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Sistemas de salud resilientes

La resiliencia es un atributo
fundamental de los sistemas de salud
bien desarrollados y que funcionan bien
mediante el cual los actores de la
salud, las instituciones y las
poblaciones se preparan para afrontar
las crisis y responder eficazmente a
ellas, mantener las funciones basicas
cuando surge una crisis, y
reorganizarse en funcion de las
ensenanzas extraidas si las
condiciones asi lo exigen.
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Disrupcidon de los servicios esenciales de salud
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El acceso y continuidad de
los servicios de salud para
programas prioritarios de
salud altamente
Impactado:

Salud mental, salud
materno infantil,
enfermedades cronicas y
transmisibles,

TB/VIH y de inmunizacion,
entre otros.



Disrupciones en los servicios esenciales de salud
Enfermedades Cronicas/Salud Mental*: Oct 2020 v Feb 2021.

Partial disruption  m Severe disruption

50%
33% o 33% %
. . 259, 30%
Round 1 Round 2 Round 1 Round 2 Round 1 Round 2 Round 1 Round 2
Noncommunicable disease Cancer diagnosis and treatment Urgent dental care Treatment for mental health
diagnosis and treatment disorders

*Datos preliminaries OPS 2021
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Desigualdades y barreras de acceso a los servicios de salud 2020
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Informe CEPAL-OPS Salud y economia: una convergencia necesaria para enfrentar el COVID-19 y
retomar la senda hacia el desarrollo sostenible en América Latina y el Caribe. OPS/CEPAL 2020
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Gasto Publico en Salud v Gasto de Bolsillo en Salud

A. América Latina y el Caribe (33 paises) y Organizacién de Cooperacién y Desarrollo Econémicos (OCDE):
gasto publico en salud como porcentaje del PIB y gasto de bolsillo en salud
como porcentaje del gasto total en salud, 2017
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Impacto sobre los servicios de salud &y, (@amn

¥ Mundial de la Salud
ORICINA REGIONAL PARA LAS Amerlcas

y la capacidad hospitalaria y UCI

Analisis de 4 paises Incremento en # camas 1 61 0/0

|_Peru | Chile [Colombial Mexico | Total | ICU
Base line/March 820 1,500 5,845 2,446 10,611
1-Jdul 1,335 2,780 6,898 6,853 17,866
31-Jul 1,618 3,051 8,968 11,634 25,271 ..
30-Sep 1,725 2,556 10,443 10,900 25,624 Tasa de Ocupacion
17-Nov 1479 2,229 11,253 10,657 25,618 _
23-Jan 1,791 2,348 12,004 11,100 27,243 mM
11-Mar 2,244 3,055 11,319 11,038 27,656 Base line 80% 80% 45% 45%
1-Jul 80% 90% 62% 50% o
Increase | Peru_| Chile [Colombia] Mexico | Total [EEEEKIRVY 8%  81%  75% 55% (0]
11-March 174%  104%  94%  351%  161% stsop GRG0 S | B iesic ,
17-Nov 67% 84% 55% 72%  Tasa Promedio
mPeru = Chile mColombia gMexico = ¥otal Q 8 23-Jan 92% 92% 93% 85% de OCUpaCién
N g o Ny ~ 11-mar 95% 93% 59% 48%
ICU beds N g % K :
5 S 8 35 k3 sg 8 Tasa promedio de ocupacion
© 2 33 S+ °oe AnS T R
S%¢ g%dw" ggg“’ 0 < P 33 minuse mAvalaible 0 740/
SIS 05 o5 ~G A ~3 A o (v}
| v|‘ =S =00 &N 75%  T1%  70% 91%
- " | ull ull mll mll nll 0
& S Q > & & 71%
53 - N o) S N S 630/0
\® > “:)Q N ‘1:5 N w
& °
<« o 3,979
S
6,632
Data: WHO Situation Report and country official website.
March 11’ 2021 BASE 1-JUL 31-JUL 30-SEP 17-NOV 23-JAN 11-MAR

LINE/MARCH



¢Qué queremos para los sistemas de salud del futuro?

Sistemas de salud resilientes:

* La recuperacion de los logros perdidos de la salud publica, abordando las
inequidades del impacto de la pandemia.

e Expansion del acceso a la salud, y la cobertura de salud, con equidad.

e Preparacion y capacidad de respuesta mejor ante de las emergencias de
salud publica.

LIDERAZGO, RECTORIA Y GOBERNANZA PARA LA TRANSFORMACION DE LOS SISTEMAS DE SALUD
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1. Transformacion basada en la atencidén primaria de
la salud hacia la salud universal

 Acelerar la recuperacion en el corto plazo,
abordar brechas estructurales en el
mediano plazo.

* Promover |la equidad en el acceso, abordar PACTO 3043030
las necesidades de las poblaciones mas APS PARA LA SALUD
vulnerables, con participacion social.

» Constituye una inversion en la salud y
bienestar de las personas y comunidades, y
la preparacion/respuesta ante las
emergencias de salud.

* Renovar el compromiso ante el Pacto para
la APS: 30:30:30
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2. Fortalecer las capacidades de salud publica a través
de las funciones esenciales de salud publica

* Salud ublica como eje eStratégiCO para Las funciones esenciales de la salud publica renovadas
los sistemas de salud Un marco para las politicas de salud puiblica integradas

* Mejorar las capacidades de salud publica,
disenar y fortalecer estructuras
institucionales que puedan coordinar
diferentes intervenciones y programas de
salud publica

* Fortalecer las 4 areas prioritarias de las
funciones esenciales de salud publica:

* Evaluacion
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3. Fortalecer las capacidades de las redes integradas
de los servicios de salud

« Organizacion e integracion de los servicios de salud individuales
y de base poblacional.

» Capacidad de resolucion de la Red: primer nivel de atencion y
servicios especializados.

* Enfoque estratégico sobre el fortalecimiento del primer nivel de
atencion.

* Politicas publicas para los recursos de salud: recursos humanos,
sistemas de informacion, medicamentos y tecnologias, y
financiamiento.




4. Aumentar el financiamiento publico para salud y
proteccion social

* Financiamiento publico aumentado y sostenido en salud
para apoyar la transformacion de los sistemas de salud

* Inversion en las funciones esenciales de salud publica y la
aplicacion del Reglamento Sanitario Internacional -RSI

* Priorizar la inversion en el primer nivel de atencion
* Mejorar la eficiencia en el gasto
» Accion intersectorial para mejorar la proteccion social
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