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Resultados de los ejes: dia 2

Foro Nacional de Salud
[ . :
Instituto Nacional de Salud

@ Intersectorialidad e intrasectorialidad

Desarrollo de talento humano en salud

Salud Ambiental




FORO NACIONAL DE SALUD

foro nacional de salu d

construyendo
la participacion
social en salud




AVANCES

Presencia del FNS en el territorio.

Participacion activa del FNS en reuniones de
consejos de gestion de la RIIS.

Participacion del FNS en la elaboracion y revision
de leyes y politicas.

Apertura de buzones de sugerencias.

Socializacion de funciones del FNS a |la poblacion y
el personal de salud.

Contraloria social.

Acompanamiento de referentes del FNS en areas
donde no los habia.



Articulacion del FNS con promotores de salud
y ECOSF vy E.

Liderazgo del FNS en trabajo comunitario.

Participacion del FNS en ejercicios de
rendicion de cuentas del MINSAL.

Mejora de atencidn brindada a la poblacion
por medio de ejercicios de contraloria social.



DESAFIOS Y RECOMENDACIONES

Implementacion del FNS en todo el territorio.

Marcos legales que viabilicen la participacidn social en salud a
través del FNS.

Fortalecimiento (capacitacion, movilizacién, participacion)del
liderazgo comunitario del FNS en |la toma de decisiones.
Participacion activa del FNS en la RIIS

Mayor compromiso de las organizaciones miembros del FNS a
nivel territorial.

Cronograma de actividades del equipo conductor.
Abogacia para la generacidn de nuevos y mejores espacios de
participacion.
Cambio en la concepcién de la salud:
— La salud se construye desde abajo, con la participacion de todos



Socializar al personal de salud y poblacion general, el papel
del FNS, la participacion social en salud y la contraloria social.

Promover el uso de buzones de denuncias o sugerencias en
todos los establecimientos de la red.

Seleccionar personal idéoneo y comprometido con el rol de las
Oficinas de Derecho a la Salud (ODS)

Estimular una mayor articulacion del MINSAL con las
comunidades.

Mayor motivacion a la comunidad.

Continuar con la mejora de la comunicacion.
Socializar leyes y politicas vinculadas con el FNS.
Modificar el formato de |la hoja de denuncia.



INSTITUTO NACIONAL DE SALUD (INS)




AVANCES

Politica Nacional de Investigacion en Salud.
Jornadas cientificas de investigacion.
Congresos de investigacion y socializacidn de investigaciones.

Investigaciones y encuestas de enfermedades no
transmisibles realizadas en la poblacion.

Desarrollo de investigaciones.

Aportacion de evidencia cientifica en temas de interés que
lleva al cambio de estrategias.

Creacion de |la escuela de gobierno y capacitacion a personal
de salud.

Personal capacitado en ética y buenas practicas clinicas.
Formacion de comité de ética institucionales.



DESAFIOS Y RECOMENDACIONES

Financiamiento para la continuidad de los diferentes proyectos
e investigaciones en salud.

Promover una cultura de investigacion cientifica en el personal
de salud, asignando tiempo, capacitaciones y generando
incentivos.

Expansion de la actividad del INS a todo el territorio nacional.

Crear e implementar metodologias innovadoras para el analisis
de informacion que ponga en evidencia las inequidades y
determinacién social de la salud.

Socializacion de las funciones del INS y los resultados de
investigaciones.

Desarrollo de herramientas o mecanismos para la investigacion
en alianza con universidades u otras instituciones.



Elaboracidon de investigaciones en ambito de salud en su area
de trabajo con énfasis en personal en servicio social.

Incorporar la investigacion en instituciones del sector privado.
Divulgar la Politica Nacional de Investigacion para la Salud

Promover la participacion de la empresa privada en |la
ejecucion y cumplimiento de este eje.

Gestionar fondos publicos para la investigacion en salud.

Establecer alianzas con los diferentes sectores de la poblaciéon
para fortalecer el INS.

Capacitar al personal del nivel local en investigacion.
Creacion de una red de investigadores en el nivel local.

