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• Se eligió la Nueva 
Comisión Directiva de la 
AES que preside el Dr. 
Ginés González García Pág. 2 

• Se otorgó el PREMIO 
ISALUD 1994 a nuestra 
Asociación Pág. 3 

• Se integró la Red lntera­ 
mericana sobre Economía 
y Financiamiento de la Sa­ 
lud (REDEFS) Págs. 4 y 5 

Información págs. 7 y B 

Además: 

"EQUIDAD, EFICIENCIA 
Y CALIDAD" 

El desafío de los modelos de Salud 
19, 20 y 21 de ABRIL 1995 
Organizadas por 

ASOCIACION DE ECONOMIA DE LA 
SALUD (AES) 

BUENOS A!RES ­ ARGENTINA 

JORNADAS 
INTERNACIONALES 

de 
ECONOMIA de la SALUD 

IV 
intensivo ha sumado al desarrollo 
de sus Talleres-debates la presen- 
cia en importantes reuniones in- 
ternacionales y particularmente en 
la Red Interamericana sobre Eco- 
nomía y Financiamiento de la Sa- 
lud (RED EFS), surgida por el acuer- 
do de colaboración entre la IDE/ 
Banco Mundial, la OPS y el Centro 
Interamericano de Estudios de Se- 
guridad Social (CIESS). El presi- 
dente de AES integra el Consejo, 
Directivo de REDEFS que recíers- 
temente se reunió en Washíngten 
y aprobó un plan de acción trienal 
en el que se privilegian los recur- 
sos· destinados a la consolidación 
de la Red y la necesidad de crear 
una mayor conciencia sobre refor- 
ma y modificación del sector salud 
en la región. 

Nuestras inminentes Jornadas 
Internacionales-más internacio- 
nales que nunca- son un ejemplo 
de la voluntad de AES por cumplir 
con sus objetivos. Tenemos aún 
problemas del pasado, pero tam- 
bién oportunidades en el futuro. 
Desde cualquier perspectiva ideo- 
lógica el desafio sigue siendo có- 
mo lograr más y mejor salud con 
calidad probada y financiación 
adecuada. 

A estos objetivos se le está.agre- 
gando -tardía pero írnposterga- 
blemente- la búsqueda de resul- 
tados epidemiológicos eficientes 
con la máxima satisfacción de los 
usuarios. 

La enorme tarea de cambio de- 
be tener sustento de información 
y masa critica de conocimientos 
propios y ajenos como los que 
compartiremos en las próximas 
jornadas de abril. Con esperanza y 
optimismo. Como se modela el 
futuro.e 

E l mayor desafio político de las 
democracias americanas es 
el de cómo atender a las nue- 

vas demandas de las sociedades. 
Equidad, eficiencia y calidad son 
prioritarias en todas las culturas 
políticas y los reclamos de eficien- 
cia en la gestión pública, con equi- 
dad y buena calidad de servicios 
deben contar con participación ciu- 
dadana en los procesos decisíona- 
les. Además afirmamos que las 
modificaciones no sólo deben es- 
tar sustentadas política y jurídica- 
mente sino también que exigen 
estar socialmente comunicadas. 
Las reformas de los Sistemas de 
Salud en América Latina siguen 
siendo en la mayoria de los países 
una deuda pendiente; Argentina 
exhibe claramente una enorme di­ 
ferencia entre los reclamos de cam- 
bio de sus habitantes y las míni­ 
mas modificaciones ocurridas. Es- 
ta quietud se da inclusive, con la 
voluntad explicita de aceptación 
de los cambios por parte de los 
principales actores sectoriales. La 
reforma cuenta con la aceptación, 
a veces en forma de reclamo, de la 
gran mayoria de la población. 

El desarrollo económico debe 
priorizar el desarrollo humano. Los 
gobiernos expresan interna y ex- 
ternamente su voluntad y compro- 
miso de mejorar la política social. 

La reciente Cumbre de Presi- 
dentes en Miami, durante di- 
c\embre pasado reafirmó dos 
compromisos: el continental con 
las prioridades de salud y el coope- 
rativo conjunto. 

La AES Argentina viene reco- 
rriendo un claro camino desde 
1991 e intentando, algunas veces 
con éxito, mejorar. Así en este úl- 
timo año, en un marco de trabajo 
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Nueva Comisión Directiva 

E l 19 de diciembre último, se realizó en nµestra 
nueva sede Viamonte 1167 piso 3Q de esta 
capital, la Asamblea General Ordinaria de la 

Asociación de Economía de la Salud (AES), para 
considerar la Memoria y el Balance del último período 
y renovar la Comisión Directiva. Luego de un cambio 
de opiniones con relación a los planes del presente 
año. entre los que se incluyen la realización de las 
Cuartas Jornadas de Economía de la Salud y de 
cursos y seminarios que entroncarán con el plan 
global de la RADEFS, se procedió a elegir la C.D. que 
quedó integrada de la siguiente forma: 
Presidente: Dr. Gines González García 
Vice presidente: Lic. Jorge Remes Lenicov 
Vice presidente 2Q: Lic. Osear Cetrángolo 
Secretario General: Dr. Alberto Díaz Legaspe 
Tesorero: Dr. Mario Rosenjeld 
Secretario de Prensa: Dr. Héctor Vazzano 
Secretaria Científica: Lic. Mónica Levcovích 
Secretaría de RR.PP.: Lic. Laura Lima Quintana 
V ocales: Lic. Arturo Schweiger, Dr. Mario Castelli; Lic. 
Jorge Katz, Líe. Carlos Vassallo, Dr. Alberto Mazza, 
Sr. Norberto Lartoca; Dr. Jorge Ochoa. Dr. Armando 
Reale y Lic. Roberto Bisang. . 
Comisión Revisora de Cuentas: Cdor. Morceto Ondar- 
9uhu y Líe. Ati.lio Savino. 

