de salud es reconocido por ser
accesible, equitativoy de calidad, teniendo alrededor de 790
hospitales (2).

Israel garantiza la cobertura médica a todos los habitantes;
esuno de los paises mas avanzados en materia de formacion
médica, biotecnologia e investigacion, cuenta con mas de
25,000 médicos especializados en las areas de salud dental
infantil, salud materno-infantil, trasplantes y tratamientos
de fertilidad (46). En Latinoamérica, México tiene un
sistema de salud publico y privado que se atiende mediante
el sistema de seguridad social, régimen especial (caso
Pemex) y sector privado, pero dada la complejidad aun es
equitativo a nivel nacional, tiene 122 hospitales certificados
por el sistema de salud y 115 homologados, es un pais
valorado en términos de turismo en salud por servicios de
cirugia bucal, plastica, bariatrica, oftalmologica y
ortopédica (39).

Brasil y Costa Rica son paises que se destacan por tener
sistemas de salud de caracter mixto y ofrecer servicios de
medicina estéticay de bienestar con atencion personalizada,
ademas Costa Rica es reconocida por estar a la vanguardia
de productos farmacéuticos y equipos médicos. Brasil
cuenta ademas con 5,205 hospitales generales y mas de 180
escuelas de medicina, posicionandolo como una potencia en
lo que a turismo médico respecta (47,48).

Colombia tiene un sistema de seguridad social integral,
compuesto por entidades publicas y privadas; ofrece alta
cobertura principalmente en zonas urbanas, sin embargo, el
sistema atin no es suficiente. Desde algunos afios se atienden
pacientes internacionales con costos significativamente
inferiores a los de Estados Unidos. Se ofrecen cirugias
estéticas y de oftalmologia, ademas de liderar avanzados
servicios cardiovasculares y de trasplantes. Ademas 20 de
los 42 mejores hospitales y clinicas de 12 paises
latinoamericanos, se encuentran en Colombia en las
ciudades de Bogota, Medellin, Bucaramanga y Cali, lo
anterior favorece la imagen de Colombia respecto a la de los
otros paises, atrayendo mayor cantidad de turistas en salud
(49,50).
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Otro indicador que se mide en cuanto a infraestructura
hospitalaria es el numero de camas censables por 1,000
habitantes, para atender a una poblacién en un lugar y
periodo determinado, asi como la cobertura de poblacion
con base en este recurso. La cama es considerada como la
unidad funcional en hospitales de segundo nivel y se define
como aquella instalada en el area de hospitalizacion que
aloja a un paciente posterior a su ingreso. En los paises
estudiados y de acuerdo a los datos ofrecidos por la CIA, se
encontrd que en el afio 2015 Israel lideraba con mayor
nimero de camas por 1,000 habitantes, seguido de Espaiia,
Brasil, Tailandia, Singapur; Colombia y México contaban
con el mismo nimero de camas, le seguia Costa Rica y
finalmente India (Figura 3) (51).

La quinta variable estudiada fueron los aspectos legales y
regulatorios; en India el gobierno y hospitales privados
trabajan por el liderazgo en turismo de salud a los pacientes
se les otorga una visa médica especial de 1 afio. Singapur
cuenta con una economia de mercado libre sin corrupcion.
Tailandia brinda ademas de asesoria psicologica para las
cirugias de cambio de sexo, ofrece cambio de identidad
legal, notificando en la embajada y facilitando el paso por
migracion. Espafia ofrece cobertura general y equitativa,
incluyendo pensionados, europeos e inmigrantes. Israel
facilita el visado a los turistas de salud. México no requiere
visa para los visitantes, el sistema de salud cuenta con
entidades certificadas y el sistema de salud es vigilado por el
Sistema Nacional de Certificacién de Establecimientos de
Atencion Médica avalado por la Comisidén para la
Certificacion de Establecimientos de Atenciéon Médica
(SiNa-CEAM). El gobierno de Costa Rica promulgd una
declaracion que apoya las actividades e iniciativas
relacionadas con Turismo de salud, la Food and Drug
Administration abri6 desde el afio 2009 la oficina de buenas

Vol. 20(3):349-361, diciembre 2017 - marzo 2018

practicas de manufactura para alimentos y medicina. Brasil
cuenta con flexibilidad en tramites de visa. En Colombia se
autoriza a los turistas de salud permanecer en el pais hasta 90
dias, las instituciones prestadoras de salud estan vigiladas
por la Superintendencia y se deben certificar a nivel
nacional, se cuenta ademas con la presencia de clisteres de
salud ubicados en zonas francas, como en el caso de
Medellin el cual cuenta con una amplia experiencia en
servicios de alta calidad (52-54).

Respecto al principal origen de los turistas, el comun
denominador son todos aquellos provenientes de Estados
Unidos, Canada, y Asia. Colombia, particularmente recibe
turistas de Curazao, latinos que viven en Estados Unidos,
Holanda y Ecuador (55). En la Tabla 4 se muestra el origen
de los turistas en los paises estudiados.

