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Apresentacao

O comportamento do consumidor de turismo vem mudando e, com isso, surgem
novas motivacoes de viagens e expectativas que precisam ser atendidas. Em um
mundo globalizado, onde se diferenciar adquire importancia a cada dia, os turistas
exigem, cada vez mais, roteiros turisticos que se adaptem as suas necessidades,
sua situacdo pessoal, seus desejos e preferéncias.

O Ministério do Turismo reconhece essas tendéncias de consumo como
oportunidades de valorizar a diversidade e as particularidades do Brasil. Por isso,
propde a segmentacao como uma estratégia para estruturacao e comercializacao
de destinos e roteiros turisticos brasileiros. Assim, para que a segmentacdo do
turismo seja efetiva, é necessario conhecer profundamente as caracteristicas
do destino: a oferta (atrativos, infraestrutura, servicos e produtos turisticos) e a
demanda (as especificidades dos grupos de turistas que ja o visitam ou que virdo
a visita-lo). Ou seja, quem entende melhor os desejos da demanda e promove
a qualificacdo ou aperfeicoamento de seus destinos e roteiros com base nesse
perfil, terd mais facilidade de insercao, posicionamento ou reposicionamento no
mercado.

Vale lembrar que as politicas publicas de turismo, incluindo a segmentacao do
turismo, tém como funcdo primordial a reducao da pobreza e a inclusdo social.
Para tanto, é necessario o esforco coletivo para diversificar e interiorizar o turismo
no Brasil, com o objetivo de promover o aumento do consumo dos produtos
turisticos no mercado nacional e inseri-los no mercado internacional, contribuindo,
efetivamente, para melhorar as condi¢des de vida no Pais.

Aaprendizagem é continua e coletiva. Diante disso, o Ministério do Turismo divulga
mais um fruto do esforco conjunto entre poder publico, sociedade civil e iniciativa
privada: as versdes revisadas e atualizadas de nove Cadernos de Orientagoes
Basicas de Segmentos Turisticos. Apresenta, também, dois novos cadernos:
Turismo de Saude e Segmentacéo do Turismo e o Mercado, que passam a fazer
parte desta coletanea. O objetivo é difundir informacoes atualizadas para influir
na percepgao daqueles que atuam no processo de promocao, desenvolvimento e
comercializacdo dos destinos e roteiros turisticos do Brasil.
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1. Introducao

A evolucdo do conceito de salde que, na atualidade, enfatiza a visdo
biopsicosocial' do ser humano, considerando seu bem-estar e, mais que
isso, a condicdo dinamica do processo saude-doenca, leva a busca continua
pela manutencdo da saude. Além disso, o fato de, contemporaneamente o
homem ser diretamente responsavel pelo processo de tornar-se saudavel ou de
assumir a consciéncia do auto-cuidado, remete a visualizacdo da promocéo e
manutencao da saude, prevencao e cura de doengas como agdes indissociaveis.

Diante desse contexto, surge o Turismo de Saude que, embora pareca ser um
novo segmento, € uma das mais antigas atividades turisticas, uma vez que,
deslocamentos em busca de saude tém ocorrido, desde a antiguidade, pelo
mundo todo, envolvendo tanto promocao e manutencao da saude, quanto a
prevencao e cura de doencas.

O que hoje se denomina Turismo de Saude, ao longo da histéria desenvolveu-
se mais fortemente calcado na busca pela cura, até mesmo pela tradicdo da
medicina ocidental, que enfatiza mais a doenca e a intervencdo do que a
prevencao. Entretanto, atualmente existe em ambito mundial, uma crescente
preocupacao com a manutencao da salde em seu aspecto preventivo e nao
apenas com a recuperagao, no aspecto curativo. Esse fato estd direcionando
as pessoas a buscarem “recursos naturais de tratamento desintoxicantes
e relaxantes, tdo necessarios ao desgaste psicofisico provocado pela vida
moderna”.?

No Brasil, o Turismo de Saude desponta como uma tendéncia da atualidade
para o desenvolvimento tanto do turismo, como da prépria area médico-
hospitalar por concentrar diferentes vantagens entre as quais se destacam:

e A crescente preocupagado com a saude e o bem-estar estimula o
fortalecimento do turismo como uma alternativa para o desenvolvimento
socio-econdmico das regioes;

* O segmento Turismo de Saude pode ser uma resposta positiva ao

"0 ser humano visto na perspectiva biopsicosocial pressupde considerarmos que elementos bioldgicos e hereditarios interferem na satde,
mas também o contexto socio-cultural e aspectos subjetivos como o bem-estar individual.
2SILVA & BARREIRA, 1994.



desafio da sazonalidade® do turismo, pois permite maior mobilidade
da promocao de servicos de saude preventiva ou curativa desvinculados
das épocas do ano tipicamente destinadas as viagens;

* O avanco da tecnologia contribui para tratamentos de satde inovadores
e, com os efeitos da globalizagdo, os mercados e as culturas ficam
aproximados.

Acrescenta-se a isso a significativa variedade de terapias disponibilizadas, o
atendimento com padréo internacional e os precos, muitas vezes menores, que
os praticados em muitos paises do mundo. Agregando valor a estas vantagens,
o Brasil tem a oferecer, ainda, um conjunto especialmente privilegiado de
paisagens e diversidade cultural.

Dessa forma, torna-se importante orientar o desenvolvimento deste segmento,
com informacodes conceituais, técnicas e institucionais que possam direcionar
as acdes de planejamento, gestdo e promocgao, além de facilitar e colaborar
na tomada de decisbes para a estruturacao e operacionalizacao dos produtos
de Turismo de Saude no Brasil.

3 Sazonalidade - caracteristica da atividade turistica que consiste na concentracdo das viagens em periodos determinados (férias, feriados
prolongados) e para o mesmo tipo de regido (verdo — praia, inverno — montanha/interior); alta e baixa temporada ou ocupac&o. (BRASIL,
Ministério do Turismo. Programa de Regionalizacao do Turismo — Roteiros do Brasil: Médulo Operacional 08 — Promocéo e Apoio
a Comercializacdo. Brasilia: Ministério do Turismo: 2007).



2. Entendendo o segmento

Para compreender as caracteristicas e a dindmica do Turismo de Saude, é
preciso conhecer um breve histérico e a contextualizacdo do segmento.

Por longo periodo de tempo, os recursos naturais tém sido aproveitados de
forma a produzir efeitos terapéuticos, o que tem motivado, em diversos paises,
o continuo deslocamento de pessoas em busca de tais beneficios.

No Brasil, a partir do final do Século XVIII, ocorreram as primeiras descobertas
de aguas de fontes naturais cujo gosto e, as vezes, odor as diferenciavam
das aguas comuns. A partir de entdo, muitas localidades passaram a ser
procuradas pelos seus recursos hidrominerais, por proporcionarem bem-estar
e tratamentos para a tentativa de cura de diversas doencas.

Em varios pontos do pais as dguas “brotavam” do solo e de montanhas, algumas
com temperaturas elevadas, trazendo consigo minerais e caracteristicas
radioativas propicias tanto para prevenir quanto para amenizar os sintomas de
alguns males. De acordo com Godoi (2004), foi assim que nasceu a exploracdo
comercial do uso desses recursos por parte dos donos das terras onde se
encontravam fontes e recursos hidrotermais, uma vez que as dguas passaram
a atrair pessoas de diversos lugares do pais e do exterior, que buscavam saude.

Pode-se dizer que o Século XIX foi rico no desenvolvimento das terapias com
as aguas ou hidroterapias, principalmente, para o chamado termalismo.*
A exemplo da Europa, no Brasil, as estancias hidrominerais progrediam
aceleradamente, com a contribuicdo de dois aspectos principais: o surgimento
das ferrovias, que facilitavam o acesso as estacoes de dguas e o interesse da
ciéncia em comprovar as qualidades curativas das aguas.

A partir disso, a realizacdo de estudos cientificos especificos pode ser vista
como um marco na transformacao conceitual vinculada ao termalismo, uma
vez que propiciou a transicao da era empirica para a clinica, com o controle das

40 termo Termalismo refere-se a banhos quentes e é usado de maneira genérica para designar o emprego das aguas minero—medicinais
com finalidades terapé@uticas.



aguas que, apds estas analises, passariam a ser consideradas aguas medicinais
(SILVA; BARREIRA, 1995). Deste modo, é marcante a influéncia destes estudos
para a evolucdo do turismo, em funcao do estimulo a movimentagdo de
pessoas que viajavam em busca de saude.

Também neste periodo, surgiram edificacbes de porte para atender asdemandas
de busca por salude associada ao entretenimento. Assim, historicamente, “as
termas, as estancias e os balnearios investiram em uma relacdo que marcou a
sociedade profundamente: os banhos e os jogos” (PAIXAO, 1999).

Estas duas atividades, banhos e jogos, tém convivido harmonicamente em
muitos paises, desde o auge do Império Romano. No Brasil, grandiosos hotéis-
cassinos foram construidos aliando o lazer aos tratamentos com agua, para
receber a alta burguesia e elite acostumada a vida européia. De acordo com
Paixao (1999), “os anos dourados do turismo brasileiro surgem a partir de
1920, com os cassinos incorporados aos hotéis de luxo e as estancias termais,
hidrotermais ou climaticas”. Entretanto, em 1946, o Presidente da Republica
da época cancelou definitivamente as licencas e concessoes para a pratica e
exploracdo de jogos de azar na Capital Federal e nas estancias hidroterépicas,
balneérias ou climéaticas (PAIXAO, 1999).

Percebe-se que, além de tal proibicdo, a urbanizacdo, a expansdo dos meios de
transporte, aliados a evolucdo da medicina e o avanco da industria farmacéutica,
contribuiram para que a procura pelas estancias hidrominerais motivadas por
tratamentos de satde diminuisse significativamente no Século XX. Entre outros
fatores, a descoberta da penicilina e o surgimento da “era dos antibiéticos”,
fomentou o interesse de pessoas a procurarem outras formas de cura. Assim,
os balneérios perderam espaco para alguns centros urbanos, dotados de
instalagdes e avancados equipamentos médico-hospitalares, ocasionando um
declinio das famosas estancias hidrominerais, principalmente, no que se refere
a maneira como foram concebidas.

Por outro lado, um dos efeitos do chamado progresso é um cenario social
com crescente aumento do estresse urbano. Este, aliado ao fendmeno de
uma marcante valorizacao da estética, mobiliza diversas pessoas a buscarem
tratamentos anti-estresse e estéticos. Tais fatos tém propiciado o aumento do
uso de terapias complementares® , devolvendo a importancia das estancias
hidrominerais, regides de balnedrios com spas® integrados, hotéis de lazer,

>Terapias alternativas/complementares (TAC) sdo as técnicas que visam a assisténcia a saude do individuo, seja na prevencao, tratamento
ou cura, considerando-o como mente/corpo/espirito e ndo um conjunto de partes isoladas. (Fonte: Hill A. Guia das medicinas alternativas:
todos os sistemas de cura natural. S&o Paulo (SP): Hemus).

5Conceitos, classificacdes e outras informagdes sobre spa sao abordados no item 3.4.1 deste Caderno.



dotados de servicos especificos para esta clientela.

Deste modo, apesar do declinio em um dado momento histérico, na atualidade,
cresce vertiginosamente o numero de pessoas que fazem turismo, buscando
tratamentos para a promocao e manutencao da salde, prevencao e cura de
doencas, ou mesmo com fins estéticos, almejando o bem-estar biopsicosocial.
E importante ressaltar que, a0 mesmo tempo em que O progresso, a
urbanizacdo, a expansao dos meios de transporte e a evolucao da medicina e
da industria farmacéutica foram fatores que contribuiram para o declinio do
Turismo de Satude em estancias hidrominerais no Século XX, estes colaboraram
com a expansao de um outro tipo de Turismo de Saude no Século XXI, o
médico-hospitalar.

