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Recursos Humanos para la Salud

Introduccion:

El Gobierno de la Provincia de San Luis, se ha ocupado del sector de la salud. como uno de los
factores determinantes planteado para una Politica de Desarrollo Humano Integral.

Como principio de accién se considera que la salud incluye aspectos médicos, Y Su presencia o
ausencia esta determinada por razones sociales — politicas y econémicas.

La promocién y prevencion de la salud, tienden a mejorar los habitos de vida y eliminar las
causas de enfermedades; el objetivo principal esta en la base de la atencién primaria de la salud
y requiere de la contribucién comprometida de la comunidad.

El diagnostico y tratamiento eficaz, es otro objetivo para ofrecer un servicio: calidad en una
atencion para pacientes de pocos recursos.

Es por ello que es imprescindible reorganizar y modernizar el sistema de salud para atender una
demanda cada vez mas creciente y compleja. Se aspira a un servicio de salud que atienda a las
personas con respeto y dignidad.

Presentacion del Ministerio de la Provincia de San Luis

- Ministro Secretario de Estado de Salud : Dra. MARIA JOSE ZANGLA
- Vice Ministro de Salud : Sra. KARIME RAED
- Jefe de Programa de Recursos Humanos : Dr. FERNANDO MIRANDA

Jefe de Programa de Atencion Primaria de la Salud: Dra. MARCELA WEIHER
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DESAFIO 1

Definir politicas y planes de largo plazo para adaptar la fuerza laboral a los cambios
previstos en los sistemas de salud '

- La salud es un estado de completo bienestar fisico, mental y social. Es un derecho y un deber del
ser humano cuidar su salud. A través de la prevencion contra las enfermedades debe efectuarse a
traves de.

-Asistencia materno infantil
-Inmunizacion

-Lactancia natural

-Saneamiento bésico ambiental
-Abastecimiento de agua potable

Se debe incrementar los servicios de salud y educacion hasta lograr la cobertura total en el
territorio provincial, mediante el fortalecimiento del hospital publico, ejecutando programas de
formacion y capacitacion en recursos humanos de salud, fiscalizar las prestaciones de la medicina
privada; organizar un sistema de bioestadisticas y epidemiologia, reordenar los servicios de salud y
garantizar el financiamiento del sector salud.

Meta 1
La Provincia de San Luis, tiene un sistema de salud compuesto por:
- Sistema publico
- Sistema privado
- Obras sociales

El sistema publico cuenta con: 29 hospitales, con un total de 539 camas; 65 CAPS (Centros de
Atencion Primaria de la Salud), 10 puestos sanitarios.

El sistema privado consta de: 8 clinicas las cuales poseen internaciéon con un total de 364 camas

El sistema de salud publico, esta organizado, en programas y areas dependientes del Ministerio
de Salud de la Provincia.

En cada area zona sanitaria, hay un hospital de cabecera del cual dependen centros de salud para
interconsultas y derivaciones.
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Provincia de San Luis

Villa Dolores
La Provincia de San Luis cuenta con
una poblacién de 476.351 habitantes y cuenta con
V Zonas sanitarias:

Zona |: Noroeste de la Provincia de San Luis

Zona |I: Noreste de la Provincia de San Luis _
Zona Sanitaria 1il: Area Programética Pueyrredén
Zona Sanitaria IV: Area Programética Pedernera
Zona Sanitaria V: Sur de |a Provincia de San Luis
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* Zona Sanitaria Ill: Area Programaética Pueyrreddn
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* Zona Sanitaria IV: Area Programética Pedernera

Formula:
Numero de médicos + enfermeras + obstetras x 10.000
Total de poblacion de la Prov. De San Luis en 2010
1860 + 1695 + 143 = 3698 = 85.5
432.310 432.310
Resultado:

Razon de densidad de recursos humanos de 85 profesionales (médicos — enfermeras y obstetras)
por 10.000 habitantes en la Provincia de San Luis.

Fuente de datos:
INDEC censo 2010

Reporte de matriculas del Area de Asuntos Profesionales dependiente del Programa de Recursos
Humanos de salud del Ministerio de Salud.
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Meta 2

Indicador utilizado: porcentaje de médicos trabajando en atencién primaria de la salud

Numero total de médicos de atencién primaria en el sector publico x 100

Numero total de médicos en el sector publico de San Luis

396 x100 =21.29 %

1860

GOBIERNO
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Resultado: Médicos que trabajan en Atencion Primaria de Salud en el sector publico de la Provincia

de San Luis es de 21.29 %.

