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APROBADO EN EL COMITÉ DE CARRERA GESTION DE SERVICIOS DE SALUD ACTA NRO. 
 

 

PROGRAMA DE PROGRAMA ADMINISTRACION EN SALUD  

SEDE MEDELLÍN 

NOMBRE DE LA MATERIA Gestión  Económica de la Empresa 

  

INFORMACION GENERAL 

Código de la materia GSS 552 

Semestre Nivel - V     -  2011 - 1 

Área Administración, Economía y Finanzas en Salud. 

Horas teóricas semanales 6 

Horas teóricas semestrales 80 

No. de Créditos  05 

Horas de clase por semestre 80 

Campo de formación  Administración en Salud 

Validable Si 
Habilitable Si 

Clasificable No 

Requisitos AES 462 

Correquisitos - 

Programa a los cuales se ofrece la 
materia 

Administración en Salud énfasis en Gestión en 
Servicios de Salud 
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INFORMACION COMPLEMENTARIA 

Propósito del curso: Los gerentes y directivos de empresas de salud necesitan conocer 
bien la marcha económica de las actividades de su empresa y de 
su negocio. Y esta información ha de ser, a la vez, clara, sintética y 
comprensiva de los aspectos clave de la gestión económico-
financiera. Con frecuencia, los gerentes no son expertos contables 
ni dominan plenamente el lenguaje económico.  En este curso, 
vamos a tratar de exponer el abanico de las principales 
posibilidades que gerentes, empresarios y directivos tienen a su 
alcance para el control de la gestión económica de su empresa.  

Una de las preocupaciones básicas de quien dirige una empresa o 
negocio de salud  es el conocer la marcha económica de la misma. 
Es saber cómo va, cual es su trayectoria económico- financiera, 
donde está en cada momento y en este momento concreto. Al 
gerente o directivo de empresas de salud, que por lo general tiene 
una idea más o menos clara de cómo marcha y unos documentos 
contables, financieros y   económicos en sus manos, le puede ser 
de utilidad el concretar en un cuadro, en un gráfico o en unas 
sencillas tablas el compendio de los datos económicos y 
financieros de su empresa.  

Justificación: 
 
 
 

Fortalecer los procesos administrativos en las instituciones 
definidas por el sistema general de seguridad social en salud con el 
fin de adaptarse a los requerimientos de descentralización, 
modernización y participación en la gestión que plantea el 
sistema. 
Además de que el estudiante asimile los conceptos económicos 
fundamentales empleados en la gestión económica de programas 
y servicios de salud y comprenda las diferentes técnicas y etapas 
que hacen parte de las empresas del sector  salud. 

Objetivo General: 
 
 
 
 

Facilitar al estudiante el desarrollo de la capacidad de análisis 
económico y de gestión, tanto administrativamente como 
financieramente, para las empresas e instituciones del sector 
salud. Propiciar la reflexión, el análisis específico y la lectura crítica  
de la teoría económica aplicada a las empresas productoras de 
bienes y servicios del sector de la salud. 

Objetivos 
Específicos: 
 
 
 
 

Contextualizar desde el análisis económico la empresa como 
unidad organizadora e integradora de procesos productivos. 
Analizar la estructura de producción y de costos económicos de la 
empresa en general y de los servicios de salud en particular. 
Identificar las razones teórico-conceptuales que justifican la 
intervención estatal en el conjunto de la economía y 
particularmente en el sector de la salud. 
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Analizar el modelo de prestación de servicios de salud en el 
contexto de la dinámica económica y frente a modelos sanitarios 
en otros Países. 

Contenido resumido 
 
 
 
 

Presentación del curso 
Fundamentos Básicos 
La Empresa 
La Producción y los Costos de la Empresa e Instituciones 
Prestadoras de Servicios de Salud 
Las Empresas e Instituciones prestadoras de servicios de salud en 
el contexto de la intervención estatal 
La Evaluación económica en Salud. La Economía Colombiana y el 
Sistema de Salud  

 
 

UNIDADES DETALLADAS  

Unidad No. 1 

Tema(s) a desarrollar  Presentación del curso  

Fundamentos Básicos 
Subtemas 
 
 

• Objeto, conceptos básicos y herramientas de análisis de 
la ciencia económica. Escasez, disyuntivas, costo de 
oportunidad, eficiencia, efectividad y eficacia.  

• Concepto de la oferta, demanda y equilibrio de mercado 
en salud. 

• Elasticidad de oferta y demanda en salud. 

• Economía y  Salud. 

• Taller Casos Prácticos 

No. de semanas que se le 
dedicarán a esta unidad 

6 horas 
 

BIBLIOGRAFÍA BÁSICA correspondiente a esta unidad: Ver al final de las unidades 

 

Unidad No. 2 

Tema(s) a desarrollar  La Empresa 

Subtemas 
 
 

Lecturas y puesta en común sobre aspectos teóricos 
generales de la empresa e instituciones de la salud. 
Conceptos Básicos. La base económica y los objetivos de la 
empresa e instituciones de salud 
La organización de las empresas e instituciones prestadoras 
de servicios de salud y su relación con la economía 
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Las instituciones prestadoras  de servicios de salud. 

