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Resumo

O presente artigo é resultado de pesquisa bibliografica e de observacdo assistematica,
além de dados obtidos em palestras sobre o tema, discussdes em grupo de pesquisa e em
sala de aula. Aborda o tema do turismo de salde, traz reflexdes e convida a observar
que a prestacdo de servicos médicos a turistas especialmente atraidos pelos recursos
médicos disponiveis no Brasil pode representar um potencial a ser explorado
comparativamente aqueles de outros paises que oferecem servicos assemelhados. As
acreditacBes servem tanto para atender as necessidades de turistas de salde estrangeiros
quanto para proporcionar beneficios aos consumidores brasileiros interessados em
dispor servicos credenciados com qualidade aprimorada e precos compativeis. Este
trabalho pretende acrescentar informacbes sobre o tema, trazendo a tona o que é
discutido e denominado como turismo de salde, sem, no entanto, esgotar as discussdes
sobre a mercantilizacdo de um servico essencial e, em muitos cenarios, precario, como a
saude.
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Introducao

Os deslocamentos em busca de cura séo citados em diferentes momentos da
historia e sdo considerados como a base do segmento de Turismo de Saude ou Turismo
Médico. Embora pareca ser apenas mais um novo segmento explorado pelo turismo, o
turismo de salde é uma das mais antigas atividades turisticas que as pessoas realizam a
procura de meios de manutencdo ou aquisi¢do do bom funcionamento e da sanidade do

seu fisico e do seu psiquismo. Na Grécia foram criadas as principais estancias
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hidrominerais e, para atender ao grande nimero dos que procuravam a cura pelas aguas,
la foram construidas as primeiras hospedarias e as “residéncias” de verdo da aristocracia
que passava temporadas proximas as fontes (CASTELLI, 2001). Em Roma 300 anos
d.C. ja havia por volta de 100 termas, de onde teve origem a expressdao Termalismo.
Este hébito foi abandonado, devido as pragas e epidemias que dominaram a Idade
Média. No final da Renascenca, os habitos e costumes foram mudados, acontece o
controle da sifilis e o ressurgimento do Termalismo (SILVA/BARREIRA, 1995, p.15).
Na Franca, nos seculos XVII e XVIII, os reis iam as aguas com suas comitivas e com
iss0, as estancias, além das fontes e banhos, ofereciam outras opc¢des de entretenimento.
Dessa forma as cidades adquirem fama néo pela qualidade dos tratamentos oferecidos,
mas sim pela reputacéo de sua clientela (SILVA/BARREIRA, 1995, p.15).

Na Europa no século XIX, devido a invencdo das estradas de ferro, houve a
facilidade do acesso as estaces de aguas, fazendo com que as estancias hidrominerais
progredissem aceleradamente. No final do século XIX e século XX o Termalismo
passou da era empirica para a clinica, e em 1905 uma série de experiéncias
comprovaram as qualidades terapéuticas das aguas minerais, que passaram a ser
consideradas aguas medicinais (PUPO, 1952 p.35).

Da mesma forma que em outros paises, no Brasil o turismo de salde surgiu com
as estancias hidrominerais. De fato, Silva e Barreira (1995) mencionam seu inicio com
a ocupacao do interior do pais pelos bandeirantes que descobriram as primeiras fontes e
passaram a utiliza-las para a cura, enquanto realizavam suas expedicdes. As autoras
citam ainda que, com a chegada da Familia Real ao Brasil, teve inicio a avaliagdo das
aguas com a finalidade terapéutica, o que ja vinha ocorrendo na Europa. Observa-se que
o desenvolvimento do turismo deu-se ndo apenas nas estancias, mas também em centros
de repouso e regides montanhosas para a cura de doencas respiratérias. Em 1945, com a
difusdo dos antibioticos, esta pratica diminuiu sensivelmente, as estancias deixando de
exercer papel relevante para tratamentos de salde; tais destinos procuraram se adaptar
para receber familias em férias, casais em lua de mel, eventos empresariais e, na década
de 1990, avidos por atrair novos clientes, partiram também para o ecoturismo e o
turismo de aventura.