Creacion de otros medios de divulgacidon de investigaciones
(sitio web vy revista)



INTERSECTORIALIDAD E
INTRASECTORIALIDAD




AVANCES

Conformacioén de CISALUD (Comision Intersectorial de la Salud).

Fortalecimiento de la organizacion y participacion activa de las
comunidades

Mayor participacion ciudadana en mesas de dialogo contraloria
social y conformacion del FNS.

Articulacion de instituciones gubernamentales y privadas .
Control de arbovirosis.

Participacion activa en los gabinetes de gestion departamental.
Formulacion y Ejecucidn de la Politica de Participacion Social.
Integracion de la intersectorialidad en la RIIS.

Ejecucion de acciones de salud intrasectoriales unificadas.
Motivacion de la corresponsabilidad.

Trabajar bajo la luz de la determinacion social de la salud.



Contribucioén a la Desmedicalizacion de la salud

Desarrollo de Planes, programas y proyectos entre las
instituciones del sistema nacional de salud.

Armonizacion de los esfuerzos en salud de diferentes
sectores: Alianza neonatal, CILAM, FNS, CONALAM.

Corresponsabilidad de la salud en otras instancias de
gobierno.

Formar y fortalecer a los consumidores sobre sus derechos.

Mayor inversion en promocion de la salud: fortalecimiento
del trabajo comunitario y los equipos basicos de salud, ONG
nacionales e internacionales.

Participacion activa del FNS.

Integracidon de instituciones gubernamentales y no
gubernamentales para abordar problemas de salud.



DESAFIOS Y RECOMENDACIONES

Compromiso de las fuerzas vivas intrasectoriales e
intersectoriales

Unificacion del SNS.

Las diferentes instituciones trabajaban en forma
independiente.

Legislacion de la participacion social a nivel estatal.

Ejecucion de acciones unificadas de salud
intrasectoriales

Motivacion de la corresponsabilidad.

Empoderamiento de |la determinacion social de |la
salud.



Sostenibilidad juridica de la intersectorialidad.

Desarrollar planes, programas y proyectos entre las
instituciones del sistema nacional de salud.

Integracion de todos los actores responsables del municipio
para el trabajo unificado y en equipo.

Armonizar los esfuerzos en salud de los diferentes sectores.
Integracidon de los actores opositores en el trabajo en red.
Fortalecer CISALUD.

Empoderamiento de la Intersectorialidad en los niveles
Locales.

Compromiso de funcionarios y referentes de otras
instituciones.

Fortalecer la organizacion social



Asignacion de recurso financiero para fortalecer el
trabajo social (reuniones intersectoriales).

Verdadero compromiso de los niveles gerenciales
de las diferentes instituciones.

Sensibilizacion a la ciudadania para que participe
en aportar soluciones.

Poner en accion y fortalecer los comités de salud y
otras estructuras relacionadas.

Fortalecer las mesas de dialogo con los diferentes
sectores y actores sociales.

Establecer leyes que apoyen el trabajo
intersectorial para dar cumplimiento a los planes
de accion que se realicen.



DESARROLLO DEL TALENTO HUMANO EN
SALUD




AVANCES |

Cambio de enfoque:

— De lo curativo a lo preventivo, para abordar la salud

— Desarrollo gradual de actitud positiva del personal hacia la reforma
Aumento de la cobertura:

— Incremento del personal de salud en ECOS, Hospitales y UCSF (7,158
nuevas contrataciones)

— Redistribucion de los recursos humanos segun necesidad,

Mejora en las condiciones laborales, desprecarizacion del trabajo
(4,500 hasta diciembre 2012), reclasificacion de plazas.

Transparencia en los procesos de seleccion y contratacion:
concursos interno y externo.

Fortalecimiento de la salud mental del personal y espacios de
trabajo mas adecuados.

Implementacion del Observatorio de Recursos Humanos.



AVANCES I

Programas de capacitacion continua y facilitacion de
postgrados. Formacion conjunta MINSAL e ISSS. Alianzas
con instituciones formadoras a nivel publico y privado.

