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RESUMEN

Estudios recientes dan muestra de la participacién cada vez mayor de personas con discapacidad en
actividades turisticas, por lo que organismos internacionales manifiestan la necesidad de aplicar estAdndares
internacionales para garantizar que todos los turistas tengan las mismas condiciones de acceso
independientemente de su destino de viaje. Desde un punto de vista metodoldgico, carecen las
investigaciones desde la 6ptica de aplicacién de estandares internacionales, dificultando la capacidad de
brindar un servicio de calidad a este segmento. Por ello se realizé una investigacién cuali-cuantitativa y
metodoldgica con el objetivo de disefiar y validar un procedimiento para la mejora de la accesibilidad
turistica en hoteles aplicando la primera norma internacional de turismo accesible ISO 21902:2021,
mediante un método de criterio de expertos, como es el Método Delphi. El disefio del procedimiento fue
orientado al diagndstico de la accesibilidad turistica en hoteles para las personas con discapacidad y
necesidades especiales. Se tuvo en cuenta para la validacion un panel de 12 expertos con grado de
competencia alto y medio que agruparan conocimientos sobre accesibilidad, personas con discapacidad o
gestién de destinos turisticos inteligentes. Los resultados demuestran que el procedimiento formado por
cinco etapas y 12 pasos es valido y fiable como herramienta metodolégica para favorecer la accesibilidad
turistica en hoteles y su entorno a través de acciones de mejora, con la aplicacion de la ISO 21902:2021,
pero con un mayor nivel de solidez en el contexto cubano.

PALABRAS CLAVE: procedimiento, criterio de experto, accesibilidad turistica, norma internacional.

Procedure to improve tourist accessibility in hotels. Design and validation using

the Delphi Method
ABSTRACT

Recent studies show the increasing participation of people with disabilities in tourism activities, which is why

international organizations are expressing the need to apply international standards to ensure that all
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tourists have the same access conditions regardless of their travel destination. From a methodological point
of view, there is a lack of research from the point of view of applying international standards, making it
difficult to provide a quality service to this segment. Therefore, a quali-quantitative and methodological
research was carried out with the objective of designing and validating a procedure for the improvement of
tourist accessibility in hotels by applying the first international standard for accessible tourism 1SO
21902:2021, through a method of expert criteria, such as the Delphi Method. The design of the procedure
was oriented to the diagnosis of tourism accessibility in hotels for people with disabilities and special needs.
For the validation, a panel of 12 experts with high and medium level of competence that grouped knowledge
on accessibility, people with disabilities or management of smart destinations were considered. The results
show that the procedure consisting of five stages and 12 steps is valid and reliable as a methodological tool
to promote tourism accessibility in hotels and their environment through improvement actions, with the
application of ISO 21902:2021, but with a higher level of soundness in the Cuban context.

KEYWORDS: procedure, expert criteria, tourism accessibility, international standard

INTRODUCCION

El envejecimiento de la poblacién mundial va en aumento debido a una mejor atencion médica y niveles de
vida mas altos, que también han llevado a tasas de natalidad mas bajas y una mayor esperanza de vida.
En este sentido, el fendmeno del envejecimiento es una de las tendencias de consumo actuales y futuras
més fuertes. (International, 2020). Segun la Organizacibn Mundial de la Salud (OMS, 2022),
aproximadamente 1300 millones de personas, o el 16 % de la poblacién mundial, tienen actualmente una
discapacidad grave, muchas de las cuales se asocian al envejecimiento.

Mas del 46% de las personas mayores de 60 afios ya han sido diagnosticadas con alguna discapacidad
tras el Covid-19, segun la Organizacion Mundial del Turismo (OMT, 2020a; OMT, 2020b). Por lo tanto,
garantizar la accesibilidad para los turistas podria significar un cambio de paradigma para los destinos de
todo el mundo que se esfuerzan por recuperarse del impacto de la pandemia.

El logro de los Objetivos de Desarrollo Sostenible esta estrechamente ligado a la integracion de las
personas con discapacidad, ya que enfrentan mas desafios en su vida diaria que otros. Desde una vision
general, el turismo accesible no debe incluir dnicamente a las personas con discapacidades fisicas,
sensoriales o psiquicas y organicas o psiquicas, sino también a cualquier persona que encuentre
determinadas dificultades durante el tiempo que dedica a las actividades turisticas y de ocio. Puede ser el
caso, entre otros, de nifios, mujeres embarazadas y personas con discapacidad temporal (OMT, 2014).

El turismo como parte integrante de la sociedad debe afrontar este reto por lo que la necesidad de
accesibilidad a estas instalaciones puede considerarse un factor clave no solo para la realizacion del
derecho fundamental a la igualdad y no discriminacion en el acceso a los servicios turisticos sino también
para la integracién de estos turistas en nuevos segmentos de mercado dentro de la industria turistica
(Martinez & Boujrouf, 2018).

