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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. Asimismo desarrollar la capacidad
Institucional para ponerlos en practicay realizar una
revision periddica.
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El pais habra logrado unarazon de densidad de
recursos humanos de 25 profesionales por 10,000 habitantes

Poblacion Objetivo | Numero de Razdén de médicos y
(A) Médicos y enfermeras x

Enfermeras existes | 10,000 hab. (B/A) x
(B) 10,000 hab.

TOTAL 8.725,111 11,856 14

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica, segiin estimaciones INE 2014
Colegio Médico de Honduras y Colegio de Profesionales de Enfermeria. Los médicos inscritos representan 9,768 mas de 1086 Médicos en Servicio Social y 104 Brigada
Médicas Cubanas, total 11,246. Con respecto a las enfermera profesionales se cuenta con 1860, mas 228 de enfermeras en servicio social para un total 2088

Para el 2014 en el caso de profesionales médicos la razon es
11.2 Y de Enfermeras Profesionales fue de 2.4% por cada 10.0e¢
habitantes. Parda una razon de 14 Recursos Humam |
: da 10 000 habitante -

—

o***o

SECRETARIA DE SALUD

R—



as proporciones de médicos de atencion primaria excederan el 40% de
la fuerza laboral medica total.

Numero de Numero de Médicos
médicos meédicos Atencion | APS/Médicos

existentes Primaria existentes X 100

Fuente: Departamento del Primer Nivel de Atencion y Unidad de Gestién Descentralizada — SESAL, IHSSy
UNAH. Los médicosinscritos representan 9768, mas de 1086 Médicos en Servicio Social y 104 Brigada
Médicas Cubanas, total 11,246

Ya en esta tercera medicion el dato disminuye hasta un 8% en

vista que esta vez se excluyeron los médicos de 1nternado,—.—
rotatorio de medicina, los médicos jubilad
mejoro la cahdad de la informacion, el-pexfilids
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| pais habra formado equipos de atencién primaria de salud con una amplia
gama de competencias que incluiran sistematicamente a agentes sanitarios de
la comunidad para mejorar el acceso, llegar alos grupos vulnerables

* En esta tercera medicion el valor de la meta es de 65/70
(93%), hay un incremento de un 20% comparada con
la medicion del 2013, ya que no solo se esta
considerando el dato de la Secretaria de Salud,
también de la Direccion de Vinculacion de la UNAH al
igual que de IHSS Los equipos de APS tienen diferente
composicion de personal y diferentes competencias,
por lo que se tomd un promedio de sus res -

untuaciones.
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e enfermeras calificadas con relacion alos médicos alcanzar
menos 1:1 en el pais.

Numero de Numero de Relacion de
meédicos enfermeras meédicos versus

existentes existentes Enfermeras

Fuente: Departamento del Primer Nivel de Atencién y Unidad de Gestiéon Descentralizada — SESAL, IHSSy
UNAH. Colegio Médico de Honduras y Colegio de Profesionales de Enfermeria

En el 2013, la relacion médicos versus enfermeras calificadas fue de 31
(33% de cumplimiento de la meta), para esta tercera medicién es de 5:1.
El pais cuenta con 5 médicos por cada enfermera, situacion que .
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0S paises de laregion habran establecido una unidad o direcci
ecursos humanos para la salud responsable por el desarrollo de politicas y
planes de recursos humanos, la definicion de la direccion estratégicay la
negociacion con otros sectores.

* El valor de esta meta que mide la capacidad de la Direccién
de Recursos Humanos para el desarrollo de politicas y
planes de recursos humanos en salud es de 13/16 puntos
que corresponde a un 81% de la meta.

* Esto debido a que aun se encuentra en proceso de
implementacion el Desarrollo Organizacional en nivel
central, no existe un sistema de informacién apropiado
para el recurso humano, actualmente se esta elaborando 1

Politica Nac1onal de Recursos Humanos e
. //
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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.




a en la distribucion de personal de salud entre zonas urbanas
se habrareducido a la mitad en el 2015.

Densidad de Densidad de Brecha en la
personal area personal area distribucidon de

urbana rural personal area

rural y urbana

Fuente: Datos de la metan. 1

Recursos humanos en el area urbana 11,263, poblacion 4, 660,954 habitantes.
Recursos humanos en el area rural 593, poblacion 4, 064,157 habitantes

La inaccesibilidad geografica, violencia y marginalidad
que enfrenta el pais en este momento dlsmlnuye la
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menos 70% de los trabajadores de atencién primaria de la salud tendran
competencias de salud publica interculturales comparables.

¢ En esta tercera medicion en relacion a los trabajadores de atencion
primaria en salud el valor de la meta esde 7/9 878%).

