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Funcionamiento del Plan Nacer

Plan Nacer es un Seguro de Salud Materno Infantil que se implementa en la Provincia de Chubut 
desde febrero de 2007 a través de la Secretaría de Salud, en forma conjunta con el Ministerio de 
Salud de la Nación. 
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¿Qué es el Plan Nacer?1

¿A quiénes está dirigido?2

Mujeres embarazadas y hasta 45 días después del parto.
Niños y niñas de 0 a 6 años. 

Sin obra social

¿Cuáles son los objetivos del Plan Nacer?3

Contribuir a la reducción de los índices de morbimortalidad y mortalidad materno infantil.
Mejorar la calidad de atención de la población.
Fortalecer la red pública de servicios de salud.
Aumentar la inclusión social desde la salud.

¿Cómo funciona?4

La Nación transfiere recursos a la Provincia en base a una cápita por beneficiario. 
Las transferencias están sujetas a resultados de dos tipos:

60% por identificación e inscripción. 
40% por cumplimiento de resultado sanitario (trazadoras).

La Provincia:
Contrata prestaciones que están nomencladas y valorizadas con su red pública de 
efectores (Hospitales, Centros de Salud y Puestos Sanitarios).
Utiliza los recursos (el 70% aportado por la Nación y el 30% por la Provincia) para pagar 
estas prestaciones a los efectores contratados.
Las prestaciones que se pagan deben cumplir ciertos atributos de calidad (requisitos 
mínimos obligatorios) y estar registradas en las Historias Clínicas.
Al recibir transferencias por las prácticas realizadas a los beneficiarios del Plan Nacer, los 
efectores disponen de recursos para mejorar la calidad de atención y la capacidad de 
resolución de los problemas de salud.

Es una estrategia de Seguro de Salud basada 
en un modelo de GESTIÓN POR 
RESULTADOS y de pago por DESEMPEÑO.

A partir de enero de 2011 la Provincia comenzó a co-financiar la cápita con Nación (30% 
la Provincia y 70% la Nación).
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Principales aportes del Plan:5

Mejora del registro sanitario.
Unificación de criterios para prestaciones básicas.
Conformación de una base de medición con datos nominados.
Generación de transferencias complementarias y continuas a más de 100 efectores de la 
red pública de salud.

El Plan funciona a través de 4 procesos claves:6

Inscripción: de beneficiarios que pasan a formar parte del Padrón Provincial del Plan 
Nacer, el cual se actualiza todos los meses.
Facturación: de prácticas que están nomencladas y que son efectuadas a los 
beneficiarios del Plan. 
Trazadoras: medición de objetivos/metas de salud a cada efector. 
Uso de fondos: autogenerados por los efectores.

Novedades Plan Nacer 2011: ampliación de la cobertura a nuevos 
grupos poblacionales e incorporación de nuevas prácticas. 

7

Para el 2011 se prevé financiar nuevas prestaciones de alta complejidad y alto costo para 
el mejor cuidado del embarazo de alto riesgo y de los neonatos, que procurará un impacto 
directo en la disminución de la mortalidad infantil y materna.

Desde el mes de enero se incorporaron al Nomenclador del Plan Nacer nuevas prácticas 
ambulatorias (hipoacusia, diarrea y enfermedades respiratorias).

Con la ampliación del Plan Nacer se incorporarán de manera progresiva nuevos grupos 
poblacionales: 

!Niños y niñas de 6 a 9 años.
!Adolescentes de 10 a 19 años.
!Mujeres de 20 a 64 años. 

El objetivo de la ampliación del Plan Nacer es conformar un Seguro Provincial de Salud 
que trascenderá a la población materno infantil.
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