Meta 3

Indicadores: El indicador medira el grado en que han sido desarrollados los equipos de atencion

primaria en salud, en la Provincia d san Luis

Preguntas

Si

No

1. ¢ Existe un programa nacional y/o provincial con (Min. De Salud)
respecto a equipos de atencién primaria de la salud

Si=10

2. ¢ Que porcentaje de la poblacion total de la provincia esta cubierta por
los equipos de atencion primaria de la salud?

60-
79%=8

3. ¢Utiliza redes comunitarias el programa de atencién primaria de |a
salud?

Si=10

4., Cubre el programa a poblaciones vulnerables?

Si=10

5. Si la respuesta es afirmativa, ¢ Cual de las siguientes poblaciones es
cubierta por los equipos de atencion primaria de la salud? 1 punto cada
uno, puntaje maximo 10 puntos. Nota: si alguno de los grupos poblacional
listados no es relevante en su provincia anote 1 punto por esa categoria.

Mujeres embarazadas de alto riesgo 1

Nifios 1

Ancianos 1

Invéalidos 1

Enfermos mentales 1

10
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[ [ Grupos étnicos 1
Grupos religiosos 1
Grupos culturales 1
Bajos Recursos 1
Idioma 1
6.¢Cuales son, por lo general, los grupos profesionales incluidos en los
equipos de atencién primaria de la salud? Dos puntos cada uno, nota:
maximo 10 puntos
Médicos 2
Enfermeras 2 8
Obstetras 1
Trabajadores comunitarios 1
Auxiliar de enfermeras 2

7.¢Que conjunto de competencias amplias son requeridas actualmente en
los equipos de atencién primaria de la salud? Dos puntos cada uno. Nota
maximo 10 puntos.

Algunas competencias

-Diagnostico y manejo de condiciones crénicas y agudas | 2

-Cuidados prenatal y posnatal 2
Prevencion de enfermedad e invalidez 2
i Rehabilitacion después de la enfermedad 2 10

Coordinacion de los servicios de atencion de primaria de 2
la salud para la poblacién de riesgo (por ej. Nifios —
enfermos mentales — ancianos e invalidos

Promocién para la salud

Educacion para la salud

Vigilancia sanitaria

Referencia a servicios de mayor complejidad

L il _

Puntos obtenidos en el cuestionario 66/70 = 94%

En la Provincia de San Luis, tenemos la Ley N° [/I---0813-201 2(Ley de Atencién Primaria de la
Salud); la cual en el Capitulo | art. 1° tiene como objeto establecer un régimen uniforme para la



MINISTERIO ¢/ AY | GOBIERNO
SALUD * )Y | DE SAN LUIS

atencion, organizacion y financiamiento de la atencién primaria integral e integrada de la salud en
todo el territorio de la provincia.

En el Capitulo lll art.8°: equipos de Salud de referencia. Constitucién minima de los equipos de
profesionales de referencia incluye: un medico, un enfermero, un agente sanitario, un psicélogo, un

odontdlogo, un trabajador social , una nutricionista , un obstetra, personal administrativo y personal
de limpieza de acuerdo a la poblacién a cargo.

Capitulo IV art. 18°. Crear el Comité de Capacitacidn, Docencia, Investigacion y Evaluacién del
Primer nivel de Atencion, quien sera el encargado de proponer y coordinar las actividades
académicas de los agentes que integren los equipos de referencia. ..

Hay un total de 85 agentes sanitarios distribuidos en toda la provincia. Dentro del equipo del
Ministerio de Salud, esta el Programa de Atencién Primaria de la Salud que tiene a su cargo 2
Subprogramas que son APS-San Luis y APS- Villa Mercedes:; el Programa Medicina del Interior del
cual dependen 7 areas zona sanitarias, el Programa rural Salud recientemente creado para atender
las necesidades de las zonas rurales mas vulnerables: con todos los programas trabajando en
relacion, se ha llegado al cumplimiento de esta meta con el 94%.

Obijetivo:

Cubrir las necesidades del recurso profesional y llegar a toda la poblacién mas vulnerable

en el caso del cuidado pre y post natal, prevencién de enfermedades, rehabilitacion y coordinar los
servicios de atencion de la salud, promocién y educacion.-

Fuente de datos: Programa de Recursos Humanos de Salud

Meta 4

Indicador utilizado: razén de médicos por enfermeros.

Numero de Médicos = 1860 = 1.09735

Numero de enfermeras 1695

Médicos del sector publico = 396= 297

Enfermeras del sector publico 133

Obijetivos a trabajar:

Actualmente, se esta trabajando y analizando todas las necesidades de los
distintos hospitales y centros de salud; para cubrir el recurso humano tanto profesional como
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administrativo. Los datos se modifican y de acuerdo a la politica aplicada se estima llegar al
objetivo de cubrir las necesidades de la poblacion.

