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Una revision critica al trabajo desarrollado desde la CT para el Desarrollo de RHUS
Una necesidad de alcanzar resultados

Un aprendizaje y descubrimiento del trabajo en red

Encuentro con la capacidades y la sinergia y también con los limites



COMPRENSION DEL CAMPO
CONTEXTUALIZACION



Cuando se comparan las tareas que realiza el personal en
CO I om b | a la actualidad con los curriculos académicos de su

formacion se observala NO PERTINENCIA del

mismo.
Se muestra el caso de medicina
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La pertinencia de los contenidos de la formacion

Problemas de salud:
Complejidad epidemiologica

ECNT
¥ partes del
total de muertes

Cusas externas:
11% de muertes

Enf. Transmisibles:
12,5% de muertes

—.

Desigualdades / inequidades
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ESCUELA DE SALUD PUBLICA "DR SALVADOR AULINDE G~

“ Oscar Arteaga, Universidad nacional de Chile. Educacién en Salud Publica: tendencias, desafios y recursos de
aprendizaje", realizado del 19 al 21 de noviembre de 2012, en Lima, Peru.



Subsecretaria de Innovacion y Calidad
Direccion General de Calidad y Educacion en Salud
Direccion de Politicas y Desarrollos Educativos en Salud

Especialidad de pediatria y oferta laboral de

Correlacion (1991-1999-2001) proyeccion 2010 pediatras.
—®— Demanda de inscripcion al BNARM
—&®— Tendencia en la demanda de inscripcién al ENARM
® Oferta de becaspara la especialidad de pediatria
—— Tendencia de la oferta de becaspara la especialidad de pediatria  Poblacién de 0 a 15
® Oferta Laboral para Médicos Pediatras afiosl
—~0— Tendencia de la oferta Laboral para Médicos Pediatras (millones)
. —4¢@— Poblacién de 0 a 15 afios CONAPO : 37
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Fuente: Comision Interinstitucional para la Formacién de Recursos Humanos en Salud. Boletin de Informacién Estadistica (Recursos y Servicios) de la
DGEI. Proyecciones de poblacion CONAPO Censo 2000.
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Mapa proporcional de la distribucion de enfermeras

Fuente: http:/Mww.worldmapper.org/images/largepng/216.png






Flgura 3.3 Relacion entre los recursos humanos y los mercados de la educacion,
el trabajo vy los servicios de salud

Mercado de formaci6n Mercado de trabajo Mercado de servicios
de salud

Centros de formacion Organizaciones sanitarias Unidades de servicios
Capacidad instalada Practica individual Protocolos
Programa Puestos Infraestructura
Curriculo Sueldos Tecnologia
Precios Insumos
Precios
Proceso de Proceso Proceso de
Demanda transformacion |y 1T EY vinculador Demanda de B . Demanda
de educacion de trabajo mano de obra de servicios
Candidatos Titulados Desempleados Vinculacion ~ Oportunidades  Recursos Usuarios
establecida
Estudiantes Recursos Trabajadores
Capacidad intelectual Competencias Desempefio
Conocimientos Experiencias Aptitudes

Capacidad Expectativas Sustituciones



Sistema de Salud

Insumos procesos productos
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Elementos fundamentales del sistema

Provision de servicios Desempefio / productos
Metas / resultados
Fuerza de trabajo Acceso o Mejor salud (nivel y equidad)
Cobertura
Informacion .
Respuesta a las expectativas
Medicamentos y tecnologia > <
Proteccion del riesgo financiero y social
: .. Calidad
Financiamiento
Eficiencia \_ Mayor eficiencia

Liderazgo/gobernanza / Consultas,
Egresos,

Cirugias,
Recetas



CONDICIONES DE RHUS PARA EL SISTEMA DE SALUD

Condiciones
RRHH

Adecuaciéon numérica
Distribucion geografica
Compatibilidad social

Remuneracién adecuada y
competitiva, incentivos
Relaciones laborales
adecuadas
Infraestructura

= Educacion para capacidades
= Capacitacion y aprendizaje
= Liderazgo e iniciativa

