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Perú: El Sistema Integral de Salud  y los nuevos 
retos para la cobertura universal1

  
Pedro Francke 
Banco Mundial, Washington DC, enero de 2013

1. El estudio se bene!ció enormemente del Taller de Autores, que se celebró en Washington, DC, en julio de 2012, especialmente de 
las observaciones de los panelistas Jerry La Forgia, Antonio Giu"rida y Fernando Montenegro. Los revisores Fernando Lavadenz 
y Robert Hecht hicieron contribuciones muy importantes.La orientación de Daniel Cotlear durante todo el proceso y el apoyo de 
Sarah McCune, Emiliana Gunawan, y todo el equipo UNICO fue invaluable. La revisión de último minuto por Tania Dmytrac-
zenko permitió mejoras signi!cativas, y la edición de Diane Stamm hizo este estudio mucho más legible. Gracias a todos.
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La serie de estudios deL Banco MundiaL soBre 
coBertura universaL de saLud (unico)

Todas las personas aspiran a recibir atención de salud de calidad y a precios asequibles. En años recientes, está aspira-
ción ha impulsado los llamamientos en favor de la cobertura universal de salud (UHC, por su sigla en inglés) y generó 
un movimiento mundial por la UHC. En el 2005, este movimiento incitó a la Asamblea Mundial de la Salud a hacer 
ƵŶ�ůůĂŵĂŵŝĞŶƚŽ�Ă�ůŽƐ�ŐŽďŝĞƌŶŽƐ�ƉĂƌĂ�͞ĚĞƐĂƌƌŽůůĂƌ�ƐƵƐ�ƐŝƐƚĞŵĂƐ�ĚĞ�ĮŶĂŶĐŝĂŵŝĞŶƚŽ�ĚĞ�ůĂ�ƐĂůƵĚ͕�ĚĞ�ŵĂŶĞƌĂ�ƋƵĞ�ƚŽĚĂƐ�
ůĂƐ�ƉĞƌƐŽŶĂƐ�ƚƵǀŝĞƌĂŶ�ĂĐĐĞƐŽ�Ă�ůŽƐ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�Ǉ�ŶŽ�ƐƵĨƌŝĞƌĂŶ�ĚŝĮĐƵůƚĂĚĞƐ�ĮŶĂŶĐŝĞƌĂƐ�Ăů�ƉĂŐĂƌ�ƉŽƌ�ĞůůŽƐ͘͟ ��Ŷ�ĚŝĐŝĞŵďƌĞ�ĚĞ�
2012, el movimiento llevó a la Asamblea General de las Naciones Unidas a pedir a los gobiernos a “ampliar de mane-
ƌĂ�ƵƌŐĞŶƚĞ�Ǉ�ƐŝŐŶŝĮĐĂƟǀĂ�ůĂƐ�ŝŶŝĐŝĂƟǀĂƐ�ĚŝƌŝŐŝĚĂƐ�Ă�ĂĐĞůĞƌĂƌ�ůĂ�ƚƌĂŶƐŝĐŝſŶ�Ă�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ĂƐĞƋƵŝďůĞƐ�Ǉ�ĚĞ�ĐĂůŝĚĂĚ͘͟ ��
Hoy en día, unos 30 países de ingresos medios están ejecutando programas que buscan acelerar la transición a la 
ĐŽďĞƌƚƵƌĂ�ƵŶŝǀĞƌƐĂů�ĚĞ�ƐĂůƵĚ͕�Ăů�ƟĞŵƉŽ�ƋƵĞ�ŵƵĐŚŽƐ�ŽƚƌŽƐ�ƉĂşƐĞƐ�ĚĞ�ŝŶŐƌĞƐŽƐ�ďĂũŽƐ�Ǉ�ŵĞĚŝŽƐ�ĞƐƚĄŶ�ĐŽŶƐŝĚĞƌĂŶĚŽ�Ğů�
lanzamiento de programas similares.

�ů��ĂŶĐŽ�DƵŶĚŝĂů�ƌĞƐƉĂůĚĂ�ůŽƐ�ĞƐĨƵĞƌǌŽƐ�ĚĞ�ůŽƐ�ƉĂşƐĞƐ�ƉĂƌĂ�ĐŽŵƉĂƌƟƌ�ůĂ�ƉƌŽƐƉĞƌŝĚĂĚ�ŵĞĚŝĂŶƚĞ�ůĂ�ƚƌĂŶƐŝĐŝſŶ�ŚĂĐŝĂ�ůĂ�
h,��ĐŽŶ�Ğů�ŽďũĞƟǀŽ�ĚĞ�ŵĞũŽƌĂƌ�ůŽƐ�ƌĞƐƵůƚĂĚŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ͕�ƌĞĚƵĐŝƌ�ůŽƐ�ƌŝĞƐŐŽƐ�ĮŶĂŶĐŝĞƌŽƐ�ĂƐŽĐŝĂĚŽƐ�Ă�ůĂ�ŵĂůĂ�ƐĂůƵĚ�Ǉ�
aumentar la equidad. El Banco reconoce que hay muchas maneras de lograr la UHC y no respalda ninguna de ellas 
ĞŶ�ƉĂƌƟĐƵůĂƌ�Ŷŝ�ŶŝŶŐƷŶ�ĐŽŶũƵŶƚŽ�ĚĞ�ĂƌƌĞŐůŽƐ�ŝŶƐƟƚƵĐŝŽŶĂůĞƐ�Ž�ĮŶĂŶĐŝĞƌŽƐ�ƉĂƌĂ�ĂůĐĂŶǌĂƌůĂ͘�/ŶĚĞƉĞŶĚŝĞŶƚĞŵĞŶƚĞ�ĚĞ�ůĂ�
ƌƵƚĂ�ĞůĞŐŝĚĂ͕�ůĂ�ĞũĞĐƵĐŝſŶ�ĞǆŝƚŽƐĂ�ĞǆŝŐĞ�ĐŽŶƚĂƌ�ĐŽŶ�ŵƵĐŚŽƐ�ŝŶƐƚƌƵŵĞŶƚŽƐ�Ğ�ŝŶƐƟƚƵĐŝŽŶĞƐ�ĞŶ�ĨƵŶĐŝŽŶĂŵŝĞŶƚŽ͘��^ŝ�ďŝĞŶ�ĞƐ�
ĐŝĞƌƚŽ�ƋƵĞ�ĞƐ�ƉŽƐŝďůĞ�ƐĞŐƵŝƌ�ĚŝĨĞƌĞŶƚĞƐ�ƌƵƚĂƐ�ƉĂƌĂ�ĂŵƉůŝĂƌ�ůĂ�ĐŽďĞƌƚƵƌĂ͕�ƚŽĚĂƐ�ĞůůĂƐ�ƉůĂŶƚĞĂŶ�ĚŝĮĐƵůƚĂĚĞƐ�ƉĂƌĂ�ůĂ�ĞũĞĐƵ-
ción. Teniendo esto presente, el Banco Mundial emprendió la elaboración de la serie de Estudios sobre la Cobertura 
hŶŝǀĞƌƐĂů�ĚĞ�^ĂůƵĚ�;^ĞƌŝĞ�ĚĞ��ƐƚƵĚŝŽƐ�hE/�KͿ�ƉĂƌĂ�ĚĞƐĂƌƌŽůůĂƌ�ĐŽŶŽĐŝŵŝĞŶƚŽƐ�Ǉ�ŚĞƌƌĂŵŝĞŶƚĂƐ�ŽƉĞƌĂƟǀĂƐ�ĚĞƐƟŶĂĚĂƐ�Ă�
ĂǇƵĚĂƌ�Ă�ůŽƐ�ƉĂşƐĞƐ�Ă�ĂďŽƌĚĂƌ�ĞƐƚŽƐ�ƌĞƚŽƐ�ĚĞ�ůĂ�ĞũĞĐƵĐŝſŶ͕�ĚĞ�ĨŽƌŵĂƐ�ƋƵĞ�ƐĞĂŶ�ƐŽƐƚĞŶŝďůĞƐ�ĚĞƐĚĞ�Ğů�ƉƵŶƚŽ�ĚĞ�ǀŝƐƚĂ�ĮƐĐĂů�
Ǉ�ƋƵĞ�ŵĞũŽƌĞŶ�ůĂ�ĞƋƵŝĚĂĚ�Ǉ�ůĂ�ĞĮĐŝĞŶĐŝĂ͘�>Ă�^ĞƌŝĞ�ĚĞ��ƐƚƵĚŝŽƐ�hE/�K�ĐŽŶƐŝƐƚĞ�ĞŶ�ĚŽĐƵŵĞŶƚŽƐ�ƚĠĐŶŝĐŽƐ�Ǉ�ĞƐƚƵĚŝŽƐ�ĚĞ�
ĐĂƐŽ�ĚĞ�ƉĂşƐ�ƋƵĞ�ĂŶĂůŝǌĂŶ�ĚŝĨĞƌĞŶƚĞƐ�ĐƵĞƐƟŽŶĞƐ�ƌĞůĂĐŝŽŶĂĚĂƐ�ĐŽŶ�ůŽƐ�ƌĞƚŽƐ�ĚĞ�ůůĞǀĂƌ�Ă�ůĂ�ƉƌĄĐƟĐĂ�ůĂ�ƉŽůşƟĐĂ�ĚĞ�ůĂ�h,�͘�

>ŽƐ�ĞƐƚƵĚŝŽƐ�ĚĞ�ĐĂƐŽ�ĚĞ�ůĂ�ƐĞƌŝĞ�ƐĞ�ďĂƐĂŶ�ĞŶ�ůĂ�ƵƟůŝǌĂĐŝſŶ�ĚĞ�ƵŶ�ƉƌŽƚŽĐŽůŽ�ĞƐƚĄŶĚĂƌ�ƉĂƌĂ�ĂŶĂůŝǌĂƌ�ůŽƐ�ĐŽŵƉŽŶĞŶƚĞƐ�
básicos de los programas que han ampliado la cobertura desde la base hasta el tope —aquellos programas que em-
pezaron con los pobres y vulnerables y no los que se iniciaron de acuerdo a un modelo descendente. El protocolo 
consta de nueve módulos con más de 300 preguntas cuyo propósito es suscitar una comprensión detallada de la 
ĨŽƌŵĂ�ĞŶ�ƋƵĞ�ůŽƐ�ƉĂşƐĞƐ�ĞƐƚĄŶ�ƉŽŶŝĞŶĚŽ�ĞŶ�ƉƌĄĐƟĐĂ�ĐŝŶĐŽ�ĐŽŶũƵŶƚŽƐ�ĚĞ�ƉŽůşƟĐĂƐ�ƉĂƌĂ�ĂůĐĂŶǌĂƌ�ůŽ�ƐŝŐƵŝĞŶƚĞ͗�ĂͿ�ĂĚŵŝ-
ŶŝƐƚƌĂƌ�ůĂ�ĐĂŶĂƐƚĂ�ĚĞ�ďĞŶĞĮĐŝŽƐ͕�ďͿ�ŵĂŶĞũĂƌ�ůŽƐ�ƉƌŽĐĞƐŽƐ�ƉĂƌĂ�ŝŶĐůƵŝƌ�Ă�ůŽƐ�ƉŽďƌĞƐ�Ǉ�ǀƵůŶĞƌĂďůĞƐ͕�ĐͿ�ŝŵƉƵůƐĂƌ�ƌĞĨŽƌŵĂƐ�
Ă�ůĂ�ĞĮĐŝĞŶĐŝĂ�ĞŶ�ůĂ�ƉƌĞƐƚĂĐŝſŶ�ĚĞ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ͕�ĚͿ�ĂďŽƌĚĂƌ�ŶƵĞǀŽƐ�ƌĞƚŽƐ�ĚĞ�ůĂ�ĂƚĞŶĐŝſŶ�ƉƌŝŵĂƌŝĂ͕�Ǉ�ĞͿ�ŵŽĚŝĮĐĂƌ�
ůŽƐ�ŵĞĐĂŶŝƐŵŽƐ�ĚĞ�ĮŶĂŶĐŝĂŵŝĞŶƚŽ�ƉĂƌĂ�ĂůŝŶĞĂƌ�ůŽƐ�ŝŶĐĞŶƟǀŽƐ�ĚĞ�ůŽƐ�ĚŝĨĞƌĞŶƚĞƐ�ŝŶƚĞƌĞƐĂĚŽƐ�ĞŶ�Ğů�ƐĞĐƚŽƌ�ĚĞ�ůĂ�ƐĂůƵĚ͘�
,ĂƐƚĂ�ůĂ�ĨĞĐŚĂ͕�Ğů�ƉƌŽƚŽĐŽůŽ�ĚĞ�ůŽƐ�ĐŽŵƉŽŶĞŶƚĞƐ�ďĄƐŝĐŽƐ�ƐĞ�ŚĂ�ƵƟůŝǌĂĚŽ�ĐŽŶ�ĚŽƐ�ƉƌŽƉſƐŝƚŽƐ͗�ĐƌĞĂƌ�ƵŶĂ�ďĂƐĞ�ĚĞ�ĚĂƚŽƐ�
para comparar los programas ejecutados en diferentes países y generar estudios de caso de programas de 24 países 
ĞŶ�ĚĞƐĂƌƌŽůůŽ�Ǉ�ƵŶ�ĞůĞŵĞŶƚŽ�͞ĐŽŵƉĂƌĂĚŽƌ͟�ĚĞ�ŝŶŐƌĞƐŽƐ�ĂůƚŽƐ͕�Ğů�ĞƐƚĂĚŽ�ĚĞ��DĂƐƐĂĐŚƵƐĞƩƐ�ĞŶ�ůŽƐ��ƐƚĂĚŽƐ�hŶŝĚŽƐ͘��ů�
protocolo y los estudios de caso se publican como parte de la Serie de Estudios UNICO, y en el 2013 estará disponible 
ƵŶ�ĂŶĄůŝƐŝƐ�ĐŽŵƉĂƌĂƟǀŽ͘

�ŽŶĮĂŵŽƐ�ĞŶ�ƋƵĞ�Ğů�ƉƌŽƚŽĐŽůŽ͕�ůŽƐ�ĞƐƚƵĚŝŽƐ�ĚĞ�ĐĂƐŽ�Ǉ�ůŽƐ�ĚŽĐƵŵĞŶƚŽƐ�ƚĠĐŶŝĐŽƐ�ĂƉŽƌƚĂƌĄŶ�Ă�ůŽƐ�ĞũĞĐƵƚŽƌĞƐ�ĚĞ�ůĂ�h,��
ƵŶĂ�ĐĂũĂ�ĚĞ�ŚĞƌƌĂŵŝĞŶƚĂƐ�ĂŵƉůŝĂĚĂ͕�ĐŽŶƚƌŝďƵŝƌĄŶ�Ă�ůŽƐ�ĚĞďĂƚĞƐ�ĂĐĞƌĐĂ�ĚĞ�ůĂ�ƉƵĞƐƚĂ�ĞŶ�ƉƌĄĐƟĐĂ�ĚĞ�ůĂ�h,��͕�ĂĚĞŵĄƐ�ĚĞ�
ĂƉŽƌƚĂƌ�ŝŶĨŽƌŵĂĐŝſŶ�Ăů�ŵŽǀŝŵŝĞŶƚŽ�ĞŶ�ƉƌŽ�ĚĞ�ůĂ�h,�͕�ŵŝĞŶƚƌĂƐ�ĞƐƚĞ�ƐĞ�ĞǆƟĞŶĚĞ�ĞŶ�ƚŽĚŽ�Ğů�ŵƵŶĚŽ͘�

Daniel Cotlear
>şĚĞƌ�ĚĞů�ŐƌƵƉŽ�ĚĞ�ƚƌĂďĂũŽ�ĚĞ�ůĂ

Serie de Estudios UNICO
El Banco Mundial

Washington, DC
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MEF  Ministerio de Economía y Finanzas

MINSA  Ministerio de Salud 

PIB  Producto interno bruto 

PEAS  Plan Esencial de Aseguramiento en Salud

SAMU  Sistema de Atención Móvil de Urgencias
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� � ƐŝƐƚĞŵĂ�ƉƷďůŝĐŽ�ƐŝƌǀĂŶ�ĞŶ�ǌŽŶĂƐ�ƌƵƌĂůĞƐ

SIS  Seguro Integral de Salud 

SISFOH  Sistema de Focalización de Hogares

SUNASA Superintendencia Nacional de Aseguramiento en Salud

1



resuMen ejecutivo

�ƵŶ�ĐƵĂŶĚŽ�ĞŶ�ůĂƐ�ƷůƟŵĂƐ�ĚŽƐ�ĚĠĐĂĚĂƐ�WĞƌƷ�ŚĂ�ůŽŐƌĂĚŽ�ŝŵƉŽƌƚĂŶƚĞƐ�ĂǀĂŶĐĞƐ�ĞŶ�ƐĂůƵĚ�ŵĂƚĞƌŶŽŝŶĨĂŶƟů͕�ƚŽĚĂ-
vía registra grandes inequidades en perjuicio de las áreas rurales y las poblaciones indígenas, así como una 
transición epidemiológica hacia enfermedades no trasmisibles. El sistema de salud de este país es segmen-
tado, y lo conforman el Ministerio de Salud (MINSA), hoy descentralizado; el sistema de seguridad social, y 
el sector privado, que representa un 40 por ciento del gasto. El Seguro Integral de Salud (SIS), establecido 
hace 10 años en forma paralela –aunque descoordinada-- con las reformas de descentralización nacionales, 
ŚĂ�ƐŝĚŽ�Ğů�ƉƌŝŶĐŝƉĂů�ĞƐĨƵĞƌǌŽ�ĚĞ�WĞƌƷ�ĚŝƌŝŐŝĚŽ�Ă�ĂŵƉůŝĂƌ�ůĂ�ĐŽďĞƌƚƵƌĂ�ƐĂŶŝƚĂƌŝĂ͘�

El SIS busca reducir las barreras económicas mediante la eliminación de los cobros a los usuarios para un 
paquete de atenciones. A pesar de que su presupuesto se ha mantenido bajo, el SIS ha desempeñado un 
ƌŽů�ŝŵƉŽƌƚĂŶƚĞ�ĞŶ�ůĂ�ƌĞĚƵĐĐŝſŶ�ĚĞ�ůĂ�ŵŽƌƚĂůŝĚĂĚ�ŝŶĨĂŶƟů�Ǉ�ŵĂƚĞƌŶĂ͘��^ŝŶ�ĞŵďĂƌŐŽ͕�ůĂƐ�ŵĞũŽƌĂƐ�ĞƐƉĞƌĂĚĂƐ�Ăů�
ƐŝƐƚĞŵĂ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ŐĞŶĞƌĂů�ŶŽ�ƐĞ�ŚĂŶ�ŵĂƚĞƌŝĂůŝǌĂĚŽ͘��ů�ŵŝƐŵŽ�ƟĞŵƉŽ͕�ĐƵĂŶĚŽ�Ğů�ƉƌŽĐĞƐŽ�ĚĞ�ĚĞƐĐĞŶƚƌĂůŝǌĂĐŝſŶ�
ƚƌĂŶƐĮƌŝſ�ĨŽŶĚŽƐ�Ǉ�ĂƵƚŽƌŝĚĂĚ�Ă�ůĂƐ�ƌĞŐŝŽŶĞƐ͕�ůŽ�ŚŝǌŽ�ĞŶ�ƵŶ�ĐŽŶƚĞǆƚŽ�ĚĞ�ĐĂƉĂĐŝĚĂĚĞƐ�ĚĞ�ŐĞƐƟſŶ�ĚĠďŝůĞƐ͕�Ǉ�ĨĂůůſ�
ĞŶ�ĚĞĮŶŝƌ�ĐůĂƌĂŵĞŶƚĞ�ůĂ�ƌĞůĂĐŝſŶ�ĞŶƚƌĞ�Ğů�ŐŽďŝĞƌŶŽ�ŶĂĐŝŽŶĂů�Ǉ�ůŽƐ�ŐŽďŝĞƌŶŽƐ�ƌĞŐŝŽŶĂůĞƐ͘

�Ŷ�ĞƐƚĞ�ƐĞŶƟĚŽ͕�ĞƐ�ŶĞĐĞƐĂƌŝŽ�ƵŶ�ĞƐĨƵĞƌǌŽ�ƐƵďƐƚĂŶĐŝĂů�Ǉ�ƐŽƐƚĞŶŝĚŽ�ƉĂƌĂ�ŵĞũŽƌĂƌ�ůĂ�ĐŽďĞƌƚƵƌĂ�ĐŽŶ�ƵŶ�ĞŶĨŽ-
ƋƵĞ�ĐŽŵƉƌĞŚĞŶƐŝǀŽ͕�ƋƵĞ�ŝŶƚĞŐƌĞ�ůĂƐ�ƉƌŝŽƌŝĚĂĚĞƐ�ŶĂĐŝŽŶĂůĞƐ�Ǉ�ƌĞŐŝŽŶĂůĞƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ƉƷďůŝĐĂ͕�ƉĞƌŽ�ƋƵĞ�ĂĚĞŵĄƐ�
ŽƚŽƌŐƵĞ�ŇĞǆŝďŝůŝĚĂĚ�Ă�ůĂƐ�ƌĞĚĞƐ�Ǉ�ĞƐƚĂďůĞĐŝŵŝĞŶƚŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ͕�Ǉ�ĞƐƚĂďůĞǌĐĂ�ŝŶĐĞŶƟǀŽƐ�ĐůĂƌŽƐ�ĐŽŵŽ�ƵŶ�ŵĞĚŝŽ�
para conseguir los resultados deseados. El SIS parece ser el  vehículo más idóneo para implementar este 
ĞŶĨŽƋƵĞ͕�ƐŝĞŶĚŽ�ĨĂĐƟďůĞ�ŝŶĐŽƌƉŽƌĂƌ�ůĂƐ�ĚĞŶŽŵŝŶĂĚĂƐ�͞ĞƐƚƌĂƚĞŐŝĂƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ͟�ĞŶ�ƐƵ�ƉŽůşƟĐĂ�Ǉ�ĞŶ�ƐƵ�ĂĐĐŝŽŶĂƌ͘ �
dŝĞŶĞ�ĂƐŝŵŝƐŵŽ�ůĂƐ�ǀĞŶƚĂũĂƐ�ĚĞ�ĐŽŶƐŝĚĞƌĂƌ�ƵŶ�ƉĂƋƵĞƚĞ�ŵĄƐ�ĂŵƉůŝŽ�Ǉ�ĚĞ�ƵƟůŝǌĂƌ�ŝŶƐƚƌƵŵĞŶƚŽƐ�ƋƵĞ�ŽƚŽƌŐĂŶ�
ŵĂǇŽƌ�ŇĞǆŝďŝůŝĚĂĚ�ĂĚŵŝŶŝƐƚƌĂƟǀĂ͕�ĂƐş�ĐŽŵŽ�Ğů�ƉŽƚĞŶĐŝĂů�ĚĞ�ŝŶĐůƵŝƌ�ŝŶĐĞŶƟǀŽƐ͘�

>ĂƐ�ďƌĞĐŚĂƐ�ĚĞ�ŝŶĞƋƵŝĚĂĚ�ĞŶ�ĂƚĞŶĐŝſŶ�ďĄƐŝĐĂ�ĞǆŝŐĞŶ�ƵŶ�ĞƐĨƵĞƌǌŽ�ĞƐƉĞĐŝĂů�ƉŽƌ�ŵĞũŽƌĂƌ�ůĂ�ĐŽďĞƌƚƵƌĂ�Ǉ�ůĂ�ĞĨĞĐ-
ƟǀŝĚĂĚ�ĚĞ�ůĂ�ĂƚĞŶĐŝſŶ�ĞŶ�ůĂƐ�ǌŽŶĂƐ�ƌƵƌĂůĞƐ͕�ĚŽŶĚĞ�ĂƷŶ�ǀŝǀĞ�ŵĄƐ�ĚĞ�ůĂ�ĐƵĂƌƚĂ�ƉĂƌƚĞ�ĚĞ�ůŽƐ�ƉĞƌƵĂŶŽƐ͘��Ŷ�ĞƐƚĂƐ�
ƉŽďůĂĐŝŽŶĞƐ�ŚĂĐĞ�ĨĂůƚĂ�ŝŶƚĞŐƌĂƌ�ůŽƐ�ĞƐĨƵĞƌǌŽƐ�ĚĞů�^/^�ĐŽŶ�ƵŶĂ�ĂĚĞĐƵĂĚĂ�ƉŽůşƟĐĂ�ĚĞ�ƌĞĐƵƌƐŽƐ�ŚƵŵĂŶŽƐ͘

�Ŷ�Ğů�ĐĂƐŽ�ĚĞ�>ŝŵĂ͕�ƋƵĞ�ƟĞŶĞ�ƵŶ�ϯϬ�ƉŽƌ�ĐŝĞŶƚŽ�ĚĞ�ůĂ�ƉŽďůĂĐŝſŶ�ŶĂĐŝŽŶĂů͕�Ğů�ƌĞƚŽ�ǇĂ�ŶŽ�ĞƐ�ďƌŝŶĚĂƌ�ĐƵŝĚĂĚŽ�ďĄ-
sico, sino más bien responder al problema de las enfermedades no trasmisibles (ENT) con acciones de pro-
moción, prevención y detección temprana. Para lograr esto se requiere (a) aumentar la conciencia respecto 
Ă�ůĂƐ��Ed͖�;ďͿ�ŝŵƉůĞŵĞŶƚĂƌ�ƉƌŽŐƌĂŵĂƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ƉƷďůŝĐĂ�ƋƵĞ�ĂďŽƌĚĞŶ�ŝŶƚĞŐƌĂůŵĞŶƚĞ�ƚŽĚĂƐ�ůĂƐ�ĞƚĂƉĂƐ�ĚĞ�ůĂƐ�
ĞŶĨĞƌŵĞĚĂĚĞƐ�ĐƌſŶŝĐĂƐ�ƉƌĞǀĂůĞĐŝĞŶƚĞƐ͕�Ǉ�;ĐͿ�ĚĞƐŝŐŶĂƌ�ƵŶ�ĞŶƚĞ�ĐŽŵƉƌĂĚŽƌ�ƷŶŝĐŽ͕�ĐŽŵŽ�Ğů�^/^͕�ƉĂƌĂ�ĐŽŶƚƌĂƚĂƌ�
ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�ĚĞ�ŵƷůƟƉůĞƐ�ƉƌĞƐƚĂĚŽƌĞƐ

�ƐƚĂƐ�ĚĞĮŶŝĐŝŽŶĞƐ�ĚĞďĞŶ�ŝƌ�ĂĐŽŵƉĂŹĂĚĂƐ�ĚĞ�ƵŶ�ŐƌĂŶ�ĞƐĨƵĞƌǌŽ�ƉŽƌ�ĨŽƌƚĂůĞĐĞƌ�ůĂƐ�ĐĂƉĂĐŝĚĂĚĞƐ�ƚĠĐŶŝĐĂƐ�ĚĞů�
D/E^�͘���ůĂ�ǀĞǌ͕�ƚĂů�ĞƐĨƵĞƌǌŽ�ĚĞďĞ�ĞŶĨĂƟǌĂƌ�ůĂ�ƌĞǀŝƐŝſŶ�ĚĞ�ůĂƐ�ƉƌŝŽƌŝĚĂĚĞƐ�ĞŶ�ƐĂůƵĚ͕�Ğů�ĚŝƐĞŹŽ�ĚĞ�ŝŶƚĞƌǀĞŶĐŝŽ-
ŶĞƐ�ĞĨĞĐƟǀĂƐ�ĚĞŶƚƌŽ�ĚĞ�ƵŶ�ƉĂƋƵĞƚĞ�ĚĞ�ďĞŶĞĮĐŝŽƐ�ĞƋƵŝůŝďƌĂĚŽ�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚĂůŵĞŶƚĞ͕�ůĂ�ĂƉůŝĐĂĐŝſŶ�ĚĞ�ŝŶĐĞŶƟ-
vos, y nuevos mecanismos de pago a los hospitales y centros de salud.
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1. introducción

El presente estudio analiza y describe los avances del  Seguro Integral de Salud (SIS) y los retos pendientes 
para seguir avanzando hacia una cobertura universal de atención sanitaria. 

WĞƌƷ�ĞƐ�ƵŶ�ƉĂşƐ�ĚĞ�ŝŶŐƌĞƐŽƐ�ŵĞĚŝŽƐͲĂůƚŽƐ�ĐŽŶ�ƵŶ�ƉƌŽĚƵĐƚŽ�ŝŶƚĞƌŶŽ�ďƌƵƚŽ�;W/�Ϳ�ƉĞƌ�ĐĄƉŝƚĂ�ůŝŐĞƌĂŵĞŶƚĞ�ƐƵƉĞ-
ƌŝŽƌ�Ă�h^ΨϭϬ͘ϬϬϬ�;ƉĂƌŝĚĂĚ�ĚĞ�ƉŽĚĞƌ�ĂĚƋƵŝƐŝƟǀŽͿ͘��ů�ƉĂşƐ�ŚĂ�ĞǆƉĞƌŝŵĞŶƚĂĚŽ�ƵŶ�ĐƌĞĐŝŵŝĞŶƚŽ�ƌĄƉŝĚŽ�ĞŶ�ůĂ�ƷůƟ-
ma década, con una tasa promedio de 6,5 por ciento. Sin embargo, el 28 por ciento de la población vive en 
la pobreza (2011), con líneas de pobreza diferenciadas regionalmente de entre US$1,0 y US$2,0 per cápita 
ĚŝĂƌŝŽƐ͘��ĚŝĐŝŽŶĂůŵĞŶƚĞ͕�ĂƉĞŶĂƐ�ƵŶĂ�ĚĞ�ĐĂĚĂ�ĐƵĂƚƌŽ�ƉĞƌƐŽŶĂƐ�ƟĞŶĞ�ƵŶ�ĞŵƉůĞŽ�ƋƵĞ�ůĞ�ŽƚŽƌŐƵĞ�ĐŽďĞƌƚƵƌĂ�ĚĞ�
seguridad social.

>Ă�ĚĞƐŝŐƵĂůĚĂĚ�ĚĞ�ŝŶŐƌĞƐŽƐ͕�ŵĞĚŝĚĂ�ƉŽƌ�Ğů�ĐŽĞĮĐŝĞŶƚĞ�ĚĞ�'ŝŶŝ͕�ĞƐ�ĐĞƌĐĂŶĂ�Ă�Ϭ͕ϲϬ͕�Ǉ�ĞǆŝƐƚĞŶ�ĂĚĞŵĄƐ�ĂůƚĂƐ�ĚĞƐ-
igualdades en indicadores de desarrollo humano (educación y salud) y en acceso a servicios básicos como 
ĂŐƵĂ�ƉŽƚĂďůĞ�Ǉ�ƐĂŶĞĂŵŝĞŶƚŽ͘��Ŷ�Ğů�1ŶĚŝĐĞ�ĚĞ�KƉŽƌƚƵŶŝĚĂĚĞƐ�,ƵŵĂŶĂƐ͕�WĞƌƷ�ŽĐƵƉĂ�Ğů�ƉƵĞƐƚŽ�ϭϯ�ĚĞ�ϭϳ�ƉĂşƐĞƐ�
ĚĞ�ůĂ�ƌĞŐŝſŶ͘��>ĂƐ�ĚĞƐŝŐƵĂůĚĂĚĞƐ�ĞŶ�ŝŶŐƌĞƐŽ͕�ŝŶĚŝĐĂĚŽƌĞƐ�ĚĞ�ĚĞƐĂƌƌŽůůŽ�ŚƵŵĂŶŽ�Ǉ�ĂĐĐĞƐŽ�Ă�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�ĞƐƚĄŶ�ƉƌĞ-
sentes tanto entre estratos socioeconómicos como entre regiones del país (la costa comparada con la sierra 
y la selva, las zonas urbanas con las rurales). También es un problema la discriminación hacia las mujeres y 
la exclusión de poblaciones indígenas. 

�ŽŵŽ�ƉĂşƐ�ĚĞ� ŝŶŐƌĞƐŽƐ�ŵĞĚŝŽƐͲĂůƚŽƐ͕� ůŽƐ� ŝŶĚŝĐĂĚŽƌĞƐ�ƉĞƌƵĂŶŽƐ�ĚĞ�ŵŽƌƚĂůŝĚĂĚ�;ŵĞŶŽƌĞƐ�ĚĞ�ϭ�ĂŹŽ�с�ϭϰ͕ϵ͖�
ŵĞŶŽƌĞƐ�ĚĞ�ϱ�ĂŹŽƐ�с�ϭϵ͕Ϯ͕�Ǉ�ŵŽƌƚĂůŝĚĂĚ�ŵĂƚĞƌŶĂ�с�ϲϳͿ�Ǉ�ĞƐƉĞƌĂŶǌĂ�ĚĞ�ǀŝĚĂ�;ϳϯ͕ϴͿ�ƐĞ�ĞŶĐƵĞŶƚƌĂŶ�ĚĞŶƚƌŽ�ĚĞů�
ƉƌŽŵĞĚŝŽ�ƉĂƌĂ�ƉĂşƐĞƐ�ĐŽŶ�ŝŶĚŝĐĂĚŽƌĞƐ�ĞĐŽŶſŵŝĐŽƐ�ƐŝŵŝůĂƌĞƐ�;ĚĂƚŽƐ�ƉĂƌĂ�Ğů�ϮϬϭϬͿ͘�>ŽƐ�ĂǀĂŶĐĞƐ�ĞŶ�ŵŽƌƚĂůŝĚĂĚ�
ŝŶĨĂŶƟů�ŚĂŶ�ƐŝĚŽ�ŐƌĂŶĚĞƐ�ĞŶ�ůĂ�ƷůƟŵĂ�ĚĠĐĂĚĂ͘��ů�ƉĂşƐ͕�ƐŝŶ�ĞŵďĂƌŐŽ͕�ƐĞ�ŵĂŶƟĞŶĞ�ƌĞǌĂŐĂĚŽ�ĞŶ�ĚĞƐŶƵƚƌŝĐŝſŶ�
ĐƌſŶŝĐĂ�ŝŶĨĂŶƟů�;Ϯϴ͕Ϯ�ĞŶ�Ğů�ϮϬϭϬͿ͕�ůĂ�ĐƵĂů�ĞƐƚĄ�ĂƐŽĐŝĂĚĂ�Ă�ůĂ�ƉŽďƌĞǌĂ͕�ůĂ�ĚĞƐŝŐƵĂůĚĂĚ�Ǉ�ůĂ�ĨĂůƚĂ�ĚĞ�ĂĐĐĞƐŽ�Ă�ƐĞƌ-
vicios básicos. En todos estos indicadores, las diferencias regionales son muy grandes. En Huancavelica, una 
ƌĞŐŝſŶ�ƉŽďƌĞ�ƵďŝĐĂĚĂ�ĞŶ�ůĂƐ�ŵŽŶƚĂŹĂƐ͕�ůĂ�ĞƐƉĞƌĂŶǌĂ�ĚĞ�ǀŝĚĂ�ĞƐ�ĚĞ�ϲϭ�ĂŹŽƐ͕�ŵŝĞŶƚƌĂƐ�ƋƵĞ�ĞŶ�>ŝŵĂ�DĞƚƌŽƉŽ-
ůŝƚĂŶĂ�ĂƐĐŝĞŶĚĞ�Ă�ϳϵ͖�ůĂ�ĚĞƐŶƵƚƌŝĐŝſŶ�ĐƌſŶŝĐĂ�ĞƐ�ĚĞ�ϰϭ�ƉŽƌ�ĐŝĞŶƚŽ�ĞŶ�ůĂƐ�ĄƌĞĂƐ�ƌƵƌĂůĞƐ�Ǉ�ƐſůŽ�ϳ͕ϱ�ƉŽƌ�ĐŝĞŶƚŽ�ĞŶ�
>ŝŵĂ�DĞƚƌŽƉŽůŝƚĂŶĂ͕�Ǉ�ůĂ�ŵŽƌƚĂůŝĚĂĚ�ŝŶĨĂŶƟů�ĞƐ�ĚĞ�ϭϬ�ƉŽƌ�ϭ͘ϬϬϬ�ĞŶ�Ğů�ƋƵŝŶƟů�ĚĞ�ŵĂǇŽƌĞƐ�ŝŶŐƌĞƐŽƐ�Ǉ�ĚĞ�ϰϮ�ĞŶ�
Ğů�ƋƵŝŶƟů�ĚĞ�ŵĞŶŽƌĞƐ�ŝŶŐƌĞƐŽƐ͘

�ĞƐƉƵĠƐ�ĚĞ�,Ăŝơ͕�WĞƌƷ�ƟĞŶĞ�ůĂ�ƐĞŐƵŶĚĂ�ƚĂƐĂ�ŵĄƐ�ĂůƚĂ�ĚĞ�ŝŶĐŝĚĞŶĐŝĂ�ĚĞ�ƚƵďĞƌĐƵůŽƐŝƐ�ĞŶ�ůĂ�ƌĞŐŝſŶ�ĚĞ��ŵĠƌŝĐĂ�
>ĂƟŶĂ�Ǉ�Ğů��ĂƌŝďĞ�;�>�Ϳ͕�ĐŽŶ�ŵƵĐŚŽƐ�ĐĂƐŽƐ�ŵƵůƟĚƌŽŐŽƌƌĞƐŝƐƚĞŶƚĞƐ�Ǉ�ĞǆƚƌĂĚƌŽŐŽƌƌĞƐŝƐƚĞŶƚĞƐ͘�^ŝŶ�ĞŵďĂƌŐŽ͕�ůĂ�
transición epidemiológica ha avanzado, y un 60 por ciento de las muertes son el resultado de enfermedades 
no trasmisibles.