Fuentes de datos: Programa de Recursos Humanos de Salud

Meta 5

Indicadores utilizados: Existencia y nivel de desarrollo de la Direccién de Recursos Humanos de
Salud, con caracteristicas de gestion y conduccién estratégica.

Unidad de Recursos Humanos en el Ministerio de Salud Si NO

—1-(;Existe una unidad/direccion de recursos humanos? 10

Nivel de funcion estratégico

2-Nivel de jerarquia en la organizacion ministerial:; existe dentro del Ministerio de T
Salud la unidad o funcién de recursos humanos en un rol de asesoria al Ministro,
que funcione como parte del equipo de conduccién o parte del/los niveles de
direccion nacional?

3-¢La unidad o funcion de recursos humanos desarrolla politicas de recursos
humanos en salud a nivel nacional?

4-,La unidad o funcion dedicada de recursos humanos planifica el numero y tipo de
recursos humanos que requiere el pais?

;5-¢La unidad u funcién dedicada a recursos humanos provee una conduccion
estratégica de la gestion de recursos humanos en salud, la educacién para el 1
trabajo, y en el abordaje de sus problemas y determinantes?

6-¢,La unidad o funcién dedicada de recursos humanos cuenta con un sistema de
informacién actualizado que integre el inventario de sus recursos humanos en 1
| salud (numero-tipo-localizacion y niveles educativos)?

L
7-¢La unidad o funcion dedicada de recursos humanos negocia relaciones
intersectoriales con el sector educativo, empleador y gremial?

16

Puntaje total: 16
Porcentaje de meta alcanzada: 100%

En la Provincia de San Luis, el Ministerio de Salud, tiene dentro de su equipo de trabajo el
Programa de Recursos Humanos y una Oficina Legal. Trabajan en conjunto y desarrollan politicas
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en donde ademas de la planificacion del numero y tipos de recursos humanos se analizan las
necesidades de las mismas en los distintos sectores.

El Programa de Recursos humanos, tiene como funcioén la conduccién estratégica en gestién
sobre salud y educacion; actualmente cuenta con un sistema de informéatica con las bases de datos
actualizadas; base de datos del personal profesional — administrativo etc que dependen del estado
Provincial y una base de datos en donde se cargan los curriculos de los posibles candidatos
profesionales y no profesionales para su futuro ingreso.

Fuente de datos: Programa de Recursos Humanos.

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 poblacion.

Meta 6

Indicadores utilizados: Porcentaje de recursos humanos trabajando en érea rural.

Densidad de recursos humanos (N° total de médicos-enfermeras y obstetras x cada 10.000 habitantes

Densidad de recursos humanos (N° total de médicos-enfermeras y obstetras x ¢/10.000 hab.)Area urbana provincia
85.5 = 4.01

21.29

Formula alternativa:

Densidad de recursos humanos p/grupo de unidad geografica c/la razén mas baja = 13.4=0.63
Densidad de recursos humanos p/el conjunto de unidad geografica c/razén mas alta 21.03

[

Recurso Humano — Departamento San Martin

Recurso Humano - Departamento Pueyrredon(La Capital)

Localidades:

La Vertiente- potrerillos — La Ramada — La Totora — Las
Chacras - Las Lagunas — Rincon de las Carias — Villa
Praga — El Paraiso — San Isidro — Los Comederos —
Mesilla del Cura - Tala Verde — San Martin — Las aguadas
— Paso Grande ~ Barrancas Altas — Laguna Larga

Localidades:

San Geronimo - Salinas del Bebedero ~ Potrero de los
Funes — Alto Pencoso — Juana Koslay — El Volcan —
Chosmes — Beazley — Balde — Alto Pelado —~ Cazador ~
Desaguadero — Jarilla - La Punta — Mosmota - San Luis -
Zanijitas

Total de Poblacion: 14.895 hab.
Total de Recurso Humano : 20

Densidad: 20 x 10.000/14.895 = 13.4

Total de Poblacion: 168.771 hab.
Total de Recurso Humano : 355

Densidad : 355 x 10.000/ 168.771 = 21.03
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Esta informacién puede cambiar, de acuerdo a la actualizacion de la base de datos y a la cantidad de habitantes; ya que

se tomo de referencia el censo del 2010.

