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Modalidades de financiamiento de 
servicios de salud

PUBLICAS

• Impuestos 
– directos
– indirectos
– “sin taxes”

• Aportaciones Seg. Social
– trabajadores
– empresas

• Tarifas

• Prestamos

– nacionales
– externos

• Cooperacion internacional

PRIVADAS:

• Pagos directos 
– consumo de servicios de un 

prestador privado 
– compra de medicamentos y 

otros productos 

• Pagos informales

– hechos a prestadores 
públicos o del seguro

• Pagos de seguros

– Aportaciones
– Co-pagos & deducibles

• Otros gastos & costos

– Transporte
– Cuidado de familiares



Población

Equidad en la utilización y el financiamiento 
del sector salud*

RecursosSector Salud

Servicios

*Van Doorslaer, Wagstaff & Rutten, 1993
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Determinantes de la inequidad de género 
en el financiamiento de salud

• Cobertura insuficiente de

– servicios públicos

– seguridad social

• Regresividad del financiamiento sectorial

• Costos & gastos para recibir atención gratuita

• Atención no remunerada a familiares enfermos



Inequidades de genero segun modalidades  de 
financiamiento de servicios de salud 

XXPago directo

XXXXSeguro privado

XXXXSeguro social

XXXPublico

Otros
costos

Pago
informal

Co-pago? Cobertura

Inequidades de GeneroModalidades de  
Financiamiento
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Uso de s. salud por prestador, según ingreso y género, Peru, 1997
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Fuente: Petrera, 1999



% de población pagante y asegurada por quintil, Brasil, 1997
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Reduccion de Ias inequidades de 
genero en el financiamiento de salud

• Medición, análisis y monitoreo

• CNS/Genero, incidencia de beneficios 

• Abogacía y movilizacion

• Políticas progresivas – algunos ejemplos
– Progresa/Oportunidad – Mexico
– Bolsa Familia – Brasil
– Seguro Popular – Mexico
– Seguro materno-infantil - Bolivia 
– Garantias explicitas - Chile