>Ă�ĐŽďĞƌƚƵƌĂ�ĚĞ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ĞƐ�ƐŝŵŝůĂƌ�Ăů�ƉƌŽŵĞĚŝŽ�ĚĞ�ƉĂşƐĞƐ�ĚĞ�ŝŶŐƌĞƐŽƐ�ŵĞĚŝŽƐͲĂůƚŽƐ�ĐƵĂŶĚŽ�ƐĞ�ƚƌĂ-
ƚĂ�ĚĞ�ĂƚĞŶĐŝŽŶĞƐ�ďĄƐŝĐĂƐ͕�ĐŽŵŽ�ŝŶŵƵŶŝǌĂĐŝŽŶĞƐ�;ϵϯ�ƉŽƌ�ĐŝĞŶƚŽͿ͕�ĐŽŶƚƌŽůĞƐ�ƉƌĞͲŶĂƚĂůĞƐ�;ϵϱ�ƉŽƌ�ĐŝĞŶƚŽ�ĚĞ�ůĂƐ�
ŵƵũĞƌĞƐ�ĐŽŶ�Ăů�ŵĞŶŽƐ�ƵŶ�ĐŽŶƚƌŽůͿ�Ǉ�ƵƐŽ�ĚĞ�ĂŶƟĐŽŶĐĞƉƟǀŽƐ�;ϳϯ�ƉŽƌ�ĐŝĞŶƚŽͿ͕�ƉĞƌŽ�ĞƐƚĄ�ĚĞďĂũŽ�ĚĞ�ůŽ�ĞƐƉĞƌĂĚŽ�
ĐƵĂŶĚŽ�ƐĞ�ƚƌĂƚĂ�ĚĞ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�ŵĄƐ�ĐŽŵƉůĞũŽƐ�ĐŽŵŽ�ůŽƐ�ƉĂƌƚŽƐ�;ϴϰ�ƉŽƌ�ĐŝĞŶƚŽͿ͘�>Ă�ĂƚĞŶĐŝſŶ�ƉƌŝŵĂƌŝĂ�ŚĂ�ƐŝĚŽ�Ğů�
ĨŽĐŽ�ĚĞ�ůŽƐ�ƉƌŽŐƌĂŵĂƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ĚƵƌĂŶƚĞ�ǀĂƌŝĂƐ�ĚĠĐĂĚĂƐ͕�ůŽ�ƋƵĞ�ƉŽĚƌşĂ�ĞǆƉůŝĐĂƌ�ĞƐƚĂƐ�ĞƐƚĂĚşƐƟĐĂƐ͘�EŽ�ŽďƐƚĂŶ-
ƚĞ͕�ĞŶ�ŐĞŶĞƌĂů�ƐĞ�ŚĂŶ�ĚĞƐƟŶĂĚŽ�ŵĞŶŽƐ�ƌĞĐƵƌƐŽƐ�Ăů�ƐŝƐƚĞŵĂ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ͕�ĐŽŶ�ƵŶ�ŐĂƐƚŽ�ƚŽƚĂů�ĚĞ�ƐſůŽ�ϱ�ƉŽƌ�ĐŝĞŶƚŽ�
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ĚĞů�W/�ͶǇ�ĂƉĞŶĂƐ�ϱϰ�ƉŽƌ�ĐŝĞŶƚŽ�ĚĞ�ĞƐƚĂ�ƚĂƐĂ�ĚŝƌŝŐŝĚĂ�Ăů�ƐŝƐƚĞŵĂ�ƉƷďůŝĐŽ͘��ů�ŶƷŵĞƌŽ�ĚĞ�ŵĠĚŝĐŽƐ͕�ĞŶĨĞƌŵĞƌĂƐ�
y camas per cápita es considerablemente menor al promedio de los países de ingresos medios-altos, y hay 
una escasez general de médicos especialistas. Más todavía, los recursos se encuentran fuertemente con-
ĐĞŶƚƌĂĚŽƐ�ĞŶ�>ŝŵĂ�Ǉ�ŽƚƌĂƐ�ĐŝƵĚĂĚĞƐ͕�ĚĞ�ƚĂů�ŵĂŶĞƌĂ�ƋƵĞ�ĞǆŝƐƚĞ�ƵŶ�ĚĠĮĐŝƚ�ĞŶ�ĂƚĞŶĐŝſŶ�ĞŶ�ůĂ�ƐŝĞƌƌĂ�Ǉ�ůĂ�ƐĞůǀĂ�Ǉ�
entre poblaciones indígenas

WĞƌƷ�ƟĞŶĞ�ƵŶ�ƐŝƐƚĞŵĂ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ƐĞŐŵĞŶƚĂĚŽ͕�ĐŽŶĨŽƌŵĂĚŽ�ƉŽƌ�Ğů�DŝŶŝƐƚĞƌŝŽ�ĚĞ�^ĂůƵĚ�;D/E^�Ϳ�Ǉ�ůĂ�ƐĞŐƵƌŝĚĂĚ�
ƐŽĐŝĂů͕�ĂŵďŽƐ�ĐŽŶ�ďĂũŽ�ĮŶĂŶĐŝĂŵŝĞŶƚŽ͕��Ǉ�Ğů�ƐĞĐƚŽƌ�ƉƌŝǀĂĚŽ͘��ů�ŐĂƐƚŽ�ĚĞů�ƐĞĐƚŽƌ�ƉƌŝǀĂĚŽ�ƌĞƉƌĞƐĞŶƚĂ�Ğů�ϰϬ�ƉŽƌ�
ciento del gasto en salud, y este gasto corresponde sobre todo a medicamentos (Francke et al., 2006). A 
ƚƌĂǀĠƐ�ĚĞ�ƐƵƐ�ĚĞƐĐĞŶƚƌĂůŝǌĂĚĂƐ��ŝƌĞĐĐŝŽŶĞƐ�ZĞŐŝŽŶĂůĞƐ�ĚĞ�^ĂůƵĚ�;�/Z�^�^Ϳ͕�Ğů�D/E^��ƟĞŶĞ�ůĂ�ŵĂǇŽƌ�ƌĞĚ�ĚĞ�
hospitales y centros de atención primaria que brindan servicios a la población pobre. Sin embargo, la cober-
ƚƵƌĂ�ĞŶ�ǌŽŶĂƐ�ƌƵƌĂůĞƐ�ĞƐ�ŵĄƐ�ůŝŵŝƚĂĚĂ͕�Ǉ�ĚĂĚŽ�Ğů�ĞƐĐĂƐŽ�ĮŶĂŶĐŝĂŵŝĞŶƚŽ�ƉĂƌĂ�Ğů�ƐŝƐƚĞŵĂ�ƉƷďůŝĐŽ͕�ůŽƐ�ƵƐƵĂƌŝŽƐ�
ĚĞ�ĞƐƚŽƐ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�ƟĞŶĞŶ�ƵŶ�ĂůƚŽ�ŐĂƐƚŽ�ĚĞ�ďŽůƐŝůůŽ�ĞŶ�ŵĞĚŝĐĂŵĞŶƚŽƐ͘

Establecido en el 2002, el SIS peruano fue diseñado para expandir la cobertura de salud al reducir las ba-
rreras económicas mediante la eliminación de los cobros a los usuarios por un paquete de atenciones. El 
^/^�ŝŵƉůĞŵĞŶƚſ�ĂĚĞŵĄƐ�ƉŽůşƟĐĂƐ�Ǉ�ƐŝƐƚĞŵĂƐ�ĚĞ�ŐĞƐƟſŶ�ĐŽŶ�ƵŶ�ŵĂǇŽƌ�ĞŶĨŽƋƵĞ�ĞŶ�ƌĞƐƵůƚĂĚŽƐ�Ğ�ŝŶĐĞŶƟǀŽƐ͘�
KƌŝŐŝŶĂůŵĞŶƚĞ͕�Ğů�̂ /^�ĨƵĞ�ĐŽŶƐŝĚĞƌĂĚŽ�ĐŽŵŽ�ƵŶĂ�͞ ƌĞĨŽƌŵĂ�ĞŶ�Ğů�ŵĂƌŐĞŶ͕͟ �Ǉ�ƐƵ�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�;ŝŶĨĞƌŝŽƌ�Ăů�ϭϬ�ƉŽƌ�
ĐŝĞŶƚŽ�ĚĞů�ƚŽƚĂů�ĚĞů�D/E^�ͬ�/Z�^�^Ϳ�ƌĞŇĞũĂďĂ�ƚĂů�ĚĞĮŶŝĐŝſŶ͘�^ŝ�ďŝĞŶ�Ğů�^/^�ŚĂ�ĚĞƐĞŵƉĞŹĂĚŽ�ƵŶ�ƉĂƉĞů�ŝŵƉŽƌ-
ƚĂŶƚĞ�ĞŶ�ůĂ�ƌĞĚƵĐĐŝſŶ�ĚĞ�ůĂ�ŵŽƌƚĂůŝĚĂĚ�ŝŶĨĂŶƟů�Ǉ�ŵĂƚĞƌŶĂ͕�ůĂƐ�ƌĞĨŽƌŵĂƐ�Ăů�ƐŝƐƚĞŵĂ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ƚŽĚĂǀşĂ�ŶŽ�ŚĂŶ�
ůŽŐƌĂĚŽ�ůŽƐ�ĂǀĂŶĐĞƐ�ƉƌĞǀŝƐƚŽƐ�ĞŶ�ƵŶ�ŝŶŝĐŝŽ͘��ŽŶƐĞĐƵĞŶƚĞŵĞŶƚĞ͕�ĞŶ�ϮϬϬϵ�Ǉ�ϮϬϭϬ�ƐĞ�ĂƉƌŽďſ�ƵŶĂ�ŶƵĞǀĂ�ƉŽůşƟĐĂ�
(Aseguramiento Universal en Salud [AUS]) con el propósito de dar un enfoque más integral a la reforma del 
ƐŝƐƚĞŵĂ�ƐĂŶŝƚĂƌŝŽ͘�,ĂƐƚĂ�ůĂ�ĨĞĐŚĂ͕�ŚĂ�ŚĂďŝĚŽ�ƉŽĐŽ�ƉƌŽŐƌĞƐŽ�ĞŶ�ůĂ�ŝŵƉůĞŵĞŶƚĂĐŝſŶ�ĚĞ�ůĂ�ŶƵĞǀĂ�ƉŽůşƟĐĂ͘

�Ŷ�Ğů�ƉƌĞƐĞŶƚĞ�ĞƐƚƵĚŝŽ�ƐĞ�ĚŝƐĐƵƟƌĄ�ĞŶ�ĚĞƚĂůůĞ�ůĂ�ŝŶƚĞƌĂĐĐŝſŶ�ĞŶƚƌĞ�ůĂƐ�ƌĞĨŽƌŵĂƐ�ĚĞ�ĚĞƐĐĞŶƚƌĂůŝǌĂĐŝſŶ�ĚĞ�WĞƌƷ�
Ǉ�Ğů�^/^͕�ĐŽŶ�ĠŶĨĂƐŝƐ�ƉĂƌƟĐƵůĂƌ�ĞŶ�Ğů�ŵŽĚŽ�ĞŶ�ƋƵĞ�ĞƐƚĂ�ŝŶƚĞƌĂĐĐŝſŶ�ŚĂ�ĂůƚĞƌĂĚŽ�ůĂ�ĐĂƉĂĐŝĚĂĚ�ĚĞ�ƌĞŐƵůĂĐŝſŶ�ĚĞů�
sistema de salud, y la compra y provisión de servicios.

>Ă�ĚĞƐĐĞŶƚƌĂůŝǌĂĐŝſŶ�ĚĞů�ƐŝƐƚĞŵĂ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ĚĞů�ƉĂşƐ�ƐĞ�ĂƉůŝĐſ�ĞŶƚƌĞ�ůŽƐ�ĂŹŽƐ�ϮϬϬϰ�Ǉ�ϮϬϬϱ͕�ĚƵƌĂŶƚĞ�ůĂ�ĐƵĂů�ůĂ�ĂĚ-
ŵŝŶŝƐƚƌĂĐŝſŶ�ĚĞ�ůŽƐ�ĞƐƚĂďůĞĐŝŵŝĞŶƚŽƐ�ƉƷďůŝĐŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�Ǉ�ůĂ�ĐĂƉĂĐŝĚĂĚ�ĚĞ�ŝŵƉůĞŵĞŶƚĂƌ�ƉŽůşƟĐĂƐ�ĨƵĞ�ƚƌĂŶƐĨĞƌŝ-
ĚĂ�ĚĞƐĚĞ�Ğů�D/E^��Ă�ůŽƐ�ŐŽďŝĞƌŶŽƐ�ƌĞŐŝŽŶĂůĞƐ͘�>ŽƐ�ĞƐƚĂďůĞĐŝŵŝĞŶƚŽƐ�ĚĞ�>ŝŵĂ͕�ŶŽ�ŽďƐƚĂŶƚĞ͕�ĐŽŶƟŶƷĂŶ�ƐŝĞŶĚŽ�
administrados por el MINSA. Mientras la introducción del SIS buscaba fortalecer y modernizar la rectoría del 
D/E^��ƐŽďƌĞ�Ğů�ƐŝƐƚĞŵĂ�ƉƷďůŝĐŽ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ͕�ůĂƐ�ƌĞĨŽƌŵĂƐ�ĚĞ�ĚĞƐĐĞŶƚƌĂůŝǌĂĐŝſŶ�ƚĞƌŵŝŶĂƌŽŶ�ĚĞďŝůŝƚĂŶĚŽ�Ă�ĞƐƚĞ�
ministerio, pues delegaron la administración de hospitales y redes de salud en los gobiernos regionales y 
no delinearon claramente la relación entre el MINSA y las regiones. Mientras tanto, el sistema de seguridad 
ƐŽĐŝĂů��Ɛ^ĂůƵĚ�ƐĞ�ŵĂŶƟĞŶĞ�ĐĞŶƚƌĂůŝǌĂĚŽ�Ǉ�ƐĞƉĂƌĂĚŽ�ĚĞů�D/E^�͘��Ŷ�Ğů�ĂŶĞǆŽ�ϭ�ƐĞ�ƉƌĞƐĞŶƚĂ�ƵŶ�ƉĂŶŽƌĂŵĂ�ĚĞů�
ƐŝƐƚĞŵĂ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ĚĞ�WĞƌƷ͕�ŝŶĐůƵǇĞŶĚŽ�ƐƵ�ĮŶĂŶĐŝĂŵŝĞŶƚŽ�Ǉ�ƐƵƐ�ƉƌĞƐƚĂĐŝŽŶĞƐ͘��
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2. arquitectura institucionaL deL sis

Breve descripción

�ů�^/^�ĨƵĞ�ŝŵƉůĞŵĞŶƚĂĚŽ�ĞŶ�Ğů�ĐŽŶƚĞǆƚŽ�ĚĞ�ƵŶ�ĐĂŵďŝŽ�ĚĞ�ƌĠŐŝŵĞŶ�ƉŽůşƟĐŽ͕�ĐŽŶ�ůĂ�ĐĂşĚĂ�ĚĞů�WƌĞƐŝĚĞŶƚĞ�&Ƶũŝ-
ŵŽƌŝ�Ǉ�ƚƌĂƐ�ůĂ�ƚƌĂŶƐŝĐŝſŶ�ĚĞŵŽĐƌĄƟĐĂ�ĚĞů�ϮϬϬϭ͘��ƵƌĂŶƚĞ�ĞƐƚĂ�ĞƚĂƉĂ�ĞŵĞƌŐŝĞƌŽŶ�ĂŐƌƵƉĂĐŝŽŶĞƐ�ĐşǀŝĐĂƐ�ͲͲĐŽŵŽ�
Ğů��ŽůĞŐŝŽ�DĠĚŝĐŽ�Ǉ�Ğů�&ŽƌŽ�ĚĞ� ůĂ�^ŽĐŝĞĚĂĚ��ŝǀŝů�ĞŶ�^ĂůƵĚͲͲ�ƋƵĞ�ĂďŽŐĂƌŽŶ�ƉŽƌ�ƉŽůşƟĐĂƐ�ƋƵĞ�ƉƌŽŵŽǀşĂŶ�Ğů�
derecho a la salud y la reducción de los cobros a los usuarios (Conferencia Nacional de Salud, 2003; Franc-
ŬĞ͕�ϮϬϬϲͿ͘��ů�^/^�ĨƵĞ�ďĂƐĂĚŽ�ĞŶ�ĚŽƐ�ƉƌŽŐƌĂŵĂƐ�ĞǆŝƐƚĞŶƚĞƐ�ĐŽŶƐŽůŝĚĂĚŽƐ�Ǉ�ĨŽƌƚĂůĞĐŝĚŽƐ͗�Ğů�^ĞŐƵƌŽ��ƐĐŽůĂƌ�Ǉ�Ğů�
^ĞŐƵƌŽ�DĂƚĞƌŶŽ�/ŶĨĂŶƟů͘�

�ů�^/^�ƐĞ�ŽƌŝĞŶƚĂ�Ă�ĞůŝŵŝŶĂƌ�ůŽƐ�ĐŽďƌŽƐ�ĚŝƌĞĐƚŽƐ�Ă�ůŽƐ�ƵƐƵĂƌŝŽƐ�ĞŶ�ůŽƐ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�ƉƷďůŝĐŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ͕�ůŽƐ�ĐƵĂůĞƐ�
representan una barrera económica importante al acceso a estos servicios (Ewig, 2012). Con esta idea, 
ŝŶƚƌŽĚƵĐĞ�ƵŶ�ŶƵĞǀŽ�ŵĞĐĂŶŝƐŵŽ�ĮŶĂŶĐŝĞƌŽ�ƉĂƌĂ�Ğů�ƉĂŐŽ�ĚĞ�ůĂ�ĂƚĞŶĐŝſŶ�ƉƷďůŝĐĂ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�Ǉ�ůĂ�ĞŶƚƌĞŐĂ�ĚĞ�ŵĞ-
ĚŝĐĂŵĞŶƚŽƐ͕�ƚƌĂŶƐĮƌŝĞŶĚŽ�ĨŽŶĚŽƐ�Ă�ŚŽƐƉŝƚĂůĞƐ�Ǉ�ƌĞĚĞƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ďĂũŽ�ƵŶ�ĞƐƋƵĞŵĂ�ĚĞ�ƉĂŐŽ�ƉŽƌ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ͕�ůŽƐ�
ƋƵĞ�ĞƐƚĄŶ�ĚĞĮŶŝĚŽƐ�ĚĞŶƚƌŽ�ĚĞ�ƵŶ�ƉůĂŶ�ĚĞ�ĂƚĞŶĐŝſŶ�;ŚĂǇ�ƵŶĂ�ƉĂƌƚĞ�ƉĞƋƵĞŹĂ�ĚĞ�ƉĂŐŽ�ŶŽ�ƌĞůĂĐŝŽŶĂĚŽ�ĐŽŶ�ůĂ�
atención). El pago por servicios está calculado para cubrir solamente los costos variables de insumos, sin 
ŝŶĐůƵŝƌ�Ŷŝ�Ğů�ĐĂƉŝƚĂů�;ŝŶĨƌĂĞƐƚƌƵĐƚƵƌĂ�Ǉ�ĞƋƵŝƉŽƐͿ�Ŷŝ�Ğů�ƉĞƌƐŽŶĂů͕�ĐƵǇŽƐ�ĐŽƐƚŽƐ�ƐŽŶ�ĐƵďŝĞƌƚŽƐ�ƉŽƌ�ŽƚƌĂƐ�ƉĂƌƟĚĂƐ�
presupuestales. 

�ů�^/^�ĞƐƚĄ�ŽďůŝŐĂĚŽ�Ă�ďƌŝŶĚĂƌ�ĂƚĞŶĐŝſŶ�ŐƌĂƚƵŝƚĂ�Ă�ůŽƐ�ĂĮůŝĂĚŽƐ�ƉŽƌ�ůŽƐ�ƌŝĞƐŐŽƐ�Ǉ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�ŝŶĐůƵŝĚŽƐ�ĞŶ�Ğů�ƉĂ-
quete de aseguramiento. A los hospitales y centros de salud no se les permite realizar cobros a los usuarios 
ƉŽƌ�ƉƌŽǀĞĞƌ�Ğů�ƉĂƋƵĞƚĞ�ĚĞ�ďĞŶĞĮĐŝŽƐ�Ă�ůŽƐ�ďĞŶĞĮĐŝĂƌŽƐ�ĚĞů�^/^͕�ƉĞƌŽ��ƌĞĐŝďĞŶ�Ă�ĐĂŵďŝŽ�ƉĂŐŽƐ�ĚĞů�^/^͘��Ğ�ĞƐƚĂ�
ŵĂŶĞƌĂ͕�Ğů�ŝŶĐĞŶƟǀŽ�Ăů�ĐŽďƌŽ�Ăů�ƵƐƵĂƌŝŽ�ƐĞ�ǀĞ�ĚŝƐŵŝŶƵŝĚŽ�Ž�ŝŶĐůƵƐŽ�ĞůŝŵŝŶĂĚŽ͘��ĚŝĐŝŽŶĂůŵĞŶƚĞ͕�Ğů�^/^�ŝŶĐĞŶ-
ƟǀĂ�Ă�ůŽƐ�ŚŽƐƉŝƚĂůĞƐ�Ǉ�ĐĞŶƚƌŽƐ�ƉƷďůŝĐŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ƉĂƌĂ�ƋƵĞ�ŽƌŝĞŶƚĞŶ�ƐƵƐ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�Ă�ůĂƐ�ƉƌĞƐƚĂĐŝŽŶĞƐ�ŝŶĐůƵŝĚĂƐ�
en su paquete de aseguramiento.

5



eL sis y Los resuLtados de saLud

El SIS ha elevado la demanda de atenciones de salud incluidas en el paquete de aseguramiento. En efecto, 
ůĂ�ŝŶĐůƵƐŝſŶ�ĚĞů�ƉĂƌƚŽ�ŚĂ�ŐĞŶĞƌĂĚŽ�ƵŶ�ĂƵŵĞŶƚŽ�ƐŝŐŶŝĮĐĂƟǀŽ�ĞŶ�ůĂ�ŝŶĐŝĚĞŶĐŝĂ�ĚĞ�ƉĂƌƚŽƐ�ŝŶƐƟƚƵĐŝŽŶĂůĞƐ͘��Ŷ�Ğů�
2000 sólo el 24 por ciento de los partos en áreas rurales y sólo el 58 por ciento en áreas urbanas sucedieron 
en establecimientos de salud. Hoy, el 58 por ciento de partos en áreas rurales y el 85 por ciento en áreas ur-
ďĂŶĂƐ�ƐĞ�ĚĂŶ�ĞŶ�ŝŶƐƟƚƵĐŝŽŶĞƐ�ŵĠĚŝĐĂƐ�;/E�/͕�ϮϬϭϮͿ͘��ƐƚĞ�ĂƵŵĞŶƚŽ�ĞŶ�ƉĂƌƚŽƐ�ŝŶƐƟƚƵĐŝŽŶĂůĞƐ�ŚĂ�ƐŝĚŽ�ĂƐŽĐŝĂĚŽ�
Ă�ƵŶĂ�ĨƵĞƌƚĞ�ƌĞĚƵĐĐŝſŶ�ĚĞ�ůĂ�ŵŽƌƚĂůŝĚĂĚ�ŵĂƚĞƌŶĂ͖�ĞŶ�ůŽƐ�ƷůƟŵŽƐ�ϭϬ�ĂŹŽƐ͕�Ğů�şŶĚŝĐĞ�ĚĞ�ŵŽƌƚĂůŝĚĂĚ�ŵĂƚĞƌŶĂ�
ŚĂ�ĚŝƐŵŝŶƵŝĚŽ�Ă�ƉƌĄĐƟĐĂŵĞŶƚĞ�ůĂ�ŵŝƚĂĚ͘�

Hay otros factores que también han contribuido a estos resultados. Uno es el crecimiento económico regis-
ƚƌĂĚŽ�ĞŶ�ůĂ�ƷůƟŵĂ�ĚĠĐĂĚĂ͘��ĞƐĚĞ�Ğů�ϮϬϬϭ͕�Ğů�ĐƌĞĐŝŵŝĞŶƚŽ�ĚĞů�W/��ƉĞƌƵĂŶŽ�ŚĂ�ƐŝĚŽ�ƵŶŽ�ĚĞ�ůŽƐ�ŵĂǇŽƌĞƐ�ĞŶ��>��
;ƵŶ�ƉƌŽŵĞĚŝŽ�ĚĞ�ϱ͕ϴ�ƉŽƌ�ĐŝĞŶƚŽ�ĐŽŵƉĂƌĂĚŽ�Ăů�ϰ͕Ϯ�ƉŽƌ�ĐŝĞŶƚŽ�ĚĞ�ĚĞ��>�Ϳ͕�ŵĂŶƚĞŶŝĞŶĚŽ�Ăů�ŵŝƐŵŽ�ƟĞŵƉŽ�ƵŶĂ�
ĚĞ�ůĂƐ�ŵĞŶŽƌĞƐ�ƚĂƐĂƐ�ĚĞ�ŝŶŇĂĐŝſŶ�ĚĞ�ůĂ�ƌĞŐŝſŶ�;ƵŶ�ƉƌŽŵĞĚŝŽ�ĚĞ�Ϯ͕ϱ�ƉŽƌ�ĐŝĞŶƚŽ�ĐŽŵƉĂƌĂĚŽ�Ăů�ϴ͕Ϭ�ƉŽƌ�ĐŝĞŶƚŽ�
ĞŶ��>�Ϳ�Ǉ�ĂĐƵŵƵůĂŶĚŽ�ƵŶĂ�ĐĂŶƟĚĂĚ�ƐƵƐƚĂŶĐŝĂů�ĚĞ�ƌĞƐĞƌǀĂƐ�ŝŶƚĞƌŶĂĐŝŽŶĂůĞƐ͘�WƌŝŶĐŝƉĂůŵĞŶƚĞ�ĚĞďŝĚŽ�Ăů�ĐƌĞĐŝ-
ŵŝĞŶƚŽ�ĚĞů�W/�͕�ĚĞƐĚĞ�Ğů�ϮϬϬϳ�ůĂ�ƉŽďƌĞǌĂ�ƐĞ�ŚĂ�ƌĞĚƵĐŝĚŽ�ĚĞ�ϰϮ�ƉŽƌ�ĐŝĞŶƚŽ�Ă�Ϯϴ�ƉŽƌ�ĐŝĞŶƚŽ�;ϮϬϭϭͿ͕�ŵŝĞŶƚƌĂƐ�
ƋƵĞ�ĞŶ�ĄƌĞĂƐ�ƌƵƌĂůĞƐ�ůĂ�ƉŽďƌĞǌĂ�ƐĞ�ŚĂ�ƌĞĚƵĐŝĚŽ�ĚĞ�ϳϰ�ƉŽƌ�ĐŝĞŶƚŽ�Ă�ϱϲ�ƉŽƌ�ĐŝĞŶƚŽ͕�Ǉ�ůŽƐ�ŐĂƐƚŽƐ�ƉƌŽŵĞĚŝŽ�ƉĞƌ�
ĐĄƉŝƚĂ�ĞŶ�ĨĂŵŝůŝĂƐ�ƌƵƌĂůĞƐ�ŚĂŶ�ĐƌĞĐŝĚŽ�ĞŶ�Ϯϱ�ƉŽƌ�ĐŝĞŶƚŽ͘��>Ă�ƌĞĚƵĐĐŝſŶ�ĚĞ�ůĂ�ƉŽďƌĞǌĂ�ƉĞƌŵŝƚĞ�Ă�ůĂƐ�ĨĂŵŝůŝĂƐ�ĐƵ-
brir con mayor facilidad el transporte y otros costos de oportunidad, aumentando la demanda por servicios 
de salud y mejorando el acceso a medicamentos, comida y albergue.

Adicionalmente, ha habido avances en la educación de mujeres y reducciones consecuentes en la tasa de 
ĨĞƌƟůŝĚĂĚ͕�ůŽ�ƋƵĞ�ĐŽŶƚƌŝďƵǇĞ�ĂĚĞŵĄƐ�Ă�ĚŝƐŵŝŶƵŝƌ�ůĂ�ŵŽƌƚĂůŝĚĂĚ�ŵĂƚĞƌŶĂ͘

WŽƌ�ƷůƟŵŽ͕�ůĂ�ŽĨĞƌƚĂ�ĚĞ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ŚĂ�ƐŝĚŽ�ƌĞĨŽƌǌĂĚĂ�ĞŶ�ůĂƐ�ĄƌĞĂƐ�ƌƵƌĂůĞƐ͕�ĚŽŶĚĞ�ůĂ�ĐĂƉĂĐŝĚĂĚ�ŚĂ�ƐŝĚŽ�
históricamente débil. Organizaciones de cooperación internacional y el gobierno peruano (usando algunos 
ĚĞ�ůŽƐ�ŝŶŐƌĞƐŽƐ�ĮƐĐĂůĞƐ�ŐĞŶĞƌĂĚŽƐ�ƉŽƌ�Ğů�ĐƌĞĐŝŵŝĞŶƚŽ�ĞĐŽŶſŵŝĐŽͿ�ŚĂŶ�ŝŶƚƌŽĚƵĐŝĚŽ�ŝŶŝĐŝĂƟǀĂƐ͕�ĐŽŵŽ�W�Z^�-
>h�͕�ůĂƐ�ĐƵĂůĞƐ�ŚĂŶ�ĂƉŽǇĂĚŽ�ůĂ�ŵĞũŽƌĂ�ĚĞ�ůĂ�ƐĂůƵĚ�ŵĂƚĞƌŶĂ�Ă�ƚƌĂǀĠƐ�ĚĞ�ŝŶĨƌĂĞƐƚƌƵĐƚƵƌĂ͕�ĞƋƵŝƉŽƐ͕�ƌĞĐƵƌƐŽƐ�
ŚƵŵĂŶŽƐ�Ǉ�ůĂ�ŝŶĐŽƌƉŽƌĂĐŝſŶ�ĚĞ�ƉƌĄĐƟĐĂƐ�ĚĞ�ƉĂƌƚŽ�ĐƵůƚƵƌĂůŵĞŶƚĞ�ƐĞŶƐŝďůĞƐ͘�>Ă�ƌĄƉŝĚĂ�ĂŵƉůŝĂĐŝſŶ�ĚĞ�ůĂ�ĐŽ-
bertura y la reducción de la mortalidad materna demuestran que es posible mejorar los servicios de salud 
de complejidad mediana en zonas rurales. El aumento de programas para mejorar la promoción de cuidado 
materno y el incremento en la demanda vía el SIS han probado ser una combinación exitosa. (En el anexo 2 
ƐĞ�ƉƌĞƐĞŶƚĂ�ƵŶĂ�ĚĞƐĐƌŝƉĐŝſŶ��ĚĞ�ůĂ�ƐĂůƵĚ�ƉƷďůŝĐĂ͕�ůĂ�ĂƚĞŶĐŝſŶ�ƉƌŝŵĂƌŝĂ�Ǉ�ůŽƐ�ĞƐĨƵĞƌǌŽƐ�ĚĞ�ŽĨĞƌƚĂ͘Ϳ
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>Ă�ůĞǇ�ƋƵĞ�ĐƌĞſ�Ğů�^/^�ĞƐƚĂďůĞĐŝſ�ĐŽŵŽ�ƉŽďůĂĐŝſŶ�ĚŝĂŶĂ�ĚĞů�ƉƌŽŐƌĂŵĂ�Ă�ůŽƐ�ƉŽďƌĞƐ�Ǉ�Ă�ůŽƐ�ǀƵůŶĞƌĂďůĞƐ͘��Ŷ�
ĞĨĞĐƚŽ͕�Ğů�ŽďũĞƟǀŽ�ĚĞů�^/^�ĞƐ�͞ƉƌŽŵŽǀĞƌ�Ğů�ĂĐĐĞƐŽ�ĐŽŶ�ĞƋƵŝĚĂĚ�ĚĞ�ůĂ�ƉŽďůĂĐŝſŶ�ŶŽ�ĂƐĞŐƵƌĂĚĂ�Ă�ƉƌĞƐƚĂĐŝŽ-
nes de salud de calidad, dándole prioridad a los grupos vulnerables y en situación de pobreza y extrema 
ƉŽďƌĞǌĂ͘͟ �WŽƌ�ůŽ�ƚĂŶƚŽ͕�ĞƐ�ŶĞĐĞƐĂƌŝŽ�ƵŶ�ƉƌŽĐĞĚŝŵŝĞŶƚŽ�ĚĞ�ĨŽĐĂůŝǌĂĐŝſŶ�ĐƵĂŶĚŽ�ůŽƐ�ŝŶĚŝǀŝĚƵŽƐ�ƐĞ�ƌĞŐŝƐƚƌĂŶ�ĞŶ�
Ğů�^/^�Ǉ͕ �ĚĞƉĞŶĚŝĞŶĚŽ�ĚĞ�ƐƵƐ�ŝŶŐƌĞƐŽƐ͕�ƐĞ�ǀƵĞůǀĞŶ�ĂĮůŝĂĚŽƐ�ƐĞĂ�Ă�ƵŶ�ƌĠŐŝŵĞŶ�ƐƵďƐŝĚŝĂĚŽ�Ž�Ă�ƵŶŽ�ƐĞŵŝĐŽŶƚƌŝ-
ďƵƟǀŽ͘

>ŽƐ�ĐŝƵĚĂĚĂŶŽƐ�ƋƵĞ�ĚĞƐĞĂŶ�ĂĮůŝĂƌƐĞ�ůŽ�ƐŽůŝĐŝƚĂŶ�ĞŶ�ůŽƐ�ĞƐƚĂďůĞĐŝŵŝĞŶƚŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ͘�WĂƌĂ�ŝĚĞŶƟĮĐĂƌ�Ğů�ŶŝǀĞů�
ƐŽĐŝŽĞĐŽŶſŵŝĐŽ�ĚĞ�ůĂƐ�ĨĂŵŝůŝĂƐ͕�ůŽƐ�ĞƐƚĂďůĞĐŝŵŝĞŶƚŽƐ�ƵƟůŝǌĂŶ�ƵŶĂ�ĮĐŚĂ�ĚĞ�ĞǀĂůƵĂĐŝſŶ�ƐŽĐŝŽĞĐŽŶſŵŝĐĂ�;&�^�Ϳ�
;ƉƌŽǆǇͲŵĞĂŶƐ�ƚĞƐƚͿ�ƋƵĞ�ƉĞƌŵŝƚĞ�ĚŝƐƟŶŐƵŝƌ�ĞŶƚƌĞ�ƉŽďƌĞƐ�Ǉ�ƉŽďƌĞƐ�ĞǆƚƌĞŵŽƐ͕�Ǉ�ůƵĞŐŽ�ĐĂƚĞŐŽƌŝǌĂ�Ă�ůŽƐ�ŶƵĞǀŽƐ�
ĂĮůŝĂĚŽƐ�ĞŶ�ůŽƐ�ƌĞŐşŵĞŶĞƐ�ƐĞŵŝĐŽŶƚƌŝďƵƟǀŽ�Ž�ƐƵďƐŝĚŝĂĚŽ͕�ƐĞŐƷŶ�ĐŽƌƌĞƐƉŽŶĚĂ͘�,ĂǇ�ƐŝŶ�ĞŵďĂƌŐŽ�ƉŽĐĂ�ƐƵƉĞƌ-
ǀŝƐŝſŶ�Ž�ĐŽŶƚƌŽů�ĚĞ�ĐĂůŝĚĂĚ�ĞŶ�ĞƐƚĂ�ĂƉůŝĐĂĐŝſŶ�ĚĞ�ůĂ�&�^�͕�Ǉ�ůĂƐ�ĐĂƚĞŐŽƌşĂƐ�ĚĞ�ĞǆĐůƵƐŝſŶ�ĚĞů�̂ /^�ʹ ĐŽŵŽ�ĂĮůŝĂĐŝſŶ�
Ă��Ɛ^ĂůƵĚ͕�Ğů�ƐŝƐƚĞŵĂ�ĚĞ�ƐĞŐƵƌŝĚĂĚ�ƐŽĐŝĂů�Ž�ŚĂƐƚĂ�ŵŝĐƌŽĐƌĠĚŝƚŽʹ�ŚĂŶ�ƐŝĚŽ�ĐƌŝƟĐĂĚĂƐ�ƉŽƌ�ŶŽ�ĐŽŶƐŝĚĞƌĂƌƐĞ�ŝĚſ-
ŶĞĂƐ͘���ů�^/^�ŚĂ�ŚĞĐŚŽ�ĞƐĨƵĞƌǌŽƐ�ƉŽƌ�ůůĞŐĂƌ�Ă�ůŽƐ�ĚŝƐƚƌŝƚŽƐ�ƌƵƌĂůĞƐ�ƉŽďƌĞƐ�ƉƌŝŽƌŝǌĂĚŽƐ�ƉŽƌ�Ğů�ŐŽďŝĞƌŶŽ�ĞŶ�ϮϬϬϳ�
y 2008, pero estos esfuerzos de focalización no se han aplicado ampliamente. 