Nota: densidad de recursos humanos es el total de médicos — enfermeras y obstetras x 10.000

habitantes.
631 x 10.000 = 1706.32
3698
Obijetivo:

Es cambiar la diferencia existente, acortando los margenes de la cantidad de

profesionales en los distintos departamentos de la provincia.-

Fuente de datos: INDEC Censo 2010

Area de Asuntos Profesionales (Recursos Humanos de Salud)

Meta 7

Al menos 70% de los trabajadores de atencién primaria de la salud tendran competencias de

salud publica e interculturales comparables

Términos claves:

Competencia de Salud Publica

Parciaimente |
0.5 '

Habilidad de desarrollar estrategias para la promocién de la Salud

Vigilancia de factores de riesgo y condiciones epidemiolégicas

Educacion y tratamiento preventivo de enfermedad y lesiones

Caracteristica de la interaccion de salud publica con los servicios de salud a nivel
local

_;.;_;_;..;m

Capacidad de aplicar evidencias en la tarea de decisiones, desarrollo de politica y
rogramas y en la practica

Capacidad de llegar a cabo investigaciones, de planear y de evaluar

0.5

Promocién de alianzas , colaboracién y abogacia

Capacidad de buscar y promocionar el bienestar y encarar inequidades en el
estado de salud

0.5

Identificacion de riesgo o dario y derivacion

Competencias interculturales:

Incluyen habilidades interactivas y de comunicacion que reconocen y realizan las
capacidades cognitivas, emotivas y de intercambio que deben ser tomadas en
cuenta cuando se proporcionan cuidados de salud a grupos étnicos — lingliisticos —
religiosos y socioecononicos diversos.

0.5

Total 10 = 100% 1 80.5 = 85%

1.5

Del total de las competencias de salud, hemos alcanzado el 85% del cumplimiento de la meta.
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Cabe enfatizar que la provincia se ha destacado en el reconocimiento de los derechos de los
pueblos aborigenes (originarios) como los HUARPES, con lo cual se esta trabajando para la
integracion e insercion de la comunidad a la sociedad con todos los derechos y obligaciones.

Indicador propuesto: El porcentaje de trabajadores de atencion primaria de la salud(APS) que tiene
competencias de salud publica e interculturales.

A = N° total de trabajadores de APS con competencia de salud publica x 100 631 x 100 = 17.06
N° total de trabajadores de APS en la Provincia 3.698
B = N° total de trabajadores de APS con competencia intercultural x 100 45 x 100 = 1.21
N° total de trabajadores de APS en la Provincia 3.698

A+B x100= 17.06 + 1.21 x 100 = 91.3 % de meta alcanzada

2 2

Sabemos que hay agentes que solicitan a través de la oficina de capacitaciones permisos para realizar
distintos cursos para ampliar su formacion y sus conocimientos y mejorar su calidad de atencion.

Obijetivos:

Continuar con el cumplimiento de la Ley de Atencion Primaria de la Salud, con alcance
a toda la provincia y con la Ley de la Carrera Sanitaria Provincial (2004), en donde se requiere
informes, estudios y asesoramiento para mejorar el desempefio...

Fuentes de datos: Programa de Recursos Humanos de Salud
Ley de Atencion Primaria de la Salud

Ley de Carrera Sanitaria Provincial

Meta 8

Indicadores propuestos: El porcentaje actual de programas de formacién para los grupos
profesionales y técnicos designados (enfermeros — auxiliares de enfermeria — Técnicos de
salud y trabajadores comunitarios de salud) que poseen o superan los requisitos ya
mencionados para los puestos actuales.
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Indicador Propuesto: El porcentaje actual de programas de formacién para los grupos de

profesionales y técnicos designados (enfermeros- auxiliares de enfermeria — técnicos para la salud
— trabajadores comunitarios de salud) que poseen o superan los requisitos ya mencionados para
los puestos actuales.

A = N° total de programas de formacién que poseen o superen los requisitos x 100 3x100 = 60%
N° total de programas de formacién para profesionales designados de salud 5

Al momento de realizar el informe, no tenemos datos exactos sobre el personal que estan llevando
entrenamiento adicional para mejorar sus habilidades; solo que del total de profesionales y técnicos
para la salud, un 25% aproximado lo estan realizando de acuerdo a las evaluaciones de
desempefio.

Lo que completaria la formula sin datos actualizados;

B= N° total de profesionales designados de las salud que han mejorado sus Habilidades x 100

Ne total de profesionales designados de la salud de |a Provincia
A+B x100= 35 % de meta alcanzada

2

Obijetivos a trabajar:

En el marco del fortalecimiento de los equipos de salud, cumplir con la Ley de
Atencién Primaria de la Salud, en donde se incorpora el Sistema de residencias como modelo
educacional para completar la formacion de los profesionales, recreando un perfil acorde al espiritu
del sistema; como asimismo cursos de capacitacién en los distintos cargos o funciones de acuerdo
a la reglamentacion de la presente ley. ..

Fuente de datos: Reglamento de ATSA
Ley de Atencién Primaria de la Salud

Programa de Recursos Humanos de Salud

Meta 9

Indicador propuesto: El porcentaje de trabajadores de la salud cuyo lugar de practica de
atencién primaria de la salud es la misma ubicacién geografica de la comunidad.