* Las competencias de salud publica de los profesionales
de la salud tienen como propodsito proporcionar atencion
integral que incluyen habilidades dirigidas a prevenir la
enfermedad, prolongar la vida, promover y mantener la
salud por medio de la vigilancia de la poblacién y la
practica de habitos saludables, realzando las

competencias interculturales de los trabajadores de

salud que estaran brindando los servicios de salud s

ampliando el acceso de los diferentes grupossetits

al sistema de salud. |
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e las enfermeras, las auxiliares de enfermeria, los técnicos de la sa
los agentes sanitarios de la comunidad habran perfeccionado sus aptitudes y
competencias alaluz de la complejidad de sus funciones.

* En esta tercera medicion el valor de la meta es de 60/80 (75%). La
Direccion General de Desarrollo de Recurso Humano cuenta con el
Departamento de Gestién de Capacidades en Recursos Humanos, se
encuentran las siguientes unidades:

b.1 Formacion del Recurso Humano
b.2 Capacitacién del Recurso Humano

Con fin de desarrollar, afianzar las aptitudes y competencias para el
adecuado  cumplimiento de las funciones de los recursos humanos en
salud,
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30% del personal sanitario en los entornos de atencion primari
se habra reclutado de sus propias comunidades

El valor de la meta se mantiene en 0% para las tres
mediciones. En nuestro pais tenemos un gran
desequilibrio en la distribucién de recursos humanos en
salud en las areas rurales. Ya que los recursos no estan
siendo reclutados.




DESAFIO 3
Promover iniciativas nacionales e
Internacionales para que los paises
afectados por la migracion puedan
conservar su personal de salud y evitar
carencias en su dotacion.




Todos los paises de laregion habran adoptado un codigo internacional de
practica o desarrollado normas ética para el reclutamiento internacional de
trabajadores de la salud.

* El valor de esta meta en esta tercera medicion, continua
de 0%. Ya que el pais aun no ha firmado ni ratificado el
Codigo Internacional de Practica o desarrollado normas
éticas sobre el reclutamiento internacional de
trabajadores de la salud. Solamente existen leyes
organicas y codigos de ética de los colegios profesionales,
asimismo normas de homologacion y de incorporacion
de titulos que regula la comision de Educacion Superior.
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paises de la Region tendran una politica de autosuficiencia
satisfacer sus necesidades de Recursos humanos

¢ El valor de la meta es de 0%. A pesar de que existe una
Direccién General de Desarrollo de Recursos Humanos,
con un departamento de Desarrollo Estratégico y que
dentro de sus funciones establece la planificaron
estratégica del recurso humano del Sector salud, se esta
implementando un instrumento que fortalecera el sistema
de informacion actual, el cual nos permitira mejorar la
distribucion del recurso humano segin su categoria

profesional, para conocer la brecha existente, tratar de .
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Todas las sub regiones habran desarrollado mecanismos para el
reconocimiento de los profesionales en el extranjero.

¢ El valor de esta medicion es de 100%, se cuenta con mecanismos para el
reconocimiento de los profesionales capacitados en el extranjero como ser:

* Normativa vigente: Normas que sustentan los procedimientos a seguir para
obtener el reconocimiento académico y legal de titulos obtenidos en otros
paises. Todas vigentes

- Ley de Educacion Superior
- El Reglamento de la Ley de Educaciéon Superior
- Las Normas Académicas del Nivel de Educacidon Superior

* Instrumentos: Reglamentos, protocolos o guias para tramitar el
reconocimiento académico y legal de titulos obtenidos en otros paises y ..

documentos respectivos: Nombre del instrumento, 6rgano que lo aplica, feche

de vigencia. —

mento de reconocimi INCOTL .
- .- ® * »
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Desafio 4
Generar ambientes de trabajo saludables que
propicien el compromiso con la mision
institucional de garantizar la prestacion de
servicios de salud de buena calidad para toda la
poblacidon




a proporcion de empleo precario y sin proteccion para los proveedores d
servicios de salud se habrareducido a la mitad en los paises.

Numero total de NUmero total de Porcentaje de Médicos y
Médicos y Enfermeras Médicos y Enfermeras Enfermeras que tienen

gue trabajan en el pais |con condiciones de empleo considerado
empleo precario precario

11,856 897 8%

INamero Total de Médicos Generales, Médicos Especialistas y Enfermeras contratados en 2014
[ZINamero de Médicos activos en el C.M.H, total de Médicos en Servicio Social, Médicos en Internado Rotatorio, Médicos en Brigada Cubana 2014

Los empleados dentro de los puestos en el sector salud, son
precarios cuando carecen de seguridad social, pensmn
licencia por enfermedad/embarazo.
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El 80% de los paises en laregion habran implementado politicas de salud ‘y
seguridad para los trabajadores de la salud, incluyendo el apoyo a programas

parareducir las enfermedades y accidentes ocupacionales.

