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Nuestras ARS asociadas
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NUESTRO PROPOSITO

Transformar el modelo de
salud dominicano, de curativo
a PREVENTIVO
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ENFOQUE DE TRABAJO

Nuestro enfoque de trabajo se sustenta en cuatro dimensiones

GESTION

* Promover la implementaciony
cumplimiento de guias y protocolos

AFILIADOS

* Enfoque en el bienestar del
afiliado y de los resultados.

» Satisfacer las expectativas de los clinicos.
afiliados. * Mejorar gestion de medicamentos.
e Educar al afiliado sobre sus * Fomentar el uso de las nuevas
derechos y deberes. f\ tecnologias de la informacion.
J * Impulsar politicas publicas en favor de la
sostenibilidad del Sistema y mejora de la
ALIANZAS calidad de la atencion.
* Crear redes integradas de servicios de
salud. FINANCIERA
* Establecer alianzas publico-privada axn  Mejorar la eficiencia en los sistemas
para alcanzar nuevas metas, promover sanitarios.
la cultura de aseguramiento, asi como * Lograr el equilibrio y la sostenibilidad
las mejores practicas en el sector financiera.

salud. * Promover la transparencia.



DATOS CLAVES DEL SDSS
SEGURO FAMILIAR DE SALUD




€npars

SDSS-SEGURO FAMILIAR DE SALUD

POBLACION ESTIMADA 2018:

10,266,149

Fuente: ONE

76.2% 41.3%

de la poblacién poblacion

34.9%

de la poblacion

Per Capita actual:
RDS 220.38

Per Capita actual:
RDS 1,013.62

Al 31 de diciembre 2018
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EVOLUCION DE LOS AFILIADOS AL SFS DEL SDSS

TOTAL
7,826,142
TOTAL
6,724,342
TOTAL P
5,047,868 o .de202,Mas de 1.4
3,407,061

mi"OHES de personas han

ingresado al Régimen Contributivo,
que hoy gozan de acceso a

3,585,673
3,317,281 sa | u d .

2,747,735

2,300,133

2012 2015 2018
Régimen Subsidiado B Régimen Contributivo Al 31 de diciembre 2018
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CRECIMIENTO AFILIADOS REGIMEN CONTRIBUTIVO
2010-2018

ARS

ARS PRIVADAS ARS PUBLICAS AUTOGESTION

CRECIMIENTO TOTAL: 75%

Afiliados afio 2010: 2,417,992
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AFILIADOS A LAS ARS DE ADARS
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2,577,140

"“>Yunen

Afiliados a las ARS de ADARS

7,826,142 Las ARS de ADARS poseen el 33%

Afiliados al SES del total de afiliados al SFS y el EVOLUCION AFEILIADOS ARS DE
25% de la poblacidon del pais. ADARS

4,249,469 Las ARS de ADARS poseen 61% de
Regimen los afiliados al Régimen

2,391,757 2,577,140

Contributivo
Contributivo. 1,877,852
: 37.2%
2012-2018
3,004,949 @ 1,059,084 176,436 .
ARS privadas ARS Publicas ARS Autogestion 2012 2015 2018

. Las ARS de ADARS poseen el 86%
de los afiliados a las ARS privadas.

Al 31 de diciembre 2018 / PDSS
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SERVICIOS DE SALUD OFRECIDOS COSTO DE LOS SERVICIOS DE
POR LAS ARS DE ADARS SALUD OFRECIDOS POR LAS ARS
DE ADARS

354.6 RDS 250,381

MILLONES MILLONES

2009-2018 2009-2018
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SERVICIOS DE SALUD PRESTADOS POR LAS ARS DE

ADARS EN 2018 PDSS

Servicios Cantidad
Laboratorios y Medios Diagnosticos 17,955,754
Hospitalizaciones 1,412,364
Cirugias 790,659
Gasto Médico Mayor / Alto costo 716,477
Medicinas Ambulatorias 4,702,110
Otros Servicios 4,650,954
Consultas Ambulatorias 5,533,051
Emergencias 2,763,523
Partos y Cesareas 246,301
Vacunas 46,294

