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PREFACIO

La economia de la salud es la rama de la economia que se encarga del estudio
de la demanda y necesidades sanitarias, asi como la oferta, cobertura y utilizacién
de servicios de salud y atencién medica. El estudio de esta nueva disciplina se
sustenta en un marco tedrico propio en el que conjugan elementos de las ciencias
econdmicas, de las ciencias de la salud, de las ciencias sociales y de la tecnologfa
de la informacion.

La aplicacién de la economia en el campo de la salud se deriva de la propia
definicién de economia, como el uso correcto, efectivo y eficiente de los recursos
que son siempre escasos. Economia de la Salud es una disciplina nueva que nace en
1976 en Estados Unidos de América, y sus primeras publicaciones provienen de la
década del 80. Si bien hay antecedentes previos recién en la década del 90 comien-
za a desarrollarse con més énfasis en nuestro pais a través de Jornadas y Seminarios.

El presente libro nace ante la necesidad de dar respuesta a la demanda de pu-
blicaciones nacionales en relacién a este tema ya que tanto a nivel de grado como
de posgrado, las referencias bibliograficas eran hasta ahora de autores europeos o
norteamericanos, por lo que esperamos que la presente obra sea de utilidad para
difundir los conocimientos y sus aplicaciones en el sector salud. El texto est4 desti-
nado a estudiantes de grado de ciencias econdmicas y de la salud pero también es
de esperar que sea de interés para profesionales que actualmente se desempefian
en estos campos.

Cada uno de los capitulos esta escrito por expertos y referentes internacionales
en la materia. Los temas seleccionados constituyen los fundamentos de economia y
financiamiento de la salud y se incluyen algunos capitulos con temas especificos de
aplicacién practica, Jos que resultaran de interés para profesionales de los distintos
ambitos relacionados con el sector salud tanto en la Gestidn Sanitaria como en la
Economia de la Salud.

Finalmente queremos agradecer a los autores de los capitulos por sus excelen-
tes contribuciones, al Prof. Vicente Ortiin por su prélogo y a la Cdmara Argentina
de Especialidades Medicinales (CAEMe) por su colaboracién en la publicacién de
esta Obra.

MicueL A. ScHIAVONE
Jorae F. Rios

PROLOGO

La sabiduria, el conocimiento como minimo, esta en la red, pero menos del 1%
de sus contenidos tiene calidad e interés. Hay que agradecer la experia navegacion
de los profesores Miguel A Schiavone y Jorge F Rios quiénes han buscado reunir una
parte de ese 1% para componer un mosaico Iniciatico a caballo entre la economia
de la salud y la investigacion sobre servicios sanitarios, tratando de conjugar rigor
de fundamentacion con relevancia para una gestion de los servicios sanitarios gue
priorice el objetivo salud.

Los titulos de los capitulos describen su contenido. Pueden abordarse casi en
cualquier orden por lectores presumiblemente sanitarios que como William Petty
busguen su John Graunt. Abandonar la lectura de un capitulo es inmediato, pro-
fundizar siguiendo las referencias bibliograficas también.

No todo puede cubrirse en esta obra. Muchos lectores argentinos estardn
ya. familiarizados con los trabajos de Daron Acemoglu y James Robinson {parti-
cularmente Why Nations Fail) especialmente relevante en contextos nacionales,
como los de la mayor parte de los autores del libro, caracterizados por una calidad
institucional manifiestamente mejorable. En las reformas sanitarias tienen impor-
tancia equivalente el gué y el cdme, la racionalidad técnica vy la legitimidad social,
legitimidad que se acrecienta con un buen gobierno, concepto complejo en el gue
se incluyen, entre otros, la necesidad de transparencia, la rendicién de cuentas, la
regulacion de fos conflictos de interés y la profesionalizacion de las funciones eje-
cutivas del sistema. Las prescripciones para un mejor gobierno del Estado son tan
conocidas como ignoradas: embridar la financiacion de partidos politicos limitando
gastos y controlando las aportaciones privadas; perfeccionamiento de la normativa
electoral con listas abiertas y demarcaciones que permitan acercarse al principio de
una persona, un voto; e independencia de los medios publicos de comunicacion.
Esto se facilita con un fomento de la transparencia y el acceso publico a las bases de
datos de la administracién, salvo que una disposicidn especifica justifique la incon-
veniencia de este acceso en funcién de un conjunto tasado de circunstancias. Ahora
son las reglas de juego de una sociedad, sus instituciones, las que han de disefarse
para -mas alld de la evolucion bioldgica— que el civismo tenga recompensa. Tanto fa
desigualdad creciente en el seno de los paises ricos como el calentamiento pueden
situarnos ante un avatar en el que se salva todo el mundo o no se salva casi nadie. ..
con la diferencia de que un incendio devastador o una inundacién afectaba a los
200 individuos de fos grupos humanos. .. y ahora somos mas de 7.000 millones de-
extrafios tratando de cooperar.
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Algunos lectores conoceran también a Amartya Sen, premio Nobel de Econo-
mia y economista de la salud por antonomasia, preocupado por o que realmente
importa: la pobreza, las hambrunas solucionables con democracia y transparencia,
la situacion de la mujer en la sociedad, las identidades y nacionalismos, o la mortali-
dad como indicador econdmico. Mortalidad, por cierto, ante la que, contrariamente
al dicho popular, no todo el mundo es igual. Antes al contrario, cuando y como se
muere es la expresion mas elocuente de las diferencias sociales.

