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Resumen

El turismo médico es un campo de estudio explorado desde la interdisci-
plina de las ciencias sociales —negocios y turismo— y de la salud publica.
Desafortunadamente, debido a la naturaleza personal y privada de los temas
de salud, las cifras de la industria del turismo médico a nivel global y gran
parte del resto de su informacién suelen ser especulativas, anecdoéticas y
estan llenas de matices y contradicciones.

Desde 1990, las publicaciones de estudios de turismo se han conformado
por seis plataformas tedricas que contintian vigentes y en constante cambio:
1) incidencia, 2) precaucioén, 3) adaptacién, 4) cientificidad, 5) interés
publico y 6) desarrollo sostenible. Bajo este enfoque, el objetivo de este
articulo es proporcionar un punto de partida para identificar, agrupar y

analizar la informacién sobre destinos turisticos médicos en el discurso
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académico. Este analisis exploralos temas capturados en laliteratura, centrados
en la marca, posicionamiento del destino turistico, €tica, estandarizacién de
los servicios del negocio del turismo y las plataformas tedricas de Jafari para
contextualizar el desarrollo del campo. Particularmente, busca mostrar como
se ha construido la discusion sobre el turismo médico internacional y si la
literatura académica sobre este mercado incorpora temas de responsabilidad
social, cultura de consumo y mercantilizacién contemporanea relacionados

al desarrollo sostenible.

Abstract

Medical tourism is a field of study explored within the interdisciplinary realm of
social sciences—including business, tourism—, and public health. Unfortunately,
industry figures and an important segment of the rest of information are
speculative, anecdotal, and fraught with nuances and contradictions, as they
stem from the experiences and opinions of medical travelers.

Since 1990, tourism studies publications have adhered to six theoretical
frameworks that remain relevant and constantly evolving: 1) incidence,
2) precaution, 3) adaptation, 4) scientificity, 5) public interest, and
6) sustainable development. The main objective of this paper is to serve
as a starting point for identifying, categorizing, and analyzing information
on medical tourism destinations in academic discourse. It also emphasizes
the exploration of topics such as brand, positioning of tourist destinations,
ethics, standardization of tourism business services, and the application
of Jafari’s theoretical frameworks to understand the field’s development.
The particular endeavor is to elucidate the manner in which the discourse
surrounding international medical tourism has been formulated and
to assess the extent to which academic literature has assimilated diverse
aspects pertaining to social responsibility, consumer culture, contemporary

commodification, and their interrelation with sustainable development.

ESPACIOS SOCIALES A DEBATE

Intersticios Sociales
El Colegio de Jalisco
septiembre 2024-febrero 2025

TuRISMO MEDICO: UNA EXPLORACION DEL POSICIONAMIENTO DISCURSIVO ACADEMICO

nam. 28 Julieta Guzman Flores

ISSN 2007-4964



Julieta Guzman Flores
Universidad de Guadalajara, SNII |

Introduccion

El turismo médico ha surgido en el proceso de globalizacion, impulsado por
las condiciones adversas de los sistemas de salud, como los elevados costos
y la deficiente cobertura de seguros médicos. Su expansion se atribuye a
factores institucionales como la liberalizacion y desregulacion del mercado,
asi como factores econémicos y sociales, entre ellos la privatizacion de la salud
y la disponibilidad de recursos y tratamientos médicos en diversos paises. En
el ambito tecnoldgico han influido la movilidad y la comunicaciéon global.'
Este mercado es altamente volatil, esta fuertemente vinculado a tecnologias
médicas cambiantes y depende en gran medida de las politicas publicas, los
sistemas de salud, las estrategias de mercadotecnia, los acuerdos comerciales
internacionales y las tendencias sociodemograficas.”

El turismo médico como industria ha cobrado relevancia en ciertos des-
tinos, ya sea por sus destacados logros médicos, sus bajos costos, su ubicacion
geografica estratégica o su apertura a la inversion y expansion.’ No obstante,
se reconoce que en esta industria se han “difundido fantasticas promesas e
imaginaciones de atenciéon médica rapida y feliz en todo el mundo, desen-
cadenando tanto la movilidad internacional como nacional de pacientes”.*

El fenémeno del turismo médico se describe como un programa de viaje
turistico, pero también como un mercado global inducido a través de politicas
gubernamentales de alcance global, transfronterizo y regional.” El concepto
turismo medico se concibe como la aspiracién a una alternativa de atencion
médica superior a la que se ofrece en la localidad del viajero.® Sin embargo,
algunos autores argumentan que a pesar de ser una opcién operativamente
factible y aparentemente estandarizada, no existe ningin destino que haya
construido un modelo de reputacién replicable y que ostente una marca

significativa en la que los consumidores confien y recomienden.’