>ŽƐ�ŶŽͲƉŽďƌĞƐ�ƚĂŵďŝĠŶ�ƉƵĞĚĞŶ�ĂĮůŝĂƌƐĞ�Ăů�^/^͕�ƉĞƌŽ�ĚĞďĞŶ�ƌĞĂůŝǌĂƌ�ƵŶ�ƉĂŐŽ�Ğ�ŝŶƐĐƌŝďŝƌƐĞ�ĞŶ�Ğů�ƌĠŐŝŵĞŶ�ƐĞŵŝ-
ĐŽŶƚƌŝďƵƟǀŽ͘��ĚŝĐŝŽŶĂůŵĞŶƚĞ͕�ĞƐĞ�ƉƌŽĐĞƐŽ�ĚĞďĞ�ŚĂĐĞƌƐĞ�ĞŶ�ƵŶĂ�ŽĮĐŝŶĂ�ƌĞŐŝŽŶĂů�ĚĞů�^/^�;ůĂ�K�^/^Ϳ�ĞŶ�ůƵŐĂƌ�
de en el establecimiento de salud. Estos requerimientos de inscripción, mezclados con una generalmente 
baja calidad de servicio y la baja cultura de aseguramiento, deja una porción de asegurados que contribuyen 
al sistema menor al 2 por ciento.

�ŽŵŽ�ƌĞƐƵůƚĂĚŽ͕�Ğů�^/^�ƟĞŶĞ� ŝŶĚŝĐĂĚŽƌĞƐ�ĚĞ� ĨŽĐĂůŝǌĂĐŝſŶ�ďĂƐƚĂŶƚĞ�ďƵĞŶŽƐ�ƉĂƌĂ�Ğů� ĐŽŶƚĞǆƚŽ�ƉĞƌƵĂŶŽ͕�ĐŽŶ�
ϭϱ͕ϲ�ƉŽƌ�ĐŝĞŶƚŽ�ĚĞ�ƐƵďĐŽďĞƌƚƵƌĂ�Ǉ�ϭϮ͕ϭ�ƉŽƌ�ĐŝĞŶƚŽ�ĚĞ�ĮůƚƌĂĐŝŽŶĞƐ�;�ƌƌſƐƉŝĚĞ�Ğƚ�Ăů͕͘�ϮϬϬϵͿ͘�hŶ�ĞƐƚƵĚŝŽ�ƋƵĞ�
ĐŽŵƉĂƌſ�ůŽƐ�ĐŽĞĮĐŝĞŶƚĞƐ�ĚĞ�ĐŽŶĐĞŶƚƌĂĐŝſŶ�ĞŶ�ĚŝǀĞƌƐŽƐ�ƉƌŽŐƌĂŵĂƐ�ƐŽĐŝĂůĞƐ�Ǉ�ĂƚĞŶĐŝŽŶĞƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ͕�ĞŶĐŽŶƚƌſ�
ƋƵĞ�ƉĂƌĂ�Ğů�ϮϬϬϰ�Ğů�^/^�ƚĞŶşĂ�ƵŶ�ĐŽĞĮĐŝĞŶƚĞ�ĚĞ�ĐŽŶĐĞŶƚƌĂĐŝſŶ�ĚĞ�ͲϬ͕Ϭϴ͕�ĐŽŵƉĂƌĂĚŽ�ĐŽŶ�ƵŶ�ƉƌŽŵĞĚŝŽ�ĚĞů�
DŝŶŝƐƚĞƌŝŽ�ĚĞ�^ĂůƵĚ�ĚĞ��Ϭ͕Ϭϵ�;ĚŽŶĚĞ�ůĂ�ĂƚĞŶĐŝſŶ�ŚŽƐƉŝƚĂůĂƌŝĂ�ĞƐ�ůĂ�ŵĞŶŽƐ�ƌĞĚŝƐƚƌŝďƵƟǀĂͿ͘��ƐƚĂƐ�ĞƐƚĂĚşƐƟĐĂƐ�
ĨƵĞƌŽŶ�ƐŝŵŝůĂƌĞƐ�Ă�ůĂƐ�ĚĞ�ƉƌŽŐƌĂŵĂƐ�ĐŽŵŽ�Ğů�ǀĂƐŽ�ĚĞ�ůĞĐŚĞ͕�ƉĞƌŽ�ŵĞŶŽƐ�ƌĞĚŝƐƚƌŝďƵƟǀĂƐ�ƋƵĞ�Ğů�ƉƌŽŵĞĚŝŽ�ĚĞ�
ůŽƐ�ŐĂƐƚŽƐ�ĚĞ�ĂƐŝƐƚĞŶĐŝĂ�ƐŽĐŝĂů͕�ƋƵĞ�ĞƐ�ͲϬϭϴ�;�ĂŶĐŽ�DƵŶĚŝĂů͕�ϮϬϬϳͿ͘�

��ĨƵƚƵƌŽ͕�Ğů�^/^�ƵƐĂƌĄ�Ğů�^ŝƐƚĞŵĂ�ĚĞ�&ŽĐĂůŝǌĂĐŝſŶ�ĚĞ�,ŽŐĂƌĞƐ�;^/^&K,Ϳ͕�ƵŶ�ƐŝƐƚĞŵĂ�ƷŶŝĐŽ�ĚĞů�ŐŽďŝĞƌŶŽ�ƉĂƌĂ�
ĨŽĐĂůŝǌĂƌ�ŝŶĚŝǀŝĚƵĂůŵĞŶƚĞ�Ă�ůŽƐ�ĚŝƐƟŶƚŽƐ�ƉƌŽŐƌĂŵĂƐ�ƐŽĐŝĂůĞƐ͘�^ŝŶ�ĞŵďĂƌŐŽ͕�Ğů�^/^&K,�ĞƐƚĄ�ŝŵƉůĞŵĞŶƚĄŶĚŽƐĞ�
lentamente, y está siendo usado en las zonas más pobres para el esquema de pensión asistencial no con-
ƚƌŝďƵƟǀĂ� ;WĞŶƐŝſŶ�ϲϱͿ� Ǉ�Ğů�WƌŽŐƌĂŵĂ�ĚĞ�dƌĂŶƐĨĞƌĞŶĐŝĂƐ��ŽŶĚŝĐŝŽŶĂĚĂƐ�ĞŶ��ĨĞĐƟǀŽ� ;:hEdK^Ϳ͘�WĂƌĂ�ĞǆĐůƵŝƌ�
ƐĞĐƚŽƌĞƐ�ŵĞĚŝŽƐ�Ǉ�ĞǀŝƚĂƌ�ĮůƚƌĂĐŝŽŶĞƐ͕�Ğů�^/^&K,�ƚƌĂďĂũſ�ƵŶĂ�ďĂƐĞ�ĚĞ�ĚĂƚŽƐ�ĚĞ�ŚŽŐĂƌĞƐ�ĞŶ�>ŝŵĂ͕�ĂƵŶƋƵĞ�ƉŽƌ�
ƉƌŽďůĞŵĂƐ�ĚĞ�ŝŵƉůĞŵĞŶƚĂĐŝſŶ�ƚŽĚĂǀşĂ�ŶŽ�ŚĂ�ƐŝĚŽ�ĂŵƉůŝĂŵĞŶƚĞ�ƵƟůŝǌĂĚĂ͘�
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La adMinistración de Fondos púBLicos y eL Manejo presupues-
taL en eL sis

�ů�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�ƉƷďůŝĐŽ�ĞŶ�WĞƌƷ�ĞƐ�ŵĂŶĞũĂĚŽ�ƐŽďƌĞ�ůĂ�ďĂƐĞ�ĚĞ�ƵŶ�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�ĂŶƵĂů͕�ƐŽďƌĞ�ƚŽĚŽ��ĞŶ�ƌĞůĂ-
ción con programas centrados en gastos corrientes como el SIS. El Ministerio de Economía y Finanzas (MEF) 
formula el presupuesto, que debe ser aprobado por el Congreso, pero que no puede hacerle añadidos al 
ŵŝƐŵŽ͘��ů�D�&�ŐĞƐƟŽŶĂ�Ğů�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�ŵĞĚŝĂŶƚĞ�ůĂ�ƚƌĂŶƐĨĞƌĞŶĐŝĂ�ĚĞ�ĂƐŝŐŶĂĐŝŽŶĞƐ�ŵĞŶƐƵĂůĞƐ�Ă�ůĂƐ�ĐƵĞŶƚĂƐ�
ďĂŶĐĂƌŝĂƐ�ĚĞ�ĞŶƟĚĂĚĞƐ�ƉƷďůŝĐĂƐ͘��ƐƚĂƐ�ĂƐŝŐŶĂĐŝŽŶĞƐ�ĞŶĐĂũĂŶ�ĚĞŶƚƌŽ�ĚĞů�ƚŽƉĞ�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚĂů͕�Ğů�ĐƵĂů�ŶŽ�ƉƵĞĚĞ�
ƐŽďƌĞƉĂƐĂƌƐĞ͘��ů�ŝŐƵĂů�ƋƵĞ�Ğů�ƌĞƐƚŽ�ĚĞů�ƐĞĐƚŽƌ�ƉƷďůŝĐŽ͕�Ğů�^/^�ĨƵŶĐŝŽŶĂ�ĚĞ�ĞƐƚĂ�ŵĂŶĞƌĂ͘

�ĞŶƚƌŽ�ĚĞ�ĐĂĚĂ�ŝŶƐƟƚƵĐŝſŶ�ĞǆŝƐƚĞŶ�ƌĞƐƚƌŝĐĐŝŽŶĞƐ�ĞŶ�Ğů�ƵƐŽ�ĚĞ�ůŽƐ�ĨŽŶĚŽƐ�ƉƷďůŝĐŽƐ͘�>Ă�ĐĂŶƟĚĂĚ�ĚĞƐŝŐŶĂĚĂ�ƉĂƌĂ�
salarios, por ejemplo, no puede aumentar, y los fondos asignados para inversiones no pueden ser traslada-
ĚŽƐ�Ă�ŐĂƐƚŽƐ�ĐŽƌƌŝĞŶƚĞƐ͘�>ŽƐ�ƌĞĐƵƌƐŽƐ�ŽďƚĞŶŝĚŽƐ�ƉŽƌ�ĐŽďƌŽ�Ă�ůŽƐ�ƵƐƵĂƌŝŽƐ�ƐŽŶ�ĚĞ�ƵƐŽ�ďĂƐƚĂŶƚĞ�ŵĄƐ�ŇĞǆŝďůĞ͕�
ƉĞƌŵŝƟĞŶĚŽ�Ă�ĐĂĚĂ�ĞŶƟĚĂĚ�ĂŹĂĚŝƌůŽƐ�ĐŽŶ�ŵƵǇ�ƉŽĐĂƐ�ůŝŵŝƚĂĐŝŽŶĞƐ�Ăů�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ͘�

�ů�^/^�ĨƵĞ�ĐƌĞĂĚŽ�ĐŽŵŽ�ƵŶĂ�ĞŶƟĚĂĚ�ĂƵƚſŶŽŵĂ͕�ĐŽŶ�ƵŶ�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�ĚĞƐŝŐŶĂĚŽ�ĚŝƌĞĐƚĂŵĞŶƚĞ�ƉŽƌ�Ğů�D�&�ƐŝŶ�
ƌĞƋƵĞƌŝƌ�ĂƉƌŽďĂĐŝſŶ�ƉƌĞǀŝĂ�ĚĞ�D/E^�͕�Ǉ�ƉƵĞĚĞ�ŐĞƐƟŽŶĂƌ�ƐƵ�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�ĂƵƚſŶŽŵĂŵĞŶƚĞ͘��ƐƚĂ�ĞƐƚƌƵĐƚƵƌĂ�
permite que el MEF mantenga su habilidad de evaluar y decidir cuántos fondos designar al sector de salud, 
Ǉ�ůĞ�ĚĂ�Ğů�ƉŽĚĞƌ�ĚĞ�ĚĞĐŝĚŝƌ�ĐƵĄŶƚŽ�ĚĞů�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ƉƷďůŝĐĂ�ĂƐŝŐŶĂƌ�Ăů�^/^�ĂƵƚſŶŽŵŽ͘��Ɛş͕�Ğů�D�&�
ŵĂŶƟĞŶĞ�Ğů�ĐŽŶƚƌŽů�ƐŽďƌĞ�ůĂ�ƉŽƐŝďůĞ�ĞǆƉĂŶƐŝſŶ�ĚĞů�^/^͘

>Ă�ĞǀŽůƵĐŝſŶ�ƉŽƐƚĞƌŝŽƌ�ŵƵĞƐƚƌĂ�ƋƵĞ�Ğů�D�&�ŶŽ�ŚĂ�ƌĞƐƉĂůĚĂĚŽ�ĐůĂƌĂŵĞŶƚĞ�Ăů�^/^͘�DĄƐ�ďŝĞŶ͕�ŚĂ�ŝĚŽ�ŽƚŽƌŐĄŶĚŽ-
ůĞ�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�ĂĚŝĐŝŽŶĂů�ƐſůŽ�ĐƵĂŶĚŽ�ŚƵďŽ�ĂŵƉůŝŽ�ĞƐƉĂĐŝŽ�ĮƐĐĂů͘��ů�^/^͕�ĐŽŶƐĞĐƵĞŶƚĞŵĞŶƚĞ͕��ŚĂ�ĞǆƉĞƌŝŵĞŶ-
ƚĂĚŽ�ĂƚƌĂƐŽƐ�ƐŝŐŶŝĮĐĂƟǀŽƐ�ĞŶ�ůŽƐ�ƉĂŐŽƐ�Ă�ŚŽƐƉŝƚĂůĞƐ�Ǉ�ĐĞŶƚƌŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ĞŶ�ǀĂƌŝĂƐ�ŽƉŽƌƚƵŶŝĚĂĚĞƐ͘��ƐƚŽ�ƉƵĞĚĞ�
ĞŶƚĞŶĚĞƌƐĞ�ĐŽŵŽ�ƵŶĂ�ƌĞƐƉƵĞƐƚĂ�ĚĞů�D�&�Ă�ƵŶ�ƉƌŽŐƌĂŵĂ͕�ĐŽŵŽ�Ğů�^/^͕�ƋƵĞ�ŐĞŶĞƌĂ�ƌŝĞƐŐŽƐ�ĮŶĂŶĐŝĞƌŽƐ�;Ɖ͘�Ğũ͘�
aumentando los servicios de alto costo prestados), respuesta que da señales inequívocas de que el MEF no 
está dispuesto a asumir estos riesgos. 
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por servicio de saLud?

�Ŷ�ƌĞůĂĐŝſŶ�Ăů�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�ŽƌĚŝŶĂƌŝŽ�;ĨŽŶĚŽƐ�ĚĞů�ƚĞƐŽƌŽ�ƉƷďůŝĐŽͿ͕�Ğů�^/^�ŽƚŽƌŐĂ�ƵŶ�ƉŽĐŽ�ĚĞ�ŇĞǆŝďŝůŝĚĂĚ�ĂĚŝ-
ĐŝŽŶĂů�ĞŶ�ůĂ�ŐĞƐƟſŶ�ĚĞ�ĨŽŶĚŽƐ͘��ƐƉĞĐşĮĐĂŵĞŶƚĞ͕�ƉĞƌŵŝƚĞ�Ă�ůĂƐ�ƵŶŝĚĂĚĞƐ�ĞũĞĐƵƚŽƌĂƐ�;ƋƵĞ�ŝŶĐůƵǇĞŶ�ŚŽƐƉŝƚĂůĞƐ�
Ž�ĐĞŶƚƌŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚͿ�ŝŶĐŽƌƉŽƌĂƌ�ŇĞǆŝďůĞŵĞŶƚĞ�ĞƐŽƐ�ĨŽŶĚŽƐ�Ă�ƐƵ�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�Ă�ůŽ�ůĂƌŐŽ�ĚĞů�ĂŹŽ�Ǉ�ĂƐş�ĚĞĐŝĚŝƌ�
ŐĂƐƚŽƐ�ĞŶ�ĞůĞŵĞŶƚŽƐ�ĐŽŶƐŝĚĞƌĂĚŽƐ�ŶĞĐĞƐĂƌŝŽƐ͘�>ĂƐ�ƚƌĂŶƐĨĞƌĞŶĐŝĂƐ�ĚĞ�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�ƌĞƋƵŝĞƌĞŶ�ǀĂƌŝŽƐ�ƚƌĄŵŝƚĞƐ�
ďƵƌŽĐƌĄƟĐŽƐ͘�

Dicho esto, las transferencias adicionales al presupuesto del SIS reemplazan sólo parcialmente los fondos 
ƉƌĞǀŝĂŵĞŶƚĞ�ŐĞŶĞƌĂĚŽƐ�Ă� ƚƌĂǀĠƐ�ĚĞů�ĐŽďƌŽ�Ă� ůŽƐ�ƵƐƵĂƌŝŽƐ͘�>ŽƐ� ŝŶŐƌĞƐŽƐ�ƉŽƌ�ĐŽďƌŽ�Ă� ůŽƐ�ƵƐƵĂƌŝŽƐ�ƉƵĞĚĞŶ͕�
ĞŶ�ŐĞŶĞƌĂů͕�ƐĞƌ�ŵƵĐŚŽ�ŵĄƐ�ŇĞǆŝďůĞƐ�ƋƵĞ�ůŽƐ�ƌĞĐƵƌƐŽƐ�ĚĞů�^/^͕�ĚĂĚŽ�ƋƵĞ�Ğů�D�&�ŶŽ�ŶĞĐĞƐŝƚĂ�ĐŽŶƚƌŽůĂƌ�ĞƐƚŽƐ�
ŐĂƐƚŽƐ�ǇĂ�ƋƵĞ�ŶŽ�ĂĨĞĐƚĂŶ�Ğů�ĚĠĮĐŝƚ�ĮƐĐĂů͕�ĞŶ�ƌĂǌſŶ�ĚĞ�ƋƵĞ�ƐŽŶ�ƐƵƐƚĞŶƚĂĚŽƐ�ƉŽƌ�ŝŶŐƌĞƐŽƐ�ƉƌŽƉŝŽƐ͘��ƐŝŵŝƐŵŽ͕�
ůŽƐ�ƌĞĐƵƌƐŽƐ�ĚĞů�^/^�ǀĂŶ�Ă�ůĂƐ�ƵŶŝĚĂĚĞƐ�ĞũĞĐƵƚŽƌĂƐ�;ƐĞĚĞƐ�ĂĚŵŝŶŝƐƚƌĂƟǀĂƐ�ĚĞ�ǀĂƌŝĂƐ�ƉƌŽǀŝŶĐŝĂƐͿ�Ǉ�ŶŽ�Ă�ůŽƐ�ĞƐƚĂ-
ďůĞĐŝŵŝĞŶƚŽƐ�Ǉ�ĐĞŶƚƌŽƐ�ƉƌŝŵĂƌŝŽƐ͘�>ŽƐ�ĐŽďƌŽƐ�Ă�ůŽƐ�ƵƐƵĂƌŝŽƐ͕�Ăů�ĐŽŶƚƌĂƌŝŽ͕�ƐŽŶ�ƵƟůŝǌĂĚŽƐ�ŵƵĐŚĂƐ�ǀĞĐĞƐ�ĚŝƌĞĐ-
tamente por los establecimientos, aunque por ley deben enviarse a las unidades ejecutoras, desde donde 
deben ser distribuidas a los establecimientos rurales donde los ingresos son bajos. Al reemplazar los cobros 
Ă�ůŽƐ�ƵƐƵĂƌŝŽƐ�ĐŽŶ�ƚƌĂŶƐĨĞƌĞŶĐŝĂƐ�ĮƐĐĂůĞƐ͕�Ǉ�ĚĂĚĂƐ�ůĂƐ�ůŝŵŝƚĂĐŝŽŶĞƐ�ĚĞƐĐƌŝƚĂƐ͕�ŶŽ�ƉƵĞĚĞ�ĂƐĞǀĞƌĂƌƐĞ�ƋƵĞ�Ğů�^/^�
ŚĂǇĂ�ĂŹĂĚŝĚŽ�ŇĞǆŝďŝůŝĚĂĚ�ĂĚŵŝŶŝƐƚƌĂƟǀĂ�Ă�ůĂ�ŐĞƐƟſŶ�ĚĞ�ůŽƐ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ͘�

�Ɛ�ŝŵƉŽƌƚĂŶƚĞ�ĐŽŵƉĂƌĂƌ�ůŽƐ�ĞĨĞĐƚŽƐ�ĚĞů�^/^�ĐŽŶ�ůŽ�ƋƵĞ�ƐŝŐŶŝĮĐĂƌŽŶ�ůŽƐ��ŽŵŝƚĠƐ�>ŽĐĂůĞƐ�ĚĞ��ĚŵŝŶŝƐƚƌĂĐŝſŶ�
ĞŶ�^ĂůƵĚ�;�>�^Ϳ͘��ů�ŵŽĚĞůŽ�ĚĞ�ůŽƐ��>�^�ĨƵĞ�ŝŵƉƵůƐĂĚŽ�ĚĞ�ϭϵϵϰ�Ăů�ϮϬϬϮ͕�ůůĞŐĂŶĚŽ�Ă�ĂďĂƌĐĂƌ�ŚŽǇ�ƵŶ�ƚĞƌĐŝŽ�ĚĞ�
ƚŽĚŽƐ�ůŽƐ�ĞƐƚĂďůĞĐŝŵŝĞŶƚŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ƉƷďůŝĐĂ�ĚĞ�WĞƌƷ͘�>ŽƐ�ĐŽŵŝƚĠƐ�ĞƐƚĂďĂŶ�ĐŽŶĨŽƌŵĂĚŽƐ�ƉŽƌ�ƐĞŝƐ�ŵŝĞŵďƌŽƐ�
de la comunidad y el jefe del centro de salud. Recibían  fondos del MINSA a cambio de proponer, suscribir 
Ğ�ŝŵƉůĞŵĞŶƚĂƌ�ƵŶ�ƉůĂŶ�ůŽĐĂů�ĚĞ�ƐĂůƵĚ͘��ĚŝĐŝŽŶĂůŵĞŶƚĞ͕�ůŽƐ��>�^��ƉŽĚşĂŶ�ŐĂƐƚĂƌ�ĞƐƚŽƐ�ĨŽŶĚŽƐ�ŇĞǆŝďůĞŵĞŶƚĞ�
--similar a como lo hace una empresa privada-- priorizando ciertos rubros y tomando decisiones de compras 
Ǉ�ĐŽŶƚƌĂƚĂĐŝŽŶĞƐ�ƐŝŶ�ŽďƐĞƌǀĂƌ�ůĂƐ�ƌĞŐůĂƐ�ĚĞů�ƐĞĐƚŽƌ�ƉƷďůŝĐŽ�;�ŽƚůĞĂƌ͕ �ϮϬϬϲͿ͘�

>Ă�ŇĞǆŝďŝůŝĚĂĚ�ŽƚŽƌŐĂĚĂ�Ă�ůŽƐ��>�^�ĨƵĞ�ŵĂǇŽƌ�ƋƵĞ�ůĂ�ĚĞů�̂ /^�Ǉ�ůĂƐ�ƌĞŐůĂƐ�ŐĞŶĞƌĂůĞƐ�ĚĞ�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�Ă�ůŽƐ�ĐĞŶƚƌŽƐ�
ĚĞ�ƐĂůƵĚ͘�>Ă�ŵĂǇŽƌ�ŇĞǆŝďŝůŝĚĂĚ�ƋƵĞ�Ğů�ŵŽĚĞůŽ�ĚĞ��>�^�ŽƚŽƌŐĂďĂ�Ă�ůŽƐ�ĐĞŶƚƌŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�Ǉ�ƉƵĞƐƚŽƐ�;ƐŝŶ�ŝŶĐůƵŝƌ�
ŚŽƐƉŝƚĂůĞƐͿ͕�ũƵŶƚŽ�Ă�ůĂ�ƉĂƌƟĐŝƉĂĐŝſŶ�ĐŝƵĚĂĚĂŶĂ͕�ŵĞũŽƌſ�ůĂ�ƌĞƐƉŽŶƐĂďŝůŝĚĂĚ�Ǉ�ƌĞŶĚŝĐŝſŶ�ĚĞ�ĐƵĞŶƚĂƐ�;&ƌĂŶĐŬĞ͕�
ϮϬϬϳͿ�Ǉ�ĂƵŵĞŶƚſ�ůĂ�ĞĮĐŝĞŶĐŝĂ�Ǉ�ĐĂůŝĚĂĚ͕�ĐŽŵŽ�ůŽ�ŚĂŶ�ĐŽŶĮƌŵĂĚŽ�ĚŝǀĞƌƐŽƐ�ĞƐƚƵĚŝŽƐ�;�ŽƌƚĞǌ͕�ϭϵϵϴͿ͘��Ŷ�ůŽƐ�Ʒů-
ƟŵŽƐ�ϭϬ�ĂŹŽƐ͕�ƐŝŶ�ĞŵďĂƌŐŽ͕�ůŽƐ��>�^�ŚĂŶ�ƉĞƌĚŝĚŽ�ŵƵĐŚĂ�ĂƵƚŽŶŽŵşĂ͕�Ǉ�ůĂƐ�ĚĞĐŝƐŝŽŶĞƐ�ĚĞ�ĐŽŶƚƌĂƚĂĐŝſŶ�ĚĞďĞŶ�
ƌĞĂůŝǌĂƌƐĞ�ďĂũŽ�ůĂƐ�ƌĞŐůĂƐ�ŐĞŶĞƌĂůĞƐ�ƉŽĐŽ�ŇĞǆŝďůĞƐ�ĚĞ�ůĂ�ĂĚŵŝŶŝƐƚƌĂĐŝſŶ�ƉƷďůŝĐĂ͘��ĚĞŵĄƐ͕�ĚĂĚŽ�ƋƵĞ�Ğů�D/E^��
ŚĂ�ƌĞƟƌĂĚŽ�ƐƵ�ĂƉŽǇŽ�Ă�ůŽƐ��>�^͕��Ğů�ŵŽĚĞůŽ�ŚĂ�ĚĞũĂĚŽ�ĚĞ�ƐĞƌ�ƵŶ�ĞůĞŵĞŶƚŽ�ĚĞ�ƌĞĨŽƌŵĂ�ĚĞů�ƐŝƐƚĞŵĂ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ͘
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>Ă�ƌĞĨŽƌŵĂ�ĚĞů�^/^�ŚĂ�ƐŝĚŽ�ƐŽůĂŵĞŶƚĞ�͞ĞŶ�Ğů�ŵĂƌŐĞŶ͟�ĂŶƚĞƐ�ƋƵĞ�ƵŶĂ�ƌĞĨŽƌŵĂ�ƋƵĞ�ĐĂŵďŝĞ�ƚŽĚĂ�ůĂ�ĞƐƚƌƵĐƚƵƌĂ�
ĚĞů�ƐŝƐƚĞŵĂ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�;�ǁŝŐ͕�ϮϬϭϮͿ͘�dƌĞƐ�ĨĂĐƚŽƌĞƐ�ĂƉŽǇĂŶ�ĞƐƚĂ�ĞǀĂůƵĂĐŝſŶ͘�>ĂƐ�ƚĂƌŝĨĂƐ�ƉĂŐĂĚĂƐ�ƉŽƌ�Ğů�^/^�ŶŽ�
ŝŶĐůƵǇĞŶ�ĐŽƐƚŽƐ�ĚĞ�ĐĂƉŝƚĂů�Ŷŝ�ĚĞ�ƉĞƌƐŽŶĂů͘��ů�ƉĂƋƵĞƚĞ�ĚĞ�ďĞŶĞĮĐŝŽƐ�ĂƉůŝĐĂĚŽ�ŐĞŶĞƌĂůŵĞŶƚĞ͕�Ğů�>ŝƐƚĂĚŽ�ĚĞ�/Ŷ-
ƚĞƌǀĞŶĐŝŽŶĞƐ�WƌŝŽƌŝǌĂĚĂƐ�ĞŶ�^ĂůƵĚ͕�ĐƵďƌĞ�ƐſůŽ�ƵŶ�ϮϬ�ƉŽƌ�ĐŝĞŶƚŽ�ĚĞ�ůĂ�ĐĂƌŐĂ�ĚĞ�ĞŶĨĞƌŵĞĚĂĚ�ĞƐƟŵĂĚĂ͘�,ĂƐƚĂ�
ŵĞĚŝĂĚŽƐ�ĚĞů�ϮϬϭϮ͕�Ğů�^/^�ƷŶŝĐĂŵĞŶƚĞ�ŝŶƚĞƌĂĐƚƵſ�ĐŽŶ�ůŽƐ�ĞƐƚĂďůĞĐŝŵŝĞŶƚŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�D/E^��Ž��/Z�^�^͕�ƐŝŶ�
incluir los de la seguridad social ni del sector privado. 

Sin embargo, aun como reforma en el margen, el SIS ha iniciado un cambio sustancial, especialmente en el 
ĄƌĞĂ�ĚĞ�ƉĂŐŽƐ�ʹƉĂƐĂŶĚŽ�ĚĞ�ƉĂŐĂƌ�ƉŽƌ�ĨĂĐƚŽƌĞƐ�Ğ�ŝŶƐƵŵŽƐ�ƐĞŐƷŶ�şƚĞŵƐ�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚĂůĞƐ͕�Ă�ƉĂŐĂƌ�ƉŽƌ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�
prestados. Previamente al SIS, y con el MINSA como regulador, las capacidades para adoptar este cambio 
en los pagos eran casi nulas. Adicionalmente, los prestadores --hospitales, centros y redes de salud-- habían 
ǀŝǀŝĚŽ�ƵŶ�ĞǆƚĞŶĚŝĚŽ�ĐŽďƌŽ�Ă�ůŽƐ�ƵƐƵĂƌŝŽƐ�Ǉ�ŶŽ�ƚĞŶşĂŶ�ĂƷŶ�ůĂƐ�ĞǆŝŐĞŶĐŝĂƐ�ĚĞ�ƉƌŽƚŽĐŽůŽƐ�Ǉ�ĂƵĚŝƚŽƌşĂƐ�ĚĞ�ĐĂůŝĚĂĚ�
que desde entonces el SIS demanda.

^ŝĞƚĞ�ĂŹŽƐ�ĚĞƐƉƵĠƐ�ĚĞ� ůĂ� ŝŵƉůĞŵĞŶƚĂĐŝſŶ�ĚĞů�^/^͕� ůĂ�>ĞǇ�ĚĞ��ƐĞŐƵƌĂŵŝĞŶƚŽ�hŶŝǀĞƌƐĂů�ĞŶ�^ĂůƵĚ�;�h^Ϳ�ĨƵĞ�
ĂƉƌŽďĂĚĂ�ĞŶ�Ğů�ϮϬϬϵ�Ǉ�ƌĞŐůĂŵĞŶƚĂĚĂ�ĞŶ�Ğů�ϮϬϭϬ͘�>Ă�>ĞǇ�ĚĞů��h^�ƟĞŶĞ�ƵŶ�ĞŶĨŽƋƵĞ�ŽƌŝĞŶƚĂĚŽ�Ă�ƵŶĂ�ƌĞĨŽƌŵĂ�
ŐĞŶĞƌĂů�ĚĞů�ƐŝƐƚĞŵĂ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ͕�ƋƵĞ�ĐŽŵƉƌĞŶĚĞ�;ĂͿ�ůĂ�ĮũĂĐŝſŶ�ĚĞ�ƵŶ�ŵşŶŝŵŽ�ƉĂƌĂ�ƚŽĚŽƐ�ůŽƐ�ƉůĂŶĞƐ�ĚĞ�ĂƐĞŐƵƌĂ-
miento (incluyendo los del sector privado y del sistema de seguridad social), (b) la creación de un organismo 
ƉƷďůŝĐŽ�ĚĞ�ƐƵƉĞƌǀŝƐŝſŶ�ƋƵĞ�ŵŽŶŝƚŽƌĞĞ�ůĂ�ĐĂůŝĚĂĚ�ĚĞ�ůŽƐ�ĂƐĞŐƵƌĂĚŽƌĞƐ�Ǉ�ƉƌĞƐƚĂĚŽƌĞƐ�;Ğů�^hE�^�Ϳ�Ǉ��;ĐͿ�ůĂ�ƉŽ-
ƐŝďŝůŝĚĂĚ�ĚĞ�ƋƵĞ�Ğů�^/^�Ƶ�ŽƚƌŽƐ�ƐĞŐƵƌŽƐ�ƉƷďůŝĐŽƐ�ĐŽŵƉƌĞŶ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�Ă�ƉƌĞƐƚĂĚŽƌĞƐ�ƉƌŝǀĂĚŽƐ͘��ů�D/E^��ĂƉƌŽďſ�
más tarde el Plan Esencial de Aseguramiento en Salud (PEAS), el cual estableció un aseguramiento mínimo 
Ǉ� ƌĞƋƵŝƌŝſ�ƋƵĞ� ĐƵďƌĂ�ƵŶ�ĞƐƟŵĂĚŽ�ĚĞ�ϲϱ�ƉŽƌ� ĐŝĞŶƚŽ�ĚĞ� ůĂƐ� ĐĂƵƐĂƐ�ĚĞ�ŵŽƌďŝůŝĚĂĚ� ;ĨƌĞŶƚĞ�Ă�ϮϬ�ƉŽƌ� ĐŝĞŶƚŽ�
ĚĞů�>ŝƐƚĂĚŽ�WƌŝŽƌŝǌĂĚŽ�ĚĞ�/ŶƚĞƌǀĞŶĐŝŽŶĞƐ�^ĂŶŝƚĂƌŝĂƐ�;>W/^Ϳ͘��ĚĞŵĄƐ͕�Ğů�D/E^��ŚŝǌŽ�ƉƷďůŝĐŽ�ƵŶ�ƉůĂŶ�ĚĞ�ŽĐŚŽ�
años para su implementación progresiva, empezando por las regiones más pobres e incluyendo el aumento 
ƉƌŽŐƌĞƐŝǀŽ�ĚĞ�ůĂƐ�͞'ĂƌĂŶơĂƐ��ǆƉůşĐŝƚĂƐ͕͟ �Ăů�ĞƐƟůŽ�ĐŚŝůĞŶŽ͘��ƐƚĂƐ�ŐĂƌĂŶơĂƐ�ĂĮƌŵĂŶ�ƋƵĞ�Ɛŝ�Ğů��ƐƚĂĚŽ�ŶŽ�ƉƵĞĚĞ�
proveer las atenciones del plan, los asegurados al SIS pueden acceder a servicios de otro proveedor y ser 
reembolsados.

