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DESARROLLO Y FORTALECIMIENTO DE LA GESTION DE LOSRECURSOS
HUMANOSEN LOS SERVICIOSDE SALUD

El tema de los recursos humanos y especificamente la gestién de los recursos humanos, ha
estado ausente de las agendas de las reformas del sector salud. La capacidad instituciona de los
sistemas de salud en gestion de recursos humanos es insuficiente no solamente para enfrentar los
problemas del personal en los servicios de salud, sino para asegurar las condiciones institucionales
para que e desempefio humano contribuya con efectividad, calidad y productividad a logro de los
objetivos de los servicios de salud y de las reformas sectoriales.

Se llama la atencion a la necesidad de cambios importantes a nivel conceptual, politico y
operacional de la gestién de recursos humanos para desarrollar y fortalecer la capacidad
institucional de los servicios de salud, para que la gestion de recursos humanos sea asumida como
funcion esencial de salud publica y pueda contribuir a mejorar & desempefio de los sistemas de
salud. Este documento resume la situacion de la gestion de los recursos humanos en la Region, sus
determinantes y las posibilidades para su desarrollo. La OPS propone una serie de estrategias,
acciones e instrumentos operativos para impulsar la mejoria de la funcién de gestién de recursos
humanos en los cambios sectoriales en curso, tanto a nivel nacional como regiona por medio de la
iniciativa de OPS denominada Observatorio de los recursos humanos en las reformas sectoriales de
salud.

El Secretariado de la OPS presenta a Subcomité de Planificacion y Programacion este tema
afin de solicitar su atencién, consideracién y apoyo para poder proceder a: 1) convocar la voluntad
politicay la capacidad técnica de los gobiernos para dar mayor prioridad a las politicas de recursos
humanos en general, y de manera especifica, impulsar un mayor desarrollo y fortalecimiento de la
gestion de recursos humanos en los servicios de salud, y 2) adoptar iniciativas regionales de
desarrollo institucional como el Observatorio de los recursos humanos y apoyo técnico a los paises
a través de modelos, instrumentos y metodologias que contribuyan a elevar sus capacidades
ingtitucionales en esta funcion esencial de salud publica.
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1. Introduccion

El tema de los recursos humanos, y especificamente lo reaivo a la gestidn de los
recursos humanos, ha estado ausente de las agendas de las reformas ddl sector sdud en la
mayoria de los paises de la Region. Aunque es usua encontrar expresiones de que los
recursos humanos son € eemento esencid de los Sstemas de sdud y un factor clave en las
reformas del sector, es dificil encontrar € tema de los recursos humanos, y especificamente lo
relaivo ala gestion de los mismos en los procesos de cambio de los sistemas de sdud en cas
todos los paises de la Region.

En cudquier sstema de servicios de salud, son los profesionaes, técnicos y auxiliares
de la salud, quienes en Ultima ingancia definen los servicios que seran producidos, cuando,
donde, en qué cantidad serén consumidos, y por lo tanto, qué impacto tendrén dichos
sarvicios sobre la condicion de sdud de las personas. El éxito de las acciones de saud
depende en gran medida de la efectividad y caidad de la gestion de dichos recursos. La
gestion de recursos humanos incluye la teoria, las decisiones e intervenciones sobre los
procesos inherentes a desempefio del recurso humano de salud en su contribucion a la
atencion de la salud de la poblacion, en unaingtitucion especidizada (€ servicio de sdud) que
es e lugar donde actuia técnicamente y hace efectivo su contrato de trabgjo.

La redidad muestra que los complegos problemas relativos d desempefio de
personal de los servicios de sdud (reconocidos como las organizaciones sociaes més
complgias que exigten), son insuficientemente enfrentados por Ias indituciones publicas del
sector. Por o regular estas ingtituciones padecen condiciones de escasez de recursos y
experimentan cambios acelerados. Generdmente otorgan escasa relevancia politica d tema,
desempefian la gestion de recursos humanos en forma fragmentada 'y disminuida en lo técnico.
Ademés suden relegar edtas tareas, por lo comdn, a la accion de una oficina de
adminigtracion de persond.

Es por dlo que en este documento la gestion de los recursos humanos de salud se
entiende como una funcidn esencid de la sdlud pablica'y no como “aguello que hacen las
oficinas de persond”. Por la misma razon, la funcion de gestion de recursos humanos
corresponde a la ingtancia dirigente de un sistema de servicios y de unared de atencion o de
una ingtitucion de salud, afin de asegurar |as condiciones para gplicar d taento humano, para
la utilizacion del saber y latecnologia que requiere la satisfaccion de las necesidades de sdlud
de una poblacion.

