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RESUMEN DE CONTENIDOS Y ACUERDOS

ESTUDIO MOVILIDAD PROFESIONAL EN CA DOR: FASE RECOLECCION DE INFORMACION

1. Los paises participantes Belice, Costa Rica, El Salvador, Honduras, Nicaragua, Panama y
Republica Dominicana presentaron los resultados de la fase de recoleccién de la informacion
del Estudio Movilidad laboral, un panorama amplio de informacidon de marcos regulatorios
para la acreditacion, certificacion y habilitacion de la practica profesional.

2. La informacion sera procesada por el equipo de FLACSO como responsable de la generacion
del informe integrado del estudio y la devolucién de la informacidn obtenida por los equipos
de pais

3. Recordar que el informe integrado contendra:

a. Catdlogo informativo de los procesos y regulaciones para la certificaciéon profesional y el
reconocimiento de titulos de profesionales de la salud para que pueda estar disponible
online.

b. Propuesta de reconocimiento de experiencia de trabajo acreditada en los servicios
publicos de salud en la region.

c. Apoyo a la creaciéon de redes profesionales con unidades de origen en espacios
seleccionados de la regidn.

4. Lasrecomendaciones para el desarrollo de este informe planteadas por el grupo fueron:

e Contextualizar la informacidén recolectada al contexto de las politicas de salud de la regién
y a la vinculacion con el derecho de las personas y la responsabilidad del estado de
garantizar el acceso universal a la salud.

e Utilizar como insumo la recientemente aprobada politica de salud del SICA.

e Utilizar la informacién enviada por los paises en los tres instrumentos propuestos para el
estudio, e incluir cuadros comparativos que permitan describir los hallazgos y contar con
el dato obtenido de todos los paises de la region. (Acdpites por pais afios de estudio,
unidades valorativas, Diagrama de flujos, etc)

e Establecer conclusiones por cada una de las areas del estudio e incluir salidas de accién
comun que puedan ser presentadas a opinion de los equipos de pais, al interior de la
Comisidn Técnica de RHUS y frente a las instancias politicas de los paises asi como en el
contexto de la COMISCA.
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e Se ha desarrollado el momento de socializacion de la informacion, se recomienda a
FLACSO incorporar los contenidos de esta reunion y las recomendaciones de los
delegados de pais.

e El Equipo de FLACSO enviara una propuesta de estructura del informe integrado a la
Comision Técnica de RHUS Elaboracion de documento integrado analitico: presentacion
y discusién colectiva

MARCOS INTERNACIONALES PARA EL DESARROLLO DE LA FUERZA LABORAL EN SALUD: Analisis
del Cédigo para el reclutamiento internacional OMS

5. Elgrupo analizé la propuesta de Cédigo de practicas de la OMS sobre contratacion
internacional de personal sanitario, estableciéndose un debate sobre las implicaciones de la
aplicacion de este acuerdo internacional aprobado en Asamblea Mundial de la Salud en la
comprension de los flujos de movilidad laboral de los profesionales en la salud.

La presentacion de los marcos regulatorios de los diferentes paises y las reflexiones sobre los
temas comunes que en el tema de movilidad laboral se pueden considerar como estratégicos
para ser trabajados los participantes emitieron un conjunto de implicaciones:

COMISCA | Lavisidn de la movilidad profesional entre paises en un contexto de importante
escasez de profesiones, especialidades y carreras puede constituirse en un espacio
para generar acuerdos laborales para la movilizacién de profesionales en dreas criticas
de salud

COR Dos temas comunes se identifican son Calidad en educaciéon y Empleo
Considerar la dimensién de la migracién interna.

Considerar la paradoja no hay escasez, hay desempleo.

Falta de informacién certera sobre inmigraciéon y emigracién.

Un tema comun de interés es lograr el respeto de los derechos laborales de los
ciudadanos de la regién al movilizarse a otros paises

Analisis de compatibilidad legal

HON Necesidad de mejorar la informacidon mas alla de los datos totales, relacionandolos
también con las necesidades de sustitucidn relevo generacional

Un tema comun para trabajar en la region es la PLANIFICACION de RHUS

Abordar las diferencias de calidad entre universidades publicas y privadas
Necesidad de abordar la calidad de los profesionales en ejercicio de sus practicas
valorar los niveles de profesionalizacién

FLACSO | Se observa en la presentacién de los paises la multiplicidad de normas y leyes
existentes aunque sus procesos sean poco practicos
Superar la etapa del reglamentismo a la Gestidn Publica

EASP Potencialidad del establecimiento de acuerdos entre paises en el marco de una forma
comun de entender la movilidad laboral.