Edward Kelley, “WHO: Strengthe-
ning Safety and Service Delivery”,
WHO Patient Safety Programme, 2
de octubre de 2013 https://www.
mlsu.ac.in/econtents/1250_
medical%?2Otourism.pdf

Neil Lunt et al., “Market Size,
Market Share and Market Stra-
tegy: Three Myths of Medical
Tourism”, Policy and Politics 42,
nam. 4 (2014).

Neil Lunt y Percivil Carrera,
“Systematic Review of Web
Sites for Prospective Medical
Tourists”, Tourism Review 66,
ntm. 1/2 (mayo de 2011).
Margret Frenz, “Introduction:
Medical Tourism or Move-
ment for Healthcare? Reflec-
tions on (Inter-)National
Cross-Border Mobility”,

Global Public Health 14, nim. 3
(2019). Traduccién propia.
John Connell, “Contemporary
Medical Tourism: Conceptua-
lisation, Culture and Commo-
dification”, Tourism Management
34, (2013).

Connell, “Contemporary”, 4.
Bob McKercher y Barry Mak,
“Identifying Destination Health:
Developing the Concepts of
Market Indifference and Des-
tination Dependence / Market
Irrelevance”, Journal of Travel
Research 59, num. 5 (2019).
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Kucukusta y Haiyan Song, “A
Conceptual Model of Medical
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Research”, Journal of Travel and Tou-
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Lydia L. Gan y James R. Frederick,
“Medical Tourism Facilitators:
Patterns of Service Differentia-
tion”, Journal of Vacation Marketing,
17, ntim. 3 (2011); John Con-
nell, “A New Inequality? Priva-
tisation, Urban Bias, Migration
and Medical Tourism”, Asia Pacific
Viewpoint 52, ntim. 3 (2011).

Dan Cormany y Seyhmus
Baloglu, “Medical Travel Facili-
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Study of Web Page Contents
and Services Offered to the Pros-
pective Medical Tourist”, Tourism
Management 32, ntm. 4 (2011).
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Common Ideas about Medical
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Globality in Yemenis’ Interna-
tional Medical Travel”, Signs 36,
nam. 2 (2011).
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Ethnographic Perspectives on Medical
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tives on Medical Travel (Nueva York:
Routledge, 2020), 99-124.
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“Acta Non Verba? The Role
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A pesar de ello, los promotores del turismo médico resaltan sus benefi-
cios a través de guias médicas de viaje, a expensas de la imagen disfuncional
de los sistemas de salud domésticos o del pais receptor.® Incluso, es fre-
cuente que su promocion provenga de proveedores médicos, aseguradoras,
empleadores y facilitadores turisticos o brokers. Se lleva a cabo a través de
sitios de internet y otros medios de publicidad, y comtinmente no asegura
la ausencia de sesgos e informacién asimétrica.’

Los turistas médicos pueden tomar decisiones basandose en guias de
turismo meédico, itinerarios, sitios web, redes sociales y con el apoyo de
facilitadores de turismo médico para informarse sobre costos, distancia o
proximidad de los hospitales, oferta de servicios médicos, curriculum de
médicos, atracciones turisticas, testimonios, entre otros datos.'’

En cuanto a la eleccién del destino médico, el turista puede elegir en
funciéon de la atracciéon que despierten las practicas de mercadotecnia, los
mercados existentes o los que estan por venir, como nuevos productos,
eventos y paquetes, dietas especiales, disponibilidad de enfermeras e ins-
talaciones para atender al viajero antes y después del tratamiento médico."
Sin embargo, se reconoce que el turista médico no elige viajar a otro pais
unicamente por tener una opcion de atencion médica o por el acceso a tra-
tamientos electivos y econémicamente viables.'”

