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Introduccion

Los recursos humanos son fundamentales para hacer viable un modelo de
organizacion de los servicios de salud con los estandares de calidad suficientes
para obtener resultados satisfactorios en términos de salud.

Por ello en la Reunion Regional de los Observatorios de los Recursos Humanos
en Salud, realizada en Octubre de 2005 en Toronto, Canada, se plante6 el
“Llamado a la Accién”, para construir politicas y estrategias tendentes al logro de
los Obijetivos del Milenio en materia de salud para la region de las Américas.
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Introduccion

Estos desafios, se desagregaron para la region de las Américas en 20 Metas
Regionales, que fueron asumidas como compromiso por los Ministros de Salud
de todos los paises, Paraguay entre ellos, y que fueron medidas mediante la
Coordinacion de la DNERHS, en los afios 2009 y 2013 respectivamente, trabajo
realizado en el marco del Observatorio Paraguayo de Recursos Humanos en
Salud OPS/OMS.

La Primera Meta, como condicion necesaria para el desarrollo del primer desafio:
Definicion de politicas y planes de largo plazo, y su revision periddica, para
adecuar la fuerza laboral a las necesidades de salud, fue la Creacion de una
Direccién Estratégica de Recursos Humanos en Salud de alcance nacional en
cada Ministerio de Salud, meta cumplida en nuestro pais desde el afio 2009.
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Introduccidén

La creacion de la DNERHS constituye una pieza clave, de la Politica Nacional de Recursos
Humanos en Salud, a través de la cual se pretende dar respuesta a las graves carencias del
sistema en este ambito, principalmente a las siguientes:

*Ausencia de una regulacion eficaz de las profesiones de la salud, incluyendo la formacion de
grado, postgrado y especialistas.

*Falta de planificacion de las necesidades “de numero, distribucion, adecuacion, capacitacion,
competencias, incentivos y regulacion de la fuerza de trabajo’ll
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Introduccidén

Falta de adecuacion de los contenidos curriculares al nuevo modelo de prestacion y gestion de los
servicios, a la que se unen, la ausencia de una politica de capacitacion permanente de los
trabajadores de la salud coherente con las nuevas politicas que persiguen un sistema con base en
la APS, y la precariedad de los programas de formacion en Salud Publica y Gestién de Servicios
gue deben proporcionar competencias para la rectoria.

Inexistencia de un ambito estable de concertacion y negociacion con los diferentes grupos de
interés en torno a las relaciones laborales y a la gestion del trabajo en el sector (sindicatos, gremios,
asociaciones profesionales, redes sociales y otras)
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1 1A Creacion de la Direccion Nacional
LI nea de accion 1 Estratégica de Recursos Humanos en Salud

e Desarrollar una politica de planificacion estratégica de recursos humanos,
considerando las distintas instancias que intervienen en la formacion, gestion
laboral, desarrollo y regulacion.

e Organizar el area desde una vision integral que pueda servir de instancia de
reflexion y asesoramiento en materia de elaboracion y desarrollo de Politicas
Nacionales de Recursos Humanos en Salud.

e Participar en la planificacion y la implementacion de las mismas, creando
espacios de participacion y analisis desde el ambito de la formacion, la gestion y
la regulacion, construyendo ambientes laborales saludables y colaborando al
desarrollo pleno de los mismos.

e Instrumentar dichas politicas, coordinadamente con la Direccién General de
Recursos Humanos del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social, en
consonancia con un modelo sistémico, desconcentrado y estructurado en redes

e Formar parte de las comisiones de elaboracion presupuestaria en los temas
relacionados a recursos humanos, proporcionando una vision global y
estratégica en la conformacion del mismo.
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|_|’ nea de accié n 2 Registro Nacional de Recursos Humanos

e Desarrollar una politica que contemple la generacion y gestion de informacion
estratégica actualizada en relacion al campo de los recursos humanos del sectoi
salud.

e Elaborar una base de datos depurada y actualizable, de los Recursos Humanos
en Salud (RHS) que permita acceder a informacién, que sirva como linea de bas:
para la planificacion de acciones, que comprenda al sector publico, a la
segyridelad social y al sector privado, en cada nivel de gestiéon: local, regional y
nacional.

e Esta base de datos formara parte de un sistema de informaciéon de acceso
publico de los recursos humanos, desarrollada bajo una perspectiva de
integralidad con el resto del sistema de salud y con el de la Secretaria de la
Funcion Publica.
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Linea de accién 3 Regulacién de las Profesiones en Salud

e Impulsar una politica de dialogo con el fin de crear espacios de concertacion y
de delimitacion de competencias, armonizando criterios que permitan verificar
permanentemente los niveles de calidad en las distintas profesiones en salud.

e Esta instancia permitira unificar las denominaciones de las profesiones en base
a las competencias correspondientes.

e Adaptar las normas a los acuerdos y legislacion regional y subregional
tendientes a la homologaciéon de las profesiones y el reconocimiento reciproco
de titulos.

e Fomentar la adecuacion de los contenidos curriculares al nuevo modelo de
gestion y prestacion de servicios, desarrollado en base a la estrategia de
Atencion Primaria de Salud renovada.

e Los procesos de certificacion y su mantenimiento para todas las profesiones de
salud, como un mecanismo para el control permanente de calidad, que garantic
una prestacion basada en la excelencia.
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Linea de aCCién 4 Mesa de Gestion del Trabajo en Salud

Impulsar politicas de concertacién y negociacion en las relaciones laborales,
basados en el respeto y dignidad del trabajador para el logro de la Mision
Institucional disminuyendo los niveles de conflictividad, con el fin de garantizar la
cobertura en salud.

