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RESUMEN

Las politicas publicas constituyen un instrumento de los gobiernos para dar solucion a problematicas
sociales y representan la via para aprovechar los recursos enddgenos locales. Las politicas en Cuba
apuntan hacia la diversificacién de las ofertas turisticas, con especial énfasis en modalidades como
el turismo de salud. El presente estudio se trazé como objetivo proponer un modelo de politicas
publicas para la gestion del turismo de salud a nivel local. Se empled una metodologia mixta. El
estudio se definié como exploratorio, descriptivo y explicativo; se utilizaron los métodos de analisis-
sintesis, induccién-deduccion, revision bibliografica, analisis de documentos, encuesta y el método
Delphi. El analisis de antecedentes metodoldgicos condujo a la elaboracion de la nueva propuesta

ajustada a las caracteristicas propias del contexto local cubano. Se establecio el objetivo, los
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principios y las premisas que sostienen la herramienta, asi como los fundamentos de los
componentes y sus interrelaciones, lo que contribuyé a su modelacién grafica y, se validé la
herramienta mediante la evaluacidn de un equipo de expertos. Se comprobd su necesidad y
pertinencia a partir de las brechas determinadas en la literatura cientifica especializada respecto al

disefio de politicas publicas en turismo de salud a nivel local.

Palabras clave: autonomia local; desarrollo local; descentralizacidon; politicas publicas; turismo de
salud.

ABSTRACT

Public policies are an instrument of governments to solve social problems and represent the way to
exploit local endogenous resources. The Cuban policies are aimed at diversifying the tourist offer,
with special emphasis on forms such as health tourism. The present study aimed to propose a model
of public policies for the management of health tourism at local level. A mixed methodology was
used. The study was defined as exploratory, descriptive and explanatory; the methods of analysis-
synthesis, induction-deduction, literature review, document analysis, survey and the Delphi method
were used. The analysis of methodological background led to the elaboration of a new proposal
adapted to the characteristics of the Cuban local context. The objective, principles and premises
underpinning the tool were established, as well as the fundamentals of the components and their
interrelationships, which contributed to its graphical modelling, and the tool was validated by the
evaluation of a team of experts. It was found to be necessary and relevant based on the gaps
identified in the scientific literature regarding the design of public policies for health tourism at the

local level.

Keywords: local autonomy; local development; decentralization; public policies; health tourism.

RESUMO

As politicas publicas sdo uma ferramenta utilizada pelos governos para abordar problemas sociais e
representam um meio de alavancar recursos enddgenos locais. As politicas em Cuba visam
diversificar a oferta turistica, com énfase particular em modalidades como o turismo de salde. Este

estudo teve como objetivo propor um modelo de politica publica para a gestdo do turismo de saude
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em nivel local. Foi empregada uma metodologia mista. O estudo foi definido como exploratdrio,
descritivo e explicativo; os métodos utilizados incluiram analise-sintese, inducao-deducao, revisao
bibliografica, analise documental, questiondrios e o método Delphi. A andlise de precedentes
metodoldgicos levou ao desenvolvimento da nova proposta, adaptada as caracteristicas especificas
do contexto local cubano. O objetivo, os principios e as premissas que fundamentam a ferramenta
foram estabelecidos, assim como os fundamentos de seus componentes e suas inter-relagdes. Isso
contribuiu para sua modelagem grafica, e a ferramenta foi validada por meio de avaliacdo por uma
equipe de especialistas. Sua necessidade e relevancia foram confirmadas com base nas lacunas
identificadas na literatura cientifica especializada sobre o desenho de politicas publicas para o turismo

de salde em nivel local.

Palavras-chave: autonomia local; desenvolvimento local; descentralizacdo; politicas publicas;

turismo de saude.

INTRODUCCION

El estudio de las politicas publicas y el turismo de salud representa un paso esencial para comprender
los procesos de planeacidn y administracion territorial en funcidon de alcanzar el desarrollo
socioecondmico local. El incremento de las practicas de globalizacion a escala internacional
demuestra la necesaria transformacion y modernizacidn que requieren los procesos de la

Administracion Publica.

En Cuba, entre las principales transformaciones que plantea el Modelo de Actualizacion, se encuentra
la combinacidn del caracter centralizado de la planificacién socioeconémica con la descentralizacién.
Por ello, se concede mayor autonomia a las estructuras intermedias y de base, con especial énfasis
en el municipio (PCC, 2021). El Decreto-Ley 88 del 2024 (Consejo de Estado, 2024) fomenta este
principio a través del fortalecimiento del papel de las Administraciones Municipales en el
aseguramiento de servicios publicos esenciales como el de salud. A la vez, abre un camino hacia la
coordinacion y mejor gestién de los recursos locales a disposicion de actividades socioeconémicas no

subordinadas a las instancias gubernamentales, como el turismo.

El Decreto 140 del 2025 (Consejo de Ministros, 2025) establece un cambio estructural profundo, que

pasa de un modelo altamente centralizado a uno donde los municipios se convierten en actores clave
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del desarrollo. Esto contribuye al disefio de politicas publicas locales al transformar el rol del
municipio de simple ejecutor a ente normativo con autonomia. En este escenario, las
administraciones municipales adquieren la potestad de gestionar la oferta turistica local, los recursos
transferidos para optimizar sus infraestructuras y crear comisiones propias que coordinen los

sectores de salud y turismo.

