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necesario conocer dichos objetivosº Aqu! se han tomado los que tedricn- 
mente resultan más consecuentes. 

Estas notas deben apreciarse como una forma de razonamiento en alta 
voz, de car.tcter general y sin pretensi&i de n1nglma. !ndolco De ah! su 
c:trculaci&i Jm.\V llm1téldao 

Las siguientes notas están baeadae en la idea de que os conveniente qoo_ 
laa funciones de planificacidn econ&dca. l eocial obsorven un equUibra.do 
sentido de la d1viai6n del trabajoo 

Se reconoce desdo ya que ciertos objetivos - sea de los organiSIOOs 
plan1tica.dores nacionales o de entidades internacionales especializadas ... 
puedan aconsejar otraa tormas para plnntear este problenao Pa.ra ello es - 

OBSERVACIONES 
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·ura loa fines da ootc a.rguoento se entiende por función do abastecimiento 
u bllaqueda de los requerimientoo enunciados incltzy"endo la local1zaci6n d 
a.o fut)l'ltos e!" lll)i·ov.taionmniento y BUS rormruJ de adquio.ici8no 

Jo la raz8n do ello radica en que al t1•0.ta.rse de un sector, que dentro del 
conjunto de J.a:s actividades econ6mico.o !!º tieno una importancia relativa mgy 
alta• no obstante su Dign11'1cación aooi:ll. ¡- econóuica - y que adquiere con- 

,. notaciones de alta .§.specia.J.i:¿a.clón4y por ende de particular singularidad. 
o ~µ""~· en sus tuncion;a de ;oducci6n y de demanda, la probl~tica de .:f'inanciamiento 

P().X~ ·~ ' ~1- (..,'- ~real tiende a transformarse en una función más eapec!ficcnsnte de abasteci- 
ck ( qp~ Le:- r.tl.entos de .factores e inoumos Y - recursos humanos, equipos, edificios, e ~~<~) insumoo en forma. de bienes de serviciosº 
ti)v/ . 
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oinq>leoente con el financiand.ento de carácter 1oonetario). 

2o A nivel de toda la econom!a ol verdadero problema. de financiamiento 
corresponde, sin duda• aJ. primer enroque; sin embargo., cuando esta tenática 
se plantea a niveleo sectoriales o de actividad.es m.1'.s espoo!ficae, conviene 
ir ho.ci.ondo uno. d1stinc1dn tanto méls tajante., cunnto más concrota e indivi 
dualizable ea al sector o la actividad do que se trate. 

&l. e1 caso del aector :lnclustria.l., por ejemplo~ el tinanciamiento real 
- dad& la ril!l.gllitud que alcanza dicho sector en loe pa.!ses de ni vol.es de 
desarrollo alto y medio - ea plenemente pertinente, pero, cuando se, trata 
del sector salud, parece congruente definir con la m.zyor precisi8n posible 
lo que mla arriba se deno1:inó i'inanciemiento 11real11 de aquel otro 11IOOnetario11o 

lo l:n ambas pautao de i:.ra.bajo eatá presente el doble enfoque que la 
problemática de f:tnancinm.cnto prcsenta.i uno que so hace en torno de las 
disponibilidad.os de fectorco v insumos tísicos do Cüpaoided pera importar 
(que en lo eucceavc se denominar! reaJ.), y otro en t8rr.tlnos de rocuroos 
monetc.rios o de capacidad de compre. (que en lo aucoaivo se 1cl.entii'icar, ...__......... .......... 
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P11ra esto 'ltLtimo es neceaardo diot:il'll3Uir qué fuentes de abastecimiento 

necoserias para satisi'acer el c&.l.culo de factores e insumos9 
- Localizar y precisar cuantitativamente lae fuentes de abastecimiento 

para l.t!s meta.a de deJ11anda y/o de ofertas que se propone cubriro 
- Calcule.r los niveles y composición de !actores e insumos necelS8rios 

pnra le. der.lDJ'Kf a. 
- Calcular la oferta de servicios, en las mismas categor!ae anotadas 

salud que ao ha tomado como basa, y cuáles quedan .fuera. Dentro de eutas 
Últimas conviene di.feranciar entre nacionales y extranjeraso Las nacionales 
habría que ind.ividualizarla.s entre las fuentes creadas antes del plan y las 
que ser!e. necesario crem." con motivo de las metas de ésteo 

