Lo que converge puede avanzar:
oportunidades para fortalecer el sistema
de salud
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A partir de la revision de los planes de gobierno en salud publicados por el Jurado Nacional de
Elecciones, se desarrollé un analisis orientado a identificar puntos de convergencia, niveles de
concrecion y similitudes operativas entre las propuestas en salud de los partidos politicos. El
objetivo central fue comprender no solo qué plantean, sino en qué medida esas propuestas
pueden sostener una agenda de politica publica. Este andlisis utilizé tres métricas: la convergencia
temdtica entre partidos; la concrecién programatica, que mide cudn especificas son las propuestas;
y la similitud de instrumentos, que identifica coincidencias en los mecanismos operativos
planteados.

El presente analisis se presentd durante el webinar "Explorando los planes de gobierno en salud
2026", realizado el 29 de enero de 2026, organizado por el Instituto de Andlisis y Gestion. La sesién
reunid a un centenar de participantes del sector publico, privado, académico y de la sociedad civil,
e incluyd un panel de expertos que ofrecié lecturas criticas y estratégicas sobre los hallazgos: Oscar
Ugarte (reconocido exministro), Bernardo Ostos (experimentado funcionario del MINSA) y Ruben
Cano (experto comunicador y politdlogo). El evento tuvo como propésito identificar puntos de
convergencia programatica en los planes de gobierno y discutir su viabilidad operativa en un
eventual escenario de transicién gubernamental, aportando elementos para orientar las
prioridades de politica en salud.

En un contexto de cambio de administracién, esta lectura cobra aiin mayor relevancia. Una
transicién bien planificada puede asegurar continuidad en intervenciones criticas y evitar
retrocesos. El webinar resalté la importancia que la actual administracién contribuya a una ruta
clara del nuevo gobierno, sustentada en evidencia, brechas estructurales y prioridades operativas
inmediatas. Una transicion nutrida de las convergencias actuales puede facilitar decisiones
informadas tempranamente e iniciar la gestién con claridad y capacidad de accion.

Mensajes centrales

Los planes de gobierno coinciden en prioridades —transparencia, primer nivel, salud publica—
pero difieren en los instrumentos concretos para abordarlas. La convergencia es suficiente para
sostener una agenda de politica publica, no para imponerla.

El préximo gobierno enfrentard un primer nivel con brechas estructurales severas. La ventana de
accion inmediata esta en intervenciones acotadas de alto impacto: vacunacion, controles
prenatales, reduccidén de anemia y respuesta al dengue.

Cerrar la brecha entre afiliacidn y acceso efectivo no se resuelve con mas financiamiento. Requiere
reorganizar el recurso humano, mejorar las condiciones operativas de los establecimientos y
gestionar mejor la referencia y contrarreferencia.
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Qué muestran los datos: convergencia media, concrecidn alta, similitud baja

Los resultados generales mostraron patrones consistentes. La convergencia entre los planes
se ubicd en niveles medios en los ocho ejes tematicos revisados: transparencia,
fortalecimiento del primer nivel de atencion, salud publica y comunitaria, gobernanza y
rectoria, sistemas de informacidn, suministro y logistica, gestién de recursos humanosy
financiamiento. Ningun eje alcanzé un nivel alto, aunque algunos destacaron relativamente
mas: transparencia y anticorrupcion, el fortalecimiento del primer nivel de atencién vy la
salud publica y comunitaria. Los partidos, pese a sus diferencias programaticas, parecen
coincidir en que estas dreas son prioritarias, lo cual se observa en una elevada concrecidn
programatica. En efecto, las propuestas tienden a describir instrumentos y mecanismos
concretos. Sin embargo, esta concrecién no significa alineamiento: la similitud entre las
piezas operativas mencionadas por cada partido es baja, lo que refleja distintas formas de
abordar problemas similares.

En salud digital y salud publica si emerge un pequeio nucleo comun. La telemedicina, la
interoperabilidad y la historia clinica electrénica aparecen con fuerza en varios planes
asociados al fortalecimiento del primer nivel; lo mismo sucede con conceptos ligados a la
prevencion, la promocidn, la vigilancia epidemiolégica y la salud mental. En contraste, el
financiamiento constituye el eje mas fragmentado. No solo presenta la menor convergencia
y similitud, sino que ademas un segmento relevante de los planes no lo aborda
explicitamente. Paraddjicamente, la Unica coincidencia clara en él es la mencién de
asociaciones publico-privadas, lo cual, aunque significativo, requiere cautela para evitar
sesgos hacia infraestructura hospitalaria en detrimento del primer nivel.
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El primer nivel enfrenta brechas estructurales severas

El préximo gobierno enfrentard un primer nivel de atencién marcado por brechas
estructurales severas. Los establecimientos, en su mayoria, operan con capacidades
limitadas: infraestructura insuficiente, equipamiento incompleto, mantenimiento rezagado
y escaso recurso humano. Este diagndstico no solo evidencia el reto, sino que condiciona la
viabilidad de cualquier propuesta de expansion o fortalecimiento.

