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Reorganization of health services and medical surge

Reorganización y 
reforzamiento de la 
capacidad resolutiva del 
Primer Nivel de Atención
Reforzar equipos basicos e 
instalaciones de 1er nivel
• Recepcion de llamadas
• Pre triage y Triage
• Aislamiento domiciliar
• Organizacion de Centro 

dia y hospitalizacion
domiciliaria y

• Dispensacion de 
medicamentos

Reorganizacion y 
ampliacion de la capacidad
de los hospitales
Reorganizacion de red 
hospitalaria para la expansion 
y complejizacion de camas.
• Triage
• Centralizacion de camas y 

convertibilidad.
• Habilitacion y separacion

de espacios
• Manejo clinico
• Altas tempranas
• Gestion de pacientes

Fuerza de trabajo en Salud
• Reclutamiento, contratacion

y capacitacion
• Reubicacion y reconversion
Cadena de Suministro.
• Inventario y necesidades
• Adquisicion
• Logistica

Alistamiento
Hospitalario

Reforzamiento:
PPE, IPC
Triage, Manejo clinico, 
aislamiento domiciliar

Verificacion de 
preparacion de la 
Red de Servicios

Seguimiento y caracterizacion de situacion para 
identificar prioridades de apoyo

En desarrollo de 
herramienta para 
estimacion de 
necesidades de 
suministros

2 Herramientas: 
Gestion de camas y 
Estimacion de 
necesidades de 
camas

Recomendaciones







Visión Panorámica de la Región (2017)

• Realidad Heterogenea
• Sistemas políticos administrativos
• Tamaño y población
• Desarrollo económico
• Institucionalidad

• Organismos Subregionales (agendas)
• Unasur
• ORAS/CONHU
• Mercosur
• OTCA
• CARICOM



Principales Desafíos de RHS (2017)
• Disponibilidad de personal y falta de equidad en el acceso al personal

• Insuficientes mecanismos de concertación intersectorial para implementación 
de políticas de RHS de largo plazo

• Capacidad limitada para realizar estimaciones sobre las necesidades futuras de 
RHS (Planificación de RHS) 

• Desarrollo incipiente de  Sistemas de Información de RHS

• Predominio de la dinámica del mercado por sobre la planificación sanitaria,  
para determinar la provisión de RHS.



Principales Desafíos de RHS (2017)

• Limitado desarrollo de alternativas innovadoras para enfrentar el acceso 
al personal de salud (rotación/división/cambio de tareas, prácticas 
avanzadas, nuevos perfiles profesionales o la utilización de la 
telemedicina)

• Falta de cambios organizativos y curriculares significativos para avanzar 
hacia la Salud Universal por parte de las instituciones académicas

• Limitada capacidad para regular la calidad, en el marco  del crecimiento 
de escuelas de ciencias de la salud 





1. Fortalecer y consolidar la gobernanza y rectoría en RHS; 

2. Abordar las condiciones y el desarrollo de capacidades para 
ampliar el acceso y la cobertura, con equidad y calidad; 

3. Reorientar el sector de educación para responder a las 
necesidades de los sistemas de salud en proceso de 
transformación hacia la salud universal.



La transición hacia la salud universal implica un conjunto de 
políticas, reglamentos e intervenciones relacionados con la 

capacitación, el empleo y las condiciones de trabajo, la 
movilidad interna y externa de los profesionales, la 

reglamentación de la educación y la práctica profesional, así 
como la distribución de la fuerza laboral, cada uno de los 
cuales incluye a actores diversos con responsabilidades, 

objetivos e intereses distintos y específicos.

1. Fortalecer y consolidar la gobernanza y la función rectora 
para los recursos humanos para la salud



Ampliar el acceso a los servicios con equidad y calidad implica 
mejorar las condiciones del sistema, y las condiciones en que los 

RHS trabajan dentro el sistema. 

También implica cambios en el modo en que se ejecuten y 
comparten competencias dentro de los equipos 

interprofesionales, favoreciendo acciones para mejorar acceso 
al primer nivel de atención.

2. Abordar las condiciones y las necesidades de desarrollo de 
capacidades para ampliar el acceso y la cobertura, con 
equidad y calidad



La formación de los RHS en las Américas no está en 
sintonía con las necesidades de un sistema de salud 

transformándose hacia la salud universal. 
Es necesario un cambio paradigmático en la formación 
en ciencias de la salud, y en la administración publica 

(entre otros), bajo rectoría del sector de salud y del 
Estado.

3. Reorientar el sector de educación para 
la salud universal



Tres dimensiones estratégicas, simultáneas e interdependientes

Transformar la
Educación

Acceso y Cobertura Gobernanza y
Rectoría



Trabajo en el nivel global (OMS)
Las intervenciones en el entorno organizacional incluyen:
• Estrategias para mejorar la disponibilidad del personal de salud mediante la contratación y la 
redistribución;
• Racionalizar la distribución de la fuerza laboral de salud;
• Un entorno de trabajo de apoyo, que incluye una carga de trabajo manejable.

Las habilitaciones de todo el sistema requeridas incluyen:
• Evaluación y planificación de las necesidades del personal sanitario;
• Reformas de licencias y regulación;
• Fortalecimiento de los mecanismos de gobernanza y colaboración intersectorial;
• Mecanismos de monitoreo, incluido el seguimiento de las infecciones de la fuerza laboral de 
salud.



Trabajo en el nivel global (OMS)
Las intervenciones y herramientas para apoyar a los trabajadores de salud a nivel individual 
incluyen:
• Enfoques y herramientas para la prevención y el control de infecciones, incluida la provisión y el 
uso adecuado de equipos de protección personal;
• Condiciones de trabajo decentes, incluida la salud y seguridad en el trabajo;
• Salud mental y apoyo psicológico de los trabajadores de la salud;
• Remuneraciones e incentivos.

Las intervenciones para desarrollar capacidades y optimizar el papel de los trabajadores de la salud 
incluyen:
• Desarrollar competencias y habilidades a través de la educación y la capacitación;
• Políticas apropiadas para compartir tareas;

• Aprovechar el papel de los trabajadores de salud comunitarios.
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