A partir de 2001, o Brasil entrou de maneira sistematizada no roteiro do turismo

de saude internacional, com a vinda de estrangeiros para realizacdo de cirurgias
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plasticas, atraidos pela medicina de exceléncia, servigos de hospitalidade e um cambio
favoravel. Até entdo, isso ocorria de forma esporadica e individual; ndo havia uma

cadeia produtiva especifica, nem chamava a atencao de estudiosos e empresarios.

1- Acreditacdo como diferencial das institui¢des de saude

Acreditacdo é definida pela Organizacdo Nacional de Acreditagdo como um
sistema de avaliacdo e certificacdo da qualidade de servicos de saude, voluntario,
periddico e reservado. Na experiéncia brasileira e internacional, é coordenada por uma
organizagao ou agéncia ndo governamental encarregada do desenvolvimento e voltados
para a melhoria continua, sem finalidade de fiscalizagdo ou controle oficial, néo
devendo ser confundido com os procedimentos de licenciamento e ac¢des tipicas do
Estado.

Smith e Forgione (2007, p. 22) propdem um modelo para a tomada de decisdo
em Turismo de Saude, sintetizado na figura, que aponta a acreditagdo como um dos
fatores que pode determinar a escolha do local para tratamento.

Figura 1: Fatores que afetam a escolha de pais e local para tratamento
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Uma das certificagdes almejadas pelas instituicdes de saude € a da Joint
Commission International - JCI, que devido a seu reconhecimento internacional tornou-
se um indicador de qualidade exigido quando um cliente internacional busca
atendimento médico fora de seu pais de origem.

A JCI atua em mais de 80 paises desde 1994, em trabalho conjunto com
empresas de satde, ministérios de salde e empresas globais. Ja acreditou cerca de 220
instituicbes de salde publicas e privadas, incluindo hospitais, ambulatorios,
laboratérios, servigcos continuos, empresas de transportes médicos e servicos de
primeiros socorros, bem como certificou empresas de cuidados especificos de saide em
33 paises, entre eles: Alemanha, Dinamarca, Espanha, Hungria, Russia, Turquia,
Emirados Arabes, Estados Unidos e Africa do Sul. Sua missdo é melhorar a qualidade
da assisténcia a saude mundial e, para isso, a instituicdo possui uma equipe de
avaliadores e consultores especializados. Com sede nos EUA e representagdo nos cinco
continentes, a JCI é responsavel pelo desenvolvimento e manutencdo de padrbes
internacionais de credenciamento. Os critérios para credenciamento cobrem: infra-
estrutura do ambiente assistencial, direitos e tratamento do paciente, manutencdo de
equipamentos, treinamento dos recursos humanos, gerenciamento de catéstrofes,
controle de infecgéo hospitalar, etc.

O processo de acreditacdo consiste em avaliar a instituicdo para melhorar seu
desempenho. O planejamento da avaliacdo é feito com base nas caracteristicas
informadas pela propria instituicdo, através do preenchimento da solicitacdo de
avaliagdo. Os avaliadores verificam a conformidade da estrutura, dos processos e dos
resultados obtidos, comparados com padr@es pré-estabelecidos. As fontes de informacao
dos avaliadores sdo entrevistas com pacientes e familiares, profissionais do hospital e
observacdo direta através de visitas aos diversos setores da instituicdo. Sdo ainda
analisados documentos relevantes, incluindo prontuarios de pacientes. O trabalho de
campo termina com uma reunido com os lideres institucionais, durante a qual os
avaliadores fornecem ao hospital um relatério de decisdo preliminar, baseado em sua
avaliacdo. Esse relatorio € enviado ao Comité de Acreditacdo, que aprova o relatério e
outorga da acreditacdo. O ciclo de acreditacdo tem a duracdo de trés anos. Seis meses
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antes da data de seu término, a agéncia acreditadora notifica a instituicdo, com vistas a
realizacdo de nova avaliacdo para reacreditagdo; um novo ciclo tem inicio.

Para obter essa certificacdo, o hospital deve demonstrar conformidade com um
manual de padrbes desenvolvidos por especialistas em saude, padrdes esses adaptaveis
ao contexto das crencas, valores, cultura e legislacdo das diferentes regides e paises do
mundo, e, acima de tudo, voltados para a garantia da seguranca do paciente.