Objetivos de la

Fuerza de
Trabajo

Cobertura:
Social-geografica

Motivacion
Sistemas con
infraestructura de
apoyo

Competencias
Capacitacion /
Aprendizaje

Desempeno
del Sistema Resultados
de Salud Sanitarios

Acceso
Universal
equitativo

Mejoria
Salud de la
poblacion

Eficienciay
efectividad

Calidad, respeto
& dignidad



Quien: Actor - Grupo Objetivo

* PERSPECTIVAS MULTIPLES (COOPERACION TECNICA,
GOBIERNO, ACADEMIA, POBLACION)
SINERGIA DE AGENDAS



DIiA MUNDIAL DE LA SALUD Los trabajadores de salud...
Abril 20086 Codigo Internacional

Migracion Julic 2010

Dislogo Intersec
RHUS-APS

Compromiso Sist. Monitoreo

de Lima - Metas Reg. ATy
'

Mayo 2010

Nov. 2006 5 Mayo 2008

REMSAA XXIX REMSAA XXX
Quito, Abril 2008 Lima, Marzo 2009
Plan Andino Comision Técnica

Red ObservaRH Red ObservaRH

Belo Horizonte, Gestion de la Red
Mayo 2007 Bogoti, Feb 2008

Reunion Migracion
Lima, Marzo 2009
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2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011

HITOS EN LA AGENDA SUBREGION ANDINA
EMNCUENTROS . 1-EA |_| -EA _I'u' -EA :
Toos” | e S R

e e e i B

Agenda Subregional Andina
Prioridades Comunes en Recursos Humanos en Salud

‘=
GLOBAL

SUBREGIONAL
ANDINO

]

Agenda Subregional Andina
Prioridades Comunes en Recursos Humanos en Salud

Proyecta 0PS-Gobierna Brasil (TC 41, 2006)

Y= | > Capacidades CIRHUS*
o > Red Andina

Observatorios

,@\:.Orgnnismo
%)/ Andino de Salud

COMUNIDAD
ANDINA

‘SECRETAR GERERAL

Programacion
Subregional
Plan de Cooperacion Andino OPS

Técnica OPS
(2006- 2007) CANIORASI
Agencias
Cooperantes
(2008)

AGENDA SUBR

PLAN ANDINO DE
RECURSOS HUMANOS EN SALUD
(2008-2015)

> Monitoreo de las Metas Regionales
de RHUS

> Formacion de capacidades

> Sistemas de informacion

> Generacion de conocimientos

> Gestion de la migracion

Plan de Cooperacion
Técnica OPS
(2008- 2009)
» Asesoria a paises
> Implement. Plan Andino
> Integracion Subregional

*CIRHUS: Curso Internacional de Especializacidn para Gestores de Paliticas de Recursos Humanos en Salud




Escenario de Actuacion de Centroamérica y Republica Dominicana

DIA MUNDIAL DE LA SALUD ALIANZA GLOBAL

—_— GLOBAL
Abril 2006 PERSONAL DE SALUD

Didlogo Intersect.
RHUS-APS
San Salvador,
Mayo 2010

Desafios de
Toronto
Oct. 2005

REGIONAL

(AMERICAS)
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COMISCA !
‘ RESSCAD Agenda de Salud !
| 2006-2008 | Plan de Salud !
— 2009 :
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BPBIOPS il |
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I ' | ' | CAyDOR
2005 2006 2007 2008 |
|
Gastitn Perfil Proyecto Tallar Ragional Reunidn Regional :
RHUS RHUS DIR RHUS Sistamas da I
Costa Rica COMISCA Flan Dacanal Informacion da
Jul. 2005 2007 RHUS - CA RHUS !
Guatamala, 2007 Méedco, 2008 :
AGENDA NACIONALES ESPECIFICAS :
[— — [— - E — . |
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Agencias de Cobopemcion
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 |IDENTIFICACION DE METAS,
PARA QUE PORQUE HACIA DONDE,, HITOS EN UNA
TRAYECTORIA DESEABLE, ACCIONES CON INICIO Y FIN

AGENDA COMUN



Desarrollo de RHUS
en el proceso de integracion regional
Centroamérica y Republica Dominicana

OPS/OMS - EQUIPOS DE 8 PAISES - COMISCA - RESSCAD

Base Juridica (2001)
El reglamento constitutivo del COMISCA establece que correspondera a la Reunién de Ministros :
a) Definir la politica general y establecer las prioridades y estrategias;
b) Ejercer la rectoria del Sector Salud Regional, mediante una Agenda y un Plan Centroamericano de Salud.