Cuotas sociales que 
suman independencia 

Al otorgarse a AES el 
Premio !SALUD 1994, se 
valoró justamente el dificil 
camino elegido por la entí- 
'dad para sustentarse eco- 
nómicamente sin recurrir 
a mecanismos promocío- 
nales de empresas patro- 
cinantes. Este elogio, que 
mantendremos con orgu- 
llo limita a veces sin em- 
bargo nuestra labor insti- 
tucional por la falta de los 
recursos necesarios para 
desarrollar una acción más 
dinámica. Es imprescindi- 
ble entonces que nuestros 
asociados contribuyan a 
esa independencia que nos 
da prestigio, manteniéndo- 
se al día con las cuotas 
sociales. Este esun llama- 
do urgente de la Tesorería 
de la AES para sostener el 
ritmó de nuestra labor.. 

se consideraron experiencias 
nacionales sobre el tema cen- 
tral del Encuentro. Como co- 
ordinador actuó el Lic. Jorge 
Franco (C.E. de UBA) y hubo 
un interesante debate en el 
que la mayoría de los partici- 
pantes aportaron datos so- 
bre la enseñanza en econo- 
mía de la salud. 

A continuación en un am- 
plio Panel que coordinó el Dr. 
Horario Pracilio (UNLP) se de- 
batió sobre los . "Requisitos 
mínimos para la acreditación 
de postgrado en Administra- 
ción y Economía de la Salud" 
y se aportaron muchos ele- 
mentos conducentes a la co- 
rrecta aplicación de esos re- 
quisitos. ' 

El Dr. Alberto Díaz Legas- 
pe (AES) coordinó el Panel 
sobre "Investigación en Ad- 
ministración y Economía de 
la Salud" que despertó qiu- 
chointerésyque contó con la 
importante participación del 
Lic. Ruben Súárez, funcio- 
nario del Banco Mundial. 

·E n la ciudad de Buenos 
Aires se realizó del 24 
al 26 de octubre de 
1994, el 11 Congreso 

Mundial de la Asociación In- 
ternacional de Bíoétíca, orga- 
nizado por la Escuela latinoa- 
mericana de BioéticadelaFun- 
dacíón Dr. José M. Mainetti. 
Fue co-orgaruzador del citado 
Congreso el Comité de Etica 
de la Fundación Favaloro. 

Se reunieron 65 disertan- 
tes llegados desde todos los 
continentes, lo que evidencia 

1 
la importancia y crecimiento 
de la Bíoétíca, que nacida en 1a 
década del 70enEstados Uni- 
dos, tuvo notable expansión 
en las décadas del .80 y 90 
hacia países europeos, ameri- 
canos y asiáticos, expansión a 

. la que contribuye significativa- 
mente la Asociación Interna- 
cional de Bioética de la Funda- 
ción del Dr. J. M. Maínettí. + 

· Segundo Congreso 
Mundial de Bioética 

E l "Encuentro Nacional 
de Formadores Uni- 
versitarios en Admi- 

nistración y Economía de la 
Salud" que nuestra AES rea- 
lizó conjuntamente con la Fa- 
cultad de Ciencias Económi- 
cas de la Universidad de Mar 
del Plata, fue un ámbito en el 
que los distintos participan- 
tes hicieron una importante 
contribución a la necesidad 
de instituir en el país, pro- 
gramas de postgraduación y 
de formación de recursos hu- 
manos en el sector salud. 

Después de la breve aper- 
tura del Encuentro, como in- 
troducción al tema, expuso 
el Dr. Ginés González García 
(AES y UNLP) sobre "La for- 
mación de recursos huma- 
nos en la Administración y 
Economía de la Salud". Se- 

.. ñaló que en el marco de la 
reforma y la· modernización 
dei' sector salud, es indis- 
pensable planificar cursos o 
seminarios donde se capaci- 
te. personal en Jos rubros y 
técnicas de gestión a tenerse 

· · en cuenta en el proceso de 
reforma de los sistemas de 

·salud. 
Posteriormente se realizó 

una'Mesa Redonda en ia que 

ENCUENTRO MARPLATENSE 
Tratóse la enseñanza en 
Economía de la Salud 
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Congregar a profesíona- · 
les e instituciones con ínte- 
rés y experiencia en el estu- 
dio de fas bases económicas 
y sociales de los procesos de 
la salud y enfermedad de la 
población. 

Promover la formación, el 
perfeccionamiento y la edu- 
cación continua de recur- 
sos humanos en el área de 
la Economía de Ja Salud. 

Desarrollar esfuerzos 
Pª'ª estimular, apoyar y 
promocionar estudios e in- 
vestigaciones en temas de 
Economía de la Salud. 
. · Establecer y mantener· 
relaciones con asociaciones 
similares en el orderi nacio- 
nal e internacional. 

Divulgar, promover y di- 
fundir el conocimiento de Ja 
Economíade la Salud. 

La AES ha sido fundada 
por un grupo de profesiona- 
les de diversas. díscíplínas, 
que desarrollan sus activi- 
dades en el sector de la sa- 
lud. 

El propósito' de la AES 
es crear un ámbito científi- 
co pluralista, pata la .re- 
flexión, Ja investigación y la 
formación de recursos hu- 
manos en el área de la Eco- 
nomía de Ja Salud, con es- 
pecial preocupación por Ja 
eficiencia y la equidad del 
sistema sanítarío. 