Conformar una Mesa Nacional de Gestion del Trabajo en Salud integrada
paritariamente por los reguladores y gestores del sistema publico, los
trabajadores y la sociedad civil, para la adecuacién de la fuerza de trabajo a las
necesidades del Sistema Nacional de Salud.

Articular acciones juridicas y normativas que permitan la organizacion del sistema
de Servicios de Salud de una manera progresiva, a través de:

1. Concursos para cargos de gerencia.

2. Consolidacion de salarios e incentivos para lograr la dedicacion exclusiva en un
solo servicio, con insercion a nivel regional segin necesidades de la poblacion.

3. Revision y adecuacion de la propuesta de Ley de la Carrera Sanitaria, a fin de
incluir a todos los trabajadores del sector publico.

Conformacion de Consejos de Gestion por especialidades médicas, para
establecer las condiciones propias de cada especialidad.
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2 < Observatorio de Recursos Humanos en Salud
Linea de accion 5 ggis)

e |ncentivar una politica que favorezca la realizacion de investigaciones y
trabajos en el area de Recursos Humanos a nivel nacional con el fin de
generar evidencia sobre la situaciéon y tendencias para la toma de
decisiones.

e Crear el Observatorio de Recursos Humanos en Salud como un espacio de
articulacion, produccion y analisis de la informacion sectorial sobre la
situacion y tendencias de los Recursos Humanos del Sector Salud.

e E|l ORHuUS estara coordinado por el MSPyBS y convocara a las Instituciones
formadoras de Recursos Humanos en Salud, prestadoras de servicios de
salud y a los gremios.

e Promovera la investigacion, produciendo y difundiendo informacion
mediante el desarrollo de estudios y metodologias que orienten el analisis
y la toma de decisiones politicas en materia de Recursos Humanos en el
pais.

e Favorecera la articulacion con otros Observatorios a nivel subregional,
regional y global con vistas a la conformacion de redes de informacion y
conocimiento.
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Plataforma Virtual DNERHS



Gestion de la Educacion
en Salud

CONVENIO CON

INSTITUCIONES FORMADORAS

Tele - Educacion

Educacion a distancia
en el MSPyBS

Campus Virtual
Salud Puablica
Nodo Paraguay

G581

Observatorio
Paraguayo de RHuS

Observatorio Regional de
Recursos Humanos en Salud

Proyecto
FOCARHS

AN

JUNTA DE ANDALUCIA

MECIP

Direccién de
Registro y Control
de Profesiones en
Salud

Red de Trabajo
Observatorio de RHs
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Gestion de la Educacion

* E-learning y blended learning
— Capacitacion a médicos de APS (2010 hasta Julio 2015)
— Instalaciéon del Nodo Paraguay del CVSP OPS/OMS
— Coordinacion del Observatorio Paraguayo de RHS

— Instalacion de la plataforma virtual DNERHS: cursos de Dengue,
Influenza, Consejeria, VIH, TB, Protocolos, Seguridad del
Paciente (IPS), otros

— Formacioén de un Equipo técnico con especializaciones en
Entornos virtuales (OPS, Postgrados, Diplomados)

— Plataforma MOODLE 3.5
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Hasta donde llegamos?

Concepcion
Suiza
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Capitan Bado
Mcal. Estigarribia Pedro Juan Caballero
San Pedro
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Buenos Aires

Bolivia
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Tele-capacitaciones

Tutores Virtuales 2010-2013

Tutores (DNERHS) 2013-2015 279 8
Diplomado VIH 2011 239 2
Diplomado VIH (DNERHS) 2015 87 1
Diplomado TB (DNERHS) 2011-2012 277 2
Dengue 2013 188 2
Influenza 2013 236 2
Protocolo Diabetes 2014 166 1
Protocolo Tuberculosis 2014 107 1
Protocolo Ninez 2014 177 1




Tele-capacitaciones

Emergencias Obstétricas 2014

Atenciéon Neonatal 2014 187 2
Seguridad del Paciente 2014 256 1
Sarampion y Rubeola 2014 92 1
Seguridad Pte. VIH-ITS 2013 109 1
Estadistica Basica 2015 67 1
MF y APS 2014 224 1
Anatomofisiopatologia 2014 102 1
Etica y DDHH en Salud 2015 139 1

TOTAL MOODLE DNERHS 4940



Estadisticas

Existen estadisticas de la utilizacion de la plataforma con datos como:

* Numero de participantes
* Porcentaje de egresados
* Nivel de abandono

* Profesiones

* Sexo
* Localidades y departamentos cubiertos, etc.




