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IntroducciIntroduccióónn



1.1. Las necesidades humanas son Las necesidades humanas son 
ilimitadas pero los recursos son finitos.ilimitadas pero los recursos son finitos.
NHS 1948: NHS 1948: ¿¿mmáás gasto hoy permitirs gasto hoy permitiráá
menor gasto futuro a causa de la menor gasto futuro a causa de la 
reduccireduccióón de necesidades?n de necesidades?
Beneficios y costes.Beneficios y costes.
Aumento de recursos a un paciente Aumento de recursos a un paciente 
disminuyen las de los demdisminuyen las de los demáás.s.



2.2. Las opciones en servicios de salud Las opciones en servicios de salud 
implican juicios de valor.implican juicios de valor.
¿¿QuiQuiéén decide lo que es bueno o no?n decide lo que es bueno o no?
El mEl méédico recomienda una terapia dico recomienda una terapia 
¿¿puede informar al paciente para que puede informar al paciente para que 
elija?elija?



3.3. Las reglas del Las reglas del ““mercadomercado”” no no 
funcionan bien en salud.funcionan bien en salud.
Salud es un mercado imperfectoSalud es un mercado imperfecto
AsimetrAsimetríía de informacia de informacióónn
Precios = coste de oportunidadPrecios = coste de oportunidad
ExternalidadesExternalidades



Probabilidad de que los egresos Probabilidad de que los egresos 
superen a los ingresos.superen a los ingresos.

En el sector salud todos los actores En el sector salud todos los actores 
tienen riesgo financiero: los tienen riesgo financiero: los 
compradores y proveedores de compradores y proveedores de 
servicios  y los usuariosservicios  y los usuarios

Riesgo financieroRiesgo financiero



Mecanismos de pagoMecanismos de pago

Forma en que los recursos Forma en que los recursos 
financieros se distribuyen desde un financieros se distribuyen desde un 
agente (comprador) a una agente (comprador) a una 
instituciinstitucióón de salud o un proveedor n de salud o un proveedor 
individual.individual.

COMPRADOR PROVEEDORMECANISMO 
DE PAGO



Roles y expectativas de los Roles y expectativas de los 
principales agentesprincipales agentes
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Incentivos creados por los Incentivos creados por los 
mecanismos de pagomecanismos de pago

La La EFICIENCIAEFICIENCIA aumenta cuando las tarifas aumenta cuando las tarifas 
de pago:de pago:
–– Incrementan el riesgo financiero del Incrementan el riesgo financiero del 

proveedorproveedor
–– Permiten uso flexible de recursosPermiten uso flexible de recursos
–– Se vinculan a indicadores de desempeSe vinculan a indicadores de desempeññoo
–– Cubren servicios globales, que minimizan Cubren servicios globales, que minimizan 

desplazar costos a otros proveedoresdesplazar costos a otros proveedores
–– Se relacionan a un sistema en el que los Se relacionan a un sistema en el que los 

pacientes eligen proveedorespacientes eligen proveedores



•• La La CALIDADCALIDAD se incentiva cuando la forma se incentiva cuando la forma 
de pago incentiva a escoger los tratamientos de pago incentiva a escoger los tratamientos 
mmáás eficaces, de mayor calidad ts eficaces, de mayor calidad téécnica.cnica.

•• El incentivo por limitar costos puede ir El incentivo por limitar costos puede ir 
contra los incentivos por calidadcontra los incentivos por calidad

•• La La éética del proveedor y la capacidad de tica del proveedor y la capacidad de 
elegir del paciente entre varios proveedores elegir del paciente entre varios proveedores 
pueden ser contrapeso adecuado a los pueden ser contrapeso adecuado a los 
incentivos por eficienciaincentivos por eficiencia

Incentivos a la calidad del servicioIncentivos a la calidad del servicio



Incentivos para la equidad en los Incentivos para la equidad en los 
serviciosservicios

•• El mecanismo de pago puede motivar a los El mecanismo de pago puede motivar a los 
proveedores para entregar un mejor servicio proveedores para entregar un mejor servicio 
en en ááreas pobres o con escasa atencireas pobres o con escasa atencióón:n:
–– Tarifas mTarifas máás altas en s altas en ááreas rurales remotas reas rurales remotas 

o comunidades pobres, o una forma de o comunidades pobres, o una forma de 
pago diferenciada.pago diferenciada.