Con el fin de garantizar a los turistas las mismas condiciones de acceso a los productos y servicios turisticos

independientemente de su destino de viaje, la Organizacion Mundial del Turismo (OMT, 2020b), ha
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enfatizado en la importancia de aplicar estandares internacionales, que ademas ayuden a la eliminacién
de dudas entre prestadores de servicios y clientes al garantizar la calidad de los servicios prestados.
Durante los ultimos cuatro afios, Cuba ha sido testigo de una creciente evolucién en el desarrollo del turismo
accesible, puesto que el Ministerio de Turismo (MINTUR, 2021) se ha comprometido cada vez mas en
hacer el turismo mas accesible a sus visitantes, y enfatiza que la construccién de nuevas edificaciones no
es el objetivo principal, sino que las existentes tengan un alto porcentaje de accesibilidad para el disfrute
de los turistas. Los primeros pasos dados en el afio 2019 por Ecotur y Skedio Travel Group, quienes
establecieron contacto con la Red Iberoamericana de Turismo Accesible (RITURACCESS), asi lo
demuestran. El MINTUR, en conjunto con RITUACCESS, ha implementado una serie de medidas e
iniciativas desde entonces que promueven el avance de la modalidad en la Isla.

En la provincia Holguin, se esta desarrollando el proyecto “Destino turistico inteligente y sostenible de
Guardalavaca” para convertir a Guardalavaca de un destino tradicional a un destino inteligente. Como parte
de una serie de resultados de investigacién de uno de sus ejes de actuacién como es el de la accesibilidad
y, siguiendo las politicas del turismo en Cuba en materia de accesibilidad, en el presente articulo se busca
exponer el proceso de disefio y validacion de un procedimiento para mejorar la accesibilidad turistica en
hoteles aplicando la norma 1SO 21902:2021. Esta norma establece un conjunto completo de directrices con
el fin de apoyar los esfuerzos de los principales agentes de la cadena de valor del turismo, para que sus
infraestructuras, productos y servicios sean accesibles (ISO, 2021).

En toda investigacion, demostrar la validez y confiabilidad de los resultados obtenidos resulta fundamental
(Marin-Gonzaélez et al., 2021). En este sentido, la validacion del procedimiento propuesto se realizara a
través del trabajo con expertos, que es una practica comun en el campo cientifico, ya que permite evaluar
instrumentos de recogida y andlisis de informacién, metodologias empleadas, materiales de ensefanza,
opinién respecto a un aspecto concreto, valoraciones conclusivas sobre un problema o sus soluciones,
entre otros (Cabero-Almenara & Barroso Osuna, 2013).

La validacion de una investigacion puede establecerse mediante el uso del juicio de expertos, que se basa
en la opinién informada de personas con experiencia en el tema, reconocidas por otros como expertos
calificados en ese campo, y que pueden ofrecer informacion, evidencia, juicios, o valoraciones (Castillo-
Villacrés et al., 2023). Desde esa perspectiva, la consulta a expertos es un método de alto rigor cientifico
gue se basa en enfoques cualitativos derivados de la experiencia y conocimiento de un grupo de personas
para buscar el consenso, tal y como sugirieron Gonzalez-Viera et al (2018).

Entre los métodos existentes para la validacion de procedimientos basados en el juicio de expertos, se
encuentra el Método Prospectivo de Delphi. Este método es una técnica de recopilacion de informacién
basada en la consulta de expertos en una determinada materia que tiene el objetivo de la obtencién de una
opinién consensuada del grupo consultado, mas fiable. Estos expertos son sometidos individualmente a
una serie de cuestionarios detallados, con retroalimentacion sobre lo expresado por el grupo, formando
una opiniodn representativa del grupo basada en una exploracion abierta luego de sucesivas devoluciones

(Reguant-Alvarez & Torrado-Fonseca, 2016)
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Tanto los creadores del método como la mayoria de los autores mas importantes de la actualidad coinciden
en las principales caracteristicas atribuidas al método, incluso en el orden de presentacion de estas:
proceso iterativo, anonimato, retroalimentacion controlada y respuesta estadistica del grupo. (Reguant-
Alvarez & Torrado-Fonseca, 2016)

El método Delphi es una técnica con muy diversos usos, que utiliza informacién proveniente tanto de la
experiencia como del conocimiento de los participantes del grupo normalmente formado por expertos
(Reguant-Alvarez & Torrado-Fonseca, 2016). Segun el estudio de Lopez-Gomez (2018), el método Delphi
se aplica en diferentes campos del conocimiento como herramienta que busca el consenso entre las
diversas opiniones de los expertos y la retroalimentacion; mostrando argumentos que sustentan su vigencia

social y metodologica.

METODOLOGIA

La mayoria de los estudios previos encontrados que abordan la accesibilidad turistica, detallan solamente
indicadores o abordan la tematica de manera general. Se destaca la escasez de investigaciones desde un
punto de vista metodolégico sobre la accesibilidad en hoteles, y menos ain desde la 6ptica de aplicacion
de estadndares internacionales, a pesar de existir actualmente una norma que contiene requisitos
especificos para el turismo accesible, y de la importancia que esto supone para el sector.

