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Resumen

El turismo médico se ha consolidado como un fenémeno global que redefine las fronteras del
comercio internacional de servicios. En este contexto, Colombia se perfila como un pais con
potencial competitivo para la exportacion de servicios de salud hacia regiones de Centroamérica y
el Caribe, donde persisten brechas estructurales en el acceso y la calidad sanitaria. El objetivo de
este articulo es analizar las oportunidades, desafios y proyecciones de la internacionalizacion de
los servicios de salud colombianos hacia estos territorios. Se desarrolla una investigacion de
enfoque cualitativo, de alcance descriptivo y disefio de revision de la literatura, sustentada en
fuentes cientificas y organismos internacionales publicadas entre 2017 y 2021. Los resultados
evidencian que la acreditacion internacional, la adopcion de la telemedicina, las alianzas
estratégicas y el marketing culturalmente adaptado son factores determinantes para fortalecer la
competitividad del sector. Asimismo, se identifican oportunidades derivadas de las limitaciones
estructurales de los sistemas de salud del Caribe y Centroamérica, que demandan cooperacion
bilateral y diplomacia sanitaria. Se concluye que la internacionalizacion hospitalaria colombiana,
mas alla de ser una estrategia econdmica, constituye un instrumento de diplomacia en salud y un
mecanismo de integracion regional que puede contribuir a la equidad sanitaria y al
posicionamiento global del pais.
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salud, Caribe, Centroamérica.
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Abstract

Medical tourism has consolidated as a global phenomenon that redefines the boundaries of
international trade in services. In this context, Colombia emerges as a competitive country for
exporting health services to regions of Central America and the Caribbean, where structural gaps
in access and quality of care persist. The objective of this article is to analyze the opportunities,
challenges, and projections of the internationalization of Colombian health services toward these
regions. This research follows a qualitative approach, with a descriptive scope and a literature
review design, based on scientific sources and international organizations published between 2017
and 2021. The results show that international accreditation, telemedicine adoption, strategic
alliances, and culturally adapted marketing are key factors in strengthening competitiveness.
Likewise, opportunities arise from the structural limitations of Caribbean and Central American
health systems, which demand bilateral cooperation and health diplomacy. It is concluded that
Colombian hospital internationalization, beyond being an economic strategy, constitutes an
instrument of health diplomacy and regional integration that can contribute to health equity and
the global positioning of the country.

Keywords: internationalization, medical tourism, health diplomacy, health services,
Caribbean, Central America.

Introduccion

La globalizacion de los servicios de salud ha generado nuevas dinamicas econdmicas,
politicas y sociales, en las que hospitales y clinicas trascienden las fronteras nacionales para
integrarse en el comercio internacional. Este proceso, conocido como turismo médico o turismo
de salud, ha cobrado relevancia en paises emergentes que ofrecen procedimientos de alta calidad
a costos competitivos Zermeio, et al, (2019). En América Latina, Colombia se ha destacado como
un destino potencial en este &mbito, gracias a su talento humano especializado, la infraestructura
hospitalaria acreditada y los costos significativamente menores en comparacion con los de Estados
Unidos o Europa Arrivillaga (2020). Sin embargo, el proceso de internacionalizacion de sus
servicios sanitarios ain se encuentra en fase de consolidacion, especialmente frente a mercados
con alta demanda insatisfecha, como los de Centroamérica y el Caribe.

El estudio de la internacionalizacion hospitalaria permite comprender como el sector salud
colombiano puede diversificar la oferta exportadora del pais, tradicionalmente basada en bienes,
para avanzar hacia un modelo de servicios con alto valor agregado. En este contexto, la diplomacia
sanitaria se convierte en un instrumento estratégico de insercion internacional, al promover la
cooperacion regional, el intercambio de conocimientos y la reduccion de desigualdades en el
acceso a la atencion (Pascual y Cantarero, 2020). Sin embargo, esta expansion enfrenta desafios
vinculados con la regulacion, la sostenibilidad y la necesidad de mantener la equidad en los
sistemas nacionales.