Términos Claves:

« Atencion Primaria de la Salud: de acuerdo a la Declaracién de Alma —Ata, se considera la
necesidad de una accion urgente por parte de todos los gobiernos, de todo el personal de
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salud y de desarrollo y de la comunidad mundial para proteger y promover la salud de todos
los pueblos del mundo...

e | derecho humano fundamental...
* |I:la desigualdad..., es politico, social y econémicamente inaceptable...

» El desarrollo econdmico y social... es de importancia fundamental... |a promocion y
proteccion de la salud del pueblo es indispensable..., y contribuye a mejorar la calidad de
vida y a alcanzar la paz mundial.

» |V: el pueblo tiene derecho y deber de participar individual y colectivamente en la
planificacion y aplicacién de su atencion de la salud

» V:Los gobiernos tienen la obligacion de cuidar la salud de sus pueblos. ..
» VI la Atenciéon Primaria de la Salud es la asistencia sanitaria esencial. ..

Se entiende por Atencién primaria de la Salud, el primer nivel de atencién compuesto por un
conjunto de servicios profesionales y técnicos, como asimismo a las acciones del Estado
Provincial, tendientes a satisfacer la atencion del primer contacto , integral , continuo, tanto
curativa como preventiva a pacientes de diferentes edades y sexo.

El objeto principal de la presente Ley( 111-0813-2012-Ley de Atencién Primaria dela Salud)
es implementar y mejorara la estrategia de Atencién Primaria ... promoviendo el trabajo en
equipo interdisciplinario...

Comunidades propias: La gran mayoria de los profesionales médicos un 90% son de otras
provincias, los profesionales enfermeros y técnicos, tenemos un 15% de otras provincias, un
25% del interior provincial y el 60% restante son de la ciudad de San Luis

Indicador propuesto a modo de ejemplo)
2.000 x 100 = 54.8%
3.698

* ¢Existe algun programa para seleccionar médicos, enfermeras, y/o trabajadores comunitarios para
que ejerzan en sus propias comunidades? Si — No

- No hay un programa para seleccionar médicos , enfermeras y/o trabajadores comunitarios para que ejerzan
en sus propias comunidades; todo lo referente a los profesionales y técnicos para la salud se rigen por la Ley
de APS y la Ley de la Carrera Sanitaria Provincial; ambas coinciden en que los profesionales y técnicos de
nivel terciario, deben fomentar- proteger — recuperar — rehabilitar la salud de las personas; establecer un
régimen uniforme para la atencion , organizacién de la Atencién Primaria de la Salud, ambas leyes rigen para
todo el ambito de la provincia.

Sobre esta meta podemos informar se cumple, con un 54.8% aproximado, ya que no tenemos datos
precisos. Los profesionales médicos en su gran mayoria provienen de otras provincias, en algunos casos del
interior provincial y de la ciudad de San Luis; esto se debe a que recientemente se ha creado en la
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Universidad Catolica de Cuyo — sede Villa Mercedes la carrera de medicina, como asi también enfermeria
universitaria y otras relacionadas a la salud .-

Desafio 4

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

Meta 13

La proporcién de empleo precario, sin proteccion para los proveedores de servicios de
salud se habra reducido a la mitad en todos los paises.

Términos Claves:

Proteccion Social: En la Provincia de San Luis, todo el personal profesional, técnico vy
administrativo que se encuentran en dependencia del Estado provincial, cuentan con cobertura
social y aseguradora de Riesgos de Trabajo (ART); ademas los profesionales de la Carrera
Sanitaria Provincial estan cubiertos con Seguro de Mala Praxis.

Dentro de la Carrera Sanitaria, convenio Colectivo de Trabajo y Escalafon General, tiene
retribuciones, bonificaciones y adicionales, lugar de residencia, servicios de guardia. Cuentan con
régimen de licencia anual - licencia psicoprofilactica (para los trabajadores que realizan tareas
consideradas de alto riesgo y/o insalubre)- licencia por maternidad — licencia binomio madre-hijo;
licencia binomio padre-hijo - licencia por enfermedad - licencia por fallecimiento de familiar directo
— jubilacién .-

Trabajo precario: Como trabajo precario se toman las pasantias — practica laboral rentada — Plan
de Inclusién Social — seguridad Comunitaria; entre estos planes hay un total de 2.152 trabajadores
todos cubiertos por ART.

Indicador propuesto:

El N° total de puestos de empleo de atencidn de la salud precarios y/o sin proteccion social= 127 x 100 = 1.2%

El N° total de puestos de empleos de salud en la provincia 9.856 aprox.

