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Introduccién

La Gestion Puablica constantemente presenta desafios, especialmente en relacion a la
implementacion de Politicas Publicas eficaces y eficientes, capaces de responder a las exigencias
ciudadanas en la provision de bienes y servicios a cargo del Estado. En este sentido, la tarea y el
desafio de disefiar e implementar politicas publicas pertinentes, requiere avanzar sostenidamente
en fortalecer la calidad, oportunidad, formalidad y pertinencia de la oferta, respondiendo de esta
manera a las necesidades y expectativas de la poblacion.

Por otra parte, en el marco de la accion del Estado, sin duda una de las &reas estratégicas en gestion

publica es la salud de las personas, entendida esta como un Derecho Humano fundamental e
irrenunciable. Desde esta perspectiva, organismos internacionales como la Organizacién Mundial
de la Salud y la Organizacién Panamericana de la Salud*, han definido como meta para los sistemas
de salud publica, “orientar su transformacion a la cobertura universal de salud ”, es decir, generar
las condiciones para el “acceso equitativo de la poblacion a servicios integrales, garantizados y
exigibles, disponibles durante el curso de vida de las personas, asegurando la calidad y la ausencia
de dificultades financieras .2

En este marco, la presente Tesis de Magister en Gestion Publica, pretende abordar un aspecto clave
de la gestion de la politica publica de salud en Chile, referida a los modelos de gestion de
establecimientos hospitalarios de alta complejidad, analizando especificamente, el contenido
general del Modelo de Concesiones Hospitalarias en el Sistema de Salud Pablico chileno.

En el Proceso de busqueda e investigacion de esta problematica, se encuentra un fundamentacion
muy interesante de citar, (con algunas modificaciones de este tesista) que sefiala: (Nota: el
Documento original esta en Anexos)® “el modelo de concesiones surge con fuerza en el mundo
anglosajon, hace unos 20 afios, el cual fue disefiado por gobiernos conservadores con la finalidad
de paliar las deudas fiscales y asociado a la necesaria e inevitable expansion de la infraestructura
publica, donde comenzo aplicarse en los sistemas de Salud, Educacién y Defensa.

En Chile es el Ministerio de Obras Publicas la entidad donde se desarrollan los proyectos
concesionados bajo el marco juridico de la Ley Concesiones promulgada en el afio 1996.

Su justificacion teodrica se encuentra en los afios 90 con la aparicion en la literatura sobre
administracion publica, de una linea llamada “New Public Management” que sistematizo los
procesos de “modernizacion” del aparato estatal tanto en EE.UU como en el Reino Unido. La
hipdtesis central de esta corriente es que mantener una gestion publica con una orientacion de
mercado genera resultados “costo-efectividad”, o dicho de otra forma, entrega mayor rentabilidad
para los gobiernos. Esto implica que el Estado debe introducir l6gicas de mercado en la provision
de algunos servicios y obras plblicas* de especiales caracteristicas y condiciones.

! Documento de Trabajo Organizacion Mundial de la Salud — Organizacion Panamericana de la Salud afio 2014.

2 (Acta 53° Consejo Directivo, 66 Sesion del Comité Regional de la OMS para las Américas, Washington, DC, 29 septiembre, afio
2014)

3 Presentacion Ppt: Dialogos. Politicas Publicas. Concesiones Hospitalarias. Facultad de Medicina. Universidad de Chile.

4 Centro de Investigacion Periodistica (CIPER). Matias Goyenechea, afio 2013
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El sistema de concesiones en Chile ha significado un aumento de inversion privada en
infraestructura y la disminucion de importantes déficits en sectores como vialidad urbana e
interurbana, aeropuertos, etc., constituyendo una pieza clave en el camino hacia el desarrollo. Si
bien es cierto su evaluacion resulta, en general, positiva, hay aspectos que generan incertidumbre
con respecto al futuro y que indican que hay desafios pendientes que enfrentar.

Por un lado, hoy se aprecia cierto inmovilismo en materia de concesiones, con un efecto directo
sobre el crecimiento, en tanto por otro, se observa una propension a renegociar los contratos, - lo
cual es esperable, dado que se trata de contratos complejos y de escenarios en general variables -
sin que se aprecie plena transparencia respecto de estos procesos ni de sus resultados, como deberia
ser lo esperado. Es fundamental, entonces, cambiar el enfoque de la gestion de este tipo de
concesiones, contratos y subcontratos, y avanzar hacia un esquema donde el privado sea quien
elabore una “buena Ingenieria de Detalles” para el proyecto y donde se especifique una mayor
coordinacién entre el MOP como mandante y los mecanismo, métodos y procedimientos para ello;
ademas de especificar los roles de otros Ministerios o reparticiones publicas que, eventualmente
puedan estar vinculados o se involucren en el proyecto.