El presente articulo tiene como propdsito analizar, desde una revision documental, las
oportunidades y limitaciones para la internacionalizacion de los servicios de salud colombianos
hacia Centroamérica y el Caribe, considerando factores estructurales, experiencias comparadas y
estrategias viables de insercion. De esta manera, se busca aportar una reflexion académica y
propositiva sobre el papel de Colombia como actor sanitario regional.
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Referente tedrico

La internacionalizacion de los servicios de salud constituye una dimension estratégica del
comercio global de servicios y una manifestacion de la interdependencia econdmica
contemporanea. De acuerdo con Pineda y Sanchez (2017), este proceso implica la expansion
transfronteriza de la oferta hospitalaria, mediante la movilidad de pacientes, la exportacion de
conocimiento médico o la cooperacion institucional entre sistemas sanitarios. En este sentido, la
internacionalizacion no solo obedece a razones de mercado, sino también a politicas de Estado que
buscan posicionar la salud como un sector competitivo dentro de la economia del conocimiento.
Segun Barlow, et al, (2017), el crecimiento de la demanda internacional de servicios médicos
refleja un cambio estructural en el comercio mundial, donde los paises en desarrollo han pasado
de ser receptores de cooperacion a convertirse en proveedores globales de servicios especializados.

El turismo médico, considerado una de las formas mas visibles de internacionalizacion
sanitaria, ha sido objeto de analisis en la literatura reciente por su doble naturaleza: econdémica y
social. Estudios de, Pineda y Sanchez (2017), Sandberg (2017) y Lépez (2019) indican que el
turismo médico se ha consolidado como un fendémeno de movilidad sanitaria motivado por la
busqueda de tratamientos mas asequibles, la reduccién de tiempos de espera y la calidad de
atencion en paises emergentes. Desde una perspectiva econdmica, la Organizacion Mundial del
Crooks, et al, (2019) define este fenomeno dentro de la modalidad de “consumo en el extranjero”,
donde los pacientes viajan para recibir atencion médica fuera de su pais de residencia. Sin
embargo, los autores advierten que la expansion de este sector plantea dilemas sobre la equidad en
salud, la competencia entre servicios publicos y privados, y la necesidad de garantizar estandares
éticos de atencion.

En paralelo, las investigaciones de Sandberg (2017), Ghosh y Mandal (2018) y Foley (2019)
destacan que la internacionalizacién hospitalaria se apoya en tres pilares fundamentales: la
acreditacion internacional, la innovacion tecnoldgica y la cooperacion interinstitucional. La
acreditacion, representada por organismos como Joint Commission International (JCI) o Global
Healthcare Accreditation (GHA), se convierte en un sello de confianza que permite la insercion
de los hospitales en mercados globales competitivos. Por su parte, la adopcion de la telemedicina
y de plataformas digitales ha ampliado el alcance de la atencion sanitaria mas alla de las fronteras
fisicas, facilitando el seguimiento postoperatorio y la gestion remota de pacientes internacionales.
De acuerdo con Haleem (2021), estas herramientas tecnoldgicas no solo impulsan la productividad
clinica, sino que también fortalecen la capacidad de cooperacion técnica entre instituciones de
distintos paises.

Desde el enfoque de la gobernanza internacional, la salud se ha convertido en un componente
de la diplomacia contemporanea. Para Sehovi¢ (2019) define la diplomacia sanitaria como el
conjunto de procesos de negociacion y cooperacion entre Estados para abordar desafios
transnacionales relacionados con la salud. En este marco, autores como Almeida (2020), Fazal
(2020) y Kuriakose (2020) sostienen que la diplomacia sanitaria permite articular los intereses
nacionales con los compromisos globales, favoreciendo la integracion regional y la transferencia
de conocimientos. De esta manera, la exportacion de servicios de salud se inscribe dentro de una
logica de soft power, donde los paises utilizan la cooperacion médica como un instrumento de
influencia y desarrollo.

Asimismo, los estudios de Pacanowski y Aguerrebere (2018) y Martin (2020) subrayan que
la internacionalizacion hospitalaria no debe concebirse tinicamente como un proceso econdomico,
sino también como una herramienta para promover la equidad sanitaria y la integracion regional.
La cooperacioén entre paises de ingresos medios puede contribuir a reducir brechas histéricas en el
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acceso a servicios especializados y a fortalecer los sistemas de salud nacionales. Esta vision ética
coincide con lo planteado por Subramanian y Vachharajani. (2021), quienes argumentan que los
flujos internacionales de pacientes pueden transformarse en mecanismos de aprendizaje
institucional y de mejora de la calidad, siempre que se gestionen bajo principios de responsabilidad
social y sostenibilidad.