El procedimiento disefiado, en base a la brecha detectada tiene como objetivo brindar una herramienta
metodolégica que favorezca la accesibilidad turistica en hoteles con la aplicacién de la norma ISO
21902:2021 a través de acciones de mejora. El procedimiento consta de cinco etapas y 12 pasos con una
serie de tareas descritas de una manera sencilla y clara. En cada etapa y paso se establece el objetivo que
se persigue y se realiza una breve descripcién de las actividades a desarrollar. Igualmente se hace
referencia a métodos, técnicas e instrumentos a emplear, asi como las fuentes para la obtencién de la
informacion.

Para validar el procedimiento propuesto se utilizé la metodologia Delphi, considerando como pardmetros
metodolégicos fundamentales los planteados por Lopez-Gémez (2018): la seleccion y conformacion del
panel de expertos, el nUmero de expertos, la calidad del panel, el proceso iterativo en rondas y el consenso
y estabilidad.

Para la seleccion y conformacién del panel de expertos, se identificaron un total de 17 expertos potenciales
bajo criterios que incluyeron expertos reconocidos y relevantes en el tema de investigacion, ya sea por sus
antecedentes y/o experiencia relacionados con la accesibilidad turistica, personas con discapacidad o
destinos turisticos inteligentes, junto a su disposicion a participar, que constituyen las condiciones
imprescindibles que debe poseer el candidato experto segun Lopez-Gémez (2018).

Para conocer la calidad del panel, se envié un cuestionario inicial via correo electrénico al grupo de expertos
gue comprende la descripcion del perfil académico/profesional del experto y la autoevaluacién con relacion
al conocimiento y apropiacion de la tematica. Luego se procedi6 al calculo del Coeficiente de Competencia

Experta, donde el resultado es una puntacién de escala 0-1, en la que a partir de 0,8 puntos se considera
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un valor alto de competencia experta (Cabero-Almenara & Barroso Osuna, 2013; Cabero-Almenara &
Infante-Moro, 2014; Dois et al., 2018).

El proceso iterativo se organiz6 en dos rondas, para lo cual se realizé contacto via correo electronico con
los expertos seleccionados, adjuntando el disefio del procedimiento propuesto, al igual que un cuestionario
orientado a la valoracién dada por el experto con relacion a la pertinencia del procedimiento, el cual emite
su criterio, atendiendo a la siguiente escala: Muy adecuado (MA), Bastante adecuado (BA), Adecuado (A),
Poco adecuado (PA) e Inadecuado (I). La segunda ronda incorpor6 informacion sobre las respuestas de la
ronda anterior, lo que enriquecio el proceso y mejoro la calidad de los resultados.

Los datos fueron procesados a través del programa Excel 2019 y el software estadistico Statistical Package
for the Social Sciences (SPSS) version 21, para la determinacion del consenso mediante el célculo del
coeficiente de Kendall (W) que permitié estimar el grado de acuerdo de los diferentes expertos. Ademas,
se determind la estabilidad del panel mediante la prueba de hipé6tesis no paramétrica chi-cuadrado.
Finalmente, se muestra el disefio final del procedimiento validado por los expertos.

RESULTADOS Y DISCUSION

Seleccién y conformacién del panel de expertos

De los 17 sujetos identificados, 13 respondieron la encuesta y confirmaron su deseo de intervenir de forma

voluntaria en el proceso de validacién del procedimiento. A partir de la aplicacion del cuestionario inicial se

muestra en la Tabla 1 el Coeficiente de Competencia Experta de los expertos potenciales y su seleccién.
Tabla 1.

Determinacién del Coeficiente de Competencia Experta

- .. Conocimien Conocimien Participacion
Conocimien Experiencia

FI08" oz sove n otenicaen 0SSOI 05 SOl S0 eon ko kK
Emeties, [ preeies Cuba el extranjero investigativas

1 0,300 0,250 0,150 0,100 0,100 0,100 1,000 1,000 1,000
2 0,300 0,250 0,075 0,100 0,100 0,100 0,900 0,925 0,913
3 0,240 0,200 0,120 0,080 0,080 0,080 0,800 0,800 0,800
4 0,240 0,200 0,120 0,080 0,080 0,080 0,900 0,800 0,850
5 0,240 0,200 0,120 0,080 0,080 0,080 0,900 0,800 0,850
6 0,300 0,200 0,120 0,080 0,080 0,080 0,900 0,860 0,880
7 0,300 0,200 0,120 0,100 0,080 0,080 0,900 0,880 0,890
8 0,240 0,200 0,150 0,080 0,080 0,100 0,800 0,850 0,825
9 0,300 0,250 0,120 0,100 0,100 0,100 0,800 0,970 0,885
10 0,240 0,200 0,120 0,080 0,080 0,100 0,800 0,820 0,810
11 0,240 0,200 0,120 0,080 0,080 0,080 0,500 0,800 0,650
12 0,300 0,200 0,120 0,080 0,080 0,100 0,800 0,880 0,840
13 0,240 0,200 0,120 0,080 0,080 0,080 0,900 0,800 0,850

