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En este articulo se consideran de nuevo la aplicacién de esfuerzo para una efi-
ciencia en costes y calidad cuando los proveedores pueden rechazar la prestacién
de servicios a los consumidores, y se introduce un mecanismo que es una combi-
nacion de pago prospectivo y reembolso de costes. Para la aplicacién de un es-
fuerzo eficiente, se derivan aquellas condiciones relativas al nivel de pago pros-
pectivo y al margen adicional al reembolso de costes.

Introduccion

En un trabajo anterior (Ma, 1994)" estudié las implicaciones de los sistemas de pago
prospectivo y del reembolso de costes en la calidad y en los incentivos para la reduc-
cién de costes de los proveedores en el mercado sanitario. El rechazo de pacientes, si-
tuacion en la que los proveedores deniegan sus servicios a los pacientes de mayor
coste, era una de las cuestiones tratadas en aquel trabajo. Dado que el pago prospec-
tivo es un mecanismo de precio fijo, los proveedores sufrirdn una pérdida si prestan
sus servicios a un costo superior al nivel de pago de los mismos. En el citado trabajo
traté de mostrar que una combinacién de pago prospectivo y reembolso de costes po-
dria resolver el problema del rechazo y, al mismo tiempo, ofrecer incentivos para la
realizacion de esfuerzos dirigidos a lograr una calidad eficiente y una reduccién de
costes. Como ha mostrado Sharma (1996), la argumentacion adolecia de imperfec-
ciones. En la presente nota se expone una modificacion del mecanismo «mixto» pros-
pectivo-reembolso y las condiciones para la implantacion de incentivos eficientes.
Comenzaré por definir el modelo. Un proveedor asistencial puede dedicar «es-
fuerzos» a reducir los costes de su tratamiento o a mejorar la calidad de su asis-
tencia. Las variables ¢, y t, denotan, respectivamente, los esfuerzos que un profe-
sional puede dedicar a mejorar la calidad y a reducir el coste'. Dichos esfuerzos
imponen una desutilidad total de (¢, + t,) al profesional. La funcion 7y es cre-
ciente y convexa. Como en mi trabajo anterior, también usaré t, para referirme a

" El citado articulo corresponde al capitulo «Sistemas de pago en sanidad: incentivos de coste y cali-
dad» del presente libro.
! Los niveles de minimo esfuerzo se normalizan en el valor cero.
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la calidad de la atencion prestada. La funcién creciente y convexa Ju(t,) es la de-
manda del proveedor? cuando la calidad del servicio es ¢,. El coste en que incurre
el hospital en el tratamiento de un paciente (c) se establece segtin cierta distribu-
cién (acumulada) F(c, t,) y cierta funcion de densidad f(c, t,), entre [0,¢]. Se su-
pone que la funcién F es continuamente diferenciable. Supongamos que &(t,) de-
nota el coste medio del tratamiento si el hospital opta por el esfuerzo t, (la
esperanza de c dado t,). Supongo también que la funcién é(t,) es decreciente en
t,, por lo que un mayor esfuerzo da lugar a una mejora del coste’.

En Ma (1994) se demostraba que, en ausencia de rechazo, un mecanismo puro de
pago prospectivo puede dar lugar a una combinacién eficiente de esfuerzos de cali-
dad y coste. Sea p el nivel correspondiente de pago previsto eficiente?; si hay rechazo,
puede que el proveedor no pueda internalizar todos los costes, optando por un es-
fuerzo subéptimo de reduccién de costes. Con anterioridad ya propuse el siguiente
mecariismo: el pago al proveedor es ¢* para c< ¢,y ¢ paralos demas casos [véase Ma
(1994), pp. 106, 107]. El error en dicho mecanismo —que eludia el rechazo y daba
lugar a esfuerzos eficientes— radica en haber prescindido de las condiciones de op-
timizacién del proveedor. Sharma puso de manifiesto que, con mi mecanismo, tal
vez el proveedor no siempre encuentre rentable realizar esfuerzos eficientes.

Implantacion de esfuerzos eficientes

Resulta util comenzar por determinar el beneficio del proveedor bajo el sistema
de pago prospectivo en que el rechazo es imposible

wt,) J (p-0o) flct)de—(t, +1,)

Supongamos que la funcion del beneficio es céncava en (t, t,). Las condicio-
nes necesarias y suficientes de primer orden respecto at, y t, son:

(1) W) lp- J cf(c, t,)dc] =y'(t, + 1)

¢

2)  —u(,) ,chrz(c, t)dc=v(t, +1,)

? Los consumidores han asumido una franquicia o un coaseguro de cero.

* Esto puede deberse a una mejora del coste en el sentido de dominio estocéstico de primer orden,
pero dicha presuncién no se recoge ni en éste ni en mi anterior trabajo.