El turismo de salud no solo se circunscribe al aprovechamiento de recursos naturales con fines
terapéuticos, sino que abarca la oferta de productos y servicios médicos. El actual crecimiento de la
demanda ha generado una nueva visién gubernamental, motivada por la realizacién de intercambios
y debates para una mejor gestion de esta industria desde el campo de las politicas publicas
(Gholipour & Esfandiar, 2025).

El estudio de los referentes metodoldgicos asociados a las politicas publicas y en el turismo de salud
muestra significativas aportaciones que resaltan la integracion del enfoque territorial en el analisis
de politicas, enfatizando en la participacion ciudadana, la gobernanza local y la heterogeneidad en
los efectos de las politicas. Sin embargo, son escasas las propuestas metodoldgicas que integren
ambas categorias y en pocos casos se ofrecen analisis detallados de capacidades institucionales,
mecanismos de coordinacion intergubernamental a nivel local o estructuras de gobernanza que
articulen a los actores locales. En el caso cubano, las investigaciones raramente se anclan en teorias
consolidadas de politicas publicas, salvo estudios como los de Gonzalez Paris (2008), Torres Paez
(2018) y Arteaga Prado (2022).

El analisis de estos antecedentes permite identificar, puntualmente, brechas en torno a herramientas
metodoldgicas que vinculen las politicas publicas con el turismo de salud: 1) no se conecta con
cuerpos de conocimiento acumulados en ciencia politica y administracion publica; 2) predominio de
estudios cualitativos, limitada integracién de enfoques cuantitativos o mixtos; 3) los modelos
raramente incorporan instrumentos de politica explicitos; 4) la mayoria de los estudios utilizan
disefios de caso Unico con alcance transversal, lo que limita la generalizacion de los hallazgos y la
capacidad para evaluar efectividad de politicas a mediano y largo plazo; 5) muchos modelos son
conceptuales o propositivos, afectando su aplicabilidad practica; 6) se centran en intereses de grupos
especificos o stakeholders, sin considerar las necesidades reales de los territorios y 7) los efectos del

turismo de salud en comunidades locales estan poco estudiados.
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Como resultado del analisis precedente se traza como objetivo proponer un modelo de politicas
publicas para la gestion del turismo de salud a nivel local. Desde una perspectiva tedrica, esta
propuesta contribuird a superar la fragmentacién conceptual actual, integrando campos que suelen

tratarse por separado como las politicas publicas, la gestion turistica y la economia de la salud.

Desde una mirada metodoldgica, el modelo permitird diagnosticar, disenar, implementar y evaluar
el impacto de politicas publicas en contextos locales, adaptandose a realidades con pocos recursos y
potenciando la interrelacién entre actores mediante una estructura de gobernanza participativa local.
En la practica, constituird una herramienta para resolver problemas de quienes gestionan territorios
con potencial para desarrollar el turismo de salud, maximizando beneficios econdémicos y

minimizando los impactos negativos para la poblacién local.
MATERIALES Y METODOS

En el estudio se empled una metodologia mixta, con predominio del enfoque cualitativo. Se definio
como exploratorio, al indagar sobre las herramientas de politicas publicas y gestién del turismo que
se han propuesto en el marco nacional e internacional; descriptivo al determinar las caracteristicas
de cada uno de los componentes del modelo y explicativo, al abordar las interrelaciones que se
establecen entre los elementos que lo integran. El disefio de la herramienta se dividié en tres fases

fundamentales:

1) Analisis tedrico para el diseifio del modelo de politicas puablicas para la gestion del

turismo de salud a nivel local

El principal objetivo es construir un marco conceptual que permita comprender la naturaleza del
turismo de salud como problema de politica publica a nivel local, identificar sus determinantes y

relaciones causales.

Método analitico-sintético: posibilitd realizar un analisis dimensional del turismo de salud (econémico,
juridico, medioambiental, social, accesible), caracterizar e integrar actores clave en el disefio de
politicas publicas y la gestion de esta modalidad. Permitié identificar relaciones causales entre los
componentes del modelo, asi como disenar indicadores para evaluar impacto de las politicas publicas

en turismo de salud.
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Método de induccién-deduccidn: se identificaron indicadores probados empiricamente en escenarios
similares y se consideraron brechas detectadas en estudios precedentes para optimizar la nueva

propuesta.

Revisién bibliografica: se identificaron y contrastaron las teorias existentes sobre las politicas
publicas y el turismo de salud; se definieron las variables clave y sus relaciones causales a partir de

la evidencia empirica documentada.

Analisis de documentos: se profundizé en el marco legal-regulatorio que establece las competencias
de los gobiernos locales en el ejercicio de las politicas publicas para el turismo de salud y permitié la
construccién del procedimiento de implementacidn a partir de los modelos, manuales y guias que se

emplean en otros escenarios.

2) Construccion del modelo de politicas publicas para la gestion del turismo de salud a

nivel local

El objetivo fue disenar la herramienta propiamente a partir de la informacion procesada con

anterioridad.