Para o profissional de saude, ha vantagens de ser submetido a uma acreditacéo,
entre elas, os processos de educacdo, treinamento, qualificacdo e capacitacdo, que
garantem continuo aperfeicoamento pessoal e profissional, além da possibilidade de
discussdo com largo embasamento técnico-cientifico dos procedimentos e protocolos.

Para a instituicdo acreditada, o primeiro diferencial estabelecido é a exceléncia
no desenvolvimento de suas atividades, através do reconhecimento de um processo de
certificacdo atualmente validado em diversos paises do mundo. O Manual Internacional
de Padrdes JCI torna-se um referencial de qualidade, que deve ser continuamente
seguido para garantir a melhor e mais adequada seguranca na prestacdo de assisténcia
aos clientes/pacientes. Além disso, a instituicdo acreditada passa a integrar uma rede
internacional, que possibilita o intercAmbio e o benchmarking entre as instituicdes, com
referenciais comparativos de qualidade, por intermédio de indicadores clinicos e
gerenciais.

Por outro lado, o paciente tem a garantia e a manutencdo da seguranca e
exceléncia na prestacdo dos servicos propostos. A adocdo de politicas, procedimentos,
rotinas e protocolos assistenciais, garantem o estabelecimento de padrdes de assisténcia
aos pacientes e familiares. Além disso, o processo de acreditacdo trata questdes como o
direito dos pacientes, a educacao de pacientes e familiares, 0 acesso e a continuidade do
cuidado ao paciente, com suas necessidades reconhecidas nas diferentes fases de seu
tratamento, garantindo seu acesso aos servicos disponiveis na instituicao.

Exemplos de instituicbes acreditadas no Brasil sdo: AMIL Total Care, RJ;
Hospital Copa D"Or, RJ; Hospital do Cancer Il (Instituto Nacional do Cancer), MS;
Hospital do Coragdo (Hcor), SP; Hospital Israelita Albert Einstein, SP; Hospital
Moinhos de Vento, Porto Alegre, RS; Hospital Sdo Vicente de Paulo,— RJ; Hospital
Sirio Libanés S&o Paulo, SP; Sociedade Hospital Samaritano S&o Paulo, SP.
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O numero de hospitais e clinicas interessados na creditacdo pela JCI vem
crescendo, principalmente alavancado pelo turismo de satde na intencéo de garantir sua
qualidade, especialmente uma vez que clientes de outros paises ddo preferéncia aos

hospitais acreditados por este 6rgao.

2- Cenario atual

O relatorio da Deloitte Center for Health Solutions (2008) apresenta 0s
resultados da busca realizada em varios paises que oferecem opcdes para atender as
necessidades de consumidores interessados em realizar procedimentos médicos fora dos
Estados Unidos.

Tal estudo aponta que o mercado global de turismo de salde é de cerca de US$
60 bilhdes, podendo alcancar US$ 100 bilhGes em 2010, com mais de 35 paises
prestando servicos médicos a estrangeiros.

Embora a procura por procedimentos médicos no exterior exista hd muitos anos,
o0 potencial de crescimento de alguns paises era limitado por questdes estruturais, como
comunicacdes, transporte, saneamento basico e energia. O avanco econémico alcancado
pelas nacdes emergentes gerou recursos e oportunidades para a criagdo de centros de
exceléncia médica, despertando o interesse de pacientes no mundo inteiro.

A mesma fonte identificou dez paises ou regides que possuem centros médicos
que se destacam: Africa do Sul, Brasil, Cingapura, Costa Rica, Hungria, india, Malésia,
México, Paises Arabes e Tailandia. Os pesquisadores da Deloitte realizaram analise
comparativa dos recursos disponiveis nestes paises focando trés variaveis: custos dos
procedimentos médicos versus similares norte-americanos, nimero de credenciamentos
JCI existentes no pais e procedéncia dos turistas de saude que utilizam os servi¢os do

pais. A sintese de resultados dessa analise estdo no quadro a seguir.

Custos , . .

. . . . Namero de Procedéncia dos turistas

Pais Servicos oferecidos relativos aos credenciais JCI da satde
EUA (%)
Africa do Sul Estética 30%-40% Nenhum ND
Brasil Estética 40%-50% 12 Estados Unidos
Cingapura ND 35% 13 410.000 turistas em 2006
. Estética e servigos AN .

