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del Estado para garantizar el derecho
ala salud.

Muchos de estos programas exis-
ten justamente para resolver brechas
que el sistema general no cubre bien.
Reducirlos implica mas espera, me-
nos continuidad de atencién y mayor
carga para las familias y cuidadores,
que ya sostienen una parte importan-
te del cuidado cotidiano. En preven-
cion, el efecto también es claro: pos-
tergar o eliminar intervenciones tem-
pranas suele traducirse después en
mayores costos humanos y sanitarios.

En un pais con listas de espera, de-
sigualdadesterritoriales y una red pu-
blica exigida al limite, el debate no de-
biera centrarse s6lo en cuantose aho-
rra, sino en quién paga el costo del
ajuste. Si la salud es un derecho, el
presupuesto debe reflejarlo con prio-
ridad y no con retrocesos.

Romina Sudrez
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Ajustes en salud

®Lasrecomendaciones de ajuste pre-
supuestario en salud no son neutras.
Cuando se propone descontinuar o
reducir programas destinados a aten-
cion domiciliaria, salud mental, cuida-
dos paliativos, prevencion, acompa-
famiento a personas mayores, nifez
o poblaciones vulneradas, no sélo se
recorta gasto: se debilita la capacidad