Actudmente los procesos de reforma sectorial afectan, de manera importante y
diferenciada, & desarrollo de los recursos humanos de salud en todos los paises. A lainversa,
también se hacen evidentes problemas en € desempefio de los sistemas de salud por la fdta
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de definiciones politicas y técnicas sobre los recursos humanos, lo cud afecta las
posibilidades de dcanzar 1os objetivos de taes reformas.  Se confrontan también problemas
de viabilidad de dgunos cambios inditucionales (como aquellos referidos a laintroduccion de
nuevos modelos de atencion) a no contar con la participacion y @ apoyo de los trabajadores
de sdlud o de las ingtituciones responsabl es de su educacion.

En & desafio que enfrentan los Estados Miembraos para contar con sistemas de salud
equitativos, eficientes, efectivos, sodtenibles y orientados hacia la satisfaccion de las
necesidades de salud de sus poblaciones, @ desarrollo integral de sus recursos humanos se
convierte en una funcion esencia de sus capacidades ingtitucionales®  En consecuencia, €
desarrollo indituciond para la gestidén de los recursos humanos es una de las principaes
variables para un adecuado desempefio de los Sstemas de salud, |o que hace imperdativo d
fortalecimiento de esta linea de trabgjo de la OPS.

2. Situacion actual de la gestion de recur sos humanos en los servicios de salud

Se puede afirmar que ante los grandes desafios que confrontan los sistemas de salud
con las reformas sectoriaes, la concepcion vigente de gestion de recursos humanos y la
capacidad indtituciona existente son deficientes para resolver 1os problemas que se presentan
y para contribuir a mejorar la atencidn, lo que congtituye un obstaculo para los cambios y
avances en d sstemade saud.

2.1  Determinantes de la gestion de recursos humanos en los servicios de salud

Las reformas sectorides afectan & desempefio del persond en los servicios, las
condiciones y las reaciones de trabgo que lo configuran. Sin embargo no puede ignorarse €
impacto adiciond de las reformas del Estado que se vienen redizando y sus correspondientes
cambios en la administracion publica, tanto por € recorte de persond que se redizo en
muchos paises, como por los cambios normativos que abren paso, entre otras posibilidades,
anuevos modos flexibles de empleo publico.

Por otra parte, es imposible vdorar la situacion y tendencias del empleo en d sector
sadud sin consderar la Situacion generd del empleo y las reformas laborales. Los procesos de
guste econdmico en los paises de la Region y los esfuerzos para  configurar economias
abiertas, han tenido un efecto importante sobre la poblacion trabgjadora en generd, incluido
el persona de sdud, que no est4 debidamente documentado ni evauado. En ese panorama
e esdan manifestando tendencias hacia la informaizacion labora en cas todos los paises de

! OPS. Progreso de las actividades de reforma del sector salud. CD39/13. 39.2 Reunién del Consejo
Directivo, Washington, D.C. Septiembre 1996.
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América Laina; la concentracion del dinamismo labora en los sectores de servicios, y una
mayor demanda de trabajadores con mayor cdlificacion profesiond.

Asmismo, los cambios regulatorios en la gpertura de escudas y programas
educacionaes, las reformas en la educacion superior y las nuevas relaciones entre e estado y
la universdad publica (que apuntan a redefinir € financiamiento y la funcion de la indtitucion
en la sociedad y en la economia), han generado importantes cambios de politica y gestion
indtituciond, que afectan laformacion profesiond y técnica

Algunos procesos de las reformas son determinantes en € cambio de contenidos,
condiciones de trabao, y relaciones laborales de los recursos humanos en los servicios de
saud (Cuadro 1).