“El valor de p viene dado por W’ (¢,")/u’(t,"), donde W es el beneficio del consumidory t. se refiere
a los esfuerzos eficientes. Véase ecuacion (10) en Ma (1994) (p. 72 del presente libro).
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De nuevo, supongamos que p se encuentra en el nivel de realizacion de esfuer-
zos eficientes ¢ "y t,".

Definiré ahora un sistema mixto prospectivo-reembolso de coste. Dicho me-
canismo de pago esta definido por un par (¢, m). Si el proveedor incurre en un
costo inferior a ¢’, cobrard ¢’; por encima de ¢” cobrara ¢ + m, donde m = 0. Por
lo tanto, para costes inferiores a ¢’, el proveedor recibe un precio fijo ¢, y por en-
cima de c un margen constante m sobre el coste. Este sistema consta de dos ins-
trumentos. En Ma (1994), asi como en Sharma (1996), m se fija en cero. Por lo
tanto, los sistemas puros de pago prospectivo y de reembolso de costes son casos
especiales (respectivamente, para ¢ =¢,y ¢ = 0). Dado que el pago neto siempre
es superior al coste, el rechazo no es rentable y el beneficio de la empresa se con-
vierte en:

c” é

u(t) (= afte, t)de+ [ mfle, 1)de] (1, + 1,)

Las condiciones de primer orden relativas a t, y t, son:

¢

(3) u‘(tl)[lc’f(c, t,)dc+ J (m+ o)f(c, rz)dc—gcf(c, t)dc] =vy(t, +1)

(4) },l(tl)[{ Cfole t)de+ ] (m+of (c tz)dc—gcﬁz(c, t)dc] =y(t, +1,)

Supondré que las condiciones de primer orden son necesarias y suficientes.

Los esfuerzos éptimos [dados por las condiciones de primer orden (1) y (2)]
son aplicables si y s6lo si existen valores de ¢’ y m tales que las ecuaciones (3) y
(4) produzcan esfuerzos 6ptimos. Después de simplificar las férmulas, este re-
quisito se convierte en:

(5) p:jc’f(c, tz)dC-I-j‘.(m-I—C)f(C, tz)dC

o

(6) Jc'fm(c,tj)deLj(m+c)f{2(c,tz)dc:0

Proposicion 1. Los esfuerzos 6ptimos de primer orden, t," y t,’, son aplicables si y
solo si existen ¢, siendo 0 < ¢ < ¢,y m > 0 tales que las ecuaciones (5) y (6) sean
satisfechas para t= ti', coni=1,2.
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Aplicando la integracién por partes y basindome en el supuesto de que F es
continuamente diferenciable [por lo que F_(0,t,) = F_(é,t,) = 0], se sustituye la
ecuacién (6) por la siguiente:

(7)  -mF(c,t)=]F (ct)dc=0

que, por lo tanto, es una condicion necesaria para dicha implantacién (ent, =t.").
Obsérvese que la ecuacion (7) no es inconsistente con la definicién habitual de
dominio estocéstico de primer orden, que en nuestro contexto es F_(c, tz) (0,
con desigualdad estricta al menos para algun c. La ecuacién (7) queda satisfecha
cuando F (¢, t,) = 0 para todo ¢ suficientemente proximo a¢, ya que en ese caso
se puede escoger un ¢ que esté suficientemente préximo a ¢. [Posteriormente,
una eleccién adecuada de m satisfard la ecuacién (5).]

Sharma (1996) indico6 correctamente que si F,>0para todo 0 <c<iyt, (un
aumento en t, mejora los costes en el sentido de dominancia estocastica estricta
de primer orden), sera imposible satisfacer la ecuacién (7) y no podrdn realizarse
esfuerzos eficientes mediante una combinacién de pago anticipado y reembolso
de costes. Como es logico, el dominio estricto es una suposicién mds restrictiva
que el concepto habitual de dominio. En cualquier caso, ni en mi anterior trabajo
ni en éste he utilizado el supuesto de dominancia estocdstica. Ademads, dado que
la dominancia estocdstica constituye una ordenacién parcial pero la compara-
cion de los valores esperados de dos distribuciones puede realizarse siempre que
existan, mi supuesto de que ¢(¢,) disminuye en t, es mas general. Ademads, puesto
que Sharma no permite un margen en el reembolso de costes, su condicién (6)
no es necesaria de hecho para la citada implantacién; por el mismo motivo, la si-
tuacion que se ilustra en la figura 2 de su trabajo aqui comentado no necesita
cumplirse para la implantacién de esfuerzos eficientes.

Una combinacién de pago prospectivo y reembolso de costes debe producir me-
jores resultados que s6lo un sistema de precio fijo o de «cost-plus» en su forma tri-
vial. Este sistema incluye a cada una de las posibilidades como casos especiales.
Aqui se han presentado las condiciones para que un mecanismo mixto pueda
mantener los incentivos de costes y calidad y, al mismo tiempo, satisfacer el equili-
brio distributivo entre beneficios e incentivos. El andlisis completo de las propie-
dades de los incentivos de un sistema mixto serd objeto de futuras investigaciones.
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