\ 

Por otra parte, ~a. todas las funciones de planif'icación enunciadas 
debe toneroe eri cuenta el problema de remimiento~eaJ. de loe, tactorea _!. 
:inam11DsJ pues, dice al prop8sito general ele una co.."lducta raa:1.onal frent.e al 
supuesto de escasez de rcoursoa f!oicoe y de usoa a1ternativoso 
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do requerimientos quedan comprendidas d01-itro de la definición del sector 

40 Pnra ubicar con exactitud. esas dos :t'uncioneo conviene admitir• sino 
una d~inicicSn de pluniticacicSn de sal1.'d., a lo meneo una J.i3ta de acciones 
quo penn1tan dibujnr el ndcleo de su temAtica. En esto sonticlo pocll'!a admi• 
l;irso q:ue la pla.nU'1cac1ón C''e salud signti'ica en lo sustantivo: 

~' t/1 .J ,...P'"':,1;,..,..,,,-- tt  Calcular la demanda de servicios de ealtxi, tanto en su nivel como 
; ""'{rJ'R.1~ 1 en su compoeicicSn técnica y diatribución social, 1 en sus expre 

siones de espont&iea e i.Jnucida. 

ción de requerimientos .retlao y otrt:?. do b,;sc1uccla u obtonción de recurs;o 
-;;;onetnrio;;; de oape.cidad ele ~on,pra. 

1~ceptooo lo anterior:, la temática inicial puede considera:t1se desglosada 
en dos funciones diatinta.s - tanto en su nn.:t.uraJ.oza como en las técnicas 
empleadas p:i.ro. rel'lolvcrlaa en La práctica: una do abaetec:lmiento o de dota- - 
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~>Qi? ~, ~ 60 1!h la. pr&ct1ca0 ooparar de manera tajante el problema de abast;imientoo 
\... !u,~ de recursos rea.les del de obtención de fondoo monetarios - que tambien puedo 

. '. dt. 
~ ,. G.-"'q)reaaree en tcSrud.noo de dispon.1.bil.1dados prooupuestarias - sagÚn lM dos , 
~u 
v- tll..timae preguntas, no tiene sentidoo Lo. formulación de metas de servicios d• S 

l  ¿Es cohe1•ente un plan de sall.Xi quo proecinda del c~culo monetario? 

 ¿Ea realista 7 vio.ble un pl.Dn de sa.J.ud que no contenga su respectiva 
f\mcicSn financiera en t&mnos monetarios., y por erxle presupuestaria? 

A ta.leo interrogantes no puede contesthseles de manera categórica; 
cada reapueata está en relación con las hipótesis en que se apoye la pla.-ü.fi= 
caci&i de saJ.udó En este eentddo, las rospuestas son mucho m'8 dia.l~cticas 
do lo que apa.roceno 

otras dos preguntas que ~nn al razonamiento, podr.(a ser: 

- ¿Resulta necesario para el cilculo de la demanda da servicios de 
salud, de oferta de los mismos, y de sus respectivos abastecimientos 
de f'a.ctores e insumos (.t'inanciamiento real), el ctl.cuJ.o y tratamiento 
del t:lnencia.miento monetario? Para rna.yor claridad, esta misma idea 
podr!a hacerse formulando otra interrogante, como la siguiente: 

1
 ¿Queda bien planteéldo &l. cálculo de oferta y dananda de servicios 

de sal:u.d - ontendido en términos realos (o :r!sicos) - sin extenderlos 
hasta eu eo·ii¡r.ación laOlletaria? 

5o Admitidas las propo:,iclones anteriores ... solo como supuesto pai~a este 
l.U'gW:lento - ol r1..i-i.a.nc18.D10nto monetario queda claramente definido como una. 
;:;estión para obtener poder i:.'.d.quisitivo que perrJ.ta concretar ln 1'tmc1ón de 
abaatecimiento2 que a au voz os la base do la .función de oferta. de servicios 
progrmna.doa. 