Cuadro 1. Impacto de lasreformas sobre la gestién de recur sos humanos en salud

Implicaciones parala gestion de los recursos

Procesos sustantivos en las reformas

humanos en saud

+ Descentrdizacion

« Cambiosenlos minigerios funcionesy
estructuras

« Cambiosen d financiamiento y en las
modalidades de pago

Nuevas moddidades de gestion:
externalizacion o tercerizacion, compra
de servicios, autonomia de servicios

« Cambios en los model os de atencion,
tanto en @ nivel bésicocomoen €
complgo

« Extensg6n dela cobertura

« Mayor resolutivided
« Cambiosen lasfuncionesy nuevas

competencias

- Exigenciade cdidad y productividad
« Cambiosen laorganizacion dd trabgoy

conformacién de equipos

« Nuevas formas de contratacion

« Enfassen d desempefio y su evauacion
« Cambios en los sstemas de incentivos

« Regulacidn de procesos de desarrollo de

recursos humanos

Algunos determinantes de los procesos de cambio sectorid actUan podtiva o
negativamente sobre los recursos humanos en sdud y definen, en la préctica, la dinamica
socia eindituciona donde se hace efectivo & desempefio ddl persond y, por tanto, afectan la
gestion de los recursos humanos.

. Descentrdizacion de los servicios de sdud. En cad todos los paises, la
descentrdizacion de los sarvicios de sdud implica la transferencia a niveles
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intermedios y locaes de atribuciones, decisones'y recursos que pueden afectar todos
los procesos relativos a desempefio humano. En la descentralizacion radican los més
urgentes e importantes desafios de cambio y desarrollo de la gestion de recursos
humanos

. En muchos paises los mercados de trabgjo y educacion no son regulados por €
estado. Sin embargo se observa que no hay una adecuada autorregulacion que supla
a estado lo que genera distorsones y desequilibrios en la oferta'y distribucion de los
recursos humanos.

. Flexibilidad de las relaciones de trabgjo. En una Stuacidn genérica de estancamiento
o disminucion de empleo publico en d sector, se gprecia una tendencia significaiva
hacia laflexibilidad de ciertas relaciones de trabgo, con una clara tendencia creciente
hacia los contratos de corta duracion y otras formas atipicas de contratacion. Dicha
flexibilidad ocasiona una desproteccién de las moddidades contractual es.

. Escasez de recursos. En numerosos paises hay una Situacion de escasez de recursos
financieros para meorar sdarios, satisfacer nuevas necesdades de persond y
mejorar las condiciones de desempefio en los servicios de sdud. Por esto, aunque €
gasto en sdarios de persond puede dcanzar hasta 70% del presupuesto en los
sarvicios publicos de salud, los salarios distan de ser satisfactorios 0 competitivos.

. Megoramiento de la cdidad, eficienciay productividad. En toda la Region hay una
mayor exigencia por mgorar la cdidad, la eficiencia y la productividad en los
sarvicios de sdud por parte de los diversos agentes socides comprometidos en la
atencion.  Estos agentes congtituyen verdaderos imperativos socides en atencion de
saud y uno de los més importantes desafios parala gestion de recursos humanos.

. Cambios organizacionales. En cas todos los paises se promueven cambios
organizacionaes para una atencion integra y de cdidad a la poblacidn para superar
rigideces de la gestion que modifican las condiciones del desempefio dd recurso
humano y que exigen cambios. En varios paises de la Regidn se registran cambios
sgnificativos en los modelos de atencidn, con modalidades participativas de gestion
de sarvicios, compromisos de gestion, autogestion de servicios, incorporacion de
modalidades de managed care, compra de servicios a cooperativas de servicios 0 a
terceros y expansion de indtituciones privadas de financiamiento (prepagos). Ante
eda amplia gama de cambios cabe preguntarse: ¢cud es @ impacto de edtas
experiencias sobre e desempefio persond y sobre la atencion a la poblacion?, ¢qué
implica para la gestién de recursos humanos?, ¢se favorece la mgoria de la cdidad y
la productividad?y ¢como se afectan las condiciones de trabg0?
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2.2 Principales problemasrelativos a la gestion de recursos humanos

Se puede afirmar que, en € largo plazo, hay una superposicion de dos agendas de
gestion: una vigia agenda correspondiente a un modelo regulatorio donde las relaciones de
trabgjo son estables y protegidas, con ge en la carrera funcionaria de puesto de duracion
indefinida, y una agenda nueva correspondiente a un nuevo modelo regulatorio del trabgo
caracterizado por laflexibilided labord. La viga agenda remite alas cuestiones, Situaciones
y problemas que la administracién de persond no pudo 0 no supo resolver y que persisten
actudmente. La nueva agenda e refiere a aguellas Stuaciones y cuestiones probleméticas
ingtaladas nuevamente por |os cambios en las reformas (Cuadro 2).