IMPLEMENTACION

26 agosto 2010
Constitucion
CTDRH
Plan Operativo 2010-2012

AGENDA Accion
Conjunta RHUS



PLAN OPERATIVO
2010 - 2013 ........

Establecer equipo y mecanica de trabajo conjunto en RHUS
CAy DOR

(I;ortalecer los nucleos de conduccidon/coordinacion sectorial
e RHUS

Contar con la Medicion de Metas de RHUS como linea de
base en la Subregion

Implementar Observatorios nacionales de RHUS base del
Observatorio Regional




FORTALECER LAS CAPACIDADES DE CONDUCCION DE LA POLITICA DE RHUS

Conduccion Nacional Politica publica RHUS

Autoridad Sanitaria | < _—

Comisiones %
Interinstitucionales rsectoriales

Actores sociales con mayor $ / Actores sociales con mayor
protagonismo en la educacién protagonismo en el|trabajo

- .| < | Informaciony <~ |—|
| Gestion de la Educacion | conocimiento para la Gestion del trabajo

decision tecno politica

SISTEMA DE INFORMACION
- panel integrado -

0]
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informacion

Institucionalizacion
e Acuerdos
e Mecanismos

Planificacion

GESTIONAR LAS AGENDAS
DE DESARROLLO DE RHUS
8 AGENDAS DIFERENTES




CONSTRUCCION DE LA AGENDA CENTROAMERICANAY DOR
CUMPLE CON EL PRINCIPIO DE PRIORIZAR LAS NECESIDADES

DEL PAIS Y REFORZAR SU DESEMPENO PARA EL SISTEMA DE
SALUD NACIONAL

El proceso del pais !!!

eConvocatoria a la accion
eDefiniciones conjuntas
eCambios progresivos y accidn sistematica y sostenida en el tiempo

AGENDA NACIONAL

eProblemas
eSoluciones

eMovilizacion social
eResultados a alcanzar




UNIDAD Y DIVERSIDAD
HETEROGENEIDAD

AUTONOMIA (CADA MIEMBRO DE LA
RED TIENE SU PROPIA CIRCUNSTANCIA)



MEDIR O MOVILIZAR ?
EVALUAR PARA AVANZAR



MEDICION DE METAS REGIONALES DE RECURSOS HUMANOS

Desde los Desafios de Toronto
2005

EL OBSERVATORIO PLAN ANDINO COMPONENTES DE TRABAJO RECURSOS DE INFORMACION l DIRECTORIO DE GESTORES 2

icio » Componentes de trabajo » Desafios y Monitoreo » Pasos para la Medicion de las Metas Regionales...

asos para la Medicion de las Metas Regionales en Recursos Humanos en Desafios y Monitoreo
alud

o Desafios y Metas Regionales
=@ B o Guias para la Medicion
o Pasos para la Medicion
o Abplicativo Grafico
o Resuitados de la Medicion

MOMITOREOQ DE
METAS REGIOMALES

150 1: Invitacion de inicio del monitoreo

150 2: Toma de acuerdos basicos

150 3: Estandarizacion

150 4: Verificacion de fuentes de informacién

150 5: Recoleccion de datos

150 6: Calculo de indicadores v balance del estado de la medicion
150 7: Preparacion de la Linea de base

150 8: Presentacion vy discusion de la medicién de metas

150 9: Presentacion en la REMSAA

Empower health workers
for health outcomes




Generar experiencia y
conocimiento util y escalable

SISTEMATIZAR
ESCALAR



Organizacion
Panamericana
de la Salud

Foagr.
% g{ \ﬁy Oficina Regional de fa
W .l L P Organizacién Mundial de la Salud

EXPERIENCIA DE FORMACION DE LOS EQUIPOS BASICOS DE SALUD

« Trabajo colaborativo de cooperacion Sur - Sur
OPS Peru - Brasil

« Diplomado de Atencion Integral, Perd, 2010 en
evolucion ala fecha

 Proyeccion a PROFAM

« Articulacion del Sistema de Salud y el sistema
de formacidn universitaria en una propuesta
educativa innovadora

 Pedagogia de la Reflexion Critica de la realidad,
parala construccion del curriculo.