De ser ae:!, podr!a. a.firmnrae que el firulnaiamiento Jll)netario no necesa.• 
l!iamente eo una 1..eMtica de la pln.nifica.cidn de saloo - lo que sin luear a 
dooas, deda la arquitectura del argumento, es Wla a.t'irruD.ci~n tautol~gicao 
Para dilucidar nda esta cueaticm pocl.r!ru1 levantarse a.l.c~'Llllas interrogantes, 
tales coa>J 
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7 º Podr!a l.l.ar-.ar la atenci&i - especinlmente p:ira econoLlistas ortod.o~a - 
que en esta.o conaiderc.c1onea se hqa venido haciendo tm.a aeparacidn tan .tu.arte 
da lus tunciones de a.basteciJid.entos de los recursos reales que demanda un plan 
de ~ud y su financiamcai,to monetarioo Ello, porque es natural pensar que 
las primero.o deben e:x:preoarse en va.lores 001--rientes, o o<n:> quien dice, 
vnJ.orarlos en .funci&i del siatema y nivel de precios. Aún zmts, ea posible 
que :-,e eGt.iroo que raú que una ¡recioicSn en thminos !Ísiooo de los recursos 
roalea para cm;q,:ur al plun, lo que tiene sentido, a un nivel de agregaci6n 
;/r... ::igni.ficu.liivo, en traturlo:;; y e::prcoarloa en términos !:lQlletarioso 

~w" cvn C<t.L,e..,<. ve_ r 'l'al ~ormr:. do !"azonnmiento contiene ol oupuesto que ~ mercado, una vez 
~ 4 resuelto el µroblem.o. do fondos L"X>net.:,rios con qu, concretar la demanda de los 
~ V. 1 oitodoe al,;,otcc1':ll.,mtos, eutolJll<tiC6l11Cllto tie!lde a resol.ver el. probl.ema de 

d.e ~ oferta de los 1!d.sr:iou.i- y que las oacilaciones de loa precios no son signitica- 
/ ~,,.,.:)- . . ,. 8'~, tivoa., y ea lo fueran esta.o tambien nfectnr!an a las fuent6s proveed.oras de 

t':f:1Jf'4i fondos monetario•• de maneru que todas las variables de precio•• gasto mone- r tür1o y recureoe de este 'tipo., ee moverían en la misma dirección y tendiendo 
a un mi&'X> ritmoo ·. 

Todo ello supone un siatema ocon&mico con alto grado de 1ntegro.cMtlp 
do horaogenoidad y- ele flc.x:tbilida.do Pero la planificación de salud~ precisa- , 
mente part.e d~ la tesis que tsl.es req_uieitoa no se dan en las econoüñas d~ U S 

? 
' 

salud, llega un momo.'lto on que de hecho entran a ser cuestionada.a por las 
reat,ricc1ones. pl'e3upua&tariaa o de disponibilidruJ.es monetarias J de manera 
quo la planit1co.cidn de snlw, para que adquiera. los atributos de viabilidad 
y do coherencia.. tiene ~ considerar la. tom&tica del firuinoima:1.ooto mone- 
tarioo FJ. problenia a discutir es en que sentido debo enti~ a considerarla.; 1 . . ~~~ ~ e; ~,,._,\ ¿cono reatr1ocim a la cual debe adaptarao? o bien, ¿como parte de sus requi~ ~ ~~ 

o¡./) ~1.t.rñ áitoa opore.t.i vos y por 1o tanto coreo tarea de obtención de 1oa .tomos JOOne 

. tarioe daaandadoo por un detominado jue8(> do ~as cons1.cleredo c!ptimo. 
má:."'d.mo, aceptable o mfnir.lo? . · 

~ eso oat:t..ma quo os una tarea.,. ¿s<1 remite &at.a a&.o a persuadir a las 
autoridad.ea encargndas de la asignac16n de rocuraoa mm.etarios; o en au 
defecto, a oncontrar y contar un mecanisJllO completo - COIZI) san todos los 
100netnrioe • para la. obtencicSn de ese tipo de recursos? 
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tacimientoa y fi.nanciamiemto monetario, sin dejar do lado la posibUidad. que 
1n autoridad plThlica corrija., oriente y acondicione eete tipo de oferta de 

que se pueden tratar por separado las 1"'uncionao de abastociini.entos y finan• --=-------.;_--- - - cio.m.tento monetario., sino que 1a. presta.ci~n do oervicios de ew.Ud, y por ende 
~ estructura 7 loool.izaci&i. no est, en tuncidn del siat<ma. de prccioo ni 
del poder adquisitivo do los uouar:Los. 
80 ü, anterior i111pl.1ca que~ oferta de servicios de salud ~ hace tanto 
en SU nivel como en SU COtlpOOicicSn tlcnica, en SU localización Y' en SU dis- 
tribucidn sociaJ., a1 mai~gen del siatena de precios y do ce.pacjdad adquisitiva 
individual y hasta de lns decisiones im.ividuales del usuarioo No existe 
entonces, en tlrm:f.J?.os generales, una relación dil"ecta entre la o.f'erta de 
ta1es serv.lcios y la eapte.eión de fondos .monetarits para tinanciar1os en 
t&rminos real.esa Cuando tal. relac:i8n se suele dar - como en cierto sentido 