–– El uso de mecanismos de ajusteEl uso de mecanismos de ajuste en las en las 
formas de pago evita que se discrimine a formas de pago evita que se discrimine a 
un paciente complejo. Ej. Un un paciente complejo. Ej. Un perper--capita capita 
mayor para enfermedades crmayor para enfermedades cróónicas o nicas o 
ancianos,ancianos,



Incentivos en satisfacciIncentivos en satisfaccióón del n del 
usuariousuario

•• La competencia entre proveedores La competencia entre proveedores 
incentiva servicios amigables y incentiva servicios amigables y 
convenientes a los usuariosconvenientes a los usuarios

•• Para incentivar satisfacciPara incentivar satisfaccióón se debe n se debe 
vincular la seleccivincular la seleccióón del proveedor n del proveedor 
por parte del paciente con el pago por parte del paciente con el pago 
que recibe el proveedorque recibe el proveedor



Principales Mecanismos Principales Mecanismos 
de pago  Ventajas y de pago  Ventajas y 

desventajasdesventajas







•• Sistema de informaciSistema de informacióón financieran financiera
•• Sistema de informaciSistema de informacióón de gestin de gestióónn
•• Sistema de prestaciSistema de prestacióón integradon integrado
•• GestiGestióón de utilizacin de utilizacióónn
•• Sistemas de control de calidadSistemas de control de calidad

Requisitos de infraestructura de Requisitos de infraestructura de 
apoyo para mecanismos de pagoapoyo para mecanismos de pago



Mecanismos de pago en Mecanismos de pago en 
el Sistema de EPSel Sistema de EPS



ResoluciResolucióón Nn N°° 015015--20062006--SEPS/CDSEPS/CD

'01' = Pago por Servicio 
Pago según lo gastado en la 
atención y bajo la condición 
de que se trate de gastos 
cubiertos en el plan de 
salud del paciente

'01' = Pago por Servicio 
Pago según lo gastado en la 
atención y bajo la condición 
de que se trate de gastos 
cubiertos en el plan de 
salud del paciente

'02' = Paciente mes
Asignación de un monto 
mensual convenido entre 
EPS y EEVV para la 
atención ambulatoria del 
paciente en el mes, 
activado si se da la 
demanda de servicios.

'02' = Paciente mes
Asignación de un monto 
mensual convenido entre 
EPS y EEVV para la 
atención ambulatoria del 
paciente en el mes, 
activado si se da la 
demanda de servicios.



'03' = Paquete 
Quirúrgico
Asignación de un monto fijo 
convenido entre EPS y 
EEVV por tipo de 
intervención quirúrgica y 
que cubre los gastos 
convenidos.

'03' = Paquete 
Quirúrgico
Asignación de un monto fijo 
convenido entre EPS y 
EEVV por tipo de 
intervención quirúrgica y 
que cubre los gastos 
convenidos.

'04' = Capitación
Pago en el cual los proveedores 
reciben una cantidad fija 
acordada de antemano por 
cada asegurado que se inscriba 
con ellos. El financiamiento no 
depende de la utilización que 
haga el asegurado de los 
servicios de salud.

'04' = Capitación
Pago en el cual los proveedores 
reciben una cantidad fija 
acordada de antemano por 
cada asegurado que se inscriba 
con ellos. El financiamiento no 
depende de la utilización que 
haga el asegurado de los 
servicios de salud.



'05' = Pago por reembolso
Pago por prestaciones de atención de salud efectuado 
directamente por el afiliado al proveedor del servicios 
de salud y solicitado a la EPS para el reconocimiento de 
un porcentaje del pago total.

'05' = Pago por reembolso
Pago por prestaciones de atención de salud efectuado 
directamente por el afiliado al proveedor del servicios 
de salud y solicitado a la EPS para el reconocimiento de 
un porcentaje del pago total.

'06' = Pago Fijo por atención
Pago en el cual los proveedores reciben una cantidad 
fija acordada de. antemano por cada prestación 
realizada.

'06' = Pago Fijo por atención
Pago en el cual los proveedores reciben una cantidad 
fija acordada de. antemano por cada prestación 
realizada.