El Coeficiente de Competencia Experta (K) se calculd por la siguiente férmula:
K= % (Kc + Ka)
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Donde:
Kc: es el Coeficiente de conocimiento que tiene el experto acerca del problema, calculado sobre la
valoracion del propio experto en una escala del 0 al 10 y multiplicado por 0,1.
Ka: es el Coeficiente de argumentacion o fundamentacion de los criterios del experto, obtenido como
resultado de la suma de los puntos alcanzados a partir de una tabla patrén.
Una vez obtenido los valores alcanzados por los 13 sujetos con relacion a su Coeficiente de Competencia
Experta, se seleccionaron 12 para la evaluacion del disefio propuesto, por tener un coeficiente superior o
igual a 0,8, considerado un coeficiente alto de competencia experta. Los perfiles profesionales de los
expertos se muestran en la Tabla 2.

Tabla 2.

Perfiles profesionales de los expertos que validan el disefio propuesto

Exper Afios de

N Cargo que ocupa Afiliacién
tos experiencia

1 36 Presidente Red Espafola de Turismo Accesible

2 30 Profesora Investigadora Universidad Externado de Colombia

3 41 Profesora Auxiliar y Consultante  Universidad de Holguin

4 45 Profesora Auxiliar y Consultante  Universidad de Holguin

5 30 Profesora Titular Universidad de Holguin

6 39 Profesora Auxiliar Universidad de Holguin

7 46 IF:Lrl:o)ieisor Fstlier sy ieieiego Centro de Capacitacion para el Turismo Holguin

8 28 Espeughsta Superllor Ee Delegacion Territorial MINTUR Holguin
Operaciones y Calidad

9 30 Subdlrgctora Gengral d.e . MINTUR; Red Cubana de Turismo Accesible
Operaciones y Calidad; Presidenta

10 34 Directora de Calidad MINTUR

11 29 Profesora Titular Universidad de Holguin

12 17 Vicepresidenta Asociacion Cubana de Limitados Fisico-Motores

Provincial de Holguin

El promedio de experiencia de los expertos es de 34 afios aproximadamente, de los cuales el 25% posee
grado cientifico de doctor, el 50% de master y el otro 25% de licenciado. De los expertos seleccionados el
33,33% pertenecen al MINTUR, entre dirigentes, especialistas y profesores; el 50% a profesores de la
Universidad de Holguin y Colombia; y el 16,67% a dirigentes de otros organismos, todos con una influencia
directa en el turismo accesible.
Proceso iterativo en rondas
Con la aplicacion del segundo cuestionario, se muestra en la Tabla 3 una matriz de frecuencia absoluta a
partir de los resultados de la valoracién dada por los expertos a las atapas y pasos del procedimiento en la
primera ronda.

Tabla 3.

Matriz de frecuencia absoluta de las valoraciones por elemento (primera ronda)
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Muy Bastante Poco
Elementos d do ad d Adecuado d d Inadecua Total
a2 evaluar 2decuado adecuado A) adecuado ™, - 0 otal
(MA) (BA) (PA)
Etapa 1 11 - 1 - - 12
Paso 1 11 - - - 12
Paso 2 9 3 - - 12
Paso 3 5 4 2 1 - 12
Etapa 2 2 1 - - 12
Paso 4 8 2 1 - 1 12
Paso 5 10 1 1 - - 12
Paso 6 9 1 1 - 1 12
Paso 7 9 1 2 B B 12
Paso 8 8 3 1 B B 12
Paso 9 9 2 1 - - 12
Paso 10 8 3 1 B B 12
Paso 11 10 1 1 - - 12
Paso 12 9 2 1 - - 12
Etapa 3 11 ) 1 . ) 12
Etapa 4 11 ) 1 ) } 12
Etapa 5 11 - 1 - - 12

En esta primera ronda se analizaron todas las recomendaciones expresadas por los expertos, para someter
a criterio en la siguiente ronda, una version mejorada del procedimiento propuesto. Un 41,67% de los
expertos coinciden en enfocar el procedimiento sobre el destino, ya que el propio procedimiento en el
diagnéstico abarca otros establecimientos de servicios turisticos del destino, ademas del hotel, y de esa
forma el turista pueda cubrir no solo sus necesidades de alojamiento, sino disfrutar de todos los atractivos
del destino. A la vez, en el Paso 3 el 41,67% plantea ampliar el objetivo a la caracterizacion del destino y
tener en cuenta la del producto turistico, con lo cual se incluyen otros establecimientos extra hoteleros que
forman parte de la oferta turistica del destino.

En el Paso 5 el 16,67% refiere se analice la informacion facilitada por las entidades de promocion turistica
del destino y se esclarezca en el objetivo. En el Paso 6 el 8,33% considera muy dificil analizar de manera
global el nivel de formacion en turismo accesible, planteando que se deberia incluir en cada uno de los
diagnésticos que se realicen.

