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UNIDAD IiI
3.1. Segmentacion de mercados en servicios de salud y negociacion de cada
segmento (Prepagas, EPS, ARS)
3.2. Esquemas de contratacion en servicios de salud.

3.3. Comparativos de manuales de facturaciéon de la Seguridad Social.

UNIDAD IV

4 1. Analisis de contratos en servicios de salud.

4.2. Talleres de negociacion de servicios de salud dinamica de grupos
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NEGOCIACION EN ORGANIZACIONES DE LA SALUD

. Evitar caer en gastos catastréficos utilizando la prevencion como medio para mantener la salud y para evitar
- * Objetivo
* Medicina | gastos mayores.

prepagada

+ Surgimiento { México en 1999

* Funcion {La empresa acepta un pago y se hace responsable.

« Organizaciones Administradoras - * Operaban al margen del marco regulatorio que dirigia a los seguros privados; afirmaban que, al

/ de la Salud (OAS) contar con sus propios recursos, no podian ser reguladas de la misma forma que las
+ SEGMENTACION DE asequradoras.
MERCADOS EN P
SERVICIOS DE * Reconocer la necesidad de cambio y buscar ideas sobre politicas a escala regional, local, nacional e
SALUD Y ) internacional.

* Proceso de transferencia — « Contactar a los expertos para movilizar el conocimiento y dar seguimiento a una red alimentadora de

NEGOCIACION DE
CADA SEGMENTO
(PREPAGA, EPS,

de politicas informacién, cognicién y recepcion.

* Instrumentacion del proceso y del resultado.
- Impedia regular la actividad de la medicina prepagada

ARS
) « Marco juridico previo | y ponia en riesgo tanto el crecimiento ordenado de
B » o este mercado, como sus ventajas potenciales
+ Politica publica que le _
dio lugar . e
- Instituciones de Seguros _ . Alternativas Hacer una ley especifica que las regulara.
Especializadas en Salud L » Crear una comision para el caso.
(ISES) * Realizacion de diversas reformas a la Ley General de Instituciones y Sociedades Mutualistas de Seguros
(LGISMS).
B L Conjunto de individuos que reciben algun tipo de entrenamiento para ejecutar tareas relacionadas
- ESQUEMA DE - Recursos Humanos * Definicion g » _
con la produccion de servicios de salud personales y poblacionales.
CONTRATACION DE - de la Salud
» Formacién orientada a la atencién primaria para la salud
SERVISIEE PIE SREIDH - Caracteristicas para contratar personal de salud » _
- « Formacion basada en competencias
» Buscar que la autoridad fiscal cuente con informacion suficiente
para conocer de la razonabilidad con la que los contribuyentes
* COMPARATIVOS DE MANUALES realizan su pagos de contribuciones.
. * Esquema del Comprobante | , Objetivos. .
DE FACTURACION DE LA - + Informar de las retenciones que ha efectuado el patron a los
isca
SEGURIDAD SOCIAL trabajadores.
« Conocer en consecuencia igualmente el nivel de cumplimiento
. dentro de la contextualizacion del seguro social.
- Establece la sujecién de los servicios publicos al régimen fijado por la ley. Esta circunstancia implica dentro del Sistema

+ Constitucion Politica — General de Seguridad Social en Salud, en particular frente a la contratacién celebrada entre las entidades promotoras de

salud y los prestadores de servicios de salud,

+ Sistema General de

: : Celebracion del contrato de prestacion de servicios de salud resulta imperiosa, lo anterior dada la distincidon entre los roles de
Seguridad Social en

Salud aseguramiento y prestacion gue se asignan a las entidades promotoras de salud y los prestadores de servicios de salud.

* Acuerdo de

voluntades [acto por el cual una parte se obliga para con otra a dar, hacer o no hacer alguna cosa.

Instrumento determinante para este propdsito, dado lo anterior es necesario establecer con precision el papel que se

» Contrato de prestacion | . : : : i
P asigna en el Sistema General de Seguridad Social en Salud a los aseguradores y prestadores de cara a este objetivo y

de servicios de salud e : L, : -,
las reglas especificas que se definen en la celebracion y ejecucién de estos acuerdos.

. Diario Oficial de Ia{ Articulo 40., Constitucional, en cuyo parrafo tercero se dispuso que "Toda persona tiene derecho a la protecciéon a la
salud.

Federacion

« ANALISIS DE

CONTRATOS + Congreso de la Union
DE SERVICIOS el Diario Oficial de la Federacién el 7 de febrero de 1984 y en vigor el 10. de julio del mismo afio.

Aprobo la Ley General de Salud, reglamentaria del parrafo tercero del Articulo 40. Constitucional, la cual fue publicada en

DE SALUD

* Ley General de Salud clasifica a los » . o _ _ )
o _ De atencion médica, de salud publica y de asistencia social.
servicios de salud en tres tipos.

Tiene por objeto proveer, en la esfera administrativa, al cumplimiento de la Ley General de

Articulo lero : . - . -
Salud, en lo que se refiere a la prestacion de servicios de atencion médica.

Las demas dependencias y entidades publicas coadyuvaran a la vigilancia del cumplimiento

* Reglamento de la ley general de | aticulo 234.- de las normas sanitarias y cuando encontraren irregularidades que a su juicio constituyan
salud en materia de prestacion | violaciones a las mismas, lo haran del conocimiento de las autoridades sanitarias
de servicios de atencion medica. competentes.

El acto u omisién contrario a los preceptos de este Reglamento y a las disposiciones que de él

_ Articulo 235.-] emanen, podra ser objeto de orientacién y educacion de los infractores independientemente de

gue se apliquen, si procedieren, las medidas de seguridad y las sanciones correspondientes.

—

uniendo teoria y practica, y con la finalidad de alcanzar unos objetivos de salud

Espacio de aprendizaje, de trabajo artesanal en el que «producimos» actividades grupales con un sello personal,
+ Definicion

« TALLERES DE NEGOCIACION DE-
—  SERVICIOS DE SALUD
DINAMICAS DE GRUPOS » Etapas para disefiar un | Aprendizaje significativo

» Capacitar

taller basado en la PS1 |+ Aprender en grupo y técnicas participativas

» Alcanzar unos objetivos de salud




Bibliografia basicay complementaria:

Bennet, Colin. 1991, “How States Utilize Foreign Evidence”, Journal of Public Policy, vol. 11, nim. 1, pp.
35-50.

Benson, D. y A. Jordan. 2011. “What Have We learned from Policy Transfer Research Dolowitz and
Marsh Revisited”, Political Studies, vol. 9, pp. 366-376.

Bitran, Ricardo y Almarza, F. 1996. “Instituciones de Salud Previsional en Chile”, enSeminario Regional
de Reformas a la Seguridad Social en Salud en Argentina,Chile y Colombia.

Chan, Sewin. 2002. Manual de Health Economics, Robert F. Wagner Graduate School of Public Service.
http://www.anmm.org.mx/bgmm/2013/5/2013%20Sep-Oct%3B149(5)555-61.pdf