Cuadro 2. Dable agenda de la gestiéon de los recur sos humanos
en los servicios de salud

Vigaagenda Nueva agenda
«  Desequilibrios en la disponibilidad, «  Gedtion publica de recursos humanos. ha
composcion y distribucion de lafuerza dgado de ser exclusvamente
detrabajo administracion de persond propio
 Insuficiente gestion y evauacion ded +  Gedtion descentraizada
desempefio « Gedtion de calidad y productividad
 Inefectiva gestion de los Sstemas de « Tendenciacreciente y atenta hacia gestion
compensacion e incentivos de empleo flexible
+ Fragmentacion de procesos laboraes « Gegtion complga coexigenciade
«  Capacitacion repetitiva, centrdizaday de diversos regimenes laborales para
dudoso impacto categorias ocupaciondes smilares
+ Desmotivacion, ausentismo, poca « Tendenciaalareduccién dd empleo
participacion publico
« Rerasoy rigidez normativa « Competencia de recursos financieros y de
 Debilidad técnica persona
« Escasavighilidad y prioridad politica « Necesidad de adaptar, modernizar y
samplificar laadministracion de persond

En los sarvicios de sdud ya no hay lugar para continuar solamente con una funcién de
administracion de persona dedicada d registro y control de los aspectos normativos del ciclo
adminigrativo y de la carrera funcionaria de empleados propios y estables. Los cambios que
implican las reformas en los servicios publicos han trandformado las condiciones
inditucionales de la gestion con un vuelco importante tanto en la orientacion y fines de la
gestion de los recursos humanos, como en sus contenidos.




SPP35/4 (Esp.)
P4gina 8

2.3  Faltadeinformacion parala gestion de recursos humanos

Una situacion comun es la debilidad de los sstemas de informacion sobre recursos
humanos en todos los niveles de los sstemas de servicios de sdud. Hay escasez de
informacion  pertinente, oportuna y de calidad para tomar decisones en la gestion de los
recursos humanos, asi como existe poca capacidad técnica de las unidades responsables de
edtafuncién atodos los niveles. Egto reflgala bga prioridad que se otorga alas cuestiones y
problemas de recursos humanos.

3. Acciones necesarias para € fortalecimiento ingtitucional en gestién de
recur sos humanos de salud

¢QuUé hacer ante esta Situacion?, ¢cOmo afrontar estos desafios partiendo de una
Situacion de debilidad en la gestidn de los recursos humanos? Hay agunas tareas urgentes que
deben sar enfrentadas con decision en cada sstema de sdud, y otras que de manera
cooperativa se pueden redlizar entre paises e ingituciones responsables por la gestion de los
recursos humanos. Existen agunos procesos y acciones orientados a fortdecer las
capacidades ingtitucionaes de los sstemas de salud en la gestion de recursos humanos en tres
dimensiones. conceptud, politicay operaciondl.

3.1 Dimension conceptual

Es necesario promover la adopcion de nuevos conceptos de recurso humano y de
gestion de recursos humanos en los servicios de salud. No puede seguir vigente la vison
propia de una limitada administracion de persond tradiciona, que aln se puede encontrar en
muchos servicios y en no pocos cursos y maestrias de sdud publica. Es necesario superar
este paradigma para congruir una nueva préctica de la gestion de los recursos humanos,
basada en la idea de sujetos protagonistas de los procesos socides e inditucionaes
complegos que condtituyen laatencion alasaud.

El desempefio de recurso humano se basa en la gplicacion del saber y |a tecnologia.
Toda accion o intervencion sanitaria se basa en € saber y tiene como protagonista a recurso
humano calificado en la aplicacion de dicho saber, por 1o que se le debera considerar como
base ddl capita intelectud de una organizacion o sstema de servicios de saud.
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3.2 Dimension politica

La gestion de recursos humanos en los sarvicios de sdud es pate de las
intervenciones (con la regulacion y la planificacion) que requiere la gecucion de las politicas
de recursos humanos en sdud. La regulacion modula reglas de juego e intereses entre
ingtituciones y actores comprometidos en la educacion, la préctica profesond y los mercados
de trabgjo. La planificacion prevé y define criterios de cantidad y cdidad de recursos
humanos en funcion de las necesidades de los servicios. La gestidon de recursos humanos
asegura la efectividad y calidad del desempefio del persond para e logro de |os objetivos de
los servicios.