En el Paso 7 coincide el 16,67% que el diagnéstico rebaza el alcance turistico, lo cual es muy positivo, pero
debe estar directamente vinculado a la seleccién del personal que conforma el equipo de trabajo. El 25%
considera que los pasos para el diagnéstico se realicen con un enfoque a procesos como se desarrollan
en las organizaciones y el 16,67% plantea que se debe culminar no con un plan de accion sino un plan o
programa, que es mas amplio y detallado por cada variable diagnosticada. Asi como el 16,67%
recomiendan aplicar otras técnicas en el resumen del diagnostico y no restringir la aplicacion de las
encuestas a turistas con discapacidad y necesidades especiales, sino ampliar la aplicacién a todo tipo de

clientes del destino.
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Teniendo en cuenta estas recomendaciones, se llevo a cabo la segunda ronda incorporando informacion
sobre las respuestas de la ronda anterior para obtener una mejor calidad de los resultados y se cambio el
orden de los pasos 8 al 11 . Los resultados de esta segunda ronda se muestran en la Tabla 4.

Tabla 4.

Matriz de frecuencia absoluta de las valoraciones por elemento (segunda ronda)

Muy Bastante Poco
Elementos d do ad d Adecuado d d Inadecua |
a evaluar 2decuado adecuado A) adecuado " | - 0 Tota
(MA) (BA) (PA)
Etapa 1 12 - - - - 12
Paso 1 12 B B B B 12
Paso 2 10 2 B B B 12
Paso 3 3 9 - - - 12
Etapa 2 10 2 - - - 12
Paso 4 3 7 2 B B 12
Paso 5 12 B B B B 12
Paso 6 3 7 2 - - 12
Paso 7 12 - - - - 12
Paso 8 9 3 B B B 12
Paso 9 11 1 B B B 12
Paso 10 10 2 - - - 12
Paso 11 12 - - - - 12
Paso 12 12 B B B B 12
Etapa 3 12 . ) ) ) 12
Etapa 4 12 - - - - 12
Etapa 5 12 - - - - 12

En adicién a lo anterior, se le pidié al panel de expertos que valoraran en una escala ascendente del 1-10,
la medida en que el procedimiento disefiado puede contribuir a mejorar la accesibilidad turistica en hoteles
y su entorno en Cuba. El 83,33% de los expertos emitié valoraciones de 9 y 10, mientras que el 16,67%
valoré de 8, para un promedio de 9,30, lo que muestra que precisamente el procedimiento puede contribuir
en gran medida a mejorar la accesibilidad turistica en hoteles y su entorno en Cuba.

Consenso y estabilidad

Para la determinacién del consenso, se empled el coeficiente de concordancia de Kendall (W), mediante
el empleo del procesador estadistico SPSS. Cuando W tiende a cero representa ausencia de concordancia
en la evaluacién emitida por los expertos, por el contrario, si W se aproxima a 1, representa unidad de
concordancia en la evaluacién emitida por los expertos. Se ingresaron los datos obtenidos de los elementos
a evaluar por los 12 expertos y se realizé el calculo de W, arrojando el resultado observado en la Tabla 5.
Finalmente, para la determinacién de la estabilidad entre los expertos se empled la prueba de hipétesis no
parameétrica chi-cuadrado y se consider6 contrastar las siguientes hipotesis: Ho (Hipétesis Nula): No existe

estabilidad entre los expertos; Hi (Hipotesis Alternativa): Existencia de estabilidad entre los expertos.
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Tabla 5. Estadisticos de contraste

Descripcion Valor
N 12
W de Kendall2 ,592
Chi-cuadrado 113,728
o] 16
Sig. asintot. ,000

El resultado del coeficiente de concordancia (W) fue de 0.592, lo cual es un indicador de que el criterio de

los 12 expertos, efectivamente concuerdan. Igualmente, la significacion de W, determiné el valor de

probabilidad de la prueba igual a 0,000, por lo que se cumple la regién critica y se rechaza la hipétesis nula,

lo que permitié aceptar la hipotesis alternativa con un 99% de confianza, por lo que los juicios emitidos por

los expertos estan correlacionados.

Disefio final del procedimiento validado

Titulo: Procedimiento para la mejora de la accesibilidad turistica en hoteles y su entorno con la aplicacién

de la 1ISO 21902:2021.

Objetivo: El presente procedimiento tiene como objetivo brindar una herramienta que favorezca la gestion

de la accesibilidad turistica en hoteles y su entorno con la aplicacién de la norma ISO 21902:2022.

Alcance: El procedimiento esta dirigido a la gestion de la accesibilidad en hoteles y su entorno con alcance

al destino turistico, aplicable a establecimientos de alojamiento, de alimentos y bebidas y de actividades

de ocio y compras.

Premisas generales:

® Reconocimiento por parte de los agentes publicos y privados, directivos, trabajadores y comunidad
local, de la necesidad de aplicar el procedimiento para asegurar la gestién de la accesibilidad turistica
en el destino.