En este contexto, se destacd la necesidad de concentrar los primeros meses de gestion en
intervenciones acotadas pero de alto impacto, especialmente en areas donde el primer nivel
tiene capacidad inmediata de accidn. La recuperacion de coberturas de vacunacion, el
fortalecimiento de los controles prenatales, la reduccién de la anemia y la atencién
prioritaria a brotes como el dengue fueron sefialados como campos donde si es posible
avanzar rapidamente y con resultados perceptibles para la ciudadania.
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La brecha entre aseguramiento y acceso efectivo

Aunque la expansion del aseguramiento ha sido significativa, ello no garantiza que las
personas reciban la atencién que requieren. La percepcién de un aseguramiento que no se
traduce en servicios disponibles es hoy una fuente de frustracidn social. Para corregir esta
brecha, no basta con aumentar financiamiento; es indispensable reorganizar y fortalecer el
recurso humano.

Se menciond la necesidad de revisar el SERUMS, cuya distribucién territorial y nivel de
articulacion con las redes de servicios siguen siendo insuficientes. Asimismo, se resalto la
importancia de mejorar las condiciones de operacién de los establecimientos, dotarlos del
equipamiento esencial y asegurar su capacidad de respuesta mediante horarios ampliados y
una gestion mas eficiente de la referencia y contrarreferencia.
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Los incentivos dispersos dificultan el alineamiento institucional

Actualmente conviven multiples mecanismos —bonos, pagos por desempefio, incentivos
presupuestales y lineas de financiamiento especializadas— que no siempre estan alineados
ni responden a un conjunto comun de prioridades. Esta fragmentacion genera seiales
contradictorias y dificulta el alineamiento institucional.

La recomendacidn fue construir una arquitectura de incentivos mas coherente, reduciendo
redundancias y orientando los instrumentos existentes hacia un conjunto de objetivos
estratégicos. Se destacd, ademas, la importancia de ordenar la relacién entre
financiamiento operativo y los mecanismos del SIS, de modo que el financiamiento incentive
efectivamente los resultados esperados en el primer nivel de atencion.
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La comunicacion como componente del disefio de politicas

La comunicacidn no puede concebirse como una etapa posterior al disefo de politicas, sino
como un componente esencial de su formulacidn. Una reforma técnicamente robusta puede
fracasar si no se consideran sus implicancias comunicacionales desde el inicio. En un sector
marcado por la desconfianza, la comunicacidn debe anticipar posibles escenarios, gestionar
expectativas y explicar procesos de manera clara y transparente.

Cuando no existe convergencia entre partidos, pretender comunicar una reforma cerrada
resulta contraproducente. Lo que debe comunicarse es el proceso: como se construyen las
decisiones, cuales son sus criterios, qué etapas siguen y cdmo se incorporan las
preocupaciones de la ciudadania y los actores institucionales.
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La convergencia anticorrupcion como oportunidad politica para el sector salud

La percepcion ciudadana ha cambiado: la corrupcidn ya no se ve como un fenémeno lejano,
sino como algo que afecta directamente el acceso cotidiano a servicios. La falta de
medicamentos, las demoras en la atencién o la paralizacidon de obras se interpretan como
sefiales de practicas indebidas mds que como simples fallas administrativas. Este cambio en
la percepcidn social genera una demanda creciente de sanciones y resultados tangibles en
materia de integridad.

Se identificé aqui una oportunidad politica significativa: el sector salud podria convertirse en
el punto de partida para una ofensiva nacional anticorrupcién, articulando mecanismos de
trazabilidad, datos abiertos, control concurrente y proteccién efectiva al denunciante.

En conjunto, el analisis técnico y las reflexiones del panel permiten vislumbrar elementos de
una agenda realista para el préximo periodo de gobierno. Actuar rapidamente en el primer
nivel, cerrar la brecha entre afiliacion y acceso, ordenar los incentivos, comunicar
estratégicamente y responder a la demanda ciudadana de transparencia conforman un
conjunto de prioridades operativas que pueden generar resultados tangibles aun en un
escenario politico fragmentado. Estas rutas combinan factibilidad, respaldo técnico y
resonancia social, y constituyen una base para orientar la accion publica en salud en los
proximos afios.
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