Por otro lado, la literatura reciente ha identificado los riesgos asociados a la mercantilizacion
de la salud en el marco de la internacionalizacion. Investigaciones de Dohlman, et al, (2019),
Saluja et al. (2020) y Lanati y Thiele (2020), advierten que la priorizacion de pacientes extranjeros
en hospitales privados puede generar desplazamientos de recursos humanos y financieros en
detrimento de las poblaciones locales. Este fendmeno, conocido como medical brain drain, plantea
el desafio de equilibrar los beneficios economicos de la exportacion de servicios con la obligacion
¢tica de garantizar la cobertura nacional. En este sentido, Walton, et al, (2017) sostienen que la
sostenibilidad del turismo médico depende de la implementacion de politicas publicas que regulen
el acceso, la calidad y la redistribucion de los beneficios generados.

Finalmente, en el contexto latinoamericano, la internacionalizacion de los servicios de salud
se encuentra en una fase de consolidacion. Estudios de Borg y Ljungbo (2018), Santos, et al, (2019)
y Uner (2021), destacan que la region enfrenta retos significativos relacionados con la integracion
normativa, la interoperabilidad tecnoldgica y la formacion bilingiie del personal sanitario. Sin
embargo, también existe un potencial considerable para el posicionamiento de paises como
Colombia, Costa Rica, México y Chile en el mercado internacional de servicios médicos, gracias
a la calidad de sus profesionales, la competitividad en costos y la adopcion de estdndares
internacionales. En este sentido, la internacionalizaciéon hospitalaria no solo constituye una
estrategia empresarial, sino también una oportunidad para fortalecer la diplomacia sanitaria y la
cooperacion solidaria entre los paises del Sur global.

Metodologia

La investigacion se desarrolld bajo un enfoque cualitativo, de alcance descriptivo y disefio
de revision documental, orientado a sistematizar la produccion cientifica sobre la
internacionalizacién de los servicios de salud desde Colombia hacia Centroamérica y el Caribe en
el periodo 2017-2021. Se revisaron articulos indexados en bases de datos como Scopus, Redalyc,
Scielo y Dialnet, ademads de informes técnicos de organismos internacionales (OMS, OPS, CEPAL
y ProColombia). Los descriptores empleados incluyeron internacionalizacion hospitalaria,
turismo médico, exportacion de servicios de salud y diplomacia sanitaria.

Se aplicaron criterios de inclusion: a) documentos publicados entre 2017 y 2021, b)
relevancia para el contexto latinoamericano o caribefo, y ¢) disponibilidad en texto completo. Se
excluyeron duplicados y estudios con enfoques puramente clinicos. La informacion se organizé en
tres ejes tematicos: 1) tendencias globales del turismo médico, 2) experiencias internacionales
comparadas, y 3) oportunidades y desafios para Colombia.

Resultados
El andlisis documental de las fuentes consultadas entre 2017 y 2021 permitio identificar que
la internacionalizacioén de los servicios de salud constituye un fendémeno en expansion dentro de
las economias emergentes, asociado a dindmicas de comercio, cooperacion y diplomacia sanitaria.
Los estudios revisados evidencian que la globalizacion de la atencion médica ha reconfigurado los
modelos de prestacion y los flujos de pacientes, generando nuevas oportunidades para paises con
capacidades tecnoldgicas y talento humano calificado, como Colombia. Asimismo, la revision
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reveld tres ejes tematicos recurrentes en la literatura: las tendencias globales del turismo médico,
las experiencias internacionales exitosas y las oportunidades y desafios especificos para la region
latinoamericana y caribefia. Cada uno de estos ejes sintetiza los hallazgos principales derivados
del corpus documental analizado.

Tendencias globales del turismo médico

Durante el periodo 2017-2021, el turismo médico consolidé su papel como una de las
industrias de servicios mas dinamicas del comercio global. Investigaciones de Rahman (2019),
Cham (2020) y Sanchez (2020), coinciden en que el crecimiento del turismo médico responde al
incremento de los costos de atencion en paises desarrollados, la expansion de la clase media global
y los avances tecnoldgicos en los paises emergentes. En este contexto, se observa una tendencia
hacia la creaciéon de corredores sanitarios internacionales, donde la calidad percibida, la
acreditacion y la infraestructura hospitalaria determinan las decisiones de movilidad de los
pacientes.