Diante disso, percebe-se que atualmente é muito comum as viagens motivadas
pela satde estar focado no turismo médico-hospitalar uma vez que a procura
por tratamentos de salde em hospitais ou clinicas renomadas em outras
cidades vem se tornando um fato comprovadamente crescente, tanto no
Brasil como internacionalmente.

A analise da evolucdo do Turismo de Saude, em ambito nacional e internacional,
especialmente nas Ultimas décadas, permitiu a definicdo de um marco conceitual
fundamentado em aspectos que se referem a natureza da atividade turistica, a
motivacao do turista, e as caracteristicas dos equipamentos, dos servigos e do
ambiente. Diante disso, ap6s discussdes abrangentes com agentes da cadeia
produtiva do setor, o Ministério do Turismo ratifica o conceito adotado desde
0 ano de 2006:

Ressalta-se que os termos turismo hidrotermal, turismo hidromineral, turismo
hidroterapico, turismo termal, turismo de bem-estar, turismo de aguas, turismo
medicinal, turismo médico-hospitalar, entre outros, podem ser compreendidos
de maneira genérica como Turismo de Saude.

BRASIL, Ministério do Turismo. Segmentacéo do Turismo: Marcos Conceituais. Brasilia: Ministério do Turismo, 2006:53.



A fim de proporcionar melhor entendimento do conceito de Turismo de Saude,
sao explicados os termos a sequir:

a) Atividades turisticas
Constituem-se da oferta de servicos, equipamentos e produtos que viabilizam
o deslocamento e estada do turista:

e Transporte;

* Operacao e agenciamento turistico;
* Hospedagem;

* Alimentacao;

* Recepcao;

* Recreacao e entretenimento;

* Qutras atividades complementares.

b) Meios e servicos

Séo os fatores que determinam a escolha do destino. Podem caracterizar-
se pela prestacdo de servicos ofertados em equipamentos préprios da area
de saude (hospitais, clinicas, consultérios) e em equipamentos de saude
com enfoque turistico (spas, balnedrios, estancias), e também pela fruicdo
de condicdes e elementos com propriedades conhecidas como terapéuticas
(clima, agua, terra, ar).

¢) Fins médicos, terapéuticos e estéticos

Referem-se aos objetivos que motivam o deslocamento, isto é, a busca de
determinados meios e servicos que podem ocorrer em funcdo da necessidade
de tratamento e cura, de condicionamento e bem-estar fisico e mental.

De forma mais abrangente, entende-se, entdo, que 0s meios e servicos sao
ofertados para fins de:

Nesse sentido, entendem-se como motivacoes caracteristicas do Turismo de
Saude a:

* Promocao da saude — envolve acdes sistematicas e continuas. Seu
carater processual aglutina a educacdo e a prevencdo, mas nao se
limita a atividades ou a eventos esporadicos. Deste modo, abarca tanto



a educacdo para a mudanca de comportamentos quanto para prevenir
que maus habitos se iniciem por meio da construcao de estilos de vida
promotores da saude e qualidade de vida, em termos individuais e
coletivos (SOUZA; GRUNDY, 2004);

* Manutencao da saude — estd associada a situacoes e praticas que
possibilitam o lazer, descanso fisico e mental, diminuicdo dos niveis de
estresse, educacao de habitos e estilo de vida;

* Prevencao de doenca — envolve um conjunto de tratamentos que
podem ser acompanhados por equipes médicas ou profissionais
especializados, que visam a promocdo e manutencdo da saude e a
prevencao de determinadas doencas, por meio da aprendizagem e
manutencao de uma vida saudavel e equilibrada;

* Curadedoenca—envolvetratamentosrealizadoscomacompanhamento
de equipes médicas ou recursos humanos especializados e integrados
em estruturas proprias, os quais tém como objetivo a cura ou a
amenizacao dos efeitos causados por diferentes patologias.

Percebe-se que a necessidade de se realizar tratamentos médicos ou mesmo
a vontade de promover uma vida mais saudavel aliado a fatores como:
auséncia dos tratamentos necessitados no local de residéncia; maior qualidade
dos tratamentos oferecidos em outras cidades; precos mais acessiveis dos
tratamentos oferecidos em outros locais; possibilidade de conjugar a realizacdo
de um tratamento a uma viagem; entre outros, sdo alguns dos fatores de
atratividade e que caracterizam o Turismo de Saude.

Em suma, as principais caracteristicas dessa atividade referem-se a oferta de
tratamentos disponibilizados, tanto no ambito do turismo de bem-estar como
do turismo médico-hospitalar.

Como anteriormente mencionado, o Turismo de Salude pode ocorrer por
motivagdes diversas. Diante das caracteristicas e variacbes de motivos para sua
pratica e para fins de estruturacdo, promocao e comercializacdo de destinos,
roteiros e/ou produtos turisticos, este segmento tem sido organizado em
dois tipos de Turismo de Saude: turismo de bem-estar e turismo médico-
hospitalar.



De acordo com o Instituto de Turismo de Portugal (2006), ainda que se possa
assumir a existéncia de dois tipos de turismo associados a motivacao do
turista de saude, a fronteira entre a cura e a prevencao de doencas é de dificil
delimitacdo, em funcao da existéncia de pontos de confluéncia entre ambas.
Ou seja, mesmo que se consiga distinguir a dimensao curativa da preventiva,
a sua analise de forma isolada é dificultada, principalmente pela partilha
das infraestruturas onde sdo praticadas, pois uma mesma infraestrutura
ou tratamento pode atrair pessoas pela via da cura, prevencao ou ambas.
Além disso, esta discussao torna-se ainda mais complexa quando inseridas a
promocao e a manutencao da saude.

Somame-se a isso, 0s deslocamentos motivados pelos tratamentos estéticos, que
podem ocorrer tanto por motivos de promocdo e manutencdo da satde, como
por motivos de prevencao e cura de doencas. Portanto, podem ser realizados
em hospitais ou clinicas especializadas e em spas, termas, balnearios, entre
outros locais que também recebem turistas com tais objetivos, ou mesmo que
procuram apenas descanso e lazer.

a) Turismo de bem-estar

Assim, os procedimentos com o foco na promogao e manutencao da saude,
prevencao e busca do bem-estar também podem se realizar em multiplos
espacos, Uma vez que uma pessoa que vai a um hospital realizar um check-
up pode estar centrada mais na prevencdo. No entanto, apesar dessas
possibilidades, é mais recorrente que o tipo de tratamento vinculado ao
Turismo de bem-estar ocorra fora dos hospitais, principalmente em termas,
spas, resorts® e centros de bem-estar, por exemplo.

E importante ressaltar que, considerando que o Turismo de Satde também
envolve os deslocamentos motivados pela estética, esta estaria situada na
interface promocao-manutencdo da saude, além da cura-prevencdo. Fato
que pode ser comprovado, uma vez que a grande maioria dos tratamentos

8 Resort € um empreendimento hoteleiro de alto padrdo em instalacdes e servicos, fortemente voltado para o lazer em area de amplo
convivio com a natureza, no qual o hospede nao precisa se afastar para atender suas necessidades de conforto, alimentacao, lazer e
entretenimento. Disponivel em http://www.resortsbrasil.com.br. Acesso em novembro de 2010.



estéticos esta relacionada, simultaneamente, a procura de salde e em virtude
da aparéncia.

Vale lembrar que esta categorizacdo ndo pode ser tratada de modo linear,
uma vez que, quase sempre existe a combinacao dos cuidados de saude com
lazer, diversao, relaxamento e bem-estar.

b) Turismo médico-hospitalar
Do mesmo modo, tem-se como definicdo de turismo médico-hospitalar a
seguinte:

Neste caso, esta atividade engloba procedimentos e tratamentos medicinais,
odontoldgicos, cirdrgicos e nao-cirdrgicos.

Desta maneira, entende-se que o turismo médico-hospitalar e os procedimentos
com foco na cura podem ser realizados em espacos que oferecam as condicoes
necessarias ao tratamento, principalmente os hospitais, 0os consultorios,
clinicas estéticas e odontoldgicas. Por isso é denominado de turismo médico-
hospitalar.

Nesse ponto, torna-se necessario equalizar o entendimento acerca da
denominacdo de quem pratica o turismo médico-hospitalar: turista ou
paciente?

A resposta a essa pergunta depende do ponto de vista analisado. Para a area
médica, trata-se de um paciente que se deslocou em busca de um tratamento.
Entretanto, se analisado pelo olhar do turismo, o paciente nao deixa de ser um
turista, pois mobiliza a economia local e usufrui, em muitos casos, mesmo que
secundariamente, dos atrativos turisticos, bem como das atividades e servicos
turisticos, que viabilizam o deslocamento e a estada do paciente. Além disso,
para a grande maioria dos tratamentos, em funcdo da fragilidade do paciente,
este ndo viaja sozinho. Assim, o seu acompanhante também pode contribuir
positivamente para o desenvolvimento do turismo de uma localidade, tendo
em vista que muitas vezes este procura atividades turisticas para se ocupar
durante o tratamento médico do paciente ao qual estd acompanhando.



Ressalta-se que o “fazer turismo” pode estar relacionado a diversas motivagoes
e nesse caso trata-se de fazer turismo para tratar da saude.

E importante destacar que segundo a Organizacdo Mundial do Turismo (OMT,
2001):

Portanto, a pessoa que se desloca para realizar um tratamento de satde deve
ser tratada pela drea médica como um paciente, mas para fins de planejamento
e estruturacdo de destinos turisticos, essa deve ser considerada, sem prejuizo
ao tratamento, um turista.

Vale destacar que muitos dos turistas médico-hospitalares sao motivados
por tratamentos estéticos e nesses casos, a opcao pelo deslocamento para
determinados destinos em detrimento de outros pode centrar-se, nao
apenas no tratamento, mas também em funcdo dos atrativos turisticos
locais. Assim, alguns desses turistas, ou pacientes, dependendo do ponto de
vista, intencionalmente agregam duas motivacdes: o tratamento médico e a
possibilidade de desfrutar do potencial turistico do local.

Em suma, mesmo considerando a constante confluéncia das vertentes de
promogao e manutencao, bem como da preventiva e curativa, para fins de
politicas publicas, o Turismo de Saude deve ser analisado separadamente em
termos de bem-estar e médico-hospitalar.

Nesta linha de andlise pode-se considerar que o turismo de bem-estar esta
mais voltado a promocao e manutencao da saude e prevencao de doencas,
enquanto o turismo médico-hospitalar, na maior parte das vezes, esta
relacionado a cura de doencas.

Considerando as infraestruturas e os diferentes tipos de tratamentos oferecidos,
uma analise possivel do Turismo de Saude incidiria sobre os distintos tipos
de atividades que vém sendo realizados. Na dimensao médica-hospitalar,
atualmente as ocorréncias mais freqlentes sao de:

* Intervencbes cirlrgicas diversas, entre elas as cirurgias plasticas,
cardiolégicas, oftalmoldgicas, bariatricas;



* Tratamentos de oncologia, cardiologia e de reproducéo assistida;
* Tratamentos odontoldgicos;
* Check-ups e exames variados.

No que se refere ao bem-estar, tém sido realizados, com maior freqiéncia,
tratamentos com o foco no emagrecimento envolvendo dietas especiais,
procedimentos estéticos voltados para a dermatologia e cosmetologia,
além de praticas anti-estresse variadas. Estes, normalmente, sdao iniciados
por exames laboratoriais, avaliagdo corporal, acompanhados de massagens,
banhos, nutricao e, em alguns casos, com acompanhamento psicolégico e de
profissionais especializados.