Costa Rica dentarios 30%-40% 1 Estados Unidos
india ND 20% 10 450.000 turistas em 2007
Hungria Estética e servigos 40%-50% Nenhum Principalmente utilizado
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dentarios por europeus
Malasia mi'(;:‘g%'; :ﬁgtr::flsa 250 1 300.000 turistas em 2006
Meéxico EStét(;‘;?] £SEVIEOS | o506 3506 3 Estados Unidos
Paises Arabes Ez:r:;j 225\/?2220&162(;2@32 ND Ar;bﬁzflszggi ta) ND

avancados _ .
Tailandia 30% 4 1,2 mllhoez(():ioesturlstas em

Quadro 1: Comparativo de Turismo de Saude em paises selecionados
Fonte: Adaptado de Deloitte (2008)

De acordo com o The Economist (2008), em 2007 cerca de 750 mil americanos
viajaram em busca de tratamento médico com justificativas diversas, tais como o alto
custo da medicina nos paises desenvolvidos, em contraste com 0 baixo custo dos paises
em crescimento; o padrdo de exceléncia similar ou superior ao do proprio pais de
origem do turista; a busca de tratamentos e/ou procedimentos ndo permitidos ou néo
aprovados no pais de origem; o dominio de técnicas diferenciadas, dentre outras.

No entanto, a motivacdo principal que justifica de forma convincente a grande
maioria das viagens tem sido o fator econémico, cita Godoi (2008). Também menciona
0 exemplo de que uma mesma cirurgia realizada nos Estados Unidos que é um dos
principais paises emissores de turistas de saude, realizada por profissionais de formacao
similar, em hospitais luxuosos e com a mesma tecnologia de ponta pode custar até 15%
do valor cobrado nos Estados Unidos, em paises como Tailandia, india, Maléasia,
Cingapura, México, Costa Rica, dentre outros.

De acordo com a pesquisa da Mckinsey (2008), as principais caracteristicas das
instituicBes que atuam no turismo de saude sdo: segmentacdo e foco claro na atuacdo,
oferta de servicos de viagem e auxilio na adaptacdo cultural, existéncia do contato entre
médico e paciente antes da viagem e manutencao desse acesso ao médico até o regresso
ao pais de origem.

O estudo realizado pelos profissionais da McKinsey (2008) evidencia que, entre
0s principais fatores que influenciam a escolha de uma instituicdo estdo: reputagéo local
e internacional; credenciais do corpo clinico; transparéncia nas medidas de qualidade e
resultados obtidos e sistemas de cobranca rapidos e organizados. Por outro lado, entre

os fatores externos a organizagdo, 0 que € considerado de maior importancia pelos
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pacientes é o desenvolvimento econémico do pais, a percep¢do de seguranca e
facilidade de transporte disponivel e a reputacdo do pais visitado no pais de origem do
paciente, o que coincide com as colocagdes de Smith e Forgione (2007).

Este tipo de negocio pode ser um aliado na baixa temporada e o segmento do
turismo de saude torna-se negocio potencialmente atrativo para toda a cadeia produtiva
do turismo tradicional. De acordo com Giannini (2008), o Brasil entra na briga por uma
fatia do mercado contra gigantes como a Tailandia, uma das lideres do setor, que chega
a faturar US$ 500 milhdes por ano com o turismo médico, incluindo contratos com
empresas japonesas que passaram uma parte dos procedimentos rotineiros, como
consultas e check-ups de executivos, para realizacdo em paises do sudeste asiatico.
Mesmo a medicina brasileira sendo reconhecida e respeitada no mundo todo, a demanda
ainda é incipiente perto do mercado mundial.

Segundo Aranda (2009), os hospitais privados com tratamentos de ponta na
capital paulista, em 2008, registraram aumento de até 80% no volume de atendimento
de pacientes internacionais em relacdo ao ano anterior. Afirma, ainda, que se antes
apenas a cirurgia plastica estava na vitrine de procedimentos atrativos, agora a
oncologia, a ortopedia, a odontologia e a cardiologia dividem espaco nos tratamentos
solicitados pelos estrangeiros. A cirurgia plastica continua liderando o ranking de
procura por estrangeiros. Além da fama internacional, as técnicas brasileiras contam
com a beleza natural do pais como aliada. Isto se explica pela possibilidade que os
interessados em tratamento de saude podem conhecer belas praias brasileiras enquanto
realizam seus tratamentos.