\ 

conviene hacerlo de una manera p:irc:i.al - ella ce casual, o por una decisicSn 
de politica econcSm:Lca. lle ah! que ha¡ya lugar plll:'a que tanto en la teor.!a 
como si lo. pr4cticn. loo cal.culos de der.,.anda de oferta do servicios de salud 
no nccctBarialTIGnte roqu.ioro.n ciel cAlculo monetario y que pueda formularse tm 

plen de r.ietaa de cervicioo de salud ain la complicación iruaed.5,ata del pro- 
blema J110netario. 

Talee pl..entet.Wtiorrt.oa oi.f.1lif!cun que deba separar-se, y por tanto definir 
con preaiai&i, el t!rea de loo servicios de salud que son de responsabilidad 
del sector J)l!bllcó y cuál.es quedan en manos del sector privado J y de los 
primaron, a qui estttn acor:dicionvdoso Esto es aoi, porque aquello de actuar 
ul n."".I'gen del marce.do de mcnera permanente y .sustantiva. .. en las economías 
~á.xtas contSl':Iporífner..s., acSlo le está perlüitido o.l sector p'1bllcoo 

Gom:enióa esta definición do kea.s - pÚblica y priva.da - el centro de 

los pa!aes subdesarrollados, es decir., que los arados de inte.gracicSn, homogea  - ,, ~A neidad y n.e.,d.bilid ad do e;..,· 1 o s tanto, aG r uiere de una 
~~ ) (IMiftt~ a.cc1cSn directa y cuarrtd, tv:i..i va ( on len6',Ulje de Chener,y 7 otros de parte 7 cv- del. ~b~a 

 La trascendencia: de aceptar esta prezoiea no stno se limi.ta a admitir 

.. 
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ccrvic:Los privodo~J osto~ ai esas roGtaa no consideran el e1ste!Ja de precios 
vigente ni la. ce.ps.c1dad de i.Tl~esos de sus usuarios, dicha pl.nnificación• 
tanto al calcular la demanca ·corre la oferta, dcborá hacerlo teniei'l:1.o clo.ra- 
mante definida::; las hip6tcs:ts zocial.os que le permit.an preoisar cucmto~ para 
quién, dónde y en qu6 circunstancias se ofreccm lolj _uervicios pÚblicos., 

l .a precieioo d.o oaao hip&t.OBia y las respuest,a.s a eatae ::1.nterrogantes 
per.i:d. tir&n el °'1.culo de loa recursos real.os neoeearioso 

9o Ot,ra tmttioa ea• entonces,. el c4J..culo do loa recursos monetarios. Si 
bien &stoo queden on funci&i de los recursoo reales. también son funcidn del 
nivol y sistema. de precios vigentes. se 'reconooc. desde ya• que al sistma 
de precios no puede ser erradicado plonanmite del c&lculo de ofertaJ pues, 
Las diterent.u al.tcrnat.ivu de .costos para decidir la estructura de servicios 
do salm a prestar estln en relacitn de loe rend1m:i(...ntos de los recursos 
f!s:tcos "J' de sw, precio:a en el. r.ierco.do. Del.o que se puede prescindir en 
una etapa 1ní.»;dip.tn de la plN!Uicac1Ón de ·o§J;ud, sin embargo• es plantearee 
le, obtenoi&i. de .fomos r.miote.rtos. 

lU cálculo de los recursos f.X>netarioa. al no hacerse en ftmci6n directa 
del uso de servicios de aa1u:1. exige do otras tantas hi~tesis social.es sobre 
quión., dónde., cuhd.o1 on qué I::Onto 7 en quó circunstancia.o conrete.G deban 
los indiv:td.uos o las entidad.es J)l1bl1cai; correspo?X!iantes proporcionar dichos 
recur-coe a loa centros prod.uctore::s ele oer'rl.cios de saltlio 