® Compromiso de la alta direccion y de todos los miembros de los establecimientos prestadores de
servicios en el destino para su ejecucion efectiva.

® Integracion de todas las organizaciones, asociaciones y empresas del destino turistico, para favorecer
el trabajo en equipos, impulsar el cambio y facilitar el acceso a la informacion.

Etapa 1. Preparacion

Objetivo: Crear las condiciones organizativas necesarias para el desarrollo del diagndstico del grado de

accesibilidad turistica de los establecimientos que prestan servicios turisticos. Para garantizar el éxito de

la misma, se debe recopilar toda la informacién posible sobre los requisitos de accesibilidad del entorno

fisico de los establecimientos que prestan servicios turisticos en el destino objeto de estudio, de forma tal

gue se haga evidente la necesidad de formular estrategias y acciones a partir del analisis retrospectivo y

de la situacion actual de la accesibilidad turistica. Esta etapa se materializa en 3 pasos.

Paso 1. Preparacién inicial
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Obijetivo: Involucrar a los agentes publicos y privados, organizaciones, asociaciones y la alta direccién de
los establecimientos turisticos y a todo el personal de la misma en el proceso de diagnéstico del grado de
accesibilidad turistica que se comienza a desarrollar.

Descripcién: En este paso se debe efectuar contacto con los principales agentes publicos y privados,
organizaciones, asociaciones, directivos de los establecimientos turisticos y explicarles la importancia del
diagnostico del grado de accesibilidad turistica para garantizar la cooperacion necesaria para el estudio.
Métodos, técnicas e instrumentos: Observacion directa, revisién y andlisis de documentos, entrevistas,
técnicas de trabajo en grupo.

Paso 2. Creacién y capacitaciéon del equipo de trabajo

Objetivo: Adiestrar y entrenar a todos los miembros del equipo, en aras de cubrir sus necesidades de
aprendizaje en la temética, que permita asegurar, desde la fase inicial y durante todo el proceso de
aplicacién del procedimiento la participacién y colaboracion responsable de los agentes publicos y privados,
organizaciones, asociaciones y la alta direccidn de los establecimientos turisticos.

Descripcién: Para seleccionar el equipo de trabajo se tendra en cuenta la experiencia profesional y el
dominio tedrico en relacién con la tematica, la calificacion profesional (grado cientifico o académico), los
afios de experiencia en el sector turistico y en la actividad que se desempefia actualmente, asi como la
disposicion de colaborar en la investigacion.

Métodos, técnicas e instrumentos: Conferencias, seminarios, talleres y dindmicas grupales (generacion
de ideas), talleres de prospectiva estratégica.

Paso 3. Caracterizacion del destino

Objetivo: Caracterizar el destino y sus establecimientos de servicios turisticos a partir de su evolucion
histérica, elementos estratégicos, infraestructura, sus recursos humanos, materiales y financieros en el
contexto socioeconémico actual tanto nacional como internacional en el que le corresponde dar
cumplimiento a su objeto social lo cual aportara la informacién general del destino objeto de estudio.
Descripcién: La caracterizaciébn puede ser general del destino o especifica teniendo en cuenta el
establecimiento objeto de estudio. Se constituye en el marco de referencia donde se establecen, a partir
de sus antecedentes, los rasgos distintivos que lo identifican desde lo estructural funcional y el
comportamiento actual de las organizaciones que prestan servicios turisticos en cuanto a su infraestructura
y recursos humanos, asi como los aspectos referidos a su proyeccion estratégica para garantizar su objeto
social y resultados organizacionales que garanticen su desarrollo estratégico dando respuestas a las
expectativas econdmicas y la satisfaccion de los clientes que visitan el destino.

Métodos, técnicas e instrumentos: Observacion, entrevistas grupales, andlisis de documentos,
diagndsticos estratégicos realizados.

Etapa 2. Diagnostico del grado de accesibilidad turistica por la norma ISO 21902:2021

Objetivo: determinar de manera explicita la situacién del destino turistico en cuanto al grado de
accesibilidad turistica teniendo en cuenta los requisitos y recomendaciones generales y los aplicables
presentes en la norma ISO 21902:2021.

Paso 4. Diagnostico del nivel de accesibilidad universal
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Objetivo: analizar el cumplimiento de los principios y recomendaciones del disefio universal.
Descripcion: Para realizar el diagnéstico, en este paso se debe iniciar el andlisis de los puntos de contacto
de atencion al cliente, la fase de inicio de informacion al cliente, procesos de reserva, el disefio y
organizacion de los servicios ofrecidos de acuerdo con los principios de disefio universal.

Métodos, técnicas e instrumentos: Entrevista a guias turisticos, personal de agencias de viaje,
restaurantes y hoteles; analisis de documentos; tormenta de ideas y trabajo en grupo; lista de chequeo de
diagnostico de la accesibilidad general.

