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* cuenta con el apoyo de Centros Regionales, Hospitales Federales
de Referencia y Hospitales Regionales de Alta Especialidad.
e * Estos tres ultimos, junto con los INS y otras instituciones
« E| Sistema de Salud en hospitalarias y académicas, conforman la Red de Servicios de —_ 570 a3
Meico Ay e e e
+ En 2018, se calculo que 69 millones de personas en México — ;?inqrfclg:zgtgCSZijleprfech:ggﬁsdzcec:f)gf;:fades yel
estaban excluidos de cobertura por la Seguridad Social abordaje de los determinantes ambientales y sociales de
(DGIS/Secretaria de Salud), siendo identificada como la poblacion la salud.
con derecho de afiliacion al SP. e
— ¥ (5 s
* Es un organismo descentralizado de la Administracién Publica » Mision: Proveer la prestacion gratuita de servicios de salud, medicamentos y
Federal, con personalidad juridica y patrimonio propio, sectorizado e demas insumos asociados a las personas sin seguridad social, garantizando el
en la Secretaria de Salud. derecho a la proteccion de la salud de toda persona que establece la
32 Esq uemas de + Se crea el INSABI en 2019 por mandato de la LGS, asignandole Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos.

contratacion en —=

servicios de salud. | * E/INSABI

—

* Los 5 principales problemas
de salud en los que el
INSABI concentrara sus
capacidades de trabajo en

los proximos anos.
S —

o

en la propia ley atribuciones, funciones y mecanismos para .
conducir los servicios de salud dirigidos a la poblacion sin
seguridad social.

» EIINSABI, como parte de la administracion publica, asume la
responsabilidad indelegable de ser un generador de politicas
publicas coherentes y articulador de los propésitos nacionales de

L bienestar en lo concerniente a la prestacion de servicios de salud.

s

Vision: Un Sistema Nacional de Salud universal y equitativo, donde se procura
mantener a las personas sanas y se dan respuestas oportunas a las
necesidades de salud y demandas de atencion de la poblacion, que brinda
cuidados integrales formando parte de un sistema de salud para el bienestar
que incluye a todos los prestadores publicos de servicios de salud.

Problema 1. Elevado nimero de fallas sistémicas para brindar una atencién de salud integral y oportuna en las redes de servicios de salud para la
poblacion sin seguridad social, debido al déficit de personal técnico y profesional en los servicios.

Problema 2. Alta insatisfaccion de los usuarios con los servicios de salud y cuestionamiento a la eficiencia de la atencion por problemas de disponibilidad
y uso de medicamentos, equipos médicos e insumos para la salud en los establecimientos de atencién.

Problema 3. Notable deterioro e insuficiencias de la infraestructura de salud para garantizar una atencién médica continua y de calidad por falta de
inversion en mantenimiento y conservacion de la planta fisica, sumado a un alto nimero de obras inconclusas o0 abandonadas de hospitales y centros de
salud.

Problema 4. Elevado grado de desmotivacion y reclamos del personal de salud por la precariedad de los contratos que no garantizan estabilidad laboral
ni consideran prestaciones sociales.

Problema 5. Alta segmentacion en el acceso y la cobertura de servicios de salud que ha condicionado histéricas inequidades en las personas sin
seguridad social, al limitar las prestaciones a las que tienen derecho de manera gratuita.



3.3. Comparativos de
manuales de —=
facturacion de la
Seguridad Social

f

En el caso mexicano, el

sector publico incluye dos ==

subsectores.

En los paises

desarrollados S

—

Uno esté integrado por instituciones de salud creadas en el marco
del sistema de seguridad social para atender las necesidades de

—

salud de los trabajadores que desempefian sus actividades laborales

en el campo de la formalidad.

Otro es el subsector para la proteccion social de la salud, que se
financia esencialmente a través de contribuciones del gobierno
federal y de los gobiernos estatales, y se dirige a las personas que
por su condicion laboral no son derechohabientes de la seguridad
social.

—

A esta segmentacion interinstitucional tiende a
agregarse una estratificacién interna de cada institucion,
con mayores beneficios para ciertos grupos
jerarquizados de trabajadores (es, por ejemplo, el caso
de los trabajadores del sector publico que, merced a
prestaciones establecidas en sus contratos colectivos,

acceden a ciertos servicios de salud adicionales).
—

—

El INSABI, como principal elemento de este subsector,
opera fundamentalmente con la infraestructura y los
recursos humanos y materiales de la SS y de los
Sistemas Estatales de Salud (Sesa).

—

» Quiza con la excepcion significativa de Estados Unidos, la atencidn a la salud se lleva a cabo

de modo preferente con recursos publicos, de modo tal que la proporcién del gasto en este
rubro se sitlia por encima del 70% en los paises considerados en nuestro analisis comparativo
(Canadé, Espana e Inglaterra), lo que deja a la iniciativa privada menos de un 30%.