38,933,063

Valores RD$
6,285,863,928
3,037,220,703
4,963,782,661
4,120,172,099
4,257,280,196
1,745,726,720
1,602,317,042
1,535,594,462
1,414,706,690

91,543,033

27,548,387,516
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ESTADO DE
RESULTADOS
DE LAS ARS

DE ADARS

PDSS
Al 31 de diciembre 2018
RDS millones

Fuente: Estados Financieros de las ARS asociadas

Valor
Ingresos 30,931.5
Pagos a Proveedores de Salud 27,548.4
Comisiones a Promotores 286.5
Gastos Generales y Administrativos 3,389.8
Resultados Operacionales -293.2
Ingresos Financieros 1,014.4
Beneficio (pérdidas) del ejercicio 721.2
Menos: Impuestos Sobre la Renta 255.2

Beneficio (Pérdidas) Neto 465.9

Siniestralidad 89.9%
Comisiones a Promotores 0.93%
Gastos Administrativos 10.96%
Utilidad Operativa (Resultados

Operacionales) -0.95%
% Beneficio Neto 1.51%
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De cada 100 pesos que ingresan, se distribuye:

o9
'—

N
0.93%

89.06%

10.96%

Gastos
Generales y
Administrativos

Comisiones a
promotores
de salud

Pagos a
proveedores
de salud

Esto produce un déficit técnico de 0.95%

Los ingresos
financieros
provienen de
las inversiones
de las reservas
y de los
patrimonios de
las asociadas.

Déficit técnico
se compensa
con el producto
de las
inversiones; al

restar el ISR,
gueda un
resultado final
positivo de

1.51%

Beneficio (Pérdidas) Neto:
- RD$465.9 millones



ATENCIONES EN SALUD POR ACCIDENTES DE TRANSITO
(FONAMAT)
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FONDO NACIONAL DE ATENCION MEDICA POR ACCIDENTES DE
TRANSITO (FONAMAT)

aumenta la capita de 39518.00 Recienteme}nte con cobertura debe
hasta RD$22.31 por afiliado para la Resolucion CNSS
cubrir el costo de las Atenciones en 463-01, se extiende

formar parte de las

' insi enci r iones de
Salud por Accidentes de Transito y la vigencia hasta el P es.ta.c Ode ud
aumento a un tope sesenta (60) 31 de agosto del afio Servicios de salud €

Salarios Minimos Nacionales la 20109. inc|E|irse dentro del
cobertura del mismo. Catalogo del Seguro

Familiar de Salud.

RDS 709,560 RDS 11,826

Tope Cobertura del Salario Minimo
FONAMAT Nacional




NUESTRA POSICION ANTE LA INICIATIVA DE TRASPASAR
LOS EMPLEADOS PUBLICOS AL SENASA
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EL TRASPASO DE LOS EMPLEADOS PUBLICOS A SENASA

ESTARIA EN CONTRA DE:

1. 2.
El principio de La libertad de
legalidad empresa

3. 4.
Los derechos fundamentales a la La libertad de los servidores o

igualdad, la no discriminacion, la empleados publicos a elegir la
libre eleccion ARS de su preferencia.