Paso 5. Diagnéstico del nivel de informacién y comunicacion

Objetivo: Identificar en la informacion y comunicaciones el cumplimiento de los principios y directrices del
disefio universal, asi como la informacion facilitada por las entidades de promocién turistica del Destino.
Descripcién: En este paso se debe diagnosticar el cumplimiento en la informacion y comunicacion de los
principios del disefio universal, proporcionada mediante la comunicacion escrita, cara a cara, por teléfono,
por video, la comunicacion digital y la informacion facilitada por las entidades de promocién turistica del
Destino.

Métodos, técnicas e instrumentos: Entrevista a guias turisticos, personal de agencias de viaje,
restaurantes y hoteles; entrevista a turistas; andlisis de documentos; tormenta de ideas; lista de chequeo
de diagnostico de la accesibilidad general.

Paso 6. Diagnéstico del nivel de formacion en turismo accesible

Objetivo: Detectar posibles necesidades de formacién y superacion para sensibilizar en el conocimiento
de turismo accesible en el destino.

Descripcién: Con este paso se pretende identificar la posible formacién en materia de turismo accesible
de acuerdo con las distintas funciones desempefiadas por el personal de los establecimientos que prestan
servicios turisticos para la sensibilizacion y conocimiento del significado de la diversidad humana, el disefio
universal y la accesibilidad en relacion con el cliente.

Métodos, técnicas e instrumentos: Andlisis documental, entrevista a turistas, y encuesta al personal de
atencion al cliente.

Paso 7. Diagnéstico de los requisitos funcionales comunes para el entorno construido

Objetivo: Analizar el cumplimiento de los requisitos funcionales comunes en el entorno construido para
garantizar la accesibilidad del destino para la mayor variedad de clientes.

Descripciéon: En el andlisis de los requisitos funcionales en el entorno construido se abordara la
accesibilidad de los edificios y sus espacios comunes basada en la observancia de si en la prestacion de
los servicios turisticos en el destino las personas puedan aproximarse, entrar, hacer uso del lugar,
evacuarlo y salir en condiciones de igualdad.

Métodos, técnicas e instrumentos: Entrevista a turistas, guia de observacién sobre el equipamiento
disponible en los servicios que se prestan en el destino para personas con discapacidad y necesidades
especiales, lista de chequeo de diagnéstico de la accesibilidad general.

Paso 8. Diagnostico del alojamiento accesible

Obijetivo: Identificar la accesibilidad de los clientes en los establecimientos de alojamiento turistico.
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Descripcion: En el diagndstico se debera determinar el grado de accesibilidad del establecimientos de
alojamiento turistico, por el cumplimiento de los requisitos y recomendaciones relativos a su tamafio,
distribuciéon y equipamiento, destinados a asegurar la accesibilidad, comodidad y seguridad de estos
huéspedes.

Métodos, técnicas e instrumentos: Entrevista a guias turisticos, personal de agencias de viaje, directivos
de establecimientos de alojamiento turistico; entrevista a turistas; guia de observacién sobre el
equipamiento disponible en los servicios del destino para personas con discapacidad y necesidades
especiales; lista de chequeo de diagnéstico del alojamiento accesible.

Paso 9. Diagnéstico de la accesibilidad en servicios de alimentos y bebidas

Objetivo: Analizar en los servicios de alimentos y bebidas que se prestan en el destino, como se considera
la accesibilidad a los productos, las rutas de circulacién, los servicios sanitarios, el equipamiento y
mobiliario, la comunicacién y la seguridad.

Descripcioén: En el diagnostico se debera determinar si para todos los servicios de alimentos y bebidas,
independientemente de donde se realicen, se satisfacen los requisitos y recomendaciones para la
accesibilidad a estos servicios en el destino.

Métodos, técnicas e instrumentos: Entrevista a guias turisticos, personal de agencias de viaje,
restaurantes y hoteles; entrevista a turistas; guia de observacién sobre el equipamiento disponible en los
servicios para personas con discapacidad y necesidades especiales; lista de chequeo de diagndstico de la
accesibilidad turistica en los servicios de alimentos y bebidas.

Paso 10. Diagnéstico de la accesibilidad a las actividades de ocio

Objetivo: Identificar la accesibilidad de los clientes a las actividades de ocio en el destino.

Descripcién: En el diagnéstico se debera determinar si para todas las actividades, independientemente
de donde se realicen, se satisfacen los requisitos y recomendaciones para la accesibilidad a las actividades
de ocio que se desarrollan en el destino.

Métodos, técnicas e instrumentos: Entrevista a turistas, guia de observacion sobre el equipamiento
disponible en los servicios del destino para personas con discapacidad y necesidades especiales, lista de
chequeo de diagnéstico de la accesibilidad turistica a las actividades de ocio.

Paso 11. Diagnostico de la accesibilidad a las actividades de compras

Objetivo: ldentificar la accesibilidad de los clientes a las actividades de compra que se realizan en las
tiendas del destino.

Descripcioén: En el diagnéstico se debera determinar si las actividades de compra en las tiendas del destino
satisfacen los requisitos y recomendaciones para la accesibilidad a personas con discapacidad y
necesidades especiales.