En esta etapa se modela la herramienta, considerando los componentes esenciales, se define el
objetivo que persigue, las premisas y los principios que la sustentan. En paralelo, se disefia su

procedimiento de implementacion que responde a las etapas del ciclo de politicas publicas.

3) Validacion del modelo de politicas publicas para la gestion del turismo de salud a nivel

local

El objetivo es corroborar que el modelo propuesto sea conceptualmente sdlido, coherente

internamente y relevante antes de someterlo a su implementacién.

Se selecciond un equipo de expertos, autoevaluados a través de cuestionarios para medir el
coeficiente de conocimiento (kc) y de argumentacion (ka) y determinar el coeficiente de competencia.
Se identificaron quince expertos que obtuvieron un indice superior a 0,8. El equipo quedd compuesto
por 8 académicos (procedentes de las universidades de La Habana, Matanzas, Las Villas y Holguin),

4 directivos del sector de la salud (Hospital Provincial Clinico Quirdrgico Docente Faustino Pérez y
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Comercializadora Servicios Médicos Cubanos S.A.) y 3 pertenecientes a entidades de gobierno

(Consejo de Administracidon Municipal de Matanzas y Gobierno Provincial de Matanzas).

Se aplicd el método Delphi para la validacion tedrica del modelo. Mediante un primer cuestionario,
se sometieron los componentes a valoracién de los expertos (representacién grafica, premisas,
objetivo, fundamentos, principios, procedimiento de implementacion y evaluacidon general). Se
empled una escala Likert con valores desde 1 hasta 5, donde: 1-Inadecuado; 2-Poco adecuado; 3-

Adecuado; 4-Bastante adecuado y 5-Muy adecuado.

Se determiné la fiabilidad del instrumento aplicado mediante el estadistico Alpha de Cronbach y la
validez de contenido, criterio y constructo. La validez de contenido fue realizada por el equipo de
trabajo mediante juicio de expertos. La validez de constructo se calculd a través del estadistico KMO,
con un valor de 0,69. La validez de criterio del instrumento se establecio a partir de la correlacion de
los constructos del modelo con los fundamentos tedricos de estudios de referencia en politicas
pUblicas y turismo de salud (Miranda Lorenzo, 2024; Ramirez Alvarez, 2023), lo que permitié
asegurar la coherencia del instrumento con marcos conceptuales validados en contextos similares.
Se analizaron estadisticos de frecuencia como la media, moda y mediana, que arrojaron las
tendencias segun las evaluaciones de los componentes del modelo. Como parte de la validacién
tedrica, se realizé6 una busqueda cientifica avanzada en herramientas de inteligencia artificial como
Consensus, Perplexity.ai y DeepSeek, en funcién de evaluar la necesidad del Modelo de politicas

publicas para la gestion del turismo de salud a nivel local.
RESULTADOS Y DISCUSION

El modelo propuesto introduce la gobernanza turistica como proceso inclusivo y participativo. Ello
conlleva a la identificacion de actores que puedan tener una influencia directa o indirecta en la
industria, de manera que contribuyan a una transformacion positiva y una optimizacion en la calidad
de los productos y servicios. El modelo comprende las tres dimensiones del desarrollo sostenible:

econdmica, social y medioambiental.

La herramienta avanza respecto a los antecedentes metodoldgicos en al menos cuatro direcciones
fundamentales: 1) integra el ciclo de politicas publicas con la gestidon operativa del turismo de salud,
superando la fragmentacién entre el disefio de politicas y la gestion turistica; 2) incorpora como

premisas habilitantes la autonomia municipal y el nivel de descentralizacién, lo que permite adaptar
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la herramienta a contextos de ingresos medios-bajos con tradicion centralista, un vacio identificado
en la literatura (Zeng, 2026); 3) prioriza la equidad en el acceso a los servicios de salud turistica sin
desatender a la poblacion residente, estableciendo la accesibilidad universal como principio rector, y
4) la herramienta propone procedimientos concretos de mapeo de actores y analisis de influencia,

operacionalizando la gobernanza colaborativa mas alla de declaraciones conceptuales.

El caracter holistico y transdisciplinar de la propuesta evidencia el enfoque de sistema, lo que permite
abordar los componentes como un todo a partir de sus interrelaciones. El Modelo de Politicas Publicas
para la Gestion del Turismo de Salud (Figura 1) persigue como objetivo general: proponer una
herramienta de politicas publicas para la gestion del turismo de salud a escala local que permita el
aprovechamiento de los recursos enddgenos territoriales y la creacién de alianzas entre actores para

la optimizacidn del servicio turistico de salud.
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Figura 1. Modelo de politicas publicas para la gestion del turismo de salud a nivel local

Fuente: Elaboracién propia
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Como sustento de la herramienta se establecen como premisas:

Estrategia de Desarrollo Municipal: sienta las bases para la gestién municipal. Integrada por
lineas, politicas publicas, programas y proyectos, en correspondencia con las politicas nacionales y

provinciales.

Autonomia municipal: establece el grado de independencia de los entes gubernamentales
municipales para dictar politicas publicas, administrar y gestionar sus recursos, dirigir y controlar los
procesos productivos locales y tomar decisiones concernientes a su demarcacion en funcién del

desarrollo territorial.