Programas especializados de formacion: curso de
promotores de salud, salud publica, APS para ECOS y
UCSF (sin ECOS), materno, infantil, MIFC.

Apertura de espacios de dialogo entre autoridades,
asociaciones y sindicatos (mesas laborales).

Personal especializado en establecimientos del primer
nivel de atencion.



DESAFIOS Y RECOMENDACIONES |

Establecer prioridades de recursos y aumentar la cobertura:
— Mejorando la dotacion de recursos (ECOSF, UCSF y Hospitales),
— Incrementando la redistribucion de recursos.

Establecer incentivos especialmente en las areas mas
lejanas, (parte de las reformas al escalafon)

Creacion de plazas para absorber personal que aun tienen
poca estabilidad laboral y salarios precarios.

Romper resistencia a la auto formacién y capacitacion
continua.

Inclusion de normativas del MINSAL en la curricula
universitaria, incluyendo trato humanizado

Creacion de convenios entre MINSAL y universidades.



DESAFIOS Y RECOMENDACIONES i

* Ampliar la cobertura de especialistas.

* |Invertir fondos en el fortalecimiento de habilidades y
competencias del personal

* descentralizar los procesos de capacitacion.

* Fortalecer y monitorear la creacion de ambientes
laborales saludables

* Mejorar los salarios segun perfil requerido a los
profesionales que se necesitan en los diferentes niveles

* Mejorar infraestructura y equipamiento de los espacios
de trabajo



DESAFIOS Y RECOMENDACIONES Il

Mejorar los procesos para seleccidn y contratacion
del personal

Configurar Equipos de desarrollo del recurso humano
a nivel local, municipal y regional.

Socializar y actualizar normativa relacionada a
recursos humanos.

Mantener una estrategia de comunicacion internay
hacia la poblacién sobre los avances de |la Reforma.

Organizacion de las comunidades para hacer ver las
necesidades de completar los equipos comunitarios.



SALUD AMBIENTAL




AVANCES |

Desarrollo del Marco legal: Ley del tabaco, normativa
de cafetines escolares saludables, Ley de seguridad
alimentaria, Ley de prohibicion de |la mineria metalica.

Vigilancia de alimentos y bebidas

Implementacidon de medidas y estrategias para reducir
la contaminacion en general.

Acciones integrales de informacion y educacidn con
actores y sectores locales para promover su
participacion en la solucion de problemas sociales.

Creacion de la oficina regional de permisos sanitarios.

Control del 100% de los sistemas de agua a nivel
urbano vy rural.



AVANCES I

Muestreo del agua para detectar agroquimicos.

Creacion y aplicacion del reglamento sanitario
de higiene de alimentos.

Promocion del Control de la industria
agroalimenticia

Contar con Unidades Ambientales en alcaldias.

Creacion de tribunales ambientales a nivel
intersectorial y local.

Manejo integral de los desechos bioinfecciosos.



DESAFIOS Y RECOMENDACIONES |

Fortalecer asignacion de Recursos econdmicos y humanos a
Salud Ambiental, como eje de la Reforma

Regulacion de las empresas transnacionales (TLC)

Garantizar la promocion continua de ambientes libres de
contaminantes en instituciones publicas, privadas, municipales
y comunitarias.

Enfrentar el cambio climatico:

Abordar y revertir efectos en paises menos desarrollado de la explotacion
exhaustiva de recursos Naturales por los paises desarrollados.

Regulacion de los agro toxicos.

Lograr un cambio cultural y sobretodo actitudinal en la poblacién para que se
involucre en la solucién del problema y actué activamente.

Articulacion de las instituciones (MAG/MINSAL/MARN/MINED)
Usar energias renovables

Presencia de personal de saneamiento ambiental para la
orientacion en las comunidades.