O setor ganhou forca e em junho de 2007, a Agéncia de Promocdo de
Exportacdo e Investimentos (Apex-Brasil) e seis hospitais privados assinaram o0
Consorcio Saude Brasil, com o objetivo de fomentar e profissionalizar a divulgacao dos
servigos brasileiros para mercados internacionais. De acordo com o que foi publicado
pela Revista da Folha (2008), os participantes do Consorcio Saude Brasil investiram em
acOes de propaganda, criagdo de divisdo para estrangeiros além da ampliacdo do quadro
de funcionarios para atendé-los. Entre 0s servi¢os que os hospitais devem oferecer estéo
o diagnostico e o tratamento, segunda opinido medica através de recursos de video-
conferéncia, convénios com hospitais, médicos e fontes pagadoras nos paises alvos,

além de fornecer infra-estrutura para o bem-estar do cliente e seus acompanhantes que
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visitam o Brasil, bem como a certificacdo por organizac¢Ges internacionais, como a Joint
Commission International.

Segundo relata Oliveira (2008), o nimero de pessoas que vém ao Brasil para
tratamentos de saude ainda é timido, embora um pequeno avanco seja notado. De fato,
dados da EMBRATUR sobre estrangeiros que entraram no Pais para tratamento da
salde no periodo de 2004 a 2006 evidenciam ainda ser reduzido o nimero de turistas

que procuram realizar procedimentos médicos no Brasil. O quadro a seguir mostra esses

dados:

Turistas que entraram no Brasil para tratamento 2004 2005 2006
da salde

Numero 28.800 48.600 30.100
Percentual em relagdo do total de turistas 0,6 0,9 0,6

Quadro 2: Turistas que entraram no Brasil para tratamento da salde — Periodo 2004 a 2006
Adaptado de Oliveira (2008), a partir de dados da EMBRATUR (Instituto Brasileiro do Turismo).

Os dados confirmam que pouco mais de 30 mil turistas, ou 0,6% do total, vieram
ao pais para tratar a satde em 2006. Mesmo assim, frente aos resultados obtidos na
andlise da Deloitte e apresentados anteriormente, esse ndo € um segmento que possa ser

desprezado em funcdo dos diferenciais médicos que o pais apresenta.

3- Receptivo médico no Brasil

Para atender as necessidades do cliente internacional, foram criadas
organizacBes denominadas brokers, que consistem em empresas facilitadoras, também
chamadas de captadoras, que prestam servi¢cos ao paciente direcionando-0 a um pais,
cidade e hospital para realizar o procedimento desejado ou indicando profissionais
médicos e instituicbes de salde cadastradas, além de pesquisar as opc¢des disponiveis
para o tratamento solicitado.

Da necessidade da continuidade do atendimento ao paciente estrangeiro, surgiu o
denominado “Medical Concierge Receptivo” formado por empresas que oferecem
servigos complementares e que auxiliam os pacientes e seus acompanhantes durante
toda permanéncia no pais estrangeiro, desde a logistica da viagem, o receptivo local, os
tradutores e a assisténcia no pos-operatorio. O suporte oferecido por este segmento é
personalizado, adaptando as acomodacgOes e oferecendo servico de home care, com

profissionais aptos a garantir a méaxima tranquilidade até a finalizacdo do tratamento. O
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objetivo é propiciar aos interessados em obter servicos médicos no Brasil, a
aproximagdo com 0s respectivos provedores, entre eles, profissionais e instituigdes da
area médico-hospitalar.

Além do tratamento médico, a consultoria oferece compra e troca de passagens
aéreas, reserva de hotéis e o transporte pela cidade, permitindo que o turista de saide
possa desfrutar do lazer e da cultura do pais. S&o Paulo é a principal cidade brasileira a
receber turistas de salde. Segundo dados do site oficial da cidade, a capital paulista
recebe cerca de 9 milhdes de turistas anualmente, 2.5 milhGes sdo estrangeiros que vém,
na sua maioria, dos Estados Unidos, Argentina e Alemanha. 50% dos turistas da cidade
vém a negocios, 39% a lazer e o restante para compras, salde e cursos, entre outras
finalidades.