La economía de la· Sa- 
lud se ocupa del estudio· de 
los procesos económicos y 
sociales vinculados a la pro- 
ducción y distribución de 
bienes y servicios destina- 
dos a la preservación y me- 
jora de la salud de la pobla- 
ción, ,identifica,ndo alterna- 
tivas económicas, sociales,' 
organízacíonales y adminis- 
trativas. La Economía de la Salud 
abarca un -campo tenrátíco.'- 
muy amplío .. Este co~pr.e11- 
de .tanto las cuestiones mi- 
croeconómicas referidas a 
las decisiones índívíduales 

, de producción, dístrfbucíón 
y consumo de bienes y ser- 
vícíos de salud, corno-a.Ios 
temas globales relativos al 
financiamiento del sistema; · 
y al 'nivel y composición del . 
gasto. 
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das internacionales, los Semi- 
narios o los Talleres, donde se 
escucharon voces nacionales e 
tnternacícnales de elogios ha- 
cia nuestra labor. También la 
entrega del Premio Fundación 

_ ISALDD 1994 que recibieron 
los doctores Mario Rosenfeld 
(tesorero)y Jorge Ochoa (vocal) 
de la comisión Directiva, en el 
acto realizado el 6 de diciembre 
de 1994, mereció amplia acep- 
tación por el premio en sí y 
además por compartir los fun- 
damentos que acompañaron la 
entrega de la plaqueta y el di- 
ploma. Se destacó como uno de 
los méritos del premio aAES, la 
visión de conjunto entre Eco- 
nomía y Salud y la concepción 
pluralista que permíte.la parti- 
cipación de diversas profesio- 
nes y sectores para integrar el 
total de protagonistas del sec- 
tor salud de Argentina. 

Además, en la resolución 
del Consejo administrativo de 
la Fundación !SALUD, se dijo 
respecto de AES: "La introduc- 
ción de las disciplinas de la 
administración y la economía 
de la salud, con el respeto ético 
que deben tener cuestiones vin- 
culadas a la enfermedad y a los 
medios económicos, es un pa- 
radigma de esta Asociación de 
Economía de la Salud, que la 
hizo acreedora al premio". Se 
valoró asírnísmo el dificil cami- 
no elegido por la Asociación pa- 
ra sustentarse económicamen- 
te, basado en el aporte de sus 
asociados y sin recurrir a meca- 
nismos de empresas patrocí- 
nantes.+ 

Fecha de presentación: 30 de agosto 1995. 
INFORMES: ASOCiACION DE ECONOMIA 

DE LA SALUD (AES) 
Viamonte 1167 ­ Piso 3º ( 1053) 
TeL: (54­1) 372­72691374­6295­ Fax: 371­8679 

CARACTERIST/CAS: 
• Monografía original de 50 páginas a doble espacio. 
• Tres páginas de bibliografía (como máximo). 
• Cinco páginas de cuadros/gráficos (como máximo}. 

El trabajo premiado será presentado por su autor 
{o autores} en un Panel del Seminario Anual de 
Economía de la Salud y publicado por AES 

-1995- 
MONOGRAFIA SOBRE 

ECONOMIA DE LA SALUD 
TEMA: ANAUSIS ECONOMICO 

DE LOS SISTEMAS DE · 
REGULACION DEL 
SECTOR SALUD. 

Anual Premio 

D esde su nacimiento en 
julio de 1991 la Asocia- 
ción de Economía de la 

Salud, ha tenido muchos mo- 
mentos de satisfacción, como 

. cuando culminaron las J orna- 

PREMIO ISALUD 1994 
Distinción que valora 
nuestra independencia 

Momento en que los Dres. Jorge Ochoa y Mario Rose1yeld reciben el 
Premio ISAUJD de manos del Lic. E. Amadeo y dei.Dr. A. Leibovich­ 

"Prestadores, organización, 
pecios relativos y remunera- 
ción a los factores" intervinie- 
ron los Ores. A MalusardiyJ. _ 
Ochoa, El ciclo terminó en 
noviembre con la disertación 
del Dr. Armando Reale sobre 
"Perspectivas del sistema sa- 
nitario argentino". 

Teniendo en cuenta el éxito 
alcanzado por los "Talleres" 
se proyecta repetirlos en el 
curso del presente año. 

Foros internacionales 
La intervención en impor- 

tantes Foros internacionales 
fue parte de las tareas cum- 
plidas. Destacamos la parti- 
cipación en el Congreso Mun- 
dial de Hospitales, en Madrid. 
las Jornadas delas AES espa- 
ñolas realizadas en Andalu- 
cía, y muy particularmente la 
reunión de México convocada 
por el CIESS, que dio naci- 
miento a la REDEFS, de laque 
ofrecemos un amplio informe 
en las páginas centrales.e- 

M uchas e importantes 
fueron las actividades 
que cumplieron du- 

rante el año 1994 Jos inte- 
grantes de la Asociación de 
Economía de la Salud (AES). 
También lo fue la preparación 
de Ios matertales surgidos de 
las: IU Jornadas Internacio- 
nales que se-realizaron en es- 
ta capital y que están en im- 
prenta para: su publicación. 
En dichas Jornadas en las 
que intervinieron el Ministro 
de Salud de la Nacíórry desta- 
cados expertos internaciona- 
les y nacionales se desarrolló 
un gran debate central sobre 
los sistemas de salud en el 
mundo "que tienen que ver 
con la ecuación, el equilibrio 
y el grado de proporcionali- 
dad que se logra entre Merca- 
do y Estado". 

Talleres AES 1994 
Todos los últimos jueves 

de cada mes de 1994, se rea- 
lizaron en nuestra sede y co- 
mo parte del plan de actívtda- 
des, lo que se denominó "Ta- 
lleres AES 1994" en los que 
participaron grupos de aso- 
ciados e invitados especiales. 
Los encuentros, con una du- 
ración de dos horas, tuvieron 
el objetivo de mejorar la capa- 
cidad de análisis de la proble- 
mática del sector. Se conside- 
raron trabajos de actualiza- 
ción bibliográfica y de deba-. 
tes abiertos. El análisis de los 
libros "Remedios politicos pa- 
ra los medicamentos" del Dr. 
Ginés González García y el de 
"El escenario de las decisio- 
nes sanitarias" del Dr. Hugo 
Arce, fue el debate con que se 
abrió el taller. Siguió la pre- 
sentación de un trabajo "So- 
bre sistemas sanitarios en 
países seleccionados" que es- 
tuvo a cargo. de las Lics. Ana 
Díaz Muñoz, Mónica Levco- 
vích, Laura Lima Quintana y 
Silvana Ramos. Sobre los 
"~uevos seguros" disertó la 
ActuariaFanny Schwartzman, 
y el Lic. Osear Cetrángolo ha- 
bló de "Aspectos macroeconó- 
micos y su impacto en el fi­ 
nanciamiento de la Salud". 