El hospital como empresa 
Taller – Casos Prácticos 
Seguimiento 15% 

No. de semanas que se le 
dedicarán a esta unidad 

12 horas 
 

BIBLIOGRAFÍA BÁSICA correspondiente a esta unidad: Ver al final de las unidades 

 

Unidad No. 3 

Tema(s) a desarrollar  La Producción y los Costos de la Empresa e Instituciones 

Prestadoras de Servicios de Salud. 

Subtemas 
 
 

• La Función de Producción: prestación de servicios de 
salud, modelo de prestación de servicios, formas de 
pago y contratación de servicios de salud.  

• Los rendimientos financieros y sociales de las empresas 
e instituciones prestadoras de servicios de salud. 

• Estructura de costos de las empresas e instituciones 
prestadoras de servicios de salud para la toma de 
decisiones 

• Equilibrio del prestador de servicios de salud en el corto 
plazo. 

• Equilibrio del prestador de servicios de salud  en el largo 
plazo 

• Taller - Casos Prácticos 

• La prestación de servicios de salud y los costos en el 
largo plazo. 

No. de semanas que se le 
dedicarán a esta unidad 

12 horas 
 

BIBLIOGRAFÍA BÁSICA correspondiente a esta unidad: Ver al final de las unidades 

 

Unidad No. 4 

Tema(s) a desarrollar  Las Empresas e Instituciones prestadoras de servicios de 

salud en el contexto de la intervención estatal. 

Subtemas 
 
 

• Teorías básicas sobre la intervención del Estado. 

• La competencia perfecta y los Fallos del mercado. 

• El mercado de seguros: sus fallos 

• Aspectos Teóricos aplicados a los servicios de salud: la 
oferta, la demanda y sus determinantes. La Asignación 
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prioritaria en salud. El dilema de la atención en salud. 

• Competencia administrada en servicios de salud. 

• Seguimiento 15% 

• Evaluación económica de los sistemas de salud. 

• La salud como inversión 

• Medicina basada en evidencia y evaluación de 
tecnología en salud. 

• Evaluación económica en Colombia. Plan Nacional de 
Salud Pública. 

• Experiencia Práctica – Institución de Salud 

No. de semanas que se le 
dedicarán a esta unidad 

24 horas 
 

BIBLIOGRAFÍA BÁSICA correspondiente a esta unidad: Ver al final de las unidades 

 

Unidad No. 5 

Tema(s) a desarrollar  La Economía Colombiana y el Sistema de Salud 
Subtemas 
 
 

• Modelos de Desarrollo económico y los sistemas de 
salud 

• El sistema de salud en el contexto de la dinámica 
económica colombiana 

• El modelo de servicios de salud en Colombia en el 
contexto internacional. 

• Gestión de la Empresas e instituciones de Salud en 
Colombia – Casos Prácticos 

• Debate: avances y limitaciones del nuevo sistema de 
salud en Colombia. 

No. de semanas que se le 
dedicarán a esta unidad 

26 horas 
Agosto 2,3,4,9,10,11,16,17,18,23,24,25,30 de 2011. 

BIBLIOGRAFÍA BÁSICA correspondiente a esta unidad: Ver al final de las unidades 
• Bloom G (1994). Administración del desarrollo del sector salud: los mercados y la 

reforma institucional, Christopher Colclough (comp.). México, Fondo de Cultura 
Económica. 

• Campbell, M y Stanley, B, Economía, 13 ed.  Santafé de Bogotá: Mc Graw Hill, 
1997. 

• Corella, José María,  La gestión de servicios de salud, Díaz de Santos, Madrid, 1996. 
• Castaño C., Sergio, Cómo calcular sus costos?,  1ª ed. Centro de gestión 

hospitalaria, Bogotá, 1997. 
• Castrillón C., Jaime.  Costos para gerenciar servicios de salud.  1ª ed. Ediciones 

Uninorte, Santafe de Bogotá, 1996. 
• Cruz R., Carlos et al.  “Diversidad financiera para la prestación de servicios de 

salud”. Salud Pública de México, Suplemento, Vol. 34, 1992. 
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• Drummod, Michael, et al.  Métodos para la evaluación económica de los 
programas de atención en salud, Díaz de Santos, Madrid 1991. 

• Fischer, S., Dornbusch, R. y Schmalensee, R.  Economía, 2ª ed. México, D. F.: Mc 
Graw Hill, 1990. 

• Jaramillo, I (1995). El futuro de la salud en Colombia, política social, mercado y 
descentralización. Segunda edición. Santafé de Bogotá. FESCOL. 

• Katz, J y E  Miranda (1994). Mercados de salud, morfología, comportamiento y 
regulación. Revista de la CEPAL No 64 Santiago de Chile 

• Ministerio de Salud. Recursos financieros del sector salud y sistema de seguridad 
social en salud. Santafé de Bogotá, 1996. 