Los informes de la Asociacion Médica Mundial (2018), la Organisation for Economic Co-
operation and Development (2018) y la World Trade Organization (2019) sefialan que mas de 50
paises han incorporado la exportacion de servicios de salud dentro de sus estrategias nacionales de
competitividad. Estas entidades subrayan que la globalizaciéon del sector se sustenta en la
estandarizacion de los servicios clinicos y la consolidacion de redes hospitalarias transfronterizas.
De manera particular, la integracion digital, mediante la telemedicina y la historia clinica
electronica interoperable, ha favorecido el acceso remoto a servicios especializados y la
coordinacién de atencion postoperatoria.

La literatura revisada también evidencia que la competitividad global depende cada vez mas
del reconocimiento internacional. Estudios de Alsayedahmed et al, (2021), Hussein et al, (2021) y
Tolba et al, (2021) destacan la importancia de la certificacion bajo estdndares como Joint
Commission International (JCI) y Global Healthcare Accreditation, los cuales garantizan la
confianza de los pacientes internacionales. Estos sellos se han convertido en indicadores de calidad
comparables entre paises, fortaleciendo la reputacion y la demanda de las instituciones acreditadas.

Por ultimo, los andlisis de De Regge et al, (2018), De Pourcq et al, (2019) y Pomare et al,
(2020) plantean que el turismo médico no solo impacta el comercio internacional, sino también la
diplomacia y la cooperacion en salud. Los flujos de pacientes y la colaboracion interhospitalaria
generan intercambios cientificos y técnicos que potencian la transferencia de conocimiento. Esta
dimension de cooperacion ha sido reconocida como una forma emergente de diplomacia sanitaria,
particularmente relevante para paises que buscan posicionarse como actores regionales.

Experiencias internacionales: México, Costa Rica e India

México, Costa Rica e India representan casos emblematicos de internacionalizacion
sanitaria exitosa. En el caso mexicano, investigaciones de Dhinesh (2018), Pérez et al, (2019) y,
Mishra y Sharma (2021) muestran que el pais ha consolidado su liderazgo como destino de turismo
médico para pacientes provenientes de Estados Unidos y Canadd. Factores como la proximidad
geografica, la afinidad cultural y la existencia de infraestructura hospitalaria acreditada explican
su crecimiento sostenido. Ademas, la articulacion entre el sector privado, el gobierno federal y los
gobiernos locales ha permitido desarrollar corredores médicos fronterizos, especialmente en
Tijuana, Monterrey y Ciudad Juarez.

Costa Rica, por su parte, se ha posicionado como un referente en turismo médico sostenible.
Estudios de Organisation for Economic Co-operation and Development (2017), Global Wellness
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Institute (2018) y Crooks et al, (2019), coinciden en que el pais ha disefiado politicas publicas que
integran salud y turismo, promoviendo paquetes que incluyen tratamientos odontoldgicos,
estéticos y de bienestar. El Consejo para la Promocion Internacional de la Medicina Costarricense
ha impulsado alianzas entre clinicas privadas, aseguradoras y agencias de viajes, lo que ha
fortalecido la marca pais y la confianza internacional. Este modelo ha sido reconocido por la
Asociacion Médica Mundial (2018), como una practica ejemplar de gobernanza intersectorial.

En el caso de India, las investigaciones de Jain y Ajmera (2018), Chandra (2019) y
Deshkukh y Waghamare (2021) evidencian una estrategia basada en la especializacion de alta
complejidad y la reduccion de costos operativos. El pais ha consolidado su posicion global
mediante la creacion de conglomerados hospitalarios como Apollo Hospitals y Fortis Healthcare,
que ofrecen tratamientos cardiovasculares, ortopédicos y de trasplante a precios entre 20 % y 30
% menores que los de los paises desarrollados. La combinacion de talento médico formado en el
extranjero, infraestructura tecnologica avanzada y politicas de incentivos fiscales ha convertido a
India en un destino competitivo y sostenible.

La comparacion de estos tres modelos permite inferir que la internacionalizacion exitosa
requiere coherencia entre politicas publicas, promocién internacional y capacidad hospitalaria.
Investigaciones de Garg et al, (2020), Mishra y Sharma (2021) y Subbaraman et al, (2021) destacan
que el éxito depende de la articulacion de actores publicos y privados, la formacion bilingiie del
personal de salud, la diversificacion de los servicios exportables y la generacion de confianza
mediante la transparencia y la acreditacion. Estas experiencias ofrecen aprendizajes valiosos para
el disefio de una estrategia de internacionalizacion de los hospitales colombianos.

