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Situación actual SNS 
 Sistema Nacional de Salud Universal  acuerdo/convenio de 

“intercambio de servicios excedentes”  

 Modelo de atención centrado en la persona 

 Obstáculos legales + financieros ¿cómo financiar el SNSU?  

 Presupuesto insuficiente OPS CUS (UHC) 2014 6% gasto público vs 
3% México  

 Problemas de administración (p. e. AFS desvío, corrupción, 
subejercicios y Cofece: colusión)  

 Transferencia de recursos públicos al sector privado directa o vía 
exención pago de impuestos 

 Falta de infraestructura y recursos humanos 

 Procesos de tercerización y subrogación  

 Resultado: inequidad en el acceso oportuna a los servicios 
requerido, no suficiente con cobertura de un seguro porque no 
garantiza el “acceso efectivo”. Ver CONEVAL 2014 CONEVAL  

Considerar juntos los componentes públicos del SNS:  

SSA+SES e institutos de seguro social  
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Precondiciones de un nuevo modelo 

 Pacto social por una política social amplia y redistributiva 

 Nuevas prioridades nacionales: cambio en el modelo de 

desarrollo  

 

 Política social para garantizar derechos sociales 

universales, comprensiva y redistributiva: salario-empleo y 

servicios-beneficios públicos 

 Política de salud: derecho universal a la protección de la 

salud como obligación del Edo mediante un sistema público 

integrado e integral  
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Objetivos sistema de salud: proteger, aumentar y potenciar la 

salud, contribuir al bienestar y a la seguridad de la población ante  

contingencia vitales 

 Construir desde las partes más sólidas del sistema público 

 Nueva institucionalidad: supremacía de los propósitos 

institucionales y uso óptimo de los recursos públicos  

 Nueva ética del servicio público  

 Eficiencia y eficacia con procesos administrativos alineados a la 

función sustantiva: la atención a la salud 

 Transparencia, combate a la corrupción y tráfico de influencias 
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 Sobre plataforma de educación, promoción, prevención, 
detección oportuna y control  

 Reconstituir base territorial de salud pública y seguridad 
sanitaria 

 Articular redes de atención escalonada de creciente 
complejidad con esquema de referencia y contrareferencia 

 Resolver problema de traslado de pacientes  

 Garantizar la rehabilitación 
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 Planeación con criterios de necesidades en salud e 
igualdad/equidad, priorizando grupos y zona geográficas 
rezagadas   

 Participación social institucionalizada con educación e 
información 

 Ampliar y fortalecer la infraestructura de abajo hacia arriba y 
con recursos humanos suficientes con contratación regular 

 Formar recursos humanos para las necesidades del sistema 
público 

 Incorporar las innovaciones tecnológicas necesarias en cada nivel 
de atención con evaluación previa 

 Regulación del complejo industrial médico-asegurador  

 No subsidios cruzados regresivos 
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 Incremento programado y escalonado de recursos fiscales sobre la 

base de la capacidad de usarlos eficientemente 

 Eliminar transferencias de recursos públicos al sector privado: 

Seguros médicos y exención en el pago de impuestos 

 Eliminar el gasto superfluo y reducir la alta burocracia 

 Combatir la corrupción con revisión de sistemas de compra y de 

construcción 

 Inversión federal nacional para solventar déficit de atención 

primaria y hospitalaria 

 Recursos financieros y RH suficientes para operar nueva 

infraestructura 
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 Pacto social por una política de preservación de la naturaleza y el buen 
vivir 

 Pacto social por una política social amplia y redistributiva   

Construcción de la participación popular plena 

Gran acuerdo institucional donde el interés general –la salud y bienestar 
de la población— prevalezca sobre los intereses particulares 

 Incremento programado y sostenido de recursos públicos invertidos en el 
sistema público  

 Inversión planificada en infraestructura de salud con máxima prioridad 
para los estados o regiones más rezagadas con recursos suficientes para 
operar   

 Eliminación del gasto superfluo y la corrupción  

 Innovación institucional sobre la base de su fortalecimiento, la 
transparencia, alineación de los procesos de atención y administrativos  

Creación de una nueva cultura institucional de servicio al público 

Para garantizar el Derecho a la Salud  
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Por su atención 

¡Muchas gracias!  

 

www. asacristinalaurell.com.mx 