>ŽƐ�ĂǀĂŶĐĞƐ�ĞŶ�ƚŽƌŶŽ�Ăů��h^͕�ƐŝŶ�ĞŵďĂƌŐŽ͕�ŚĂŶ�ƐŝĚŽ�ĞƐĐĂƐŽƐ͘��ů�ĂƵŵĞŶƚŽ�ĚĞ�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�ŶĞĐĞƐĂƌŝŽ�ƉĂƌĂ�
ĮŶĂŶĐŝĂƌ�Ğů�W��^�ŶŽ�ƐĞ�ŵĂƚĞƌŝĂůŝǌſ͕�Ǉ�Ğů�D/E^�ͬ�/Z�^�^�ĚĞƐƟŶĂ�ŵĞŶŽƐ�ĚĞů�ϭϬ�ƉŽƌ�ĐŝĞŶƚŽ�ĚĞů�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�
Ăů�^/^�ͲͲĂƉƌŽǆŝŵĂĚĂŵĞŶƚĞ�Ğů�ŵŝƐŵŽ�ƉŽƌĐĞŶƚĂũĞ�ƋƵĞ�ƌĞĐŝďĞ�Ğů�ƷŶŝĐŽ�ŚŽƐƉŝƚĂů�ƉƷďůŝĐŽ�ĞƐƉĞĐŝĂůŝǌĂĚŽ�ĞŶ�ĐĄŶ-
cer. Con el 2010 acercándose, y con las elecciones generales en el horizonte, el Presidente García cambió 
Ğů�ĐƵƌƐŽ�Ǉ�ĚĞĐŝĚŝſ�ĞŵƉĞǌĂƌ�ůĂ�ŝŵƉůĞŵĞŶƚĂĐŝſŶ�ĚĞ�W��^�ĞŶ�>ŝŵĂ͕�ĞŶ�ůƵŐĂƌ�ĚĞ�ĞŶ�ůĂƐ�ǌŽŶĂƐ�ŵĄƐ�ƉŽďƌĞƐ͘�>ŽƐ�
ƉƌŽĐĞĚŝŵŝĞŶƚŽƐ�ƉĂƌĂ�ŝŶƚĞŐƌĂƌ�Ă�ůĂ�ŐĞŶƚĞ�ĚĞů�>ŝƐƚĂĚŽ�WƌŝŽƌŝǌĂĚŽ�ĚĞ�/ŶƚĞƌǀĞŶĐŝŽŶĞƐ�^ĂŶŝƚĂƌŝĂƐ�ĚĞů�^/^�Ăů�ŶƵĞǀŽ�
PEAS del AUS han sido confusos y su progreso ha sido lento.

Adicionalmente, el gobierno iniciado en el 2011 no ha priorizado ni el AUS ni el SIS. El mayor progreso del 
SIS es que empezó a comprar servicios de proveedores que no fueran del MINSA/DIRESAS, una nueva po-
ůşƟĐĂ�ůĂŶǌĂĚĂ�ĞŶ�Ğů�ĐŽŶƚĞǆƚŽ�ĚĞ�ůĂ�ŚƵĞůŐĂ�ŵĠĚŝĐĂ�ƋƵĞ�ĂďƌĞ�Ğů�ĐĂŵŝŶŽ�ƉĂƌĂ�ƵŶ�ƌŽů�ŵĄƐ�ĂŵƉůŝŽ�ĚĞů�^/^�ĐŽŵŽ�
ĂƐĞŐƵƌĂĚŽƌ�ƋƵĞ�ĐŽŵƉƌĂ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�Ǉ�ƉƌŽŵƵĞǀĞ�ĞĮĐŝĞŶĐŝĂ�Ǉ�ĐŽŵƉĞƚĞŶĐŝĂ�ĞŶ�Ğů�ŵĞƌĐĂĚŽ͘��ů�^/^�ĐŽŵƉƌĂ�ĂŚŽƌĂ�
ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�ĚĞ��ůŽƐ�,ŽƐƉŝƚĂůĞƐ�ĚĞ�ůĂ�^ŽůŝĚĂƌŝĚĂĚ�ĚĞ�ůĂ�DƵŶŝĐŝƉĂůŝĚĂĚ�ĚĞ�>ŝŵĂ͘
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�Ŷ�ůĂ�ƉƌŝŶĐŝƉĂů�ŝŶŝĐŝĂƟǀĂ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ĚĞů�ŐŽďŝĞƌŶŽ�ͲͲĞů�WůĂŶ��ƐƉĞƌĂŶǌĂͲͲ�ƉĂƌĂ�ƉĂĐŝĞŶƚĞƐ�ĚĞ�ĐĄŶĐĞƌ͕ �Ğů�^/^�ũƵĞŐĂ�ƵŶ�
rol marginal, dado que la responsabilidad de implementarla recae en gran medida en otro cuerpo guber-
ŶĂŵĞŶƚĂů͕�Ğů�/ŶƐƟƚƵƚŽ�ĚĞ��ŶĨĞƌŵĞĚĂĚĞƐ�EĞŽƉůĄƐŝĐĂƐ͘�>Ă�ŽƚƌĂ�ŝŶŝĐŝĂƟǀĂ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ƉƷďůŝĐĂ�ůĂŶǌĂĚĂ�ƉŽƌ�Ğů�ŐŽ-
bierno, el Sistema de Atención Móvil de Urgencias (SAMU), tampoco fue vinculada al SIS y ha avanzado con 
ůĞŶƟƚƵĚ͘��ů�WůĂŶ��ƐƉĞƌĂŶǌĂ�ĞŵƉŝĞǌĂ�ƉŽƌ�ƌĞƐƉŽŶĚĞƌ�Ă�ůĂ�ĐĂƌŐĂ�ĚĞ�ĞŶĨĞƌŵĞĚĂĚĞƐ�ŶŽ�ƚƌĂŶƐŵŝƐŝďůĞƐ�ŐĞŶĞƌĂĚĂƐ�
ƉŽƌ�ůĂ�ƚƌĂŶƐŝĐŝſŶ�ĞƉŝĚĞŵŝŽůſŐŝĐĂ͖�ƐŝŶ�ĞŵďĂƌŐŽ͕�ƟĞŶĞ�ůŽƐ�ŐƌĂŶĚĞƐ�ƌĞƚŽƐ�ƚĂŶƚŽ�ĚĞ�ŝŶƚĞŐƌĂƌ�ůĂƐ�ŝŶƚĞƌǀĞŶĐŝŽŶĞƐ�
ĐƵƌĂƟǀĂƐ�Ǉ�ƉƌĞǀĞŶƟǀĂƐ�ĐŽŵŽ�ĚĞ�ĂůĐĂŶǌĂƌ�ůĂƐ�ƌĞŐŝŽŶĞƐ�ƉŽďƌĞƐ�Ǉ�ǌŽŶĂƐ�ƌƵƌĂůĞƐ�ĚŽŶĚĞ�ůĂ�ĐĂƉĂĐŝĚĂĚ�ĚĞ�ƌĞƐƉƵĞƐ-
ƚĂ�ĞŶ�ĐƵĂŶƚŽ�Ăů�ĚŝĂŐŶſƐƟĐŽ�Ǉ�ƚƌĂƚĂŵŝĞŶƚŽ�ĚĞ�ĐĄŶĐĞƌ�ĞƐ�ƉƌĄĐƟĐĂŵĞŶƚĞ�ŝŶĞǆŝƐƚĞŶƚĞ͘��hŶĂ�ĐƵĞƐƟſŶ�ĚĞ�ĂƷŶ�ŵĂ-
yor relevancia es si el Plan Esperanza será el comienzo de un enfoque  más integral hacia las enfermedades 
ŶŽ�ƚƌĂŶƐŵŝƐŝďůĞƐ�Ž�Ɛŝ�ƐĞŐƵŝƌĄ�Ğů�ĐĂŵŝŶŽ�ĚĞ�ŵƷůƟƉůĞƐ�ƉƌŽŐƌĂŵĂƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ĚĞƐĐŽŽƌĚŝŶĂĚŽƐ͘�
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3. ¿por qué eL sis no ha podido convertirse en 
un prograMa Más aMpLio?

�Ŷ�ĐŽŶƚƌĂƐƚĞ�Ă�ůŽƐ�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽƐ�ĚĞů�D/E^�ͬ�/Z�^�^͕�ƋƵĞ�ŚĂŶ�ĐƌĞĐŝĚŽ�ĞŶ�Ğů�ƟĞŵƉŽ͕�Ğů�^/^�ŶŽ�ŚĂ�ƚĞŶŝĚŽ�ƵŶ�
ƌĞƐƉĂůĚŽ�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚĂƌŝŽ�ƐŝŐŶŝĮĐĂƟǀŽ�;ŵĞŶŽƐ�ĚĞů�ϭ�ƉŽƌ�ĐŝĞŶƚŽ�ĚĞů�ŐĂƐƚŽ�ƉƷďůŝĐŽ�ŶŽ�ĮŶĂŶĐŝĞƌŽ͕�Ǉ�ϴ�ƉŽƌ�ĐŝĞŶƚŽ�
del presupuesto de salud). Su presupuesto ha sido inestable, llegando incluso entre 2005 y 2006 a reducirse 
ĞŶ�ƚĠƌŵŝŶŽƐ�ŶŽŵŝŶĂůĞƐ͕�Ǉ�ŶŽ�ŚĂ�ƌĞƐƉŽŶĚŝĚŽ�Ă�ůĂƐ�ĂŵƉůŝĂĐŝŽŶĞƐ�ĞŶ�Ğů�ƉĂƋƵĞƚĞ�ĚĞ�ďĞŶĞĮĐŝŽƐ͘

>Ă�ŐƌĄĮĐŽ�ϭ�ŝůƵƐƚƌĂ�ůĂ�ĞǀŽůƵĐŝſŶ�ĚĞů�ŐĂƐƚŽ�ƉƷďůŝĐŽ�ĞŶ�ƐĂůƵĚ�ĞŶƚƌĞ�Ğů�ϮϬϬϭ�Ǉ�ϮϬϭϬ͘��ŽŵŽ�ƐĞ�ƉƵĞĚĞ�ǀĞƌ�ĞŶ�Ğů�
ŐƌĄĮĐŽ͕�ƚƌĂƐ�ůĂ�ŝŵƉůĞŵĞŶƚĂĐŝſŶ�ĚĞů�^/^�ĞŶ�Ğů�ϮϬϬϮ͕�Ğů�ŐĂƐƚŽ�ƉƷďůŝĐŽ�ĞŶ�ƐĂůƵĚ�;ŝŶĐůƵǇĞŶĚŽ�ŐĂƐƚŽƐ�ĞŶ��Ɛ^ĂůƵĚ�
Ǉ�Ğů�D/E^�Ϳ�ŶŽ�ĂƵŵĞŶƚſ�ĚĞ�ŵĂŶĞƌĂ�ŝŵƉŽƌƚĂŶƚĞ�ĞŶ�ůŽƐ�ƐŝŐƵŝĞŶƚĞƐ�ĚŽƐ�Ž�ƚƌĞƐ�ĂŹŽƐ�ͲͲĂŹŽƐ�ĚĞ�ĞƐƚƌĞĐŚĞǌ�ĮƐĐĂů�
debida a un crecimiento económico bajo. El desplazamiento (crowding-out) del gasto privado, el cual podía 
ĞƐƉĞƌĂƌƐĞ�ĐŽŵŽ�ĞĨĞĐƚŽ�ĚĞ�ƋƵĞ�Ğů�^/^�ƉƌŽŵĞơĂ�ŵĄƐ�ĂƚĞŶĐŝŽŶĞƐ�ŐƌĂƚƵŝƚĂƐ�Ž�ĚĞ�ďĂũŽ�ĐŽƐƚŽ͕�ƚĂŵƉŽĐŽ�ŽĐƵƌƌŝſ͘

�ů�ŐĂƐƚŽ�ƉƷďůŝĐŽ�ĞŶ�ƐĂůƵĚ�ĂƵŵĞŶƚſ�ĞŶƚƌĞ�Ğů�ϮϬϬϲ�Ǉ�Ğů�ϮϬϬϴ͘��ƐƚŽƐ�ĨƵĞƌŽŶ�ĂŹŽƐ�ĚĞ�ŵƵǇ�ĂůƚŽ�ĐƌĞĐŝŵŝĞŶƚŽ͕�ůŽ�
ĐƵĂů�ŝŶĐƌĞŵĞŶƚſ�ůŽƐ�ĂƉŽƌƚĞƐ�Ă�ůĂ�ƐĞŐƵƌŝĚĂĚ�ƐŽĐŝĂů�Ǉ�Ğů�ĞƐƉĂĐŝŽ�ĮƐĐĂů͕�ƉĞƌŵŝƟĞŶĚŽ�ŵĂǇŽƌĞƐ�ƉĂƌƟĚĂƐ�ƉƌĞƐƵ-
ƉƵĞƐƚĂƌŝĂƐ�ƉĂƌĂ�Ğů�^/^͕�ƋƵĞ�ƉĂƐĂƌŽŶ�ĚĞ�ϮϳϬ�Ă�ϰϰϬ�ŵŝůůŽŶĞƐ�ĚĞ�ƐŽůĞƐ�ĞŶƚƌĞ�ϮϬϬϱ�Ǉ�ϮϬϬϴ͘�>Ă�ĐƌŝƐŝƐ�ĮŶĂŶĐŝĞƌĂ�
ŝŶƚĞƌŶĂĐŝŽŶĂů�ĚĞů�ϮϬϬϴ�ĚĞƚƵǀŽ�Ğů�ĐƌĞĐŝŵŝĞŶƚŽ�ĞĐŽŶſŵŝĐŽ�ĞŶ�Ğů�ϮϬϬϵ͕�ůŽ�ƋƵĞ�ƚĂŵďŝĠŶ�ĨƌĞŶſ�Ğů�ĂƵŵĞŶƚŽ�ĚĞů�
ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�ĚĞů�^/^͘��ů�ŐĂƐƚŽ�ƉƷďůŝĐŽ�ĞŶ�ƐĂůƵĚ�ƐĞ�ĚĞƚƵǀŽ�ĚƵƌĂŶƚĞ�Ğů�ϮϬϬϵ�Ǉ�ϮϬϭϬ͕�ƉƌŝŶĐŝƉĂůŵĞŶƚĞ�ĚĞďŝĚŽ�Ă�ůĂ�
ƉŽůşƟĐĂ�ĚĞ�ŐŽďŝĞƌŶŽ�ƋƵĞ�ƌĞĚƵũŽ�ůŽƐ�ĂƉŽƌƚĞƐ�Ă�ůĂ�ƐĞŐƵƌŝĚĂĚ�ƐŽĐŝĂů�ĞŶ�ϭϰ�ƉŽƌ�ĐŝĞŶƚŽ͕�ĚĞĐŝƐŝſŶ�ƋƵĞ�ĨƵĞ�ƚŽŵĂĚĂ�
ƚƌĂƐ�ůĂ�ŵĞŶĐŝŽŶĂĚĂ�ĐƌŝƐŝƐ�ĐŽŵŽ�ŵĞĚŝĚŽ�ĚĞ�ĞƐơŵƵůŽ�Ă�ůĂ�ĚĞŵĂŶĚĂ�ĂŐƌĞŐĂĚĂ͘�

'ƌĄĮĐŽ�ϭ͘�dĞŶĚĞŶĐŝĂƐ�ĚĞů�ŐĂƐƚŽ�ĞŶ�ƐĂůƵĚ͕�WĞƌƷ͕�ϮϬϬϭͲϮϬϭϬ

Otros (privado (OOP/Seguros), ONGs)
Gasto del gobierno general en salud
GGH al % de THE
OOP al % de THE
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�ů�ŚĞĐŚŽ�ĚĞ�ƋƵĞ�Ğů�^/^�ŶŽ�ŚĂǇĂ�ƚĞŶŝĚŽ�ƵŶ�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�ƐŝŐŶŝĮĐĂƟǀŽ�Ŷŝ�ŚĂǇĂ�ŵĞũŽƌĂĚŽ�Ğů�ĮŶĂŶĐŝĂŵŝĞŶƚŽ�ĚĞ�
ƐĂůƵĚ�ƉƷďůŝĐĂ�ĚĞďĞ�ƐĞƌ�ĂŶĂůŝǌĂĚŽ�ĞŶ�ƵŶ�ĐŽŶƚĞǆƚŽ�ŵĄƐ�ĂŵƉůŝŽ�ĚĞ�ůĂƐ�ĚĞĐŝƐŝŽŶĞƐ�ĚĞů�D�&�ĞŶ�ĐƵĂŶƚŽ�Ă�ƉƌŝŽƌŝĚĂ-
ĚĞƐ�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚĂůĞƐ�Ǉ�ƉƌŽĐĞĚŝŵŝĞŶƚŽƐ͘��ĞƐĚĞ�Ğů�ϮϬϬϲ�Ž�ϮϬϬϳ͕�Ğů�D�&�ŚĂ�ƚĞŶŝĚŽ�ƵŶĂ�ŝŶŝĐŝĂƟǀĂ�ůůĂŵĂĚĂ�͞WƌĞ-
ƐƵƉƵĞƐƚŽ�ƉŽƌ�ZĞƐƵůƚĂĚŽƐ͕͟ �Ǉ�ĂŚŽƌĂ�ůůĂŵĂĚĂ�͞�ĂůŝĚĂĚ�ĚĞů�'ĂƐƚŽ͘͟ ��ƐƚĂ�ŝŶŝĐŝĂƟǀĂ�ĞƐƚĄ�ŽƌŝĞŶƚĂĚĂ�Ă�ƉƌŽŵŽǀĞƌ�
ƉƌŽŐƌĂŵĂƐ�ƉƷďůŝĐŽƐ�ƋƵĞ�ƚĞŶŐĂŶ�ŽďũĞƟǀŽƐ�Ǉ�ŵĂƌĐŽƐ�ůſŐŝĐŽƐ�Ğ�ŝŶĚŝĐĂĚŽƌĞƐ�ĚĞĮŶŝĚŽƐ͕�Ǉ�ƋƵĞ�ĞŶĨĂƟĐĞŶ�ƐŝƐƚĞŵĂƐ�
ĚĞ�ŵŽŶŝƚŽƌĞŽ�Ǉ�ĞǀĂůƵĂĐŝŽŶĞƐ�ŝŶĚĞƉĞŶĚŝĞŶƚĞƐ͘�^ŝŶ�ĞŵďĂƌŐŽ͕�ĞƐƚĂ�ŝŶŝĐŝĂƟǀĂ�ŶŽ�ŚĂ�ĐĂŵďŝĂĚŽ�ůŽƐ�ŵĞĐĂŶŝƐŵŽƐ�
ŵĞĚŝĂŶƚĞ�ůŽƐ�ĐƵĂůĞƐ�Ğů�D�&�ĂƐŝŐŶĂ�ůŽƐ�ƌĞĐƵƌƐŽƐ͕�ĚĞďŝĚŽ�Ă�ůĂ�ĨĂůƚĂ�ĚĞ�ŝŶĐĞŶƟǀŽƐ�ƉŽƌ�ƉĂƌƚĞ�ƚĂŶƚŽ�ĚĞů�D�&�ĐŽŵŽ�
ĚĞ�ůŽƐ�ƉƌŽŐƌĂŵĂƐ�Ă�ůŽƐ�ƋƵĞ�ƐĞ�ůĞƐ�ĚĞƐŝŐŶĂŶ�ĨŽŶĚŽƐ͘�EŽ�ŽďƐƚĂŶƚĞ͕�ĐŽŵŽ�ƌĞƐƵůƚĂĚŽ�ĚĞ�ĞƐƚĂ�ŝŶŝĐŝĂƟǀĂ͕�Ğů�D�&�
ŚĂ�ĂƐŝŐŶĂĚŽ�ĨŽŶĚŽƐ�Ă�ƉƌŽŐƌĂŵĂƐ�ƐĂŶŝƚĂƌŝŽƐ�ĐŽŶ�ŽďũĞƟǀŽƐ�ŵĄƐ�ĞƐƉĞĐşĮĐŽƐ͕�ĐŽŵŽ�ƐĂůƵĚ�ŵĂƚĞƌŶĂ�Ğ�ŝŶĨĂŶƟů͕�
ƚƵďĞƌĐƵůŽƐŝƐ�Ǉ�ŵĂůĂƌŝĂ͕�ĞŶ�ůƵŐĂƌ�ĚĞ�Ăů�^/^�ĐŽŶ�ƐƵƐ�ƉĂƋƵĞƚĞƐ�ƌĞůĂƟǀĂŵĞŶƚĞ�ĂŵƉůŝŽƐ�ĚĞ�ďĞŶĞĮĐŝŽƐ͘��ŽŶƐĞĐƵĞŶ-
ƚĞŵĞŶƚĞ͕�ĞƐƚŽƐ�ƉƌŽŐƌĂŵĂƐ�ǀĞƌƟĐĂůĞƐ�ƟĞŶĞŶ�ĞŶ�Ğů�ϮϬϭϮ�ƵŶ�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�ƚƌĞƐ�ǀĞĐĞƐ�ŵĂǇŽƌ�ƋƵĞ�Ğů�ĚĞů�^/^͘

�Ɛş͕� ůĂ�ĞǆŝƐƚĞŶĐŝĂ�ĚĞů�^/^�Ǉ�ƐƵƐ�ƉĂƋƵĞƚĞƐ�ĚĞ�ďĞŶĞĮĐŝŽƐ�ůĞŐĂůŵĞŶƚĞ�ĂƉƌŽďĂĚŽƐ͕�ĨŽƌŵĂůŵĞŶƚĞ�ĂƉŽǇĂĚŽƐ�ƉŽƌ�
ǀĂƌŝŽƐ�ƉƌĞƐŝĚĞŶƚĞƐ�Ǉ�ŐŽďŝĞƌŶŽƐ͕�ŶŽ�ƐĞ�ŚĂŶ�ƚƌĂĚƵĐŝĚŽ�ĞŶ�ƵŶ�ĮŶĂŶĐŝĂŵŝĞŶƚŽ�ƐŝŐŶŝĮĐĂƟǀŽ�Ŷŝ�ĞŶ�ƵŶ�ĂƵŵĞŶƚŽ�
ƐƵƐƚĂŶĐŝĂů�ĚĞů�ŐĂƐƚŽ�ƉƷďůŝĐŽ�ĞŶ�ƐĂůƵĚ͘�͎�ſŵŽ�ƐĞ�ƉƵĞĚĞ�ĞǆƉůŝĐĂƌ�ĞƐƚĂ�ĐŽŶƚƌĂĚŝĐĐŝſŶ͍
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gestión deL paquete de BeneFicios deL sis

hŶĂ�ƉƌŝŵĞƌĂ�ƉƌĞŐƵŶƚĂ�Ă�ƌĞƐƉŽŶĚĞƌ�ĞƐ�Ă�ƚƌĂǀĠƐ�ĚĞ�ĐƵĄůĞƐ�ƉƌŽĐĞƐŽƐ�ŚĂŶ�ƐŝĚŽ�ĚĞĮŶŝĚŽƐ�ůŽƐ�ƉĂƋƵĞƚĞƐ�ĚĞ�ďĞ-
ŶĞĮĐŝŽƐ͕�ƵŶĂ�ĚĞĐŝƐŝſŶ�ƋƵĞ�ůſŐŝĐĂŵĞŶƚĞ�ĚĞďĞƌşĂ�ĞƐƚĂƌ�ĐŽƌƌĞůĂĐŝŽŶĂĚĂ�ĐŽŶ�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�ĚĞƐƟŶĂĚŽ�Ăů�^/^͘�>Ă�
ǀĞƌĚĂĚ�ĞƐ�ƋƵĞ�ŶŽ�ŚĂǇ�ƉƌŽĐĞĚŝŵŝĞŶƚŽƐ�Ŷŝ�ĐĂůĞŶĚĂƌŝŽƐ�ĚĞĮŶŝĚŽƐ�ƉĂƌĂ�ůĂ�ƌĞǀŝƐŝſŶ�ĚĞů�ƉĂƋƵĞƚĞ�ĚĞ�ďĞŶĞĮĐŝŽƐ�ĚĞů�
SIS. Más todavía, tanto el paquete inicial como los posteriores y más amplios paquetes no fueron basados 
en criterios explícitos y bien detallados.   Por ejemplo, los paquetes han tendido a excluir enfermedades 
complejas y de alto costo (aunque una nueva ley considera la adición de estas enfermedades y sus trata-
mientos). 

��ƉĞƐĂƌ�ĚĞ�ĞůůŽ͕�ůĂ�ĚĞĮŶŝĐŝſŶ�ĚĞů�ƉĂƋƵĞƚĞ�ĚĞ�ďĞŶĞĮĐŝŽƐ�ŚĂ�ƐŝĚŽ�ƌĞĂůŝǌĂĚĂ�ƉŽƌ�Ğů�D/E^��ĐŽŶ�ŵƵǇ�ƉŽĐĂ�ĐŽŽƌ-
dinación con el MEF. Inicialmente hubo varios paquetes parciales, por grupos de edad (sobre todo mater-
ŶŽͲŝŶĨĂŶƟůͲũƵǀĞŶŝůͿ�Ǉ�ŐƌƵƉŽƐ�ĞƐƉĞĐŝĂůĞƐ͘�>ƵĞŐŽ�ĚĞ�ĂůŐƵŶŽƐ�ĂŹŽƐ͕�Ğů�^/^�ĞƐƚĂďůĞĐŝſ�ƐƵ�ƉƌŝŵĞƌ�ƉĂƋƵĞƚĞ�ŝŶƚĞŐƌĂů�
ůůĂŵĂĚŽ�͞>ŝƐƚĂĚŽ�WƌŝŽƌŝǌĂĚŽ�ĚĞ�/ŶƚĞƌǀĞŶĐŝŽŶĞƐ�^ĂŶŝƚĂƌŝĂƐ͟�;>W/^Ϳ͕�ƋƵĞ�ƐĞ�ĞƐƟŵĂ�ĐƵďƌĞ�ƵŶ�ϮϬ�Ă�Ϯϱ�ƉŽƌ�ĐŝĞŶƚŽ�
de la carga de enfermedad. 

�Ŷ�ŐĞŶĞƌĂů͕�ůĂ�ĚĞƚĞƌŵŝŶĂĐŝſŶ�ĚĞů�ƉĂƋƵĞƚĞ�ĚĞ�ďĞŶĞĮĐŝŽƐ�ŶŽ�ŚĂ�ĂƐĞŐƵƌĂĚŽ�ƵŶ�ĞƋƵŝůŝďƌŝŽ�ĞŶƚƌĞ�ƌŝĞƐŐŽƐ͕�ƐĞƌǀŝ-
ĐŝŽƐ�ŝŶĐůƵŝĚŽƐ�Ǉ�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�;&ŽƌŽƐĂůƵĚ͕�ϮϬϬϱͿ͘��ĚĞŵĄƐ͕�ŶŽ�ĞǆŝƐƚĞ�ƵŶĂ�ƌĞůĂĐŝſŶ�ĞŶƚƌĞ�Ğů�ŶƷŵĞƌŽ�ĚĞ�ĂĮůŝĂĚŽƐ�
ĚĞů�^/^͕�Ğů�ĐŽƐƚŽ�ĚĞ�ůŽƐ�ƉĂƋƵĞƚĞƐ�ĚĞ�ďĞŶĞĮĐŝŽƐ�Ǉ�ůŽƐ�ĨŽŶĚŽƐ�ƉƌŽǀŝƐƚŽƐ͘��ů�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�ĚĞů�^/^�ĞƐ�ŚĞĐŚŽ�Ă�ďĂƐĞ�
ŚŝƐƚſƌŝĐĂ͕�Ǉ�Ğů�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�ŝŶŝĐŝĂů�ĨƵĞ�ĚĞƚĞƌŵŝŶĂĚŽ�ƐŝŶ�ĐĂůĐƵůĂƌ�Ğů�ĐŽƐƚŽ�ĚĞů�ƉĂƋƵĞƚĞ�ĚĞ�ďĞŶĞĮĐŝŽƐ͘

͎�ſŵŽ�ĨƵĞƌŽŶ�;Ǉ�ƐŽŶͿ�ƚŽŵĂĚĂƐ�ĞƐƚĂƐ�ĚĞĐŝƐŝŽŶĞƐ͍�>Ă��ŽŶƐƟƚƵĐŝſŶ�ƉĞƌƵĂŶĂ�ƌĞƋƵŝĞƌĞ�ƋƵĞ�Ğů��ŽŶŐƌĞƐŽ�ĂƉƌƵĞďĞ�
Ğů�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�ĚĞů�^/^͘�^ŝŶ�ĞŵďĂƌŐŽ͕�Ğů��ŽŶŐƌĞƐŽ�ŶƵŶĐĂ�ŚĂ�ŵŽĚŝĮĐĂĚŽ�Ğů�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�Ŷŝ�ŚĂ�ĞǆĂŵŝŶĂĚŽ�Ɛŝ�
Ğů�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�ĂƐŝŐŶĂĚŽ�ƉŽƌ�Ğů�D�&�ĞƐ�ƐƵĮĐŝĞŶƚĞ�ƉĂƌĂ�ĐƵďƌŝƌ�ůŽƐ�ĐŽƐƚŽƐ�ĚĞ�ůŽƐ�ƉĂƋƵĞƚĞƐ�ĚĞ�ďĞŶĞĮĐŝŽƐ�ĚĞů�
^/^͘��ĚĞŵĄƐ͕�ůĂ��ŽŶƐƟƚƵĐŝſŶ�ƉƌŽŚşďĞ�Ăů��ŽŶŐƌĞƐŽ�ĂƉƌŽďĂƌ�ŐĂƐƚŽƐ�ĂĚŝĐŝŽŶĂůĞƐ�Ăů�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ͘��Ɛş͕�ĐƵĂůƋƵŝĞƌ�
ƉƌŽƉƵĞƐƚĂ�ĚĞ�ĂŵƉůŝĂĐŝſŶ�ĚĞů�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�ƉĂƌĂ�ĐƵďƌŝƌ�ůŽƐ�ĐŽƐƚŽƐ�ĚĞů�ƉĂƋƵĞƚĞ�ĚĞ�ďĞŶĞĮĐŝŽƐ�ĚĞů�^/^�ƌĞƋƵĞƌŝƌşĂ�
aprobación del MEF. 

͎�ſŵŽ�ƐĞ�ƌĞƐƚĂƵƌĂ�ĞŶƚŽŶĐĞƐ�ĞƐƚĞ�ĞƋƵŝůŝďƌŝŽ�ĞŶƚƌĞ�Ğů�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�ĚĞů�̂ /^�Ǉ�ůŽƐ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�ƉƌŽƉŽƌĐŝŽŶĂĚŽƐ͍�WĂƌĂ�
ĐŽŶƚĞŶĞƌ�ůŽƐ�ĐŽƐƚŽƐ͕�ƐĞ�ĞǆĐůƵǇĞŶ�ĂůŐƵŶŽƐ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�Ǉ�ůŽƐ�ŵŽŶƚŽƐ�ĚĞ�ƌĞŵďŽůƐŽ�ƐŽŶ�ĚĞĮŶŝĚŽƐ�ĞǆƉůşĐŝƚĂŵĞŶƚĞ�
ƉĂƌĂ�ůŽƐ�ĞƐƚĂďůĞĐŝŵŝĞŶƚŽƐ�ƉƷďůŝĐŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ͘�^ŝŶ�ĞŵďĂƌŐŽ͕�ŶŽ�ŚĂǇ�ƚŽƉĞƐ�ƉŽƌ�ďĞŶĞĮĐŝĂƌŝŽ�Ŷŝ�ŵĞĐĂŶŝƐŵŽƐ�ĚĞ�
ƉĂŐŽ�ŽƌŝĞŶƚĂĚŽƐ�Ă�ƉƌŽŵŽǀĞƌ�ůĂ�ĞĮĐŝĞŶĐŝĂ�Ž�ĞĨĞĐƟǀŝĚĂĚ͘�WŽƌ�Ğů�ĐŽŶƚƌĂƌŝŽ͕�ĞŶ�ůŽƐ�ŚŽƐƉŝƚĂůĞƐ�ĞǆŝƐƚĞŶ�ůŽƐ�ƉĂŐŽƐ�
ƉŽƌ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ͕�ůŽƐ�ĐƵĂůĞƐ�ĞŶ�ůĂ�ƌĞĂůŝĚĂĚ�ŝŶĐĞŶƟǀĂŶ�Ğů�ŐĂƐƚŽ͘�>Ă�ĞǆŝƐƚĞŶĐŝĂ�ĚĞ�ƵŶ�ƚŽƉĞ�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚĂů�ƐĞ�ƚƌĂĚƵĐĞ�
ĞŶ�ƚŽƉĞƐ�ƌĞŐŝŽŶĂůĞƐ�ŝŵƉůşĐŝƚŽƐ�;ŶŽ�ĞǆƉůşĐŝƚŽƐͿ͕�Ǉ�ůŽƐ�ĂĚŵŝŶŝƐƚƌĂĚŽƌĞƐ�ƟĞŶĞŶ�ƋƵĞ�ƚŽŵĂƌ�ŵĞĚŝĚĂƐ�ƉĂƌĂ�ĐŽŶƚĞ-
ner los costos, como dejar de proporcionar determinados servicios, medicamentos, exámenes o procedi-
ŵŝĞŶƚŽƐ͘��ƐƚĂƐ�ŵĞĚŝĚĂƐ�ƌĞƐƵůƚĂŶ�Ă�ŵĞŶƵĚŽ�ĞŶ�ůĂ�ƉƌĄĐƟĐĂ�ĚĞ�ƉĂŐŽƐ�ŝŶĨŽƌŵĂůĞƐ�Ǉ�ĐŽƉĂŐŽƐ͘�

�Ŷ�ϮϬϭϬ�ƐĞ�ŝŶƚƌŽĚƵũŽ�ƵŶ�ŶƵĞǀŽ�ƉĂƋƵĞƚĞ�ĚĞ�ďĞŶĞĮĐŝŽƐ͕�Ğů�WůĂŶ��ƐĞŶĐŝĂů�ĚĞ��ƚĞŶĐŝŽŶĞƐ�ĞŶ�^ĂůƵĚ�;W��^Ϳ͕�ƋƵĞ�
cubre aproximadamente un 65 por ciento de la carga de enfermedad. Con el apoyo  de organismos inter-
ŶĂĐŝŽŶĂůĞƐ͕�ůŽƐ�ƉĂƋƵĞƚĞƐ�ĚĞ�ďĞŶĞĮĐŝŽƐ�ƵƟůŝǌĂŶ�ƵŶ�ĐĄůĐƵůŽ�ĚĞ�ĐŽƐƚŽƐ�ĐŽŵŽ�ďĂƐĞ͖�ůŽƐ�ĐĄůĐƵůŽƐ�ŝŶĐůƵǇĞŶ�ĞƐƟ-
mados epidemiológicos de condiciones de alto riesgo en base a un estudio previo de carga de enfermedad, 
atenciones estándar para esos paquetes y costeo de los insumos directos más una aproximación de costos 
ŝŶĚŝƌĞĐƚŽƐ͘�>Ă�ĨĂůƚĂ�ĚĞ�ĐŽŽƌĚŝŶĂĐŝſŶ�ĞŶƚƌĞ�Ğů�ƉĂƋƵĞƚĞ�ĚĞ�ďĞŶĞĮĐŝŽƐ�ĚĞĮŶŝĚŽ͕�Ğů�ƉůĂŶ�ĚĞ�ŝŵƉůĞŵĞŶƚĂĐŝſŶ�Ǉ�Ğů�
ƉƌŽĐĞƐŽ�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚĂů͕�ƐŝŶ�ĞŵďĂƌŐŽ͕�ŚĂ�ĚŝĮĐƵůƚĂĚŽ�ůĂ�ŝŵƉůĞŵĞŶƚĂĐŝſŶ�ĞĨĞĐƟǀĂ�ĚĞů�W��^͘�
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>ŽƐ�ĞĨĞĐƚŽƐ�ĚĞ�ƵŶĂ�ĂŵƉůŝĂĐŝſŶ�ĞŶ�Ğů�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�Ǉ�ƉĂƋƵĞƚĞƐ�ƉĂƌĂ�Ğů�^/^�ĚĞďĞŶ�ƚŽŵĂƌ�ĞŶ�ĐƵĞŶƚĂ�ĂĚĞŵĄƐ�ůĂƐ�
ƌĞƐƚƌŝĐĐŝŽŶĞƐ�ĞŶ�ƐƵŵŝŶŝƐƚƌŽƐ͘��Ŷ�ƌĞŐŝŽŶĞƐ�ƉŽďƌĞƐ�Ǉ�ǌŽŶĂƐ�ƌƵƌĂůĞƐ͕�ĞǆŝƐƚĞ�ƵŶ�ĚĠĮĐŝƚ�ĐůĂƌŽ�ĚĞ�ŽĨĞƌƚĂ�ĚĞ�ƐĞƌǀŝ-
ĐŝŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ƉĂƌĂ�ƉŽĚĞƌ�ĐƵďƌŝƌ�ĞĨĞĐƟǀĂŵĞŶƚĞ�ĞƐƚĞ�ƉĂƋƵĞƚĞ�ĂĚŝĐŝŽŶĂů�ĚĞů�W��^͕�ƋƵĞ�ŝŶĐůƵǇĞ�ŵĄƐ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�
ŚŽƐƉŝƚĂůĂƌŝŽƐ͘��ƐƚŽ�ĞƐ�ƉĂƌƟĐƵůĂƌŵĞŶƚĞ�ŝŵƉŽƌƚĂŶƚĞ͕�ĚĂĚŽ�ƋƵĞ�ůŽƐ�ĞƐƚƵĚŝŽƐ�ĚĞ�ĚŝƐƚƌŝďƵĐŝſŶ�ĚĞů�ŐĂƐƚŽ�ŝŶĚŝĐĂŶ�
claramente que mientras la atención en centros primarios en zonas rurales es progresiva, la atención hos-
pitalaria es regresiva debido a que a ella llega sobre todo la población urbana.  Expandir el paquete del SIS 
hacia servicios complejos y aumentar el presupuesto sin considerar las restricciones de suministro en zonas 
rurales podrían   fácilmente resultar en la canalización de recursos,  no a los pobres y más necesitados, sino 
a las clases medias urbanas. 