La articulacion de sus elecciones va mas alld de estas dos premisas: la exis-
tencia de atenciéon meédica que se segmenta por dinamicas de poder (p. ¢j.,
turismo de fertilidad), o bien, la falta de servicios y baja calidad local."* Estas
condiciones, junto con la proliferacién de informacion inexacta y engafiosa, asi
como la pérdida del impacto entre los medios de comunicacién tradicionales,
han llevado al potencial turista médico a encontrar apoyo mediante el uso de las
redes sociales porque empodera a las personas a publicar y compartir contenido,
tanto positivo como negativo. Por ello, este entorno tiene el poder de impactar
la reputacion de la marca a través de la libre expresion e intercambio de ideas.'*

Crooks argumenta que la practica del turismo médico ofrece la oportu-
nidad de mejorar las opciones de tratamiento, ya que amplia la eleccion y

genera posibilidades para el empoderamiento del individuo."” Los procedi-
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mientos que se encuentran disponibles en el turismo médico se han clasifi-
cado en cirugia mayor necesaria (p. €j., cuidados del corazén, cancer, reem-
plazo de las articulaciones, entre otros), cirugia menor necesaria (p. €j., tra-
tamiento baridtrico) y cirugia cosmética (p. ej., rinoplastia). Cabe destacar
que algunos de ellos son clasificados dentro del turismo de elusiéon porque
estan prohibidos en su pais de origen.

Desde esta perspectiva, la atencién médica se percibe como cualquier
otro bien en el libre mercado desregularizado. Al mismo tiempo, al mer-
cantilizar o comoditizar los servicios de salud internacionales'® es posible la
personalizacién de la atencién médica como estrategia de mercadotecnia,
contemplando las necesidades emocionales, sociales y culturales del turista
meédico. Esto alivia la asimetria del conocimiento y mitiga el impacto nega-
tivo del contexto desconocido frente a la falta de datos precisos."’

En este entorno, el articulo proporciona una revisiéon critica de las posi-
ciones tedricas en la discusion de la narrativa, las expectativas o metaforas del
turismo médico. Se comparan nociones tradicionales e innovadoras con el fin
de entender los enfoques tedricos de la marca, comoditizacion y la ética, en el
campo del turismo médico internacional, a través de los trabajos y perspectivas
desarrolladas durante los Gltimos afios. Para ello, se analizan las seis plataformas
de manera holistica: 1) incidencia, 2) advertencia, 3) adaptativa, 4) cientifica
5) de interés pablico y 6) desarrollo sostenible.'® Cada una de ellas es indicativa
de una cierta posicion o plataforma teorica. Este articulo ofrece la compren-
sién de cOHmo se conciben, enfatizan o refuerzan las discusiones econémicas,

sociales y ambientales en el turismo médico en etapas distintas y vigentes.

Plataforma de incidencia

La plataforma de incidencia es la primera etapa discursiva, y en ella
se destacan los impactos positivos del desarrollo del turismo, como la
generacion de divisas, la creaciéon de empleo, el aprovechamiento de
infraestructura existente, lo cual promueve el desarrollo econémico con

efectos multiplicadores."”
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Tourism”, en International Encyclo-
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Wiley, 2017), 1-2.
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Merchant, “Service Multinatio-
nals: Their Past, Present, and
Future”, Management International
Review 48, ntm. 4 (2008).

Michelle Rydback y Akmal
Hyder, “Customization in
Medical Tourism in the Philip-
pines”, International Journal of Phar-
maceutical and Healthcare Marketing
12, ntm. 4 (2018).

Jafar Jafari, “Research and
Scholarship: The Basis of Tou-
rism Education”, Journal of Tou-
rism Studies 1, ndm. 1 (1990);
Jafar Jafari, “The Scientification
of Tourism” en Hosts and Guests
Revisited: Tourism Issues of the 2 1st
century, coords. Valene Smith y
Maryann Brendt (Elmson: Cabi
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an Ethics Platform for Tou-
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pment 10, num. 1 (2017).

24 Cormany y Baloglu, “Medical”.
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La primera plataforma se relaciona con los aspectos econémicos del
turismo y los grupos de interés que promueven el turismo como una
alternativa viable para muchas comunidades y paises. La incidencia como
primera plataforma es resultado del esfuerzo de una serie de individuos,
firmas e instituciones, que incluyen empresas privadas, agencias ptblicas y
asociaciones de la industria entre otras, directa o indirectamente interesadas
en los aspectos econdmicos del turismo con particularidades socio-
economicas combinadas, fortalecidas por la atencion global y alimentadas
por su desarrollo y promocién hacia paises proximos y lejanos.”