Nessa dimensdo, encontram-se as chamadas terapias complementares, além
de outros tratamentos aqui tratados de forma nado exaustiva:

Terapias externas:

* Hidroterapia - utilizacdo terapéutica da dgua para uso externo, sob
formas e temperaturas varidveis. As aguas podem ser empregadas
aproveitando a termalidade (banhos) e a acdo hidromecanica (duchas,
hidromassagens, entre outras). Um exemplo muito comum de
hidroterapia é o Termalismo.

o Termalismo — compreende as diferentes maneiras de utilizagdo da
agua mineral e sua aplicacdo em tratamento de saude.® Refere-se
a banhos quentes e é usado de maneira genérica para designar
o emprego das aguas minero—medicinais com finalidades
terapéuticas;'®

* Fangoterapia - tratamentos com uso de argila e lamas;

* Psamoterapia - aplicacao terapéutica da areia. Ressalta-se que entre as
praticas de busca por saude, destaca-se o uso de areias monaziticas'
em tratamentos de doencas e até mesmo de forma preventiva;

* Massoterapia - massagens relaxantes, drenagem linfatica, massagem
ayurvédica, reflexologia, shiatsu, massagem ritmica;

* Cromoterapia - utilizagdo das cores com a finalidade de estabelecer o
equilibrio e bem-estar;

* Cosmetologia - aplicacdo de produtos cosméticos para fins terapéuticos

9BRASIL, Ministério da Saude. Politica Nacional de Praticas Interativas e Complementares no SUS: PNPIC: atitude de ampliacdo de
acesso. Brasilia: Ministério da Saude, Secretaria de Atencdo a Saude, Departamento de Atengdo Basica, 2008:23.

190 termalismo moderno engloba, além dos tratamentos de satide, a estética, relaxamento, alimentagdo saudavel, exercicios, clima, ar
puro, ambiente agradavel, contato com a natureza, boa hospedagem, infraestrutura turistica e cultural, proporcionando também lazer e
bem estar.

"S3o areias que possuem minerais pesados na composicdo, incluindo a Monazita. Este mineral amarelado possui Tério, que emana os
gases pesados de Radonio e Tordnio. Ambos possuem propriedades terapéuticas em exposicao de curta duracdo e em ocorréncias naturais;
assim como quando ocorrem dissolvidos em dguas minerais ou em microclimas de cavernas ou minas abandonadas.



e dermatolégicos;

Terapia das pedras quentes — técnica em que sao utilizados seixos lisos
no corpo do paciente, uns quentes e outros frios. Cada seixo é colocado
num local especifico para aliviar a dor muscular. E também conhecida
como Terapia Geotermal;'?

Aplicacbes externas - uso de bandagens, enfaixamentos, compressas,
cataplasmas (aplicacdo de uma pasta elaborada normalmente a partir
de plantas, argila, misturados em geral com dgua quente).

Terapias internas:

Terapia hidropinica - ingestdo de quantidade controlada de &gua,
indicada de acordo com suas propriedades medicinais;

Inaloterapia - feita com agua medicinal, e também por meio de seus
gases e vapores além de outras substancias;

Aromaterapia - terapia que emprega éleos essenciais com propriedades
medicinais, feito por ingestao, banhos, massagens, difusdo e dispersao,
inalacao direta, aplicacoes tépicas, aplicacbes cosméticas etc;
Fitomedicamentos - uso de chds medicinais e medicamentos
fitoterdpicos;

Medicamentos dinamizados - uso de preparacdes homeopaticas e
antroposoficas;

Alimentacao - natural, organica, com temperos terapéuticos, produtos
biodinamicos e alimentos funcionais.

Percebe-se que algumas das praticas citadas tém em comum a utilizacao
terapéutica da agua, que pode ser em funcdo de suas propriedades fisicas
(ingestdo) ou pelos beneficios térmicos e mecanicos (banhos de imersdo e
jatos). Diante disso, tém-se as inUmeras atividades de Turismo de Saude que
envolvem a dgua, pode-se mencionar como as mais recorrentes:

Crenoterapia — consiste na indicagdo e uso de aguas minerais com
finalidade terapéutica atuando de maneira complementar aos demais
tratamentos de saude.™

Talassoterapia - emprego da agua do mar além de outros recursos
naturais (climas, maresia, ondas, sol, areia, algas, lamas etc.) para fins
profildticos' e terapéuticos.

'2Disponivel em http:www. http://viverspa.com/glossario. Acesso em novembro de 2010.

13BRASIL, Ministério da Satde. Politica Nacional de Praticas Interativas e Complementares no SUS: PNPIC: atitude de ampliacdo de
acesso. Brasilia :Ministério da Saude, Secretaria de Atencdo a Satde, Departamento de Atencao Basica, 2008:23.

“Emprego de meios para evitar doencas.



Hoje, poucos destinos dispdem de informacdes sobre o Turismo de Saude.
Neste sentido, conhecer a realidade atual do segmento no Pais se uma tarefa
dificil.

O que se percebe é que no Brasil, cada vez mais, destinos de Turismo de
Salde estdo sendo ofertados ao mercado. Com a ampliacdo do interesse
por esse tipo de turismo, a realizacdo de estudos e pesquisas sobre a oferta
e a demanda relacionada a este segmento se tornam necessarias para uma
melhor compreensao da dimensdo e importancia do segmento para o
desenvolvimento do pais.

Na tentativa de vencer este desafio, alguns estados brasileiros ja realizam
estudos, relacionados, principalmente, ao levantamento da oferta existente e
ao perfil do turista do segmento.

Em ambito Federal, apesar de ainda ndo existirem estudos especificos sobre o
segmento, o Ministério do Turismo dispde de dados gerais sobre o turismo'
que podem servir de referéncia. Como exemplo pode-se citar a pesquisa
“Caracterizacao e Dimensionamento do Turismo Doméstico no Brasil - 2007",°
que é uma das fontes utilizadas para se compreender as principais motivacoes
de viagem do turista doméstico.” Conforme demonstra a tabela a seguir,
os dados indicam que 9,2% dos entrevistados indicaram como principais
motivacoes para suas viagens a satde (7,0%) e as visitas em estancias climatico/
hidrominerais (2,2%).

"> Disponiveis em http://www.turismo.gov.br/dadosefatos.

16 BRASIL, Ministério do Turismo; FIPE. Caracterizacdo e Dimensionamento do Turismo Doméstico no Brasil. Relatdrio Final.
Brasilia: Ministério do Turismo, 2007. Disponivel em http://www.turismo.gov.br.

70 universo da pesquisa corresponde a parcela da populacdo brasileira residente em domicilios particulares permanentes, situados em
areas urbanas do Pais.



Tabela 1 - Principal motivacdo para realizacdo de viagem doméstica, em %

Classe de renda mensal familiar

Motivos de0a4 ded4ail5 acimadeil5 Total
SM SM SM

Visita parentes/amigos (lazer) 59,0 52,3 41,9 54,4
Sol e praia 26,5 38,1 49,3 33,8
Compras pessoais (lazer) 9,8 10,5 11,9 10,3
Negocios ou trabalho 9,2 9,0 9,1 9,1
Turismo cultural 0,2 8,6 12,7 7,9
Diversao noturna 7,2 8,3 8,8 7,8
Visita parentes/amigos (obrigacao) 6,2 3.3 2,6 4,6
Religido 5,1 3,0 1,4 3,8
Ecoturismo 2,2 4,3 5,2 3,4
Eventos esportivos/sociais/culturais 3,3 3,0 2,8 3,1
Turismo Rural 2,2 2,2 2,3 2,2
Visita parentes/amigos (negécios) 2,4 1,7 1,8 2,0
Congressos, feiras ou seminarios 1,6 2,3 2,6 2,0
Praticar esportes 1,4 1,7 2,3 1,6
Compras de negdécios 1,2 1,6 2,3 1,5
Outros eventos profissionais 1,3 1,3 1,6 1,3
Cursos e educagdo em geral 1,1 1,4 1,3 1,3
Parques tematicos 0,7 1,5 2,2 1,2
Compras pessoais (obrigacdo) 1,0 1,3 0,9 1,1
Resorts/hotéis fazenda 0,4 0,8 1,8 0,7
Cruzeiros (se fez, mencione) 0,1 0,2 0,6 0,2
Outros 4,2 4,5 5,2 4,4
Total 162,9 169,1 177.8 167,1

Outro aspecto interessante apontado pela pesquisa é que o Turismo de Saude
é realizado por turistas de diferentes classes sociais, porém destaca-se entre a
classe de renda de 0 a 4 salarios minimos, sequido da classe de renda de 4 a
15 salarios minimos, sendo praticado em menor quantidade entre a classe de
renda acima de 15 saldrios minimos. Em contrapartida, quando analisada a
motivacdo Estancias climatico/hidrominerais, o quadro se inverte e mostra que
esse tipo de turismo é mais praticado entre a classe social acima de 15 salarios
minimos e em menor quantidade entre a classe de 0 a 4 salarios minimos.



J& em relagdo a entrada de turistas externos, dados da EMBRATUR™ mostram
que, em 2006, 0,61% dos turistas que entraram no Pais declararam ser por
motivo de salide, o que corresponde a um total de mais de 30 mil turistas.
No ano seguinte, este nUmero cresceu para 59 mil turistas, ou seja, 1,17 %
do total de visitantes. J&4 em 2008, entretanto, percebe-se uma queda do
indice em relacao a 2007. Apesar disso, percebe-se que a média de entrada de
turistas estrangeiros por motivos de satde no Brasil foi de 0,78% entre os anos
2004 e 2008, conforme dados apresentados na tabela a seguir:

Tabela 2 - Estimativa da chegada de turistas ao Brasil por motivo de salude

Estimativa de chegadas de turistas ao Brasil por motivo sadde - 2004-2008

Ano Chegada de t_uristas Motivo de viagem Estimativa da C.hegada
ao Brasil saude - % de turistas - Motivo satde

2004 4.793.703 0,58 27.568

2005 5.358.170 0,93 49.680

2006 5.017.251 0,61 30.431

2007 5.025.834 1,17 59.008

2008 5.050.099 0,62 31.482

Fonte: Estudo da Demanda Turistica Internacional (MTur/Fipe)

Deacordo coma EMBRATUR (2005), um dos principais propulsores do aumento
do fluxo de turistas que procuram o Brasil foi a fama das cirurgias plasticas
brasileiras, consideradas entre as melhores do mundo. Na atualidade, atras
dos Estados Unidos, o Brasil é o sequndo pais em quantidade de cirurgides
plasticos, tendo mais de 4.000 médicos credenciados para essa especialidade.
Além disso, dados da Sociedade Brasileira de Cirurgias Plasticas, apresentadas
em pesquisa realizada pelo Instituto Data Folha, em 2009, apresentam a
estimativa de que 629 mil cirurgias plasticas sdo realizadas por ano no Brasil.

Ressalta-se que a qualidade do Turismo de Saude depende do desenvolvimento
de pesquisas e da interacdo de diversas areas de conhecimento, com vistas
a aplicacdo de novas tecnologias e ao envolvimento da area académica do
turismo e da saude. As pesquisas, estudos e técnicas que, de alguma maneira,
possam beneficiar a atividade turistica precisam ser incentivados e divulgados,
a fim de nortear empresérios, pesquisadores, alunos e instituicdes publicas e
privadas.

Diantedisso, percebe-se anecessidade deum maiorenvolvimento deinstituicoes

'8 BRASIL, Ministério do Turismo. Estudo da Demanda Turistica Internacional 2004 - 2008. Brasilia: Ministério do Turismo, fevereiro
de 2010. Disponivel em http://www.turismo.gov.br



de ensino superior e centros de pesquisas avancadas no direcionamento de
estudos que avaliem e validem o resultado de terapias no processo de cura e
prevencao de doencas.