Por ln cornplejidoo de tal cálculo• cu.a.r)d.o so hace a nivel de los :1.ndiviao 
duos o. grupos de ~stos:> y dada la eapecia.lización que conviene mantener en la 
plani.i'ica.cicSn sectorial.., pareco obvio que aquel.lo no es materia que incumba a 
lo. planiricaci&i de saludo lo que si conviene que ésta a.borde - 7 s8l.o en 
ciertos aspectos - ea la obtención de i'ondos de entre las entidades p'1hlicas Y 

IV'f"',(.WJ o privada.a que ae rel.n.cionun con el uso de loo servicios de salw• cuando ello 
eea truac~ndente para la oíorta p&llca. de servicios de. ssJ.uio 

lOo i.de:.....to, o; sben otroe motiws ¡,ropioa .e pol!tica eeonómica para reducir 
lus pz>eocupv.ciones del ~cia1iliento monetario de aalud a un conjunto de 



aepectoa bien egpcc.:!i'icon y, ei ce quiere, bi<:.n cielimitados., Las tesis y 
obJotivos zoci~oo quo pe~ J.too c.efinir tanto el nivel y co.IllposlcicSn de la 
oferta de eervicios do ae.J.oo., tiene que oer compatible con lo.o toais y obje- 
tivoo que informan la recolecci~ de fondos JIX')netarios. 

( 
Si se er'cit.e esa reJ.nción destinada a dar coherencia a la pol!tica 

ocondmica poc:da. conclu:tr~e que preci3a1.1onte una forma concreta de garanti- 
zarse la ooh81'Ulc1a de la pol.!tica aocinl en materia de saJ.1.E.1 es tratando 
en forma. oonJunta.1 dotellada el c4J.culo de la oferta de servicios de salud 
y de su tiM.no!ar.imto mcnetarioo Sin embargo., &ste Último queda fuertemente 
vinculado II la polltioa econ6mica operativa de corto p1azo, que tiene muchos 
y mú .f\lert.es compromisos con otroo do pol!ticas instrumentales con las que 
rosulta mis prioritario que tenga coherencia. Bsas otras pol!ticas son., por 
ojamplo, la tr.onetnr1a, cn.d>iaria de ingreoos y gasto:J p&licos, do remmiera- 
ciones y precios., cteo De ah! que al t:i;~ata:i.· de conjunto en la plrurl.ficación 
de ealu:i, el cálculo y po~tioa. de oferta de los eervicioo de eato tip<> con 
~ os medios 7 pol!ticaa de fiJWlcilliiliento monetario, ~i bien se g~ en 
cohci~encia t<ll'JD&l !nterna en un plan de sal.tñ• se ti.eme a una parce1ación 
no.da dcosablo que cooploto. contr~ el propio plan de ee..lud y otros oectorea 

( de ).a pol!tica instrutentaJ.. De eea manera, se obtendría. una coherencia 
~ parcial, pero a coa~ de un ~or rios~o de incoherend.a a nivel global.o 

Lo anterior pod.r!a inducir, por otrn parte, a pensnr que en atencicSn a 
la coherencia globa.l de la pol!tica econ&d.ca instrumental y de objetivos, el 
financ1aml.ento mon..."tario del sector sal.Ud se estimora COiiX> una restricción 
dada para t.!Jm- laa metas de oferto. pro,~amada de estos servicios. Se ineiete" 
otro ves, que no aonv.!.ono aceptar tal criterio categórico. hn tal oentido 
conviene tener preGonto., por una ¡w.rto, la oituación que ocupa la planiticac16n 
do eaJ.m en el .conjunto da la. política del eobierno J y por otra., la metodolo- 
e:!.a de pü..nif1cación y o1 niotma de decisiones políticaso 

llo ~' cft.;ct.o, un plon ele sa.lw puede ser parte do un conjunto de planes 
t.;6Ctorialee que se tiande e coordinar bajo lu orientación de \Ul plan global., 
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la.lo no qU1are decir guo ol sector salud no p~c por obt~ner en cae o."Jqu 
general win el.ta prior daci, y por ende ~ las docis1oneo política.a quo 
le proporcionen lo:s recuraoo oon~tarioc ndecuadoo a sus r.ietes 1a~s a.ltaE. 