Oportunidades y desafios para Colombia, Centroamérica y el Caribe

Los sistemas de salud de Centroamérica y el Caribe presentan debilidades estructurales que
limitan su capacidad de respuesta ante enfermedades cronicas y emergencias sanitarias. Informes
de la Barcena y Cimoli (2020), Comision Econdmica para América Latina y el Caribe (2020) y la
Organisation for Economic Co-operation and Development (2020) sefialan que la region enfrenta
escasez de profesionales especializados, fragmentacion en la atencion y deficiente infraestructura
tecnoldgica. Estas limitaciones generan una demanda insatisfecha de servicios de alta complejidad,
especialmente en cardiologia, oncologia y neurologia. En consecuencia, se identifican
oportunidades para que los hospitales colombianos exporten servicios médicos o establezcan
acuerdos de cooperacion sanitaria.

Colombia cuenta con ventajas competitivas que respaldan su potencial internacional.
Investigaciones de Beltran (2018), Arias et al, (2020) y Leira y Montaiez (2021) destacan la
acreditacion internacional de instituciones como la Fundacion Cardiovascular de Colombia y la
Fundacion Santa Fe de Bogota, asi como la calidad del talento humano médico y los costos
significativamente menores frente a los paises desarrollados. Ademas, la adopcion progresiva de
la telemedicina ha ampliado la cobertura y facilitado la atencion transfronteriza, convirtiéndose en
un factor diferenciador en tiempos de globalizacion digital.

Sin embargo, la expansion hacia el Caribe y Centroamérica enfrenta desafios regulatorios
y culturales. Estudios de Lara et al, (2017), Pacheco (2018) y Marifio et al (2020) advierten sobre
la necesidad de marcos normativos claros que protejan los derechos de los pacientes
internacionales y aseguren la sostenibilidad financiera de los servicios exportados. A ello se suman
los retos logisticos y lingiiisticos, pues la mayoria de los paises caribefios poseen sistemas de salud
fragmentados y politicas migratorias restrictivas. Superar estas barreras requiere una coordinacion
efectiva entre los ministerios de Salud, Comercio Exterior y Relaciones Exteriores.
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La literatura también subraya que la internacionalizacion debe articularse con la diplomacia
sanitaria como medio de cooperacion y desarrollo regional. Autores como Flores et al, (2019),
Sanchez et al, (2020) y Flores (2021) sostienen que la diplomacia en salud permite fortalecer la
confianza entre los paises, compartir buenas practicas y promover la equidad en el acceso a
servicios especializados. Bajo este enfoque, Colombia puede posicionarse no solo como un
proveedor comercial, sino como un actor solidario que contribuye al cierre de brechas sanitarias
en el Caribe y Centroamérica.

En sintesis, la revision de literatura permite afirmar que la internacionalizacion de los
servicios de salud se consolida como una estrategia econdmica, politica y social con impacto
regional. Las tendencias globales demuestran un crecimiento sostenido del turismo médico y la
importancia de la acreditacion y la telemedicina. Las experiencias internacionales revisadas
confirman que la articulacion intersectorial y las politicas coherentes son determinantes del éxito.
Finalmente, las oportunidades para Colombia se sustentan en sus ventajas competitivas y en la
posibilidad de ejercer una diplomacia sanitaria activa. No obstante, el proceso requiere un marco
regulatorio estable, cooperacion bilateral y una vision ética que garantice que la expansion
internacional también contribuya al bienestar y la equidad sanitaria regional.

Discusion

Los hallazgos de esta revision evidencian que la internacionalizacion de los servicios de
salud constituye un proceso complejo que combina dimensiones econdémicas, politicas y éticas, y
que trasciende la simple l6gica comercial. En concordancia con lo planteado por Pineda y Sanchez
(2017), la internacionalizacion hospitalaria implica la expansion transfronteriza de los servicios
médicos a partir de politicas publicas que integran la competitividad y la cooperacion regional. De
este modo, los resultados del presente estudio refuerzan la idea de que el posicionamiento
internacional del sector salud colombiano depende de factores estructurales como la acreditacion,
la innovacion tecnologica y la gobernanza institucional, elementos ya identificados por Sandberg
(2017) y Foley (2019) como pilares de la competitividad global en salud.