Dentro de los agentes de salud que estan contratados y en Planta Permanente; se consideran los
contratos de: Locacién

FESP
SUMAR
REMEDIAR

MEDICOS COMUNITARIOS
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Fuente de informacion: Programa de Recursos Humanos de Salud ( Ausentismo)
Ley de APS
Ley de carrera Sanitaria Provincial
Ley de Convenio Colectivo de Trabajo

Ley del Empleado Publico — Escalaféon General

Meta 14:

Ochenta por ciento de los paises en la regién habran implementado politicas de salud y
seguridad para los trabajadores de la salud, incluyendo el apoyo a programas para reducir
las enfermedades y accidentes ocupacionales.

Términos Claves:

Politicas de salud y seguridad: Como se menciono anteriormente, la Provincia de San Luis, tiene
implementados la Ley de Atencién Primaria de la Salud — Ley de Carrera Sanitaria Provincial que
proporcionan seguridad y calidad en el lugar de trabajo, cobertura de seguro de salud , etc...

ASPECTOS 51 (10) NO (0) | EN PROCESO (5)
1 Tiene la Provincia una politica de cobertura de salud y seguridad de los X

trabajadores de la salud.
2 El Ministerio de Salud tiene politica provincial de salud y seguridad. X

| 3 La politica cubre: equipo actualizado y reparado. X
| 4 Ambientes sanos sin riesgos. X
5 Areas de trabajo estructuralmente seguras. X
| 6 Enfrenamiento en seguridad. X
7 Provision de servicios de salud y seguros de salud, X
Total = 55 40 15
Obijetivos:

Continuar con el fortalecimiento de la implementacién de acciones de prevencién —
promocién — vigilancia e integracion en materia de salud laboral y funciones de los servicios de
salud, haciendo cumplir en su totalidad las leyes antes mencionadas.-

Fuente de datos: Programa Atencion Primaria de la Salud
Ley APS ~ Ley CSP
Programa de Recursos Humanos de Salud

Meta 15
Al menos 60% de los gerentes de servicios y Programas de salud reunirdn requisitos
especificos de competencias para la salud publica y la gestién entre ellos los de caracter
etico.

Considerando los datos para construir el indicador propuesto, debemos informar que no contamos
con datos objetivos; sin embargo, sabemos que el personal que ocupa puestos como:
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Ministro de Salud

Vice ministro

Jefes de Programas

Directores de hospitales etc.

Cuentan con la capacitacién especifica respecto a la competencia de salud.

Hay en la actualidad un total de 110 personas en el nivel de gerentes (sin contar todos los
programas de salud) en su mayoria profesionales médicos.

Ejemplo para construir el indicador:

N° de gerentes c/cursos de gerencia de salud x 100 = 10 x100=_9.09
Total de gerentes dirigiendo unidades y programas de salud 110
Objetivo:

Se debera informatizar, los legajos de cada jefe de programa (gerentes) en el sistema de
base del personal correspondiente a salud; y trabajar en la contraccién de un Programa de
Capacitacion para gerentes de salud con certificacion y dar asi cumplimiento a la Ley de APS que
en su capitulo 1V art. 15° inciso C: menciona la promocién de la capacitacion permanente de todo el
personal de salud.

Fuente de datos: Ministerio de Salud
Programa de Recursos Humanos de Salud
Ley de APS

Meta 16
El 100% de los paises de la region contara con mecanismos de negociacion y legislaciones
efectivas para prevenir, mitigar o resolver los conflictos de trabajo y garantizar la prestacion
de los servicios esenciales.

Indicadores propuestos:

1- ¢Existe actualmente legislacion sobre servicios esenciales? Sl
2- ¢ Existe actualmente mecanismos formales de negociacién? Si

« De acuerdo a lo informado por el Jefe de la Oficina Legal del Ministerio de Salud; con
respecto a la legislacion sobre los servicios esenciales. La Provincia tiene en su
Constitucién Provincial los articulos en los cuales menciona los derechos de los
trabajadores sin interferir con la prestacion minima de servicio:

a) Art. 17: Establece el derecho de peticionar a las autoridades, que puede ser ejercido
individual o colectivamente...

b) Art. 23: Que todos los habitantes de la provincia, sin distincion de sexo son admisibles a
los empleos publicos... Se les reconoce el derecho a la estabilidad, a la sede o lugar de
residencia para su desempeno...

c) Ar. 57: Dentro del concepto de salud; el estado garantiza el derecho a la salud...; con
respecto a la actividad de los trabajadores de la salud debe considerarse como funcién
social, reconociendoseles el derecho al escalafén y carrera técnico-administrativa, de
conformidad con la ley.

d) Derechos y garantias del trabajador: art. 58- inc.4-La seguridad en el empleo y su
derecho a indemnizaciones por despido arbitrario y falta de preaviso....
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e) Art. 59: Las actuaciones ante la justicia laboral son gratuitas para el trabajador o sus
derecho-habientes y las entidades gremiales... se propende a que el procedimiento sea
oral, sumario y sustanciado ante tribunales laborales colegiados. ..