El entendimiento del mercado del turismo médico en la plataforma de
incidencia ocurre cuando es impulsado por politicas nacionales o regionales
y cuando el sistema publico-privado de atenciéon meédica es sélido y existen
estandares y calidad internacional armonizados y vinculos internacionales
favorables entre paises.”’

En este sentido, se argumenta que en ciertos paises existe una gran
cantidad de hospitales y clinicas que se promocionan como destinos de
turismo médico.”” Ejemplificando el caso de Singapur, el cual se posiciona
como un centro regional de “excelencia médica”, sureputacion en el turismo
médico se sustenta en logros médicos sobresalientes, una infraestructura
econémica moderna y un prospero sector turistico.”

Los facilitadores o intermediarios del turismo médico constituyen otro
segmento de actores del turismo médico, pues son un grupo de interes
destacado que enfrenta dificultades significativas cuando no son residentes
en el pais receptor. Se ha demostrado que el 12 % de estos facilitadores
desaparece rapidamente debido a que sus actividades de interaccién generan
una oferta sin fidelizaciéon.”* Ademads, se han identificado otro tipo de
riesgos, como ciertas condiciones de colaboraciéon de un submercado entre
los facilitadores o intermediarios cuando estos tienen el control sobre los
precios o tarifas.”” En otras palabras, hay un riesgo latente de establecer
precios artificialmente altos, que afectaria negativamente la competitividad
de los destinos médicos y perjudicaria al paciente que busca servicios

meédicos a precios mas bajos.
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Paralelamente, se ha reconocido que el enfoque de los beneficios del
paciente-consumidor suele centrarse en los ahorros sustanciales, posibles
riesgos, acreditacion médica internacional, reputacién, formacion y expe-
riencia médica.’”® Asimismo, entre los beneficios percibidos se incluyen las
capacidades que posee el destino como el disfrute del servicio postrata-
miento y expectativas especiales que puedan cubrirse.”

En la narrativa académica las representaciones medidticas y la publicidad

de destinos del tipico turista médico se han resumido de la siguiente forma:

paciente-consumidor inteligente en el Norte Global, empujado al extran-
jero por una atencion meédica local disfuncional, que accede a instalaciones
médicas de lujo y recibe atencion centrada en el paciente, como cuidado com-

pasivo en el Sur Global.”®

Desde esta Optica, se han identificado tres estratos de turistas: el primero,
denominado turismo élite; el segundo, conformado por los pacientes ricos, y el
tercero, integrado por los turistas diasporicos.”” El primer estrato abarca a
aquellos individuos que se desplazan hacia destinos como Londres, Nueva
York y Berlin en busqueda de tratamientos médicos exclusivos y costosos.
En cambio, el segundo estrato se caracteriza por quienes realizan viajes
orientados a procedimientos cosméticos, optando por destinos en Ameérica
Central y Asia. El tercer estrato, el mas difundido en paises como México,
se constituye por el flujo significativo de la didspora mexicana, siendo parte
integral del turismo transfronterizo.*

Como un punto destacado, la industria del turismo meédico ha
promovido la necesidad de agregar servicios de bienestar, como espacios
para la meditacion o bafios termales, ya que estan estrechamente vinculados
y, en ocasiones, se superponen, como las terapias de rehabilitacién cuando
se han experimentado cirugias. No obstante, es importante sefialar que el
turismo de bienestar se distingue por ser mas bien voluntario u opcional

que necesario.”'
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Plataforma de advertencia

La plataforma de advertencia es la segunda etapa en el posicionamiento de
los estudios del turismo; se refiere a cualquier tipo de desarrollo turistico que
desencadena cambios indeseables relacionados con el costo-beneficio. Esta
plataforma, en los estudios del turismo, surge a partir de las preocupaciones
de la proteccién de las culturas y la naturaleza, donde los beneficiarios unicos
son las empresas y grandes corporaciones. Este fenémeno desequilibra la
estructura de las sociedades receptoras y convierte a las personas y culturas
en mercancias. En esta etapa, la literatura sefiala los impactos negativos
del turismo, los dafios y conflictos en la cultura local, asi como la falta de
atencion en las necesidades de la comunidad local.’” Al respecto, Kozak y
Baloglu sostienen que algunos destinos turisticos médicos han establecido
reglas para proteger la reputacion del turismo médico en la zona, por lo que
la membresia de todas las organizaciones involucradas, que forman parte
del ecosistema, se convierte en un elemento de acreditaciéon y referencia
para los viajeros médicos.*’