"Aspectos mícroeconórní- 
cos y modelos alternativos" 
fue tratado por el Lic. R. Bi- 
sang. Con relación al tema 

Los sistemas de Balud en 
el gran debate central 

DE AES 



destacar, que contemplando ese compromiso 
AES de Argentina pidió que se incluyera er 
programación global, su Plan de Actividades p 
1995. El siguiente orador fue el Dr. Ruben Suá 
de la División de Recursos Humanos del IDE/ 
quien recomendó el desarrollo inmediato de lín 
de trabajo. También hablaron el Dr. Jairo S 
chez, representante en México del Banco Inte 
mericano de Desarrollo (BID) y la Maestra Re 
Santoyo Vistrain, jefa de la Unidad de Econom 
Financiamiento de la Salud de la CIESS, quien 
la bienvenida e informó de la firma del convenir 
colaboración para integrar la REDEF. Cerré 
serie de discursos el Dr. Juan Manuel Sot 

Se integró en México 
la Red Interamerícanr 

.sobre Economía y 
Financiamiento de 
la Salud (REDEFS) 

ASISTIÓ UNA DELEGACIÓN DE L1 
AES (ARGENTINA) Y FUE ELEGID~ 
MIEMBRO DEL CONSEJO DIRECTIV~ 
EL DR. GINÉS GONZÁLEZ GARCÍ' 

macíón sobre economía y 
financiamiento de la sa=" 
lud. Otro de los objetivos 
fue, identificar áreas de po- 
sible colaboración interna- 
cional e institucional para 
establecer las estrategias y 
lineamientos que permitan 
fortalecer e impulsar la Red 
regional con un mecanis- 
mo permanente de inter- 
cambio y definición de la 
información en este cam- 
po. La reunión se desarrolló 
bajo la modalidad de pre- 
sentación de temas sobre 
economía de la salud y me- 
sas de trabajo. 

En la apertura, a lama- 
nera de sesión introducto- 
ria, habló en primer térmi- 
no la Maestra Pamela 
Henderson, consultora de 
la OPS en el área de Econo- 
mía de la Salud, quien ma- 
nifestó el interés de su or- 
ganización en apoyar el 
desarrollo de la REDEFS. 
Asimismo comprometió 
utilizar fondos del Progra- 
ma de Subvenciones de la 
OPS para los programas de 
investigación. Debemos 

E ntre el 31 de octubre y el 4 
de noviembre del año pa- 
sado se realizó en la ciudad 

de México, la Primera Reunión 
de la RED INTERAMERICANA 
SOBRE ECONOMIA Y FINAN- 
CIAMIENTO DE LA SALUD (RE- 
DEFS). Participaron 49 especia- 
listas de trece países de América 
Latina y el Caribe y dos de Euro- 
pa: España y Gran Bretaña. La 
delegación argentina estuvo in- 
tegrada por los Ores. Ginés 
González García y Alberto Díaz · 
Legas pe y las licenciadas Mónica 
Levcovich y María Hermínía Ia- 
ru.zzi en representación de IaAso- 
ciación de Economía de la Salud 
(AES) de nuestro país. Como de- 
legada del Ministerio de Eco- 
nomía participó la Lic. Marcela 
Harriague. 

· Los antecedentes de esta pri- 
mera reunión de la REDEFS se 
remonta a la Mesa Redonda, que 
promovida por el Instituto de 
Desarrollo Económico del Banco · 
Mundial (IDE/BM) y la Organi- 
zación Panamericana de la Sa- 
lud (OPS) se realizó entre el 7 y el 
9 de enero de 1992 en la ciudad 
de Washington. Allí se consíde- '. 
raron temas sobre Capacitación 
en economía y financiamiento 
en salud para América Latina y 
el Caribe, preocupación que se 
había instalado en los directivos 
de esos dos organismos ante la 
necesidad de definir "estrategias 
de desarrollo social" que permi- 
tan mantener y aumentar los 
progresos alcanzados por la es- 
tabilización de las economías de 
la región y recuperar el creci- 
miento, así como el tema de los 
aspectos económicos y financie- 
ros que implica la reforma del 
sector salud. El otro paso que se 
dio fue el 16 de marzo de 1994, 
aquí en Buenos Aires, donde se 
formalizó la creación de la RE- 
QEFS por medio de la firma de 
Un. acuerdo de colaboración en- 
tre el IDE/BM, laOPSyelCentro 
Interamericano de Estudios de 
Seguridad Social ( CIESS). 

Esta reunión de México que 
reseñamos, proporcionó la opor- 
tunidad de promover el inter- 
cambio de experiencias e ínfor- 
4 
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El C.D. de la REDEFS analizó y aprobó dos presupues­ 
tos, uno con el costo de los programas acordados en la 
reunión de México en noviembre de 1994 y otro con los 
fondos asignados por el Banco Mundial. Para cada uno de 
los años del trienio el programa diseñado da importancia a 
las actividades de coordinación entre países, al intercam­ 
bio de experiencias regionales y a la generación, homoge­ 
neización y diseminación de la información. También se 
privilegiaron los recursos destinados a la consolidación de 
la red en este importante período en el que se está consti­ 
tuyendo. 

El Banco Mundial asignó a la red para el trienio 1995­ 
1997, U$S 250.000, distribuidos en tres años. 