• Mora, Humberto y Morales, Luis, Consideraciones sobre la evaluación de la 
eficiencia relativa de los hospitales colombianos”, Universitas económicas, 
volumen IX, No.13, Santafé de Bogotá, junio de 1997. 

• Musgrove, Phillip.  “Relaciones entre la salud y el desarrollo” Boletín de la Oficina 
sanitaria panamericana.  Volumen 114, No.2, febrero de 1993. 

• Musgove, Phillip, “Estudios de demanda en salud”, en: Primer taller internacional 
de economía de la salud, Bogotá: Universidad  Javeriana, 1984. 

• Musgrove, Phillip et al. “Redefinición del papel del gobierno en el sector de la 
salud”. Revista finanzas y desarrollo, septiembre de 1993. 

• Mushkin, Selma,    Hacia una definición de la economía de la salud. Jornadas 
académicas de economía de la salud. U. de A.  Medellin, 1998. 

• Mushkin, Selma, “La salud como inversión”, investigación sobre servicios de salud: 
una antología, OMS/OPS. Washington, 1992. 

• Nieto, Emmanuel, “Avances en Economía de la salud y su incidencia en la reforma 
sectorial”, Cartilla de seguridad social, No.4.  Facultad Nacional de Salud Publica, 
Medellín, ene-jun de 1998. 

• Parodi, Carlos, “El nuevo marco conceptual para la economía de la salud”.. 
Documento, 1994. 

• Pinto P., José.  Métodos de evaluación económica en salud pública.   Salud Pública. 
Navarro, Martínez et al (editores).  Mc Graw Hill. 1ª ed. Madrid, 1997. 

• Restrepo Z., Jairo.  Aspectos financieros sobre la atención de la salud. Documento, 
1997. 

• Samuelson, Paul et al.  Economía.  Mc Graw Hill.  15a Edición, Barcelona 1996. 
• Stiglitz, Joseph.  La economía del sector público.  Antoni Boch, 2a  Edición, 

Barcelona, 1997. 
•  Ministerio de Protección Social. Dirección General para el desarrollo de la 

prestación de servicios de salud. Guías de capacitación y consulta. 1997 
• Análisis de eficiencia técnica de la red pública de prestadores de servicios de salud. 

SGSSS. Investigación: Alfredo Sarmiento Gómez. Diciembre de 2006. 
• 27. Revista vía salud. Ediciones varias. Aspectos de la Gestión de las IPS e EPS. 

Gestión de la calidad en el prestador. 
• Decretos de la Emergencia Social en Colombia. 2010 
• Arredondo, A y T. Damián (1997). Costos económicos en la producción de servicios 

de salud: del costo de los insumos al costo de manejo de caso, vol. 39, No. 2 
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México: Salud Pública de México 
• Ley 1438 de 2011. Reforma al Sistema de Salud en Colombia 

 

 

 

      EVALUACION 

Actividad Porcentaje 

Examen Parcial  25% 

Consulta Práctica - Exposición 20% 

Quices  10% 

Trabajos en Clase - Seguimiento 15% 

Examen Final 30% 

 

Actividades de Asistencia Obligatoria: al 100% de las clases. 
 

 

METODOLOGÍA  a seguir en el desarrollo del curso: 
Los problemas y objetivos planteados en este curso requieren de una participación activa 
de todas las personas involucradas en el mismo dando mayor énfasis en la participación 
del estudiante, lo cual, requiere un buen seguimiento por parte de este de los temas a 
tratar.  
CM: Cátedra Magistral 
LD: Lectura de Documento 
PL: Plenaria 
TG: Trabajo en Grupo 
PC: Puesta en Común 
CH: Charla 
VP: Visita Programada 
AI: Análisis de información (casos)  
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BIBLIOGRAFÍA COMPLEMENTARIA por unidades:  

Unidad  
No.1 

Martínez Coll, Juan Carlos (2001): “Economía de la Salud” en la Economía de 
Mercados, virtudes e inconvenientes 
Málaga, Hernán et al., 2000. “Equidad y reforma en salud en Colombia”, 
Revista Salud Pública, 2, 3. 
Londoño, Juan Luis y Frenk, Julio, 1997.”Pluralismo estructurado: hacia un 
modelo innovador para la reforma de los sistemas de salud 

Unidad  
No.2 

“Aspectos teóricos sobre la salud como un determinante del crecimiento 
económico”. Lectura de economía, 54, enero-junio, pp. 35-55. 
Giedion, Ursula y Molina, Carlos, 1994. “El sector de la salud: desafíos 
futuros”. Coyuntura Social, 11. 

Unidad  
No.3 

Giedion, Ursula, y Wullner, Andrés, 1994. Un programa para la investigación 
en economía de la salud en Colombia. Fedesarrollo. SantaFe de Bogotá. 
“La unidad de pago por capitación y el equilibrio financiero del sistema de 
salud”. Estudio elaborado por Fedesarrollo para el Programa Mejoramiento 
de la Gestión Hospitalaria. 

 

 