Percebe-se essa necessidade, por exemplo, pela auséncia de pesquisas em
aguas termais. Geralmente, cada estancia termal possui propriedades distintas,
tanto na composicdo quimica da dgua, quanto na temperatura de suas fontes,
e consequentemente alcancam tratamentos de diferentes doencas. Nesse
sentido, identificar e catalogar as especificidades das termas e correlaciona-las
aos tratamentos de salde indicados para cada necessidade seria uma forma
de fortalecer a destinacdo de turistas a locais especificos de tratamento para
cada tipo de doenca.

Outro exemplo de pesquisa que pode contribuir para o fortalecimento do
Turismo de Saude, em destinos que geralmente ndo se voltam para esse
segmento, apesar do grande potencial, é a pesquisa sobre a eficacia das areias
monaziticas em tratamentos de saude.

Quando se pensa nas pesquisas voltadas para o turismo, destacam-se as
que abordam as necessidades do turista de saude. Isso por que esse tipo
de turista muitas vezes precisa de um atendimento especial devido as suas
condicbes também especiais. Nesse sentido, pesquisas que identificassem
as especificidades de cada tratamento poderiam embasar a estruturacdo de
atrativos, servicos e do destino como um todo.

Conhecer os desejos, interesses e principalmente as necessidades do cliente
potencial é uma ferramenta de estratégia competitiva para produtos e servicos.
Compreender o perfil do turista de saude é, portanto, um passo importante
para a formatacdo de produtos compativeis com o publico deste segmento,
de forma a oferecer atividades e programas para atender suas expectativas e
suprir suas exigéncias e necessidades.

Vale ressaltar que ainda nao existem pesquisas nacionais que apresentem uma
base de dados consistente que possibilite identificar com precisao as principais
tendéncias sobre os habitos de viagem e preferéncias especificas do turista
de saude no Brasil. Diante disso, sdo apresentados a seguir perfis de turistas
da Europa — relacionado ao turismo de bem-estar — e dos Estados Unidos
— referente ao turismo médico hospitalar — para que se tenha uma base de
referéncia sobre o perfil do turista deste segmento.



Estudos encomendados pelo Ministério do Turismo de Portugal™ apontam as
preferéncias e habitos de consumo de turistas que realizam viagens, motivados
pela saude. Segundo a referida pesquisa, o perfil do turista de bem-estar
europeu, conforme quadro a seguir, é:

Quadro 1 - Perfil e habitos de consumo dos turistas que realizam viagens de satde e

bem-estar

Ambito

Perfil s6cio
demografico

Habitos de
informacao

Habitos
de compra

Consumidores europeus

Quem sao?
¢ Jovens, dos 20 aos 24 anos, com niveis de rendimento médio.
e Adultos, dos 40 aos 50 anos, com niveis de rendimento
médio-alto.
¢ Familias jovens, de rendimentos médios e com filhos pequenos.
¢ Seniores, dos 50 aos 60 anos, com niveis de rendimentos
médio-alto.

Como se informam?
e Agéncias de viagem
¢ Internet
* Brochuras/catalogos
* Imprensa especializada
¢ Informacédo de familiares e amigos

O que compram?
e Pacotes de wellness, spa e/ou talassoterapia, incluindo
alojamento e tratamentos

Onde compram?
* Agéncias de viagem
* Internet

Quando compram?
e Com 6 meses de antecedéncia para viagens de 1 semana
* Compras de Ultima hora para short breaks de 3 a 4 dias

Que tipo de alojamento compram?
e Hotéis de 4 a 5 estrelas
e Hotéis de charme

Que tipo de transporte compram?
* Carros para viagens dentro do destino
* Avido para viagens internacionais

1910 produtos estratégicos para o desenvolvimento do turismo em Portugal — Satide e Bem-Estar. Disponivel em http://ww.turismodeportugal.

pt Acesso novembro de 2010.



Ambito Consumidores europeus

Em que periodo do ano compram?
* As viagens tem lugar ao longo do ano

Quem compra?

* Casais
(b * Viagens individuais
Habitos * Grupos de amigos (sobretudo mulheres)
de compra . .
Quantos dias de estadia compram?

* Fins de semana para viagens locais

e 7 a 10 dias para viagens internacionais

Quantas vezes no ano compram?
* Viajam, em média, 2 a 3 vezes no ano

Que atividades realizam?

* Os mais jovens utilizam, essencialmente, programas de fitness
* Familias jovens com filhos pequenos tem preferéncia por spa
e Adultos procuram essencialmente métodos de prevencao de
doencas e experiéncias de descontracao

* Seniores procuram servicos de tratamento médico mais
tradicional ou spa, sendo a respectiva permanéncia de 2 a 3
semanas.

Habitos de uso

Fonte: European Travel Monitor-2004, IPK; analise THR.

Nos Estados Unidos da América, a Associacdo de Turismo Médico (Medical
Tourism Association — MTA), primeira associacdo internacional sem fins
lucrativos de suporte aos turistas de sadde, realizou uma pesquisa?® junto
aos turistas médico-hospitalar americanos. Esta pesquisa teve com objetivo
entender as razdes pelas quais estes decidem viajar para o exterior para realizar
tratamentos médicos. Os resultados estao sumarizados a seguir:

* Cercade 80% dos pacientes de Turismo de Saude viajam acompanhados;

* 95% dos pacientes dizem que seus acompanhantes fazem turismo
durante os procedimentos médicos do paciente, como passeios,
restaurantes (fora do hospital ou hotel), visitas a museus, teatros, entre
outros;

* 73,2% dos pacientes de Turismo de Saude buscam informacodes sobre
os paises onde fardo os procedimentos médicos, hospitais e médicos
na Internet;

* 31,7% destes pacientes buscam procedimentos de cirurgia bariatrica
ou para perder peso; 22% buscam procedimentos ortopédicos e 12.2%
buscam procedimentos cosméticos;

*  85% afirmam que o nivel de servico recebido foi superior ao recebido

2 Disponivel em: http://www.medicaltourismassociation.com/en/index.html. Acesso em novembro de 2010.



no seu pais de origem (EUA), 92% se sentiram entre muito seguros e
seguros nos paises de destino e 70% nao tiveram qualquer problema
de barreira com a lingua;

* 63,4% dos pacientes afirmarem que a experiéncia que tiveram foi, no
geral, melhor do que a experiéncia que teriam nos Estados Unidos e
nenhum afirmou que a experiéncia seria pior;

* Quando perguntados se recomendariam a um amigo a viagem de
Turismo de Saude, 92% respondem que sim e 87% responderam que
voltariam a fazer Turismo de Saude em outro pais que ndo os EUA;

* A pesquisa mostra, ainda, a importancia da acreditacdo internacional?’
dos hospitais, sendo que 80,5% dos pacientes afirmaram que isso foi
decisivo em sua escolha para a viagem de Turismo de Saude.

Com os resultados dessas pesquisas, pode-se chegar a muitas conclusoes,
dentre essas se destaca a de que o Turismo de Saude é um dos segmentos
que se apresenta como uma alternativa para a sazonalidade, intrinseca a
atividade turistica, pois permite maior mobilidade da promocgao de servicos
de saude preventiva ou curativa desvinculados das épocas do ano tipicamente
destinadas as viagens de lazer.

Quando se trata da prestacdo de servicos turisticos, de modo geral aplicam-se
alguns dispositivos legais pertinentes aos meios de hospedagem, operacao e
agenciamento turistico, guiamento, transportes e eventos etc.

Por outro lado, percebe-se que existem poucos marcos legais que se relacionam
as questoes do Turismo de Saude. Essa caréncia de atos regulatérios especificos
é um dos fatores que tem dificultado o desenvolvimento do segmento.

Ressalta-se que este Caderno aborda os principais marcos legais que impactam
o Turismo de Saude, servindo como base de consulta aos interessados em
desenvolver produtos turisticos voltados a este segmento.

E importante destacar que outras normas — até mesmo em ambito estadual e
municipal — também trazem impactos ao segmento, apesar de nao abordadas
neste documento, e podem subsidiar discussdes para solucdo de entraves
legais relacionados ao segmento.

2' A Acreditacdo e/ou Certificagdo é um processo no qual uma entidade, separada e distinta da instituicdo de saide, normalmente néo-
governamental, avalia a instituicdo de satide para determinar se ela cumpre uma série de requisitos padréo projetados para melhorar
a qualidade dos cuidados de satde. Este processo voluntario fornece um compromisso visivel de uma instituicdo para continuamente
garantir um ambiente seguro para seus pacientes e equipe. Disponivel em http://pt.jointcommissioninternational.org/enpt/Accreditation-
and-Certification-Process. Acesso novembro de 2010.



Sendo assim, em ambito Federal, merecem destaque as seguintes normas,??
divididas pelo tipo de turismo e pela legislacao em que se enquadram:

Quadro 2 - Legislacdo e dispositivos legais relacionados ao Turismo de Satde

Legislacao

Legislacao
turistica

legislacao
especifica
do setor do
turismo.

Prestacao
de servicos
turisticos®

informa as
obrigatorie-
dades das
empresas
ou pessoas
gue exercam
atividades
econdmicas
relacionados
ao turismo.

Principais
instrumentos
legais

Lei do Turismo
-ne11.771, de
17 de
Setembro de
2008, regula-
mentada pelo
Decreto n2
7.381, de 2 de
dezembro de
2010.

Lei do Turismo -
n°11.771, de 17
de Setembro de
2008 -

Capitulo V.

Codigo de
Defesa do
Consumidor - Lei
n° 8.078/90.

Codigo Civil - Lei
n° 10.406/2002
— Artigos 186 e

927.

Escopo

Capitulo Il - Estabelece normas sobre a Politica Nacional
de Turismo, define as atribui¢cdes do Governo Federal no
planejamento, desenvolvimento e estimulo ao setor tu-
ristico.

Capitulo IV - Dispoe sobre o Fundo Geral de Turismo e o
fomento a atividade turistica.

Disciplina a prestacao de servicos turisticos, o cadastro, a
classificacdo e a fiscalizacdo dos prestadores de servicos
turisticos. Informa os prestadores obrigados ao cadastro
no MTur, além de tratar das infracdes e penalidades exis-
tentes.

As relacbes de consumo na drea de turismo séo prote-
gidas pela Constituicdo Brasileira e regidas pelo Cédigo
de Defesa do Consumidor, que, estabelece normas de
protecdo e defesa do consumidor, de ordem publica e
interesse social.

Indica a responsabilidade do prestador de servico ao cau-
sar danos a uma pessoa.

2 possivel ter acesso & maior parte delas em http://www.planalto.gov.br
2 Disponivel em http://www.turismo.gov.br



Legislacao

Acessibilidade

refere-se as
formas de
preparacao para
o atendimento
de pessoas com
deficiéncia.

Legislagao
sanitaria
exigéncias para
se garantir a

manutencdo da
salide humana.

Turismo de
bem-estar

Termalismo -
legislacao
especifica do
turismo em
estancias
hidrotermais.

Turismo
médico-
hospitalar

Cédigo de
Etica Médica

- Informa as
normas éticas
que devem ser
seguidas pelos
médicos.

Principais
instrumentos
legais

Decreto-lei n®
5.296/2004.

ABNT NBR 9050
- 2004.

ABNT NBR
15599-2008.

Escopo

Regulamenta a lei 10.098/2000, que estabelece nor-
mas gerais e critérios basicos para a promocao da aces-
sibilidade das pessoas com deficiéncia ou mobilidade
reduzida.

Normatiza a acessibilidade a edificacoes, mobiliario,
espagos e equipamentos.

Dispde sobre a acessibilidade na comunicacdo da pres-
tacdo de servicos.

