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COMUNICADO

La Academia Nacional de Medicina de Colombia en repetidas ocasiones, desde el afio
1998, ha denunciado las notables deficiencias del Sistema General de Seguridad Social en
Salud (SGSSS) que implantod la Ley 100 de diciembre 23 de 1993.

El SGSSS, que debiera ser sistema de aseguramiento con propdsito social se ha convertido
en negocio donde priman los intereses econémicos con descuido en la calidad de los ser-
vicios, hizo profunda crisis, principalmente por causa de los excesivos costos que conlleva
el modelo de intermediacién comercial. Se ha creado una inaceptable posicidn oligopdlica
dominante de los aseguradores, que parece haber suplantado al estado en la definicion de
las politicas y en la orientacién del SGSSS e interfiere la buena prestacion de los servicios.
Manifestacién prominente de esto es la creciente y descontrolada integracidn vertical.

El sistema colombiano de intermediacién comercial es costoso, inequitativo, ineficiente y
va contra los principios constitucionales que definen la salud como derecho humano, en
detrimento del bien comun. El SGSSS, a los 16 afios de su implantacién, atiin no cuenta con
un sistema de informacion (!) y las bases de datos existentes en las EPS, y también en el
FOSYGA, distan de ser confiables. Se reconoce que un sistema de salud es en esencia un
sistema de informacidén. Los hospitales y clinicas de Colombia, especialmente las institu-
ciones de caracter publico, tienen una cartera que, se estima, es cinco o seis veces mayor
que la cartera reclamada por las EPS, buena parte de la cual ya es de dificil cobro. Sin em-
bargo, la prioridad ha sido resolver el problema econédmico de las EPS, no el de los hospi-
tales.

Son muchas las voces que claman por un riguroso control de la manera como las EPS in-
vierten los recursos de la salud, de caracter publico por ser recursos parafiscales. Las EPS
muestran un grande y rapido crecimiento patrimonial y han hecho cuantiosas inversiones
no todas destinadas a la atencidn de la salud.

La manera indebida como se ha implementado el SGSSS, con muy escaso control pero
abundante reglamentacion que poco se cumple y que en ocasiones es contradictoria, ha
tenido un efecto negativo grave sobre la préctica de la medicina como profesién y como
ciencia. Los médicos ven cdmo se erosiona dia a dia su autonomia intelectual en la toma






