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EDITORIAL

De la gestion publica y la rendicion
obligatoria de cuentas en salud

Si la informacion fuera perfecta y el ejercicio
del poder transparente, no habria necesidad de
exigir cuentas a nadie

Andreas Schedler

a importancia y la necesidad de me-

dir el desempeio de los sistemas de

salud, en términos de sus resultados
sobre el nivel de salud de la poblacion, es algo
que ya no tiene discusion. Aun aceptando
la multifactorialidad de la salud y la res-
ponsabilidad multisectorial, al sector salud
le corresponde ejercer el liderazgo social
para concertar las acciones necesarias para
mejorar los niveles de salud y aumentar la
equidad respecto de la misma.

La gestion sectorial es por definicion una
gestion ptiblica destinada a la produccién de
unvalor publico: 1a salud. Toda gestion piiblica
se refiere al desarrollo de politicas puiblicas y
éstas tienen razon de ser en la medida en que
contribuyan a la creacién de valor piiblico.

Enlos regimenes democraticos, los funcionarios
publicos, electos 6 nombrados, responsables de
dicha gestion, no pueden olvidar que su deber
primordial, en consecuencia, es contribuir a la
formacion de valor puiblico en forma eficiente;
éste se encuentra condicionado, no por sus pre-
ferencias personales sino por las preferencias
publicas (Kelly & Muers, 2003).

En el contexto democréatico “el valor piiblico
es creado en ultima instancia por las prefe-
rencias del pablicoy la legitimidad del estado

depende de qué tan bien crea dicho valor”
(Kelly & Muers, 2003).

La administracion publica, que por supuesto
tiene que ver con la formulacién y desarrollo
de las politicas publicas, estd sometida, por su
naturaleza, al escrutinio del ptiblico. Cémo se
formulany se aplican, cudles son sus resulta-
dosy sus costos, son aspectos que deben estar
sometidos a procesos transparentes, de do-
minio puablico, acordados mediante amplios
procesos democraticos. De todo lo anterior
trata la rendicion obligatoria de cuentas o
accountability de la literatura inglesa.

La construccidon de procesos confiables de
rendicion de cuentas hace parte inherente
de la construccion de democracia. Estos
procesos deben ser por lo tanto no sélo
publicos, sino participativos; ellos deben
estar abiertos a todos los ciudadanos y el
mandatario o funcionario publico no puede
eximirse de ellos. Son procesos de doble via,
en donde el ciudadano pregunta, vigila, exige
con responsabilidad y el funcionario publico
responde con verdad y honestidad.

La academia, como parte informada y
documentada, tiene en estos procesos una
responsabilidad especial que no puede ser
pasada por alto. Lo anterior conduce al
derecho del publico a conocer los resulta-
dos de las politicas publicas y a exigir dicha
informacion, y la obligacion del funcionario
de informar, en forma veraz, sobre ellos.
Segun Schedler el término rendicion de
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cuentas —utilizado en espafiol— no refleja
exactamente el significado del vocablo inglés
accountability, ya que este ultimo implica el
deber de responder (answerability), en tanto
que el primero podria ser un ejercicio opcio-
nal o voluntario (Schedler, 1999). De alli la
especificacion recomendada de hablar mas
bien de rendicion obligatoria de cuentas.

Esta rendicion de cuentas, en palabras del
mismo autor, es “un ejercicio iterativo que
implica un didlogo critico con un ir y venir de
preguntas y respuestas, de argumentos y con-
tra argumentos |...] La rendicion de cuentas
involucra a los actores que exigeny a los que
rinden cuentas en un debate ptblico y es por
lo tanto una antitesis del poder monolitico™.

La madurez ciudadana de los actores exige
que el didlogo critico trascienda el dmbito
personal. El andlisis critico de los resultados
de las politicas es, por consiguiente, una obli-
gacion y un derecho ciudadano para quien
lo hace, y una obligacion para el funcionario
que la recibe. Su ejercicio estd mas alla de
los juicios personales.

Las obligaciones estdn de parte de ambos
lados, del funcionario publico y del agente
que solicita la informacion. La transparencia
debe ser de ambos, del que exige la infor-
macion y del que la da, y ambos deben estar
sometidos al caracter publico de la rendicion
de cuentas. El pardmetro central de ésta debe
ser el valor ptiblico, no los intereses particula-
res del funcionario ni los del interlocutor.

El Banco Mundial plantea la importancia de la
voz ciudadana y empresarial en el aumento de
la transparencia, mediante mecanismos de ren-
dicion de cuentas. Especificamente hace énfasis
enlanecesidad de “conocimiento e informacién
transparente que incluya datos rigurosos, diag-
nostico y evaluacion...” (Kaufmann, 2003).