La infraestructura y servicios turisticos del pais determina
qué tanta capacidad tiene para recibir turistas. Colombia
cuenta con ciudades como Bogota, Medellin, Cali,
Barranquilla, Cartagena, Bucaramanga las cuales tienen
aeropuertos internacionales, sin embargo, hacen falta mas
guias turisticos y profesionales bilingiies, ademas, el pais
tiene una ampliay actualizada cobertura TIC, alcanzando un
67% de cobertura en internet (56). De igual manera, la
gestion del conocimiento, innovacion y desarrollo en la
industria local busca adelantar procesos investigativos en
conjunto con empresas del sector complementario a la
industria de la salud en Medellin como entidades de
tecnologia, dispositivos médicos y farmacias (57).

Costa Rica cuenta con una riqueza natural y de descanso,
perfecta para el turismo de bienestar, incluyen aguas
termales; es un pais tranquilo cerca de Estados Unidos y
Meéxico con acceso de vuelos desde Europa y con alta

Figura 3. Numero de camas hospitalarias por 1,000 habitantes en los paises estudiados

Mumero de camas hospitalarias por 1,000 habitantes
33

1.5

0.5

Israel  Espafia Brasil

Tailandia Singapur México Colombia

Costa India

Rica

Fuente: Construida por la autora tomando como referencia los datos obtenidos en la CIA
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Tabla 4. Pais de origen de los turistas en salud

Pais estudiado Pais de origen del turista

Inglaterra
Estados Unidos
Canada
Asia
Estados Unidos
Estados Unidos
Australia
Inglaterra
Suecia
Rusia
Inglaterra
Estados Unidos
Rumania
Estados Unidos
Estados Unidos
Canada
Estados Unidos
Canada
Europa
Estados Unidos
Espafia
Japén
Curazao
Estados Unidos
Holanda
Ecuador

India

Singapur

Tailandia

Espafia

Israel

México

Costa Rica

Brasil

Colombia

Fuente: Construida por la autora tomando como referencia la
literatura revisada

experiencia en atencion turistica. En Espafia el turismo
meédico se ubica en Madrid, Costa de Sol, Alicante, Murcia,
Barcelona, Madrid, Islas Canarias y Baleares; la Red
Barcelona Centro Médico con 22 clinicas y centros
asistencias privados es reconocida por la calidad médica con
recursos e infraestructura turistica de la ciudad (58).

Fortalezas y falencias para ser
competitivos a nivel internacional

Ademas de la evolucién en la atencion médica
especializada, la calidad percibida aun no es de talla
mundial, aunque el pais y concretamente las instituciones de
salud de Santander como la FCV ylaFOSCAL se ubican en
el ranking de América Latina, Colombia no ha
implementado nacionalmente una politica publica de
acreditacion internacional, como lo tienen otros paises, no
solo de Asia, Europa, sino en Latinoamérica (59).
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Fortalezas:

Colombia oferta servicios de salud de alto nivel a costos
razonables para extranjeros o personas que residen en el
exterior, mediante seguros o atencion particular.
Colombia tiene una buena ubicacion para el mercado
objetivo: Estados Unidos, Antillas, paises vecinos.
Santander cuenta con dos zonas francas de salud y una
general, lo cual hace atractiva la region a pacientes,
inversionistasy turistas.
Las instituciones prestadoras de salud cuentan con
tecnologia de punta, al servicio de nacionales y en las
instalaciones dedicadas a pacientes internacionales.
Excelentes instalaciones en cuanto a la dotacion y
recursos.

Bucaramanga y el Area Metropolitana estdn evolucio-
nando en atractivos turisticos y una cultura de atencion al
cliente.

Santander cuenta con un buen nivel académico. Ademas,
tiene 3 programas de medicina reconocidos y con otros
programas en el campo de la salud.

Alianzas con Universidades internacionales de gran pres-
tigio, excelencia y experiencia.

Trato amable y humanizado en las instituciones de salud.
Convenios con universidades y programas de salud: Caso
FOSCAL internacional y la Universidad Auténoma de
Bucaramanga (UNAB) ademas de otras universidades y
programas nacionales, y la FCV con su universidad
corporativa, Universidad de Santander (UDES) y
programas de formacién del Servicio Nacional de
Aprendizaje (SENA).

Programa de bilingtiismo ofrecido por el SENA

El trabajo de PROCOLOMBIA en apoyo al sector y la
actividad que viene desarrollando la Camara de Comercio
de Bucaramanga en cuanto a la Ruta de la Salud para
mejorar la competitividad y oferta del servicio.

Reciente creacion del Bureau de Bucaramanga.

Falencias o desventajas:

o Otras ciudades de Colombia como Medellin, Cartagena,
Cali, Barranquilla tienen un mayor reconocimiento en el
extranjero y cuentan con mayores destinos y atractivos
turisticos, ademas de los de salud, que las han ido
posicionando.

Elacceso a la ciudad y municipios anexos es dificil, tanto
viaaérea como terrestre y fluvial.

La region tiene una mala infraestructura vial, lo mismo
que lamovilidad de la ciudad.