Métodos, técnicas e instrumentos: Entrevista a turistas, lista de chequeo de diagnéstico de la
accesibilidad a las actividades de compras.

Paso 12. Resumen del diagnéstico

Objetivo: Sintetizar la informacién obtenida en las tareas anteriores.
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Descripcion: Para resumir la informacion obtenida en el diagndstico se extraeran las no conformidades
con los requisitos y recomendaciones.

Métodos, técnicas e instrumentos: Analisis y sintesis, tormenta de ideas y trabajo en grupo, Matriz de
Evaluacion de Factores Externos, Matriz de Evaluacion de Factores Internos, Matriz DAFO.

Etapa 3. Formulacién del plan de accesibilidad turistica

Objetivo: Formular a partir de los resultados de las etapas anteriores las acciones que viabilicen el
cumplimiento de los requisitos y recomendaciones para la accesibilidad turistica en el destino.
Descripcién: La formulacion del plan de accesibilidad turistica, describe las acciones que se deben realizar
con el fin de mejorar la accesibilidad turistica erradicando las deficiencias, debilidades y no conformidades
detectadas en el diagnéstico. El plan tendréa disefiado un conjunto de acciones que llevaran la fecha de
cumplimiento de las mismas y el responsable.

Métodos, técnicas e instrumentos: estudios documentales y consultas a los directivos y especialistas de
las empresas, trabajo en grupo.

Etapa 4. Implementacién del plan de accesibilidad turistica

Objetivo: Ejecutar el plan de accesibilidad turistica formulado.

Descripcién: La ejecucion del plan y sus acciones tiene un caracter operativo y se deben implementar
en todos los niveles de organizacién del destino, por lo que requiere de la coordinacion entre todos los
mandos intermedios, la asignacién de responsabilidades a individuos y grupos, ademas de proveer toda
la informacion necesaria, pertinente y el establecimiento de controles que aseguren una implementacién
efectiva. Se debera realizar una evaluacion de las prioridades segun publico meta y los actores del
destino involucrados en su ejecucion.

Métodos y técnicas por emplear: estudios documentales, trabajo en grupo, analisis comparativos de
datos, consultas a los directivos y especialistas de las empresas del destino, entrevistas.

Etapa 5: Evaluacidn, control y revision del plan de accesibilidad turistica

Objetivo: El control, el seguimiento y la evaluacion sistematica, documentada, periddica y objetiva de la
ejecucion del plan de accesibilidad turistica.

Descripcién: En esta etapa no sélo se ha de revisar el cumplimiento del procedimiento y las instrucciones
e indicaciones que se hayan derivado del proceso de analisis y de formulacién del plan de accesibilidad,
sino ademas se ha de verificar o determinar el grado de eficacia en la consecucion de los objetivos
propuestos en cada una de las etapas que componen el procedimiento. Se debera aplicar las listas de
chequeo para comprobar los cambios en el cumplimiento de los requisitos.

Ademas, se deberé realizar, monitoreo y evaluacién de los indicadores de gestién de la accesibilidad del
destino tales como: cantidad de acciones del plan de accesibilidad cumplidas, cantidad de acciones de
formacion en accesibilidad turistica ejecutadas en el destino, cantidad de participantes en acciones de
formacion y satisfaccion con el grado de accesibilidad turistica en el destino.

Métodos y técnicas por utilizar: Informes del estado de cumplimiento del plan de accesibilidad propuesto;

informes de calidad y satisfaccion de los clientes, informes de cumplimiento e impacto de la capacitacion.
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CONCLUSIONES

La mayoria de los estudios sobre accesibilidad turistica abordan la temética de manera general y no aportan
aspectos metodologicos que tengan en cuenta la aplicacion de estandares internacionales especificos para
el turismo accesible, por esta razon se disefié un procedimiento para mejorar la accesibilidad turistica en
hoteles con la aplicacion de la norma ISO 21902:2021.

El procedimiento disefiado se sometié a criterio de expertos mediante el Método Delphi, el cual fue validado
por un panel de 12 expertos con un alto coeficiente de experticia. El uso de coeficientes para brindar certeza
de los resultados arrojados en el juicio permitié probar el grado de consenso de los criterios emitidos por
los expertos y la estabilidad entre sus opiniones. De esta forma, el disefio final considera las
recomendaciones de los expertos, ampliando el alcance del procedimiento a la gestion de la accesibilidad
de los establecimientos de alojamiento, de alimentos y bebidas y de actividades de ocio y compras del
destino turistico.

Las brechas que presenta el procedimiento consisten en la exclusién (no intencionada) de otros actores de
la cadena de valor del turismo como: agencias de viajes, transporte, politicas y estrategias del sector
publico; asi como las modalidades de turismo de eventos (MICE), turismo cultural y turismo rural, ademas
de no contemplar en toda su profundidad el estudio de la accesibilidad en la comercializacion del destino
turistico.
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