La gestién de recursos humanos requiere que sea valorada y practicada como una
parte importante de la gestion integral de los servicios de saud, como una funcion esencid de
lasaud publica? La gestion de recursos humanos debe ser una préctica que se haga efectiva
através de las decisiones ddl equipo de direccion, y no limitarse ala oficina de administracion
de persond 0 a la unidad de capacitacion. ESto es aln mas urgente S se consdera la
importancia que los mismos tienen en la viabilided, factibilidad y sostenibilidad de los cambios
de gestion de servicios y de los modelos de atencion en las reformas sectorides. Una
condicidn basica para que la gestion de recursos humanos se asuma como funcion esencia es
la integracion de sus diversas dimensiones e intervenciones bgo una Unica vison estratégica
de la autoridad sanitaria

3.3 Dimensién operacional

Se hace indispensable redefinir las éreas de competencia de la gestion de recursos
humanos de acuerdo con una concepcion diferente de recurso humano, una vison moderna
de gestion del desempefio en las indtituciones y las exigencias de la redidad cambiante de los
sstemas y servicios de sdud, particularmente la descentrdizacion. Por dlo se propone €
cuadro de competencias propias de la gestién de los recursos humanos en los servicios de
saud (Anexo A).

4, Estrategia de cooperacion

La cooperacion técnica para d desarrollo y fortdecimiento de la gestion de los
recursos humanos en los servicios de sdud es parte de la cooperacion para fortdecer €
desempefio de los sistemas de servicios de salud y del apoyo que se brinda alos procesos de
reforma del sector sdlud. Asi, se procura fortalecer en los paises la funcion rectora de la

2 OPS. Funciones esenciales de salud plblica CD42/15. 42.° Consgjo Directivo de la OPS.
Woashington, D.C. Septiembre 2000.
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autoridad sanitaria® y & desarrollo de las capacidades nacionales para gjercer a plenitud las
funciones esencides de lasdud publica

La gestion de recursos humanos es pieza clave para mejorar la caidad de la aencion
y lareorientacion de los servicios con criterios de promocion de salud. Una nueva generacion
de reformas del sector sdlud con ge en la salud de las personas requieren plantear la gestion
de los recursos humanos como condicion de una mgor y mayor contribucion del persond
parad logro de ese objetivo.

La cooperacion técnica para € desarrollo y fortaecimiento de la gestion de los
recursos humanos se centra en € desarrollo de la capacidad ingtituciona en los servicios de
sdud. Inicidmente, una buena parte de los esfuerzos de cooperacion se orientardn a generar
una masa critica de directivos sectoriales poseedores de una nueva vison de los recursos
humanos y de un adecuado nivel de desempefio en las unidades responsables. Esta edtrategia
propone acciones a dos niveles que se relacionan y apoyan mutuamente: a nivel de paisy a
nivel interpaises por medio de una iniciativa regiond de desarrollo conjunto de capacidades,
gue se denomina Observatorio de |os recursos humanos en las reformas sectoriaes de salud.

4.1 Estrategiasanivel de pais

. Articulacion de la gestion de recursos humanos con la de servicios de sdud por medio
de la promocién de nuevas précticas, estilos de gestion e integracion de objetivos y
edrategias.

. Acciones de desarrollo y fortdecimiento ingtitucional descentralizedo: desarrollo de
las unidades de gestion de recursos humanos (esencidmente la capacitacion de
dirigentes de sstemas de servicios y de equipos de gestion en servicio y a distancia).

. Desarrollo y transferencia de instrumentos de efectividad comprobada.
. Actudizacion y smplificacion normativas.
. Desarrollo de sistemas de informacion: disefio de sSistemas apropiados y megiorade la

cgpacidad de andiss de informacion.

. Difusién de informacion relevante sobre buenas précticas para apoyar y mgorar €
desempefio cotidiano en las unidades de gestion de recursos humanos.