Preparacion profesional del personal: Nivel de especializacidn técnico-profesional de los actores
vinculados a la planificacion y gestién de la actividad, asi como al disefo y ejecucion de politicas

publicas desde una perspectiva local.

Nivel de descentralizacién: Atribuciones otorgadas a las instancias gubernamentales municipales
para gestionar sus recursos a partir de su propia planificacion e incidir en la soluciéon de problematicas

sociales en su demarcacion.

Disposicion y compromiso del gobierno local: Disposiciéon de las instancias de gobierno para
colaborar con el desarrollo de la investigacién y su proyecciéon para implementar el modelo que se

propone.
Para su consecucion, se debe cumplir con los principios que se presentan a continuacion:

Accesibilidad universal: Condicion que permite el acceso equitativo, inclusivo y auténomo a

productos, servicios y espacios por las personas, sin importar sus limitaciones fisicas o intelectuales.

Transparencia: Capacidad de los actores gubernamentales de ejecutar los procesos de manera
explicita, con claridad, que permita proporcionar informacién fidedigna a los agentes implicados con

el fin de una mejor comprension e interpretacion de los resultados.

Flexibilidad: Condicion que permite realizar cambios funcionales, a partir de la dinamica propia del

contexto donde se implementa la herramienta en funcién de su mejora continua.
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Alcance: Delimitacion del marco de accion en el que se encuadra el modelo a partir del

establecimiento de su objetivo general.

Etica: Normas morales que rigen el comportamiento de los actores involucrados, tanto en el plano
personal como profesional, que contribuyen a afianzar la veracidad y pertinencia de los procesos a

ejecutar.

Compromiso: Acuerdo preestablecido entre los actores gubernamentales y entidades involucradas

para contribuir en la construccién, implementacién y perfeccionamiento continto de la herramienta.

Sostenibilidad: Cualidad que describe la capacidad de duracién de los procesos implicitos en el
modelo por un periodo de tiempo prolongado, que tribute al desarrollo socioeconémico y la

conservacion de los recursos en el espacio donde se implementa la herramienta.

El contexto local constituye el marco de implementacion del modelo. Se identifican y correlacionan
los componentes que intervienen en el proceso de disefio y gestién de politicas publicas para el
desarrollo del turismo de salud. Se establecen como entradas los servicios de turismo de salud en
Cuba, con el objetivo de identificar las potencialidades con las que cuenta cada localidad para
satisfacer este tipo de turista. Se describen las caracteristicas de la demanda pues segun dimensiones

predefinidas.

Se propone realizar un diagndstico de la competencia en el marco nacional y regional. Se analiza la
existencia de infraestructura de apoyo a los servicios turisticos de salud, unido a la alta
especializacion de los recursos humanos. Se consideran fundamentales las certificaciones exigidas a
organismos e instituciones que brinden servicios de turismo de salud. Ello representa no solo una
condicién obligatoria en este contexto, sino un elemento distintivo, de prestigio y reconocimiento a

la calidad de la atencion sanitaria.

Se estudia la disponibilidad de recursos enddégenos que tributan al desarrollo del turismo de salud,
lo que permite la ejecucion de tratamientos y terapias de rehabilitacion en espacios locales. Se
examinan los actores claves involucrados en el proceso; agrupados en cuatro clUsteres: 1) gobiernos
locales, 2) sector empresarial (estatal y no estatal), 3) comunidad, y 4) otras instituciones (de salud,

sociales, culturales).
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El analisis anterior conduce a la formulacién y seleccién de la alternativa de politicas publicas mas
viable. Se analizan las alianzas entre politicas de los principales actores involucrados. Se define el
Ministerio de Comercio Exterior y la Inversidon Extranjera como actor principal en el disefio de politicas
de exportacién de los servicios de salud a nivel nacional, el cual cuenta con representacion a nivel

provincial y municipal a través del Departamento de Inversion Extranjera y Colaboracion.

Se reconoce a los gobiernos locales como principales usuarios para los que se elabora la herramienta.
La implementacion de la alternativa se proyecta a través de acciones de politicas publicas que
conllevan a la gestién del turismo de salud a nivel local. El caracter ciclico en el proceso de concepcién
de las politicas publicas promueve la identificacion y evaluacidon de indicadores que permiten
determinar los niveles de eficiencia, eficacia y efectividad de la politica publica como instrumento de

gobierno.

La herramienta se sustenta en el estudio del ambito juridico-legal, econdmico, tecnoldgico, ambiental
y socio-cultural. Por ello, se analiza el marco legal-regulatorio, precios comparativos y generacion de
divisas para mejorar la calidad de los servicios al cliente, disponibilidad de equipamiento tecnoldgico
y existencia de plataformas digitales que contribuyan a posicionar la imagen de Cuba como destino

de salud.

Se estudia el marco ambiental, de manera que se priorice la conservacion de los ecosistemas locales
a disposicion del turismo de salud. Se establece como base la equidad social, la inclusiéon y los rasgos
culturales, considerando el respeto a las comunidades locales y la accesibilidad a toda persona. En
el modelo, se representan las cuatro etapas del Ciclo Deming. Al interior, se comprende su
procedimiento de implementacion, conformado por seis etapas y diecisiete pasos que se

corresponden con las etapas del ciclo de politicas publicas.