Hay que mantener la atencién en los determinantes basicos del estado de
salud en la poblacién, especialmente aquélios que se manifiestan en situaciones
de crisis: los derivados de una mala nutricidn, el desempleo, el deterioro ambiental
o el estilo de vida. Los servicios sanitarios no dejan de ser unos recién llegados a la
constelacién de determinantes de la salud y su accion no puede suplir deterioros
basicos en, por ejemplo, renta o educacién.

La salud es un componente del bienestar pero no debe identificarse con el
mismo, por mucho que mas de la mitad de las mejoras recientes en bienestar de los
paises desarrollados sean atribuibles a la mejora de la cantidad y la calidad de vida
de sus poblaciones. También los servicios sanitarios, en estas ultimisimas décadas,
son un determinante importante de la saiud, pero no debe tampoco identificarse
servicios sanitarios con salud.

El programa de “nific analfabeto” deberia tener prioridad sobre el programa
de “nifio crénicamente sano”, por el mayor impacto en la salud que la evitacion de
la pobreza dinéstica tiene. Igualmente, el consumo excesivo e inadecuado de me-
dicamentos es claramente mas sacrificable que la cuantia de una pensién.

La esencia de la gestién clinica —y sanitaria- pasa por reducir la brecha entre
efectividad y eficacia, que se obtiene aquello por lo que se paga y que la gestion de
las organizaciones sanitarias desborda los contornos de las mismas. Pareceria pues,
I6gico, pagar por resultados en términos de salud y utilizar los incentivos de la com-
petencia por comparacion. Seria conveniente acabar con las letanias ‘mas sanidad’,
‘mas educacion’, ‘mas I+D-+" para trabajar en mejor sanidad, mejor educacion, mejor
D+, aplicando lo que ya sabemos. La evaluacion, de cualquier tipo, proporciona
suficiente conocimiento analitico y aunque siempre convenga investigar y evaluar
mas, el auténtico déficit se produce en la puesta en prictica: Se necesita talento
implantador para convertirlo en una mejor gestién, talento que obviamente fun-
ciona enmarcado por unas limitaciones que nos remiten a los parrafos anteriores.
Una mejor gestion sanitaria precisa de una mejor politica con calidad regulatoria,
imperio de la ley, efectividad gubernamental y control de {a corrupcion.

Y para acabar de animar al lector nadie mejor que Borges: Uno llega a ser gran-
de por lo que lee, no por lo que escribe.

Vicente ORTUN

Centre de Recerca en Economia i Salut (CRES)

Decano de la Facultad de Ciencias Econdmicas y Empresariales
Universidad Pompeu Fabra, Barcelona

Ex-presidente de AES Espafia y ex-presidente de SESPAS
http//www.econ.upfedu/~ortun/

ECONOMIA: CONCEPTOS BASICOS

MiGueL A. Scriavowne — Jorae F. Rios

1. Que es la economia

El hombre se encuentra inmerso en una realidad fisica: elementos materiales
y en una realidad social: las actividades humanas. Cuando se habla de cuestiones
econdmicas se piensa en dinero, propiedades, alimentos, vestimenta etc,, es decir
en cosas materiales; pero en sf mismo estas cosas no constituyen lo econdémico, ya
que si no existiera el hombre dejarfan de ser riqueza. Lo que configura la economia
son las acciones de los hombres, los actos humanos, por lo gue la economia se ubica
en el complejo mundo de las realidades sociales.

Definimos economia como la ciencia que estudia las formas en gue la socie-
dad administra los recursos escasos para producir bienes y servicios para luego
distribuirlos entre los diferentes individuos. Basicamente es la ciencia que estudia
la asignacion mads eficiente de los recursos escasos.

La palabra economia deriva de Oikonomia (oikos=casa y nomos= norma, ley)
entendida como las normas que regulaban la administracion de una casa, obsérvese
entonces el lugar secundario qgue ocupaba esta tematica. En el siglo V a.c. Jenofonte
en su “Oikonomicos” relata las recomendaciones para la administracién de una
polis griega.

La primera vez que se habla de la Economig, tal como la conocemos actual-
mente, fue en el afio 1776 cuando Adam Smith profesor de filosofia moral, teologia,
ética, jurisprudencia y... economia, publica su libro; “La riqueza de las naciones”, ana-
lizando la organizacion de los mercados en provecho del crecimiento econémico
de las sociedades. Afos mas tarde Karl Marx publica en 1867 el primer libro titulado
“El Capital”, los dos libros restantes, publicados en 1885 y 1984, fueron editados a
partir de los manuscritos de Marx por su amigo Friedrich Engels, en los que aritica
el capitalismo al gue llama la “dictadura de la burguesia®, y sostiene que inevitable-
mente llevara a tensiones internas, depresiones, a su autodestruccidn y finalmente
el reemplazo por un nuevo sistema, el socialismo.

En 1936 fuego de la Gran depresion de los afios 30, John Maynard Keynes de-
sarrolla “La teoria general de la ocupacién, el interés y el dinero” obra excluyente del
mundo de la Economia que describe una nueva manera de enfocarla y atenuar los
estragos de los ciclos econdmicos por medio de la politica monetaria fiscal, que
tanto se discute hoy en dia.

La Escuela ético-cristiana del siglo XIX con Louis Antoine y Giuseppe Toniolo
subordina la economia a la ética. Més tarde Francesco Vito de la Escuela de Milan
sostiene gue el andlisis dentffico de los fendmenos econdmices ne puede ser efec-