Twübién pociría darse la· circunstancia que la plani.í'icución de uaJ.ud 
sea el &úco intsnto en el tientido oe plDJlií'icari, o que a.ún cuando heya otros 
planes sectoriales, no t:1.or.icla a existir la. contra.llzación de dccis:i.unes y de 
coherencia que at1¡.'.-ono lo. ait u.ación r.nt.erior. En toJ. caso- sin emborgo~ no 
puede sur,oner;.;e 1!,Uaencia totnl de objetivos 3ene1~ülca en J.a pal!tice. do 
gobiemoJ óotos oianpre, exii,tan, au o1ng_ularldo.d .. tlll.\Y tr~scendente para la 
pla.i d1'1oación ele G&A:ud: • ea quo ~ tendc."'lcin ~ 1:,. coherencia de la pol!tica 
global eo Jrll.\f d'1>il o de hecho no existe, o 'se da de manera mLl1' pi-agmáticao 
'falos coracterfoticas de la pol.!tica económica, es · probabl.e que provoquen una 
fuort.e ineote.bilida.d do las decisiones sobre objetivos o instrumentos~ y por 
ende no hqa certeaa sobre la prioridad que se conceda al aector salud ni mucho 
raen.os a su finano1am:1ento monetarioo 

He aqtd donde surge e~ r:uts fuerza - porque también on el primer caso 
SG da - el .carácter i'lcxiblc del método de planiticaci<Sn y la def1nicic$n y 
evaluación Il11\Y eapecínco. de los objetivos de un plano Para. dar esa fle.xibi- 
lidrui, lo miemo que para mantener la coherencia de la planificaci.ón sectorial, 
eat! entre otro6 el 1ootodo iterativo· que a.rwa a resolver el problema de 
coharencia 7 equilibrio .formal de la diveroidad de objetivos que competen una 
masa de recureoe l:1Jr.i.tedos en al tiempo, bajo determinados criterios de 
política. instrumental; y q_uo es el medio de reducir la ino..decwioión de loa 
planos sectoriales ante pol!tioaa generales inarL'.!Ónicas. 
120 Ante ta1es situaciones. la incllnaci6n más inmediata de los d.1f erentes 
eectoree - y entre ellos el de salud - os el de garantizarse tu.ente o perma- 
nentes y oeguras de i'inoncimnicnto uonetario. Si bien esa podría - y segura• 
nente lo es - una solución, cuando la política económica no se hace coherente• 
tiene quo llegar un insu,.nte que por ln ~naoióni, la inestabilldad de las 
ruiBl:lD.o decisiones de política p pez- la misma. e~ansidn de las motas de ealm~ 
tales fuenteo se roducon en au potencialidad, o entran francamente en crisiso 
~1 durante un tiempo lae fuent.aa í'uoron eticientGs pa...·a. prcpC!'eicnar l'Je<iios 

1 
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La d 

~ate de dicho eectol"o 

13. Loa comentarios ante4'1ores inducen a preocuparse., sin duda, además de 
la metodolog!a de planii'icacién y de J.~ ce ··)ren~ió:~ o e l.:. <.C. C•ic:-- de :. ....... 
decisiones de pol:!tica ecor;é.,.,j.ca 1•es¡.¡3ct,o d o le~ ._·)~ct:i.v'Hi e·,,:.} C:.e los instru- 
mentos, de una serie de aspectce mt\V concretos del n.na.nciru:rl.ento ,,o ~alud· 
So 1ne1sto en el caráctei· especifico y concreto de éstos• por cuanto - como 
ao ha querido danoetrar - !a temática del conjunto d o1 finanoiamien·r.o monetario 
del sector no resulta cor.gruente con la eficiencia que daban tener los plan1- 
fi.ca.dores dt aalud f!'! su tyrlq;\dn espegialipgl4a. 

l.4. Para dat:inir las áreas del financiamiento monetario que podrían ser 
de preocupadone:J - o que conviene quo le sean - de la planificacidn de sal\.Ki 
es necesario transformar la temática de financiamiento monetario en una 
problem&t,1ca de presupuesto o presupuestaria. El cambio no es meramente 
semimt.1co; es bastante sustancial., por cuanto el presupuesto publico. además 
de consultar un fondo general de recursos monetarios comprende criterios y 
formas eepec!ricaa de asignac~n de tales recur~oa que siendo ya decisiones 
tomadas en el pasado ee transforman e~ root.ricciones o c,:md:i.c.tonantes no s6lo 
para la obtenc14n de esta tipo de recursos, eino que tru:Jbién en su uso. y por 
ende trasc18l'Xle hasta la composición o estructura de los servicies que sa 
programa ofrecer. . 