Etapa I. Preparacion preliminar
Objetivo: conformar el equipo de trabajo mediante un proceso de seleccidon y capacitacion del
personal que contribuya en la implementacién de la propuesta.

Paso 1. Creacién del equipo de trabajo

Descripcion: se establecen criterios de selecciéon para fortalecer la representaciéon de diversos
sectores de la sociedad relacionados con el objeto de estudio. Se aplica el Método de Expertos, como

instrumento cualitativo para validar el coeficiente de competencia de cada integrante del equipo.
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Paso 2. Capacitacion de los implicados

Descripcion: se aplican dindmicas grupales que promueven el intercambio de conocimientos e
informacién sobre los procesos de politicas publicas y el turismo de salud. Se ejecutan seminarios,
talleres y entrenamientos donde se prioriza la participacion de los actores gubernamentales,
directivos de salud y turismo, quienes complementan, desde la vision practica, el enfoque y

confeccion del modelo.

Etapa II. Antecedentes de implementacion de politicas publicas

Objetivo: analizar el entorno y las problematicas que condicionan la implementacién de politicas

publicas para la gestion del turismo de salud a nivel local.

Paso 3. Diagnéstico de los problemas de politicas publicas que afectan el turismo de salud

Descripcion: se realiza un diagndstico de los problemas de politicas publicas que afectan el servicio
de turismo de salud en la localidad. Se disefia un arbol de problemas para ordenarlos segun
prioridades y alinearlos con los objetivos, las lineas estratégicas y las metas a fin de proporcionar

soluciones efectivas y eficientes.

Paso 4. Seleccion de la politica publica a trabajar

Descripcion: se realiza una revisiéon documental. Se tienen en cuenta los documentos que rigen el
marco legal regulatorio de la nacién referidos a las politicas publicas, los gobiernos locales, los
servicios de salud y el turismo. Se realiza un analisis comparativo de la Politica Turistica y la Politica
de Comercio Exterior seguin los Congresos del Partido Comunista de Cuba desde la implementacién
del Modelo de Actualizacién de la Politica Econdmica y Social del Partido y la Revolucién en el afo
2011. Se distinguen las principales modificaciones en el marco legal de la actividad turistica en el

pais, en correspondencia con las caracteristicas de cada periodo.

Paso 5. Caracterizacion de la politica a nivel local

Descripcion: se realiza una caracterizacion a partir de su aplicaciéon en el ambito local; esto permite
determinar las fortalezas y debilidades en funcién de las que se debe incidir. Se emplea la revisién
documental para profundizar en estudios precedentes, la entrevista en profundidad y la observacion

donde se detallan aspectos de interés para la investigacion.
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Paso 6. Estudio de la Estrategia de Desarrollo Municipal

Descripcion: en colaboracién con el Gobierno del Territorio y el equipo de expertos se analiza la
Estrategia de Desarrollo Municipal para comprender la direccion que sigue el desarrollo territorial y
las prioridades de los gobiernos. En el analisis de la estrategia se particulariza en las lineas referidas
al sector de la salud y al desarrollo del turismo en el territorio. De esta forma, se identifican las
modalidades que se promueven y se realiza un analisis critico de las potencialidades que presenta la

localidad para fomentar otras que no estan concebidas en los planes.
Etapa III. Formulacion y seleccién de alternativas

Objetivo: determinar las alternativas de politica publica mas viables y factibles para su
implementacion que permita el desarrollo del turismo de salud y el fomento de las potencialidades

de las localidades.
Paso 7. Disefio de alternativas

Descripcion: se elabora un arbol de objetivos que permita dar respuesta a las deficiencias
identificadas y proponer criterios mas ajustados a las necesidades del proceso. Para la seleccidon de
las acciones a implementar, se aplica el método de analisis multicriterio, basado en los elementos:
a) compatibilidad con el marco juridico-legal, b) participacién de los actores clave, c) disponibilidad

de presupuesto, d) sostenibilidad, e) impacto social, f) flexibilidad y g) monitoreabilidad.
Paso 8. Analisis de factibilidad de la alternativa seleccionada

Descripcion: el analisis de factibilidad comprende la evaluacién de las dimensiones legales, politicas,
medioambientales, sociales, técnicas y econdmicas que inciden en el desarrollo de la propuesta
(Tabla 1).


https://coodes.upr.edu.cu/index.php/coodes/article/view/966

ISSN: 2310-340X | RNPS: 2349 | COODES Vol. 14 No. 1 €966 (enero-abril)

Rojo Chaviano, M. L.; Gonzalez Paris, E.; Ledn Reyes, Y.; Arteaga Prado, Y. "Las politicas publicas 2026
para la gestion del turismo de salud a nivel local”.

https://coodes.upr.edu.cu/index.php/coodes/article/view/966

Tabla 1. Dimensiones para el estudio de factibilidad de una alternativa de politica publica