Desde una perspectiva de equidad sanitaria, los procesos de exportacioén de servicios deben
enmarcarse en una ética de corresponsabilidad. En este sentido, Pacanowski y Aguerrebere (2018)
y Subramanian y Vachharajani (2021) sostienen que la internacionalizacion puede contribuir al
fortalecimiento de los sistemas nacionales si se gestiona bajo principios de responsabilidad social
y redistribucion de beneficios. Los resultados para Colombia, Centroamérica y el Caribe confirman
esta premisa, pues la expansion del sector requiere equilibrar los intereses econdmicos con el
compromiso de cooperacion solidaria. Asi, la internacionalizacion no solo amplia mercados, sino
que también puede convertirse en una herramienta de integracion regional.

La acreditacion internacional emerge como uno de los factores méas determinantes para la
confianza en los mercados globales. Investigaciones como las de Hussein et al. (2021),
Alsayedahmed et al. (2021) y Tolba et al. (2021) demuestran que la certificacion bajo estandares
como Joint Commission International constituye una ventaja competitiva que legitima la calidad
y la seguridad de la atencion médica. En el contexto colombiano, la acreditacion de instituciones
como la Fundacion Santa Fe de Bogota o la Fundacion Cardiovascular de Colombia, citadas por
Beltran (2018) y Leira y Montaiez (2021), refleja la consolidacion de capacidades hospitalarias
alineadas con la excelencia internacional. No obstante, la sostenibilidad de este proceso exige una
articulacion efectiva entre las politicas de salud, comercio exterior y diplomacia sanitaria.

La diplomacia sanitaria adquiere un papel central en la consolidacion de la cooperacion
regional. Para Sehovi¢ (2019) y Almeida (2020), la diplomacia en salud permite articular los
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intereses nacionales con los objetivos globales, promoviendo la equidad y la transferencia de
conocimientos. Este enfoque se alinea con los hallazgos de Flores (2021) y Sanchez et al. (2020),
quienes senalan que los flujos internacionales de pacientes pueden fortalecer redes de colaboracion
e impulsar la innovacion médica. En este marco, Colombia tiene la posibilidad de posicionarse
como un actor regional que ejerce su influencia a través de la cooperacion técnica y la integracion
hospitalaria, mas all4 del intercambio comercial.

Por su parte, la adopcion de tecnologias digitales como la telemedicina constituye un
catalizador esencial para la expansion internacional de los servicios de salud. Segin Haleem
(2021), las plataformas tecnoldgicas amplian el alcance de la atencidn, favorecen la continuidad
del cuidado y optimizan la cooperacion interinstitucional. En el contexto regional, su
implementacion puede reducir las barreras geograficas y lingiiisticas entre Colombia,
Centroamérica y el Caribe, impulsando modalidades de atencion remota y programas de educacion
médica continua. Esta tendencia tecnoldgica, cuando se articula con la diplomacia sanitaria, da
lugar a una nueva forma de cooperacion digital en salud.

La revision también demuestra que las oportunidades de internacionalizacion deben
abordarse en relacion con las debilidades estructurales de los sistemas sanitarios receptores.
Informes de la CEPAL (2020) y de Barcena y Cimoli (2020) advierten que en gran parte del Caribe
y Centroamérica persisten deficiencias en infraestructura, escasez de especialistas y fragmentacion
institucional. En este contexto, las alianzas con hospitales colombianos acreditados podrian
contribuir a mejorar la capacidad resolutiva y a transferir conocimiento técnico, consolidando una
diplomacia sanitaria orientada al desarrollo. Asi, la exportacidon de servicios se convierte en una
estrategia de cooperacion que fortalece tanto la competitividad de Colombia como la equidad
regional.

Desde la perspectiva de sostenibilidad, diversos autores entre ellos Walton et al. (2017) y
Dohlman et al. (2019) han advertido que la movilidad internacional de pacientes puede generar
desequilibrios si no se regula adecuadamente. En consonancia, los resultados del presente estudio
subrayan la necesidad de establecer marcos normativos especificos para la habilitacion y control
de la exportacion de servicios médicos, garantizando estandares éticos y mecanismos de
reinversion social. Esta regulacion permitiria evitar fendmenos de concentracion de recursos en el
sector privado y promoveria un modelo equitativo de internacionalizacion hospitalaria.