OPS. La rectoria de los ministerios de salud en los procesos de reforma sectorial. CD40/13.
40.° Consgjo Directivo de la OPS. Washington, D.C. Septiembre 1997.
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4.2  Estrategia de alcance regional: Observatorio de los recursos humanos en las
reformas sectorialesen salud

La debilidad de los sistemas de informacion sobre gestion y desarrollo de los recursos
humanos llevd a la OPS a disefiar y poner en marcha la iniciativa Observatorio de los
recursos humanos en las reformas sectorides de sdud. Se trata de una organizacion
cooperativa de grupos naciondes interinditucionadles e intersectorides promovidos y
coordinados por los ministerios de sdud y las Representaciones de la OPS, para € estudio
de la situacion y tendencias de | os recursos humanos de sdud y |a produccion de informacion
relevante para las decisiones de politicas, planificacion, regulacion y gestion de los recursos
humanos. Proponey apoya técnicamente la produccién de un conjunto de datos basicos de
recursos humanos en cada pais, disefiay apoya la reaizacion de estudios comparativos de
interés generd 'y de acciones de capacitacion; moviliza expertos entre paises, y disemina
informacion relevante alos problemas existentes.

Su propdsito es contribuir ala definicion de politicas de recursos humanosy aredizar
la evduacion y d monitoreo de los procesos de desarrollo de recursos humanos en los
procesos de reformas sectoriales, dando cumplimiento al mandato recibido por laOPS en la
Cumbre de Jefes de Estado de Miami en 1994. Edtaiiniciativaseinicid en junio de 1999y en
la actuaidad participan 12 paises de la Regidn: Argenting, Bolivia, Brasil, Chile, Costa Rica,
Ecuador, El Sdvador, Jamaica, México, Panama, Per(ly Republica Dominicana.

Los Observatorios en los paises tienen como objeto de estudio e intervencion €
conjunto de procesos referidos a recurso humano de sdud. Generan conocimiento e
informacion sobre procesos (laboraes, de educacion profesiond y técnicay de capacitacion
del persond en sarvicio), politicas, regulaciones e intervenciones gerencides especificas.
Pero debe decirse que edta iniciativa —por imperativo de las redidades sectorides que
confronta— esté generando mayor informacion sobre los problemas del desempefio, debido
alos cambios que las reformas promueven, y estan generando mayor preocupacion entre los
dirigentes sectoriaes.

4.3  Otrosinstrumentos disponibles para €l desarrollo de la capacidad en gestion
de recursos humanos

La OPS y la OMS tamhién han trabgjado en los Ultimos afios en & desarrollo de
conceptos, modelos e ingrumentos para potenciar en los sistemas de salud la contribucion de
los recursos humanos 'y para mejorar las condiciones de su desempefio (Anexo B).
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5. Implicaciones financieras

El Programa de Desarrollo de Recursos Humanos cuenta con dos nuevos consultores
regionaes parala cooperacion técnica en materia de politicas y gestion de recursos humanos.
Para @ bienio 2000-2001 € Secretariado ha destinado fondos regionaes por un monto de
US$59.000 para la cooperacién técnica 'y para € bienio 2002-2003 se han programado $
120.000 para la cooperacion en gestion de recursos humanos.

Para poner en practica la estrategia propuesta se requieren fondos adicionades que
deben ser movilizados de otras fuentes como gportes adiciondes. Para lograr un impacto
significativo regiond, una parte importante de las acciones de capecitacion, desarrollo de
sgemas de informacion y smplificacion normativa debera redizarse en las indancias
descentralizadas, que son las que més requieren de estas acciones.

6. Preguntas claves para la deliberacion

Se ha argumentado a favor de la necesdad de una inicidiva regiond de la
Organizacion para resdtar la importancia de |os recursos humanos en las agendas de reforma
sectorid y para asumir la gestion de recursos humanos como funcion esencid en la gestion
integra de los sstemas de salud. De manera més especifica se aboga por trabagjar para eevar
la capacidad de gestion de recursos humanos a nivel de las redes de servicios e indituciones
de aencidén. Bgo esas condderaciones, se propone a Subcomité de Planificacion y
Programacion | os siguientes puntos para discusion:

¢Qué mecanismos e ingrumentos ingitucionales en cada pais podrian utilizarse para
lograr que los dirigentes de los sstemas de salud les asignen la debida importancia a las
cuestiones de recursos humanos, impulsen la definicidn de paliticas y fortdezcan la capacidad
de intervencidn sectoria en planificacion, regulacion y gestion de recursos humanos?, y ¢qué
acciones habria que redizar para ampliar la participacion de los paises en la iniciativa de
Obsarvatorio y potenciar su accion anivel regiond?

