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| reciente acuerdo entre la Argentina y € Fondo Moneta-

rio Intemaciond (FMI), en conjunto con la liberacion dd cepo

canbiaio y la indauracion de una banda de fluctuacion admi-

nistrada, ha producido un reordenamiento estructurd de la ma-
croeconomia. A pesar deser caminos que debemostransitar, € efecto sobre
d sstemadesd ud-tanto pdblico como privado- escomplg o, especidmente
cuando selo enmarcaen un entorno de dtavoldilided cambiariaeinflecio-
naria

La palitica econdmica argentina atraviesa un nuevo régimen de es-
tabilizacion, signado por € acuerdo con d FMI y ladiminacion dd cepo
cambiario. Laimplementacion de unabandadefl otacion administrada-con
intervenciones puntuaes de BCRA- buscacorregir distordonesdd tipo de
cambio red, edimular las exportacionesyy atraer inversones.

Sin embargo, esatrangcion tiene efectos Sgnificativos sobre sectores
sengbles como € de la sdud, caracterizedo por su dta dependencia de
insumosimportadosy sufragmentacioningituciond . Lainteraccionentrelas
metasdd acuerdocond FMI, lasnuevasreglasdd régimen cambiarioy las
restriccionesfisca esimponedesafiosquerequieren ser abordadosdesdeuna
perpectivasectoriad y con herramientas de politica especificas.

Eliminacion del cepo:
impactos inmediatos en costos y acceso

S hien laliberdizacion del mercado cambiario no haimplicado una
correccion abrupta de tipo de cambio oficid, muchos precios rlaivos,
egpecidmente medicamentas importados y de produccion naciond con
insumos externos, han sufrido gustes de magnitud.

Laimplementacion de unabandade flotacion -entre$ 1.000 y $1.400
por ddlar- introduce un nuevo marco de expectatives para los agentes
econdmicos S bienreduced riesgo de brechas cambiarias como lasobser-
vadas con d oepo, introduce un riesgo de volatilidad cambiariacontrolada.

Parad sector sdlud, estadinamicatiene efectos heterogéneos

o Mayor previshilidad de mediano plazo paraimportadores (permite
edructurar mejor las compras).

o Ajusteautomaticodepr eciosdeprovesdoresdeinsumoscuereferen-
cian vaoresen ddlar futuro.

o Riegyo detradado a precios inmediato frente a cada depreciacion
margind dentro delabanda

Ademéds, d riesgo s que, en contextos de “ overshooting” o presion
especuletiva, & extremo superior delabandaseconviertaend nuevo precio
dereferencia, con efectosinflacionariosacumul ativossobred gastoensaud.

A corto plazo, ed0 generaunatriple tenson:

1. Presupuedaria: lospresupuestosprovindaesy naciondesgecutados
€en pesos pierden capecidad red.

2. Finandera: las obras soddes y prepages enfrentan descalces entre
ingresos reguladosy gastos dolarizados.

3. Operativa: hospitdes plblicos y privados suspenden o reciondizan
procedimientos por fatade stock 0 encarecimiento.
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Metas fiscales y rigidez del gasto sanitario

El FMI mantiene su enfoque ortodoxo en relacion con laconsolidacion
fiscd. En un contexto de suba del tipo de cambio oficid y acderacion
inflacionaria, € cumplimiento delasmetasfisca esimplicaunacaidared del
gasto primario, savo que se actudlicen partidas en funcion de indicadores
sctorides expecificos

En e caso desdud plblica, estoimplica

o Contraccionde gastored s lospresupuestosno segustanalainflacion
médica, que corre por encimade [PC generdl.

o Dificultades paragecutar compras plblicas de medicamentos (g. on-
coldgicos, antirretroviraes) cuyos precios estén en dolares

@ Incertidumbre en programas nacionaes cofinanciados con provincias
que enfrentan Smulténeamente deva uecion eiliquidez.

En este marco, € gasto sanitario puede volverse la“ variable de guste
Slenciosd’, con efectos no inmediatos pero acumul atives sobre mortdided
evitable, enfermedadescroni casnocontrol adasy deteriorodeinfraestructura

El nuevo régimen cambiario también tiene consscuencias sobre €
equilibrio dd subsstemade seguridad socid y delas entidades demedicina
prepaga

e Lascuotasdeprepagasnoseactuaizana mismoritmo queloscostos,
generando desequilibrios financieros.

® Lasobras sodides Sndicdes, con ingresos pesficados y atados alos
salarios, enfrentan costos crecientes para prestaciones de ata
complejidad.

o Lajudicdizacion de coberturas (amparos por medicamentos o tra
tamientos) se acderacuando los actoresformales no pueden garantizar
d acoe0.

Ademés |atendenciaal aconcentraci ondel mercado prestador seacentUa
dinicaspequeriasy medianessevenforzadasacerrar ofusonarsecongrandes
grupas econdmicas con mayor acceso afinandamiento en ddlares

Recomendaciones de politica sanitaria y
econdmica

Enestecontexto, sevudvefundamentd unaedrategiaintersectorid que
permita contener |os efectos adversos de latrandcion cambiaria. Algunes
medidas recomendadas son:

o Edablecimiento de un régimen de excepcion cambiaria para
insumos sanitarios estratégicos, con acceso garantizado d tipo de
cambio mésfavorable dentro delabanda

o Revisonyactuaizacién mensual de presupuestoensalud, conuna
dausulade guste automético por inflacion medica

® Revison dd programacon d FMI parainduir una“ déusulade
proteccion social reforzada’, especificaparad ssemade sdud.

e Creaciondeunfondor otatorioendivisasparacomprascentraizades
demedicamentos criticos

e Estimuloalaproduccion nacional demedicamentoseinsu-
mos, mediante incentivosfiscalesy lineas de financiamiento a
laboratorios nacionales.

Enresumen, € cambioderégimen cambiarioenlaArgenting, juntod
marco fisca acordado con e FMI, configuraunatransicion macroecond-
mica con efectos estructurdes sobre € sector sdlud. Laliberalizacion del
cepo introduce shocks de precios que tensionan tanto d sistema plblico
como d privado.

Lanuevabandadeflotacion, s bienmeoralaprevisihilidadrespectodd
escenariodecepoy brecha, mantieneriesgosre evantesparalasostenibilided
dd financiamiento sanitario. Sin politicas activas de mitigacion y blindgje
sectorid, la estabilizacion econdmica puede derivar en desestahilizacion
sitaria

El desafio es congtruir una paliticade salud contrecidlicaque funcione
como red de contencidn en tiempos de guste macroecondmico. |

(*) Profesor universitario.