^ŝ�ƐĞ�ŚĂ�ĚĞ�ĐŽŶǀĞƌƟƌ�Ăů�^/^�ĞŶ�ƵŶ�ŵĞĐĂŶŝƐŵŽ�ƉĂƌĂ�ĂůĐĂŶǌĂƌ�ĐŽďĞƌƚƵƌĂ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ƵŶŝǀĞƌƐĂů͕�ƐƵƐ�ƉĂƋƵĞƚĞƐ�ĚĞ�
ďĞŶĞĮĐŝŽƐ�ĚĞďĞŶ� ŝŶĐůƵŝƌ� ƚĂŵďŝĠŶ�ĂƚĞŶĐŝŽŶĞƐ�ĐŽŵƉůĞũĂƐ͘��ĚŝĐŝŽŶĂůŵĞŶƚĞ͕�ƐĞ�ĚĞďĞ�ďƵƐĐĂƌ�ƐŽůƵĐŝſŶ�Ăů�ƉƌŽ-
ďůĞŵĂ�ĚĞ�ůĂƐ�ďĂƌƌĞƌĂƐ�ĞŶ�Ğů�ĂĐĐĞƐŽ�Ă�ǌŽŶĂƐ�ƌƵƌĂůĞƐ͘��ůŐƵŶĂƐ�ƉŽůşƟĐĂƐ�ƉĂƌĂ�ĞŶĨƌĞŶƚĂƌ�ĞƐƚĂƐ�ďĂƌƌĞƌĂƐ�ŝŶĐůƵǇĞŶ�
la facilitación de transferencia de pacientes, cobertura de los costos de espera (estadías de hotel) y acom-
ƉĂŹĂŵŝĞŶƚŽ�ĨĂŵŝůŝĂƌ͕ �ĂŵƉůŝĂĐŝſŶ�ĚĞ�ůĂ�ĐĂƉĂĐŝĚĂĚ�ƌĞƐŽůƵƟǀĂ�ĚĞ�ĞƐƉĞĐŝĂůŝƐƚĂƐ�ĞŶ�ǌŽŶĂƐ�ƌƵƌĂůĞƐ͕�ĞǆƉĂŶƐŝſŶ�ĚĞ�
ĞƋƵŝƉŽƐ�ĚĞ�ĚŝĂŐŶſƐƟĐŽ�Ǉ�ĞŶƚƌĞŶĂŵŝĞŶƚŽ�Ă�ŵĠĚŝĐŽƐ�ĞŶ�ŶƵĞǀĂƐ�ƚĠĐŶŝĐĂƐ�ĚĞ�ĐŝƌƵŐşĂ�ĂŵďƵůĂƚŽƌŝĂ͘��ƐƚĂƐ�ŵŝƐŵĂƐ�
ďĂƌƌĞƌĂƐ�ĚŝĮĐƵůƚĂŶ�ƚĂŵďŝĠŶ�ůĂ�ƉƌŽƉƵĞƐƚĂ�ĚĞů�ĂĐƚƵĂů�ŐŽďŝĞƌŶŽ�ĚĞ�ĞƐƚĂďůĞĐĞƌ�ƵŶ�ƉƌŽŐƌĂŵĂ�ŶĂĐŝŽŶĂů�ĐŽŶƚƌĂ�Ğů�
cáncer.
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equiLiBrio de poder dentro deL estado

WĂƌĂ�ĞŶƚĞŶĚĞƌ�ŵĄƐ�ĐĂďĂůŵĞŶƚĞ�ƉŽƌ�ƋƵĠ�Ğů�^/^�ŶŽ�ƐĞ�ĐŽŶǀĞƌƟĚŽ�ĞŶ�ƵŶ�ƉƌŽŐƌĂŵĂ�ŵĄƐ�ĂŵƉůŝŽ�ĞƐ�ŶĞĐĞƐĂƌŝŽ�
ŝŶĐůƵŝƌ�ĞŶ�Ğů�ĂŶĄůŝƐŝƐ�ƵŶĂ�ǀŝƐŝſŶ�ŵĄƐ�ĐŽŵƉƌĞŚĞŶƐŝǀĂ�ĚĞ�ůĂƐ�ŝŶƐƟƚƵĐŝŽŶĞƐ�ŶĂĐŝŽŶĂůĞƐ͘�DŝĞŶƚƌĂƐ�Ğů�DŝŶŝƐƚƌŽ�ĚĞ�
^ĂůƵĚ�ĞƐ�ƉŽůşƟĐĂŵĞŶƚĞ�ƌĞƐƉŽŶƐĂďůĞ͕�Ğů�ũĞĨĞ�ĚĞů�^/^�ĞƐ�ŶŽŵďƌĂĚŽ�ƉŽƌ�Ğů�WƌĞƐŝĚĞŶƚĞ�ĚĞ�ůĂ�ZĞƉƷďůŝĐĂ�Ǉ�Ğů�DŝŶŝƐ-
ƚƌŽ�ĚĞ�^ĂůƵĚ͕�Ǉ�ƟĞŶĞ�ĂƵƚŽŶŽŵşĂ�ĂĚŵŝŶŝƐƚƌĂƟǀĂ�Ǉ�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚĂů�;Ğů�D/E^��ŶŽ�ƉƵĞĚĞ�ĚŝƐƉŽŶĞƌ�ĚĞ�ĞƐŽƐ�ĨŽŶĚŽƐ�
ƉĂƌĂ�ŽƚƌŽƐ�ƵƐŽƐͿ͘��ĂĚĂ�ƚĂů�ŝŶĚĞƉĞŶĚĞŶĐŝĂ͕�Ğů�^/^�ƟĞŶĞ�Ğů�ƉŽƚĞŶĐŝĂů�ĚĞ�ĐŽŶƐƟƚƵŝƌƐĞ�ĞŶ�ƵŶ�͞ůşĚĞƌ�ĚĞ�ůĂ�ĂŵƉůŝĂ-
ĐŝſŶ�ĚĞ�ĐŽďĞƌƚƵƌĂ͘͟ �EŽ�ŽďƐƚĂŶƚĞ͕�ĞƐƚŽ�ŶŽ�ŚĂ�ƐƵĐĞĚŝĚŽ�ĞŶ�ůĂ�ƉƌĄĐƟĐĂ͕�Ǉ�Ğů�ũĞĨĞ�ĚĞů�^/^�ƌĞƉŽƌƚĂ�ƌĞŐƵůĂƌŵĞŶƚĞ�Ăů�
DŝŶŝƐƚƌŽ�ĚĞ�^ĂůƵĚ�Ǉ�ŶŽ�ƐĞ�ŚĂ�ĐŽŶǀĞƌƟĚŽ�ĞŶ�ƵŶĂ�ĂƵƚŽƌŝĚĂĚ�ĨƵĞƌƚĞ�Ğ�ŝŶĚĞƉĞŶĚŝĞŶƚĞ͘�

�ů�^/^�ŶŽ�ĞƐ�ůĂ�ƷŶŝĐĂ�ĞŶƟĚĂĚ�ŝŶĚĞƉĞŶĚŝĞŶƚĞ�ƋƵĞ�ŚĂ�ƐŝĚŽ�ĐƌĞĂĚĂ�ƌĞĐŝĞŶƚĞŵĞŶƚĞ�ĞŶ�ƐĂůƵĚ�ƉƷďůŝĐĂ͘��ŽŶ�ůĂ�ůĞǇ�ĚĞ�
�h^͕�ĞŶ�Ğů�ϮϬϬϵ�ƐĞ�ĐƌĞſ�ůĂ�^ƵƉĞƌŝŶƚĞŶĚĞŶĐŝĂ�EĂĐŝŽŶĂů�ĚĞ��ƐĞŐƵƌĂŵŝĞŶƚŽ�ĞŶ�^ĂůƵĚ�;^hE�^�Ϳ͕�ĐŽŶ�Ğů�ŽďũĞƟǀŽ�
de supervisar la calidad de los servicios y los planes de aseguramiento. Mientras que la separación de fun-
ĐŝŽŶĞƐ�ĞŶƚƌĞ�Ğů�^/^�Ǉ�ůĂ�^hE�^��ƟĞŶĞ�ĐŽŵŽ�ƉƌŽƉſƐŝƚŽ�ƌĞĨŽƌǌĂƌ�ůĂ�ƐƵƉĞƌǀŝƐŝſŶ�ĚĞ�ůŽƐ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�Ǉ�ƉůĂŶĞƐ͕�ĞƐƚĞ�
ĐĂŵďŝŽ�ŝŶƐƟƚƵĐŝŽŶĂů�ƌĞĐŝĠŶ�ĐŽŵŝĞŶǌĂ�Ǉ�ůĂ�ĐŽŽƌĚŝŶĂĐŝſŶ�ĞŶƚƌĞ�Ğů�^/^�Ǉ�ůĂ�^hE�^��ƐĞ�ƉůĂŶƚĞĂ�ĐŽŵŽ�ƵŶ�ĚĞƐĂİŽ͕�
ƉŽƌ�ůŽ�ƋƵĞ��ůŽƐ�ƌĞƐƵůƚĂĚŽƐ�ĚĞ�ĞƐƚĂ�ƉŽůşƟĐĂ�ĂƷŶ�ŶŽ�ĞƐƚĄŶ�Ă�ůĂ�ǀŝƐƚĂ͘�,ĂƐƚĂ�ĂŚŽƌĂ͕�Ğů�^/^�ŶŽ�ŚĂ�ũƵŐĂĚŽ�ƵŶ�ƌŽů�
ĂĐƟǀŽ�ĞŶ�ůŽƐ�ĞƐĨƵĞƌǌŽƐ�ƉŽƌ�ŵĞũŽƌĂƌ�ůĂ�ĐĂůŝĚĂĚ�ĚĞ�ůŽƐ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ͕�Ŷŝ�ŚĂ�ĞƐƚĂďůĞĐŝĚŽ�ƌĞƋƵĞƌŝŵŝĞŶƚŽƐ�Ž�
ŝŶĐĞŶƟǀŽƐ�ƉĂƌĂ�Ğů�ƉĂŐŽ�ĚĞ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�ďĂƐĂĚŽƐ�ĞŶ�ůĂ�ĐĂůŝĚĂĚ�ĚĞ�ůĂƐ�ŵĞũŽƌĂƐ͘

KƚƌŽ�ƉƌŽďůĞŵĂ�ŝŶƐƟƚƵĐŝŽŶĂů�ƌĞůĞǀĂŶƚĞ�ƌĂĚŝĐĂ�ĞŶ�ƋƵĞ͕�ĚĞďŝĚŽ�Ă�ůĂ�ĚĞƐĐĞŶƚƌĂůŝǌĂĐŝſŶ͕�ůŽƐ�ĚŝƌĞĐƚŽƌĂĚŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�
ƌĞŐŝŽŶĂůĞƐ�ĨƵĞƌĂ�ĚĞ�>ŝŵĂ�ŚĂŶ�ƐŝĚŽ�ƐĞƉĂƌĂĚŽƐ�ĚĞ�ůĂ�ĂƵƚŽƌŝĚĂĚ�ĂĚŵŝŶŝƐƚƌĂƟǀĂ�ĚĞů�D/E^�͕�Ǉ�ƐƵ�ƌĞŐƵůĂĐŝſŶ�ĞƐ�
débil. Tal separación no ha ido acompañada de nuevos mecanismos que faciliten el cumplimiento del papel 
ƌĞĐƚŽƌ�Ǉ�ƌĞŐƵůĂĚŽƌ�ĚĞů�D/E^�͘�WŽƌ�ůŽ�ƚĂŶƚŽ͕�Ğů�^/^�ƉŽĚƌşĂ�ĐŽŶǀĞƌƟƌƐĞ�ĞŶ�ƵŶŽ�ĚĞ�ůŽƐ�ƉƌŝŶĐŝƉĂůĞƐ�ďƌĂǌŽƐ�ŽƉĞƌĂ-
ƟǀŽƐ�ĚĞů�D/E^��ƉĂƌĂ�ŽƌŝĞŶƚĂƌ�Ǉ�ƌĞŐƵůĂƌ�ůĂƐ�ƉƌĞƐƚĂĐŝŽŶĞƐ�ĚĞ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ĞŶ�ĞƐƚĂďůĞĐŝŵŝĞŶƚŽƐ�ƉƷďůŝĐŽƐ͘�
^ŝŶ�ĞŵďĂƌŐŽ͕�ĐŽŵŽ�ǇĂ�ƐĞ�ŵĞŶĐŝŽŶſ͕�Ğů�D�&�ŶŽ�ŚĂ�ĂƉŽǇĂĚŽ�Ăů�^/^͕�ĞŶ�ƚĂŶƚŽ�ƋƵĞ�Ğů�D/E^��ƟĞŶĞ�ŽƚƌŽƐ�ŵĞĐĂ-
nismos para relacionarse con las regiones.

hŶĂ�ĐŽŶƐĞĐƵĞŶĐŝĂ�ƉŽůşƟĐĂ�ĚĞ�ůĂ�ĚĞƐĐĞŶƚƌĂůŝǌĂĐŝſŶ�ĞŶ�ƐĂůƵĚ͕�ƐŝŶ�ƵŶĂ�ĐůĂƌĂ�ĚŝǀŝƐŝſŶ�ĚĞ�ƌĞƐƉŽŶƐĂďŝůŝĚĂĚĞƐ�ĞŶ-
ƚƌĞ�Ğů�ŐŽďŝĞƌŶŽ�ĐĞŶƚƌĂů�Ǉ�ůŽƐ�ŐŽďŝĞƌŶŽƐ�ƌĞŐŝŽŶĂůĞƐ͕�ĞƐƚƌŝďĂ�ĞŶ�ƋƵĞ�ůĂ�ƌĞƐƉŽŶƐĂďŝůŝĚĂĚ�ĚĞ�ůŽƐ�ĚŝƐƟŶƚŽƐ�ŶŝǀĞůĞƐ�
ĚĞ�ŐŽďŝĞƌŶŽ�ĞŶ�ƌĞůĂĐŝſŶ�Ă�ůŽƐ�ƌĞƐƵůƚĂĚŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ƐĞ�ǀƵĞůǀĞ�ďŽƌƌŽƐĂ͘�>ŽƐ�ĐŝƵĚĂĚĂŶŽƐ�ŶŽ�ƟĞŶĞŶ�ĐĂƉĂĐŝĚĂĚ�
para establecer con facilidad si el nivel de desempeño en los servicios de salud, incluyendo el SIS, deber ser 
atribuido al gobierno central o a los gobiernos regionales, de tal manera que los jefes de estas divisiones de 
ŐŽďŝĞƌŶŽ�ŶŽ�ƟĞŶĞŶ�ŝŶĐĞŶƟǀŽƐ�ĨƵĞƌƚĞƐ�ƉĂƌĂ�ŵĞũŽƌĂƌůŽƐ͘�
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eMpoderaMiento ciudadano y eL derecho a La saLud

WŽƌ�ůĞǇ͕ �Ğů�^/^�ĞƐƚĂďůĞĐĞ�Ğů�ĚĞƌĞĐŚŽ�ĚĞ�ůĂ�ƉŽďůĂĐŝſŶ�ƉŽďƌĞ�Ǉ�ĞǆĐůƵŝĚĂ�ĚĞ�ĂĮůŝĂƌƐĞ�Ăů�ĞƐƋƵĞŵĂ�Ǉ�Ă�ƌĞĐŝďŝƌ�ĂƚĞŶ-
ción de salud gratuita. Sin embargo, o no existen mecanismos que permitan promover este derecho o éstos 
ƐŽŶ�ŵƵǇ�ĚĠďŝůĞƐ͘�/ŶƐƟƚƵĐŝŽŶĞƐ�Ǉ�ŽƌŐĂŶŝǌĂĐŝŽŶĞƐ�ĐŽŵŽ�ůĂ��ĞĨĞŶƐŽƌşĂ�ĚĞů�WƵĞďůŽ�Ǉ�Ğů�&ŽƌŽ�ĚĞ�ůĂ�^ŽĐŝĞĚĂĚ��ŝǀŝů�
ĞŶ�^ĂůƵĚ�ŚĂŶ�ƌĞĂůŝǌĂĚŽ�ĞƐƚƵĚŝŽƐ�ĚĞ�ǀŝŐŝůĂŶĐŝĂ�ƋƵĞ�ŝŶĚŝĐĂŶ�ĚĞĮĐŝĞŶĐŝĂƐ�ƐĞƌŝĂƐ�ĞŶ�Ğů�^/^͕�ŝŶĐůƵǇĞŶĚŽ�ĐĂƐŽƐ�ĚĞ�
ĚŝƐĐƌŝŵŝŶĂĐŝſŶ�ĞŶ�ŚŽƐƉŝƚĂůĞƐ�ĞŶ�ůĂ�ĂƚĞŶĐŝſŶ�Ă�ĂĮůŝĂĚŽƐ�ƉŽƌƋƵĞ�ůŽƐ�ŚŽƐƉŝƚĂůĞƐ�ƉƌĞĮĞƌĞŶ�Ă�ůĂ�ƉŽďůĂĐŝſŶ�ŶŽ�ĂĮ-
ůŝĂĚĂ�ƋƵĞ�ƉĂŐĂ͘�^ŝ�ďŝĞŶ�Ğů�DŝŶŝƐƚĞƌŝŽ�ĚĞ�^ĂůƵĚ�ƟĞŶĞ�ƵŶĂ�KĮĐŝŶĂ�ĚĞ��ĞĨĞŶƐŽƌşĂ�ĚĞ�^ĂůƵĚ�Ǉ��dƌĂŶƐƉĂƌĞŶĐŝĂ͕�ĞƐƚĂ�
ƟĞŶĞ�ƉŽĐŽ�ƉŽĚĞƌ�ĞŶ�>ŝŵĂ�Ǉ�ƉƌĄĐƟĐĂŵĞŶƚĞ�ŶŝŶŐƵŶŽ�ĞŶ�ůĂƐ�ƌĞŐŝŽŶĞƐ�ĨƵĞƌĂ�ĚĞ�>ŝŵĂ͘�

DĄƐ�ĂƷŶ͕�Ğů�WŽĚĞƌ�:ƵĚŝĐŝĂů�ƉĞƌƵĂŶŽ�ĞƐ�ĚĞŵĂƐŝĂĚŽ�ůĞŶƚŽ�Ǉ�ĐŽƐƚŽƐŽ͕�Ǉ�ĞŶ�ŐĞŶĞƌĂů�ŶŽ�ŐĞŶĞƌĂ�ĐŽŶĮĂŶǌĂ�ĞŶ�ůĂ�
población, y no es visto ni usado como un medio para lograr la atención de salud gratuita que el SIS prome-
ƚĞ�;��Z�ͲKy&�D͕�ϮϬϬϱͿ͘��>Ă��ŽƌƚĞ��ŽŶƐƟƚƵĐŝŽŶĂů͕�ĂƵŶ�ĐƵĂŶĚŽ�ŚĂ�ƌĞƐƉĂůĚĂĚŽ�ĂůŐƵŶŽƐ�ƌĞĐůĂŵŽƐ�ĞƐƉĞĐŝĂůĞƐ�
y aislados, no ha dictaminado rigurosamente a favor del derecho a la salud, y el gobierno peruano no ha 
cumplido con las decisiones de la Comisión Interamericana de Derechos Humanos (CIDH).

.
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4. eL sis y La goBernaBiLidad en saLud en un con-
texto de descentraLización y transición epi-
deMioLógica

�Ŷ�Ğů�ϮϬϬϮ͕�Ğů�ƐŝƐƚĞŵĂ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ƉĞƌƵĂŶŽ�ƉĂƐſ�ƉŽƌ�ĚŽƐ�ƌĞĨŽƌŵĂƐ�ƉƌŝŶĐŝƉĂůĞƐ͗�ůĂ�ĐƌĞĂĐŝſŶ�ĚĞů�^/^�Ǉ�ůĂ�ĚĞƐĐĞŶ-
ƚƌĂůŝǌĂĐŝſŶ�ĚĞ�ůŽƐ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�ƉƷďůŝĐŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ͘��ů�^/^�ƐĞ� ŝŶŝĐŝſ�ĞŶ�Ğů�ϮϬϬϮ�Ǉ�ƐĞ�ŚĂ�ĞǆƉĂŶĚŝĚŽ�ŐƌĂĚƵĂůŵĞŶƚĞ�
ŚĂĐŝĂ�ƉĂƋƵĞƚĞƐ�ŵĄƐ�ŐƌĂŶĚĞƐ� ;ĂƵŶƋƵĞ�ĂƷŶ� ƌĞĚƵĐŝĚŽƐͿ͘� >Ă�ĚĞƐĐĞŶƚƌĂůŝǌĂĐŝſŶ�ŚĂ� ƐŝĚŽ�ƵŶĂ�ŐƌĂŶ� ƌĞĨŽƌŵĂ�ĞŶ�
ŐĞƐƟſŶ�ƉƷďůŝĐĂ�Ă�ƚƌĂǀĠƐ�ĚĞ�ĚŝĨĞƌĞŶƚĞƐ�ƐĞĐƚŽƌĞƐ͖�ĨƵĞ�ŝŶŝĐŝĂĚĂ�ĞŶ�Ğů�ϮϬϬϮ�ĐŽŶ�ůĂ�ĞůĞĐĐŝſŶ�ĚĞ�ŐŽďŝĞƌŶŽƐ�ƌĞŐŝŽ-
ŶĂůĞƐ�ĂƵƚſŶŽŵŽƐ͕�Ă� ůŽƐ�ĐƵĂůĞƐ�ŐƌĂĚƵĂůŵĞŶƚĞ� ůĞƐ� ĨƵĞƌŽŶ� ƚƌĂŶƐĮƌŝĞŶĚŽ� ĨŽŶĚŽƐ͕� ƌĞŐůĂŵĞŶƚŽƐ�Ǉ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ͘��ů�
ƉƌŽĐĞƐŽ�ĚĞ�ĚĞƐĐĞŶƚƌĂůŝǌĂĐŝſŶ�ĚĞ�ůĂ�ƐĂůƵĚ�ƉƷďůŝĐĂ�ĨƵĞ�ĐŽŵƉůĞƚĂĚŽ�ĞŶƚƌĞ�Ğů�ϮϬϬϰ�Ǉ�Ğů�ϮϬϬϲ͘��ĞƐĚĞ�ĞŶƚŽŶĐĞƐ͕�Ğů�
D/E^��ƟĞŶĞ�ƐƵƉĞƌǀŝƐŝſŶ�ĚŝƌĞĐƚĂ�Ǉ�ƉŽĚĞƌ�ĂĚŵŝŶŝƐƚƌĂƟǀŽ�ƐŽďƌĞ�ůŽƐ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ĞŶ�>ŝŵĂ͕�ŵŝĞŶƚƌĂƐ�ƋƵĞ�
ůŽƐ�ŐŽďŝĞƌŶŽƐ�ĂƵƚſŶŽŵŽƐ�ƌĞŐŝŽŶĂůĞƐ�ŐĞƐƟŽŶĂŶ�ůŽƐ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ĞŶ�ůĂƐ�ƌĞŐŝŽŶĞƐ�Ă�ƚƌĂǀĠƐ�ĚĞ�ůĂƐ��/Z�^�^�
(Forosalud, 2005).

Es importante evaluar estas reformas en el contexto de la transición epidemiológica del país. Dicha transi-
ĐŝſŶ�ŝŶĚŝĐĂ�ĐůĂƌĂŵĞŶƚĞ�ƋƵĞ͕�Ɛŝ�ďŝĞŶ�ĞƐ�ŝŶĚŝƐƉĞŶƐĂďůĞ�ŵĂŶƚĞŶĞƌ�ĂĐƟǀŝĚĂĚĞƐ�ďĄƐŝĐĂƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ƉƷďůŝĐĂ�ĐŽŵŽ�
las inmunizaciones o la lucha contra la tuberculosis, el país se enfrenta  además con nuevos retos en en-
ĨĞƌŵĞĚĂĚĞƐ�ŶŽ�ƚƌĂƐŵŝƐŝďůĞƐ͕�ĐŽŵŽ�ůĂ�ĚŝĂďĞƚĞƐ͕�ůĂƐ�ĞŶĨĞƌŵĞĚĂĚĞƐ�ĐĂƌĚŝŽǀĂƐĐƵůĂƌĞƐ�Ǉ�Ğů�ĐĄŶĐĞƌ�;>ĂǀĂĚĞŶǌ�Ğƚ�
al., 2011). Estas enfermedades requieren programas de prevención y de promoción de la salud, acciones 
orientadas a la detección temprana, atenciones y controles periódicos posteriores (prevención secundaria) 
si el paciente es de alto riesgo, así como intervenciones de mayor complejidad en etapas más avanzadas de 
la enfermedad. 

>ĂƐ�ǌŽŶĂƐ�ƌƵƌĂůĞƐ͕�ŵŝĞŶƚƌĂƐ�ƚĂŶƚŽ͕�ĞŶĨƌĞŶƚĂŶ�ĚĞƐĂİŽƐ�ĞŶ�ĐƵĂŶƚŽ�Ă�ƵŶ�ĂĚĞĐƵĂĚŽ�ĐƵŝĚĂĚŽ�ŵĂƚĞƌŶŽ�Ğ�ŝŶĨĂŶƟů͕�
ůŽ�ĐƵĂů�ĞƐ�ĞǀŝĚĞŶĐŝĂĚŽ�ĞŶ�ůŽ�ĂůƚŽƐ�ŶŝǀĞůĞƐ�ĚĞ�ŵŽƌƚĂůŝĚĂĚ�ŝŶĨĂŶƟů�Ǉ�ĚĞƐŶƵƚƌŝĐŝſŶ͕�ƋƵĞ�ŶĞĐĞƐŝƚĂŶ�ŝŶƚĞƌǀĞŶĐŝŽŶĞƐ�
intersectoriales y comunitarias. Enfrentar las demandas que conlleva la transición del país implica, por lo 
tanto, fortalecer los centros de entrada al sistema, añadiendo especialistas y pruebas adicionales idóneas, 
así como servicios regulados por protocolos que establezcan una atención integral en todo el sistema de 
ƐĂůƵĚ�Ǉ�Ăů�ŵŝƐŵŽ�ƟĞŵƉŽ�ĐŽŶƚĞŶŐĂŶ�ůŽƐ�ĐŽƐƚŽƐ͘
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descentraLización y rectoría

Se suponía que la descentralización aumentaría y modernizaría, simultáneamente, la capacidad de regu-
ůĂĐŝſŶ�ĚĞů�D/E^�͘�^ŝŶ�ĞŵďĂƌŐŽ͕�ŶŽ�ƐĞ�ĞƐƚĂďůĞĐŝĞƌŽŶ�ŵĞĐĂŶŝƐŵŽƐ�ĐůĂƌŽƐ�ƉĂƌĂ�ĚĞĮŶŝƌ�ƉƌŝŽƌŝĚĂĚĞƐ�Ǉ�ƉŽůşƟĐĂƐ�
dentro de la relación entre el MINSA y las DIRESAS.

�Ŷ�ůĂ�ĂĐƚƵĂůŝĚĂĚ͕�ĞƐƚĂ�ƌĞůĂĐŝſŶ�ŽƉĞƌĂ�ŵĞĚŝĂŶƚĞ�ĚŽƐ�ŵĞĐĂŶŝƐŵŽƐ͗�;ĂͿ�ůĂƐ�ĞŶƚƌĞŐĂƐ�ĚĞ�ŝŶƐƵŵŽƐ�Ǉ�ŵĞĚŝĐĂŵĞŶ-
tos vinculados a las estrategias sanitarias de las DIRESAS, que deben seguir protocolos establecidos y  (b) los 
fondos otorgados por el SIS como contraprestación a los servicios de salud prestados. Para las regiones más 
ƉŽďƌĞƐ͕�ĞƐƚĄ�Ğů�ƉƌŽŐƌĂŵĂ�W�Z^�>h�͕�ƋƵĞ�ƉƌŽǀĞĞ�ŝŶǀĞƌƐŝŽŶĞƐ�Ǉ�ĂƉŽǇŽ�ƚĠĐŶŝĐŽ͘��ĚŝĐŝŽŶĂůŵĞŶƚĞ͕�ůŽƐ�ŵŝŶŝƐƚƌŽƐ�
ƌĞŐŝŽŶĂůĞƐ�ŚĂŶ�ŵĂŶƚĞŶŝĚŽ�ƌĞƵŶŝŽŶĞƐ�ĐŽŶ�Ğů�DŝŶŝƐƚƌŽ�ĚĞ�^ĂůƵĚ�ƉĂƌĂ�ĚŝƐĐƵƟƌ�ůĂ�ĚŝƌĞĐĐŝſŶ�ĚĞ�ůĂ�ƉŽůşƟĐĂ�ĚĞ�ƐĂ-
lud, pero sin que tales reuniones lleguen a acuerdos que sean legalmente vinculantes. 

>ĂƐ�ƌĞĨŽƌŵĂƐ�ĚĞ�ĚĞƐĐĞŶƚƌĂůŝǌĂĐŝſŶ�ĞŶƚƌĂƌŽŶ�ĞŶ�ĐŽŶŇŝĐƚŽ�ĐŽŶ�ůŽƐ�ƉƌŽŐƌĂŵĂƐ�ŶĂĐŝŽŶĂůĞƐ�ĚĞů��D/E^��;ůĂƐ��ƐƚƌĂ-
ƚĞŐŝĂƐ�^ĂŶŝƚĂƌŝĂƐͿ͕�ůŽƐ�ĐƵĂůĞƐ�ĨƵĞƌŽŶ�Ğů�ƉƌŝŶĐŝƉĂů�ďƌĂǌŽ�ŽƉĞƌĂƟǀŽ�ĚĞ�ůĂ�ŝŶƐƟƚƵĐŝſŶ͕�Ǉ�ĐƵǇĂ�ĐĂƉĂĐŝĚĂĚ�ŽƉĞƌĂƟǀĂ�
Ǉ�ĚĞ�ŐĞƐƟſŶ�ĚŝƐŵŝŶƵǇſ� ƚƌĂƐ� ůĂƐ� ƌĞĨŽƌŵĂƐ͘��ƐŝŵŝƐŵŽ͕� � ůĂƐ��ƐƚƌĂƚĞŐŝĂƐ�EĂĐŝŽŶĂůĞƐ�ĞŶ� ůĂ�ĂĐƚƵĂůŝĚĂĚ͕� Ɛŝ�ďŝĞŶ�
abarcan una amplia gama de problemas de salud, son sumamente débiles en el caso de nuevas prioridades, 
como las enfermedades no trasmisibles y la salud mental. Esta realidad es más marcada en el caso de los 
ŵĞĐĂŶŝƐŵŽƐ�ŽƉĞƌĂƟǀŽƐ͘�KƉĞƌĂĐŝŽŶĂůŵĞŶƚĞ͕�ůĂƐ�ĞƐƚƌĂƚĞŐŝĂƐ�Ž�ƉƌŽŐƌĂŵĂƐ�ŶĂĐŝŽŶĂůĞƐ�ŚĂŶ�ĞƐƚĂĚŽ�ďĂƐĂĚŽƐ�ĞŶ�
ĐŽŵƉƌĂƐ�ĐĞŶƚƌĂůŝǌĂĚĂƐ�ĚĞ�ŝŶƐƵŵŽƐ�Ǉ�ŵĞĚŝĐĂŵĞŶƚŽƐ͕�Ǉ�ƟĞŶĞŶ�ƵŶĂ�ƌĞŐƵůĂĐŝſŶ�Ǉ�ƐƵƉĞƌǀŝƐŝſŶ�ĨƌĄŐŝůĞƐ͘�

�ŝĐŚĂƐ�ĞƐƚƌĂƚĞŐŝĂƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ĞƐƚĄŶ�ƌĞůĂĐŝŽŶĂĚĂƐ�ĐŽŶ�ůĂ�ŝŶŝĐŝĂƟǀĂ�ĚĞů�D�&�ĚĞů�WƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�ƉŽƌ�ZĞƐƵůƚĂĚŽƐ͕�ƋƵĞ�
ŽƚŽƌŐĂ�ĮŶĂŶĐŝĂŵŝĞŶƚŽ�ĚŝƌĞĐƚŽ�ƚĂŶƚŽ�Ă�ŶŝǀĞů�ĐĞŶƚƌĂů�ĐŽŵŽ�Ă�ůŽƐ�ŐŽďŝĞƌŶŽƐ�ƌĞŐŝŽŶĂůĞƐ�;ĞƐƉĞĐşĮĐĂŵĞŶƚĞ�Ă�ůĂƐ�
DIRESAS) sin intervención ni supervisión del MINSA. De esta manera, el refuerzo presupuestario del MEF 
a estas estrategias termina paradójicamente debilitando la capacidad rectora del MINSA. Como resultado, 
ƉƌŽŐƌĂŵĂƐ�ĐŽŵŽ�Ğů�ĚĞ�ĐŽŶƚƌŽů�ĚĞ�ůĂ�ƚƵďĞƌĐƵůŽƐŝƐ�ŚĂŶ�ƐƵĨƌŝĚŽ�ƉŽƌ�ƵŶĂ�ĐĂƉĂĐŝĚĂĚ�ĚĞ�ŐĞƐƟſŶ�ĚĞďŝůŝƚĂĚĂ�ƋƵĞ�
enlentece la reducción de la incidencia de las enfermedades.