» También se observan diferencias importantes en el papel relativo que muestran los sistemas

de aseguramiento, incluso en los paises mas volcados hacia un modelo de financiamiento
privado del cuidado de la salud. Se acude mas a estos mecanismos de aseguramiento alli
donde el sector privado tiene una presencia relativa mas destacada (Chile o Estados Unidos).
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» Sera expreso cuando la voluntad se manifiesta verbalmente, por escrito, por medios
electrénicos, opticos o por cualquier otra tecnologia, o0 por signos inequivocos.

—

1 i — ra 0 ’ .
* Consentimiento « El tacito resultara de hechos o de actos que lo presupongan o que autoricen a
e D presumirlo, excepto en los casos en que por ley o por convenio la voluntad deba
manifestarse expresamente.

+ Para la existencia del contrato ™ M3
se requiere: Articulo 1824 .- Son objeto de los contratos: |. La cosa que el obligado debe dar. II. El

hecho que el obligado debe hacer o no hacer.

__* Objeto que pueda ser

teria del IR Articulo 1825.- La cosa objeto del contrato debe: 10. Existir en la naturaleza. 20. Ser
materia del contrato.

determinada o determinable en cuanto a su especie. 30. Estar en el comercio.

Articulo 1827 .- El hecho positivo o negativo, objeto del contrato, debe ser: I. Posible;

II. Licito.
4.1. Anilisis d Contrato de o A ; . Eor ipc_apa(;:i?ad Iegaltgg Ia? partes o de una de ellas;
. 1. ANAlisis ge . & . Por vicios del consentimiento;
Conf,o I A invalidado: 3. Porque su objeto, 0 su motivo o fin sea ilicito;
contratos en articulo 1793 del 4. Porque el consentimiento no se haya manifestado en la forma que la ley establece.
servicios de salud codigo civil federal<
e CLAUSULA Es una disposicion que se incluye en un contrato de todo tipo, existiendo libertad de las partes para poder negociar

estas clausulas con los limites establecidos por ley.

Son confesiones de ciertos hechos o situaciones que, dependiendo de la operacion, pueden ser importantes
* DECLARACION (ejemplo: en un contrato de compraventa, se debe mencionar que el vendedor es el propietario de lo vendido ya que
solo el propietario de una cosa puede, validamente, venderla).
gu—
 Anticipo. A la cantidad monetaria que el consumidor 0 demandante del servicio entrega al establecimiento para la
atencion médica como adelanto por los servicios contratados.
» Cobro directo. A la accion del prestador del servicio de requerir el pago al consumidor o demandante del servicio.
» Consulta médica. Al ejercicio profesional por medio del cual el médico efectua, a solicitud del consumidor o
« DEFINICIONES GENERALES demandante del servicio, una evaluacion del usuario, proporciona un diagnéstico.
== + Contrato de adhesion. Al documento elaborado unilateralmente por el prestador del servicio, para establecer en
formatos uniformes los términos y condiciones aplicables a la prestacion del servicio de atencién médica.
» Establecimiento. A todo aquel, publico, social o privado, fijo o movil, cualquiera que sea su denominacién, en el que
se presten servicios de atencién médica,.
——— + Informacion comercial. A la informacion que los prestadores de servicios proporcionen o difundan por cualquier
medio, con el fin de dar a conocer los servicios que ofrece y el precio de los mismos.




4.2. Talleres de
negociacion de
servicios de salud
dinamica de
grupos.

—
» Enel drea de la salud también se van a encontrar las diferentes caracteristicas que
componen el arte de la negociacion.

» Enlas empresas de salud se encuentran multiples zonas donde se presentan
negociaciones, no solo a nivel de la alta gerencia.

 Asi, los componentes y las caracteristicas de una negociacion se encuentran incluidos ==
en las relaciones de las personas en todos los servicios de un hospital — publicos y
privados.

+ Evidentemente, para llegar a un desenlace asi, todo negociador en salud debe en
primer lugar reconocer y comprender sus propias necesidades y objetivos, luego los
del otro.

« Ensuma, conocerse a si mismo y después al otro constituye la esencia misma de
toda negociacién exitosa. Se necesitan algunas cualidades accesibles para la mayoria — —
de las personas:

 Para estar en negociacion una de las dos partes debe estar en posesion de lo que la
otra desea. En el fondo, negociar en salud es un mecanismo de comunicacion que
consiste en conocer los deseos de la otra parte y en satisfacer los propios.

 Sus elementos basicos son la informacion, el poder y el tiempo. Asi pues, antes de
iniciar toda negociacion en salud es necesario comprender las posiciones de ambas
partes, pero también sus verdaderas necesidades y deseos.

\

En todas las oficinas de entidades prestadoras de salud.
En los laboratorios

En los bancos de sangre

En las farmacias

Entre las casas farmacéuticas nacionales y multinacionales
Universidades de areas médicas y paramédicas
Especializaciones

Maestrias

Doctorados de salud y epidemiologia, etc.

Respeto

Capacidad de escucha

Buen sentido de la observacion
Algunas aptitudes en comunicacion
Una pizca de sabiduria

Un poco de humor.