‘99' = Otros‘99' = Otros



Porcentaje de atenciones segPorcentaje de atenciones segúún n 
mecanismo de pagomecanismo de pago

Mecanismo de pago año 2004 año 2005 año 2006 año 2007
Pago por servicio 68,39 58,19 51,89 47,36
Paciente mes 31,56 39,49 41,37 41,34
Paquete Quirúrgico 0 0,02 2,34 4,24
Capitación 0,06 0,01 0,02 2,60
Otros 0 2,28 4,38 4,46
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Porcentaje liquidado por atenciones y Porcentaje liquidado por atenciones y 
mecanismo de pagomecanismo de pago

Mecanismo de pago año 2004 año 2005 año 2006 año 2007
Pago por servicio 73,65 70,88 64,37 62,47
Paciente mes 25,39 27,00 29,18 27,63
Paquete Quirúrgico 0 0,32 3,12 6,70
Capitación 0,96 0,26 0,19 0,18
Otros 0 1,55 3,14 3,03
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Porcentaje de atenciones ambulatorias Porcentaje de atenciones ambulatorias 
segsegúún mecanismo de pagon mecanismo de pago
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Porcentaje de atenciones a domicilio segPorcentaje de atenciones a domicilio segúún n 
mecanismo de pagomecanismo de pago
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Porcentaje de atenciones hospitalarias Porcentaje de atenciones hospitalarias 
segsegúún mecanismo de pagon mecanismo de pago
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Porcentaje de atenciones en Porcentaje de atenciones en 
emergencia segemergencia segúún mecanismo de pagon mecanismo de pago
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ElecciEleccióón de un mecanismo de pago: n de un mecanismo de pago: 
balance entre eficiencia y riesgo balance entre eficiencia y riesgo 

financierofinanciero
•• Evaluar incentivos (servicios que se Evaluar incentivos (servicios que se 

remuneran en la unidad de pago referida)remuneran en la unidad de pago referida)
•• DistribuciDistribucióón de riesgo  n de riesgo  

Los costos unitarios entre prestadores Los costos unitarios entre prestadores 
varvaríían por:an por:
–– Buena o mala gestiBuena o mala gestióón (injustificable)n (injustificable)
–– Naturaleza del caso mNaturaleza del caso méédico (justificable)dico (justificable)
–– Razones aleatorias (justificable)Razones aleatorias (justificable)



• No castigar las variaciones 
injustificables estimula manipulación de 
riesgos.

• No reembolsar suficientemente costos 
justificables sistemáticos puede inducir 
selección de riesgos (captar afiliados 
sanos o incluir afecciones baratas y evitar 
afiliados enfermos o el excluir afecciones 
relativamente caras).



¿¿QuQuéé espera la EPS de la espera la EPS de la 
ClClíínica? nica? 

AtenciAtencióón oportuna y con buen n oportuna y con buen 
trato    para sus afiliadostrato    para sus afiliados
Buena calidad de atenciBuena calidad de atencióón mn méédicadica
Prestaciones racionales y Prestaciones racionales y 
eficienteseficientes

http://www.pacificoseguros.com/PacificoSalud/MapaSitio.htm
http://www.persalud.com.pe/
http://www.rimac.com.pe/ilwwcm/connect/PR_PortalRimac/P�gina+Principal/Rimac+EPS/


¿¿QuQuéé espera la Clespera la Clíínica de la EPS? nica de la EPS? 
Reglas claras para los asegurados Reglas claras para los asegurados 
que atiendeque atiende
Respeto a sus decisiones mRespeto a sus decisiones méédicas,    dicas,    
independientemente del costoindependientemente del costo
Respeto a sus tarifas, Respeto a sus tarifas, 
independientemente del riesgoindependientemente del riesgo
Pago segPago segúún lo acordadon lo acordado



¿¿QuQuéé espera el Mespera el Méédico? dico? 

Respeto a sus decisiones Respeto a sus decisiones 
mméédicas, independiente del dicas, independiente del 
costo costo 
Honorario justoHonorario justo
Pago prontoPago pronto



¿¿EPS?/EPS?/¿¿ClClíínicas?/nicas?/¿¿MMéédicos? dicos? 

EPS presiona a la ClEPS presiona a la Clíínica por nica por 
costoscostos
La ClLa Clíínica presiona al mnica presiona al méédico vdico víía a 
honorarioshonorarios
El mEl méédico sacrifica calidad del dico sacrifica calidad del 
tratamientotratamiento
El paciente queda insatisfecho El paciente queda insatisfecho 

Todos pierdenTodos pierden
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Financiero

Riesgo 
Financiero

ProveedorProveedor FinanciadorFinanciador

Calidad y EficienciaCalidad y Eficiencia



La Salud en el PerLa Salud en el Perúú Siglo XXISiglo XXI-- Juan Pablo UribeJuan Pablo Uribe
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