Planteada la acción, como objetivos se especificaron 
dos: 1) concientización sobre la necesidad de reforma y 
modernización del sector Salud en América Latina y 2) 
consolidación de la REDEFS. Para lograrlos se plantearon 
cuatro temas: a) rubros y técnicas de realización a conside­ 
rar en el proceso de reforma de los sistemas de salud, b) 
capacitación de los miembros de la REDEFS, c) concienti­ 
zación y sensibilización de los políticos y técnicos del sector 
salud, sobre la adecuada asignación de recursos, d) forta­ 
lecimiento de la REDEFS en su Secretaría Ejecutiva, miem­ 
bros individuales y asociaciones nacionales de economía 
de la salud. 

También el CD consideró las actividades a realizar para 
cumplir con los objetivos que se ha fijado, las especifica 
para cada uno de ellos e indica las fechas de los seminarios 
en los que se tratarán los trabajos que se elaboren. 

Asimismo con respecto a capacitación docente se 
estableció la programación, fecha y lugar de los seminarios 
a realizar. La actividad además incluye la difusión de los 
documentos que se elaboren. 

La concientización y sensibilización de políticos y técni­ 
cos se procurará con una actividad específica a fines de 
1995: Conferencias de Economía de la Salud en la que se 
presentarán trabajos de investigación e informes de expe­ 
riencias regionales concretas. 

Para 1996 planificaron un seminario de alto nivel de 
modernización de los sistemas de salud y otro so­ 
bre aspectos económicos de la gestión de instituciones de 
salud. 

El cuarto objetivo (o sea el "d"), mereció especial interés 
ya que se considera fundamental la tarea de coordinación 
intere intra países. También existe el proyecto de un boletín 
de la REDEFS, importante vínculo entre el equipo central y 
los miembros de los distintos países de la región.+ 

e orno estaba anunciado se realizó el 31 de enero en 
la ciudad de Washington la reunión del Consejo 
Directivo de la Red lnteramericana sobre Economía 
y Financiamiento de la salud (REDEFS) a la que 

asistió en su calidad de integrante de dicho Consejo al 
presidente de la Asociación de Economía de la Salud (AES) 
argentina, Dr. Ginés González García. 

Se hizo allí una minuciosa evaluación de las actividades 
que realizó la REDEFS en 1994 en cuanto a la promoción 
y el fortalecimiento de la capacitación e investigación y 
también en lo relacionado con el financiamiento de la salud. 
En la evaluación participaron representantes de distintos 
países americanos. 

Plan de acción 

Se aprobó el Plan de 
acción de la REDEFS 
para los años 1995-97 

Reunión del C.D. en Washington 

Consejo Directivo 

En una tregua de las 
deliberaciones se procedió, 
por votación delos asísten- 
tes, a designar represen- 
tantes ante el Consejo Di- 
rectivo de la REDEF, 
-cuya Sede funcionará en 
la ciudad de México-: Dr. 
Ginés González García (Ar­ 
gentina), Lic. Alicia Domin- 
guez Ugá (Brasil) y Prof. 
Arístides Torche (Chile).+ 

sionales de institutos de 
investigación y miembros 
de asociaciones vinculadas 
a la economía de la salud. 
Sobre el mismo tema in- 
tervinieron los Ores. Pe ter 
Sandíford. de la Universi- 
dad de Liverpool y Juan 
Rovira de la de Barcelona. 

Al considerarse el tema 
de la "Canasta básica de 
salud y su efecto en los 
sectores de pobreza", par- 
ticiparon en el debate el Dr. 
González García y la Lic. 
María Marcela Harriague. 
Se abogó por el cumplimien- 
to de las legislaciones que 
establecen que la salud 
constituye un derecho de 
las personas por lo que es 
indispensable construir 
metodológicamente una 
canasta básica de atención 
a la salud y también sus 
mecanismos de financia- 
miento. 

El Dr. Alberto Díaz Le- 
gaspe íntervtrro en el análi- 
sis de la "Acción intersecto- 
rial para la salud de la 

'. región" y también cuando 
se trató el "Estudio compa- 
rativo del poder de compra 
de los servicios de salud". 

Al considerarse el "De- 
sarrollo y homogenización 
de las cuentas nacionales" 
con el objetivo de definir 
conceptualmente el gasto 
social en salud, intervinie- 
ron en el debate la Lic. María 
H. Iaruzzi, el Dr. González 
García y la Lic. Harríague 
de la delegación argentina. 

representante de la O PS en 
México. 

En las sesiones plena- 
rias se consideraron temas 
relacionados con et campo 
de la Economía de la Salud 
en el proceso de la reforma 
del sector salud, que esta- 
baagendado en primer tér- 
mino, al que le siguió: "Ex- 
periencias en redes en 
Europa y América Latina". 

En el tercer tema, sobre 
"Capacitación de funciona- 
rios de alto nivel" intervino 
el presidente de AES, Dr. 
Ginés González García, que 
expuso sobre las experien- 
cias en nuestro país, des- 
tacando la participación de 
las Universidades en coo- 
peración con organízacío- 
nes civiles, no guberna- 
mentales -como el caso 
de la Fundación !SALUD y 
las Universidades de Lo­ 
mas de Zamora y La Pla- 
ta- en la organízacíón de 
Maestrías que tienen como 
objetivo capacitar a fun- 
cionarios de alto nivel y 
personal técnico del sector 
público o privado, profe- 

La delegación de 
AES,que 
concurrió a la 
Reunión de la 
REDEFSen. 
México, 
integrada por los 
Dres. Ginés 
Gonzalez García 
y Alberto Díaz 
Legaspe y las 
Licenciadas 
María Herminia 
Iaruzzi y Mónica 
L Levcovich, 
junto con el 
Director del 
CIESS, Dr. 
Alberto Carranza 
Urriolagoitía. 