DESAFIOS Y RECOMENDACIONES i

* Estimular mayor protagonismo del MARN

* Fortalecer y hacer cumplir marco legal:

— Desarrollar mecanismos de educacion y denuncia de |a
poblacion en materia de medio ambiente

— Revisar Ordenanzas Municipales y leyes de medio
Ambiente

— Promulgar Ley de Aguas

— Coordinar instancias sancionatorias de Normas y
reglamentos: Fiscalia, alcaldias, PNC, MARN y MAG.

— Hacer cumplir a Empresas amortiguacion de su impacto
ambiental

* Implementar una Unidad Ambiental del MINSAL.



DESAFIOS Y RECOMENDACIONES Il

Conformar una escuela de capacitacion en salud
ambiental

Controlar trabajo y efectividad del personal de campo

Implementar un plan mensual de saneamiento con
evaluacion y seguimiento que incluya Servicios de Agua
segura v, disposicidon de desechos comunes

Analizar las responsabilidades del personal de salud
ambiental en los programas de consumo de alcohol y
tabaco, y en la vacunacion de perros y gatos.

Investigar el impacto en salud de la relacién
sociedad/medio ambiente

Profundizar participacidn de actores que favorecen la
reforma.



ACTORES QUE FAVORECEN

GOES: MINSAL, FOSALUD, MINED, MARN, MAG,
MIGBO, Proteccion Civil, Bienestar Magisterial,
Sanidad Militar, PNC

Agencias de Cooperacion técnica y financiera

Oficinas por el derecho a la salud

FNS, Alcaldias, ADESCOS
ONGs

Programa Nacional de Tuberculosis, VIH-sida

Instituciones formadoras: Universidades, Escuelas de
Enfermeria.
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FACTORES QUE FAVORECEN

Convencimiento de la necesidad de cambio.

Organizaciones nacionales e internacionales que apuestan por el
fortalecimiento del recurso humano.

La reforma de salud e implementacién de politicas publicas
basadas en equidad, calidad y calidez en la atencion.

Jefaturas con puertas abiertas, que escuchan abiertamente y
tratan de resolver lo que sea posible.

Capacitaciones al personal de salud por parte de diversas
organizaciones nacionales e internacionales en diferentes temas.

Fortalecimiento de una cultura investigativa

Fortalecimiento del talento humano (activistas, especialistas,
epidemidlogos, promotores, liderazgo comunitario)

Coordinacion con instituciones formadoras.



ACTORES QUE OBSTRUYEN

Algunas Alcaldias y Sindicatos de Salud
Algunos recursos humanos del MINSAL
Oposicion politico partidaria

Corte Suprema de Justicia

ANEP, FUSADES vy Politicas de derecha

Industria farmacéutica nacional e internacional
Medios de comunicacion

Pandillas

Algunas Instituciones formadoras



FACTORES QUE OBSTRUYEN |

Asignacion presupuestaria insuficiente para
investigacion.

Falta de alianzas con instituciones formadoras para
implementar la investigacion en la curricula

Sistematizacion de la investigacion en salud.
Falta de socializacion de protocolos de investigacion.

Politicas de salud que no promueven la Investigacion
como eje fundamental del desarrollo en salud

Tiempo escaso para investigar del personal local

Divulgacion escasa de investigaciones (solo un
congreso anual)



FACTORES QUE OBSTRUYEN II

Duplicidad de trabajos en las comunidades por
falta de comunicaciéon

Violencia Social.
Falta de empoderamiento de la poblaciéon
Desinterés politico de instituciones Estatales

Falta de ordenanzas municipales que permitan el
trabajo intersectorial y asignacion de fondos.

Algunas iglesias, jueces, directores de Centros
Escolares

Falta de coordinacion efectiva entre instituciones



FACTORES QUE OBSTRUYEN Il

Temor a contraloria por parte del personal de salud.
Resistencia al Cambio de cultura.

Poca voluntad de Participacidn Ciudadana.
Situacién econdmica

Escasa informacion del personal de salud
Pronunciamientos en contra de Ley FONAT.

Informacién incompleta en violaciones a derechos de
pacientes.

Personal del MINSAL que no acepta y ve trabajo del
FNS como una amenaza.
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