La mercantilizacion de la salud representa una amenaza para los residentes
locales, ya que se reduce la autenticidad y el valor del lugar como destino.**
Ademas, puede dar lugar a la despersonalizacion del cuidado de la salud
y convertir a los profesionales médicos en empresarios.’” A pesar de estos
riesgos, algunos autores sostienen que la mercantilizacion de la salud puede
ser un proceso de empoderamiento de los ciudadanos para cuidar su salud,
y en otros casos menos favorables, pueden convertirse en una pérdida de
poder para las clases sociales mas desprotegidas.*®

El término mercantilizacion o comoditizacion proviene de la industria alimentaria
para referirse a la produccion de grandes volimenes y poca diferenciacién de
productos. En la industria del turismo médico, la mercantilizacion se refiere a
los paquetes adecuados y a la promocion del destino utilizando técnicas simi-
lares que permiten la distribucién de recursos entre diferentes clases sociales.*
La mercantilizacién de la salud ha tenido un impacto econémico y sociocul-

tural dadas las nuevas practicas de movilidad diaria de los pacientes.
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Las motivaciones para viajar implican cierto nivel de desesperacion por
el tratamiento médico que impiden investigar sobre seguridad y ética,*®
y se reconoce académicamente la exposicion a riesgos ante la falta de
informacién neutral o de terceros sobre la calidad de las instalaciones y

procedimientos que pueden esconderse en el consentimiento informado.*

Plataforma adaptativa

La plataforma adaptativa es un enfoque de los estudios sobre alternativas
turisticas que podrian tener resultados menos negativos, como el turismo
cultural, turismo étnico, entre otros.*” Las exportaciones del turismo
meédico digital son una nueva alternativa que podria aprovecharse para
brindar servicios de salud en areas y segmentos de la poblaciéon remotos
y desatendidos. Esto permitiria una mayor rentabilidad en la vigilancia de
enfermedades, al mismo tiempo que ofreceria servicios de diagnostico
asequibles, oportunos y de mejor calidad en los paises con bajos recursos.*

Otro campo explorado en literatura expone la fuerte aceptacion de los
turistas diasporicos, definidos como los “turistas” que regresan a su pais de
origen para recibir tratamiento médico y son migrantes o expatriados,*” los
cuales paralelamente, han sido atraidos por una combinacién de factores
politicos, econémicos y culturales.*’ La apertura comercial internacional de
los servicios de salud en un pais revela los niveles de capacidad gubernamental
en el gestion de la salud publica y la adecuacién de estandares en el sistema
de salud nacional.** Aunque los impactos econémicos y sociales pueden ser
positivos para las naciones, existe el riesgo de socavar los recursos humanos
y financieros de los pacientes locales del sistema de salud.*’

Segin Blouin, los gobiernos nacionales comercializan diversos
componentes de sus sistemas sociales y de salud, y se considera la atencion
médica internacional como un motor lucrativo de crecimiento econémico
nacional. Este fendmeno se ve favorecido por la transicién epidemioldgica
en muchos paises de ingresos bajos y medianos, junto con la demanda de

sus clases medias en rapido crecimiento y la proliferaciéon de hospitales,
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clinicas y centros de imagenologia privados, lo que ha conducido a una
difusiéon mundial de conocimientos y equipos biomédicos especializados.*

Ademas, los acuerdos de libre comercio, en particular el Acuerdo
General sobre el Comercio de Servicios (accs), han impulsado la
eliminaciéon de las barreras nacionales al movimiento transnacional
de los consumidores de salud, y facilitan el uso de la telemedicina y
promoviendo la inversion extranjera directa en el sector de la atencion
médica. Estos procesos han proporcionado una infraestructura juridica
fundamental que favorece la internacionalizacion del sector y contribuye
a la globalizacién de los servicios de salud.*