. la 
L la 
ara 
trez 
BM 
eas 
áIÍ- 
ira­ 
ICÍO 
iay 
dio 
>de 
1 la 
elo, 



_ La.seríe "Economía y Salud. 
Documentos para el análisis y la 
convergencia" reúne el resultado 
de un conjunto de estudios enco- 
mendados por la Fundación Me- 
xicana para la Salud. El objetivo 
de este programa es contribuir a 
definir y evaluar las opciones pa- 
ra lograr que elsísterna de salud 
mexicano responda mejor a las 
necesidades de la población. me- 
diante estrategias que promue- 
van la equidad, la calidad y la 
eficiencia de los servicios. 
Consignamos algunos de los 
títulos que son 12 en total: 

La protección del consumi- 
dor en el campo de la salud. 

• Calidad y eficiencia en las 
organizaciones de atención 
a la salud. 

• Los instrumentos de la re- 
forma: la inteligencia insti- 
tucional. 
Hacia la reforma del siste- 
ma en salud: una propuesta 
estratégica. 
Los recursos humanos para 
la salud: en busca del 
equilibrio. 
Las cuentas nacionales de 
salud y el financiamiento de 
los servicios. 
El paquete universal de 
servicios eseneiales de 
salud. 

"FUNDACION MEXICANA 
PARA LA SALUD" 
SERIE: Economía y Salud. 
Documentos de análisis para la 
convergencia. México 94. 

Se incluye en el citado número 
un amplio temario y la cola- 
boración de especialistas en 
problemáticas de gran interés. 
Hay un grupo de estudios ("health 
spendíng") destinados a analizar 
diversos aspectos de la economía 
de la salud y de los cambios 
institucionales en la atención 
médica. Algunos de los temas in- 
cluidos son los siguientes: "Consi- 
deración seria de los costos mé- 
dicos", "Tendencias nacionales del 
gasto en salud", "¿Está bajando 
el gasto en salud?". "La reforma 
de salud y el Programa Medi- 
care", "Capacitación ajustada 
según el riego: experiencias 
recientes en los Países Bajos". 
"La sombra del futuro: cambio 
institucional en la atención 
médica" y "Evaluación de la 
atención ambulatoria en casos 
de salud mental en USA". 

REVISTA "HEALTHAFFAIRS" 
VOL. 13, N!! 5, WINTER 1994 

Este documento analiza el 
gasto público social (GPS) en Ar- 
gentina (esfera nacional. provin- 
cial y municipal) y su impacto 
distributivo en la población. Por 
un lado mide la magnitud, com- 
posición y evolución del gasto pa- 
ra el periodo 1980-1994 lo cual 
constituye un valioso aporte para 
la investigación en economía y fi- 
nanciamiento de las políticas so- 
ciales en nuestro país. Por otro la- 
do. analiza su incidencia sobre la 
distribución de los ingresos de la 
población concluyendo que, en 
1992, el GPS no asume un papel 
redístríbutívo. aunque si lo hace 
el gasto de los denominados "sec- 
tores sociales" entre Jos cuales se 
destacan los papeles de la edu- 
cación primaria y la atención 
médica. 

"EL GASTO PÚBLICO 
SOCIAL Y SU IMPACTO 
REDISTRIBUTIVO" 
FLOOD M. C.; HARRIAGUE 
M.; GASPARINI L.; VELEZ B. 
Sec. de Programación 
Económica - Arg./93/029. 
B. Aires 1994. 

Esta publicación está estruc- 
turada en cinco capítulos. El pri- 
mero presenta las principales ten- 
dencias socioeconómicas. demo- 
gráficas y epidemiológicas que se 
manifiestan en Argentina. A con- 
tinuación, se analiza el contexto 
macroeconómico y su relación con 
el gasto social. El tercer capítulo 
ilustra el deterioro de los stocks 
de capital en el subsector público 
y las transformaciones que se 
fueron produciendo de manera 
simultánea a este proceso. El 
cuarto capítulo presenta estima- 
ciones de las inversiones en sa- 
lud para cada subsector. EH-últi- 
mo capítulo presenta conclusio- 
nes y propuestas. 

"OPS. PLAN REGIONAL DE 
INVERSIONES EN 
AMBIENTE Y SALUD" 
El Proceso de Inversión en 
Salud en Argentina. 
Glnés González García y 
Federico Tobar, 1994, 
185 pgs. 

Libro editado por el Programa 
de Políticas de Salud. División de 
Salud y Desarrollo de la OPS, 
1994. Es un estudio de las soció- 
logas Ana Rita Díaz Muñoz y Sil- 
vina Ramos y las economistas 
Mónica Levcovich y Laura Lima 
Q1:1infyma. donde se consignan 
datos actualizados sobre políti- 
cas sanitarias en países que pue- 
den considerarse como modelos 
orientadores en las reformas en 
atención médica. Los países ele- 
gidos son: Alemania, Canadá. 
EE.UU .. Holanda y el Reino Uni- 
do. A los especialistas les será útil 
conocer las precisiones que en el 
libro se ofrecen sobre esos siste- 
mas de salud. para evaluar, ana- 
lizar críticamente e incluso imi- 
tar, con las peculiaridades que 
sus países requieran. 

"SISTEMAS DE SALUD 
EN PROCESO DE REFORMA" 

Con este libro del Dr. Ginés 
González García, cuya primera 
edición apareció en abril de 
1994 y segunda recientemen- 
te, la Fundación ISALUD inició 
su actividad editorial. El libro 
pone de relieve una de las prác- 
ticas sociales más frecuentes y 
"naturales" como es la del con- 
sumo Irracional de Jos medica- 
me·eto-. Sobre Ja ba:llt:' de- una 
discusión critica y con infor- 
mación actualizada, en sus 300 
páginas surge el apasionado 
compromiso del autor por alen- 
tar cambios más científicos y 
más hÚmanos en las políticas 
de salud. Constituye un enfoque 
integral del tema con abun- 
dantes referencias a Ja situación 
y políticas internacionales y 
nacionale.s. 