�ů�ŵŝƐŵŽ�ƟĞŵƉŽ͕�ůĂ�ĚĞƐĐĞŶƚƌĂůŝǌĂĐŝſŶ�ƐĞ�ƌĞĂůŝǌſ�ƐŝŶ�ƋƵĞ�ůŽƐ�ƉĂƉĞůĞƐ�ĚĞů�ŐŽďŝĞƌŶŽ�ŶĂĐŝŽŶĂů�Ǉ�ůŽƐ�ŐŽďŝĞƌŶŽƐ�
ƌĞŐŝŽŶĂůĞƐ�ĞƐƚƵǀŝĞƌĂŶ�ĐůĂƌĂŵĞŶƚĞ�ĚĞĮŶŝĚŽƐ͕�Ǉ�ĨƵĞ�ůůĞǀĂĚĂ�Ă�ĐĂďŽ�ĞŶ�ƵŶ�ĐŽŶƚĞǆƚŽ�ĚĞ�ĐĂƉĂĐŝĚĂĚĞƐ�ĚĞ�ŐĞƐƟſŶ�
ĚĠďŝůĞƐ�ĞŶ�ŵƵĐŚĂƐ�ƌĞŐŝŽŶĞƐ�ƉŽďƌĞƐ͘�>ĂƐ�ƌĞĨŽƌŵĂƐ�ĚĞ�ĚĞƐĐĞŶƚƌĂůŝǌĂĐŝſŶ�ƚĂŵƉŽĐŽ�ƉƵĚŝĞƌŽŶ�ĞƐƚĂďůĞĐĞƌ�ĐŽŶ�
ĐůĂƌŝĚĂĚ�ĐſŵŽ�ƐĞƌşĂŶ�ƚƌĂŶƐŵŝƟĚĂƐ�ůĂƐ�ƉŽůşƟĐĂƐ�ŶĂĐŝŽŶĂůĞƐ�ƌĞŐŝŽŶĂůŵĞŶƚĞ͘��Ŷ�ĞƐƚĞ�ĐŽŶƚĞǆƚŽ͕�ĂůƚĞƌŶĂƟǀĂƐ�ƉƌĞ-
ǀŝĂƐ�ŽƌŝĞŶƚĂĚĂƐ�Ă�ŵĞũŽƌĂƌ�ůĂ�ƌĞĐƚŽƌşĂ�ĚĞů�D/E^��ƐŽďƌĞ�ůŽƐ�ŚŽƐƉŝƚĂůĞƐ�Ǉ�ƌĞĚĞƐ͕�ĐŽŵŽ�ůŽƐ��ĐƵĞƌĚŽƐ�ĚĞ�'ĞƐƟſŶ͕�
perdieron fuerza hasta desaparecer por completo. Otras reformas que habían mejorado la equidad y la 
ĞĮĐŝĞŶĐŝĂ͕�ĐŽŵŽ�ƵŶ�ĂƵŵĞŶƚŽ�ĞŶ�ůĂ�ƉĂƌƟĐŝƉĂĐŝſŶ�ůŽĐĂů�Ă�ƚƌĂǀĠƐ�ĚĞ�ůŽƐ��>�^͕�ŚĂŶ�ƚĞŶŝĚŽ�ƵŶ�ĚĞƐƟŶŽ�ƐŝŵŝůĂƌ͘
Mientras que la descentralización debilitó la capacidad rectora del MINSA en las regiones, la implementa-
ción del SIS le dio al MINSA una nueva herramienta para establecer prioridades y regular servicios de salud. 
�ů�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�ĚĞů�^/^�ƐĞ�ŵĂŶƟĞŶĞ�ĐĞŶƚƌĂůŝǌĂĚŽ͕�Ǉ�ĞƐ�ƚƌĂŶƐĨĞƌŝĚŽ�Ă�ŐŽďŝĞƌŶŽƐ�ƌĞŐŝŽŶĂůĞƐ�ƐŝŐƵŝĞŶĚŽ�ůĂƐ�ƉƌŝŽ-
ridades establecidas en los paquetes de servicios y las condiciones (p. ej. tarifas, controles de calidad, topes 
ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚĂůĞƐ�Ǉ�ƉƌŽĐĞĚŝŵŝĞŶƚŽƐ�ĂĚŵŝŶŝƐƚƌĂƟǀŽƐͿ�ĂƉƌŽďĂĚĂƐ�ƉŽƌ�Ğů�ƉƌŽƉŝŽ�^/^͘

EŽ�ŽďƐƚĂŶƚĞ͕�ĞƐƚĞ�ƐŝƐƚĞŵĂ�ƉĂƌƟĐŝŽŶĂĚŽ͕�ĐŽŶ�Ğů�^/^�Ǉ�ůĂƐ�ĞƐƚƌĂƚĞŐŝĂƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ĂĐƚƵĂŶĚŽ�ƉŽƌ�ƐĞƉĂƌĂĚŽ͕�ĐůĂƌĂ-
ŵĞŶƚĞ�ĚĞďŝůŝƚĂ�ůĂ�ĐĂƉĂĐŝĚĂĚ�ĚĞ�ĚŝƌĞĐĐŝſŶ�ĚĞů�D/E^�͘��ĚĞŵĄƐ͕�Ă�ƉĞƐĂƌ�ĚĞ�ƋƵĞ�ĂŵďĂƐ�ĨƵĞƌŽŶ�ŝŶŝĐŝĂƟǀĂƐ�ĚĞů�
D/E^�͕�ĞǆŝƐƚĞŶ�ƉƌŽďůĞŵĂƐ�ĚĞ�ĐŽŽƌĚŝŶĂĐŝſŶ�ĞŶƚƌĞ�Ğů�^/^�Ǉ� ůĂƐ�ĞƐƚƌĂƚĞŐŝĂƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ͘��ƐŝŵŝƐŵŽ͕�Ğů�ĮŶĂŶĐŝĂ-
miento en salud otorgado por el MEF a los gobiernos regionales no se sujeta al planeamiento, prioridades, 
ŶŽƌŵĂƐ�Ǉ�ƐƵƉĞƌǀŝƐŝſŶ�ĚĞů�D/E^�͘��Ɛş͕�Ğů�ĚŝƐĞŹŽ�ŝŶƐƟƚƵĐŝŽŶĂů�ƋƵĞ�ƌĞƐƵůƚĂ�ĚĞ�ůŽƐ�ƉƌŽĐĞƐŽƐ�ĚĞ�ĚĞƐĐĞŶƚƌĂůŝǌĂĐŝſŶ�
reducen la capacidad de dirección del MINSA.
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Los retos en zonas ruraLes

�Ŷ�ůĂƐ�ǌŽŶĂƐ�ƌƵƌĂůĞƐ�ĚĞ�WĞƌƷ͕�ĚŽŶĚĞ�ĂƷŶ�ǀŝǀĞŶ�ŵĄƐ�ĚĞ�ůĂ�ĐƵĂƌƚĂ�ƉĂƌƚĞ�ĚĞ�ůŽƐ�ƉĞƌƵĂŶŽƐ͕�ĞǆŝƐƚĞ�ƵŶĂ�ĂůƚĂ�ŝŶĞƋƵŝ-
dad en atención básica, con una menor cobertura y peores resultados en atención de salud que en las zonas 
ƵƌďĂŶĂƐ͘�>Ă�ŝŵƉůĞŵĞŶƚĂĐŝſŶ�ĚĞ�ĐŽďĞƌƚƵƌĂ�ĞĨĞĐƟǀĂ�ĐŽŶƚƌŝďƵŝƌşĂ�Ă�ƐŽůƵĐŝŽŶĂƌ�ĞƐƚŽƐ�ƉƌŽďůĞŵĂƐ�;>ĂǀĂĚĞŶǌ�Ğƚ�
al., 2011). En esas áreas, es necesario equilibrar la oferta y la demanda de atención salud, así como integrar 
los esfuerzos del SIS con las necesidades de recursos humanos.

�ƵŶ�ĐƵĂŶĚŽ�ƐĞ�ŚĂŶ�ůŽŐƌĂĚŽ�ƉƌŽŐƌĞƐŽƐ�ƐŝŐŶŝĮĐĂƟǀŽƐ͕�ůŽƐ�ĞŶĨŽƋƵĞƐ�ŽƌŝĞŶƚĂĚŽƐ�Ă�ƉƌŽŵŽǀĞƌ�ůĂ�ĚĞŵĂŶĚĂ�;Ɖ͘�Ğũ͘�
Ğů�^/^�Ǉ�:hEdK^Ϳ�ĞŶĨƌĞŶƚĂŶ�ƉƌŽďůĞŵĂƐ�ĚĞ�ĚĞĮĐŝĞŶĐŝĂƐ�ĚĞ�ůĂ�ŽĨĞƌƚĂ�ĞŶ�ǌŽŶĂƐ�ƌƵƌĂůĞƐ͕�ĚŽŶĚĞ�ŚĂǇ�ƵŶĂ�ĞƐĐĂƐĞǌ�
general de profesionales y equipos (Francke y Mendoza, 2006). El esfuerzo especial por mejorar la atención 
ĞŶ�ǌŽŶĂƐ�ƌƵƌĂůĞƐ�ĚĞďĞ�ĐŽŶƐƟƚƵŝƌ�ƵŶĂ�ƉŽůşƟĐĂ�ŶĂĐŝŽŶĂů͕�ĚĞƐĂƌƌŽůůĂĚĂ�ƉŽƌ�Ğů�D/E^��ĞŶ�ĂůŝĂŶǌĂ�ĐŽŶ�ůŽƐ�ŐŽďŝĞƌ-
nos regionales y sus DIRESAS.

hŶ�ĚĞƐĂİŽ�ĐůĂǀĞ�ĞŶ�ĞƐƚĞ�ƐĞŶƟĚŽ�ĞƐ�ůŽŐƌĂƌ�ƋƵĞ�ĞŶ�ůĂƐ�ǌŽŶĂƐ�ƌƵƌĂůĞƐ�Ǉ�ƉƌŽǀŝŶĐŝĂƐ�ĂůĞũĂĚĂƐ�ŚĂǇĂ�ŵĠĚŝĐŽƐ�Ǉ�ĞŶ-
ĨĞƌŵĞƌĂƐ�ĐƵĂŶĚŽ�ƉŽƌ�ŽƚƌŽ�ůĂĚŽ�ůŽƐ�ŝŶĐĞŶƟǀŽƐ�ůŽƐ�ũĂůĂŶ�Ă�ůĂƐ�ĐŝƵĚĂĚĞƐ͘��Ŷ�ĞƐƚĂƐ�ǌŽŶĂƐ͕�ůŽƐ�ƉĂŐŽƐ�Ă�ůŽƐ�ŵĠĚŝĐŽƐ�
y otros profesionales son iguales a los de las ciudades, mientras que la calidad de vida es inferior, y las opor-
tunidades de capacitación y de trabajos adicionales son mucho menores. Así, las zonas rurales enfrentan 
ŐƌĂŶĚĞƐ�ĚŝĮĐƵůƚĂĚĞƐ�ĚĞ�ĐŽŶƚƌĂƚĂĐŝſŶ�Ǉ��ƉĞƌŵĂŶĞŶĐŝĂ͘

͎�Ɛ�ƉŽƐŝďůĞ�Ǉ�ĐŽŶǀĞŶŝĞŶƚĞ�ŝŶƚĞŐƌĂƌ�ůĂ�ƉŽůşƟĐĂ�ĚĞ�ƌĞĐƵƌƐŽƐ�ŚƵŵĂŶŽƐ�ĐŽŶ�Ğů�^/^͍�,ĂƐƚĂ�Ğů�ŵŽŵĞŶƚŽ͕�ůĂ�ƉŽůşƟĐĂ�
de recursos humanos y el SIS se han visto como cosas separadas. Sin embargo, si se quiere que el SIS sea 
ƵŶ�ŝŶƐƚƌƵŵĞŶƚŽ�ĚĞ�ŵŽĚĞƌŶŝǌĂĐŝſŶ�ĚĞ�ůĂ�ŐĞƐƟſŶ�ĚĞ�ůĂ�ĂƚĞŶĐŝſŶ�ĞŶ�ƐĂůƵĚ�ĞŶ�WĞƌƷ�ͲͲƵŶ�ŝŶƐƚƌƵŵĞŶƚŽ�ĚĞ�ŵŽ-
ĚĞƌŶŝǌĂĐŝſŶ�ƋƵĞ�ƉƵĞĚĂ�ŝŶĐůƵŝƌ�ŶƵĞǀŽƐ�ŵĞĐĂŶŝƐŵŽƐ�ĚĞ�ƉĂŐŽ�Ǉ�ŵĞũŽƌĞƐ�ŝŶĐĞŶƟǀŽƐͲͲ��ůĂ�ƉŽůşƟĐĂ�ĚĞ�ƌĞĐƵƌƐŽƐ�
ŚƵŵĂŶŽƐ�ĚĞďĞ�ĞƐƚĂƌ�ĂƌƟĐƵůĂĚĂ�Ăů�ŵŝƐŵŽ͕�ĐŽŵŽ�ƉĂƌƚĞ�ĚĞů�ĞƐĨƵĞƌǌŽ�ƌĞĨŽƌŵŝƐƚĂ͘�

>ĂƐ�ƚĂƌŝĨĂƐ�ĚĞů�^/^�ŝŶĐůƵǇĞŶ�ƷŶŝĐĂŵĞŶƚĞ�͞ĐŽƐƚŽƐ�ǀĂƌŝĂďůĞƐ͕͟ �Ǉ�ŶŽ�ĐƵďƌĞŶ�ĐŽƐƚŽƐ�ĂƐŽĐŝĂĚŽƐ�Ă�ƌĞĐƵƌƐŽƐ�ŚƵŵĂŶŽƐ�
ni equipos. Se supone que estos costos ya están considerados en otra línea del presupuesto, lo cual no es así 
en las zonas rurales. Una propuesta que podría considerarse sería establecer tarifas de pago del SIS mayores 
ƉĂƌĂ�ǌŽŶĂƐ�ƌƵƌĂůĞƐ͕�Ǉ�ƉĞƌŵŝƟƌ�ƋƵĞ�ƉĂƌƚĞ�ĚĞ�ĞƐŽƐ�ĨŽŶĚŽƐ�ĂĚŝĐŝŽŶĂůĞƐ�ƐĞĂŶ�ĚĞƐƟŶĂĚŽƐ�Ă�ŝŶĐĞŶƟǀŽƐ�ƉĂƌĂ�ůŽƐ�
ƉƌŽĨĞƐŝŽŶĂůĞƐ�ĚĞ�ůĂ�ƐĂůƵĚ͕�ƉĞƌŵŝƟĞŶĚŽ�ĚĞ�ĞƐƚĞ�ŵŽĚŽ�ĐŝĞƌƚŽ�ŵĂƌŐĞŶ�ĚĞ�ĂƵƚŽŶŽŵşĂ�ƉŽƌ�ƉĂƌƚĞ�ĚĞ�ůŽƐ�ŐŽďŝĞƌ-
ŶŽƐ�ƌĞŐŝŽŶĂůĞƐ͕�ĚĞŶƚƌŽ�ĚĞ�ƵŶĂ�ƉŽůşƟĐĂ�ŶĂĐŝŽŶĂů�ĚĞ�ƌĞĐƵƌƐŽƐ�ŚƵŵĂŶŽƐ͘��ƐƚĂ�ƉƌŽƉƵĞƐƚĂ�ĚĂƌşĂ�ƉƌŝŽƌŝĚĂĚ�Ă�ůĂƐ�
ǌŽŶĂƐ�ƌƵƌĂůĞƐ͕�ĂůŝŶĞĂŶĚŽ�ůĂ�ĚĞƐĐĞŶƚƌĂůŝǌĂĐŝſŶ�ĐŽŶ�Ğů�^/^͘�WĞƌƷ�ŚĂ�ƚĞŶŝĚŽ�ĞǆƉĞƌŝĞŶĐŝĂƐ�ƉŽƐŝƟǀĂƐ�ĞŶ�Ğů�ƉĂƐĂĚŽ�
ĐŽŶ�ŝŶĐĞŶƟǀŽƐ�Ă�ůŽƐ�ƌĞĐƵƌƐŽƐ�ŚƵŵĂŶŽƐ�ƚƌĂďĂũĂŶĚŽ�ĞŶ�ǌŽŶĂƐ�ƌƵƌĂůĞƐ͘��ů�WƌŽŐƌĂŵĂ�^ĂůƵĚ��ĄƐŝĐĂ�ƉĂƌĂ�dŽĚŽƐ�ĞŶ�
los años noventa, en el cual profesionales de salud en zonas rurales recibían bonos, fue bastante exitosa, 
ĐŽŵŽ�ůŽ�ĨƵĞƌŽŶ�ůŽƐ��>�^�ĐŽŶ�ƵŶĂ�ƉŽůşƟĐĂ�ƐŝŵŝůĂƌ͕ �ƉĞƌŽ�ĐŽŶ�ƌĞƉƌĞƐĞŶƚĂŶƚĞƐ�ĚĞ�ůĂ�ĐŽŵƵŶŝĚĂĚ�Ă�ĐĂƌŐŽ�ĚĞ�ůĂƐ�
ĐŽŶƚƌĂƚĂĐŝŽŶĞƐ�Ǉ�ƉĂŐŽƐ͘�hŶĂ�ĂůƚĞƌŶĂƟǀĂ�ƉŽĚƌşĂ�ƐĞƌ�ƵƟůŝǌĂƌ��ĂŵďĂƐ�ĞǆƉĞƌŝĞŶĐŝĂƐ�ĞǆŝƚŽƐĂƐ�ĐŽŵŽ�ďĂƐĞ�ƉĂƌĂ�ůĂ�
transferencia de fondos del SIS en función de los progresos logrados en cobertura. 
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�Ŷ�>ŝŵĂ͕�ĐƵǇĂ�ƉŽďůĂĐŝſŶ�ƐĞ�ĂĐĞƌĐĂ�Ă�ϵ�ŵŝůůŽŶĞƐ�ĚĞ�ŚĂďŝƚĂŶƚĞƐ�;ϯϬ�ƉŽƌ�ĐŝĞŶƚŽ�ĚĞů�ƚŽƚĂů�ŶĂĐŝŽŶĂůͿ͕�ůĂ�ƐŝƚƵĂĐŝſŶ�
ĞƐ�ďĂƐƚĂŶƚĞ�ĚŝĨĞƌĞŶƚĞ�Ă�ůĂ�ĚĞ�ůĂƐ�ǌŽŶĂƐ�ƌƵƌĂůĞƐ͘�>ŽƐ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ƐŝŐƵĞŶ�ĚĞƉĞŶĚŝĞŶĚŽ�ĚĞů�D/E^��Ǉ�ŚĂǇ�
ƵŶĂ�ƚƌĂŶƐŝĐŝſŶ�ĞƉŝĚĞŵŝŽůſŐŝĐĂ�ŵĄƐ�ĂǀĂŶǌĂĚĂ�;>ĂǀĂĚĞŶǌ�Ğƚ�Ăů͕͘�ϮϬϭϭͿ�ŚĂĐŝĂ�ĞŶĨĞƌŵĞĚĂĚĞƐ�ŶŽ�ƚƌĂŶƐŵŝƐŝďůĞƐ͘�
�ĚŝĐŝŽŶĂůŵĞŶƚĞ͕�ůĂ�ƉŽďůĂĐŝſŶ�ƟĞŶĞ�ŵĄƐ�ƌĞĐƵƌƐŽƐ�ĞĐŽŶſŵŝĐŽƐ͕�ƉŽƌ�ůŽ�ƋƵĞ�ůŽƐ�ƐĞŐƵƌŽƐ�Ǉ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�ƉƌŝǀĂĚŽƐ�ĞƐ-
ƚĄŶ�ŵƵĐŚŽ�ŵĄƐ�ĚĞƐĂƌƌŽůůĂĚŽƐ͘�>ĂƐ�ŵƵŶŝĐŝƉĂůŝĚĂĚĞƐ�ŚĂŶ�ĞŵƉĞǌĂĚŽ�ƚĂŵďŝĠŶ�Ă�ƉƌĞƐƚĂƌ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�ĂŵďƵůĂƚŽƌŝŽƐ�
ĞƐƉĞĐŝĂůŝǌĂĚŽƐ͕�Ăů�ĂŵƉůŝĂƌ�Ğů�ŵŽĚĞůŽ�ĚĞ�ůŽƐ�͞,ŽƐƉŝƚĂůĞƐ�ĚĞ�ůĂ�^ŽůŝĚĂƌŝĚĂĚ͕͟ �ƵŶĂ�ŶƵĞǀĂ�ĨŽƌŵĂ�ĚĞ�ĂƐŽĐŝĂĐŝſŶ�
ƉƷďůŝĐŽͲƉƌŝǀĂĚĂ�ĐŽŶ�ƉĞƋƵĞŹĂƐ�ĞŵƉƌĞƐĂƐ͘

El uso de consultas esporádicas orientadas a atender episodios agudos de enfermedad, predominante hoy 
ĞŶ�ĚşĂ͕�ĞƐ�ĂůƚĂŵĞŶƚĞ�ŝŶĞĮĐĂǌ�ĞŶ�ĞƐƚĞ�ĐŽŶƚĞǆƚŽ͘�,ĂǇ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ƉƷďůŝĐĂ�ƋƵĞ�ƐŽŶ�ďƌŝŶĚĂĚŽƐ�ƉŽƌ�ĐĞŶƚƌŽƐ�
ƋƵĞ�ƟĞŶĞŶ�ŝŶƐƵĮĐŝĞŶƚĞ�ĐĂƉĂĐŝĚĂĚ�ƉĂƌĂ�ƌĞƐƉŽŶĚĞƌ�Ă�ůĂƐ�ŶĞĐĞƐŝĚĂĚĞƐ�ĚĞ�ĚŝĂŐŶſƐƟĐŽ͘��ƐƚŽƐ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�ƚĂŵƉŽĐŽ�
ƐŽŶ�ĐĂƉĂĐĞƐ�ĚĞ�ĞŶĨŽĐĂƌƐĞ�ĞŶ�ůĂ�ĐĂƌŐĂ�ĚĞ�ĞŶĨĞƌŵĞĚĂĚ�ƉƌĞǀĂůĞĐŝĞŶƚĞ͘��>Ă�ƉŽůşƟĐĂ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ĚĞďĞ�ƌĞƐƉŽŶĚĞƌ�Ă�
ůĂ�ƚƌĂŶƐŝĐŝſŶ�ĞƉŝĚĞŵŝŽůſŐŝĐĂ�ĚĞ�>ŝŵĂ�Ǉ�Ă�ůŽƐ�ƌĞƚŽƐ�ĚĞ�ĞŶĨĞƌŵĞĚĂĚĞƐ�ĐƌſŶŝĐĂƐ�ĐŽŶ�ƉƌŽŵŽĐŝſŶ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ͕�ƉƌĞ-
vención y detección temprana, así como con esfuerzos para reorganizar las redes y los servicios de salud en 
función de estas demandas. 

�ů�ŵŝƐŵŽ�ƟĞŵƉŽ͕�ƐŝŶ�ĞŵďĂƌŐŽ͕�>ŝŵĂ�ƟĞŶĞ�ůĂ�ǀĞŶƚĂũĂ�ĚĞ�ĐŽŶƚĂƌ�ĐŽŶ�ƵŶĂ�ŐƌĂŶ�ĐĂŶƟĚĂĚ�ĚĞ�ĞƐƚĂďůĞĐŝŵŝĞŶƚŽƐ�
de salud del MINSA, EsSalud, Hospitales de la Solidaridad y otros servicios municipales y privados. El gran 
ĚĞƐĂİŽ�ĞƐƚĄ�ĞŶƚŽŶĐĞƐ�ĞŶ͗�;ĂͿ�ĂƵŵĞŶƚĂƌ� ůĂ�ƉƌŽŵŽĐŝſŶ�ĚĞ�ůĂ�ƐĂůƵĚ�ƉĂƌĂ�ĞŶĨĞƌŵĞĚĂĚĞƐ�ŶŽ�ƚƌĂƐŵŝƐŝďůĞƐ͕�;ďͿ�
ĚŝƐĞŹĂƌ�ƉƌŽŐƌĂŵĂƐ�Ǉ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ƉƷďůŝĐĂ�ƋƵĞ�ĞŶĨƌĞŶƚĞŶ�ŝŶƚĞŐƌĂůŵĞŶƚĞ�ůĂ�ĂƚĞŶĐŝſŶ�ĚĞ�ůĂƐ�ŶƵĞǀĂƐ�ĞŶĨĞƌ-
ŵĞĚĂĚĞƐ�ĐƌſŶŝĐĂƐ�ƉƌĞǀĂůĞĐŝĞŶƚĞƐ͕�ĚĞƐĚĞ�ůĂ�ĚĞƚĞĐĐŝſŶ�ƚĞŵƉƌĂŶĂ�ŚĂƐƚĂ�Ğů�ƐĞŐƵŝŵŝĞŶƚŽ�ĐŽŶƟŶƵŽ�Ă�ůŽƐ�ƉĂĐŝĞŶ-
ƚĞƐ�Ǉ�;ĐͿ�ƵƟůŝǌĂƌ�ŵƷůƟƉůĞƐ�ƉƌĞƐƚĂĚŽƌĞƐ�Ǉ�ĞƐƚĂďůĞĐĞƌ�ƵŶ�ƐŽůŽ�ĞŶƚĞ�ĐŽŵƉƌĂĚŽƌ�ĐŽŵŽ�Ğů�^/^͘
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5. La agenda pendiente

>Ă�ƉƌŝŶĐŝƉĂů�ĐƵĞƐƟſŶ�ƉŽůşƟĐĂ�ĂĐƚƵĂů�ĞƐ�Ɛŝ�Ğů�ŐŽďŝĞƌŶŽ�ƉĞƌƵĂŶŽ�ǀĂ�Ă�ĞŵƉƌĞŶĚĞƌ�ƵŶ�ĞƐĨƵĞƌǌŽ�ƐƵƐƚĂŶĐŝĂů�ƐŽƐƚĞ-
nido para mejorar la cobertura de salud, si este esfuerzo va a incluir un esquema de aseguramiento con un 
ƉĂƋƵĞƚĞ�ĚĞ�ďĞŶĞĮĐŝŽƐ�ĂŵƉůŝŽ͕�Ǉ�Ɛŝ�Ğů�^/^�ƐĞƌĄ�ůĂ�ŝŶƐƟƚƵĐŝſŶ�ƋƵĞ�ůŽ�ŝŵƉůĞŵĞŶƚĞ͘��

,ĂƐƚĂ�ĂŚŽƌĂ͕�Ğů�^/^�ŶŽ�ŚĂ�ƚĞŶŝĚŽ�Ğů�ĮŶĂŶĐŝĂŵŝĞŶƚŽ�Ǉ�ĂƉŽǇŽ�ƉŽůşƟĐŽ�ƉĂƌĂ�ĐŽŶǀĞƌƟƌƐĞ�ĞŶ�Ğů�ůşĚĞƌ�ĚĞ�ůĂ�ƌĞĨŽƌŵĂ�
ĚĞ�ƐĂůƵĚ�Ǉ�Ğů� ŝŶĐƌĞŵĞŶƚŽ�ĚĞ�ůĂ�ĐŽďĞƌƚƵƌĂ͕�Ǉ�ĂŵďŽƐ�ŽďũĞƟǀŽƐ�ŚĂŶ�ĂǀĂŶǌĂĚŽ�ůĞŶƚĂŵĞŶƚĞ͘�>Ă�ŝŶŝĐŝĂƟǀĂ�WůĂŶ�
Esperanza del nuevo gobierno ha empezado a afrontar los retos de cobertura de la carga de enfermedades 
ŶŽ�ƚƌĂŶƐŵŝƐŝďůĞƐ͕�ƉĞƌŽ�ĚĞ�ƵŶĂ�ŵĂŶĞƌĂ�ƉŽĐŽ�ƐŝƐƚĞŵĄƟĐĂ�ͲͲŶŽ�ĐŽŵŽ�ƉĂƌƚĞ�ĚĞ�ƵŶ�ƉĂƋƵĞƚĞ�ĐŽŵƉƌĞŚĞŶƐŝǀŽͲͲ�Ǉ�
no dentro del SIS.

>Ă�ƉƌĞŐƵŶƚĂ�ĨƵŶĚĂŵĞŶƚĂů�ĚĞ�ƉŽůşƟĐĂ�ĞƐƚĄ�ƌĞůĂĐŝŽŶĂĚĂ�Ă�ŽƚƌĂ͗�͎ƋƵĠ�ŚĞƌƌĂŵŝĞŶƚĂƐ�ǀĂŶ�Ă�ƵƟůŝǌĂƌƐĞ�ƉĂƌĂ�ĨŽƌƚĂ-
ůĞĐĞƌ�Ğů�ƌĞůĂĐŝŽŶĂŵŝĞŶƚŽ�ĚĞů�D/E^��ĐŽŶ�ůĂƐ��ŝƌĞĐĐŝŽŶĞƐ�ZĞŐŝŽŶĂůĞƐ�ĚĞ�^ĂůƵĚ͍�>ĂƐ�ŝŶƐƟƚƵĐŝŽŶĞƐ�ƌĞĐƚŽƌĂƐ�ĚĞ�
ƐĂůƵĚ�ĞƐƚĄŶ�ĚŝǀŝĚŝĚĂƐ�ĞŶ�ƚƌĞƐ�ďƌĂǌŽƐ�ŽƉĞƌĂƟǀŽƐ͗��ůĂƐ�ůůĂŵĂĚĂƐ��ƐƚƌĂƚĞŐŝĂƐ�^ĂŶŝƚĂƌŝĂƐ͕�Ğů�^/^�ĞŶ�Ğů�D/E^�͕�Ǉ�Ğů�
ĮŶĂŶĐŝĂŵŝĞŶƚŽ�ŚĂĐŝĂ�ůŽƐ�ŐŽďŝĞƌŶŽƐ�ƌĞŐŝŽŶĂůĞƐ�Ǉ�ƉƌŽŐƌĂŵĂƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ƉŽƌ�ƉĂƌƚĞ�ĚĞů�D�&͘ ��ů�ŶƵĞǀŽ�WůĂŶ��ƐƉĞ-
ƌĂŶǌĂ�ƉĂƌĂ�ĐĄŶĐĞƌ�ƐĞ�ďĂƐĂ�ƉƌŝŶĐŝƉĂůŵĞŶƚĞ�ĞŶ�ŽƚƌĂ�ŝŶƐƟƚƵĐŝſŶ�ĚĞů�ŐŽďŝĞƌŶŽ͕�Ğů�/ŶƐƟƚƵƚŽ�EĂĐŝŽŶĂů�ĚĞů��ĄŶĐĞƌ͘ �
Problemas de coordinación entre estos organismos debilitan la capacidad de dirección de las autoridades 
de salud.

Es perentorio pensar en una nueva forma de establecer prioridades y orientar los servicios de salud, que 
aborde una variedad de problemas de manera más comprehensiva, y promueva una rectoría nacional den-
tro del sistema descentralizado. Hace falta entonces una visión global, que integre las prioridades naciona-
ůĞƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ƉƷďůŝĐĂ�ĐŽŶ�ĂƚĞŶĐŝŽŶĞƐ�ďĂƐĂĚĂƐ�ĞŶ�ŝŶĐĞŶƟǀŽƐ�ĐůĂƌŽƐ�Ǉ�ŇĞǆŝďŝůŝĚĂĚ�Ăů�ŶŝǀĞů�ĚĞ�ĞƐƚĂďůĞĐŝŵŝĞŶƚŽƐ�
de salud. El SIS parece ser el mecanismo capaz de transformar esta visión global en realidad, porque puede 
ŝŶĐŽƌƉŽƌĂƌ�ĨĄĐŝůŵĞŶƚĞ�ĞƐƚĂƐ��ƐƚƌĂƚĞŐŝĂƐ�^ĂŶŝƚĂƌŝĂƐ�ĞŶ�ƐƵ�ƉŽůşƟĐĂ͕�ƉŽƌƋƵĞ�ƐƵƐ�ƉĂƋƵĞƚĞƐ�ĚĞ�ďĞŶĞĮĐŝŽƐ�ŝŶĐůƵǇĞŶ�
ĚŝǀĞƌƐĂƐ�ĞŶĨĞƌŵĞĚĂĚĞƐ�Ǉ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ͕�Ǉ�ƉŽƌƋƵĞ��ŝŶĐůƵǇĞ�ŝŶĐĞŶƟǀŽƐ�Ǉ�ƉĞƌŵŝƚĞ�ŇĞǆŝďŝůŝĚĂĚ�ĂĚŵŝŶŝƐƚƌĂƟǀĂ͘�

�ĞďĞ�ŝŶƐŝƐƟƌƐĞ�ĞŶ�ƵŶ�ĞŶĨŽƋƵĞ�ŵĄƐ�ŝŶƚĞŐƌĂů�ƐŽďƌĞ�ƵŶŽ�ƋƵĞ�ĐŽŶƐŝƐƚĂ�ĞŶ�ƉƌŽŐƌĂŵĂƐ�ĞƐƉĞĐŝĂůŝǌĂĚŽƐ�ĞŶĨŽĐĂĚŽƐ�
ĞŶ�ĂůŐƵŶĂƐ�ĞŶĨĞƌŵĞĚĂĚĞƐ�Ž�ĞŶ�ƉƌŽŐƌĂŵĂƐ�ǀĞƌƟĐĂůĞƐ͘�̂ ŝ�ďŝĞŶ�ůŽƐ�ƉƌŽŐƌĂŵĂƐ�ǀĞƌƟĐĂůĞƐ�ƉĂƌĞĐĞŶ�ŽďƚĞŶĞƌ�ƌĞƐƵů-
ƚĂĚŽƐ�ƉŽƐŝƟǀŽƐ͕�ĞŶ�ƌĞĂůŝĚĂĚ�ƚĞƌŵŝŶĂŶ�ƐŝĞŶĚŽ�ŝŶĞĮĐŝĞŶƚĞƐ�ƉŽƌƋƵĞ�ƐſůŽ�ĞƐƚĄŶ�ĚŝƌŝŐŝĚŽƐ�Ă�ƵŶ�ƉŽƌĐĞŶƚĂũĞ�ďĂƐƚĂŶ-
te pequeño de la carga de enfermedad, y porque incurren en deseconomías de escala en una “producción 
ĐŽŶũƵŶƚĂ͕͟ �ĐŽŵŽ�ůĂ�ƋƵĞ�ƉƌĞǀĂůĞĐĞ�ĞŶ�ůŽƐ�ĞƐƚĂďůĞĐŝŵŝĞŶƚŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ͘��ĚĞŵĄƐ͕�ĞƐƚŽƐ�ƉƌŽŐƌĂŵĂƐ�ƵƟůŝǌĂŶ�ĚŝƐƟŶ-
ƚŽƐ�ŵĞĐĂŶŝƐŵŽƐ�ĚĞ�ƐƵƉĞƌǀŝƐŝſŶ�Ǉ�ĮŶĂŶĐŝĂŵŝĞŶƚŽ͕�ĂƵŵĞŶƚĂŶĚŽ�ůĂ�ĐĂƌŐĂ�ĂĚŵŝŶŝƐƚƌĂƟǀĂ�ĞŶ�ůŽƐ�ƉƌŽĨĞƐŝŽŶĂůĞƐ�
de salud.