* En Honduras en la actualidad solo existe una
Provision de servicios de salud y seguros de salud.
El porcentaje de la politica para cubrir la salud y
seguridad de los servidores publicos es de 8.33%
indicador bastante desfavorable.
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0S 60% de los gerentes de servicios y programas de salud reun
guisitos especificos de competencias para la salud publicay la gestion, ent
ellas las de caracter etico.

Total de gerentes Numero de gerentes Porcentaje de gerentes
dirigiendo unidades de |con cursos de gerencia |[de servicio con
salud en salud certificados certificados de cursos
en gerencia de salud
105 49 47

Personal de Salud de 16 Regiones Departamentales
Personal de Regiones Sanitarias (20) mas las Direcciones , Departamentos y Unidades de Nivel Central (75)

Personal de IHSS 2 Hospitales 8 Periféricas.

El valor de la meta para esta tercera medicion es de 50%. En el afio 2014 se
inicio certificado de Gestion de Recursos Humanos a gerentes servicios
esta vez 1nvolucrando a ]efes de unidades de

. /
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, | 100% de los paises de laregion contaran con mecanismos de
negociacion y legislaciones efectivas para prevenir, mitigar o resolver los
conflictos de trabajo y garantizar la prestacion de los servicios

esenciales, toda vez que se presenten.

En ambas mediciones, el valor de la meta es de 100%.
En Honduras existen pactos colectivos dentro del
sector salud, con resultados de las negociaciones
entre sindicatos y autoridades de instituciones
gubernamentales; la Ley de Servicio Civil y su
Reglamento, Leyes organicas de otras instituciones y
un Codigo de Trabajo.
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Desafio 5
Crear mecanismos de cooperacion
entre las instituciones educativas y de
servicios de salud para producir
profesionales sanitarios sensibles a
las necesidades de la comunidad y
calificados.




- EI' 80% de las escuelas de ciencias de la salud habran reorientado s
formacion hacia la atencion primaria de salud y las necesidades de la salu
comunitaria 'y habran incorporado estrategias para la formacion
interprofesional.

¢ El valor de la meta para el 2011 fue 15%; para el 2014
segun la tabla el valor es de 31%, actualmente se
mantiene igual el valor para la tercera medicion de
(4/13)= 31%

* La Universidad Auténoma de Honduras declaro el afio
2013 como el ano de la reforma curricular existiendo

una comision para la inclusiéon de la APS en la
curricula(datos de la FCM/UNAH).
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80% de las escuelas de ciencias de la salud habran adoptado programa

especificos para atraer y formar a estudiantes de poblaciones sub atendidas,

haciendo hincapié, cuando corresponda, en las comunidades o poblaciones
indigenas y/o afros.

El valor actual de la meta se mantiene el 0%. Todo lo que se
aspira para alcanzar esta meta se encuentra en calidad de
propuesta. A partir del III periodo académico del afo 2012 a la
Facultad de Ciencias Médicas, UNAH, le fue aprobada la
propuesta con los criterios para definir el ingreso y cupo a la
carrera de Medicina. El estudio realizado para esta propuesta
detectd inequidad en el ingreso a la carrera de medicina de
los estudiantes segun grupos de poblacion, 1dent1f1cando 12
Varlables de procedencia y género como determinafte

inequidad. =
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as tasas de abandono de las escuelas de medicina 'y enfermeria

Numero de estudiantes
que ingresaron en el
ano 2007

no pasaran del 20%.

Numero de estudiantes
de medicina que no
terminaron su carrera
en el ano 2014

Fuente: Boletin FCM, Anuarios

UNAH.
Numero de estudiantes
que ingresaron en el
ano 2010

Numero de estudiantes
de enfermeria en el ano
2014

Porcentaje de
desercion de Medicina

Porcentaje de
desercion de
Enfermeras
profesionales

a
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El 70% de las escuelas de ciencias de la salud y de las escuelas de salud
publica estaran acreditadas por una entidad reconocida.

Aunque el valor de esta meta en ambas mediciones
es cero, es de hacer notar que la Facultad de Ciencias
Médicas de la Universidad Nacional Autonoma de
Honduras concluyo exitosamente en el afio 2008 el
proceso de autoevaluaciéon como paso previo a la
acreditacion. Actualmente se encuentra en ejecucion
el Plan de Mejora para someterse a la acreditacion. ..
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