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Acceso Universal a la Salud y 
Cobertura Universal de Salud 

El acceso universal a la salud y la cobertura universal de salud implican 
que todas las personas y las comunidades tengan acceso, sin 
discriminación alguna, a servicios integrales de salud, adecuados, 
oportunos, de calidad, determinados a nivel nacional, de acuerdo con las 
necesidades, así como a medicamentos de calidad, seguros, eficaces y 
asequibles, a la vez que se asegura que el uso de esos servicios no expone 
a los usuarios a dificultades financieras, en especial los grupos en 
situación de vulnerabilidad. 
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Visión del Sistema de Salud 
Modelo Bio-Médico Sistemas basado en la APS 

VALORES Salud como bien comercial 
exclusivo, o como acto caritativo. 

Salud como derecho con equidad y 
solidaridad 

GOBERNANZA Médico - Paciente Múltiples actores. 
Liderazgo de la ASN (rectoría). 

FINANCIAMIENTO Pago directo a proveedores. 
Orientado al lucro 

Financiamiento de la Cobertura 
Universal con Protección Social en 
Salud. 

PROVISION DE 
SERVICIOS 

Atención episódica curativa de 
casos/complicaciones agudas 
centrada en la enfermedad y el 
tratamiento. 

Atención integral, continua e integrada 
y centrada en las personas (incluyendo 
la atención socio-sanitaria). 

GENERACION DE 
RECURSOS 

Médicos, enfermeras y otros 
profesionales afines a la atención 
curativa. 
Tecnología como generadora de 
negocios. 

Amplio rango de competencias y 
profesionales. 
Uso apropriado y equitativo de la 
tecnología. 

ENFOQUE Pacientes Personas, Familias, Comunidades 

ENFOQUE SISTEMICO Lineal Sistemas complejos y adaptativos 
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Sistemas de Salud basados en la 
Atención Primaria de la Salud 

• GOBERNANZA: 
– Fortalecimiento de la función rectora de la Autoridad Sanitaria Nacional 
– Garantía del Derecho a la Salud  
– Fortalecimiento de la Salud Pública 
– Enfoque de Determinantes de la Salud 

• Financiamiento: 
– De todo el sistema y sus componentes  

• Prestación de Servicios de Salud: 
– Modelos de Atención centrados en las Personas 
– Redes Integradas de Servicios de Salud 

• Generación de Recursos: 
– Recursos Humanos para la Salud 
– Medicamentos y Tecnologías Sanitarias 
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REQUISITOS PARA EL ACCESO UNIVERSAL Y LA 
COBERTURA UNIVERSAL EN SALUD 

• Sistemas de Salud fortalecidos 
• Política de Protección Social en Salud 
• Amplia Participación Social  
• Férrea voluntad política 
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Sistemas de Salud Fortalecidos 

• Gobernanza 
• Organización de los servicios de salud 
• Recursos Humanos 
• Financiamiento de la Salud 
• Sistemas de Información  
• Acceso a medicamentos y tecnologías. 
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Nuevos Modelos de Atención 

• Los nuevos modelos de atención deberán: 
 

 Estar centrados en las personas, familias y comunidades, 
  
 Lograr una completa integralidad en la atención de salud, 

aplicando programas de promoción, protección de la salud, 
cambios de actitudes, conductas, etc., 
 

 Mantener poblaciones sanas y enfermos estabilizados evitando 
complicaciones y muertes prematuras. 
 

 Gestionar programas de control y atención de las personas a 
través del curso de vida, 
 

 Racionalizar  el uso de los recursos en base a parámetros técnicos 
 

 Ser costo-efectivos para la sociedad. 
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Nuevos Modelos de Organización 

 Enfoque en las necesidades de salud de la población y en la 
capacidad de los servicios de resolver esas necesidades; 

 Coordina e integra cuidados a través del continuo; 

 Sistemas de información que: 

 Vinculen a usuarios, proveedores, [reguladores] y financiadores; 
 Provee información sobre costos, calidad, resultados y satisfacción 

de los usuarios; 
 

 Incentivos financieros y estructura organizacional alineados para el 
logro de los objetivos; 

 Es capaz de mejorar continuamente los cuidados y la calidad de los 
servicios que provee; 

 Construye alianzas estratégicas para el logro de los objetivos. 
• Shortell et al. 1996 
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Estrategia Regional OPS 

Cuatro Líneas Estratégicas propuestas para la transformación de los 
Sistemas de Salud hacia CUS: 

1. Ampliar el acceso equitativo a servicios de  salud integrales, de 
calidad, centrados en las personas y las comunidades. 

2. Fortalecer la rectoría y la gobernanza. 
3. Aumentar y mejorar el financiamiento, con equidad y eficiencia 

y avanzar hacia la eliminación del pago directo que se convierte 
en barrera para el acceso en el momento de la prestación. 

4. Fortalecer la acción intersectorial para abordar los 
determinantes sociales de la salud 
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Estrategia Regional OPS y MGPSS 

Cuatro Líneas Estratégicas propuestas para la transformación de los 
Sistemas de Salud hacia CUS: 

1. Ampliar el acceso equitativo a servicios de  salud integrales, 
de calidad, centrados en las personas y las comunidades. 

2. Fortalecer la rectoría y la gobernanza. 
3. Aumentar y mejorar el financiamiento, con equidad y eficiencia 

y avanzar hacia la eliminación del pago directo que se convierte 
en barrera para el acceso en el momento de la prestación. 

4. Fortalecer la acción intersectorial para abordar los 
determinantes sociales de la salud 
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Línea estratégica 1:  
Ampliar el acceso equitativo a servicios de salud, integrales, de 

calidad, centrados en las personas y las comunidades  

• Fortalecer o transformar la organización y la gestión de los 
servicios de salud (modelos de atención centrados en las 
necesidades de las personas y las comunidades, aumento de la 
capacidad resolutiva del primer nivel, Redes Integradas de 
Servicios de Salud - APS). 
 

• Definición de los servicios de salud integrales, de calidad, 
universales y de ampliación progresiva, de acuerdo con las 
necesidades y prioridades de salud, la capacidad del sistema y 
el contexto nacional.  



12 | 

Línea estratégica 1:  
Ampliar el acceso equitativo a servicios de salud, integrales, de 

calidad, centrados en las personas y las comunidades  

• Incrementar la inversión en el primer nivel de atención para 
mejorar la capacidad resolutiva, aumentar el acceso y ampliar 
progresivamente la oferta de servicios.  
 

• Ampliar las opciones de empleo, especialmente en el primer 
nivel de atención y particularmente en áreas subatendidas. 
Estructurar o consolidar la colaboración en los equipos 
multiprofesionales de salud y fortalecer la capacidad 
resolutiva ... Fortalecer los perfiles profesionales y técnicos y/o 
introducir nuevos perfiles, en coherencia con la transformación 
o fortalecimiento del modelo de atención … 
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