E importante destacar que tanto no turismo de bem-estar quanto no tu-
rismo médico-hospitalar sempre deve ser observada a legislacdo sanitaria

pertinente.?*

Decreto-Lei n2
7.841 de1945.

Portaria n2 374 de
20009.

Portaria n2 971 de
2006.

Resolugao CFM ne
1.246/88.

24 Disponivel em: http://www.anvisa.gov.br
2 Crenologia: refere-se as atividades que envolvem o uso das aguas minerais para usufruir de seus beneficios, principalmente vinculados
as suas propriedades quimicas e fisico-quimicas, tanto por meio da ingestao quanto na utilizagdo de banhos de imersao.

Cédigo de Aguas Minerais - Dispde sobre a criacao da
Comissao Permanente de Crenologia,” regula a pes-
quisa e lavra das aguas minerais e potaveis de mesa do
Pais além de classificar as estancias hidrominerais se-
gundo caracteristicas terapéuticas das aguas minerais
e quanto a adequacdo as normas sanitdrias vigentes.

Aprova a Norma Técnica n® 001/2009 que dispde so-
bre as especificacdes Técnicas para o Aproveitamen-
to de dgua mineral, termal, gasosa, potavel de mesa,
destinadas ao envase, ou como ingrediente para o
preparo de bebidas em geral ou ainda destinada para
fins balneérios, em todo o territério nacional.

Aprova a Politica de Praticas Integrativas e Comple-
mentares (PNPIC) no Sistema Unico de Saude. A partir
dessa portaria o tratamento termal — Termalismo So-
cial e Crenologia passa a integrar o Sistema Unico de
Saude — SUS.

Contém as normas éticas que devem ser seguidas pe-
los médicos no exercicio da profissdo, independente-
mente da fun¢do ou cargo que ocupem.



Em relacdo ao turismo de bem-estar, mais especificamente ao termalismo,
percebe-se que a legislacao tem progredido gradativamente. Além disso,
muitos estados e municipios ja tratam do tema em suas Constituicoes Estaduais
e Leis Organicas, respectivamente.

Entretanto, quando se refere as outras atividades do turismo de bem-estar,
percebe-se que ainda ha uma grande caréncia de legislagao.

No que se refere a legislacao relacionada ao turismo médico-hospitalar deve-
se observar que nao existe uma lei especifica para esse tipo de Turismo de
Saude, entretanto, deve-se considerar a legislacao pertinente a drea médica
como um todo.

Cabe ressaltar que se encontra em tramitagao no Congresso Nacional o Projeto
de Lei n° 5.655/2009, que dispde sobre o ingresso, permanéncia e saida de
estrangeiros no territdério nacional, o instituto da naturalizacdo, entre outros.
O Projeto de Lei prevé a existéncia de um visto temporario concedido aos
estrangeiros por ocasiao de tratamentos de sadde. Se aprovado, o visto para
tratamento de salude poderd ser excepcionalmente concedido, em carater
temporario, por até um ano, ouvido o Ministério da Saude, extensivo a um
acompanhante, admitindo-se a prorrogacao enquanto durar o tratamento.
Além disso, a concessao do visto serd exclusiva para tratamento de carater
privado, sendo vedada a utilizacao de recursos do Sistema Unico de Salde e o
detentor do visto serd proibido de exercer atividade remunerada.

E importante salientar, também, a necessidade de se atentar para as
modificacoes ou criagdes de normas envolvendo o turismo médico-hospitalar.
Discussoes acerca da entrada de estrangeiros no Brasil, regras de planos
de saude, entre outras, estdao sempre em discussao e podem alterar algum
procedimento atualmente adotado.

Por fim, uma lei que merece destaque é a Lei n.° 8.078, de 11 de setembro de
1990, que institui o Codigo de Defesa do Consumidor, estabelece uma série de
direitos ao consumidor em relagdo a qualidade do produto ou servico, ou seja,
o direito ao principio da qualidade; o direito do consumidor de ser informado
sobre as reais caracteristicas dos produtos e servigos, ou seja, o direito ao
principio da transparéncia; e, por ultimo, a norma da protecdo contratual ao
consumidor ou o direito ao principio da protecao contratual.

O Cédigo do Consumidor deu nova redagdo a varios dispositivos da Lei n°
7.347, de 24/07/1985, que previne acao de responsabilidade por danos



causados ao meio ambiente (art. 1°, ). Com o entrosamento entre as duas
leis, o direito de defesa dos consumidores e das vitimas podera ser exercido
em juizo, individualmente, ou a titulo coletivo. A defesa coletiva serd exercida
“quando se tratar de interesses, ou direitos difusos”, entendida como “os
trans-individuais, de natureza indivisivel, de que sejam titulares pessoas
indeterminadas e ligadas por circunstancias de fato” (art. 81, paragrafo Unico,
| do Cédigo).






3. Bases para o desenvolvimento
do segmento

Uma vez entendidas as caracteristicas especiais do Turismo de Saude e do
respectivo turista, é possivel compreender as principais questdes que envolvem
o seu desenvolvimento em ambito nacional, regional e local. E importante
observar que, em funcdo das particularidades desse segmento, principalmente
em relacdo as especificidades de cada tipo de Turismo de Salude anteriormente
apresentados, a sua viabilidade pressupde levantamentos e analise diferenciada
dos demais tipos de turismo.

Quando se pensa em desenvolvimento de um segmento turistico deve-se levar
em consideracdo primeiramente a identificacdo do potencial turistico para
esse dado segmento em todos os niveis, quais sejam: nacional, regional e
local. Dessa forma, o primeiro passo a ser dado rumo a estruturacao desse tipo
de turismo ¢ identificar e avaliar os principais atrativos.

Nesse contexto, compdem a oferta necessaria para que um destino possa
desenvolver produtos de Turismo de Saude:

*  Spas,

* Resorts,

e Balneérios;

e C(Clinicas médicas;

* Hospitais;

e Centros de bem-estar;

* Qutros estabelecimentos que se enquadrem na tematica de Saude.

Percebe-se que a identificacdo é o primeiro passo e deve ser seguido pela
avaliacdo e pelo cruzamento das informagdes levantadas.

A partir desse levantamento, tem-se uma visdo mais ampla do que a regido
tem a oferecer para o segmento, além de facilitar a articulacdo dos atores

interessados no desenvolvimento desse tipo de turismo.

A observacao dos destinos com vocacao para o Turismo de Saude, suas



caracteristicas e necessidades, e a analise conjunta quanto a implantacdo e
aprimoramento da infraestrutura no contexto regional devem ser consideradas
acoes prioritarias no planejamento da atividade.

Assim, na implantacdo e adequacao de infraestrutura turistica e de apoio ao
turismo deve ser definido o que compete ao setor publico e em que ambito
e area, e quais as atribuicdes do setor privado, enfatizando-se qual é a
responsabilidade de cada um nesse processo, para que as agoes desenvolvam-
se de forma conjunta, evitando que sejam proteladas ou implantadas em
duplicidade.

Com o intuito de buscar informagdes acerca da regido, uma estratégia
recomendada é a inventariagdo da oferta turistica,?® que compreende o
levantamento, a identificacdo e o registro dos atrativos, dos servicos e
equipamentos turisticos e da infra-estrutura de apoio a atividade, tendo como
finalidade servir de instrumento de consolidacdo das informacoes para fins de
planejamento e gestao da atividade turistica.

O processo de inventariacdo possibilita o levantamento de diversos elementos
da oferta turistica do segmento de Turismo de Saude, como:

e Atrativos naturais;

e Existéncia de fontes hidrominerais e termais;

* Infraestrutura de apoio ao turismo;

* Meios de hospedagem;

* Servicos e equipamentos médico-hospitalares.

Vale ressaltar que, informagdes atualizadas e confidveis acerca da oferta turistica
de determinado destino ou regido, sao fundamentais para a formatacdo de
produtos e estratégias de promocao eficazes, podendo facilitar e incrementar
a oferta de produtos complementares, aumentando assim a permanéncia
média e a qualidade da experiéncia do turista que visita o local.

Além disso, dentro do processo de planejamento e gestdo é fundamental o
levantamento de informagdes turisticas e ndo turisticas para a elaboragao
de um pensamento estratégico sobre aquilo que se pretende em relacdo ao
segmento a ser trabalhado.

Dessa forma, julga-se de fundamental importancia a elaboracdo de um
diagnostico que subsidie a correta tomada de decisdes e definicdo de

% Formularios e metodologia de inventariagdo da oferta turistica estdo disponiveis no sitio eletronico http://www.turismo.gov.br



estratégias de mercado, a fim de melhorar o desempenho do turismo de uma
localidade.

O estabelecimento de parcerias e a formacao de redes é um fator de grande
relevancia para o desenvolvimento de um segmento turistico em uma regiao.
As parcerias podem ocorrer entre o poder publico e a iniciativa privada
que oferecem servicos turisticos e de apoio ao turista. Para se efetivar o
estabelecimento de parcerias, € importante a identificagdo das liderancas entre
os atores da cadeia produtiva, o estabelecimento de diretrizes para a formacao
de novas parcerias e a criacdo de féruns permanentes para a discussao dos
assuntos de interesse comum.

Para a estruturacao de um destino turistico, as parcerias permitem a realizacao
de diversas acoes de forma conjunta. Poder publico, iniciativa privada e terceiro
setor, trabalhando de forma articulada com a comunidade local e com os
turistas e usuarios dos servicos e tecnologias relacionadas a saude e bem-
estar permitem a realizacao de diversas acoes, programas e projetos de forma
integrada, que viabilizam, entre outros, a melhoria da produtividade, reducao
de custos, facilidades de acesso a novos mercados, troca de experiéncias e
maior acesso a informagodes.

Em relacdo as facilidades que a cooperacao proporciona para fins de promogao
e comercializacdo dos produtos, o trabalho em conjunto facilita a organizacao
e a divulgacdo do segmento e possibilita melhores condicoes para identificar
as caracteristicas da demanda, podendo se tornar um dos mais importantes
diferenciais competitivos de determinada regiao.

Por fim, percebe-se que o trabalho de forma cooperada também permite
o aprimoramento do atendimento e a ampliacdo das possibilidades de
manutencao de recursos, além de auxiliar na profissionalizacdo da gestdo de
empreendimentos e na criagdo de novos produtos e servicos.

Como forma de incentivo para formacdo de parcerias e redes, o Ministério do
Turismo dispde de metodologia de desenvolvimento de gestao de destinos
turfsticos com foco na estratégia de segmentacao do turismo.?” O método
foi desenvolvido no ambito do Projeto Destinos Referéncia em Segmentos
Turisticos, que teve como premissa a participacdo efetiva dos representantes

27 Sistema Cores de Planejamento de Gestéo de Destinos, desenvolvido no ambito do Projeto Destinos Referéncia em Segmentos Turisticos:
ferramenta de planejamento turistico que estimula do envolvimento dos diferentes setores turisticos na gestdo do destino. (BRASIL,
Ministério do Turismo; ICBC, Instituto Casa Brasil de Cultura. Destinos Referéncia em Segmentos Turisticos. Goidnia: Instituto Casa
Brasil de Cultura, 2010). Disponivel em http://www.turismo.gov.br



locais e de toda a cadeia produtiva relacionada com o segmento elencado,
levando a formacdo de um Grupo Gestor que assumiu o papel de lider do
processo e de animador da rede formada.

O Ministério do Turismo dispde, também, de outras metodologias, entre elas
a de formacdo de redes de cooperacao para a roteirizacdo turistica,?® que
tem por objetivo apoiar a producao de roteiros turisticos de forma articulada
e integrada. Importante ressaltar que a roteirizacao turistica ¢ uma das
estratégias usadas no Programa de Regionalizacdo do Turismo — Roteiros do
Brasil, que busca estruturar, ordenar, qualificar, ampliar e diversificar a oferta
turistica. E um processo voltado para a construcdo de parcerias em niveis
municipal, regional, estadual, nacional e internacional. A idéia é integrar e
fortalecer o compromisso entre os atores envolvidos, de modo a aumentar os
negocios nas regides turisticas, promover a inclusao social, resgatar e preservar
valores culturais e ambientais.