En términos sociales, la internacionalizacion puede transformarse en una via para fortalecer
las capacidades locales y regionales. Santos et al. (2019) y Borg y Ljungbo (2018) destacan que la
cooperacion entre paises de ingresos medios impulsa la formacion de redes sanitarias colaborativas
y mejora la calidad de los servicios. En esta linea, los hospitales colombianos podrian desempenar
un rol formativo y de acompafiamiento técnico en la region, consolidando un ecosistema de
innovacion médica y transferencia de conocimiento. De este modo, la internacionalizacion se
interpreta no solo como expansion econdmica, sino como mecanismo de desarrollo humano
compartido.

Finalmente, los resultados del estudio permiten afirmar que el éxito de la
internacionalizacion hospitalaria colombiana dependerd de la capacidad del Estado y de las
instituciones de salud para integrar competitividad con responsabilidad social. Como plantean
Pascual y Cantarero (2020), la eficiencia y la equidad deben coexistir como principios de politica
sanitaria. En consecuencia, la expansion internacional solo sera legitima si se orienta hacia el
fortalecimiento del sistema nacional, la cooperacion solidaria y la promocion del bienestar
regional. La internacionalizacion de los servicios de salud, en este sentido, representa una
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oportunidad estratégica para que Colombia consolide su liderazgo como referente regional de
calidad, innovacion y diplomacia sanitaria.

Conclusiones

La revision documental permitid establecer que la internacionalizacion de los servicios de
salud se ha convertido en un componente esencial del comercio mundial de servicios y en una
estrategia emergente de diplomacia sanitaria. En el caso colombiano, el analisis de las
publicaciones entre 2017 y 2021 evidencid un creciente interés por integrar la calidad hospitalaria,
la innovacion tecnoldgica y la cooperacion internacional como ejes de competitividad. Este
panorama reafirma que la exportacion de servicios médicos no solo fortalece la economia nacional,
sino que también amplia la proyeccion cientifica y humanitaria del pais en la region
latinoamericana y caribeia.

Los resultados obtenidos muestran que el posicionamiento de Colombia en los mercados
internacionales depende de cuatro factores criticos: la acreditacion internacional, la adopcion de la
telemedicina, la conformacion de alianzas estratégicas y la adecuacion cultural de los servicios.
Estas variables, sustentadas por experiencias internacionales exitosas, configuran un modelo de
gestion sanitaria basado en la calidad, la confianza y la sostenibilidad. No obstante, su
consolidacion requiere una politica publica articulada entre los sectores salud, comercio exterior y
educacion, que respalde institucionalmente a los hospitales interesados en expandirse fuera del
territorio nacional.

Asimismo, el estudio permite concluir que la internacionalizacion hospitalaria debe
concebirse como un instrumento de cooperacion y no Unicamente como una practica de mercado.
Los desafios estructurales de los sistemas sanitarios de Centroamérica y el Caribe —carencia de
especialistas, insuficiencia tecnoldgica y fragmentacion institucional— demandan respuestas
colaborativas. En este contexto, Colombia tiene la oportunidad de ejercer un liderazgo responsable
mediante convenios bilaterales, programas de teleasistencia y transferencia de conocimiento
médico, fortaleciendo los lazos de integracion regional y promoviendo el bienestar compartido.

Desde una perspectiva ética y social, la expansion de los servicios de salud requiere
mecanismos regulatorios que garanticen que los beneficios econdmicos se traduzcan en mejoras
para la poblacion local. La diplomacia sanitaria, entendida como la convergencia entre la
cooperacion técnica y la accion exterior, ofrece un marco operativo para lograr ese equilibrio. Bajo
esta vision, el éxito de la internacionalizacion colombiana no radicara solo en el nimero de
pacientes extranjeros atendidos, sino en la capacidad del pais para articular competitividad con
responsabilidad social, equidad y desarrollo humano sostenible.

Finalmente, la investigacion evidencia la necesidad de profundizar en estudios comparados
y prospectivos sobre los impactos econdmicos, sociales y éticos de la internacionalizacion
hospitalaria. Se recomienda avanzar hacia un modelo de gobernanza que incorpore la participacion
conjunta de gobiernos, universidades y sector privado, con el fin de fortalecer las capacidades
nacionales y consolidar la diplomacia sanitaria como politica de Estado. Asi, la
internacionalizacion de los servicios de salud colombianos puede convertirse en un motor de
integracion regional y en una via concreta para materializar el derecho a la salud como bien publico
global.
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