Es importante no confundir los ejercicios
de informacion unilateral, a veces con dejos
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propagandisticos, con la rendicion de cuentas.
Esta no es voluntaria y graciosa sino una
obligacién del gobernante, asi como es un
derecho del ciudadano exigirla y criticarla, y
el ejercicio de este derecho no lo convierte
por este mero hecho en opositor politico o
ideoldgico, sino en ciudadano responsable
en ejercicio de sus derechos.

Una diferencia importante de la rendicion
de cuentas con la informacién unilateral es
que obliga a la presentacion de los diferentes
angulos de la informacion en forma critica,
lo cual con frecuencia se deja de lado —en
ocasiones intencionalmente— en la informa-
cion ofrecida en forma unilateral.

Sibien larendicion de cuentas tiene un campo
de aplicaciéon muy importante en el control de
la corrupcion y en el control de los recursos
publicos, igualmente tiene una inmensa im-
portancia en el seguimiento y control de la
efectividad de las politicas publicas.

La interlocucion requerida necesita un nivel
minimo de conocimiento técnico que haga
viable el didlogo critico y constructivo, y una
disposicién de animo, libre de prevenciones
para aceptar las criticas como elemento
consustancial del ejercicio ciudadano. Por
esto, la comunidad académica tiene una
responsabilidad indelegable e inaplazable
para promover la rendicion de cuentas, para
participar en ella aportando elementos cien-
tificos, y contribuir a darle transparencia y
aceptabilidad.

Rendicion de cuentas
y sistemas de informacion

Una verdadera rendicion de cuentas debe
estar sustentada en informacion confiable y
abierta. Se requiere, por ende, la construc-
cion de sistemas de informacion de calidad,
abiertos al escrutinio pablicoy que permitan
la estructuracion de indicadores aceptados



socialmente como validos para el seguimien-
to y evaluacion de las politicas publicas.

No es de buen recibo —ni ético, creemos
nosotros— que el funcionario o gobernante
de turno decida a su amafio qué presentar,
cémo presentarlo o cémo medirlo, con la
finalidad de sustentar sus puntos de vista
o favorecer los resultados de su gestion. Y
definitivamente no es ético presentar s6lo in-
formaciones a medias. Una verdad a medias
es una falsedad.

De la misma manera, tampoco es ético que el
ciudadano que ejerce su deber haga utilizacion
parcial o intencionalmente sesgada de la infor-
macion disponible. La rendicion de cuentas
requiere de responsabilidad y honestidad de
todos los actores.

Paises como Canada (<http://secure.cihi.ca/
cihiweb/products/Indicators_2006_e.pdf>) o
México (<http://evaluacion.salud.gob.mx/>)
han avanzado en el establecimiento de un
conjunto de indicadores de resultado que per-
miten evaluar los logros de sus politicas de
salud. Estos indicadores han sido definidos
en procesos participativos y estdn sometidos
a ajustes y revisiones periddicas que condu-
cen a su adicién o eliminacion.

En el caso mexicano, la definicion de indica-
dores para seguir el desempeno del sistema
de salud se remonta a 1996. Desde entonces
han sido revisados en varias ocasiones y su
numero ha variado. Algo similar ha ocurrido
en Canadi, que en 1999 acord6 un primer
conjunto de indicadores en una reunién
nacional de consenso, y en la Comunidad Eu-
ropea en donde hay un proceso participativo
en marcha, en el mismo sentido.

En Colombia, atin tenemos un largo trecho
por recorrer. La Ley 1122 de 2007 le da

al Ministerio de la Proteccion Social un
plazo de seis meses para definir el plan de
implementacion del Sistema Integrado de
Informacion de la Proteccion Social, Sispro,
y enviarlo al Congreso. Lamentablemente,
entre las funciones que la ley le establece al
sistema de informacién no esta la de la rend;i-
cion de cuentas, y nila comunidad en general,
ni la comunidad académica aparecen entre
quienes deben tener acceso al sistema.

Creemos que es hora de que la comunidad
académica colombiana se pronuncie al res-
pectoy que promueva procesos de rendicion
publica y obligatoria de cuentas en los cuales
ella asuma su responsabilidad como repre-
sentante importante del interés publico.

Esto es necesario en todos los campos de la
administracion publica, pero lo es particular-
mente en el campo de la salud en donde deci-
siones equivocadas o la ausencia de decisiones
en el momento adecuado se pueden medir en
términos de vidas saludables perdidas.

Son varios los aportes que la comunidad
académica debe y puede hacer a este proce-
so, desde los aportes metodoldgicos hasta el
desarrollo de investigaciones evaluativas, la
validacion de los datos oficiales y su critica.
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