O Ministério do Turismo disponibiliza, ainda, o Caderno de Turismo Formagao
de Redes,”® com o passo a passo para formalizacdo de uma rede social, com
foco no desenvolvimento do turismo.*

Para o desenvolvimento de um segmento turistico, tdo importante como
a articulacdo entre o poder publico, iniciativa privada e terceiro setor é o
envolvimento da comunidade, representando ainda uma das premissas para o
desenvolvimento sustentavel de qualquer segmento turistico.

O desenvolvimento turistico deve considerar a vocacdo do destino, de forma a
envolver a comunidade para que ela participe verdadeiramente do processo e
possa usufruir de seus resultados.

Motivar e envolver a comunidade de forma participativa em relacdo aos
beneficios do Turismo de Saude ordenado e integrado é importante para
valorizar os talentos locais, além de sensibilizar a comunidade acerca da
importancia da preservacdo dos recursos naturais, principalmente os utilizados
por esse tipo de turismo.

Por isso, o planejamento do segmento deve ser desenvolvido sempre, com

8 Para mais informacoes sobre a metodologia de formagao de redes de cooperagdo, consulte http://www.turismo.gov.br

2 BRASIL, Ministério do Turismo. Programa de Regionalizacdo do Turismo — Roteiros do Brasil: — Contetido fundamental:
Formacdo de Redes. Brasilia: Ministério do Turismo, 2007. Disponivel em http://www.turismo.gov.br

M Essas e outras metodologias e documentos orientadores sobre parcerias e formagdo de redes podem ser acessadas no sitio eletrénico
(site) http://www.turismo.gov.br



base local, valorizando as caracteristicas e necessidades das comunidades
autoctones®' e do territério, de forma integrada e participativa.

Desta forma, a realizacdo de acoes visando o engajamento da comunidade e
a troca de experiéncias deve ser incentivada e apoiada. Deve-se contar com
a participacao da sociedade organizada, de técnicos e empreendedores,
de instituicbes publicas e privadas, e debatidas as possiveis consequéncias
positivas e negativas da implantagcao do Turismo de Saude.

E importante observar, porém, que o diagndstico dos locais e territérios nos
quais a comunidade e a regiao tenham vocacao e interesse em desenvolver o
Turismo de Saude deve preceder a elaboracdo de quaisquer programas e agoes
com as comunidades.

Para caracterizar a cadeia produtiva do Turismo de Saude torna-se necessario
delimitar a oferta da esfera bem-estar de forma separada da oferta do turismo
médico-hospitalar, uma vez que essas variacbes enfocam procedimentos
diferenciados, principalmente no que diz respeito a comercializacdo de
produtos.

No turismo médico-hospitalar, integram a cadeia produtiva os hospitais, o0s
consultorios, clinicas estéticas e odontolégicas, como ja citado anteriormente.
Entretanto, nem sempre os pacientes chegam até esses locais por conta
propria. Existem casos em que o paciente busca determinada especialidade ou
tratamento de forma auténoma e casos em que se utiliza de planos de satde
ou de empresas denominadas facilitadoras.

As empresas facilitadoras, também conhecidas como Brokers, sdo responsaveis
pela captacdo dos pacientes (dentro ou fora do pafs) orientando-os a obterem
o servico médico desejado no local mais adequado ao perfil solicitado.

J& as empresas denominadas Medical Concierge oferecem servigos
complementares e auxiliam os pacientes e seus acompanhantes durante
toda permanéncia no local escolhido para realizar o procedimento médico.
Estes servicos complementares vao além da logistica da viagem, abrangendo
também no receptivo local, traducao, assisténcia apds o procedimento médico
e outras atividades ou necessidades especificas que possam existir.

No turismo de bem-estar, destacam-se os tratamentos com foco no

31 Comunidade autdctone é aquela originaria do territorio onde vive.



emagrecimento por meio de dietas especiais, métodos de tratamentos
estéticos baseados na dermatologia e cosmetologia, assim como praticas anti-
estresse distintas. Ressalta-se que estes tratamentos geralmente sao iniciados
por analises laboratoriais, avaliacbes corporais, massagens, banhos, nutricao
e, em determinados casos, até mesmo com acompanhamento psicolégico e
de profissionais especializados.

Ressalta-se, portanto, que o turismo de bem-estar tem se destacado pela
oferta de programas e atividades com maior énfase na prevencao de doencas
e promocao e manutencao da saude. Dessa forma, engloba tratamentos com
a finalidade de equilibrar ou promover a melhoria das condicdes fisicas e
emocionais de um individuo ou grupo de pessoas.

Diante disso, como ja mencionado anteriormente, percebe-se que o turismo
de bem-estar pode ser realizado em distintos contextos, consistindo os mais
comuns em: spas, estancias hidrotermais, balnearios, clinicas, areas especiais
localizadas em hotéis e resorts e centros de bem-estar, entre outros.

Além disso, percebe-se que no ambito do turismo de bem-estar, a cadeia
produtiva assemelha-se a cadeia do turismo tradicional, onde os spas e/
ou resorts além de oferecerem os servicos e tratamentos que propiciam a
prevencao de doencas, oferecem servicos de hospedagem e alimentacdo. Além
disso, 0 acesso a estes empreendimentos pode se dar por meio de agéncias de
turismo ou diretamente pelo turistas.

Um dos espacos possiveis de desenvolvimento do turismo de bem-estar
corresponde aos spas.

Para compreender melhor em que consistem estes espacos, cabe analisar
a classificacdo da Associacdo Brasileira de Clinicas e Spas (ABC Spas), que
independentemente de sua localizagcdo ou area de atuacdo, os classifica para
orientar o publico em relagao a oferta existente e servicos disponiveis.

Com base na sua destinacao, a Associacdo classifica os empreendimentos da
seguinte forma:

* Spa de Destino: estrutura com hospedagem e alimentacdo focada na
promocao do bem-estar e qualidade de vida.

* Spa Resort/hotel: estrutura independente localizada em Resort ou hotel,

32Disponivel em: http://www.abcspas.com.br/selos.asp. Acesso em novembro de 2010.



promovendo bem-estar e qualidade de vida, lazer e entretenimento;

* Day Spa: estabelecimento desprovido de estrutura de hospedagem.
Normalmente localizado em areas urbanas;

* Spa Passeio: localizado em estruturas de entretenimento ou transporte
como campos de golf, clubes de entretenimento, navios, trens.

A ABC Spas também classifica os empreendimentos em relacdo a sua
especialidade:

* Spa Naturista: focado nas praticas da Medicina Naturista, tais como
Homeopatia, Fitoterapia, Acupuntura e outros, promovendo a saude
por processos naturais de tratamento e alimentacao;

* Spa Médico: focado em objetivos primarios médicos ou clinicos visando
a promogao da saude humana e a qualidade de vida, apresentando
servicos completos na area da estética médica, terapias e tratamentos
complementares com atividade fisica monitorada;

e Spa Holistico: focado na promocdo da salde humana através de
servicos baseados na Medicina Tradicional, direcionadas ao bem estar
espiritual e equilibrio entre corpo, mente e espirito;

* Spa Esporte e Aventura: focado no lazer e entretenimento, com
programas de qualidade de vida realizados através de atividades fisicas
e de exercicios direcionados;

* Spa Nutricional: focado na orientacdo nutricional, desintoxicagcdo
e reeducacdo alimentar, apresentando cozinha especializada em
alimentagdo dietética e balanceada, bem como outros servicos
terapéuticos de promocao da satde humana;

* Spa Estético: focado em servicos e tratamentos estéticos faciais
e corporais, com filosofia de beleza aliado a saude e bem-estar,
apresentando variedade de equipamentos e mao-de-obra especializada;

* Spa Termal: focado na promocdo da saude e bem-estar através
de tratamentos de hidroterapia e banhos termais, apresentando
infraestrutura adequada para tal;

* Spa Wellness/Bem Estar: focado na promocdo do bem-estar
fisico, mental e espiritual através de variados programas e servicos
especializados, seja através de terapias corporais, banhos ou atividades
fisicas especificas.

Na pratica, o que se pode observar é que muitos spas acabam oferecendo um
mix de produtos, a fim de atender as diversas demandas de seus clientes. A
oferta brasileira é bastante variada e muitos empreendimentos ja oferecem
tratamentos diferenciados e de padrdo internacional. A grande maioria



dos spas brasileiros é composta por propriedades individuais, mas também
existem grandes redes hoteleiras que trabalham com este setor. Além disso,
conceituadas marcas internacionais da area de spas comecam a investir no
Brasil, especialmente na macrorregido Nordeste.

Segundo estudo da Stanford Research International, o Brasil possufa em
2007, 643 spas, entre hotéis/spas e spas urbanos, cujo perfil de publico era
composto majoritariamente pela classe A, seqguido pela classe B que, cada vez
mais, vinha incorporando esse estilo de turismo ao seu padrao de consumo. A
receita estimada para o ano de 2007 foi de US$ 284,2 milhdes.

A maioria dos hotéis/spas e spas urbanos encontram-se nas grandes
metrépoles — Sdo Paulo/SP, Rio de Janeiro/RJ, Brasilia/DF e Belo Horizonte/MG.
Ja os spas destino distribuem-se por todo o Pais, com destaque para estados
cuja tradicdo é mais antiga como Santa Catarina, Minas Gerais, Rio Grande do
Sul e Séo Paulo.

De acordo com o Global Spa Economy Report de 2007,%® a indUstria mundial
de spas gerava na época cerca US$250 bilhoes em negdcios em mais de 70.000
spas em todo o mundo. Juntos, estes spas geraram 1,2 milhdes de empregos
em 2007. Embora mais recente que o europeu, o mercado americano é mais
desenvolvido. Em 2008, contava com 18.100 estabelecimentos, vivenciando
um crescimento de 24% em relacdo a 2007 (ISPA). Em seguida, encontravam-
se 0s mercados do Japao e Alemanha.

Analisando as megatendéncias do setor de turismo, Beni (2003, p. 53) aponta
para o crescimento do segmento de Turismo de Salde, principalmente em
funcdo da elevacdo dos niveis de estresse e da necessidade de se buscar
qualidade de vida. Apontando para as mudancas no setor assinala o autor que
"“a base da clientela muda rapidamente daquela que apenas desejava perder
peso para aquela motivada pela busca de boa saude e de alimentacao do
espirito”.

Este cenario tem contribuido com o desenvolvimento ou aprimoramento de
equipamentos, roteiros e destinos turisticos que buscam oferecer servicos
que atendam as novas demandas que passam pela busca de spas, estancias
hidrotermais, balneéarios, resorts, centros de bem-estar e clinicas diversas com
foco principal na prevencao e promocao da saude. Deste modo, diversos sao
0s paises que, com exemplos de boas praticas, tém promovido a salde e o

3 Disponivel em: http://www.globalspasummit.org/images/stories/pdf/gss.spa.economy.report.2008.pdf. Acesso novembro de 2010.



bem-estar concedendo uma importancia acentuada ao Turismo de Saude, nao
apenas vinculado a cura, mas, também, e, fundamentalmente, a prevencéao de
doencas e a reducdo do estresse e das perturbagdes funcionais associadas ao
mesmo, além da disseminacao de habitos de saude.

