
Gestión
presupuestal

EN EL PERÚ

03 MARZO

Miércoles

11:00 am. - 1:00 pm.

2 0 2 1

A través del Facebook de la 
Cámara de Comercio de Lima

Transmisión en vivo por



Mejorar la gestión presupuestal 
con énfasis en la población 

vulnerable 

Ampliar la capacidad 
administrativa de la gestión 

presupuestal

Establecer líneas de desarrollo 
para la transformación digital 

de la gestión presupuestal

Mejorar la ejecución 
presupuestal y la optimización 

de los servicios de salud

Este informe resume el resultado del trabajo 
efectuado el 2020 por un equipo internacional 
y local de expertos, convocados por el 
Movimiento
En el Perú el Movimiento Salud 2030 está 
desarrollando un proyecto con el objeto de 
proponer reformas estructurales en el sistema 
de salud orientadas a mejorar la e�cacia y 
e�ciencia de la prestación de los servicios de 
salud públicos, especí�camente en lo que a 
ejecución presupuestal se re�ere.
El objetivo general del proyecto es contribuir a 
la mejora de la gestión presupuestal de los 
sistemas de salud, especialmente en el ámbito 
de los Gobiernos Regionales. 
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EQUIPO DE TRABAJO
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RIFAT ATUN
Profesor de Sistemas de Salud Global de la Universidad de Harvard y Presidente 
de la Facultad del Programa de Liderazgo Ministerial de Harvard. En 2006-2013 
fue profesor de Gestión Sanitaria Internacional en el Imperial College de 
Londres y dirigió el Centro de Gestión Sanitaria. 

Su investigación se centra en la transformación y la innovación de los sistemas 
de salud. El Profesor Atun ha asesorado a más de 30 gobiernos sobre políticas 
y reformas de los sistema sde salud. Ha trabajado además con el Banco 
Mundial, la OMS y otras organizaciones líderes del tema salud.

Es miembro del Royal College of Physicians, la Facultad de Salud Pública y el 
Royal College of General Practitioners.

BOGI ELIASEN
Bogi Eliasen es Director de Salud en el Instituto de Estudios del Futuro de 
Copenhague (CIFS). 

Durante los últimos 20 años trabajó como consultor para políticos, el sector 
público y empresas privadas. 

Recibió el premio global HIMSS Future 50 por su trabajo en 2019. También es el 
presidente del Comité de Bioética de la UNESCO de Dinamarca, inició el 
proceso Nordic Health 2030, tiene un papel clave tanto en el índice global 
Future Proo�ng Health Index como en el Movimiento Salud 2030. 

Tiene una visión holística sobre el futuro de la salud personalizada centrado en 
los datos, las funciones digitales y genómica y su integración con la salud la 
que ha plasmado en diversos proyectos y redes de todo el mundo.

Constituido por un equipo multidisciplinario de profesionales con experiencia 
en el sector público y privado. Este equipo constituye la contraparte local del 
Proyecto, aportando además conocimiento y contactos para conseguir la 
meta.

EQUIPO GESTOR
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METODOLOGÍA UTILIZADA
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Revision del entorno legal, operativo
y Aministrativo de la gestión

Entrevistas en Profundidad

Se hizo la revisión de la literatura sobre los 
desafíos de ejecución presupuestaria en el 
sector público y, especí�camente, en 
relación con el sector salud en el contexto 
de los países de América Latina y el Caribe 
(ALC), incluido el Perú. La revisión de la 
literatura también identi�có ejemplos de 
buenas prácticas y soluciones que se han 
implementado en la región de ALC y a nivel 
mundial para mejorar la plani�cación, el 
desarrollo y la ejecución presupuestaria, así 
como los principios generales para mejorar 
la gobernanza presupuestaria. Los hallazgos 
de la revisión de la literatura se utilizaron 
para triangular y validar los hallazgos que 
surgieron de las entrevistas con actores 
clave y para sostener las soluciones 
propuestas.

El estudio implicó entrevistas en profundidad 
con actores clave. Estos fueron 
seleccionados cuidadosamente para incluir 
a los principales expertos y altos funcionarios 
en el Perú a nivel nacional y regional, líderes 
de partidos políticos, funcionarios de los 
ministerios de salud, economía y �nanzas, 
expertos en plani�cación, así como los de 
las principales instituciones de 
�nanciamiento de la salud, proveedores de 
atención médica y Gobiernos regionales. 
Realizamos 17 entrevistas con actores clave, 
incluidos varios exministros.

