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OBJETIVO 
 
Enseñar las teorías recientes de economía de la salud, en la mayoría de los casos 
a partir de un enfoque microeconómico. Se utilizan los modelos de 
microeconomía  para modelar la demanda de tratamientos, la demanda de 
seguros de salud, pero también para analizar los problemas de agencia entre 
asegurados-aseguradores, médicos-pacientes, aseguradores-médicos, etc… Se 
estudian también los aspectos de organización industrial del sector salud para 
caracterizar la oferta en este sector y entender los fenómenos de integración 
vertical entre aseguradores y prestadores entre otros fenómenos. El campo de la 
organización industrial permite igualmente entender la problemática del sector 
farmacéutico y las consecuencias de las regulaciones en este sector sobre la 
innovación y los precios de los medicamentos. 
 
El objetivo principal de este curso es precisamente usar todas estas herramientas 
teóricas, validadas por estimaciones empíricas para poder analizar el sistema de 
la salud colombiano, las diferentes propuestas de reformas y sus alcances.  
 
 
 
REQUISITOS: 
 

- Microeconomía 1 y 2. 
- Econometría I. 

 
 



METODOLOGIA  
 
Presentaciones de tipo magistral del profesor con participación de los estudiantes 
con suporte de diapositivas. Además, los estudiantes tienen que presentar 
artículos ya publicados o en proceso de publicación (borradores de investigación) 
solos o por parejas. No hay clases complementarias previstas. Se harán también 
debates en clases pero también usando el foro de SICUAPLUS. 
 
 
 
FORMAS DE EVALUACION 
 

- Un examen intermediario de tipo parcial: 30% programado el martes 18 
de marzo de 2014. 

- Exposición de un artículo teórico o empírico (por parejas): 30%. 
- Participación en clase: 10%. 
- Examen final: 30%. 

  
 
 
PLANO: 
 
Este plan de curso es algo tentativo en el sentido que durante el curso 
definiremos juntos los temas que más les interesan. Algunos de los capítulos son 
obligatorios porque sirven de base para otros temas. Si existen temas que no 
figuren en la lista siguiente pero por lo cual un número suficiente de estudiantes 
están interesados estarán abordados en clases. 
 
 

- Capitulo introductivo: Presentación de problemáticas generales en 
economía de la salud  

 
o Los diferentes actores. 
o La particularidad de los objetivos de los actores de los sistemas de 

salud. 
o Los problemas de las agencias y las asimetrías de información 

(Arrow, 1963). 
o Varias experiencias extranjeras y el sector de la salud 

colombiano. 
o Debate en clase: ¿La salud puede no ser un negocio? 

 
 
 
 
 
 



- Capítulo I: Seguros, manejo actuarial et manejo de riesgos de largo plazo 
 

o Seguros de Salud y competencia: mecanismo de mercado y 
neutralidad actuarial 
 Noción de prima actuarial 
 Seguros de salud y mercado: presentación con un ejemplo 

básico 
 ¿Problemas de equidad? 

 
 
o Prima actuarial y manejo de riesgos de largo plazo 

 Riesgo de reclasificación: una definición  
 Diferencia eficiente ex ante / ex post  (Feldman y Dowd, 

2000) 
 Análisis teórico de Cochrane (1995): presentación de una 

versión básica. 
 Análisis empírico de Finkelstein et al (2005)  
 Relación con el riesgo moral ex ante (Bardey, 2003) 
 

o Conclusión 
 

 
 

- Capitulo II : Seguros de Salud, selección adversa y selección de riesgos 
 

o Definición de la selección adversa 
 
o Varias reacciones de los aseguradores con respecto a la regulación 

 Sin regulación: equilibrio de Rothshild et Stiglitz (1976)  
 Con regulación -> selección de los riesgos 
 Discusión de la aplicabilidad de la selección adversa en 

salud : 
 Teóricas 
 Empíricas 

 El sistema de salud colombiano y los planes voluntarios: 
selección adversa o ventajosa. 

 Conclusión sobre la selección adversa 
 

o Selección de riesgos 
 En la práctica 
 Consecuencias para la eficiencia: el arbitraje selección-

eficiencia (Newhouse, 1996) 
 Varios tipos de  regulación 
 Las variables de ajusto corrientes (Van de Ven et al., 2000) 
 ¿Qué evidencia en Colombia? 

 



 
- Capitulo III : Seguros de salud y riesgo moral 
 

o Definición y presentación de tres tipos de riesgo moral : 
 Ex ante 
 Ex post 
 Supplied induced demand  
 

o Riesgo moral ex ante 
 Presentación básica del articulo de Shavell (1979) 
 Consideración del aspecto sanitario: presentación del 

modelo de Bardey-Lesur (2005) 
 

 
o Riesgo moral ex post 

 Definición 
 Riesgo moral ex post y dilema del prisionero 
 Contrato optimo: 
 Ineficacia y riesgo moral ex post  

 Para Pauly (1968) 
 Para Nyman (1999a) 

 Medidas econométricas: difícil separación del riesgo moral 
ex post y de la selección adversa: 

 Riesgo moral ex post y problemática de acceso a la salud 
(Nyman, 1999b) 

 Conclusión  
 

o Riesgo moral de los doctores 
 Definición de Rice (1983) 
 Importancia del altruismo  
 Regulación óptima 

 
 
 

- Capitulo IV : Seguros de Salud e Integración vertical 
 

o Presentación de varia formas de integración vertical  
 Presentación de algunos resultados empíricos:  

 Baker y Corts (1996) 
 Altman et al. (2003) 
 Dor et al. (2004) 
 Asaki (2005) 

 Un modelo de competencia entre aseguradores tradicionales 
y redes de salud: Baranes y Bardey (2012) 

o ¿Cuál es el problema con la integración vertical en Colombia? 
 



- Capítulo V: El sector farmacéutico 
 

o Introducción sobre las características del sector. 
 

o Regulación de los precios de los medicamentos. 
 

o R&D y regulación: modelo de Bardey et al. (2010). 
 

o Entrada de los medicamentos en países en desarrollo. 
 

o ¿Por qué los precios son tan altos en Colombia? ¿Cómo va a 
funcionar la nueva regulación de precios? 

 
o Conclusión. 

 
 
 

- Capítulo VI: Volvamos al sistema de salud Colombiano 
 
En este capítulo, haremos un balance de todo lo que hemos visto en este 
curso para aplicar estas herramientas de manera sistemática al sistema de 
salud colombiano. 
 

 
 
 
 
Bibliografía 
 
 

La bibliografía se compone de artículos publicados en revistas científicas o de 
documentos de trabajo. Al principio, les pego los hipervínculos de algunas 
entradas artículos publicados en el Blog de la Silla Vacía o en Portafolio que 
resumen mis últimas tomas de posición sobre el sistema de salud colombiano y 
su reforma en curso: 
 
Sobre la regulación de los precios de los medicamentos: 
http://lasillavacia.com/elblogueo/blog/los-precios-de-los-medicamentos-en-colombia-
por-david-bardey 
http://www.portafolio.co/opinion/como-regular-los-precios-los-medicamentos-colombia 
 
Sobre la reforma del sistema de salud:  
http://www.lasillavacia.com/elblogueo/blog/la-reforma-de-la-salud-en-colombia-45336 
http://lasillavacia.com/elblogueo/blog/otra-reflexion-sobre-la-reforma-de-la-salud-el-
papel-de-la-intermediacion 
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