ADARS
RESPALDO DE SECTORES

0 PDRTADA Vfr'\CvON:"‘.ES :INTERNA[‘IIOVPfALErsr VPU;VIITICA ECONOMiA DEPORTES ESPECTACULOS GENTE& MARCAS  SALUD Y NUTRIC ce ntra Ies es i na Ce pta b I e o b| ig a r e m p I ea d os
publicos afiliarse a Senasa

Por Tony Valerio - 3 febrero, 2019

- age

Rechaza obliguen afiliarse a Senasa

CNTD considera ilegal “traspaso involuntario”
empleados publicos a Senasa; directora niega
acusaciones

© Articulo Anterior Articulo Siguiente ©

31 enero, 2019 Bandex finaliza sl procesode  Confrol combustibles no fus
transformacion generalizado

Juan Jullo Gomez

Jusnjutio_g4@notmall.com Centrales es inaceptable obligar empleados publicos afiliarse a Senasa




ENCUESTA DE SATISFACCION DE LOS AFILIADOS EN LAS
ARS’S DE ADARS 2018

Realizada por: Gallup Dominicana
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EVALUACION Y SATISFACCION CON DISPOSICION A LA
SU ARS RECOMENDACION DE SU ARS

2018 / n=1,071

Insatisfecho
7.40%
|

S| " |

NS/NR

bt ot

REPUBLICA DOMINICANA

Sastisfecho
89.20%
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REPUTACION GENERAL DE LAS ARS

n=1,071

Promedio
calificacion

Muy
Excelente Buerla
18.8% 21.1%

Buena
48.9%

n=117

Promedio
] 9 %

Regular

Mala
2.7%

NR
0.3%

Muy
Mala
0.7%

REPUBLICA DOMINICANA



3.1%

NS / NR

DISPOSICION AL CAMBIO DE ARS

53.9%

Seguro que no cambiaré

n=1,071

69.3%

15.4%
1.7%
I
Muy poco probable Indeciso

12.1%

Poco probable

13.8%

Algo probable

REPUBLICA DOMINICANA



(ADAR\ Logros del Seguro Familiar de Salud en €l

LS Reg|men Contributivo

Incremento de la cobertura
de enfermedades
catastroéficas para los
neonatos (RDS1 MM por
evento por afo).

Incremento de |la cobertura
de medicamentos

Incremento de la cobertura
Exponencial incremento de de enfermedades
la poblacidn afiliada. catastroficas (RDS1 MM por
evento por afio).

ambulatorios (de RDS 3 mil
a RDS8 mil).

Ampliacidon del catdlogo de Bajo indice de mortalidad Bajo indice de mortalidad
prestaciones con nuevos Cobertura de las atenciones infantil dentro del RC del materna dentro del RC del
medicamentos, en salud por accidentes de SFS (4 fallecidos p/c 1,000 SFS (41 fallecidos p/c
procedimientos médicos y transito (FONAMAT). nacidos vivos, vs la tasa del 100,000 nacidos vivos, vs la
estudios diagnosticos. pais que es 22. tasa del pais que es 90.

Maxima eficiencia en
recaudacion y dispersion,

con reconocimiento
internacional, gracias a la
TSS, al PRISS y UNIPAGO.




&oass VISION PARA EL DESARROLLO DEL SFS
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INDEXACION ANUAL  ATENCION PRIMARIA GARANTIZAR EL ELIMINAR LA ELUSION SOSTENIBILIDAD COBERTURA DE
DEL PER CAPITA Y REDES INTEGRADAS DERECHO DEL Y LA EVASION FINANCIERA DEL PENSIZAJXB& CON
AFILIADO A LA LIBRE SISTEMA
ELECCION TARIFAS ADECUADAS
AL GRUPO ETARIO
CREACION INSTITUTO COBERTURA AMPLIACION COBERTURA UNIVERSAL MEJOR
DE EVALUACION DE ATENCIONES EN COBERTURA (AMNISTIA Y COLABORACION
NUEVAS SALUD POR CATALOGO FORTALECIMIENTO TSS) ENTRE SECTOR
TECNOLOGIAS ACCIDENTES DE PRESTACIONES PUBLICO Y PRIVADO

SANITARIAS TRANSITO (FONAMAT)
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Av. Gustavo M. Ricart 54, Solazar Business Center, piso 11, Naco, Santo Domingo, RD
T. 809 544 1373 / 74 | f. 809 544 1375
Adars@claro.Net.Do | www.Adars.Org.Do
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