Dimension Caracterizacion
Comprende el estudio de la Constitucion de la Republica, las leyes, regulaciones y
Legal estatutos que norman la actividad en el pais e imprimen responsabilidades a los
ega . - ) _ i
organos gubernamentales para disefiar y ejecutar politicas publicas en su
demarcacion.
Disponibilidad de tecnologia que respalde la implementacién de la alternativa,
Técnica desde la infraestructura constructiva, digital y de servicios, hasta el dominio de los
procedimientos para la utilizacion de los recursos.
Politica Comprende el analisis de los actores clave y la opinidn publica.
Capacidad institucional para la implementacion de una alternativa de politica
o ) publica. Abarca los recursos humanos con los que se cuenta, asi como la logistica
perativa o . . S
de apoyo que implica la cadena de suministros, las acciones de comunicacion, los
medios de distribucidn, entre otros.
Sodial Nivel de incidencia y aceptacidon de una alternativa de politica publica por parte de
ocia
la sociedad o los actores clave.
L Implica el analisis de los recursos econémico-financieros de los que se dispone
Economico- _ B _ . L _
_ _ para la implementacion de una alternativa de politica publica, el estudio de los
financiera o
costos y los beneficios que ella genera.

Fuente: Elaboracién propia

Etapa IV. Alianza entre politicas principales

Objetivo: identificar las posibles alianzas entre las politicas de turismo y salud que contribuyan al

incremento de la calidad de los servicios y la percepcién de beneficios para ambos sectores.

Paso 9. Identificacion de la composicion de la politica de turismo de salud

Descripcion: se determinan las proyecciones que tienen los Ministerios de Salud Publica y Turismo

para desarrollar el turismo de salud en las localidades. Se examinan las politicas institucionales que
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direccionan el trabajo de la Comercializadora Servicios Médicos Cubanos S. A. y se realizan

entrevistas a directivos gubernamentales y de los sectores involucrados.
Paso 10: Identificacién y mapeo de actores

Descripcion: se confecciona un listado de actores locales cuya actividad influye en el ejercicio de las
politicas publicas y el desarrollo del turismo de salud, el cual se somete a evaluacién del equipo de
trabajo por medio de un cuestionario. Se argumenta el rol que cumple cada actor respecto a su

posicion en el entorno que se estudia, asi como su grado de responsabilidad.

A partir de la identificacién de los actores clave en los procesos que componen el modelo, se procede
a realizar un mapeo para determinar el nivel de interrelacion entre ellos y con las actividades

correspondientes al modelo. Para esta investigacion se establecen los siguientes objetivos:

1. Identificar los actores que participan en los procesos de politicas publicas para el turismo de
salud desde la localidad

2. Definir el rol que juegan cada uno de los actores respecto a las variables de estudio
Determinar el grado de interrelacién entre los actores identificados

4. Identificar posibles alianzas entre actores para el desarrollo del turismo de salud
Paso 11. Nivel de influencia de los actores en las politicas principales

Descripcion: se analiza el nivel de influencia de los actores identificados. Se realiza una triangulacién
metodoldgica, como via de obtencion de datos a partir de la utilizacion de multiples técnicas de

investigacion cientifica.

Etapa V. Implementacién

Objetivo: aplicar la alternativa de politica publica seleccionada para la gestion del turismo de salud.
Paso 12. Caracterizacidn de la oferta de productos y servicios de turismo de salud a nivel local

Descripcion: se identifican y caracterizan los productos y servicios de turismo de salud en el nivel
local. En el analisis se toman en cuenta los recursos y atractivos turisticos, la infraestructura de salud
con potencial para desarrollar el turismo, el personal de servicio, la tecnologia, conectividad y

accesibilidad.


https://coodes.upr.edu.cu/index.php/coodes/article/view/966

ISSN: 2310-340X | RNPS: 2349 | COODES Vol. 14 No. 1 €966 (enero-abril)

Rojo Chaviano, M. L.; Gonzalez Paris, E.; Ledn Reyes, Y.; Arteaga Prado, Y. "Las politicas publicas 2026
para la gestion del turismo de salud a nivel local”.

https://coodes.upr.edu.cu/index.php/coodes/article/view/966

Paso 13. Descripcion del perfil de la demanda de turismo de salud a nivel local

Descripcion: se realiza una caracterizacion estructurada del segmento de turismo de salud, con
implicaciones para la planificacion de la oferta y la gestion del destino. Se examinan los rasgos del
turista de salud, atendiendo a sus motivaciones, caracteristicas sociodemograficas y geogréficas y
se identifican patrones de comportamiento a partir de la recoleccion y el analisis de datos empiricos
(Rojo Chaviano et al., 2026).

Paso 14. Identificacion de las acciones para la gestién del turismo de salud a nivel local

Descripcion: se proponen un conjunto de acciones de politicas publicas que buscan una mejor gestion
del turismo de salud, sobre la base de una articulacidén eficiente entre los actores involucrados en el
proceso. Las acciones propuestas se someten a criterio de los expertos quienes validan la viabilidad

de su implementacion.

Etapa VI. Evaluacion

Objetivo: evaluar la implementacion de la alternativa de politica publica disefada para la gestion del

turismo de salud a nivel local.