"REMEDIOS POLITICOS 
PARA LOS MEDICAMENTOS" 
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Aunque debajo del cabezal, 
en la primera página consigna­ 
mos­ la nueva dirección de la 
'».sociación de Economía de la 
Salud (AES) queremos insistir 
para que nuestros socios y 
amigos sepan que la nueva 
sede se encuentra en: 
Viamonte 1167­ Piso Tercero 
Buenos Aires ( 1053) Argentina 
Tel.: ( 54­1) 372­ 7269 / 37 4­6295 
Fax: 371­8679 

NUEVA SEDE 

E 1 Master de SISTEMAS 
DE SALUD Y SEGURI- 
DAD SOCIAL. que des- 

de el año pasado se dicta en la 
FUNDACION ISALUD en coo- 
peración con el Centro de Es- 
tudios de la Salud (CES) de la 
Facultad de Derecho de la 
Universidad Nacional de Lo- 
mas de Zamora y que reanu- 
dará sus actividades, pasado 
el periodo vacacional, el 17 de 
marzo próximo. es un em- 
prendímíento que en nuestro 
país Influirá provechosamen- 
te en el desarrollo de la pro- 
gramación de estudios de alto 
nivel para contribuir a la for- 
mación de recursos huma- 
nos, que podrán volcar los 
conocimientos adquiridos en 
las funciones de planificación 
y gerencíamíento de los Siste- 
mas de Salud y. Seguridad 
Social. 

Uno de los módulos del 
MASTER que más amplias ex- 
pectativas despertó, fue el que 
contiene el área de "Econo- 
mía de la Salud, en la que el 
Dr. Jorge Katz en colabora- 
ción con el Ingeniero Ernesto 
Miranda Radie de la Universi- 
dad de Santiago de Chile, ha- 
bló sobre "Economía y merca- 
do de la salud", 

La MAESTRIA tiene una 
duración de tres semestres. o 
su equivalente de 1.200 ho- 
ras académicas con una es- 
tructura contenida en cinco 
áreas de formación, que abar- 
ca.las temáticas socio-políti- 
cas. admínístratívo-organíza- 
cíonal, jurídica, economía de 
la salud y metodología.e- 

MASTER 

Economía en 
la ·Maestría 
de Sistemas 
de Salud 
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nornía de la Salud, organizadas 
por la Asociación de Economía de 
la Salud (AES) de España. con la 
colaboración del Servicio galego 
de Saúde y la Conselleria de Sani- 
dad e. 

Alrededor del tema general de 
"Los cambios en la Regulación 
Sanitaria" hubo en las propuestas 
una amplia temática que implicó 
un profundo análisis de los re- 
cursos humanos. enlos aspectos 
de formación. selección e incenti- 
vos. Además se trató la organiza- 
ción y gestión de los servicios 
sanitarios de producción pública 
y la regulación de dichos servi- 
cios. ·"Las regulaciones -señala- 
ron los organizadores en la pre- 
sentación- son los instrumen- 
tos legales que conectan las 
abstractas políticas públicas con 
las actividades cotidianas de in- 
dividuos y sociedades, por lo que 
se hace indispensable abordar- 
las mediante el análisis econó- 
mico.+ 

lidad con 14.000 registros bibliográficos. 
La AES solicita a sus miembros que 

colaboren con el proyecto remitiendo copia o 
notificando al centro de documentación de 
cualquíer nuevo documento nacional o in- 
ternacional relacionado con esa temática. 

Los descrtptores usados para la recu- 
peración de los regístros fueron los siguien- 
tes: 

Administración de la Salud, Economía 
de la Salud, Educación Sanitaria, Enferme- 
dades, Gastos de Salud, Gastos Sociales, 
Planificación de la Salud. Política de Salud, 
Salud, Seguro de Enfermedad, Servicios de 
Salud, Sistemas de PreVisión Social, Subsi- 
dios de Invalidez, Subsidios de Maternidad, 
Subsidios de Sobrevívíente, Subsidios de 
Vejez, Subsidios Familiares, Subsidios por· 
Accidentes de Trabajo.+ 

E l Centro de Documentación e Informa- 
ción del Mínísterío de Economía y 
Obras y Servicios Públicos (CDI-ME- 

YOSP), ha desarrollado una Base Informati- 
zada de Datos Bibliográficos sobre Economía 
de la Salud con la colaboración de Unidades 
de Información que se han sumado a este 
emprendimiento. 
\ La misma está disponible en formato de 
diskette 3. 5" y es suministrada en forma 
gratuita junto con su correspondiente ma- 
nual de operación. Este emprendimiento co- 
ordinado por la Lic. Aracelí García tiene como 
objetivo dar a conocer a los investigadores los 
documentos sobre temas disponibles en las 
Unidades de Información Participantes. 

Fue elaborada a partir de los 1.000 re- 
gistros sobre SALUD de la base oficial 
del CDl-MEYOSP, que cuenta en la actua- 

Base de datos sobre economía de la salud 
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salón de conferencias. 
• Los autores seleccionados 
deberán estar inscriptos en 
las Jornadas, y serán notifi- 
cados antes del 15 de abril 
telefónicamente o por carta. 
• La Asociación de Econo- 
mía de la Salud procurará 
publicar los resúmenes y una 
selección de los mismos en 
las actas de las Jornadas.+ E n Santiago de Composte- 

la (España) se realizaron 
las XIV Jornadas de Eco- 

Los· cambios en la 
regulación sanitaria 

JORNADAS EN COMPOSTELA 

L a organización de las IV 
Jornadas Internaciona- 
les de Economía· de la 

Salud, y la proyección de las 
deliberaciones, que segura- 
mente aportaran ideas para 
el mejoramiento de los siste- 
mas de salud, ha sido una 
preocupación central del Co- 
mité Cíentlñco y del Comité 
Organizador. 