De esta forma, se podria extender el sistema de concesiones no solo a la construccion de carceles,
aeropuertos y hospitales, como es en la actualidad, sino también a la gestion de ellos y, a futuro,
pensar en concesionar escuelas y colegios municipalizados y desmunicipalizados, centros de
reclusion de menores, entre otros. Este sistema puede ser perfeccionado para darle un nuevo
dinamismo a esta “nueva forma de gestion” y, con ello, al aumento de la inversion y la
productividad. En esencia, incorporar al sector privado a la provision de infraestructura a través
del mecanismo de concesiones ha sido un gran aporte al crecimiento y desarrollo de nuestro pais.

La relevancia de esta materia radica en que, la implementacion de un nuevo Modelo de Gestion
Hospitalaria y de financiamiento para el sector salud, el cual considera la concesion de
infraestructura, junto con servicios parciales o totales en la administracion de hospitales publicos,
es sin duda, un tema relevante en el debate publico, de hecho, representa un nuevo proceso para el
Sector Salud Publica, cuyos efectos deberian impactar positivamente en la percepcion de los
usuarios y trabajadores, y por supuesto, mejorar la calidad, oportunidad y resultados en la salud de
las personas, ya sea, personas sanas o con dificultades de salud, ya se hospitalizados o
ambulatorios”.

Desde la perspectiva académica, resulta interesante contribuir a la discusién publica de una
naciente Politica Publica en el Sector Salud, mediante la generacién de conocimiento y opinion
respecto de este modelo de gestion. La construccion de politicas publicas eficaces y eficientes, no
solo compete al Estado, también hay actores privados y semifiscales, que en conjunto permitan dar
respuestas a los nuevos desafios y objetivos sanitarios definidos para los préximos afios por el
Ministerio de Salud para el fortalecimiento de la “Red Asistencial Plblica de Salud”®.

5 Estrategia Nacional de Salud. Para el cumplimiento de los Objetivos Sanitarios de la Década 2011 — 2020; Suscrita por el
Presidente de Chile



Esta estrategia en el Sistema de Salud Publico, ha significado un cambio de paradigmas en la
gestion de la Red de Salud activando la discusion publica respecto de nodos criticos presentes en
el financiamiento y administracion hospitalaria, debate que paraddjicamente ha posibilitado el
desarrollo de proyectos experimentales y modelos piloto, sobre los cuales este estudio centra su
analisis.

La metodologia de trabajo considera principalmente, la identificacion de elementos centrales,
determinados por factores como condiciones politicas, juridicas, econdmicas y sociales, que
conforman el sustrato sobre el cual se ha comenzado a implementar focalizadamente, la estrategia
del Modelo de Concesiones Hospitalarias, elementos que sin duda han sido parte de la discusion
publica en esta materia, respecto de cdmo resolver los problemas de administracion, gestion y
financiamiento de los establecimientos de salud.

Para el desarrollo del analisis se contempla un estudio de casos, seleccionando para ello dos
modelos de instalacién distintos, analizando comparativamente sus procesos Yy resultados de
gestion. Los modelos seleccionados corresponden a los hospitales concesionados de EI Carmen de
Maipu y el Hospital de la Florida Dra. Eloisa Diaz, inaugurados en Diciembre del afio 2013.

El presente trabajo de investigacion, busca profundizar en el analisis del horizonte de posibilidades
de gestion e inversion en la salud publica, materia que ya se encuentra situada en la agenda
sectorial, proyectandose, como alternativa de inversion en Infraestructura Hospitalaria.

La estructura del trabajo comienza con el planteamiento del problema, el que dice relacidén con
infraestructura hospitalaria publica y las concesiones. Un segundo capitulo desarrolla el marco
teorico, orientado a entregar los fundamentos para el desarrollo de la investigacion. El tercer
capitulo presenta el disefio metodolégico del estudio. En el capitulo cuarto se da cuenta de los
resultados y analisis respectivo de acuerdo con la informacion obtenida en los hospitales.
Finalmente, el quinto capitulo entrega las conclusiones del trabajo.

Con el enfoque y contenidos descrito en el parrafo anterior, este trabajo procura aportar a la
discusion de lo que representan las Concesiones en Salud, y con ello contribuir a obtener una vision
general de tales procesos, permitiendo efectuar una andlisis critico de sus problemas y riesgos,
pero también de las fortalezas y oportunidades, a fin de estimar su aporte a la necesidad de renovar,
normalizar o construir nueva infraestructura hospitalaria, desde una mirada realista, enfatizando
elementos centrales tales como las condiciones politicas, juridicas, econdmicas y sociales.