Paso 15. Identificacion de indicadores para el cumplimiento de objetivos de la politica

Descripcion: este paso incluye la identificaciéon de indicadores que permitan evaluar el impacto de la
implementacion de la politica publica. Con este propésito, se realiza una revision bibliografica y
tormenta de ideas con el equipo de trabajo que permite delimitar aquellos necesarios para medir la

eficacia, eficiencia y efectividad de la propuesta.

Paso 16. Analisis de la meta evaluacion

Descripcion: se aplica una meta evaluacion que contribuye a comprender los resultados de la
evaluacion de las acciones de politicas, a través del analisis de los informes finales. Tomando en
cuenta la relevancia de este instrumento, se disefa una lista de chequeo cuyos items se ajustan a

los fines y caracteristicas del estudio.
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Paso 17. Estudio del comportamiento de los indicadores

Descripcion: toda vez analizados y procesados los resultados de los indicadores, se realizan
comparaciones y se visualizan posibles areas de mejoras en distintos procesos o procedimientos.
Para un mejor resultado, se propone el disefio e implementacion de una plataforma de monitoreo de
indicadores en tiempo real, que permita automatizar la recoleccion, analisis y procesamiento de la

informacion.

Para la implementacion del procedimiento se debe verificar la ejecucion de las premisas establecidas.
Esto requiere un cambio en la visidén de los ministerios involucrados respecto al disefio de politicas,
pues se manifiesta un alto grado de centralizacion, lo que deja poco margen de actividad a los
gobiernos locales con base en un beneficio multilateral. Se prevé la necesidad de proyeccion del
gobierno, bajo asesoria especializada, para disefiar politicas a partir de las bases metodoldgicas

propuestas, tomando en cuenta su sélido fundamento tedrico, metodoldgico y practico.

De no materializarse alguna de las premisas, se requerira la sensibilizacion y el debate con los actores
implicados que posean mayor grado de influencia en las politicas principales. Su cumplimiento recae
en los entes gubernamentales, que incluyen el Consejo de Administracién Municipal o el Gobierno
Provincial, de conjunto con la Asamblea Municipal o Provincial del Poder Popular, atendiendo al
alcance de la politica publica; las delegaciones del Ministerio de Turismo, las Direcciones Provinciales

de Salud y la direccién de la Comercializadora Servicios Médicos Cubanos S.A.

La validacidon tedrica del Modelo de politicas publicas para la gestion del turismo a nivel local se
realizd mediante el método Delphi. Se determind que el instrumento aplicado era fiable, un Alpha de
Cronbach de 0,807. Se realizé la validez de contenido mediante la valoracién positiva de los 15
expertos seleccionados, la validez de constructo a través del estadistico KMO con un valor de 0,69.
Se evidencidé una correlacidn significativa entre los expertos, con una media global de 4,84; mientras
que los estadisticos de frecuencia muestran el consenso con relacién a los elementos evaluados
(Tabla 2).
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Tabla 2. Evaluacion de los criterios de consenso entre los expertos (Ronda 1)

Criterio

Indicador

Evaluacion

Estadisticos de
tendencia central

Mediana =4-Acuerdo; Mediana =3-Neutro
(se excluye); Mediana <2-Desacuerdo (se
excluye)

La mediana de todos los
componentes fue mayor que 4

Rango
intercuartil (RIC)

RIC < 1 Consenso fuerte; 1 < RIC £ 2
Consenso moderado; RIC > 2 Sin consenso
(se excluye); RIC > 3 Desacuerdo (se
excluye)

Todos los componentes tienen RIC
<1

% consenso
entre 4-5

C = 80% muy fuerte; 70% < C < 80%
fuerte; 60% < C < 70% Moderado (se
excluye); 50% < C < 60% Débil (se
excluye)

En todos los componentes, el
porcentaje de consenso entre
expertos fue mayor que 80%

Fuente: Elaboracién propia

Todos los elementos del modelo se consideraron como adecuados, muy adecuados y bastante

adecuados (Figura 2). Se reconocié la pertinencia de la herramienta en el contexto cubano actual, a

partir de su caracter sistémico e integrador y la necesidad de fortalecer la descentralizacion en

sectores clave para el desarrollo del pais, como el turismo.

Procedimiento de implementacién

Evaluacién

Fundamentos

Objetivo
Principios
Premisas

Representacion grafica

m] mPA = A sBA =MA

Figura 2. Evaluacién de los elementos del Modelo de politicas publicas para la gestién del turismo

de salud a nivel local

Fuente: Elaboracién propia
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Se analizaron las sugerencias de los expertos, quienes propusieron a) potenciar las interconexiones
visuales entre los componentes internos; b) incluir la formacién del capital humano tanto para la
prestacion de los servicios de salud, como para la gestién de los procesos gubernamentales; c)
agregar la identificacién de los recursos naturales del territorio; d) integrar actores principales para
el disefio de las politicas publicas (Ministerio del Comercio Exterior y la Inversion Extranjera,
BioCubaFarma); e) introducir el estudio de la oferta y la demanda del turismo de salud y f) insertar
la accesibilidad como componente del modelo. Sobre el Ultimo elemento, las autoras consideran que
este constituye un elemento inherente, critico y transversal en su desarrollo, por lo que se establecid

como principio de la herramienta.