Especificamente em relacdo a estrutura de saude, o site aponta que a cidade
possui 147 hospitais e 24.957 leitos. Os tratamentos mais procurados no Brasil, na
avaliacdo de Gianini (2008), sdo: Cirurgia Plastica, Odontologia, Ortopedia,
Cardiologia, Neurologia, Fertilidade e Cirurgia Bariatrica.

O Brasil enfrenta algumas desvantagens, como possuir precos mais altos que
paises como a India, ter imagem de pais violento, deficiéncia na fluéncia da lingua
inglesa por parte do pessoal dos servigos, transito intenso e localizagdo dos principais
aeroportos, além da vantagem conquistada pelos concorrentes que estdo no mercado ha
mais tempo, sendo reconhecidos e contando com o apoio efetivo dos Orgaos
governamentais e a colaboracédo do setor privado.

Com o objetivo de disponibilizar informacg6es detalhadas sobre o assunto, foram
criados sites que trazem dados sobre especialidades médicas e procedimentos realizados
no Brasil, em varios idiomas. Com um grande nimero de profissionais e hospitais
credenciados, esses portais garantem auxiliar o paciente em todos os aspectos, desde a
escolha do hotel até a apresentagdo do médico que ira trata-lo. Além de conseguirem
explorar o segmento de saude, informando sobre estrutura e profissionalismo medico,
também mostram as belezas brasileiras como um atrativo diferencial.

O interesse para esse mercado tem despertado atencdo mundial. Para
acompanhar a evolucdo e as tendéncias, assim como para apresentar 0s produtos dos
diversos paises, surgiram eventos internacionais, tendo como principal representante o

Congresso Mundial de Turismo e Saude (onde o Pais € representado pelos membros do
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Consorcio Saude Brasil). Criado para atender profissionais, compradores empresariais e
prestadores de solugfes do turismo médico, foi lancado na cidade de Wiesbaden,
Alemanha, em Maio de 2006, com a participacdo de cerca de 40 prestadores de solucdes
e de 80 compradores empresariais provenientes de mais de 25 paises. Desde entdo, o
congresso vem conquistando ades&o significativa. A edi¢do de 2008 reuniu entre 150 e
200 dos mais qualificados compradores empresariais, além de mais de 100 prestadores
de servicos (hospitais, clinicas, resorts e spas), contando ainda com profissionais

experientes em turismo de saude, além dos principais meios de comunicacédo do setor.

Considerac0es Finais

Como todo o negdcio com potencial de crescimento, o Turismo de Salde requer
cuidadosa analise e acompanhamento, especialmente no ambiente académico.
Essencialmente multidisciplinar, provoca polémicas ao mercantilizar a saide em paises
onde a populagéo local ainda ndo tem acesso a0s mesmos Servigos propostos aos turistas
estrangeiros. Nota-se, também, o surgimento de especuladores na cadeia produtiva, com
intermediarios que fazem promessas de servicos que nao dominam ou conhecem; 0S
orgdos de fomento e captacdo de turismo no Brasil procuraram o0s hospitais de
referéncia como respaldo a suas iniciativas no exterior. Tais instituicdes, por sua vez,
investiram na acreditacdo da JCI para balizar suas agdes rotineiras e, a0 mesmo tempo,
“classificar” aquelas que estao aptas a prestar servicos aos turistas de saude.

O interesse crescente de grande parte dos paises por esse segmento sugere uma
maior reflexdo sobre como o Brasil podera obter crescimento sustentavel, analisando e
desenvolvendo a criacdo de politicas e planos de acdo educacionais, estruturais e de
seguranca, que possibilitem reverter a imagem do pais nos aspectos negativos,
posicionando-o como uma alternativa atrativa para esses pacientes. Por intermédio
dessa atracdo, o pais poderd investir mais em salde e, eventualmente, dar acesso a
servigos de padrdo internacional a populacao local.

Ha necessidade de ampliar as pesquisas sobre o tema, compreender as
motivacgdes além das econdmicas, estudar o legado para a comunidade local, bem como
interfaces com o turismo de lazer e o de negdcios. Este artigo teve a intencao de instigar
a discussdo sobre o tema, na certeza de que outros pesquisadores poderao se interessar e

ampliar a critica e a reflexdo sobre o Turismo de Saude.
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