Se han estudiado con de- 
tenimiento todos los meca- 
nismos que permitan una exí- 
tosa culminación de las Jor- 
nadas, con el intercambio de 
valiosas opiniones que con 
seguridad formularán los dis- 
tinguidos expertos ínvttados, 
así como los panellstas y par- 
ticipantes. 

El Comité Científico, que. 
tendrá bajo su responsabili- 
dad la valoración de los tra- 
bajos presentados, notificará 
a los autores -antes del 15 de 
abril-· su decisión. Para una 
correcta presentación de esos 
aportes científicos se han ela- 
borado las siguientes normas: 
• Los trabajos podrán ser 
presentados hasta el 31· de 
marzo de 1995, en las ofici- 
nas de AES, Víarnonte 1.167, 
piso 39• Capital Federal e , de 
lunes a Viernes en el horarío 
de rz a 18 horas. 
• Los trabajos deberán ser 
originales y estar referidos a 
la temática central de las Jor- 
nadas. 
• Deberán presentarse tres 
copias (3), con impresión a un 
espacio, en papel tamaño A4 



1. Análisis de los mercados y del 
marco regulatorio del sector 
salud: 
• Estructura de mercados: 

O Elementos de mercado en 
el sistema público. Revi­ 
sión de casos europeos: 
Inglaterra, Suecia y Ho­ 
landa. 

O Regulación: instrumentos, 
roles institucionales y li­ 
derazgos. Identificación de 
los efectos posibles de la 
desregulación sobre la 
concentración y desempe­ 
ño de mercados. 

O Análisis del impacto de la 
desregulación sobre equi­ 
dad, eficiencia y calidad 
de los servicios . • 2. Modelos de financiamiento: 

• Alternativas de financia- 
miento: 
O Sistemas de PagadorUni­ 

co y Sistemas de Pagado­ 
res Múltiples. Experiencia 
y lecciones. Fuentes de 
financiamiento del sector 
salud. Mecanismos de re­ 
caudación (impuestos di­ 
rectos, lndítectes, aportes 
y contribuciones). Nivel de 
gasto. Porce.5,ltaje del pro­ 
ducto bruto y per cápita. 
Aspectos institucionales: 
roles y estrategias de los 
diferentes autores. 

O Políticas de subsidios: 
Subsidios a la oferta ver­ 
sus subsidios a la de­ 
manda. 

O Análisis de su impacto en 
términos de equidad, efi­ 
ciencia y calidad. • 3. Modelos de prestación de ser­ 

vicios de salud: 
• Descripción de modelos de 

prestación: 
O Descentralización y ges­ 

tión hospitalaria. 
O Prestadores y contratos: 

Estado/Efector Público y 
Estado/Efector Privado, 
con y sin fines de íucro. 

O Análisis del efecto de los 
cambios de! modelo pres­ 
tador en aspectos de equi­ 
dad, eficiencia y calidad. 
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TEMARIO 

vasallo 
üc, ~~~:~~mo cobián 
Dr. . o Rosenfeld 
Dr · Man • ChianalínO 
Dr. AndresL·ma Quintana 
L. tauro ' . 1c. • H 1aruzz1 uc. Mano . 

ando Reale 
Dr. Arm erto Sisang 
Dr. Rob centrángolo 
Dr osear ­ z . R oíaz Muno 
uc. Ana · L covich 
uc. Mónica e~onzá\ez Pri~to 
Dr. Guillermo ·ger 
Dr. Arturo Shwe1 

15.00 3ª Conferencia: 
Modelos de presentación de 
servicios de salud 

15.40 Panelistas 

15.00 5! Conferencia: 
Experiencias americanas en los · 
procesos de reforma de los 
sistemas de salud 

15.40 Panelistas 
16.45 Intervalo (café) 
17.15 Acto de Clausura 

JUEVES20 
9.30 2! Conferencia: 

Modelos de financiamiento 
10.10 Panelistas 
10. 55 Debate 
11.20 Intervalo (cafe) 
11.50 Presentación de trabajos 
13.00 Intervalo (almuerzo) 

VIERNES 21 
9.30 4ª Conferencia: 

Experiencias europeas en los 
procesos de reforma de los 
sistemas de salud 

10.10 Panelistas. 
10.55 Debate 
11.20 Intervalo (café) 
11. 50 Presentación de trabajos 
13.00 Intervalo (almuerzo) 

16.25 Debate 
16.45 Intervalo (café) 
17.15 Presentación de trabajos 

MIERCOLES 19 
17:00 Inscripción y acreditación 
17.30 Acto de Apertura 
18.00 I! Conferencia: , 

Análisis de los mercados y del 
marco regulatorio del sector salud 

18.45 Panelistas 
19.30 Debate 

PROGRAMA 

ORGANIZA 
ASOCIACION de ECONOMIA de la SALUD (ARGENTINA) 

INFORMES E INSCRIPCION: Viamonte 1167 - Piso 3º 
Tel.: (054·-l) 372-7969 y 374-6295 - Fax: 371-8679 

SOCIOS AES: $ 50.- • NO SOCIOS: s 200.- 

"EQUIDAD, EFICIENCIA Y CAUDAD: Desafio de los Modelos de Salud" 
BUENOS AIRES - ARGENTINA 
19, 20 y 21 de ABRIL de 1995 

BIBLIOTECA NACIONAL - Agüero 2502 

IV JORNADAS INTERNACIONALES 
de ECONOMIA de la SALUD 

Publicación de AES. IR(iJ'(r;;ífCflÍÍni\~~I!/ r;m 0 I d 
Viamonte 1167 . llSíJJj,~WIJJJ~UUIUl ÚJJ I u 
Piso 3º (1053) jJJ/ 
Bs.As. Argentina 13JJB [§]] 


