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INTRODUCCION

El seguro de salud data de una época muy remota,
incluso una de sus primeras formas fue difundida en la
antigua China.

En la actualidad este sistema de proteccion en salud
esta muy en boga, puesto que cada dia es mas dificil
acarrear con los costos que representa cualquier pro-
blema en la salud.

Por lo tanto, se pretendié por medio de este estudio
indagar un poco mas acerca de los dos sistemas de
proteccién en salud actuales en nuestro medio, el segu-
ro de salud y la medicina prepagada, observando sus
ventajas y desventajas comparativas.

REVISION DE LITERATURA

Los seguros de salud fueron los primeros sistemas
creados en Estados Unidos para el cuidado de |a salud,
comenzaron a desarrollarse después de 1850 e inicial-
mente pretendieron cubrir incapacidades por acciden-
tes.

Poco a poco, con el transcurrir de los afos, las cobertu-
ras de los seguros fueron aumentando segun las nece-
sidades de la poblacién (Gumbiner, Robert, 1975).
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Actualmente el seguro de salud presta los servicios de
hospitalizacién y cirugia mediante un pago de tipo
reembolso por parte de la compaiiia al asegurado. De
este sistema del seguro se desarrollé posteriormente la
medicina prepagada con miras a aumentar ain mas la
cobertura, especialmente en la medicina preventiva,
mediante un pago anticipado por parte del afiliado.
(Gumbiner, Robert, 1975).

Se entiende por medicina prepagada la entrega de
cuidados de salud completos pagados por terceros,
donde una tercera persona se encarga de los aspectos
legales, administrativos y financieros. Este sistema se
cred como una alternativa al sistema existente de pago
por servicio, ya que éste no copaba la demanda y cada
dia era mas costoso. (Gumbiner, Robert, 1975).

En nuestro medio el sistema de proteccion en salud trae
grandes beneficios, debido a que disminuye los costos
en salud, brinda proteccién en caso de enfermedad o
accidente, facilita el desarrollo de la colectividad y pro-
mueve la creaciéon del ahorro. (Larramendi, |. H,,
Castelo, J., Pardo, J. A., 1981).

Se realizd este estudio debido a la poca informacion
que hay en nuestro medio acerca del funcionamiento de
los sistemas de proteccién en salud.

MATERIALES Y METODOS

Hipotesis preliminar: los sistemas de medicina
prepagada presentan mejores beneficios que los ofre-
cidos por los seguros de salud en nuestro medio.

Este es un estudio de tipo descriptivo. Inicialmente se
tomé un grupo de compaiias aseguradoras (las méas
significativas en la ciudad en cuanto al nimero de
afiliados) de las cuales fueron seleccionadas 11. A
éstas se les realizé una encuesta tipo entrevista donde
se analizo el funcionamiento de cada una de ellas para
enterarnos asi de sus generalidades.
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De estas mismas compariias se obtuvo un listado del
personal afiliado, del cual se saco una muestra (tipo
intencional) de 143 usuarios, 91 de la medicina
prepagada y 52 del seguro de salud, repartidos en
forma ponderada segun el nimero de afiliados para
cada una de ellas. Seguidamente se les realizé una
encuesta tipo entrevista teniendo en cuenta aspectos
tales como: edad, sexo, estado civil, grado de
escolaridad, razén de eleccion del sistema y la compa-
fia, requerimientos, cobertura y grado de satisfaccion
frente al servicio.

Igualmente, de las compariias aseguradoras que pre-
sentan un cuadro meédico adscrito, se obtuvo una
muestra (tipo intencional) de 72 profesionales, a los
cuales también se les realizé una encuesta enfatizada
en: razén de vinculacion al sistema, ventajas y desven-
tajas que les trae el pertenecer al sistema, si el volumen
de consultas es apropiado, la relacién con la compariia
y el grado de satisfaccion con ésta.

RESULTADOS Y DISCUSION

Los resultados encontrados en esta investigacién de-
muestran que existen muy buenos servicios tanto en el
segurode salud, como enla medicina prepagada, aunque
ésta dltima ofrece mayores beneficios para el usuario
con el servicio de medicina preventiva, porque dis-
minuye las probabilidades de hospitalizacion y cirugia
trayendo ventajas para el usuario y para la compaiiia.

Por medio de las encuestas se encontré que el grupo de
edades entre los 30 y 39 aios fue el mas representativo
tanto para los usuarios (Ver tabla 1), como para los
meédicos adscritos (ver tabla 2), ya que, en este rango
de edad |la persona construye su patrimonio, educa a su
familia, y cualquier gasto en salud puede alterar su
presupuesto, por ello se ve la necesidad de adquirir un
seguro de salud o de afiliarse como profesional a una
compaiiia aseguradora en el caso del médico.