El objetivo de que cada pais desarrolle una préctica de gestion de recursos humanos
como funcion esencid de saud publica requiere de voluntad politica, mayor desarrollo
técnico y de un cambio cultura que redefinad papel que se asigna en la practicade la gestion
de los sarvicios de sdud a los recursos humanos. ;Cudes serian las necesdades mas
urgentes a ser enfrentadas en un contexto de cambios sectorides como € actua para
desarrollar una gestidn de recursos humanos efectiva integrada a la gestion del sistema de
sarvicios?, ¢como se podria mejorar € desarrollo de metodologias e instrumentos de gestion
de recursos humanos para desarrollar la capacidad indituciond?, y ¢en qué nivel del sstema
de salud habria que concentrar los esfuerzos de fortaecimiento de la capacidad ingtituciona
en gestion de recursos humanos?
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7. Accion solicitada del Subcomité de Planificacion y Programacion

Se wlicita la aencion, orientacion y apoyo dd Subcomité de Planificacion y
Programacion afin de que € Secretariado pueda proceder a

. Convocar d interés y la voluntad de las autoridades paliticas sectoriales para dar
mayor prioridad a las politicas de recursos humanos y, de manera especifica, a un
mayor desarrallo y fortaecimiento de la gestidn de recursos humanos en los servicios
de salud, en @ marco de |os trascendentes cambios sectoriales en marcha

. Dar mayor impulso a desarrollo de iniciativas regionales como & Observatorio de los
recursos humanos en las reformas sectorides de sdud, y de mode os, ingrumentos y
metodologias, que contribuyan a devar la cgpacidad indtituciond de los Sstemas de
saud mediante la gestion de recursos humanos en |os servicios de saud.



SPP35/4 (Esp.)
Anexo A

Competencias de la gestion de recur sos humanos en los servicios de salud

Competencias

Ambitos de competenciay acciones

Andlisis de la situacion de los
recursos humanos de salud,
identificacion de las necesidades de
recursos humanos y programacion

Comprende: @) la recoleccion de informacién, andisis y
definicion de la situacion integral de recursos humanos
(disponibilidad, composicidn, estructura'y distribucion de los
recursos humanos; la oferta de recursos humanos
procedente  de las  instituciones  educacionales,
b) comparacién con un determinado patron o standard a fin
de definir las brechas y necesidades (que se puede definir
utilizando € mas adecuado de los métodos disponibles,
seguin caracteristicas del sistema de servicios y posibilidades
de informacidn); c¢) Identificaciébn de problemas y
necesidades cualitativas y cuantitativas de recursos humanos
(en consulta con autoridades y actores relevantes del sistema
de servicios); d) definicion de un plan para obtener los
recursos humanos més adecuados de acuerdo a las
necesidades identificadas.

Dotacion de recursos humanos
(Staffing)

Asegura que € sistema de salud obtenga una adecuada
dotacion de recursos humanos (de todas las categorias
ocupacionales necesarias) para poder alcanzar sus objetivos
dentro de las posibilidades presupuestarias que existan.
Incluye persona que proviene del mercado laboral, como
aquel persona necesario pero inexistente en € mercado y
gue deberd ser formado por |las instituciones educacionales.

Gestion ddl desempefio

Su objetivo es optimizar la productividad y calidad del
desempefio de los recursos humanos en los servicios de
sdud. Incluye intervenciones para la gestién de desempefio
propiamente dicha (formas de organizacion de trabajo,
gestion de la tecnologia, desarrollo de equipos de trabajo,
uso de los sistemas de incentivos) y modos de evaluacion de
dicho desempefio.
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Gestion de las relaciones de trabajo
y administracion de personal

Asegura un adecuado manejo de los contratos de trabajo, de
los sistemas de remuneracion, de las condiciones de
proteccion social de los trabajadores que incluye carrera
funcionaria, sistemas de incentivos, relaciones entre la
ingtitucion empleadora y los empleados y las relaciones
colectivas de trabgjo, sindicalizacion, negociacion colectiva,
y la blsqueda tanto de modalidades efectivas de
comunicacion entre la direccion y € persona, como de
formas de participacion del persona en decisiones claves
para su desempefio y los resultados de beneficio a la
poblacion.

Desarrollo y capacitacién de los
recursos humanos

Asegura que todos los recursos humanos de un sistema de
sdud estén adecuadamente calificados y motivados.
Comprende intervenciones que van desde la identificacion
continua de necesidades educacionales, definicion de
competencias laborales, desarrollo curricular, disefio
instruccional, redizacién de acciones de educacion en las
modalidades més efectivas y adecuadas a los objetivos que
se buscan y la evaluacion de la competencia adquirida. Es
una valiosa estrategia de mejoria del desempefio y del cambio
de précticas y actitudes de los recursos humanos.