DOR Importancia de conocer experiencias de acuerdos bilaterales exitosos para manejar el




tema de la migracion.

ELS Utilidad de retomar cada parte del codigo y ver su aplicabilidad en los paises (en que
instrumento o procedimiento nos puede ser de utilidad)

COR Acordar compartir informacion a partir de fuentes primarias de informacién primaria

para “motivar” el reporte sistematico
Organizar la informacion para poder compartir en forma sistematizada

COMISCA | Como aporta el problema

Decisiones mas politicas y como se pueden ratificar después de ese analisis y tomando
en cuenta que somos una regidn propensa a las catastrofes y preventiva estar

HON Conocer cudl es el proceso para ratificar el cédigo (que implicacion econédmica o en

términos de recurso tiene)

HERNAN | Aspectos comunes Fortalecimiento de los sistemas de informacion

Acuerdos
Se enviara el Documento del Cédigo Internacional de Reclutamiento de OMS, asi como el
manual para su seguimiento a los paises para:

Realizar un andlisis detallado de todos sus componentes y sus implicaciones para la
aplicacion nacional.

Estimar la factibilidad de que el Cédigo pueda constituirse en un referente del accionar a
nivel de la regiéon CA DOR.

Detectar aspectos comunes que puedan ser trabajados como region CE DOR (ejemplo
informacion trazadora y formas de reporte a la OMS que consideremos importantes)

OPS consulta y comunica a los paises sobre los procesos requeridos para ratificacion y
monitoreo que se esperan de OMS

DISPONIBLIDAD DE RECURSOS HUMANOS PARA EL SISTEMA DE SALUD

El encuentro permitié establecer un panorama de las estrategias que los paises de la region

despliegan con el objeto de garantizar la disponibilidad de personal en salud, los principales

puntos que resaltan de las presentaciones son:

1.

El rol de las Unidades de Conduccién de RHUS en la formulacién e implementacion de
estrategias para garantizar la disponibilidad de RHUS, es una funcién cada vez mas exigente y
gue requiere de informacion e investigacién de mayor profundidad.

Las condiciones de trabajo del personal de la salud en los paises de la region, evidencia una
importante acumulacién de logros laborales, asociados a la importante influencia de las
asociaciones y colegios profesionales principalmente médicos, que determinan en general
condiciones laborales y de beneficios, amparadas en general por los escalafones profesionales
con proyecciones de incremento progresivo y muy asociados a la movilizacién y conflicto
laboral.

Se evidencia la existencia de un conjunto de incentivos financieros y no financieros, que van
cubriendo a distintos grupos profesionales, que se constituyen practicamente en beneficios
pues no se asocian a sistemas de productividad o evaluacién del desempefio que realmente




discriminen el resultado sanitario que en forma individual o colectiva genera el personal de
salud.

4. Un aspecto claro es que para todos los paises los déficits criticos de profesionales asociados al
recambio generacional es un problema sentido y no se cuenta con estrategias para reponer o
cubrir profesiones ni carreras en déficit critico.

El encuentro incorporo ademas un panorama de las opciones de politica instalados en un conjunto
de paises y con influencia nacional e internacional especificamente, Regiéon Andina, Peru, Cuba,
Ecuadory Espaiia.

5. Engeneral los paises que tienen sistemas de salud definidos, con sistemas de gestion publica
y marcos regulatorios bien establecidos, parecen ser el marco basico para ir generando
incentivos que estén claramente asociados a los resultados sanitarios.

6. De las politicas internacionales de movilizacién de profesionales en salud revisadas en el
encuentro destacan Cuba con la produccidn masiva de profesionales la insercidon de estos en
sistemas de salud con dificultades de adecuacion, certificaciéon profesional, acceso al mercado
laboral muchas veces en competencia con los graduados nacionales en mercados laborales
con baja oferta de plazas de trabajo. Sin duda la necesidad de transparentar y armonizar los
marcos regulatorios, pero mas alla de garantizar la calidad del profesional que se moviliza de
un pais a otro aparece como un tema de didlogo que debe ser retomado con el fin de
aprovechar los flujos profesionales posibles como una oportunidad de acuerdos regionales y
bilaterales.

7. La ESASP propone un marco para analizar las politicas asociadas a la disponibilidad de RHUS
gue especifica nueve tipos de intervenciones, a partir de una revision sistematica.

El grupo considera importante el ejercicio realizado y reafirma la necesidad de continuar
trabajando para fortalecer las capacidades de las UNIDADES DE CONDUCCION RHUS de los
paises a través del intercambio de experiencias, la sistematizacién y difusidon de estas
experiencias y la promocion de pasantias de intercambio para adquisicion de competencias
entre los paises de la region.