No hay una adecuada oferta alimentaria para turistas de
salud, basicamente pacientes y extranjeros. La region ha
tenido una costumbre de turismo cultural y de aventura
que no se acomoda a las condiciones y necesidades de
pacientes de alta complejidad.

Escasa oferta de agencias y proveedores de servicios con
paquetes turisticos especializados para este tipo de
turistas de salud.

La demanda nacional por servicios de salud de acuerdo
con el Sistema de Seguridad y Proteccion de Salud es alta
y creciente.
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Falta personal de salud para atender a todos y con buen
nivel de formacion bilingiie tanto entre el personal médico
como asistencial.

Bajo bilingiiismo en la region, incluida hoteleria, agencias
de turismo, entidades gubernamentales, personal de
seguridad, espacios culturales y de turismo, restaurantes,
bancos, aerolineas nacionales, transporte local.

Recomendaciones

Es importante el trabajo en equipo o la accion colectiva de
las diferentes entidades e instituciones de la ciudad para
dar credibilidad, integridad y ofrecer servicios integrales
como region, de tal forma que se pueda alcanzar
reconocimiento nacional e internacional.

Las instituciones prestadoras de salud de diferentes
niveles y los proveedores del sistema deben proveer
servicios acreditados o certificados bajo normas de
calidad. Comenzando por normas ICONTEC, Hospitales
verdes hasta llegar a certificarse internacionalmente.

Es importante disponer de facilidades en tramites de
documentacion a extranjeros, para lo cual es indispensable
flexibilizar la normatividad a nivel nacional y en las
entidades municipales, ademas de excelentes relaciones
con embajadas y consulados que no limiten a la gestion
centralizada.

Se requiere personal bilingtie para los diferentes niveles de
atencion en las clinicas y hospitales, como en los
diferentes servicios locales; guias para la ciudad y el area
metropolitana y en términos generales, una cultura
ciudadana con vocacion de servicio.

Conformacion de una empresa facilitadora de turismo
médico, con recursos econdmicos y administrativos del
grupo de entidades de la region (incluidas las zonas
francas) para gestionar las diferentes actividades del
turista de la salud desde el proceso previo a su llegada, la
recepcion, estadia, conexiones asistenciales, contactar
otras actividades comerciales y de turismo de ocio,
transporte en la ciudad a diferentes citas médicas de
control, apoyo en tramites de visado y asuntos bancarios,
salidas a otras regiones o del pais.

Aprovechar los avances en e-health contando con sistemas
de informacion y acceso a tecnologias de comunicacion
entre las entidades del sistema de salud permitiendo
atencion al paciente en cualquier momento y en cualquier
lugar, accediendo a su historia clinica e interactuando con
él y su médico. Un sistema de salud que permita atender
bien a extranjeros, nacionales y a los de la region, con
procesos estandarizados, con una clara medicion de
resultados asistenciales y administrativas que llevard a
evidenciar el impacto del sector en Santander.

La internacionalizacion de la salud debe ser un esfuerzo
mancomunado entre el sector salud, apoyo del gobierno
local, el liderazgo de las Céamaras de Comercio, las
universidades, el bureau de las ciudades, el sector hotelero
y la confianza entre las instituciones que ofrecen los
servicios.

Se hace necesario trabajar en el mercadeo territorial o la
marca ciudad de Bucaramanga y el Area Metropolitana,
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proyectando internacionalmente su identidad, ubicacion,
servicios de salud, servicios de turismo y valores
complementarios.

El sector salud puede llegar a ser un eje articulador de
crecimiento social y econdmico de Santander, mejorando
la imagen nacional e internacional, fortaleciendo el
turismo cultural, religioso, recreativo, mejorando la
infraestructura hotelera, de transporte, promoviendo
intercambio cultural, activando el comercio, generando
ingreso de divisas e incentivando la creacion y desarrollo
de pymes.

Conclusiones

Colombia esta alcanzando reconocimiento internacional
evidenciado en acreditaciones y en rankings que ubican
instituciones nacionales en los primeros lugares. En
Santander, especificamente la FOSCAL y la FCV estan
posicionadas por servicios especializados y de alta
complejidad, médicos de alta calidad y precios razonables.

La informacion consultada sobre el turismo de salud en otros
paises y el nuestro muestra que un modelo interesante,
desarrollado en varias ciudades del pais, es el de zonas
francas de salud, con algunos elementos positivos de los
clusteres, tiene ventajas arancelarias y financieras,
vinculadas a la cadena de valor y que Santander debe
aprovechar para impulsar el turismo médico.

Asi mismo, la regién con el apoyo del sector publico y otras
entidades debe disponer de infraestructura para atender al
paciente internacional y a su acompaiiante, con adecuados
medios de transporte para la llegada de pacientes y del
paciente pos-hospitalario, aeropuerto con mayor
disponibilidad de vuelos internacionales, con las medidas de
seguridad y horarios adecuados, vias intermunicipales y
movilidad en las ciudades, servicios hoteleros acordes para
la recuperacidn, precios adecuados, agentes e intermediarios
formales.
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