Los datos de las entrevistas se recopilaron y 
transcribieron. Luego se analizaron de forma 
inductiva y contemporánea para identi�car 
patrones y temas generales que surgieron 
de las entrevistas. Se utilizó el análisis de 
contenido para determinar qué problemas 
y desafíos.

Del sector público se entrevistaron:

 • Tres Ex Ministros de Salud

 • Viceministro de Prestaciones y  
  Aseguramiento en Salud - MINSA

 • Secretaria General de ESSALUD

 • Un ex Viceministro de Salud

 • Dos ex Directores Generales de  
  MEF (Presup. e Inversión Pública)

 • Directora General de    
  Planeamiento y Presupuesto del  
  MINSA.

 • Tres Directores Regionales de  
  Salud 

 • Un ex Director de Planeamiento  
  y Presupuesto del Hospital   
  Loayza

 • Director General de Tecnología  
  de Información del MINSA



PARTICIPACIÓN DE LOS
GOBIERNOS REGIONALES
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Conjuntamente con la Asociación Nacional 
de Gobiernos Regionales organizamos el 
FORO DE INNOVACIÓN EN SALUD PÚBLICA el 
lunes 26 de octubre, con la participación de 
Presidentes Regionales, Directores de Salud 
y Jefes de las O�cina de Presupuesto y 
Plani�cación. Se intercambió con la valiosa 
información. Expresamos nuestro 
agradecimiento al Mg. Servando García 
Correa, presidente de la ANGR por su 
apoyo, buena disposición y colaboración.

QUIÉNES SOMOS Y QUÉ
HACEMOS
El Movimiento SALUD 2030 nace con el reto 
de abrazar la innovación abierta y el 
desarrollo de nuevas soluciones que 
transformen los países de América Latina, 
por ello, nos hemos propuesto apoyar a los 
emprendedores e innovaciones que 
resuelven los principales retos de salud. 

Buscamos hacer del futuro una realidad en 
la que todos puedan aprovechar las 
posibilidades que se avecinan. Creemos 
que las personas pueden alcanzar su 
potencial cuando tienen acceso a una 
atención de salud integral y de calidad; una 
realidad que requiere transformar los 
sistemas de salud en América Latina.

PLAN PILOTO
Los desafíos y recomendaciones están 
planteadas en el plano teórico, basado en 
las entrevistas en profundidad y el análisis de 
la documentación existente. Sin embargo, 
para el correspondiente proceso de 
validación se requiere aplicar las 
recomendaciones en un entorno real, no 
solo para la determinación de la idoneidad 
de los planteamientos, si no también para 
cuanti�car en tiempo y recursos lo que se 
requiere para su implementación.

En tal sentido hemos plani�cado un plan 
piloto para desarrollar en un escenario 
controlado lo que el informe recomienda, 
Dicho entidad debe ser representativa de la 
problemática de salud materia de este 
estudio, cubriendo todas las fases desde la 
presupuestación inicial hasta la ejecución 
�nal. 

Dentro de las opciones disponibles hemos 
considerado un piloto en un gobierno 
regional, representativo de la problemática 
del Sector Salud en todo el país. 

Al respecto hemos concretado con el 
Gobierno Regional del Cuzco el desarrollo 
del plan piloto. Estamos en proceso de 
elaboración de los detalles del acuerdo 
correspondiente. Agradecemos al 
presidente del GORE Cuzco Jean Paul 
Benavente por haber acogido nuestra 
iniciativa, la que sin duda redundará en la 
generación de mas y mejores servicios de 
salud a los Cuzqueños, y luego replicar 
dicha experiencia en todo el Perú.



06

Somos un conjunto de entidades públicas y privadas en Latinoamérica, que nos hemos 
agrupado por iniciativa de ROCHE Latin América que compartimos la visón innovadora.

El Consejo Asesor del Movimiento 2030 
es una coalición de expertos del sector 
salud y gestión pública de América 
Latina que dirigen la visión y dirección 
de Movimiento Salud.

Son siete expertos interdisciplinarios, 
altamente involucrados y tienen 
conocimientos sobre la atención 
médica en América Latina. Son líderes 
en la academia, el gobierno y las 
políticas de las organizaciones de 
impacto social y el sector privado.