Esas restricciones dicen relación a tondos preasignados por lcr,rcs u 
otras disposiciones que deben cumplirsJ/.. Esas pree.signacione.s, a veces 
es~ d1J'ig1das a cumplir deterz"1nados objetivoa sin especificación de las 
instituciones responsables y otras veces se refieren a :instituciones sin 
in:licar los objetivos precisos. Hay naturalmente ca.sos en que la restric- 
ción C,8 ffllV' precisa en cuanto a. objetivos e inst,ituciones a 

de pago,. el prob.lema he. queoaa.o p1roatít:acio a oc.ro nive.:i.. ue metas. Eet.o ·es. 
tal.ve~ el Jllli\YOr aporte al desarrollo d<:tl sector salud que oote tipo ele 
eolución tinrulciel'c. o ccc; · ne :;c".:rrt.:i.z:. 1.:. ~:wpliación :¡ perrecc:· ~::2- ~ unto 
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1611 Al plantearse la relación entre el cálculo de metas de la of'erta pÚblica 
de servicios (le sal.ud 7 la. -temática presupuestaria, los aspectos enunciados 
de rocursoa monetarios predeterminados y de instituciones diversas:> adqUieren 
formas eapec!ticas, por cuanto debe existir una adecuación entre obJetivos 
fijados y disponibilidades monetarias para satisfacer aquellas, lo que no 
siempre es asío 

En erecto~ las metas de oferta conducen a una forma de gasto {corre~ 
pondiente a la fl.ll'lción · de abastecimiento) que si al decidirse no so he. tomado 
plenamente en cuenta aquella5 restricciones, pudieran no ser viables en 
términos de dispon~ de los medios de pego., aún cunldo éstos estuviesen 
d1spon1bleao ~t.o conduce a planteerae qué objetivo5 o metas ópt.ima.s, o . 1 mkct..ilas, o· m4s deseables~ son posib1es dada cierta estruct.ura presupuestaria,., 

(lt-~ce.? . De nuew se levanta la idea de qua ai el cálculo de ofert .. a. de se~icioe v\.~rv:t~ debe ser prisionero do las rigidec~s p~esupuestarias. La primera reección 
es d oir que no; pero., de e consiclor!'.l'.' · · c;,ue tc.1"}s reatricoiones obeciec 

instituciones respectivas. 
La complicación~ el financiamiento monetario que trae la presencia ~H do diversas instituciones encargadas de salud:. ~:s que cue11tan de hecho - por 

úft · $U misma trqectoria hietórica - con una dotacion presupuest.aria y con una 
f..v.! capacidad. de negociación pera tal. etec:too . 

15. Ln temática preaupuc tQ.l•io. hace evidente une. nueva variable que tiende 
a naeer .. más compleja la pl.::..nificación de sali:d, pero que no puede prescindirse 
de ella. si se quiere trnta.r detenninados aspectos del financiamiento~ puesto 
que en ella radicoo las r .• t ... ouatantivae dtJ este erecto. Se trata de las 
instituciones> que con prGs1¡puesto propio O sin '1, viene."1 a Conformar el 

sector p'1blico de salud.. 
La parte del sector p11bllco comprometida en la preataciSn de servicios 

de sal\11 es compleJa en el sentido que está formada por im. conJunto de insti- 
tuciones encargadao de dU'erentes funciones t!picas de la saludo Ello es un 
motivo máe para insistir en la definición del área del sector p'1bl1co que 
comprende un plan do salw planteada cás arriba. Pero eete hecho compliC4 
ol e.ál..cul.o de metas puu &ata.a tmdr!G.D que hacerse desagregadas entre las 
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decisiones da política que alguna raz6n tienen.. Por otra pal't,c~ dl;lbera 
verse o-a cada caeo si tales reetriceiones son superablea o no. y sn qué 

l 1iiempo. Lo idctal para el plani1'ice.dor de objeti~1os en qt:o 110 tenga restrio--, 
cianea institucio~alcs; . pero éstas e..'dsten~ y la complejidad de su cálel,lo 
precisamente proviene d.e ellas. 
l 7. En un intento de ñnt.eaia, podr!a anotarse que le.s praocupacicn.ea 
asr,..ec.í:icae acel'ca del f1nancianden1.o rri0n6ta.rio da la parte del sector 

~públ.100 encargado de anl:ud... dicen relación con las disponibilidades presu,:,. 
puestar!.as que se ha tenido en el pasado, tanto en · su ni val como en su 
estructUl'a 1n:st1tucional.; un i.nvent.ario de éstas en el presente.;,, enriquecido 
por un anáJ.is1s evaluativo de las restricciones vigentoJ/0 y una. prO'IJac- 
ción de tales .f'Uentes. Además una evaluación histórica del rendimiento 
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en términos de cuántos recursos reales se movilizaron con dicho tina.ncia.- 
mient.o monetario y de servicios final.es que se pudo ofrecer (una especie 
de rendimiento por unidad mon~ia gastada). En el hecho$ se trata de un 
profundo y detallado oonod.lil!.ento de la_ mecánica y politice. presupuestarias .. 