En esta etapa, la literatura revela la presencia de politicas deliberadas
orientadas a la exportacion de profesionales de la salud a paises ricos,
caracterizados por déficits crénicos de recursos humanos.*® Ademas, se
advierte ampliamente sobre las “fugas” nacionales e internacionales de
profesionales médicos, las cuales exacerban las disparidades regionales con
consecuencias negativas para el desarrollo sostenible.*” Todo ello visibiliza
que los viajes médicos internacionales, de facto o informales, funcionan
para algunos como un seguro de salud, como resultado del aumento de las

movilidades (desiguales) o por iniciativa propia del turista médico.*’

Plataforma cientifica

En la plataforma cientifica, los estudios del turismo se analizan como un
todo o como un sistema que admite sistemas generadores y receptores,
con interdependencia, ligados a contextos amplios que aseguran su
vitalidad,®' por ejemplo, el estudio de los medios de comunicacién y el
turismo y su evolucién hacia campos de investigacion interdisciplinarios,
aunque en su relacion dialéctica los mundos ordinario (cotidiano) y
no ordinario (turistico) en los estudios de turismo han adoptado un
enfoque multidisciplinario.®’

Desde la perspectiva del turista, la literatura muestra la forma en como

estos utilizan los medios de comunicacién en el proceso de sus viajes,
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especificamente, la manera en que los medios influyen en su motivaciéon y
el deseo de obtener experiencias y en el desarrollo y mercadeo del destino
turistico. En los destinos turisticos, el enfoque se centra en como los medios
de comunicacién impulsan los destinos a través de su promocion y como
proporcionan herramientas de navegaciéon e informacién a los turistas,
al mismo tiempo que ofrecen instrumentos de planeacién y gestién del
sector.”” Otros enfoques destacan la suma de disciplinas en el estudio de
ciertas tecnologias para el andlisis de las redes sociales y su influencia en las
formas y las practicas en el turismo.**

Con la irrupcion de la pandemia por Covid-19 y los subsecuentes
confinamientos implementados para limitar la propagacion del virus se ha
evidenciado una aceleracion significativa de las innovaciones digitales. El
uso de portales electronicos especializados en turismo médico experimentd
un aumento notable, consolidando el concepto de turismo meédico electronico.*
Esta disrupcion electrénica-digital ha impulsado el estudio del derecho
internacional publico y privado, asi como la regulaciéon nacional de diversas
ciencias y aplicaciones para la difusion de la telemedicina.*®

Almismotiempo, lainnovaciondigital y el papel crecientedelainteligencia
artificial han impulsado estudios de los sistemas de turismo inteligente.’’
Este enfoque se sustenta en la gran cantidad de datos generados, asi como
la creacién de nuevos productos, procedimientos, servicios, aplicaciones e
incluso modelos de negocio.*® Dichos avances son aprovechados tanto por
los turistas como por diversos actores involucrados,®” incluso en el ambito

del turismo médico.*’

Plataforma interés publico

En la plataforma de interés publico, la Organizacién Mundial del Turismo
adquiere presencia como organismo de las Naciones Unidas y visibiliza la
agenda del turismo. Con ello gané audiencia para el publico no especializado
a raiz de sucesos historicos como el 11 de septiembre de 2001 (Nueva

York y Washington, D.C., EE. UU.) y, mas recientemente, la pandemia por
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Covid-19. Durante esta etapa, el turismo se concibe como un fenémeno
sociopolitico con funciones de comunicaciéon publica relevantes para la
interaccién de los sectores involucrados.*

El énfasis de la literatura en esta etapa considera la importancia de una
adecuada agenda tematica del pais receptor, y aborda la realidad de ahorros
sustanciales y los riesgos del viaje médico. Asimismo, se evidencian las
tensiones entre las partes interesadas, incluyendo a médicos, publicidad y
los intermediarios que ofrecen paquetes, como agencias de viajes médicos,
comisionistas o facilitadores. Estas tensiones surgen debido a que las
industrias no médicas, como la turistica y la de corretaje, no siempre se
ajustan a la ética médica del sistema de salud del pais receptor.®’

En este escenario, la literatura académica resalta las “practicas” de los
gobiernos para atraer pacientes extranjeros adinerados. Un ejemplo de ello
es la flexibilizacion de las regulaciones nacionales sobre publicidad médica y
el reclutamiento de personal médico extranjero.®’ A estas practicas se suman
estrategias gubernamentales, como la certificaciéon de operadores turisticos
entrenados para atender las necesidades especificas de los visitantes.** De
manera adicional, varios estudios indican que las iniciativas de turismo
meédico han surgido desde distintos ambitos publicos y privados, como

estrategias de inversion y expansion de grupos hospitalarios.®”