Aseguramiento de condiciones,
seguridad y medio ambiente de

trabgjo

Esta competencia asegura adecuados ambiente, condiciones
y modos de organizacién laboral para contrarrestar €l
potencial impacto negativo de la naturadeza del trabgo
sanitario sobre la salud del personal. La mayoria de riesgos
pueden ser minimizados con precauciones adecuadas e
intervenciones preventivas que enfatizan la seguridad
ocupaciona y la promocién de la salud de empleadores y
empleados.
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I nstrumentos y metodologias de apoyo a la gestién de recur sos humanos disponibles

en los servicios de salud

Competencias de lagestion
de los recursos humanos en
los sarvicios de salud

Instrumentosy metodol ogias
disponibles desarrolladas
por OPS/OMS

Observaciones - Fuentes

1. Andisis de la situacion de
|os recursos humanos,
identificacion de necesidades
de recursos humanos y
programacion

Conjunto de datos basicos de
recursos humanos.

Observatorio de recursos
humanos en los procesos de
reforma sectorial.

Guia para optimizar la
utilizacién de lainformacion
disponible sobre empleo en
sector salud. Observatorio de
recursos humanos en los
procesos de reforma sectorial.

Relaciones laborales en €
sector salud. Fuentes de
informacién y métodos de
andlisis. Serie Observatorio de
recursos humanos 2. OPS,
2000.

Tool Kit para elaboracién de
proyecciones de ofertay
demanda de recursos humanos
de salud.

Autor: Thomas Hall, OMS,
Ginebra.

Manual para andlisis del
desempefio del equipo de salud.

OPS. Fundacién Getulio
Vargas, Rio de Janeiro, Brasil,
2000.

Sistema de informacién
gerencial, programa en version
WINSG.

OPS. HSO/HSP.

Programa de organizacién y
gestion de sistemas y servicios
de salud.

Sistema de informacion y
gestion de recursos humanos
de salud (SIGRHS).

Instituto de Medicina Social,
Universidad Estadua de Rio de
Janeiro.

2. Dotacion de recursos
humanos (Staffing)

Workload indicators of Staffing
Need (WISN). A manua for
implementation.

Autor: Peter Shipp, OMS,
Ginebra, 1998
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3. Gestién del desempefio

Manual para andlisis del

desempefio del equipo de salud.

OPS. HSP/HSR.
Fundacién Getulio Vargas, Rio
de Janeiro, Brasil, 2000

Guidelines for introducing
human resources indicators to
monitor hedlth service
performance.

Peter Hornby and P. Forte,
OMS, Ginebra, 2001

Guia de metodologias para
andlisis de sistemas de
remuneracion e incentivos de
los recursos humanos del
sector salud.

Relaciones laborales en €
sector salud. Fuentes de
informacién y métodos de
andlisis. Serie Observatorio de
recursos humanos 2. OPS,
2000.

Manual de gestién de recursos
humanos basada en
competencias.

OPS. HSR/HSP, 2000
PALTEX (en prensa).

4. Gestion de las relaciones de
trabgjo y administracion de
personal

Guia metodol dgica para €l
andlisis de las relaciones
colectivas de trabajo en €
sector salud.

Relaciones laborales en €
sector salud. Fuentes de
informacién y métodos de
andlisis. Serie Observatorio de
recursos humanos 2. OPS,
2000.

5. Desarrollo y capacitacion de
|os recursos humanos

Manud de gestion de la
educacioén en servicios.

OPS. HSR/HSP, 2000
En prensa.

Manual para programacién

En desarrollo por OPS 'y

educativa basada en CINTERFOR/ OIT.
competencias.

Programa de Capacitacion en OPS, Brasil.
Desarrollo de Recursos

Humanos (CADRHU).

Training Manual on OMS, Ginebra.

Management of Human
Resources for Hedlth.

Gestion descentralizada de
recursos humanos. Programa
para educacion a distancia.

Programa desarrollado por
OPS'y unared de instituciones
de educacién y servicios, para
INTERNET.

6. Aseguramiento de
condiciones, seguridad y
medio ambiente de trabajo

No disponible.

Se encuentra en marcha una
iniciativa interdivisiona entre
HSPy HEP para desarrollar
una linea de cooperacion en
este sentido.