La tabla 3 sintetiza los elementos esenciales identificados en la literatura especializada sobre modelos
de politicas publicas en turismo de salud, contrastdandolos con su expresién en la propuesta

presentada.

Tabla 3. Elementos esenciales en un modelo de politicas publicas en turismo de salud

Elementos esenciales en
un modelo de politicas ||[Expresion en el Modelo de politicas publicas para la gestion del
publicas en turismo de turismo de salud a nivel local

salud

Considerar la gobernanza |[Incluye no solo los organismos rectores de las politicas de turismo de
colaborativa (Kim & Lee,

2021)

salud, sino todos los actores publicos o privados que tributen al

desarrollo de esta actividad.

La implementacion esta condicionada por la descentralizaciéon de
competencias y la concesién de autonomia local para ejecutar los
Adoptar un enfoque de ) )
_ o _ ||procesos que se desarrollan a este nivel. Esto trae consigo una
cambio paradigmatico (Kim

transformacion en los marcos de gestion tradicionalmente
& Lee, 2021)

centralizados, hacia modelos integradores multiniveles y

multiactorales.

Articular multiples
dimensiones (Loghman
Estarki, 2025)

Interdependencia dindmica entre los componentes del modelo, a
partir de un enfoque sistémico, los que operan en diferentes niveles

de agregacion, enfatizando en la escala local.
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Integrar el sistema de
Comprende la puesta en valor de la infraestructura sanitaria local en
salud como infraestructura . ) .
. funcion del turismo, no solo como centros de atencion medica
turistica central (Zeng,

internacional en los espacios locales.
2026)

. |[Reconoce la importancia del desarrollo del turismo en paralelo con su
Reconocer la co-evolucion

S impacto positivo en los sistemas sanitarios locales y los beneficios
dinamica (Zeng, 2026)

para las poblaciones residentes.

. No exacerba las desigualdades estructurales que se pueden generar
Incorporar explicitamente
por el impulso del turismo de salud; en cambio prioriza la gobernanza
la equidad

sanitaria responsable incorporando principios de justicia social

Fuente: Elaboracién propia

La comparacion sistematica con la literatura precedente revela que los modelos de turismo de salud
desarrollados en el sudeste asiatico (Guo et al., 2026; Liu & Wang, 2025; Tangon et al., 2025)
adolecen de una excesiva dependencia de politicas nacionales con escasa atencion a las
particularidades locales (Zhong, 2025). Frente a ello, el modelo propuesto incorpora el nivel de
descentralizaciéon como premisa habilitante, lo que constituye una innovacion para contextos de

tradicion centralista.

A pesar de sus aportes, el modelo presenta limitaciones que deben ser reconocidas. Primera, la
validacion realizada ha sido tedrica mediante juicio de expertos, por lo que se requiere una validacion
empirica en un municipio concreto para comprobar su aplicabilidad practica. Segunda, el modelo
presupone un nivel de capacidades institucionales y técnicas que puede no estar disponible en todos
los gobiernos locales cubanos. Tercera, el procedimiento de implementacidon demanda tiempos y
recursos que podrian ser dificiles de sostener en contextos de restriccion econdmica. Cuarta, el
modelo no aborda en profundidad los mecanismos de financiamiento sostenible para las acciones de

politica publica propuestas.

Desde una perspectiva teorica, la propuesta representa un avance significativo en la comprension y
abordaje de este fendmeno emergente. El turismo de salud local no puede ser comprendido
adecuadamente desde una sola disciplina, sino que requiere un marco integrador que articule las

ciencias politicas con la teoria del turismo y la gestion de los sistemas sanitarios.
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La fragmentacion disciplinaria observada en la literatura precedente (modelos de turismo de salud
gue ignoran la economia de la salud o modelos sanitarios que ignoran la competitividad turistica) ha
producido marcos analiticos incompletos. El modelo propuesto integra estos regimenes tedricos en
un marco coherente, reconociendo que el turismo de salud es simultaneamente un problema de

desarrollo econémico, de organizacién sanitaria y de equidad distributiva.

El modelo de politicas publicas para la gestion del turismo de salud a nivel local contribuye a superar
la fragmentacion conceptual existente entre las ciencias politicas, la economia de la salud y la gestion
turistica. La propuesta integra explicitamente la descentralizacién y la autonomia municipal como
premisas habilitantes, establece la accesibilidad universal y la equidad como principios rectores, y
operacionaliza la gobernanza colaborativa mediante procedimientos concretos de mapeo de actores

y analisis de influencia.

Para los gobiernos locales, la herramienta provee un procedimiento que permite disefiar y gestionar
politicas publicas para el turismo de salud, con base en el aprovechamiento de los recursos
endogenos territoriales y la creacion de alianzas entre actores para la optimizacion del servicio

turistico de salud.

En su concepcidn, los componentes del modelo posibilitan el diagnostico de la situacion real del
contexto y su transformacion a partir de la gestion de cada uno de ellos y sus interrelaciones. La
validacion del modelo ha sido tedrica mediante juicio de expertos, por lo que se requiere una
validacion empirica en uno o varios municipios cubanos con vocacion turistica para comprobar su

aplicabilidad practica y medir su impacto en indicadores de gestion.
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