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RESUMEN EJECUTIVO

Las Rutas Integrales de Atencion en Salud (RIAS) son el instrumento de politica publica a través
del cual se operativiza la Atenciéon Primaria en Salud (APS) en Colombia. Con el propdsito de
avanzar en la implementaciéon de las RIAS, el Estado colombiano priorizé la Ruta Integral de
Atencion para la Promocion y Mantenimiento de la Salud (RPMS) y la Ruta Integral de Atencion
en Salud Materno-Perinatal (RIAMP). Por tal razén, el Prestador Primario en Salud debe contar
con el analisis de las condiciones minimas para la entrega de las atenciones definidas en las
RIAS, analizando la capacidad instalada y la suficiencia para asegurar la atencion integral y asi
obtener los resultados en salud esperados en la poblacién de su territorio.

Dando continuidad a las acciones realizadas por el Programa Comunidades Saludables de
USAID durante los afios dos (Definicion del Prestador Primario) y tres (Desarrollo de
herramientas de apoyo a la implementacion de la Atencién Primaria en Salud, en especifico una
herramienta web analisis de la capacidad instalada y suficiencia) del programa, el Comunidades
Saludables desarrollé durante el afio cuatro una metodologia de asistencia técnica para la
implementacion de la Herramienta de Analisis de Capacidad Instalada y Suficiencia para la
RPMS y la RIAMP. Antes de que el MSPS publique la herramienta para el uso de los prestadores,
solicité a Comunidades Saludables apoyar con la valoracion de la metodologia de la asistencia
técnica que sera usada por el MSPS, entidades territoriales, y proveedores para avanzar con la
implementacion de la herramienta. Por lo tanto, Comunidades Saludables compartio y evalué la
metodologia con los prestadores de servicios de salud de baja complejidad en cinco territorios
priorizados: Barranquilla, Bucaramanga, Cucuta, Riohacha y Santa Marta.

El objetivo de este informe es presentar los resultados del proceso de valoracion 'de la
metodologia de asistencia técnica. Lo anterior como insumo para que las entidades encargadas
de la asistencia técnica, como el Ministerio de Salud y Proteccion Social (MSPS) o Entidades
Territoriales de Salud, puedan llevar a la practica de forma efectiva el acompafiamiento en la
implementacién de esta herramienta.

Para el desarrollo de esta valoracion se ejecutaron tres fases. En la primera, se desarroll6 la
metodologia de asistencia técnica, incluyendo la creacion de una ficha técnica, las
presentaciones de cada sesion, la evaluacion a través de pretest y postest, asi como la definicion
de los tiempos de cada sesion. En la segunda fase, mediante la participacion de los equipos de
gestion y técnicos de las entidades prestadoras de servicios de salud, se determind el nivel de
comprension de la metodologia (valoracién). En la tercera fase se realizaron los ajustes
necesarios y se incluyeron las recomendaciones derivadas del proceso de valoracion.

Al revisar el contenido de cada una de las sesiones de asistencia técnica y analizar los resultados
de una encuesta aplicada a los participantes, compuesta por 18 preguntas cuantitativas y 11
cualitativas, se ha constatado un elevado grado de aprobacion en relacion con los materiales,
metodologias y duracion de las sesiones. En promedio, un 92,9% de los participantes calificé las
opciones como 'De acuerdo' o 'Muy de acuerdo' en la escala de valoracion proporcionada.

' Se entiende como la comprension y retroalimentacion proporcionadas por el talento humano asignado por la alta gerencia de los
prestadores de baja complejidad publicos y mixtos a la metodologia de asistencia técnica.
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La evaluacién cualitativa evidencié recomendaciones generales para el proceso. Estas incluyen
asegurarse de que las instituciones garanticen que las personas disponen de tiempo protegido
para participar en las actividades, asi como garantizar el acceso a la herramienta técnica
necesaria para llevar a cabo las practicas. Ademas, se sefialé que los factores de éxito deben
incluir la experiencia solida de los capacitadores y su destacada habilidad para transferir
conocimientos a audiencias diversas. Esto abarca no solo el aspecto técnico, sino también las
consideraciones especificas del pais en relaciéon con la diversidad de proveedores de servicios
de salud.

El éxito de la implementacién de la asistencia técnica se alcanzara siguiendo Ilas
recomendaciones dadas, entre las que se destacan el uso de la herramienta durante el desarrollo
de las sesiones, que los delegados de los prestadores cuenten con el tiempo adecuado para
recibir la asistencia técnica, que los capacitadores comprendan las multiples diferencias entre los
tipos de prestadores y que se cuente con un documento o mecanismo de soporte permanente
para que las dudas sean aclaradas en la operacion.