>ŽƐ�ĐĂŵďŝŽƐ�ĚĞ�ƉŽůşƟĐĂ�ĚĞďĞŶ�ǀĞŶŝƌ�ĂĐŽŵƉĂŹĂĚŽƐ�ĚĞ�ƵŶ�ŐƌĂŶ�ĞƐĨƵĞƌǌŽ�ƉŽƌ�ĨŽƌƚĂůĞĐĞƌ�ůĂƐ�ĐĂƉĂĐŝĚĂĚĞƐ�ƚĠĐ-
ŶŝĐĂƐ�ĚĞů�D/E^��Ǉ�ĚĞů� ^/^͘� >Ă� ƌĞǀŝƐŝſŶ�ĚĞ� ůĂƐ�ƉƌŝŽƌŝĚĂĚĞƐ�ĞŶ� ƐĂůƵĚ͕�Ğů�ĚŝƐĞŹŽ�ĚĞ� ŝŶƚĞƌǀĞŶĐŝŽŶĞƐ�ĞĨĞĐƟǀĂƐ�
ĂƌƟĐƵůĂŶĚŽ�ůŽƐ�ĚŝƐƟŶƚŽƐ�ŶŝǀĞůĞƐ�ĚĞ�ĂƚĞŶĐŝſŶ͕�ůĂ�ĂŵƉůŝƚƵĚ�Ǉ�ƉƌŽĨƵŶĚŝĚĂĚ�ĚĞ�ůŽƐ�ƉĂƋƵĞƚĞƐ�ĚĞ�ďĞŶĞĮĐŝŽƐ͕�ůĂ�
ĂƉůŝĐĂĐŝſŶ�ĚĞ�ŝŶĐĞŶƟǀŽƐ�Ăů�ƉĞƌƐŽŶĂů͕�Ǉ�ŶƵĞǀŽƐ�ŵĞĐĂŶŝƐŵŽƐ�ĚĞ�ƉĂŐŽ͕�ƐŽŶ�ĂůŐƵŶĂƐ�ĚĞ�ůĂƐ�ĐƵĞƐƟŽŶĞƐ�ƋƵĞ�ŵĞ-
recen mayor atención.
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>Ă�ƌĞĐƚŽƌşĂ�ĚĞů�D/E^��ĞŶ�ƌĞůĂĐŝſŶ�ĐŽŶ�ůĂ�ƐĂůƵĚ�ƉƷďůŝĐĂ�ĞƐ�ĂƷŶ�ĚĠďŝů͕�Ǉ�ůŽ�ĞƐ�ƉĂƌƟĐƵůĂƌŵĞŶƚĞ�ĞŶ�ůĂ�ƉƌŽŵŽĐŝſŶ�
ĚĞ�ƉŽůşƟĐĂƐ�ƋƵĞ�ƉƌŽƉƵŐŶĞŶ�ĐĂŵďŝŽƐ�ĚĞ�ĐŽŵƉŽƌƚĂŵŝĞŶƚŽ�ĚĞ�ůŽƐ�ĚŝǀĞƌƐŽƐ�ĂŐĞŶƚĞƐ͕�ŝŶĐůƵǇĞŶĚŽ�ŝŶĚŝǀŝĚƵŽƐ�Ǉ�
ĨĂŵŝůŝĂƐ͕�ĞŵƉƌĞƐĂƐ͕�ĐŽŵƵŶŝĚĂĚĞƐ͕�ĞƐĐƵĞůĂƐ�Ğ�ŝŶƐƟƚƵĐŝŽŶĞƐ͘��Ŷ�ĐƵĂŶƚŽ�Ă�ůĂ�ŽĨĞƌƚĂ�ĚĞ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ͕�ĞǆŝƐƚĞ�
ƵŶĂ�ŝŶĨƌĂĞƐƚƌƵĐƚƵƌĂ�ďĄƐŝĐĂ�ĞŶ�Ğů�ƉƌŝŵĞƌ�ŶŝǀĞů�ĚĞ�ĂƚĞŶĐŝſŶ͕�ƉĞƌŽ�ĐŽŶ�ƉŽĐĂ�ĐĂƉĂĐŝĚĂĚ�ƌĞƐŽůƵƟǀĂ͕�ůŽ�ƋƵĞ�ůůĞǀĂ�Ă�
ƵŶ�ƐĞƌŝŽ�ĚĠĮĐŝƚ�ĚĞ�ĐŽďĞƌƚƵƌĂ�ĞŶ�Ğů�ĄƌĞĂ�ƌƵƌĂů�Ǉ�Ă�ƋƵĞ�ůŽƐ�ŚŽƐƉŝƚĂůĞƐ�ĞŶ�ůĂƐ�ĐŝƵĚĂĚĞƐ�ĚĞĚŝƋƵĞŶ�ďƵĞŶĂ�ƉĂƌƚĞ�ĚĞ�
sus recursos a consultas de medicina general.

El principal problema de la atención de salud en zonas rurales alejadas y pobres radica en la escasez de 
ƌĞĐƵƌƐŽƐ�ŚƵŵĂŶŽƐ�Ǉ�ĞŶ�ůĂ�ĂƵƐĞŶĐŝĂ�ĚĞ�ŝŶĐĞŶƟǀŽƐ�ƉĂƌĂ�Ğů�ƉĞƌƐŽŶĂů͘�>ŽƐ�ŽƚƌŽƐ�ƉƌŽďůĞŵĂƐ�ƐŽŶ�ůĂ�ƉƌŽǀŝƐŝſŶ�ĚĞ�
ŝŶƐƵŵŽƐ�Ǉ�ůĂ�ƌĞŶŽǀĂĐŝſŶ�Ǉ�ŵĂŶƚĞŶŝŵŝĞŶƚŽ�ĚĞ�ůŽƐ�ĞƋƵŝƉŽƐ͕�ĂŵďŽƐ�ĚĞďŝĚŽƐ�Ă�ĐƵĞƐƟŽŶĞƐ�ĂƐŽĐŝĂĚĂƐ�Ăů�ĚĠĮĐŝƚ�
ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚĂů͕�ŵĂǇŽƌĞƐ�ĐŽƐƚŽƐ�Ǉ�ƟĞŵƉŽƐ�ĞŶ�ƚƌĂŶƐƉŽƌƚĞ͕�Ǉ�ĚŝĮĐƵůƚĂĚĞƐ�ĞŶ�ŵŽŶŝƚŽƌĞŽ�Ǉ�ƐƵƉĞƌǀŝƐŝſŶ�ƐŽďƌĞ�ůŽƐ�
mecanismos legales de transparencia y rendición de cuentas en zonas rurales. 

�Ŷ�ĞƐƚĞ�ĐŽŶƚĞǆƚŽ͕�Ğů�^/^�ĨĂǀŽƌĞĐĞ�ůĂ�ƌĞĐƚŽƌşĂ�ĞŶ�ƐĂůƵĚ�ƉƷďůŝĐĂ�ƉƌŝŽƌŝǌĂŶĚŽ�ůŽƐ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ƋƵĞ�ĞƐƚĄŶ�
ŝŶĐůƵŝĚŽƐ�ĞŶ�ƐƵ�ƉĂƋƵĞƚĞ�ĚĞ�ďĞŶĞĮĐŝŽƐ�Ǉ�ƌĞĚƵĐŝĞŶĚŽ�ůĂƐ�ďĂƌƌĞƌĂƐ�ĞĐŽŶſŵŝĐĂƐ�ƋƵĞ�ĂĨĞĐƚĂŶ�ŶĞŐĂƟǀĂŵĞŶƚĞ�Ă�
la cobertura. Otorgar fondos para una población pobre focalizada ayuda a fortalecer la atención primaria, 
ĂƵŶƋƵĞ�ĮŶĂůŵĞŶƚĞ�ĚĞƉĞŶĚĞ�ĚĞů�ĚŝƐĞŹŽ�Ǉ�ůĂ�ŐĞƐƟſŶ�ĚĞů�ƉĂƋƵĞƚĞ�ĚĞ�ďĞŶĞĮĐŝŽƐ͘��ů�^/^�ĂǇƵĚĂ�Ă�ĚĂƌ�ŇĞǆŝďŝůŝĚĂĚ�
Ă�ůĂ�ŐĞƐƟſŶ�ĚĞ�ƌĞĚĞƐ�ĚĞ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ͕�ƉĞƌŽ�ůŽƐ�ƐŝƐƚĞŵĂƐ�ĂĚŵŝŶŝƐƚƌĂƟǀŽƐ�Ǉ�ůĂƐ�ŝŶƐƟƚƵĐŝŽŶĞƐ�ƉŽůşƟĐĂƐ�ƟĞŶĚĞŶ�Ă�
reforzar la prioridad de las ciudades en desmedro de las zonas rurales.

,ĂǇ�ĚŽƐ�ĨĂĐƚŽƌĞƐ�ĐƌşƟĐŽƐ�ŶĞĐĞƐĂƌŝŽƐ�ĞŶ�Ğů�ĄƌĞĂ�ĚĞ�ůĂ�ƐĂůƵĚ�ƉƷďůŝĐĂ�Ǉ�ůĂ�ĂƚĞŶĐŝſŶ�ƉƌŝŵĂƌŝĂ͗�;ĂͿ�ůĂ�ĂƌƟĐƵůĂĐŝſŶ�
ĞŶƚƌĞ�Ğů�^/^�Ǉ�ůĂƐ��ƐƚƌĂƚĞŐŝĂƐ�ĚĞ�^ĂůƵĚ͕�ĂƐş�ĐŽŵŽ�ĐŽŶ�ŽƚƌŽƐ�ƉƌŽŐƌĂŵĂƐ�ƐŽĐŝĂůĞƐ�ƋƵĞ�ƟĞŶĞŶ�ŝŵƉĂĐƚŽ�ĞŶ�ůĂ�ƐĂůƵĚ͕�
ĐŽŵŽ�:hEdK^͕�Ǉ�;ďͿ�ůĂ�ĞǆŝƐƚĞŶĐŝĂ�ĚĞ�ŵĞĐĂŶŝƐŵŽƐ�ĚĞ�ĮŶĂŶĐŝĂŵŝĞŶƚŽ�Ǉ�ƉĂŐŽ�ƋƵĞ�ĞƐƚĂďůĞǌĐĂŶ�ŝŶĐĞŶƟǀŽƐ�ƉĂƌĂ�
ůĂ�ƉƌŽŵŽĐŝſŶ�Ǉ�ƉƌĞǀĞŶĐŝſŶ�ĚŝƌŝŐŝĚŽƐ�Ă�ůĂƐ�ǌŽŶĂƐ�ƌƵƌĂůĞƐ�Ǉ�ƉŽďƌĞƐ͘�ZĞƐƉŽŶĚĞƌ�Ă�ĞƐƚŽƐ�ĚŽƐ�ƌĞƚŽƐ�ƉĞƌŵŝƟƌĄ�ƋƵĞ�
el SIS se enfoque prioritariamente en la atención primaria y en la realidad epidemiológica actual. Asimismo, 
ĚĞďĞŶ�ŝŵƉůĞŵĞŶƚĂƌƐĞ�ŝŶĐĞŶƟǀŽƐ�ƉĂƌĂ�Ğů�ƉĞƌƐŽŶĂů͕�Ǉ�ƐĞ�ĚĞďĞŶ�ŽƌŐĂŶŝǌĂƌ�ůĂƐ�ƌĞĚĞƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ƉĂƌĂ�ƋƵĞ�ƉƵĞĚĂŶ�
proporcionar detección temprana, seguimiento y atención especializada y hospitalaria cuando sea necesa-
rio.
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�ů�^/^�ƉƵĞĚĞ�ƐĞƌ�ŝŶƐƚƌƵŵĞŶƚĂů�ĞŶ�ůĂ�ŝŵƉůĞŵĞŶƚĂĐŝſŶ�ĚĞ�ƌĞĨŽƌŵĂƐ�ŝŵƉŽƌƚĂŶƚĞƐ�Ǉ�ĚĞ�ĞƐƚĂ�ŵĂŶĞƌĂ�ĐŽŶǀĞƌƟƌƐĞ�
ĞŶ�ůĂ�ǀşĂ�ƉĂƌĂ�ĞƐƚĂďůĞĐĞƌ�ŝŶĐĞŶƟǀŽƐ�Ă�ŵĞũŽƌĂƐ�ĞŶ�ůĂ�ĐŽďĞƌƚƵƌĂ�Ǉ�ĞŶ�ůĂ�ĞĮĐŝĞŶĐŝĂ�ĚĞů�ƐŝƐƚĞŵĂ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ͘�^ŝŶ�
embargo, en la actualidad, el poder de la rectoría del SIS es débil. En efecto, los mecanismos de pago del 
^/^�ŶŽ�ďƌŝŶĚĂŶ�ŝŶĐĞŶƟǀŽƐ�ƐƵĮĐŝĞŶƚĞƐ�Ǉ�ďŝĞŶ�ŽƌŝĞŶƚĂĚŽƐ͘��ĚĞŵĄƐ͕��Ğů�^/^�ŽƚŽƌŐĂ�ƵŶĂ�ĂƵƚŽŶŽŵşĂ�ůŝŵŝƚĂĚĂ�Ă�ůĂƐ�
redes y establecimientos, sin consignar con claridad las responsabilidades económicas de las DIRESAS, y su 
ĐĂƉĂĐŝĚĂĚ�ĚĞ�ŵŽŶŝƚŽƌĞŽ�Ǉ�ƵƐŽ�ĚĞ�ůĂ�ŝŶĨŽƌŵĂĐŝſŶ�ĞƐ�ĚĞĮĐŝĞŶƚĞ͘�

WĂƌĂ�ƌĞƐŽůǀĞƌ�ĞƐƚŽƐ�ƉƌŽďůĞŵĂƐ�ĚĞ�ŝŶĐĞŶƟǀŽƐ͕�ĞƐ�ƉƌĞĐŝƐŽ�ĚĞĮŶŝƌ�ŵĞũŽƌ�Ğů�ƌŽů�ƋƵĞ�ĚĞďĞ�ĚĞƐĞŵƉĞŹĂƌ�Ğů�^/^�ĞŶ�
ƌĞůĂĐŝſŶ�ĐŽŶ�Ğů�D/E^��Ǉ�ůĂƐ��/Z�^�^͘��ů�ƌĞƚŽ�ĞƐ�ĞƐƚĂďůĞĐĞƌ�ŵĞĐĂŶŝƐŵŽƐ�ĚĞ�ŐĞƐƟſŶ�ĞŶ�ůĂƐ�ƌĞŐŝŽŶĞƐ�ƌƵƌĂůĞƐ͕�
ĞŶ�ƚĠƌŵŝŶŽƐ�ĚĞ�ĞĮĐŝĞŶĐŝĂ�Ǉ�ĞĮĐĂĐŝĂ͕�Ǉ�ĂƐĞŐƵƌĂƌ�ƋƵĞ�ůŽƐ�ŝŶĐĞŶƟǀŽƐ�ĚĞů�^/^�ƉƌŝŽƌŝĐĞŶ�ůĂ�ĂƚĞŶĐŝſŶ�ƉƌŝŵĂƌŝĂ�Ǉ�
lleguen a los establecimientos. Por otro lado, el MEF y el MINSA deben ver al SIS como un instrumento 
ĨƵŶĚĂŵĞŶƚĂů�ƉĂƌĂ�ŵĞũŽƌĂƌ�ůĂ�ƌĞůĂĐŝſŶ�ĞŶƚƌĞ�ůĂƐ�ƉŽůşƟĐĂƐ�ŶĂĐŝŽŶĂůĞƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�Ǉ�ůĂƐ��/Z�^�^͕�ƵƐĂƌůŽ�ĐŽŵŽ�Ğů�
ǀĞŚşĐƵůŽ�ŝŶƚĞŐƌĂĚŽƌ�ĚĞ�ůŽƐ�ĚŝĨĞƌĞŶƚĞƐ�ƉƌŽŐƌĂŵĂƐ�ǀŝŶĐƵůĂĚŽƐ�Ă�ůĂƐ�ŝŶŝĐŝĂƟǀĂƐ�ĚĞů�WƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�ƉŽƌ�ZĞƐƵůƚĂĚŽƐ�
Ǉ�ůĂƐ��ƐƚƌĂƚĞŐŝĂƐ�^ĂŶŝƚĂƌŝĂƐ͕��Ǉ�ĐŽŵŽ�ƉƌŽŵŽƚŽƌ�ĚĞ�ŵŽĚĞƌŶŝǌĂĐŝſŶ�ĚĞ�ůĂ�ŐĞƐƟſŶ�ƐĂŶŝƚĂƌŝĂ�Ă�ŶŝǀĞů�ŶĂĐŝŽŶĂů͘

WŽƌ�ƷůƟŵŽ͕�ĞƐ�ƉƌĞĐŝƐŽ�ĚĞƐĂƌƌŽůůĂƌ�Ğů�ƉĂƉĞů�ĚĞů�^/^�ĐŽŵŽ�ƵŶ�ĂƐĞŐƵƌĂĚŽƌ͕ �ƋƵĞ�ƉƌŽŵƵĞǀĂ�ƵŶĂ�ĐŽŵƉĞƚĞŶĐŝĂ�
ĂĚŵŝŶŝƐƚƌĂĚĂ�Ǉ�ĂƌƟĐƵůĞ�ůĂ�ŽĨĞƌƚĂ�ĚŝǀĞƌƐĂ�ĚĞ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�ƉƷďůŝĐŽƐ͕�ĚĞ�ůĂ�ƐĞŐƵƌŝĚĂĚ�ƐŽĐŝĂů͕�ŵƵŶŝĐŝƉĂů�Ǉ�ƉƌŝǀĂĚĂ͕�
brindando intervenciones priorizadas a los pobres con una estrategia de contención de costos.

FocaLización, identiFicación y aFiLiación de BeneFiciarios

�ů�ŵĞĐĂŶŝƐŵŽ�ĚĞ�ĨŽĐĂůŝǌĂĐŝſŶ�ĚĞů�^/^�ƐĞ�ďĂƐĂ�ĨƵŶĚĂŵĞŶƚĂůŵĞŶƚĞ�ĞŶ�ůĂ�ĂƉůŝĐĂĐŝſŶ�ĚĞ�ƵŶĂ�ĮĐŚĂ�ĚĞ�ĞǀĂůƵĂĐŝſŶ�
ƐŽĐŝŽĞĐŽŶſŵŝĐĂ�ĞŶ�ůŽƐ�ĞƐƚĂďůĞĐŝŵŝĞŶƚŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ͘��ƐƚĞ�ƉƌŽĐĞĚŝŵŝĞŶƚŽ͕�ĂƉĂƌƚĞ�ĚĞ�ƐĞƌ�ƉŽĐŽ�ĞĮĐŝĞŶƚĞ͕�ĐŽŶƐ-
ƟƚƵǇĞ�ƵŶĂ�ĐĂƌŐĂ�ĞŶ�ůĂƐ�ĐĂƉĂĐŝĚĂĚĞƐ�Ǉ�ƉƌŽĐĞƐŽƐ�ĂĚŵŝŶŝƐƚƌĂƟǀŽƐ�ĚĞ�ůŽƐ�ĞƐƚĂďůĞĐŝŵŝĞŶƚŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ͘�>Ă�ŵĞũŽƌ�
ĂůƚĞƌŶĂƟǀĂ�ĞƐ�ƵŶ�ƐŝƐƚĞŵĂ�ƷŶŝĐŽ�ĚĞ�ĨŽĐĂůŝǌĂĐŝſŶ�ƉĂƌĂ�ƚŽĚŽƐ�ůŽƐ�ƉƌŽŐƌĂŵĂƐ�ƐŽĐŝĂůĞƐ͘�^ŝ�ďŝĞŶ�ĞƐƚĂ�ĂůƚĞƌŶĂƟǀĂ�;Ğů�
Sistema de Focalización de Hogares [SISFOH]) ya ha sido aprobada, su aplicación ha avanzado lentamente, 
sobre todo en las grandes ciudades, donde la focalización individual resulta más necesaria.  

�ů�^/^&K,�ƉŽĚƌşĂ�ŵĞũŽƌĂƌ�ƐƵƐƚĂŶĐŝĂůŵĞŶƚĞ�ůŽƐ�ŵĞĐĂŶŝƐŵŽƐ�ƉĂƌĂ�ƌĞǀŝƐĂƌ�Ǉ�ĂĐƚƵĂůŝǌĂƌ�ůĂƐ�ĂĮůŝĂĐŝŽŶĞƐ�Ăů�^/^͕�
ŝŶĐůƵǇĞŶĚŽ�ůŽƐ�ĐĂƐŽƐ�ĞŶ�ƋƵĞ�ĞŶĨĞƌŵĞĚĂĚĞƐ�ĐĂƚĂƐƚƌſĮĐĂƐ�ƉƵĞĚĂŶ�ůůĞǀĂƌ�Ă�ĨĂŵŝůŝĂƐ�Ă�ƵŶĂ�ƐŝƚƵĂĐŝſŶ�ĚĞ�ƉŽďƌĞǌĂ͘�
WŽƌ�ůŽ�ƚĂŶƚŽ͕�Ğů�^/^&K,�ƉƵĞĚĞ�ƐĞƌ�ŵĞũŽƌĂĚŽ�Ɛŝ�ƐĞ�ŝŶĐůƵǇĞ�ƵŶ�ŵĞĐĂŶŝƐŵŽ�ƉĂƌĂ�ŝĚĞŶƟĮĐĂƌ�ĐĂƐŽƐ�ĚĞ�ĨĂŵŝůŝĂƐ�ĐŽŶ�
ƉƌŽďůĞŵĂƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ƋƵĞ�ƉƵĞĚĂŶ�ŝŵƉůŝĐĂƌ�ĐŽƐƚŽƐ�ĐĂƚĂƐƚƌſĮĐŽƐ͕�Ǉ�ƵŶ�ŵĞĐĂŶŝƐŵŽ�ƐƵďƐĞĐƵĞŶƚĞ�ƉĂƌĂ�ƌĞĐůĂƐŝĮ-
carlos como pobres y en necesidad de ayuda económica u otra protección social.

Asimismo, en un contexto de restricción de recursos y presupuesto, la preasignación de topes presupues-
tales para regiones y hospitales puede ser usada como una medida explícita para mejorar la focalización y 
ĞƐƚĂďůĞĐĞƌ�ŵĄƐ�ĐůĂƌĂŵĞŶƚĞ�ƌĞƐƉŽŶƐĂďŝůŝĚĂĚĞƐ�ĚĞ�ŐĞƐƟſŶ�ĚĞƐĐĞŶƚƌĂůŝǌĂĚĂƐ�ĚĞů�ĞƐƋƵĞŵĂ�ĚĞ�ƐĞŐƵƌŽ͘��Ɛş͕�ƐĞ�
debería entonces priorizar el presupuesto para las regiones más pobres y para la atención primaria.
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La adMinistración de Fondos púBLicos y eL Manejo presupues-
taL en eL sis

No hay mecanismos para priorizar transparentemente la asignación de fondos al SIS, asegurando al mismo 
ƟĞŵƉŽ�ƵŶ�ĞƋƵŝůŝďƌŝŽ�ĞŶƚƌĞ�Ğů�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�Ǉ�ůĂƐ�ĚĞŵĂŶĚĂƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ͘��ƵĂŶĚŽ�ĞƐƚĞ�ĞƋƵŝůŝďƌŝŽ�ŶŽ�ƐĞ�ůŽŐƌĂ͕�Ğů�ƌĂ-
ĐŝŽŶĂŵŝĞŶƚŽ�ƐĞ�ƉƌŽĚƵĐĞ�ĞŶ�ĨŽƌŵĂ�ŶŽ�ƉůĂŶŝĮĐĂĚĂ�Ǉ�ĚŝƐĐƌĞĐŝŽŶĂů͘�^ƵƌŐĞŶ�ƚĂŵďŝĠŶ�ŽƚƌŽƐ�ƉƌŽďůĞŵĂƐ͘�>ĂƐ�ƚĂƌŝĨĂƐ�
del SIS no cubren los costos de infraestructura, equipos y personal, los cuales son cubiertos por otras líneas 
ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚĂůĞƐ͕�Ǉ�ŶŽ�ƐŽŶ�ŶĞĐĞƐĂƌŝĂŵĞŶƚĞ�ƉůĂŶŝĮĐĂĚĂƐ�ĚĞ�ĂĐƵĞƌĚŽ�Ă�ůĂƐ�ŶĞĐĞƐŝĚĂĚĞƐ͘��Ŷ�ŵƵĐŚĂƐ�ƌĞŐŝŽŶĞƐ�ĚĞů�
ƉĂşƐ͕��ƐŽďƌĞ�ƚŽĚŽ�ĞŶ�ǌŽŶĂƐ�ƌƵƌĂůĞƐ͕�ĞǆŝƐƚĞŶ�ƐĞƌŝĂƐ�ĚĞĮĐŝĞŶĐŝĂƐ�ĞŶ�ŝŶĨƌĂĞƐƚƌƵĐƚƵƌĂ͕�ĞƋƵŝƉŽƐ�Ǉ�ƉĞƌƐŽŶĂů͕�ůŽ�ƋƵĞ�
ƌĞƋƵŝĞƌĞ�ĐŽŶƚƌĂƚĂƌ�ĞƐƚĂďůĞĐŝŵŝĞŶƚŽƐ�ƉĂƌĂ�ĂƚĞŶĚĞƌ�ůĂ�ĚĞŵĂŶĚĂ�ĂĚŝĐŝŽŶĂů͘�>ŽƐ�ĐŽƐƚŽƐ�ĚŝĨĞƌĞŶĐŝĂůĞƐ�ƋƵĞ�ĞǆŝƐƚĞŶ�
ĞŶƚƌĞ�ǌŽŶĂƐ�ƵƌďĂŶĂƐ�Ǉ�ƌƵƌĂůĞƐ�ĚŝĮĐƵůƚĂŶ�ƚĂŵďŝĠŶ�ůĂ�ĂŵƉůŝĂĐŝſŶ�ĚĞ�ůĂ�ĐŽďĞƌƚƵƌĂ�ĞŶ�ǌŽŶĂƐ�ƌƵƌĂůĞƐ͘

&ŝŶĂůŵĞŶƚĞ͕�ĚĞďŝĚŽ�Ă�ƋƵĞ�ůŽƐ�ĨŽŶĚŽƐ�ĚĞů�^/^�ƐĞ�ƚƌĂŶƐĮĞƌĞŶ�Ă�ƵŶŝĚĂĚĞƐ�ĞũĞĐƵƚŽƌĂƐ�ƋƵĞ�ƉƵĞĚĞŶ�ƐĞƌ�ĚŝƐƚĂŶƚĞƐ�
de establecimientos de salud y estar centrados en hospitales, estos pueden sólo ayudar de manera marginal 
ĞŶ�ĚĂƌ�ŵĄƐ�ĂƵƚŽŶŽŵşĂ�Ă�ůĂƐ�ƌĞĚĞƐ�ĚĞ�ĂƚĞŶĐŝſŶ�ƉƌŝŵĂƌŝĂ͕�ůŽ�ƋƵĞ�ůŝŵŝƚĂ�ůĂ�ĨƵĞƌǌĂ�ĚĞ�ůŽƐ�ŝŶĐĞŶƟǀŽƐ�ƋƵĞ�ƉƵĞĚĞ�
contener la forma de pago.

>ŽƐ�ƌĞƚŽƐ�ƉƌŝŶĐŝƉĂůĞƐ�ĞŶ�ĞƐƚĂ�ĄƌĞĂ�ƐŽŶ�ůŽƐ�ƐŝŐƵŝĞŶƚĞƐ͗�;ĂͿ�ƌĞǀŝƐĂƌ�ůĂƐ�ƚĂƌŝĨĂƐ�ĚĞů�^/^�ĚĞ�ŵĂŶĞƌĂ�ƋƵĞ�ŝŶĐůƵǇĂŶ�
ĐŽƐƚŽƐ�ŵĂǇŽƌĞƐ�ĞŶ�ǌŽŶĂƐ�ƌƵƌĂůĞƐ͕�ƋƵĞ�ƚŽŵĞŶ�ĞŶ�ĐŽŶƐŝĚĞƌĂĐŝſŶ�ůĂƐ�ĚĞĮĐŝĞŶĐŝĂƐ�ĞŶ�ŝŶĨƌĂĞƐƚƌƵĐƚƵƌĂ͕�ĞƋƵŝƉŽ�
y personal existentes; (b) establecer nuevos mecanismos de entrega de los fondos, como el sistema de 
�>�^͕�Ğů�ĐƵĂů�ŽƚŽƌŐĂƌşĂ�ŵĂǇŽƌ�ŇĞǆŝďŝůŝĚĂĚ�Ă�ůĂƐ�ƌĞĚĞƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�Ǉ�ĞƐƚĂďůĞĐŝŵŝĞŶƚŽƐ�ĚĞ�ĂƚĞŶĐŝſŶ�ƉƌŝŵĂƌŝĂ�ĞŶ�
ƐƵ�ŐĞƐƟſŶ͕�ƌĞĨŽƌǌĂŶĚŽ�Ăů�ŵŝƐŵŽ�ƟĞŵƉŽ�ůŽƐ�ŝŶĐĞŶƟǀŽƐ�Ăů�ůŽŐƌŽ�ĚĞ�ƌĞƐƵůƚĂĚŽƐ�ƐĂŶŝƚĂƌŝŽƐ�Ǉ�ƉƌŽŵŽǀŝĞŶĚŽ�ůĂ�
ƉĂƌƟĐŝƉĂĐŝſŶ�ĐŝƵĚĂĚĂŶĂ͕�Ǉ�;ĐͿ�ƉĞƌŵŝƟƌ�ƋƵĞ�ůŽƐ�ĨŽŶĚŽƐ�ĚĞů�^/^�ƐĞ�ƵƟůŝĐĞŶ�ĞŶ�ŝŶĐĞŶƟǀŽƐ�ĞƐƉĞĐŝĂůĞƐ�Ăů�ƉĞƌƐŽŶĂů͕�
especialmente en zonas rurales.
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gestión deL paquete de BeneFicios deL sis

�Ŷ�ůĂ�ĂĐƚƵĂůŝĚĂĚ͕��Ğů�ƉůĂŶ�ĚĞ�ďĞŶĞĮĐŝŽƐ�ĚĞů�^/^�ŶŽ�ƟĞŶĞ�ƉƌŽĐĞĚŝŵŝĞŶƚŽƐ�ĚĞĮŶŝĚŽƐ�ƉĂƌĂ�ƐƵ�ƌĞǀŝƐŝſŶ͕�ŶŽ�ĞƐƚĄ�
ďĂƐĂĚŽ�ĞŶ�ĞƐƚƵĚŝŽƐ�ĚĞ�ĐŽƐƚŽ�Ž�ĐĄůĐƵůŽƐ͕�Ǉ�ŶŽ�ŝŶĐůƵǇĞ�ůĂ�ƉĂƌƟĐŝƉĂĐŝſŶ�ĚĞ�ůĂ�ƐŽĐŝĞĚĂĚ�Đŝǀŝů�Ž�Ğů��ƐƚĂĚŽ�ĞŶ�ƐƵ�
ĚŝƐĐƵƐŝſŶ�Ž�ĂƉƌŽďĂĐŝſŶ͘��ĚĞŵĄƐ͕�ŚĂǇ�ƉŽĐĂ�ĐŽƌƌĞƐƉŽŶĚĞŶĐŝĂ�ĞŶƚƌĞ�Ğů�ƉůĂŶ�ĚĞ�ďĞŶĞĮĐŝŽƐ�Ǉ�Ğů�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ͘�

�Ŷ�ĞƐƚĞ�ƐĞŶƟĚŽ͕�ĞƐ�ƉƌĞĐŝƐŽ�ĂũƵƐƚĂƌ�Ğů�ƉůĂŶ�ĚĞ�ďĞŶĞĮĐŝŽƐ�ĚĞů�^/^�ƉĂƌĂ�ƋƵĞ�ƌĞŇĞũĞ�ůŽƐ�ĐĂŵďŝŽƐ�ĞƉŝĚĞŵŝŽůſŐŝĐŽƐ�
ŽĐƵƌƌŝĚŽƐ�ĞŶ�WĞƌƷ͕�Ǉ�ƉŽƌ�ůŽ�ƚĂŶƚŽ�ĚĞďĞ�ŝŶĐůƵŝƌ�ĚĞ�ŵĂŶĞƌĂ�ŝŶƚĞŐƌĂů�ůĂ�ƉƌĞǀĞŶĐŝſŶ�ƉƌŝŵĂƌŝĂ�Ǉ�ƐĞĐƵŶĚĂƌŝĂ�ĚĞ�
ĞŶĨĞƌŵĞĚĂĚĞƐ�ŶŽ�ƚƌĂƐŵŝƐŝďůĞƐ͘��ů�ŵŝƐŵŽ�ƟĞŵƉŽ͕�Ğů�ƉĂƋƵĞƚĞ�ĚĞ�ďĞŶĞĮĐŝŽƐ�ĚĞů�^/^�ĚĞďĞ�ĐŽŶƐŝĚĞƌĂƌ�ůĂƐ�ĚŝĨĞ-
ƌĞŶĐŝĂƐ�ƌĞŐŝŽŶĂůĞƐ�ĞŶ�ĐƵĂŶƚŽ�Ă�ƉĞƌĮůĞƐ�ĞƉŝĚĞŵŝŽůſŐŝĐŽƐ͕�ĐĂƉĂĐŝĚĂĚĞƐ�ĚĞ�ŽĨĞƌƚĂ͕�ĚĞŵĂŶĚĂ�Ǉ�ĐŽƐƚŽƐ͘

WĂƌĂ�ůĂ�ŐĞƐƟſŶ�ĚĞ�ƉůĂŶ�ĚĞ�ďĞŶĞĮĐŝŽƐ�ĞƐ�ŶĞĐĞƐĂƌŝĂ�ƵŶĂ�ŵĂǇŽƌ�ĐŽŽƌĚŝŶĂĐŝſŶ͕�ŵĞĚŝĂŶƚĞ�ƵŶ�ĐŽŵŝƚĠ�ĞƐƉĞĐŝĂů�
compuesto por representantes del MINSA, el SIS y el MEF. El comité debe asegurar un presupuesto mul-
ƟĂŶƵĂů�ƋƵĞ�ƉƵĞĚĂ�ĐƵďƌŝƌ�ĞĨĞĐƟǀĂŵĞŶƚĞ�Ğů�ƉůĂŶ�ĚĞ�ďĞŶĞĮĐŝŽƐ�ŽĨƌĞĐŝĚŽ͕�ĂƐş�ĐŽŵŽ�ŐĂƌĂŶƟǌĂƌ�ƋƵĞ�ŶŽ�ƐĞ�ĂŹĂĚĂŶ�
ŶƵĞǀŽƐ�ƌŝĞƐŐŽƐ�Ǉ�ďĞŶĞĮĐŝŽƐ�Ăů�ƉůĂŶ�ƐŝŶ�ƵŶ�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�ĐŽƌƌĞƐƉŽŶĚŝĞŶƚĞ͘�>Ă�ƌĞǀŝƐŝſŶ�ĚĞů�ƉůĂŶ�ĚĞ�ďĞŶĞĮĐŝŽƐ�
debería hacerse de manera obligatoria, anual o bianualmente, y debería incluir procedimientos establecidos 
ĞŶ�ĐƵĂŶƚŽ�Ă�ĐĄůĐƵůŽƐ�ƋƵĞ�ĂƉƌŽǆŝŵĞŶ�ůĂ�ĞĨĞĐƟǀŝĚĂĚ�Ǉ�ůŽƐ�ĐŽƐƚŽƐ�ĚĞů�ƉĂƋƵĞƚĞ͕�Ǉ�ƵŶĂ�ĞǀĂůƵĂĐŝſŶ�ĚĞů�ĞĨĞĐƚŽ�ĚĞ�
ůŽƐ�ŝŶĐĞŶƟǀŽƐ�ĞŶ�ůĂ�ĞĮĐŝĞŶĐŝĂ͘
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anexo 1.  visión generaL deL sisteMa de saLud de 
perú, incLuyendo su FinanciaMiento y 
prestación

�ů�D/E^��ĞƐ�Ğů�ſƌŐĂŶŽ�ƌĞĐƚŽƌ�ƋƵĞ�ƐƵƉĞƌǀŝƐĂ�ůĂ�ƐĂůƵĚ�ƉƷďůŝĐĂ�Ă�ŶŝǀĞů�ŶĂĐŝŽŶĂů͘�>Ă�^ƵƉĞƌŝŶƚĞŶĚĞŶĐŝĂ�EĂĐŝŽŶĂů�
de Salud (SUNASA), un organismo autónomo, supervisa y monitorea el sistema de salud, incluyendo presta-
ĚŽƌĞƐ�ƉƷďůŝĐŽƐ�Ǉ�ƉƌŝǀĂĚŽƐ�Ǉ�ĂƐĞŐƵƌĂĚŽƌĂƐ͘

�ů�ƐŝƐƚĞŵĂ�ƉƷďůŝĐŽ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�;D/E^�ͬ�/Z�^�^Ϳ�ĞƐ�Ğů�ƉƌŝŶĐŝƉĂů�ŵĞĚŝŽ�ƉŽƌ�Ğů�ƋƵĞ�Ğů��ƐƚĂĚŽ�ŽƚŽƌŐĂ�ĂƚĞŶĐŝſŶ�ĚĞ�
ƐĂůƵĚ�Ă�ůĂ�ƉŽďůĂĐŝſŶ�ŐĞŶĞƌĂů͘��Ŷ�>ŝŵĂ͕�ĞƐƚĞ�ƐŝƐƚĞŵĂ�ŝŶĐůƵǇĞ�ϭϳ�ŚŽƐƉŝƚĂůĞƐ�ŐĞŶĞƌĂůĞƐ�Ǉ�ĚĞ�ĞƐƉĞĐŝĂůŝĚĂĚ͕�ϭϴϬ�
centros de salud y 168 puestos de salud que están bajo control directo del MINSA. En las regiones fuera de 
ůĂ�ĐĂƉŝƚĂů͕�ůŽƐ�ƉƌĞƐƚĂĚŽƌĞƐ�ƉƷďůŝĐŽƐ�ƐŽŶ�ĚŝƌŝŐŝĚŽƐ�ƉŽƌ�ůŽƐ�ŐŽďŝĞƌŶŽƐ�ƌĞŐŝŽŶĂůĞƐ͕�Ǉ�ĐĂĚĂ�ƌĞŐŝſŶ�ƟĞŶĞ�Ăů�ŵĞŶŽƐ�
un hospital regional, algunos hospitales locales y docenas de centros y puestos de salud. 