Platafoma del desarrollo sostenible

La plataforma del desarrollo sostenible se propone en un contexto de
ética ambiental y economia politica global.®® El desarrollo sostenible —o la
sostenibilidad a largo plazo— permite disponer de los recursos en el presente
y orientarse hacia las generaciones futuras.”” La sostenibilidad es una
narrativa ambigua que aborda tanto discursos “negativos” o desalentadores
sobre la protecciéon ambiental, describiendo el estado actual y su deterioro,
como aspectos “positivos”, que podrian alcanzarse a través de cambios y

conversiones en las dimensiones ecoldgicas, econémicas y sociales.®®
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Las dimensiones reconocidas de la sostenibilidad, que son la econémica,
ambiental y social, corresponden al concepto del Triple Bottom Line (TBL),
conocido en espafiol como el triple resultado final, el cual evaltia el impacto
de las decisiones empresariales para alcanzar la prosperidad economica, la
calidad ambiental y la justicia social.*” A estas dimensiones se les ha afiadido
la perspectiva de las partes interesadas, como el liderazgo, la responsabilidad
y la ética (figura 1).”° La dimensiéon ambiental implica la preservacion
cuidadosa de lo que es beneficioso para la vida humana y lo que sostiene
al planeta. La dimensiéon econdémica involucra consideraciones sobre los
mercados justos y el precio de los recursos, mientras que la dimension social
aborda la comunidad o la cultura para respaldar el esfuerzo a lo largo del

tiempo, idealmente medido en generaciones.

Figura 1. Dimensiones de la sostenibilidad o resultado final triple (rer)

Soportabilidad Viabilidad

Sostenibilidad ambiental

RFT

Sostenibilidad social Sostenibilidad
econdémica

Equidad

Fuente: Enquist, Edvardsson y Petros Sebhatu, “Values-based”.

En la industria del turismo médico los hallazgos sugieren que los
proveedoresdeatencion médicay turistica, gobiernos, turistas, acompanantes
y comunidades locales desempenian un importante papel en la promocion

de la sostenibilidad social, ambiental y econdémica. La promocioén del
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desarrollo sostenible que pueden adoptar los proveedores de servicios
médicos y turisticos se enfoca en valores, metas y objetivos orientados hacia
el futuro y mas alla de la conciencia ambiental a la social (acceso equitativo
y sensibilidad cultural), utilizando modelos de negocio con rendimientos
sostenibles basados en innovacion tecnologica y preservacion ambiental.”!

Desde esta narrativa se argumenta que los gobiernos pueden incentivar
la tolerancia a las tensiones esenciales inherentes a la proteccién del medio
ambiente y el impulso sostenido para el progreso humano.”” El papel de los
turistas médicos y sus acompanantes se centra en la promocion de la soste-
nibilidad, siendo visitantes responsables y respetuosos, y las comunidades
locales pueden beneficiarse del desarrollo sostenible y las oportunidades de
crecimiento econémico.”’

En el turismo médico, la redistribucién de los recursos entre diferentes
clases sociales a través de paquetes y la promocion del destino se define como
comoditizacion.”* De acuerdo con la literatura, los destinos optimizan los recursos del
turismo meédico por la estandarizacion de costos, las relaciones gubernamentales
positivas y la mejora de imagen garantizando que todas las partes interesadas
relacionadas obtengan beneficios de una forma sostenible.”” Los principios del
turismo sostenible estan dirigidos a la mejora de la calidad de vida y la creacion
de beneficios para todos los involucrados en el sector del turismo.”® Es decir,
el turismo sostenible satisface las necesidades de los turistas actuales y regiones
anfitrionas mientras protege y mejora oportunidades para el futuro.