Ademas de la Constitucién Provincial , los mecanismos formales para garantizar la
prestacion de servicios, es utilizar la Ley de APS — CCT y la Ley del Empleado Publico,
dando cumplimiento a los principios y objetivos establecidos; implementando la instancia de
informacion sobre la problematica a atender, vinculando las demas politicas estatales,
llamando al dialogo para consensuar un acuerdo entre las partes, con carécter exclusivo de
asesoria; en donde se estudia- elabora y propone la regulacion de las relaciones laborales.

Existe ademas el Programa de Relaciones Laborales que se utiliza como instancia final para

destrabar una problematica en la cual no se haya llegado a un acuerdo.

Estimamos el cumplimiento del 100% de la meta; porque los mecanismos formales de

negociacion estan instituidos en el marco legal, dentro de la provincia.

Fuente de datos: Oficina Legal (Ministerio de Salud)

Desafio 5
Crear mecanismos de cooperacion entre las instituciones educativas y de servicios
de salud para producir profesionales sanitarios sensibles y calificables.

Meta 17
El 80% de las escuelas de ciencias de la salud habran reorientado su formacién hacia
la Atencion Primaria de la Salud y las necesidades de la salud del pais. Y habran
incorporado estrategias para la formacién interprofesional.

Términos Claves:

Escuelas de Ciencias de la Salud:

La Universidad Nacional de San Luis, es una de las mas prestigiosas en la formacién de
recurso humano, en lo que se refiere a la Facultad de Quimica —-Bioquimica y Farmacia
(carreras de: Lic. en Bioquimica — Técnico Universitario en Esterilizacién — Farmacia).

En la Universidad nacional de San Luis (UNSL), tiene ademas de la mencionada Facultad,
la de Ciencias de la Salud con carreras tales como: Licenciatura en enfermeria (con titulo
intermedio de enfermero)- Lic. En Fonoaudiologia — Lic. En Kinesiologia y Fisiatria y Lic. En
Nutricién.

La Facultad de Ciencias, Econémicas, Juridicas y Sociales las carreras de: Lic. Trabajo
Social - Técnico Universitario en Acompafiamiento Terapéutico.

Facultad de Psicologia: Profesorado en Psicologia — Lic. En Psicologia

Universidad Nacional de Villa Mercedes: Escuela de Ciencias de la Salud carreras de: Lic.
En Kinesiologia y Fisiatria — Lic. en Obstetricia — Lic. en Enfermeria.

Universidad Catélica de Cuyo - sede Villa Mercedes: Medicina — Enfermeria Universitaria —
Instrumentacion Quirdrgica — Lic. en Obstetricia- tec. En Higiene y Seguridad en el Trabajo.
ATSA —filial San Luis: Auxiliar en enfermeria.

Instituto de Formacién Docente Continua San Luis y Villa Mercedes: Tec. Superior en
Promocién de la Salud — Agente Sanitario (Plan de estudio bajo Resoluciéon N° 273-ME-
duracion 3 afios- recibidos aprox. 140 agentes y quedan unos 100 por recibirse.)

Programa de Residencias-Prog. Recursos Humanos de Salud-Ministerio de Salud:
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La provincia tiene 73 residentes entre especialidades médicas y no medicas, cuenta con 4
entidades formadoras, 11 especialidades de las cuales 7 cuentan con un programa marco
aprobado por COFESA y 2 especialidades Bioquimica Clinica y Ortopedia y Traumatologia
tienen en desarrollo el documento marco.

Cantidad de Residentes por afio total
1° 23
i 17
3° 16
4° 15
Jefaturas 2
Entidades Formadoras Lugar
Programa Hospital San Luis Ciudad de San Luis
Hospital “Juan G.Vivas” Juana Koslay — San Luis |
Maternidad Provincial Teresita Ciudad de San Luis
Baigorria
Hospital de Referencia Eva Perén Ciudad de Villa Mercedes — San
Luis
Cantidad de Residentes por Especialidad Total
Medicina General y/o Familiar 24
Clinica Medica 8
Pediatria 7
Ortopedia y Traumatologia 3
Terapia Intensiva Adultos 1
Cirugia General 2
Tocoginecologia 9
Neonatologia 0
Bioguimica Clinica 6
Farmacia Hospitalaria 5
Odontologia 6

La Provincia de San Luis , comenzé con la formacién de Residentes en el afio 2008, con 3
especialidades medicas y 4 no medicas

Orden | Especialidades Medicas Especialidades No Medicas

1 Medicina General y/o Familiar Bioquimica Clinica

2 Tocoginecologia Odontologia

3 Pediatria Enfermeria

4 Farmacia
Indicadores Propuestos:

Caracteristicas Si No

1 La escuela de Ciencias de la salud no centra la formacién de los profesionales en modelo biomédico 2
‘g:':‘glr‘r;:era
*obstetras

*ofras esp. Bioguimica

2 Incluyen contenidos de APS en el curriculo 2
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3 Cambiaron el modelo curricular y lo reorientaron hacia APS

4 Tienen estrategias de formacion interprofesional

§ Existe de soporte financiero para la formacion interprofesional
TOTAL

OINN[-—

En el indicador hemos obtenido un puntaje de 9/15.

