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Seguridad social tica

privilegiada en el Istmo
Salud

En criterio de Miguel Gutiérrez, parte del éxito de la seguridad social radica en que el pais
destina el 30% de su inversion social al sector salud (foto Laura Rodriguez).

Pese a los problemas de suficiencia y calidad en la prestacion de algunos de los servicios
de salud, Costa Rica sigue teniendo un sistema de seguridad social privilegiado con
respecto a sus vecinos de Centroamérica.

Asi lo manifesto el Dr. Miguel Gutiérrez Saxe, director del Programa Estado de la Nacion,
en la segunda jornada del foro Institucionalidad democratica y seguridad social en Costa
Rica, que desarrolla la Comisiéon Especial Interdisciplinaria de la Rectoria.

Durante su alocucién Gutiérrez enfatizé que Costa Rica es un pais singular por su decision
a mediados del siglo XX de construir un desarrollo social sobre politicas sociales
universales y reconocimiento de los derechos ciudadanos, con el Estado como garante y
agente principal de la concrecion de esos derechos.
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Esa apuesta, dijo, sustentada en 389 entidades publicas, sin incluir a las municipalidades,
ha dado significativos frutos como son una esperanza de vida al nacer de 79,2 anos, una
mortalidad infantil de 9 por cada mil nacidos vivos, una desnutricién del 3% en ninos
menores de 6 anos y una cobertura contributiva del seguro social del 88%, entre otros.

La Dra. lleana Balmaceda, considera que para evitar caer en omisiones o en dualidad de
funciones, la coordinacion es fundamental dentro del sector salud (foto Laura Rodriguez).

Con respecto a sus vecinos de Centroameérica, mientras en Costa Rica el 100% de la
poblacion tiene acceso a los servicios de salud, aunque un 13,2% no cuenta con seguro
social, en El Salvador un 41,7%, en Honduras un 30,1%, en Nicaragua un 27,9%, en
Guatemala un 20,1% y en Panama un 20%, no cuentan con acceso a atencion médica.

No obstante lo consolidado del sistema de seguridad social costarricense, Gutiérrez
considera que se debe hacer frente a desafios fundamentales como la ampliacion de
coberturas y el cierre de las brechas de género; un equilibrio entre pensiones contributivas
y no contributivas; un fortalecimiento de acciones de inspeccion contra evasion por parte
de empleadores y el Estado; y el mantenimiento de las transferencias fiscales para
prestaciones no contributivas.

Asimismo, se debe incrementar la eficiencia en el gasto, afinando prioridades; tener una
mejor planificacion de infraestructura hospitalaria, recursos humanos y medicamentos; y
agilizar planes para que a largo plazo se cuente con un mayor numero de especialistas y
mejor calidad general de los servicios.

Amplia coordinaciéon
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“Mas que tener potestades legales sobre instituciones de salud, el Ministerio de Salud
tiene la responsabilidad de garantizar el derecho a la salud”, senalé el Dr. Mauricio Vargas
(foto Laura Rodriguez).

Durante su participacion, el Dr. Mauricio Vargas Fuentes, viceministro de Salud y la Dra.
Ileana Balmaceda Arias, de la Caja Costarricense de Seguro Social (CCSS), coincidieron en
la importancia de una muy buena coordinacién entre ambas instancias, en beneficio del
sistema de seguridad social del pais.

El Dr. Vargas destaco que en busca de ese objetivo, durante los ultimos cuatro anos el
Ministerio de Salud con asesoria de la Universidad de Costa Rica se ha enfocado en una
transformacion estructural y reorganizacion del sector salud, conformado por entidades
publicas centralizadas y descentralizadas, que tienen como razon de ser, la protecciony
mejoramiento de la salud de la poblacion.

En la nueva organizacion, lo primordial a juicio de Vargas, es que el Ministerio de Salud
paso de ser garante de la calidad de los servicios, a ser garante del acceso a servicios con
calidad, tanto de atencién en salud, como de mejoramiento del habitat humano.

Para ello es responsable de ocho funciones rectoras como son direccion politica,
mercadotecnia de la salud, vigilancia de la salud, planificacion estratégica, modulacion del
financiamiento y armonizacion de la provision de servicios de salud, regulacion de la salud
y evaluacion del impacto de acciones en salud.
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A modo de conclusidn Rocio Rodriguez, comento que la transformacion del sector salud
representa la oportunidad de empoderar a las comunidades sobre su salud y su calidad
de vida.

La Dra. lleana Balmaceda, defendioé en su presentacion la autonomia de accion que le
confiere la Constitucion Politica a la CCSS, por lo que considera positivo la sustitucion del
enfoque tradicional del Ministerio de Salud de ejercer autoridad sobre las instituciones
que conforman el sector, por un enfoque de coordinacioén, con miras a la eficaciay
eficiencia en el uso de los recursos, para una mayor satisfaccion de la poblacidén y sin
menoscabo de las competencias respectivas.

Indicé que en la actualidad la CCSS se rige por el principio de universalidad, mediante el
cual da cobertura a toda la poblacion sin limitaciones geograficas, sociales, econémicas o
culturales y ofrece los servicios de promociodn, prevencion, atencidon de la enfermedad y
rehabilitacion.

Asimismo, se fundamenta en la solidaridad, que implica la obligatoriedad de los seguros
sociales para toda la poblacion, la contribucion de cada costarricense de acuerdo con su
nivel de ingreso y el establecimiento de controles contra la evasidon y la subcotizacién, lo
mismo que en la equidad, que permite reducir las diferencias existentes en los niveles de
salud y asegura la igualdad de oportunidades en el acceso a la atencion integral de salud.

Balmaceda concluyd que dado que la transicion demografica, las caracteristicas
epidemiologicas, el cambio tecnolégico y el entorno ambiental y climatico, eventualmente
conduciran a fuertes presiones en el financiamiento de la seguridad social, se deberian
explorar, identificar e implementar medidas que permitan mayores niveles de eficiencia,
tanto en gestion de ingresos y egresos, a fin de garantizar la sostenibilidad del sistema de
seguridad social, en el mediano y largo plazo.

El Segundo Foro Institucional del 2010, continuara este miércoles 3 de noviembre, a las
8:00 a.m.,, en el Auditorio del Lanamme, en la Ciudad de la Investigacion, con un analisis
sobre Los programas de formacién de recursos humanos, la promocién de la investigacion,
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el desarrollo y la innovaciény a las 10:00 a.m. con una discusion sobre E/ Sisterma de
Seguridad Social en Costa Rica desde la visién de distintos actores involucrados.

Rocio Marin Gonzélez
Periodista Oficina de Divulgacién e Informacién
rocio.marin@ucr.ac.cr

Etiquetas: estado de la nacion, cobertura salud, caja costarricense de seguro social, ccss, foro institucional.



https://www.ucr.ac.cr/noticias/autores/rocio_marin@ucr_ac_cr.html
https://www.ucr.ac.cr/noticias/buscar/estado+de+la+nacion/
https://www.ucr.ac.cr/noticias/buscar/cobertura+salud/
https://www.ucr.ac.cr/noticias/buscar/caja+costarricense+de+seguro+social/
https://www.ucr.ac.cr/noticias/buscar/ccss/
https://www.ucr.ac.cr/noticias/buscar/foro+institucional/