El desarrollo del turismo médico implica una urbanizacién demasiado
rapida, que privilegia centros de servicios turisticos extranjeros convertidos
en villas médicas (guetos) que ocasiona que se pierda el atractivo natural.
Es inminente su contribucién a la degradacién ambiental (alteracion del
paisaje, violacion de las relaciones hidricas, amenaza directa e indirecta a
la fauna y flora locales, contaminacion del aire, ruido excesivo y desechos
meédicos). Los estudios sobre desarrollos turisticos sostenibles advierten que
una adecuada gestion y planificacion son necesarias para asegurar que el
destino mantenga su integridad ambiental y de los recursos, ademas del

caracter que hace que sea atractivo anteponiendo su proteccion.
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Al respecto, la Organizacion Mundial del Turismo’’ recomienda “una
buena gestién para ayudar a evitar conflictos sociales y culturales y evitar
que el turismo afecte de manera adversa los estilos de vida, tradiciones y
valores locales”. Se considera un destino médico sostenible al referirse a
ciertos factores implicados con la accesibilidad, la calidad, la capacidad,
la organizacion, la disponibilidad de recursos humanos y fisicos y la
equidad en la provision de servicios de salud.”® Desde otra perspectiva el
turismo médico sostenible se concibe como actividad humana consciente.
Esto significa que las caracteristicas de la provision de servicios médicos
internacionales sostenibles y los servicios turisticos incorporan aspectos

sociales, econémicos y ambientales, como los siguiente:

1. Fortalecimiento de las economias locales y mejora la calidad de vida
de la sociedad respetando los recursos naturales y el uso de soluciones
innovadoras en el negocio del turismo meédico.

2. Cumplimiento de los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ops) y sus metas,
adoptados por los estados miembros de la onu en 2015, con énfasis en
una agenda de salud global y los determinantes sociales y politicos.

3. Desarrollo de politicas migratorias y el papel de los migrantes, sus
comunidades y didsporas en las estrategias de desarrollo.””

4. Publicidad en la salud local y concienciacion de la comunidad, asi

como el impacto del comercio internacional de servicios de salud.*’

Conclusiones

Las plataformas teéricas han proporcionado una visién holistica del discurso
predominante del turismo médico. La amplitud de grupos de interés
interconectados influye en como se promueve, partiendo de las condiciones
de sistemas de salud y considerando diversos aspectos econémicos, sociales,
ambientales y tecnologicos.

En este sentido, se han identificado patrones y areas que requieren mas
atenciéon. En el discurso académico, se destacan los beneficios econdmicos,
pero también se advierten riesgos sociales, como la despersonalizacion de la

atencién médica y riesgos €ticos resultantes de la mercantilizacion de la salud. Al
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mismo tiempo, se evidencia la posibilidad de gestionar estos riesgos mediante
el establecimiento de reglas que protejan la reputacion del destino médico.

En cuanto a las alternativas adaptativas para mitigar efectos negativos
del turismo, los discursos teéricos plantean las implicaciones del turismo
cultural y digital para atender poblaciones remotas y turistas médicos
transfronterizos. Enla narrativa dela plataforma cientifica prevalece el enfoque
interdisciplinario, reconociendo el desarrollo e influencia significativa de la
innovacién y la inteligencia artificial en la atencién médica.

Por otra parte, en el ambito del interés publico, la literatura académica
identifica como patrones las tensiones entre los actores y los gobiernos que
participan en la promocién de la industria, asi como las implicaciones practicas
de las estrategias que informan a los pacientes sobre las ventajas de los ahorros
sustanciales versus los riesgos asociados en el turismo médico internacional.

Respecto al desarrollo sostenible, el discurso tedérico predominante
subraya la importancia del enfoque hacia sostenibilidad social, ambiental y
economica, y formula una comprension general de las oportunidades que
ofrece el empoderamiento de las personas en el cuidado de su salud.

En general, en este articulo se destaca la necesidad de fomentar un
discurso equilibrado en el estudio del turismo meédico, asegurando un
enfoque responsable y sostenible. La sintesis de la informacion presentada
contribuye a enriquecer la comprension del fenémeno del turismo médico,
pues ofrece valiosas perspectivas y areas clave para futuras investigaciones
vinculadas a la equidad, desarrollo sostenible y transicion digital. Ademas, se
observa la consistencia del enfoque interdisciplinario en la salud, turismo y
sustentabilidad, asi como la necesidad continua de contextualizacién no solo
a nivel global sino también a nivel de destino turistico. En ultima instancia,
se advierten las importantes implicaciones que tiene el intercambio intensivo
de conocimientos y de informacion para el turismo médico, la promocion

de la salud y los servicios de bienestar.
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