Algo similar ocurre con el promedio tan alto de los
casados en lo referente al estado civil (Ver tabla 1), en
donde para este grupo de personas no sélo la salud
puede constituir un riesgo econémico muy grande, sino
también los gastos que le trae la maternidad. En cuanto
a los médicos adscritos se observa la misma inclinacién
debido a que también necesitan solvencia econémica al
conformar una familia (ver tabla 2).

TABLA 1

DISTRIBUCION DE LAS FRECUENCIAS DE LAS
VARIABLES DEL SERVICIO PRESTADO POR EL
SEGURO DE SALUD Y LA MEDICINA PREPAGADA
A LOS USUARIOS

variable  BSSlwss.lemplempless.

3+
=
o
22
zo
ow

Edad
(30 2 39)

Estado civil
(Casado)

Razén para
tomar un sistema
de salud privado.
(Proteccion)

Eleccion del
sistema por el

usuario.
(MD. preventiva) %0 Jre.ai 60

(Seg. econdmica)

Eleccién del
sistema por el
usuario 30 |76.9%

(Seg. econdmica)
Grado de

satisfaccion 33
(Muy bueno)

16 142.1%| 29 |31.9%| 45 [34.9%

38 [73.1%| 58 |[64.4%| 96 |67.1%

36 169.2%| 56 |62.1%| 92 |65.3%

77.5%

71.7%| 41 |506%| 74 |58.3%

S.S.: Seguro de salud
M.P.: Medicina prepagada

Total: 91 afiliados a la medicina prepagada.
52 usuarios del seguro de salud.

Esencialmente la gente busca proteccion al tomar un seguro
de salud, debido a que en nuestro medio es dificil en un
momento dado desembolsar una suma de dinero para
cubrir la parte correspondiente a la salud. (Ver tabla 1).

La calidad en la atencion del servicio prestado por parte
de las companias aseguradoras es muy bueno, lo que
indica que la compaiiia le cumple muy bien a sus afilia-
dos en todos los aspectos basicos. (Ver tabla 1).

Una de las variables mas importantes de nuestro estu-
dio, fue la eleccién de la compafiia por parte del usuario
en cuanto al servicio que ella le presta; la medicina
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TABLA 2

DISTRIBUCION DE LAS FRECUENCIAS DE LAS
VARIABLES DEL SERVICIO PRESTADO POR LA
MEDICINA PREPAGADA A LOS MD. ADSCRITOS

Variable Numero IPorcenlajeI
Edad

(30 a 39) 33 485%
Estado civil

(Casado) 56 77.8%
Razon de vinculacion

a la compaiiia por: 20 28.6%
(Aumentar # de pacientes)

(Estabilidad economica) 16 ) =
Desventajas por vinculacion.

(Tarifas bajas) 36 54.6%
(Despersonalizacion de la MD.) 12 18.2%
Relacion del médico con la Cia.

(Muy buena) 34 47 9%
(Buena) 30 42 3%
Grado de satisfaccion del MD.

con la Ci’a. 35 49.3%
(Muy satisfecho)

Total: 72 médicos adscritos
MD.: Médicos

prepagada es elegida por el usuario principaimente por
el servicio de medicina preventiva, y el seguro de salud
es elegido por seguridad econémica.

(Ver tabla 1).

En cuanto al volumen de pacientes proporcionados por
la compaiia aseguradora a los médicos asdcritos se
observo que era adecuado.

(Ver tabla 2).

El grado de satisfaccion de los médicos adscritos frente
a su vinculacion con las compaiias es bueno, una de
las causas para esta respuesta fueron la buena relacion
del médico con la compaiia, el volumen de pacientes
ofrecidos y el sistema de pagos por parte de la compa-
fiia. (Ver tabla 2).

CONCLUSIONES

La principal diferencia que hay entre el seguro de salud
y la medicina prepagada es el servicio de MEDICINA
PREVENTIVA que este ultimo presta.

El aspecto mas importante en la decision de tomar un
sistema privado en salud es la PROTECCION.

La buena aceptacién de una compaiia por parte del
usuario es por el servicio que ésta ofrece.

Los médicos se vinculan a una compania aseguradora
principaimente para aumentar el volumen de sus pa-
cientes.

La relacion entre los médicos adscritos y las companias
aseguradoras es muy buena.

SUGERENCIAS

Sugerimos realizar en un futuro un estudio sobre la
odontologia prepagada, ya que en el momento de
iniciar nuestra investigacion ésta apenas estaba sur-
giendo.
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