18. La ~or preocu;paci8n que se·puede observar respecto al tinancia- 
miento monet.axoio, es m!s · bien de carácter global en el sentido de encontrar 
para un nivel 7 composición de metas la masa de medios de pago necesariao 
Ese tipo de preocupaciones induce a pla...'ltearse la bdsqueda de .fuente-s de 
.financiamiento. Pero he aquí donde surgen las compllce.cioneu de polít,ica 
econ&d.ca anotadas m4s arriba. 

Respecto al planteamiento de reducirse a.l conoci.11d.ento de las fuentes 
presupuestarias históricas y presentes., y en especial a sus restricciones., 
no quiere decir que no se deba tener opiniones sobre nuevas fuenteaJ el   miamo estudio que se hago. aobre el particular va a inducir a. elloo Sin 
embargo• el asunto es sustancial en el sentido que aquello de nuevas o más 
fuentes de financiamiento monetario es materia 'de ·trascendentes decisiones I de pol! ca econ6m.ica; loa presupuestos disponibles de salud y su evolución 



e Lanús acona 

sus r1gideces; pero, no tanto desde el punto de vista de su monto eino de su  I estrucrtura. La escasez de recursos monetarios de or ... igen presupuestario se 
ve notablemente agravada por 1as limtaciones qua loo medios dispo9-blea 
existentes wseen para su utilisación. Obs rvando así el fenómop.o del 
d&ricit. do este tipo de recursos, resulta meyor y más co.mpJ.ojo <.fU.Q el reflt .. 
j$ por su mntóo 

1 

20. Sin lugar a dUdas, existe toda una temática - mqy atractiva. .... de la 
dinámica comparada entre la demanda de servicios do salud y las posibiliclades 
de financiamiento t.cmado a un nivel global. Para tines de ilustración con- 
ñene hacerlo; y para ci.-t.oa aspectos generales resulta ha.ata necesario 
ensqarlo; a1n embargo., es posible dudar que él sea la esencia de la cues- 
ti&n mú conveniente a ser considerada por el planit:toador de scl.ud., 

Esta Última apreciación y el argumento anterior esUn apoyados en la 
h1p8tesia que &ste es un sector demande.dar de recursos monetarios, cuya  tunci&i frente a ellos es eu empleo a alto rem.j.miento y una pol!tica de 
presión para obtenerlo; más que una acción compleja destinnda a encontrarlos.,, 
Esta es !uncic5n especializooa y miv compleja de otro tipo de autoridades .. 
21.o La t.em4t1ca de gastos de capital., corriente o de otro tipo de claeifi·· 
caciones~ ·convendr4 también abordarla. con el objeto entre otroa de descubrir 

l9o Sin embargo~ una !uente de recursos móneta.rios oo materia quo puede 
ser abordada por el ple.n1ticador de salud~ aunque :reco.nocicrldo que e:;dston 

· nivel.Ata de dec:1e1ones y de pol!ticas que están por encime"?. del sector', So 
trata de los servicios, que dada la posibilidad de individual...i.zar tl l:ouaria., 
pueden dar lugar a cobro de tarifas. Pero ademés de tener en cuenta aque'Lloe 
nivel.es m&s altós de decisión, deben tenerse p1•esente las t·osis socialeo con 
que se hizo el c'1.culo de la oferta de servicios da sa..1.ud. 

probable no pueden ser desconocidos pora los plan:tficr.:sdores de este s~ctor 
toda Tez que se relacionan con rest.ricciones de objetivos e instituctone::; 
l.lllpUIUt.~ de&de lucra de:!. sector G'l el prese"lts o en el pasado, y que r>:>1' 

tanto se-tienen que admitir como dato o ver la posibilidad de superarlas 
para daree mayoree grados de libertad. 
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