Cursos Cantidad de Participantes Meta % con respecto
participantes al que culminaron el ala meta
inicio curso cumplida
1. | Dengue l 118 97 80 121
2. | Dengue Il 125 86 80 108
3. Influenza | 125 100 80 125
4. Influenza 11 83 52 80 63
5. Protocolos VIH 97 80
6. | Consejeria 48 17 80 21

Por localizacion

Por participantes aprobados

Cantidad de personas

Cursos en Aula Virtual de la DNERHS

140
120
100
80
60
40
20
a

Protocolo

=

Dengue | Dengue Il Influenza | Influenza Il VIH Consejeria
W Matriculados 118 125 125 83 a7 48
m Aprobados 97 36 100 52 17







Llamado a la Accion de Toronto
(Orientacion de Politicas y Metas Regionales de RHS)

Definir politicas y planes de largo plazo, para adecuar la
fuerza laboral a las necesidades de salud

Ubicar a las personas adecuada en los lugares adecuados

Conservar el personal sanitario y evitar carencias en su
dotacion

Generar ambientes de trabajo saludables y fomentar el
compromiso de la fuerza laboral

Crear mecanismos de Cooperacion entre las Instituciones
Educativas y de Servicios de Salud




Desafio 1
Definir politicas y planes de largo plazo para adaptar la fuerza laboral a las necesidades de salud,
a los cambios previstos en los sistemas de salud. Asimismo desarrollar la capacidad institucional
para ponerlos en practica y realizar una revision periodica

Porcentaje de cumplimiento de las metas Porcentaje de cumplimiento de las metas

Q Linea Base Medicion Intermedia Medicion Final Ver todo

Linea Base G Medicion Intermedia Medicion Final Ver todo

50.00 %

72.00 % 33 % 83 %




Desafio 2

Ubicar a las personas idoneas en los lugares adecuados, de manera de lograr una distribucion
equitativa de acuerdo a las necesidades de salud de la poblacién

Porcentaje de cumplimiento de las metas Porcentaje de cumplimiento de las metas
G Linea Base Medicion Intermedia Medicion final Ver todo Linea Base G Medicion Intermedia Medicion final Ver todo
Meta &
53,58 %

87,5 %
0.00 %




Desafio 3

Regular los desplazamientos y migraciones de los trabajadores de salud, de manera que permitan
garantizar atencidn de salud para toda la poblacién

Porcentaje de cumplimiento de las metas Porcentaje de cumplimiento de las metas
@ LineaBase | Medicion Intermedia | Medicion Final |/ Ver todo ) LineaBase © Medicion Intermedia ) Medicion Final ) Ver todo
Meta 10 Meta 10
0.00 % 0%
Meta 12 Meta 11 Meta 12 Meta 11

20.00 % 0.00 % 100 % 50 %




Desafio 4

Generar ambientes de trabajo saludables que propicien el compromiso con la mision institucional
de garantizar la prestacién de servicios de salud de buena calidad para toda la poblacion

Porcentaje de cumplimiento de las metas Porcentaje de cumplimiento de las metas

@ LineaBase ' Medicién Intermedia ) Medicién final | Ver todo ) LineaBase @ Medicién Intermedia ' Medicién final ' Ver todo

Metal3
69,76 %

Metall
44.00 %

Metalt
75 %

Meta14
46,6 %

Metalt
100.00 %

Meta14
15.00 %

Metals
50 %

Metals
37.00 %




Desafio 5

Crear mecanismos de cooperacion entre las instituciones educativas y de servicios de salud para
producir profesionales sanitarios sensibles a las necesidades de la comunidad y calificados

Porcentaje de cumplimiento de las metas Porcentaje de cumplimiento de las metas

G Linea Base Medicign Intermedia Medician final Ver todo Linea Base G Medicion Intermedia Medicion final Ver todo

Metal7
42 3 %

Metal7
12.00 %

Meta20
16 %

Meta18
25 %

Meta19
57,05 %

0.00 %
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Estructura Organica 2011

Res. S.G. N2 287
27 abril de 2011

Direccion Nacional Estratégica
de Recursos Humanos en Salud

Comision Nacional de
Recursos Humanos
En Salud

ASESORIA LEGAL
COORDINACION

DEL OBSERVATORIO DE

RECURSOS HUMANOS EN SALUD ASESORIA ADMINISTRATIVA

Y FINANCIERA

INSTITUTO NACIONAL COORDINACION
DE SALUD DE GESTION DE

EDUCACION EN SALUD
DIRECCION 1
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Inconvenientes Acontecidos

La DNERHS en menos de 5 afos sufrid dos modificaciones
estructurales.

En la primera se desprende el Instituto Nacional de Salud en el afio
2013.

En una segunda fase se desprende la Direccion de Registro y
Control de Profesiones en Salud en el aino 2017, a la fecha no se
cuenta con una estructura Organica aprobada por Resolucion

Ademas es importante mencionar que la DNERHS sufrio un
cambio de sede, de contar con 220 m2 paso a ocupar un espacio
de 80 m2.
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Muchas gracias
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