>ŽƐ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ĚĞů�D/E^��ĨƵĞƌĂ�ĚĞ�>ŝŵĂ�ĨƵĞƌŽŶ�ƚƌĂŶƐĨĞƌŝĚŽƐ�Ă�ůŽƐ�Ϯϱ�ŐŽďŝĞƌŶŽƐ�ƌĞŐŝŽŶĂůĞƐ�ĞŶ�Ğů�ƉƌŽ-
ĐĞƐŽ�ĚĞ�ĚĞƐĐĞŶƚƌĂůŝǌĂĐŝſŶ�ĚĞ�ϮϬϬϰ�Ǉ�ϮϬϬϱ͕�Ǉ�ĂĐƚƵĂůŵĞŶƚĞ�ƐŽŶ�ŐĞƐƟŽŶĂĚŽƐ�ŵĞĚŝĂŶƚĞ�ůĂƐ��/Z�^�^͘��Ŷ�ƚŽƚĂů͕�Ğů�
ƐŝƐƚĞŵĂ�ƉƷďůŝĐŽ�Ă�ƚƌĂǀĠƐ�ĚĞů�D/E^�ͬ�/Z�^�^�ƟĞŶĞ�ϭϱϱ�ŚŽƐƉŝƚĂůĞƐ͕��ϱ͘ϵϬϲ�ĐĞŶƚƌŽƐ�Ǉ�ϭ͘ϯϮϭ�ƉƵĞƐƚŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�
;ĚĂƚŽƐ�ĚĞů�ϮϬϬϵͿ͕�ĐƵďƌŝĞŶĚŽ�ĐĂƐŝ�ƚŽĚŽƐ�ůŽƐ�ĚŝƐƚƌŝƚŽƐ�ĚĞů�ƉĂşƐ͘��ů�ƐŝƐƚĞŵĂ�ƉƷďůŝĐŽ�ĞƐ�Ğů�ƉƌŽǀĞĞĚŽƌ�ƉƌŝŶĐŝƉĂů�ĞŶ�
ǌŽŶĂƐ�ƌƵƌĂůĞƐ�Ǉ�ƉĞƋƵĞŹĂƐ�ĐŝƵĚĂĚĞƐ͘��ů�ĮŶĂŶĐŝĂŵŝĞŶƚŽ�ĚĞů�ƐŝƐƚĞŵĂ�ƉƌŽǀŝĞŶĞ�ĚĞů�dĞƐŽƌŽ�WƷďůŝĐŽ͕�Ǉ�ĞŶ�ŵĞŶŽƌ�
ŵĞĚŝĚĂ�ĚĞ�ĐŽďƌŽƐ�Ă�ůŽƐ�ƵƐƵĂƌŝŽƐ�;ƐŽďƌĞ�ƚŽĚŽ�ůŽƐ�ŶŽ�ĂĮůŝĂĚŽƐ�Ăů�^/^�ƋƵĞ�ĂĚƋƵŝĞƌĞŶ�ŵĞĚŝĐĂŵĞŶƚŽƐ�Ğ�ŝŶƐƵŵŽƐͿ͘�
�ƐƚŽƐ�ĐŽďƌŽƐ�ĐŽŶƐƟƚƵǇĞŶ�ƵŶĂ�ƐŝŐŶŝĮĐĂƟǀĂ�ďĂƌƌĞƌĂ�ĞĐŽŶſŵŝĐĂ�Ăů�ĂĐĐĞƐŽ�ƉĂƌĂ�ůŽƐ�ƉŽďƌĞƐ͘�>ŽƐ�ŐŽďŝĞƌŶŽƐ�ƌĞŐŝŽ-
ŶĂůĞƐ�ŶŽ�ƟĞŶĞŶ�ƌĞĐĂƵĚĂĐŝſŶ�ƚƌŝďƵƚĂƌŝĂ�ƉƌŽƉŝĂ�Ǉ�ĚĞƉĞŶĚĞŶ�ĚĞ�ůĂƐ�ƚƌĂŶƐĨĞƌĞŶĐŝĂƐ�ĚĞů�ƚĞƐŽƌŽ�ƉƷďůŝĐŽ͘�

�Ɛ^ĂůƵĚ͕�ůĂ�ŝŶƐƟƚƵĐŝſŶ�ƉƷďůŝĐĂ�ĚĞ�ůĂ�ƐĞŐƵƌŝĚĂĚ�ƐŽĐŝĂů�ĞŶ�ƐĂůƵĚ͕�ĂƟĞŶĚĞ�Ă�ĐĞƌĐĂ�ĚĞ�ƵŶĂ�ĐƵĂƌƚĂ�ƉĂƌƚĞ�ĚĞ�ůĂ�ƉŽ-
blación, localizada sobre todo en las ciudades, donde hay trabajo formal disponible (los empleados aportan 
ŽďůŝŐĂƚŽƌŝĂŵĞŶƚĞ�Ğů�ϵй�ĚĞ�ƐƵ�ƐĂůĂƌŝŽ�ƉĂƌĂ�ĐŽŶƚƌŝďƵŝƌ�Ăů�ƐŝƐƚĞŵĂͿ͘��ĚĞŵĄƐ͕��Ɛ^ĂůƵĚ�ĐƵďƌĞ�ƵŶĂ�ƉĞƋƵĞŹĂ�ƉƌŽ-
ƉŽƌĐŝſŶ�ĚĞ�ĂƐĞŐƵƌĂĚŽƐ�ŝŶĚĞƉĞŶĚŝĞŶƚĞƐ͘��ƟĞŶĚĞ�ĐŽŶ�ϯϴϰ�ĞƐƚĂďůĞĐŝŵŝĞŶƚŽƐ�Ă�ŶŝǀĞů�ŶĂĐŝŽŶĂů͕�Ǉ�ůŽƐ�ŚŽƐƉŝƚĂůĞƐ�
están ubicados principalmente en las grandes ciudades. EsSalud es gobernado bajo una administración cen-
ƚƌĂůŝǌĂĚĂ͕�Ǉ�ŶŽ�ŚĂ�ƉĂƐĂĚŽ�ƉŽƌ�ƵŶ�ƉƌŽĐĞƐŽ�ĚĞ�ĚĞƐĐĞŶƚƌĂůŝǌĂĐŝſŶ͘�>ĞŐĂůŵĞŶƚĞ͕�ĂƐĞŐƵƌĂ�ĐŽŶƚƌĂ�ƚŽĚŽƐ�ůŽƐ�ƌŝĞƐŐŽƐ�
ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ƐŝŶ�ůŝŵŝƚĂĐŝŽŶĞƐ�ĚĞ�ŶŝŶŐƷŶ�ƟƉŽ͕�Ǉ�ĐƵďƌĞ�Ğů�ƉĂŐŽ�ĚĞ�ƐƵďƐŝĚŝŽƐ�ĚĞ�ƐĂůĂƌŝŽƐ�Ă�ůŽƐ�ƚƌĂďĂũĂĚŽƌĞƐ�ĞŶĨĞƌ-
mos y licencia por maternidad. Contrata pocos servicios a privados, aunque recientemente ha iniciado un 
contrato para la construcción y operación de dos grandes hospitales privados que eventualmente deberán 
ĂƚĞŶĚĞƌ�Ă�ϱϬϬ͘ϬϬϬ�ĂƐĞŐƵƌĂĚŽƐ͘�>Ă�WŽůŝĐşĂ�EĂĐŝŽŶĂů͕�Ğů��ũĠƌĐŝƚŽ͕�ůĂ�DĂƌŝŶĂ�ĚĞ�'ƵĞƌƌĂ�Ǉ�ůĂ�&ƵĞƌǌĂ��ĠƌĞĂ�ƟĞŶĞŶ�
sus proveedores y prestadores propios.

El sector privado está emergiendo y expandiéndose principalmente en zonas urbanas gracias al fuerte cre-
ĐŝŵŝĞŶƚŽ�ĞĐŽŶſŵŝĐŽ�ĚĞ�ůĂ�ƷůƟŵĂ�ĚĠĐĂĚĂ͘�>ŽƐ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�ĞŶ�Ğů�ƐĞĐƚŽƌ�ƉƌŝǀĂĚŽ�ƐŽŶ�ĮŶĂŶĐŝĂĚŽƐ�ƐŽďƌĞ�ƚŽĚŽ�ĐŽŶ�
ƉĂŐŽƐ�ĚĞ�ďŽůƐŝůůŽ͘�hŶĂ�ŵƵǇ�ĂůƚĂ�ƉƌŽƉŽƌĐŝſŶ�ĚĞ�ƉĞƌƐŽŶĂƐ�ƵƟůŝǌĂŶ� ůĂƐ� ĨĂƌŵĂĐŝĂƐ�ƉƌŝǀĂĚĂƐ�ĐŽŵŽ� ůƵŐĂƌĞƐ�ĚĞ�
consulta cuando se trata de enfermedades no graves, donde existe además mucha facilidad de compra de 
medicamentos sin receta (aunque esto no sea legal).  

Ϯϳ



>ĂƐ�ĂƐĞŐƵƌĂĚŽƌĂƐ�ƉƌŝǀĂĚĂƐ�ĐƵďƌĞŶ�Ă�ƵŶ�ƉŽƌĐĞŶƚĂũĞ�ŵŝŶŽƌŝƚĂƌŝŽ�;ϯ�Ă�ϱ�ƉŽƌ�ĐŝĞŶƚŽͿ�ĚĞ�ůĂ�ƉŽďůĂĐŝſŶ͕�ƉĞƌŽ�ůĂ�
cobertura está en expansión. Adicionalmente, la ley de seguridad social en salud permite que los trabaja-
ĚŽƌĞƐ�ĚĞů�ƐĞĐƚŽƌ�ĨŽƌŵĂů�ƐĞ�ĂĮůŝĞŶ�Ă�ƵŶĂ�ĂƐĞŐƵƌĂĚŽƌĂ�ƉƌŝǀĂĚĂ�;�ŵƉƌĞƐĂƐ�WƌĞƐƚĂĚŽƌĂƐ�ĚĞ�^ĂůƵĚ�΀�W^΁Ϳ͕�ƵƐĂŶĚŽ�
para ello una cuarta parte de su contribución obligatoria a la seguridad social (2,25 por ciento del salario 
ŵĞŶƐƵĂůͿ͘�>ĂƐ��W^�ĐƵďƌĞŶ�ƐſůŽ�ƵŶĂ�ĐĂŶƟĚĂĚ�ďĄƐŝĐĂ�ĚĞ�ĂƚĞŶĐŝŽŶĞƐ�Ă�ƐƵƐ�ĂĮůŝĂĚŽƐ�ͲͲƋƵĞ�ƐŽŶ�ƉƌŝŶĐŝƉĂůŵĞŶƚĞ�
ĚĞ�ĐůĂƐĞ�ŵĞĚŝĂͲͲ�Ǉ�ŵƵĐŚŽƐ�ƚƌĂďĂũĂĚŽƌĞƐ�ŽƉƚĂŶ�ƉŽƌ�ƉĂŐĂƌ�ƵŶĂ�ĐĂŶƟĚĂĚ�ĂĚŝĐŝŽŶĂů�ƉĂƌĂ�ŽďƚĞŶĞƌ�ĐŽďĞƌƚƵƌĂƐ�ĚĞ�
riesgos más amplias.

�ů�ŐƌĄĮĐŽ��͘ϭ�ŵƵĞƐƚƌĂ�ůŽƐ�ŇƵũŽƐ�ĚĞ�ĮŶĂŶĐŝĂŵŝĞŶƚŽ�ĞŶ�Ğů�ƐŝƐƚĞŵĂ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�;D/E^�͕�ϮϬϬϴͿ͘��ů�ŐĂƐƚŽ�ƚŽƚĂů�ĞŶ�
salud es del 5 por ciento del PIB,  por debajo de lo que se puede esperar para un país de ingresos medios-al-
tos. Un alto porcentaje (aproximadamente 35 por ciento) es gasto privado, en su gran mayoría de bolsillo. 
�ů�ĂƉŽƌƚĞ�ĚĞ�ůŽƐ�ĞŵƉůĞĂĚŽƌĞƐ�Ă��Ɛ^ĂůƵĚ�ƌĞƐƉŽŶĚĞ�ƉŽƌ�ŽƚƌŽ�ϯϭ�ƉŽƌ�ĐŝĞŶƚŽ�ĚĞů�ŐĂƐƚŽ͕�Ǉ�Ğů�ĮŶĂŶĐŝĂŵŝĞŶƚŽ�ĚĞů�
dĞƐŽƌŽ�WƷďůŝĐŽ�ƉŽƌ�ŽƚƌŽ�ϯϭ�ƉŽƌ�ĐŝĞŶƚŽ͘

'ƌĄĮĐŽ��͘ϭ͘�&ůƵũŽƐ�ĚĞ�ĮŶĂŶĐŝĂŵŝĞŶƚŽ�ĞŶ�Ğů�ƐŝƐƚĞŵĂ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ͕�WĞƌƷ͕�ϮϬϬϱ

Fuentes:
ϭϬϬй�ĚĞů�
ĮŶĂŶĐŝĂŵŝĞŶƚŽ

Fondos:
ϭϬϬй� ĚĞ� ĨŽŶĚŽƐ�
ĚĞ�ƐĞŐƵƌŽ

Prestadores:
ϭϬϬй�ĚĞů�ŐĂƐƚŽ

COOPERACIÓN 
d��E/���ϯй

'K�/�ZEK�ϯй DONACIÓN
/Ed�ZE��ϭй

,K'�Z�^�ϯϰй EMPLEADORES
ϯϭй

KdZK^�ϭй

^ĞŐƵƌŽƐ������ƵƚŽƐĞŐ
ϭϭй����������ϱй

^ĞŐ�^ŽĐ
Essalud      EPSs
ϲϴй�����������ϵй

ESSALUD
Ϯϳй

FARMACIA
ϭϰй

PRIVADO
LUCRATIVO     NO LUCRATIVO

Ϯϰй�����������������������Ϯй

SANIDADES Y 
KdZK^�Wh�^͘

ϱй

SIS

MINSA
Ϯϳй

Reservas 
y otros

DŝŶŝƐƚĞƌŝŽ�ĚĞ�^ĂůƵĚ�WĞƌƷ �ŽŶƐŽƌĐŝŽ�ĚĞ�/ŶǀĞƐƟŐĂĐŝſŶ��ĐŽŶſŵŝĐĂ�Ǉ�^ŽĐŝĂů
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anexo 2. Breve descripción de La saLud púBLica, 
La atención priMaria y Los esFuerzos 
de oFerta

>Ă�ĂƚĞŶĐŝſŶ�ƉƌŝŵĂƌŝĂ�ƐĞ�ďƌŝŶĚĂ�ŵĞĚŝĂŶƚĞ�ůĂ�ƌĞĚ�ĚĞ�ĐĞŶƚƌŽƐ�Ǉ�ƉƵĞƐƚŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ͕�ĞƐ�ďĂƐƚĂŶƚĞ�ĂŵƉůŝĂ�Ǉ�ůůĞŐĂ�Ă�
muchas poblaciones rurales. Si bien los puestos de salud carecen generalmente de médicos, los centros de 
ƐĂůƵĚ�ĐƵĞŶƚĂŶ�ĐŽŶ�ƵŶ�ŵĠĚŝĐŽ�ŐĞŶĞƌĂů�Ǉ�ĞƋƵŝƉĂŵŝĞŶƚŽ�ďĄƐŝĐŽ͘�^ŝŶ�ĞŵďĂƌŐŽ͕�ŶŽ�ƟĞŶĞŶ�ĐĂƉĂĐŝĚĂĚ�ƉĂƌĂ�ŚŽƐƉŝ-
talizaciones ni atención de emergencia. Por esta razón,  si bien la tasa de inmunizaciones y atención prena-
ƚĂů�ĞƐ�ĂůƚĂ͕�ĐŽŶ�ƵŶ�ϵϱ�ƉŽƌ�ĐŝĞŶƚŽ͕�ůĂ�ƚĂƐĂ�ĚĞ�ĂƚĞŶĐŝſŶ�ĚĞ�ƉĂƌƚŽƐ�ŝŶƐƟƚƵĐŝŽŶĂůĞƐ�ĞŶ�ǌŽŶĂƐ�ƌƵƌĂůĞƐ�ĞƐƚĄ�ƚŽĚĂǀşĂ�
ĚĞďĂũŽ�ĚĞů�ϲϬ�ƉŽƌ�ĐŝĞŶƚŽ͘� >ŽƐ�ŚŽƐƉŝƚĂůĞƐ� ƌĞĂůŝǌĂŶ�ĐŽŶƐƵůƚĂƐ�ĂŵďƵůĂƚŽƌŝĂƐ� ;ŝŶĐůƵǇĞŶĚŽ�ŵĞĚŝĐŝŶĂ�ŐĞŶĞƌĂů�Ǉ�
ĞƐƉĞĐŝĂůŝǌĂĚĂͿ͕�ĞǆĄŵĞŶĞƐ�ĚŝĂŐŶſƐƟĐŽƐ͕�ŝŶƚĞƌŶĂŵŝĞŶƚŽƐ�Ǉ�ĐŝƌƵŐşĂƐ͘��ů�ĐŽďƌŽ�ĚĞ�ƚĂƌŝĨĂƐ�;Ă�ƉƌĞĐŝŽƐ�ƐƵďƐŝĚŝĂĚŽƐͿ�
por las atenciones está generalizado y poco regulado,  y los medicamentos se venden a precio de costo. El 
sistema de referencias es débil, y los pacientes suelen ir directamente al hospital. Visitar un  centro de salud 
previo al hospital no le da preferencia al paciente en recibir atención, y a menudo los exámenes realizados 
ĞŶ�Ğů�ĐĞŶƚƌŽ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ƐŽŶ�ƌĞƉĞƟĚŽƐ�ŝŶŶĞĐĞƐĂƌŝĂŵĞŶƚĞ͘

Un esfuerzo importante en la mejora de la oferta de servicios en zonas pobres han sido las Estrategias Sani-
ƚĂƌŝĂƐ�;ĂŶƚĞƌŝŽƌŵĞŶƚĞ��͟ƉƌŽŐƌĂŵĂƐ�ŶĂĐŝŽŶĂůĞƐ͟�Ž�͞ƉƌŽŐƌĂŵĂƐ�ǀĞƌƟĐĂůĞƐ͟Ϳ͘�>ĂƐ��ƐƚƌĂƚĞŐŝĂƐ�^ĂŶŝƚĂƌŝĂƐ͕�ŝŵƉůĞ-
mentadas por el MINSA, fortalecen la capacidad de ciertos servicios mediante la compra y distribución de 
ŝŶƐƵŵŽƐ�ĐƌşƟĐŽƐ͕�ĂƐş�ĐŽŵŽ�ĞƐƚĂďůĞĐŝĞŶĚŽ�ƉƌŽƚŽĐŽůŽƐ͕�ŽƚŽƌŐĂŶĚŽ�ĐĂƉĂĐŝƚĂĐŝſŶ�Ă�ůŽƐ�ƉƌŽĨĞƐŝŽŶĂůĞƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�Ǉ�
ŚĂĐŝĞŶĚŽ�ŵŽŶŝƚŽƌĞŽ�ĚĞ�ƚĞŶĚĞŶĐŝĂƐ�ĞƉŝĚĞŵŝŽůſŐŝĐĂƐ͘�>ĂƐ��ƐƚƌĂƚĞŐŝĂƐ�^ĂŶŝƚĂƌŝĂƐ�ŵĄƐ�ĚĞƐƚĂĐĂĚĂƐ�ƐŽŶ͗

Ͳ� �ů�WƌŽŐƌĂŵĂ�ĚĞ�/ŶŵƵŶŝǌĂĐŝŽŶĞƐ͕�ƋƵĞ�ŚĂ�ůŽŐƌĂĚŽ�ĂŵƉůŝĂ�ĐŽďĞƌƚƵƌĂ͘��Ŷ�ůŽƐ�ƷůƟŵŽƐ�ĂŹŽƐ͕�ĞƐƚĂ�ĞƐƚƌĂƚĞŐŝĂ�
ŚĂ�ƐŝĚŽ�ĂŵƉůŝĂĚĂ�ƉĂƌĂ�ĐƵďƌŝƌ�ƵŶ�ŵĂǇŽƌ�ŶƷŵĞƌŽ�ĚĞ�ĞŶĨĞƌŵĞĚĂĚĞƐ͕�ƐŝŶ�ƵŶ�ĂƵŵĞŶƚŽ�ĐŽƌƌĞƐƉŽŶĚŝĞŶƚĞ�ĞŶ�
ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�ƉĂƌĂ�ƉĞƌƐŽŶĂů͕�ĞƋƵŝƉŽƐ�Ǉ�ŽƚƌŽƐ�ŝŶƐƵŵŽƐ͕�ůŽ�ƋƵĞ�ŚĂ�ƌĞƐƵůƚĂĚŽ�ĞŶ�ƵŶĂ�ƌĞĚƵĐĐŝſŶ�ĞŶ�Ğů�ŶƷŵĞƌŽ�
de personas cubiertas.

- El Programa de Tuberculosis, que consiguió éxitos importantes en los años noventa, aunque su fuerza y 
ĞĮĐĂĐŝĂ�ƐĞ�ŚĂŶ�ƌĞĚƵĐŝĚŽ�ĞŶ�ůĂ�ƷůƟŵĂ�ĚĠĐĂĚĂ͘��ů�ƉĂşƐ�ĂŚŽƌĂ�ĞŶĨƌĞŶƚĂ�ŶƵĞǀŽƐ�ƌĞƚŽƐ�ĂƐŽĐŝĂĚŽƐ�Ăů�ĐƌĞĐŝŵŝĞŶ-
ƚŽ�ĚĞ�ƚƵďĞƌĐƵůŽƐŝƐ�ŵƵůƟĚƌŽŐŽƌƌĞƐŝƐƚĞŶƚĞ�Ǉ��ĞǆƚƌĂĚƌŽŐŽƌƌĞƐŝƐƚĞŶƚĞ͘�

Ͳ� �ů�WƌŽŐƌĂŵĂ�ĚĞ�^ĂůƵĚ�ZĞƉƌŽĚƵĐƟǀĂ�Ǉ�WůĂŶŝĮĐĂĐŝſŶ�&ĂŵŝůŝĂƌ͕ �Ğů�ĐƵĂů�ŚĂ�ƌĞĐŝďŝĚŽ�ĂƉŽǇŽ�ŝŶƚĞƌŶĂĐŝŽŶĂů�ĚƵ-
ƌĂŶƚĞ�ŵƵĐŚŽƐ�ĂŹŽƐ͕�Ǉ�ŚĂ�ƐŝĚŽ�ĞĨĞĐƟǀŽ�ĞŶ�ůŽŐƌĂƌ�ƵŶ�ĂŵƉůŝŽ�ĂĐĐĞƐŽ�Ă�ĚŝǀĞƌƐŽƐ�ŵĠƚŽĚŽƐ�ĂŶƟĐŽŶĐĞƉƟǀŽƐ�Ǉ�
en enfrentar el VIH/Sida. 

- El Programa de Salud Materna, que se ha orientado a la ampliación de cobertura y mejora de la calidad 
de los partos. 

��ƉĞƐĂƌ�ĚĞ�ĞƐƚŽƐ�ĞƐĨƵĞƌǌŽƐ͕�ůĂ�ĂƚĞŶĐŝſŶ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ƉƷďůŝĐĂ�ĞŶ�ůĂƐ�ǌŽŶĂƐ�ƌƵƌĂůĞƐ�ĞƐ�ĂƷŶ�ĚĠďŝů͘�,ĂǇ�ĚŝĮĐƵůƚĂĚĞƐ�ĞŶ�
ƌĞƚĞŶĞƌ�Ă�ŵĠĚŝĐŽƐ�Ǉ�ŽƚƌŽƐ�ƉƌŽĨĞƐŝŽŶĂůĞƐ�ĚĞ�ůĂ�ƐĂůƵĚ͕�ĚĞďŝĚŽ�Ă�ƵŶĂ�ĨĂůƚĂ�ŝŶĐĞŶƟǀŽƐ�ĞĐŽŶſŵŝĐŽƐ͘�z�Ɛŝ�ďŝĞŶ�ĞǆŝƐ-
te un programa obligatorio (SERUM) por el cual los profesionales de la salud recién egresados que quieren 
ƚƌĂďĂũĂƌ�ĞŶ�Ğů�ƐŝƐƚĞŵĂ�ƉƷďůŝĐŽ�ĚĞďĞŶ�ƉĂƐĂƌ�ƵŶ�ƉĞƌşŽĚŽ�ĚĞ�ƚƌĂďĂũŽ�ĞŶ�ǌŽŶĂƐ�ƌƵƌĂůĞƐ͕�ĞƐƚĂ�ŶŽƌŵĂ�ŶŽ�ƐĞ�ĐƵŵƉůĞ�
ĞƐƚƌŝĐƚĂŵĞŶƚĞ͘�>ĂƐ�ǌŽŶĂƐ�ƌƵƌĂůĞƐ�ƚĂŵďŝĠŶ�ƟĞŶĞŶ�ůŝŵŝƚĂĐŝŽŶĞƐ�ĞŶ�ĐƵĂŶƚŽ�Ă�ĂďĂƐƚĞĐŝŵŝĞŶƚŽ�ĚĞ�ŵĞĚŝĐĂŵĞŶ-
tos, sangre segura, equipos y ambulancias. Desde sus inicios, el SIS ha sido visto como un mecanismo para 

Ϯϵ



apoyar la salud primaria en zonas rurales, dado que cubre los costos de insumos, materiales y servicios del 
ƉĂƋƵĞƚĞ�ĚĞ�ďĞŶĞĮĐŝŽƐ͘�

�ů� ŐŽďŝĞƌŶŽ�ƟĞŶĞ�ƵŶ�ƉƌŽŐƌĂŵĂ�ĞƐƉĞĐŝĂů͕� ůůĂŵĂĚŽ�W�Z^�>h�͕�ƋƵĞ�ĮŶĂŶĐŝĂ� ŝŶǀĞƌƐŝŽŶĞƐ�ĞŶ� ŝŶĨƌĂĞƐƚƌƵĐƚƵƌĂ�
de salud y equipamiento en zonas rurales. Con el apoyo del Banco Mundial y el Banco Interamericano de 
�ĞƐĂƌƌŽůůŽ͕�W�Z^�>h��ĂƉƵŶƚĂ�Ă�ŵĞũŽƌĂƌ�ůĂ�ĐĂƉĂĐŝĚĂĚ�ĚĞ�ƌĞƐƉƵĞƐƚĂ�ĚĞ�ůĂƐ�ƌĞĚĞƐ�ĚĞ�ƐĞƌǀŝĐŝŽƐ�ĚĞ�ƐĂůƵĚ�ƉĂƌĂ�
ĂƚĞŶĚĞƌ�ĞŵĞƌŐĞŶĐŝĂƐ�ŽďƐƚĠƚƌŝĐĂƐ�Ǉ�ŶĞŽŶĂƚĂůĞƐ�ĞŶ�ůĂƐ�ŶƵĞǀĞ�ƌĞŐŝŽŶĞƐ�ŵĄƐ�ƉŽďƌĞƐ�ĚĞ�WĞƌƷ͘��ů�ƉƌĞƐƵƉƵĞƐƚŽ�
ĚĞ�W�Z^�>h��//�ĞƐ�ĚĞ�ĂƉƌŽǆŝŵĂĚĂŵĞŶƚĞ�h^ΨϭϳϬ�ŵŝůůŽŶĞƐ͕�ŝŶĐůƵǇĞŶĚŽ�ĂĐƟǀŝĚĂĚĞƐ�ĚĞ�ĂƐŝƐƚĞŶĐŝĂ�ƚĠĐŶŝĐĂ͘�>ŽƐ�
gobiernos regionales y locales también realizan inversiones en infraestructura y equipos en salud.

�Ŷ� ůĂƐ� ǌŽŶĂƐ� ƌƵƌĂůĞƐ͕� ďƌŝŐĂĚĂƐ�ŵſǀŝůĞƐ� � ůůĂŵĂĚĂƐ��>/d�^� ͲͲĐŽŶĨŽƌŵĂĚĂƐ�ƉŽƌ�ŵĠĚŝĐŽƐ͕� ĞŶĨĞƌŵĞƌĂƐ� Ǉ�ŽƚƌŽƐ�
profesionales-- proveen servicios en comunidades alejadas. Adicionalmente, en zonas rurales y urbanas 
pobres, promotores de salud ayudan a que los servicios lleguen a las comunidades y prestan servicios de 
educación en salud y servicios de salud menores.

Un reto en las zonas rurales pobres del país es la adecuación de los servicios de salud a las normas cultu-
ƌĂůĞƐ͘��Ŷ�ŵƵĐŚĂƐ�ĚĞ�ĞƐƚĂƐ�ǌŽŶĂƐ�ƐĞ�ĐŽŶĐĞŶƚƌĂŶ�ƋƵĞĐŚƵĂƐ͕�ĂǇŵĂƌĄƐ�Ǉ�ŽƚƌĂƐ�ƉŽďůĂĐŝŽŶĞƐ�ŝŶĚşŐĞŶĂƐ͘�>ŽƐ�ĞƐ-
ĨƵĞƌǌŽƐ�ŚĞĐŚŽƐ�ŚĂƐƚĂ�ĂŚŽƌĂ�ƉŽƌ�Ğů��ƐƚĂĚŽ�ƉĂƌĂ�ĂďŽƌĚĂƌ�Ğů�ƉƌŽďůĞŵĂ�ĐƵůƚƵƌĂů�ŚĂŶ�ƐŝĚŽ�ƌĞůĂƟǀĂŵĞŶƚĞ�ƉŽĐŽƐ�Ǉ�
ůŽĐĂůŝǌĂĚŽƐ�ĞŶ�ůĂ�ƐŝĞƌƌĂ�ƐƵƌ͕ �ĚŽŶĚĞ�ůĂƐ�ĂĐĐŝŽŶĞƐ�ƐĞ�ŚĂŶ�ĞŶĨŽĐĂĚŽ�ĞŶ�Ğů�ƉĂƌƚŽ�ŝŶƐƟƚƵĐŝŽŶĂů͘
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Physicians for Human Rights (2008). �ĞŵŽƌĂƐ�ĨĂƚĂůĞƐ͘�DŽƌƚĂůŝĚĂĚ�ŵĂƚĞƌŶĂ�ĞŶ�Ğů�WĞƌƷ͘��ƐƚĂĚŽƐ�hŶŝĚŽƐ͗�WŚǇ-
sicians for Human Rights.
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El Banco Mundial apoya las iniciativas que emprenden los países para compartir 
la prosperidad mediante la transición hacia la cobertura universal de los servicios 
de salud, con las metas de mejorar los resultados en materia de salud, redu-
FLU� ORV�ULHVJRV�¿QDQFLHURV�UHODFLRQDGRV�FRQ�OD�HQIHUPHGDG�\� ORJUDU�XQD�PD\RU�
equidad. El Banco reconoce que existen muchas rutas que llevan a la cobertura 
universal y no apoya ninguna ruta o conjunto particular de arreglos organizativos 
R�¿QDQFLHURV�SDUD�ORJUDUOD��6HD�FXDO�VHD�OD�UXWD�HVFRJLGD��VX�HMHFXFLyQ�H[LWRVD�
implica la existencia de muchos instrumentos e instituciones. Aunque se pueden 
tomar rutas distintas para ampliar la cobertura, la ejecución de todas ellas im-
SOLFD�GHVDItRV��&RQVFLHQWH�GH�HVR��HO�%DQFR�0XQGLDO�ODQ]y�OD�6HULH�GH�HVWXGLRV�
81,&2�VREUH�FREHUWXUD�XQLYHUVDO�GH�VDOXG��FX\R�¿Q�HV�REWHQHU�FRQRFLPLHQWRV�\�
diseñar instrumentos operativos para ayudar a los países a abordar estos desa-
ItRV�SURSLRV�GH�OD�HMHFXFLyQ�HQ�IRUPDV�VRVWHQLEOHV�GHVGH�HO�SXQWR�GH�YLVWD�¿VFDO�
\�TXH�PHMRUHQ�HO�JUDGR�GH�HTXLGDG�\�H¿FLHQFLD��/D�6HULH�GH�HVWXGLRV�81,&2�
consta de documentos técnicos y estudios de casos prácticos de varios países, 
HQ�ORV�FXDOHV�VH�DQDOL]DQ�GLVWLQWDV�IDFHWDV�UHODFLRQDGDV�FRQ�ODV�GL¿FXOWDGHV�TXH�
existen para aplicar las políticas de cobertura universal.

/RV�HVWXGLRV�GH�FDVRV�SUiFWLFRV�GH�ORV�SDtVHV�GH�OD�VHULH�VH�EDVDQ�HQ�HO�HPSOHR�
de un protocolo normalizado para analizar los detalles prácticos de los progra-
PDV�PHGLDQWH�ORV�FXDOHV�VH�KD�DPSOLDGR�OD�FREHUWXUD�HQ�IRUPD�YHUWLFDO�DVFHQ-
dente, es decir, de los programas que han comenzado con los pobres y los 
YXOQHUDEOHV�HQ�OXJDU�GH�DTXHOORV�TXH�VH�KDQ�LQLFLDGR�FRQ�XQ�PRGHOR�GH�¿OWUDFLyQ�
o chorreo. El protocolo consta de nueve módulos que contienen más de 300 
SUHJXQWDV�GLVHxDGDV�SDUD�REWHQHU�FRQRFLPLHQWRV�GHWDOODGRV�GH�OD�IRUPD�HQ�TXH�
los países están ejecutando cinco conjuntos de políticas destinadas a lograr lo 
siguiente: 

�D��DGPLQLVWUDU�HO�SDTXHWH�GH�EHQH¿FLRV
(b) gestionar los procesos para incluir a los pobres y los vulnerables
�F��LPSXOVDU�UHIRUPDV�D�OD�SUHVWDFLyQ�GH�VHUYLFLRV�TXH�VH�WUDGX]FDQ�HQ�PD-

\RUHV�JUDGRV�GH�H¿FLHQFLD
�G��DERUGDU�ORV�QXHYRV�GHVDItRV�TXH�LPSOLFD�OD�DWHQFLyQ�SULPDULD�
�H��D¿QDU�ORV�PHFDQLVPRV�GH�¿QDQFLDPLHQWR��SDUD�KDFHU�FRLQFLGLU�ORV�LQFHQWL-

vos de las distintas partes interesadas del sector de la salud

/D�6HULH�GH�HVWXGLRV�81,&2�EXVFD�SURSRUFLRQDU�D�ORV�HQFDUJDGRV�GH�HMHFXWDU�
políticas para lograr la cobertura universal un conjunto de instrumentos más am-
plio. El protocolo, los estudios de casos y los documentos técnicos se publican 
como parte de la serie. En 2013 se publicará un análisis comparativo de los 
estudios de casos. BANCO MUNDIAL