« Formacion para equipos con referentes
geograficos especificos

* Practica- teoria- construccion de nuevos
conocimientos.




SISTEMATIZAR: Estrategia de Profesionalizacion

« Compromiso y respaldo politico institucional (proyeccion de
largo plazo — exigencia para el reclutamiento)

* Incorporacion de universidades (oferta nacional sistematica-
validez académica- base profesionalizacion)

metodologias constructivistas (como mecanismo de
implementacion del sistema de salud especifica del pais)

«Conformacion de grupo de docentes y participantes
(capacidades para la oferta autbnoma nacional)

« Compromiso politico y financiero para implementar cambios
propuestos (combinacidon de financiamiento y proyeccién como
estrategia de calificacion del RH)




Uso de los recursos gerenciales y
tecnologicos

TECNOLOGIA
USO DE HERRAMIENTAS GERENCIALES



Observatorio
Centroamericano de
Recursos Humanos en

Salud

INICIO

Bienvenidos al Observatorio de Recursos Humanos en Salud de
Centroamérica

A A
‘a.,.l'f\ {7«

El Observatorio Centroamericano de Recursos Humanos en Salud, es una iniciativa de la
OPS/OMS, y constituye un espacio de consulta, intercambio y aprendizaje conjunto para
facilitar el desarrollo de recursos humanos en salud en los paises de la Subregion
Centroamericana.

2da MEDICION

DE LAS METAS

REGIONALES |

”’,,.o

Somos una red flexible y dindmica, que ofrece y comparte informacion estratégica, Repiblica
conocimiento y experiencias para la solucion de problemas propios de recursos humanos Dominicana

en salud y de cada pais.

Todos sus aportes y sugerencias seran bienvenidos.

|/centro/?q=node/145 \

leer mas

SISTEMA DE INFORMACION
- panel integrado -

Red de bservatarios de
Recursos Humanos en Salud DENSIDAD DE MONITOREO DE FORMACIONDE  ESTRUCTURA DE LA
i RECURSOS HUMANOS  METAS REGIONALES RECURSOS HUMANOS FUERZA LABORAL
.
" \ A O Ry o
‘\)L 4 ~\\§ <K 4* ‘ l
- A |

EVALUACION DE
PROGRAMAS
RHUS

http://dev.observatoriorh.org/centro/



~ &7 Galeria de Web Slice

Campus Virtual de Salud Publica

Aula Virtual
S PAISES A5

2 2ue es el Campus? Aula Wirtual EBiblioteca Clinica FMoticias

ﬁ.lﬂ{]d Bienvenidos al Aula Virtual del CVSP par:
' los Paises de la Region

Una red para crear, colaborar v compartir los procesos educa

Centroaméarica
Central Aamerica
Co=ta Hica
El Salvadar

Daplkomado de APS para Equipos Basicos de Sailed
Ecuador sPsE ELS 1)

Per Fonmacian de Tutores para el Aprendizaje en Fed.
(Septembre 2012} Wersian_els

Cono Sur
Southearm

=] 1 Cone

Chile Colombia




VER, INTERPRETAR Y ACTUAR

Edmundo Granda

LA MIRADA:
— De ver OBJETOS a mirar SUJETOS

e LA INTERPRETACION:

— nuevo DIALOGO con la naturaleza y método que interprete la ACCION
y explique la ESTRUCTURA

e LA ACCION
— Desde la INTERVENCION a la MEDIACION (Cuidado)
— Del EXITO TECNICO al LOGRO PRACTICO



Sintesis

* Visidn y agenda claras y concertadas, momento
de revisar el campo de accion ?

 Metas concretas y alcanzables: que composicion
tiene ahora la red a donde se dirige ?

* Flexibilidad y sinergia: cuales son las
narticularidades de sus miembros ?

* Innovacion: que podemos hacer diferente ?
* Posicionamiento: donde ?
* Alianzas: con quien y para que ?




Muchas Gracias