Las universidades cuentan con soporte financiero para estudiantes mediantes becas y los
Residentes cuentan con una asignacion de beca nacional mas una beca complementaria
provincial.

La Provincia de San Luis, ofrece a los profesionales egresados de las distintas especialidades,
ingresar al Sistema Publico de Salud (Ley 111-0065-2004-(5554) Carrera Sanitaria Provincial

Fuente de datos: Residencia ~Programa de Recursos Humanos de Salud
Recopilacion de informacion de las distintos centros educativos

Meta 18
El 80% de las Escuelas de Ciencias de la Salud habran adoptado Programas especificos
para atraer y formar a estudiantes de poblacion subatendidas, haciendo hincapié cuando
corresponda, en las comunidades o poblacién indigenas.

Indicador Propuesto:

Concepto S NO | En Proceso |
1 Existen programas de ingreso a las escuelas de Ciencias de la Salud para X

incluir estudiantes de poblaciones subatendidas

2 Porcentaje de programas especificos de formacion de estudiantes que X

provienen de poblaciones indigenas, o que tienen escasos recursos o que viven
en distancias geogréficas inaccesibles.
3 Existen programas de extension universitarias que integren estudiantes de X
poblacion subatendidas para formarse en las carreras de >Ciencias de la Salud
0 en escuelas de salud publica.
4 ¢ Dénde se encuentra localizados estos programas? X San
Luis-Villa
Mercedes
5 ¢ Cuales son estos programas?enumerelos ' xProg.
De
becas -
prog.
Ubic.
viviendas

Del total de 5 = 100 %
Hemos obtenido 3 = 75%

Las universidades y residencias cuentan con programas para estudiantes otorgando becas de
estudio y en algunos casos planes de viviendas; el porcentaje sobre los programas de inclusién es
aproximado lo que consideramos que se cumpliria con la meta propuesta.
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Meta 20
El 70% de las escuelas de Ciencias de la Salud y de las escuelas de Salud Publica estaran
acreditadas por una entidad reconocida.

Indicador:

N° de facultades y/o escuelas de Ciencias de la Salud acreditado x 100= 6 x100= 75%
N° total de facultades y/o escuelas de Ciencias de la Salud 8

Las facultades estan acreditadas ante el Ministerio de educacién de la Nacién y por la CONEAU y
el Instituto de Formacién Continua y los cursos de ATSA estan reconocidos a nivel provincial
El cumplimiento de esta meta es de 75%.

Fuente de Datos: informe de los centros educativos sobre las ofertas educativas en las distintas
universidades
Programa de Recursos Humanos de Salud

CONCLUSION:
El Gobierno de la Provincia de San Luis, se ha ocupado del sector Salud planteando aplicar una
politica de Desarrollo Humano Integral y Sustentable.

Se considera que la salud incluye aspectos médicos, lo cual esta determinado por razones
sociales, politicas y econémicas.

La promocién y prevencion de la salud, es un objetivo prioritario que esta en la base de la
atencion primaria de la salud, ofreciendo un servicio que garantice calidad igualitaria.

Para continuar hay que realizar mejoras en la gestion, con cambios en la estructura
organizativa, con estas reformas, se aspira a lograr un servicio de salud que atienda a las personas
con profundo respeto por la dignidad humana, garantizando la cobertura a toda la poblacién en
cualquier lugar de la geografia provincial, logrando la plena inclusién social de las personas con
cualquier forma de discapacidad.

Programar-ejecutar-supervisar-evaluar-capacitar-coordinar ~ actividades, tendiendo a la
formacidn y actualizaciéon permanente de los efectores de salud y otras areas que participen en los
distintos programas de accion.

e Fortalecer los procesos de educacién para la Salud:
-Instalando en el sistema de salud un proceso de capacitacion continta a fin de desarrollar
habilidades y destrezas en el gjercicio de funciones educativas.
-Continuar con el monitoreo y evaluacion del desarrollo de las actividades preventivas.
-Propender a la implementacion de espacios fisicos acoydes a los ejercicios de actividades
de promocion y educacion.-