As hidroterapias ou terapias associadas a agua, entre elas o termalismo,
surgem como atividades privilegiadas, que podem vir a promover as estancias
hidrominerais termais que vém, ao longo dos anos, transformando-se também
para atender as novas demandas do mercado. Se no passado estiveram voltadas
para a cura, hoje claramente é visivel também a promocao e manutencdo da
saude, bem como a prevencao e o bem-estar, presentes como motivos para as
pessoas procurarem os distintos estabelecimentos.

Do mesmo modo, como eixo transversal, encontra-se a estética que pode ser
considerada tanto o turismo de bem-estar como o turismo médico-hospitalar.
Esta pratica também tem se mostrado como um préspero campo para o
Turismo de Saude brasileiro, principalmente em funcdo de nosso cenario social
apresentar exceléncia nesse tipo de atuagao.

E vélido destacar que na ltalia,** do ponto de vista econbmico, o investimento
em centros de bem-estar, estética e spas tem sido bastante tentador. Sequindo
as tendéncias mundiais de culto ao corpo e preocupacdo com a saude, ndo
apenas aumenta o numero de centros de tratamentos, como também a
quantidade de hotéis spas, day spas e cruzeiros maritimos tematizados pela
saude. A rotatividade de uma sala de massagens, por exemplo, permite gerar
a um hotel um ingresso diario superior ao de uma habitagao.

As tendéncias atuais da salde mostram que a manutencdo da salde e
prevencao de doencas sao fatores fundamentais para o fortalecimento do
turismo de bem-estar. Esse fato ndo minimiza a importancia do turismo médico-
hospitalar, muito menos retira suas possibilidades amplas de crescimento.
O turismo medido-hospitalar aparece no cenario atual, também como uma
vertente em ascensdo, com animadoras estimativas de expansdo tanto no
Brasil como no mundo.

A partir disso, percebe-se uma visivel tendéncia mundial das pessoas cuidarem
da saude fisica, mental e espiritual. E isso tem se refletido cada vez mais
no turismo, como fator agregador a motivacdo de viagem. A seguir sao
apresentadas as tendéncias mundiais do turismo médico-hospitalar e do

34Para saber mais sobre o assunto consulte o relatério da visita de Benchmarking realizada na Italia em http://www.execelenciaemturismo.
gov.br



turismo de bem-estar.

a) Tendéncias do turismo médico-hospitalar

O turismo médico-hospitalar estd em ascensdo em todo o mundo. Isso
porque cresce a cada dia a quantidade de americanos e europeus que saem
de seus paises em busca de tratamentos de salde em outros locais motivados,
principalmente, pela exceléncia dos tratamentos aliada aos baixos pregos
praticados em outros paises, em especial os menos desenvolvidos.

Nao ha duvidas de que os que mais se beneficiam com isso sdo os paises mais
proximos a esse mercado emissivo e que possuem uma medicina avancada e
servicos de receptivo estruturados para esse perfil de turista.

Entretanto, ndo é apenas a proximidade e a conversdo cambial que atraem
os turistas. Estes, na hora de decidir o destino, avaliam também a qualidade
dos servicos médicos prestados, o avanco tecnolégico da medicina no pais e,
muitas vezes, os atrativos turisticos existentes no local.

Trata-se certamente de um segmento turistico relativamente novo, mas que
ja possui alguns paises que se destacam como grandes centros de turismo
médico-hospitalar. Entre eles tem-se a india, Malésia e Tailandia como as
trés maiores poténcias nesse segmento. Isso porque o governo desses paises
incentiva o desenvolvimento desse tipo de turismo, fornecendo facilidades aos
turistas de saude.

Liderando esse grupo, encontra-se a india, com vérios exemplos de politica
para o desenvolvimento do segmento. Entre eles tem-se a Politica Nacional
de Saude em que se declara que o tratamento de pacientes estrangeiros é
abordado como produto “tipo exportacdo”. Além disso, oferece aos turistas
que sao também pacientes, um tipo especial de visto, que os permite estender
0 prazo da estadia no pais por até um ano.

Na América Latina, a Argentina, Costa Rica, Colémbia, Cuba e Equador ja
desenvolvem acdes que visam incrementar o segmento, porém este ainda ndo
é tratado de forma prioritaria, ndo sendo, portanto, o foco do turismo desses
palises.

No Brasil, assim como nos demais paises das América Latina, o Turismo de
Saude ainda néo é fortemente trabalhado de maneira sistematica tal qual o é
nos paises asiaticos, referéncia no segmento, ainda assim existe uma demanda
internacional crescente por esse segmento no Pafs.



Para se ter uma idéia, segundo a Sociedade Brasileira de Cirurgia Plastica,
2% das cirurgias plasticas realizadas no pais, do ano de 2004 a 2006, foram
feitas em pacientes estrangeiros. Dentre esses, a maioria sdao mulheres, vindas
dos Estados Unidos, Italia, Franca, Portugal, Inglaterra e Japao, que tomam
conhecimento dos servicos especializados brasileiros, principalmente pela
internet ou por intermédio de conhecidos que ja os utilizaram.

Percebe-se que entre os turistas de salde que procuram o Brasil destacam-se os
provenientes dos Estados Unidos, Angola, Italia, Franca, Portugal, Inglaterra,
Japao, Holanda e Alemanha. Ressalta-se que o grande fluxo de turistas de

saude que chegam ao Brasil sdo atraidos principalmente por causa de seus ja
conhecidos atrativos culturais e naturais.

Considerando estas reflexdes, pode-se dizer que elas apontam um panorama
promissor para o segmento de turismo médico-hospitalar entendido no
contexto mais amplo do Turismo de Saude, decorrentes da prépria organizacao
do mercado que estd atento para estas oportunidades.

Logo, percebe-se que, com uma politica voltada para o Turismo de Saude, o
Pais atraira cada vez mais turistas pacientes de todas as partes do mundo. Isso
porque o Brasil oferece vantagens competitivas relevantes como:

* Adiversidade de servicos e especialidades médicas;

* A prestacao de servicos que atendem aos padrdes internacionais de
qualidade;

* A humanizacao no atendimento;

* Os precos competitivos;

* O acesso facilitado por voos diarios nacionais e internacionais;

* O clima ameno, as belas paisagens e a diversidade cultural, além dos
avancos tecnoldgicos e a economia estavel.

Por fim, torna-se importante ressaltar que o turismo médico-hospitalar ocorre
com grande frequéncia também no contexto nacional. Isso porque regides
em que ha tratamentos medicinais e tecnologias mais avancadas dentro do
pais, atraem turistas pacientes de outras regides do Brasil em que a medicina
é menos desenvolvida.

Desta forma, além do fluxo internacional de turistas, é crescente também
essa pratica turistica internamente, reforcando ainda mais a necessidade de
estruturacdo desse segmento.



b) Tendéncias do turismo de bem-estar

O turismo de bem-estar no Brasil ¢ motivado, na maioria das vezes, por
estancias de aguas minerais, spas e clinicas de tratamento estético, anti-
estresse, emagrecimento, terapias e relaxamento. O publico desse nicho
turistico normalmente abrange pessoas que buscam renovar a energia do
corpo e do espirito.

Muitas pessoas vao aos balnedrios e as estancias para fazer tratamentos de
saude que remédios convencionais parecem nao resolver. Outras, mesmo
estando em plena forma, sabem que irdo encontrar, além das estacoes de
aguas medicinais, lazer e esporte, repouso e bem-estar. Os spas podem, tanto
ser um empreendimento especializado, como ser uma area adaptada dentro
de hotéis e resorts ja estabelecidos. Os resorts spas sao 0os que mais recebem
estrangeiros, pois possuem uma infraestrutura que se destaca no mercado
internacional, e atendem a diferentes gostos e perfis de publico.

Apesar disso, a situacao do turismo de bem-estar brasileiro em relacdo ao
turista externo é bem diversa da do turismo médico-hospitalar. Isso porque
diferentemente do turismo médico-hospitalar, o turismo de bem-estar ndo é
um novo segmento, muito pelo contrario, ja é consolidado em todo o mundo.

Nao se trata, tampouco, de um tipo de turismo que possui caracteristicas
Unicas que possam ser desenvolvidas em somente algumas localidades. Os
mesmos servicos oferecidos em spas brasileiros podem ser encontrados em
spas ao redor do mundo, por exemplo.

O Brasil apresenta diversas fontes termais associadas aos spas e centros de
bem-estar, para tratamentos termais. Porém, somente isso ndo pode ser
considerado como uma vantagem competitiva ja que diversos outros paises
também contam com fontes e oferecem tratamentos semelhantes aos
brasileiros.

Percebe-se entdo que o Brasil enfrenta um mercado acirrado e bastante
competitivo no turismo de bem-estar internacional, e apesar de possuir um
6timo clima e algumas das praias e destinos mais agradaveis do mundo, tendo
agregado valores como infraestrutura completa, atendimento caloroso, uma
culinéria atraente e uma cultura rica ainda nao apresentou nenhum diferencial
competitivo que o colocasse como destino de referéncia ou exceléncia nesse
segmento.



A segmentacdo de mercado é uma estratégia para diversificacdo da oferta
agregando atratividade aos destinos turisticos.

Um destino que possui oferta para Turismo de Saude pode incluir outros
tipos de atividades em seus roteiros e produtos para atrair mais visitantes e
aumentar o tempo de permanéncia no destino, ou possibilitar que o paciente
volte em outro momento com seus familiares e/ou amigos para desfrutar das
atracoes e servigos turisticos.

Destaca-se que o contato com a natureza também esta relacionado ao Turismo
de Saude, principalmente ao bem-estar, proporcionando que este tipo de
turismo muitas vezes se complemente ao Ecoturismo ou Turismo Rural, entre
outros. E possivel, portanto, que um destino que atrai visitantes em busca de
salde e bem-estar, inclua atividades em parques, cachoeiras, e trilhas em seu
produto, por exemplo.

Pode-se dizer, portanto, que o Turismo de Saude é um dos segmentos que
se apresenta como uma alternativa para diminuir a sazonalidade presente na
atividade turistica. Uma boa maneira de se fazer isso é apostando em um
publico especifico, como por exemplo, a melhor idade. Isso por que, esse
grupo dispde de tempo livre para viajar fora dos periodos de maior movimento.
Atualmente a melhor idade representa um segmento de demanda estratégico
e importante que deve ser mais bem analisado.

Percebe-se que a populagdo mundial passa por um processo de envelhecimento
em que o aumento da expectativa de vida saudavel é cada vez mais freqiente.
Isso se deve naturalmente a avancos na medicina, aliados a politicas de controle
da natalidade, entre outras medidas beneficiadoras. Assim, cada vez mais, a
proporcdo de idosos na populacdo mundial serd maior, o que destaca ainda
mais a relevancia deste publico para o turismo.

Outro fator que contribui para o aumento da demanda turistica por este
publico é a mudanca de percepcao da velhice. O proprio termo melhor idade é
uma demonstracao disto. Cada vez mais a idade é encarada como uma época
da vida em que ndo se tem mais o compromisso de trabalhar a maior parte do
tempo, e ainda se goza de boa saude e interesse em participar de atividades
de lazer e bem-estar.

Diante disso, ressalta-se que a qualidade dos servicos deve ser mantida
permanentemente quando se pretende investir na melhor idade, mesmo em



épocas de baixa estacdo, pois o publico idoso possui um nivel de exigéncia
igual ou maior que outros segmentos de demanda.

Destaca-se, também, que além da manutencdo da qualidade, é importante
organizar produtos turisticos de acordo com as caracteristicas e necessidades
especiais deste publico. Isto tanto em relacdo ao atendimento, alimentacao,
quanto a programacao de viagem.

