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as Empresas Solidarias de Salud, asociadas en GESTARSALUD, relevan la importancia de

un documento que se consolide en una herramienta de viaje para el sector y cada uno de

sus actores para los préximos 13 afos; por tal motivo se lideré con el soporte metodoldgico
del CENDEX de la Universidad Javeriana, un ejercicio de andlisis propositivo de la propuesta de
gobierno para el sector salud, del pais que queremos para el afio 2019, las cuales se consoli-
dan en el presente libro.

Este documento tiene como objetivo general, presentar una propuesta unificada del sector
salud al Gobierno Nacional que fortalezca los enunciados contemplados en el documento
presentado por el Departamento de Planeacion Nacional llamado Visién Colombia Il Centena-
rio: 2019. En él, se tienen consolidados por ejes temdticos las propuestas realizadas por las
instituciones representantes del sector, como aseguradores: representados en ACEMI, ASOCAJAS,
ISS, CAPRECOM, GESTARSALUD; prestadores, representados en la ACHC; la academia con
la Universidad Nacional y Universidad Javeriana, industriales por la cdmara sectorial y la cdma-
ra de medicamentos de la ANDI, representantes del Congreso de la RepUblica, y usuarios. Estas
propuestas se obtuvieron en talleres, exposiciones magistrales, paneles, enriquecidos todos con
las intervenciones y aportes realizados por los asistentes al V Congreso Nacional de GESTARSALUD.
Existieron aportes de dirigentes y funcionarios de IPS publicas, privadas, EPS privadas, publicas,
cajas de compensacién familiar, alcaldes municipales, secretarios de salud, profesionales del
sector salud, académicos, docentes, estudiantes, empresarios, logrando una visiéon holistica,
que aporte ideas y soluciones a las problemdtica existente en el Sistema de Seguridad Social en
Salud hoy, y su proyeccién al 2019.

Se encuentra plasmada, en el documento, la mirada institucional del gobierno a través del
Ministerio de Proteccién Social, y el DNP, la OPS, de académicos, participantes en la comisién
de determinantes sociales de la OMS, OPS, y de la sociedad civil; identificdndose ademds como
necesaria, la integraciéon en la temdtica de andlisis, la responsabilidad social en el marco de las
instituciones que integran el sector, y de las oportunidades que plantea el mercado internacio-
nal con los tratados de libre comercio firmados y por firmar con los diferentes paises.

En el andlisis temdtico del documento se desarrollaron ejes temdticos como la demografia,
la salud publica, la universalidad del aseguramiento y las condiciones minimas para su logro
como su financiamiento, planes de beneficios, la calidad de la atencién en los prestadores, el
recurso humano, el sistema de informacién y la inspeccién, vigilancia y control.

Consideramos que con este recorrido temdtico, pasamos por los aspectos mds relevantes y
criticos del Sistema General de Seguridad Social colombiano, y con la visién de prospectiva
futura, se consuman en cada uno de estos capitulos, las propuestas de como se operativizarian
las acciones necesarias para lograrlas.

Esperamos que estdn pdginas sean del interés de sus lectores, aporten y sean un referente
para todos aquellos quienes tienen un interés en contribuir a la salud y bienestar de todos los
colombianos.

Eusa CAROLINA TORRENEGRA
Directora Ejecutiva GESTARSALUD
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