Em relacdo ao turismo de bem-estar, por exemplo, alternativas como a
criacao e comercializagado de linhas préprias de cosméticos; investimentos na
diversificacdo de produtos; participacdo em feiras e eventos que possibilitem
o contato direto com os turistas (como feiras de luxo, de enogastronomia,
de bem-estar etc.); realizacdo de palestras em congressos e eventos médicos,
divulgando a importancia do das atividades relaxantes na cura e prevencao de
doencas; implantacdo de tratamentos especiais para bebés e criancas, entre
outras, podem incrementar a atratividade ao segmento.

Outros aspectos que também devem ser considerados como agregadores
de atratividade e que podem se constituir em uma vantagem competitiva
sao 0s servicos que atendem aos “padrdes internacionais de qualidade”. Os
estrangeiros procuram realizar seus tratamentos em instituicdes que possuem
acreditacao internacional, isso por que essa é uma maneira de se ter referéncia
sobre a qualidade dos servicos prestados pela instituicao.

Em relacdo a qualidade dos servicos médico-hospitalares brasileiros, detecta-se
que atualmente no Brasil, 23 instituicoes sao acreditadas pela Joint Comission
International (JCI), organizacdo nao-governamental que certifica instituicoes
médicas sob os mais rigorosos padroes de qualidade.?> Deste total, 13 estao
localizadas no Rio de Janeiro, nove em Sao Paulo e uma em Porto Alegre. Além
disso, a Acreditation Canada, outra instituicao que certifica empreendimentos
e servicos nesta area, certificou quatro hospitais brasileiros, sendo dois no Rio
de Janeiro, um em Sao Paulo e um em Curitiba.3®

Importante salientar que outras 229 instituicoes relacionadas ao segmento
receberam a certificacdo da Organizagdo Nacional de Acreditacdo (ONA),
entidade que também atua com certificagbes na area de saude.?” Destas, 75
instituicoes receberam a certificacdo “Acreditado com Exceléncia”, nivel mais
alto de exceléncia profissional e tecnoldgica, segundo critérios de padrao de
qualidade amplamente reconhecidos pelo Ministério da Saude.

3 Disponivel em http:/pt.jointcommissioninternational.org/enpt Acesso novembro de 2010.
% Disponivel em http://www.accreditation.ca/ Acesso novembro de 2010.
37 Disponivel em http://www.ona.org.br



Atualmente a acreditagdo internacional é um fator que pode ser decisivo
quando da escolha de um empreendimento ou outro, por parte do paciente.

Por fim, conclui-se que, investir em qualificacdo profissional, infraestrutura,
tecnologia, gestdo, seguranca e marketing sao fatores imprescindiveis para
agregacao de atratividade e sustentabilidade do segmento.

Na estruturacdo de um produto turistico é primordial, também, dedicar
atencao especial a acessibilidade.*® O Turismo Acessivel refere-se a possibilidade
e condicdo da pessoa com deficiéncia alcangar e utilizar, com seguranca e
autonomia, edificagbes e equipamentos de interesse turistico.

Mesmo frente a todo desenvolvimento da atividade turistica, o crescimento
das viagens de turismo ainda ndo permitiu que todos os segmentos da
populacdo fossem beneficiados para desfrutar do turismo de lazer. Pessoas
com deficiéncia de diferentes tipologias®® e com mobilidade reduzida, tais
como idosos, obesos, gestantes, encontram dificuldades para se adaptarem
as instalacoes e equipamentos nas edificacdes turisticas e espacos de lazer, ao
mesmo tempo em que encontram prestadores de servicos sem qualificagdes
especificas para um atendimento diferenciado.

Os governos federal, estadual e municipal devem fortalecer a legislacdo sobre
a acessibilidade para garantir que todas as pessoas tenham o mesmo direito
de acesso aos espacos publicos, equipamentos, atrativos e servigos turisticos.
E preciso concentrar esforcos dos gestores puUblicos e agentes locais para
inserir nas politicas de turismo as necessidades de acessibilidade de todos os
cidadaos. O setor turistico também deve empreender a¢des visando a insercao
das pessoas com deficiéncia no mercado de trabalho pela prestacdo de servicos
turisticos, em cumprimento a legislacao.

Alegislacao brasileira sobre acessibilidade é bem ampla, garantindo a prioridade
de atendimento e a adaptacao de edificagdes, meios de transporte, servicos e
comunicacdo as pessoas com deficiéncia ou mobilidade reduzida. O conjunto
da legislacao e normalizacao*® aplicada ao turismo prevé a obrigatoriedade da
adaptacao de calcadas, estacionamento, edificacoes de uso publico, sanitarios,

38 Acessibilidade é a condicdo para utilizacdo, com seguranca e autonomia, total ou assistida, dos espacos, mobiliarios e equipamentos
urbanos, das edificagdes, dos servicos de transporte e dos dispositivos, sistemas e meios de comunicacao e informacao, por pessoa com
mobilidade reduzida”. Decreto 5.296/2004.

3 A tipologia utilizada para caracterizar a deficiéncia pela Organizacdo Mundial da Satde (OMS) e usualmente aceita se divide em:
deficiéncia fisica, intelectual, auditiva, visual e multipla. (BRASIL, Ministério do Turismo. Turismo Acessivel: introdugdo a uma viagem de
incluséo. Volume I. Brasilia, 2009. Disponivel em http://www.turismo.gov.br

40 BRASIL, Ministério do Turismo. Turismo e Acessibilidade: manual de orientacdes. Brasilia: Ministério do Turismo, 2006. Disponivel em
http://www.turismo.gov.br



bilheterias e comunicagdo nos equipamentos turisticos.

Assim, a cadeia produtiva do turismo deve estar adequada para as necessidades
de pessoas com deficiéncia ou mobilidade reduzida, para permitir que este
publico tenha pleno acesso a atividade. Uma ferramenta para a adaptacao
de equipamentos turisticos refere-se ao mapeamento e planejamento da
acessibilidade nos destinos, que auxiliam a identificacdo dos ramos mais
acessiveis e dos que necessitam de maiores esforcos, o levantamento de
necessidades de qualificacdo profissional e das fontes de financiamento para
adequacdo dos equipamentos, além da identificacdo de possiveis parcerias.
A qualificacdo profissional para atendimento dos turistas com deficiéncia
também merece destaque, ao disponibilizar recursos e estratégias de forma a
atender um publico diferenciado, que exigirad atencdo em aspectos especificos
de suas instalagdes, equipamentos e procedimentos operacionais.

Quando analisada do ponto de vista do Turismo de Saude, ressaltam-se os
seguintes aspectos:

Os centros e clinicas de tratamento precisam estar adaptados de acordo com a
NBR 9050:2004 que dispde sobre a acessibilidade a edificacdes de uso publico.
Assim, necessitam disponibilizar vagas reservadas em estacionamento, portas
de no minimo 0,90m, sinalizacdo visual e sonora, balcdo de atendimento de
no maximo 1,05m, entre outras especificagdes.

Ainda segundo a NBR 9050:2004 as piscinas devem ter piso do entorno de
material ndo escorregadio, e também nao excessivamente abrasivo. As bordas
e degraus devem ter acabamento arredondado. O acesso a dgua deve ser
garantido através de degraus, rampas submersas, bancos de transferéncia ou
algum outro tipo de equipamento de transferéncia. Os itens de acessibilidade
devem estar dispostos em rota acessivel.

De acordo com a NBR 15599:2008 sobre prestacao de servicos, a marcagao
de consultas e demais informagdes devem ser disponibilizadas por multiplos
meios de comunicacao (ex. Central de Atendimento ao Surdo, sitios eletrénicos
da internet acessiveis, entre outros). Devem prestar atendimento na Lingua
Brasileira de Sinais (LIBRAS), e os médicos, enfermeiros e outros atendentes
devem ter conhecimentos minimos sobre as limitacdes de comunicacdo das
pessoas com deficiéncia.

Diante disso espera-se que o Turismo de Saude seja referéncia em acessibilidade
para os outros segmentos, uma vez que grande parte de seus consumidores



necessitam de ambientes adaptados de acordo com o tratamento a que
estejam sendo submetidos.

Neste contexto, o Ministério do Turismo adota como parte da sua politica
estrutural a inclusdo das pessoas com deficiéncia ou mobilidade reduzida. A
partir desse contexto, busca apoiar a promocao da acessibilidade dos espacos,
equipamentos, servicos e informagdes turisticas. Assim, além do documento
Turismo e Acessibilidade: Manual de Orientacdes (2006), lancou em 2009
a colecdo Turismo Acessivel,*" em quatro volumes, com informacdes gerais
sobre as deficiéncias e os direitos das pessoas com deficiéncias, orientacoes
gerais sobre acessibilidade, conteldo sobre mapeamento e planejamento
da acessibilidade nos destinos turisticos e sobre o bem atender no turismo
acessivel. Este material pode servir de apoio para os destinos que estdo em
fase de planejamento da acessibilidade e para os equipamentos turisticos que
desejem aprimorar o atendimento para pessoas com deficiéncia.

' Para consultar as publicacdes, acesse http://www.turismo.gov.br






4. Consideracoes finais

Hoje, sdo bastante relevantes os nimeros que o Turismo de Sadde movimenta
tanto no mercado interno como no mercado externo, tornando-se necessarias
agoes para a estruturacdo e a caracterizagao desse tipo de turismo para que
essa tendéncia ndo ocorra desordenadamente.

Este Caderno objetivou apresentar algumas orientacdes basicas aos interessados
em desenvolver o Turismo de Saude em seus empreendimentos, municipios,
regides ou estados.

Como o proprio nome deixa transparecer, ndo se pretendeu, aqui, esgotar
as discussdes sobre o segmento e nem abordar todas as possibilidades
relativas ao seu desenvolvimento, sendo altamente recomendavel a leitura
de bibliografia adicional, como a exposta nos referenciais bibliogréficos, para
aprofundamento do tema.

O que se buscou foi abordar o assunto de forma objetiva e de maneira a
proporcionar conhecimento aqueles que pouco se relacionaram com o tema
ou como breve orientacdo e fundamentacdo tedrica aos que lidam com a
atividade em seu dia a dia, permitindo-os estruturar melhor seus produtos e
alcancar, assim, mais exceléncia nos servicos prestados.

O texto possibilita identificar alguns aspectos essenciais para a estruturagao de
um produto no segmento de Turismo de Saude:

* Entender os conceitos e caracteristicas que fundamentam o segmento
de Turismo de Saude;

* Perceberasvariagdes que o segmento Turismo de Salide pode apresentar;

* I|dentificar as atividades praticadas no ambito de cada tipo de turismo
do segmento e caracteriza-las;

* Levantar os recursos turisticos existentes - disponibilidade de atrativos,
equipamentos e servicos necessarios ao desenvolvimento do produto;

e Conhecer o perfil do turista de salde e identificar os mercados
geograficos prioritarios para o destino e produtos especificos;

* Conhecer os aspectos legais relacionados ao Turismo de Saude;

* Avaliar a viabilidade de cada regidao para o desenvolvimento do Turismo



de Saude;

* Inventariar os atrativos do Turismo de Saude, identificando o potencial
da diferenciacao dos atrativos do Turismo de Saude;

e Caracterizar a oferta do Turismo de Salde;

* Estabelecer mecanismos de envolvimento da populacdo no
desenvolvimento do segmento e na formacao de redes;

* Incentivar a realizacdo de estudos e pesquisas;

e Avaliar as tendéncias do mercado para o segmento mantendo o destino
sempre atualizado;

* Adequar os atrativos e produtos turisticos a legislacdo de acessibilidade;

* Criar meios de agregar atratividade ao Turismo de Saude para, desta
forma, evitar a sazonalidade;

* Descobrir as formas existentes de incentivo ao desenvolvimento do
Turismo de Saude.

Por fim, ressalta-se que esta publicacdo deve ser complementada com a leitura
do caderno “Segmentacao do Turismo e o Mercado”, que também compde
esta coletanea.
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