Disponer de una metodologia que permita desarrollar capacidades técnicas, que haya sido
valorada por los mismos actores que recibiran el proceso, permite generar confianza y legitimidad
del proceso de asistencia técnica. Los recursos técnicos de la asistencia técnica desarrollados
por Comunidades Saludables seran puestos a disposicion del MSPS, para que en conjunto con
la herramienta sera difundido a las entidades territoriales y prestadores primarios para aportar al
desarrollo de los planes estratégicos de todos los actores del sistema.
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INTRODUCCION

CONTEXTO

Desde el afo 2015, el modelo de atencion en salud se ha convertido en el medio a través del
cual se garantiza el derecho fundamental a la salud en Colombia. Este modelo aborda los
elementos estructurantes mas importantes del sistema de salud dentro de los que se destacan:
el aseguramiento, el financiamiento, la prestacion de servicios, el talento humano en salud y los
sistemas de informacion. Segun el modelo, estos son considerados los elementos clave para el
abordaje de las personas, familias y comunidades y el logro de mejores resultados en salud.

Uno de los instrumentos para la operativizacion del modelo de salud son las Rutas Integrales de
Atencién en Salud (RIAS). Este permite la integracion de las atenciones que deben recibir las
personas, y las acciones a cargo de los actores involucrados en su implementacion de acuerdo
con su responsabilidad y funcion. Asi las cosas, Colombia cuenta con 17 RIAS: una (1) general
o madre donde se concentran las atenciones para la promocion y mantenimiento de la salud a la
que tienen derecho las personas afiliadas al sistema de salud; y 16 RIAS de grupo de riesgo, que
recogen las atenciones dirigidas a los eventos que concentran la mayor carga de enfermedad en
el pais o0 que se consideran de alta prioridad, como la atenciéon en salud materna.

De acuerdo con lo anterior, y con el propésito de avanzar en la implementacion de las RIAS, el
Estado colombiano priorizé la Ruta Integral de Atencion para la Promocion y Mantenimiento de
la Salud (RPMS) y la Ruta Integral de Atencion en Salud Materno-Perinatal (RIAMP), e insté a
los actores involucrados a trabajar colaborativamente en las acciones requeridas para lograr su
operativizacion, siendo los prestadores primarios los protagonistas en la entrega de estas
atenciones.

APOYO DEL PROGRAMA COMUNIDADES SALUDABLES DE USAID

Para contribuir con la implementacion del modelo de atencion, y en particular con la
implementacion de estas RIAS, el Programa Comunidades Saludables de USAID (en adelante
Comunidades Saludables), durante el afo 2021 diseiid conjuntamente con el MSPS y otros
actores del sistema de salud, un modelo de prestador primario a través del cual se reconocieron
las brechas de capacidades técnicas y funcionales requeridas para la implementacion del modelo
y de las RIAS, asi como las necesidades de estos prestadores para hacer la transicion a
prestadores primarios.

El prestador primario, como organizacion funcional, debe apoyar los procesos de gestion de la
prestacion de los servicios de salud, asi como la funcion de gestion del riesgo en salud de la
poblacion a cargo en el territorio donde opera, en articulacion con la Empresa Administradora de
Planes de Beneficios (EAPB) que lo contrate. De igual manera, el prestador primario debe contar
con capacidad para identificar y analizar, en el municipio o distrito donde opere, las necesidades
en salud de la poblacién a cargo, resolver los problemas de salud mas frecuentes y gestionar los
riesgos en salud acorde a las RIAS definidas para el efecto y a las demandas especificas de la
poblacién (Ministerio de Salud y Proteccion Social, 2018).

Reconociendo la importancia que tiene la implementacion de las RIAS para el mantenimiento de
la salud de la poblacion general y las gestantes, Comunidades Saludables, en coordinacion con
el MSPS, durante el afio 2022, desarrollé una herramienta web que le facilita al prestador primario
a cargo de la oferta y entrega de las atenciones de las RIAS priorizadas, el analisis de la
capacidad instalada y suficiencia de estas instituciones para la entrega de estas atenciones.
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Esta herramienta le permite al prestador contar con datos frente a la capacidad instalada y
suficiencia, crear nuevos mecanismos de relacionamiento con potenciales pagadores
(aseguradores, cooperantes, inversores, entre otros), visionar en el marco de la demanda
estimada qué necesitan optimizar para reducir la brecha en la disponibilidad de atenciones de
las RIAS, ampliar su portafolio de servicios y establecer alianzas con otros prestadores para
garantizar la completitud en la entrega de las atenciones de las RIAS.

Con el propdsito de poner a disposicion de los prestadores esta herramienta, Comunidades
Saludables disefid una metodologia de asistencia técnica para el uso de la misma. Antes de que
el MSPS publique la herramienta para el uso de los prestadores, pidi6 a Comunidades
Saludables apoyar con la valoracion a través de un pilotaje de la metodologia de la asistencia
técnica que sera usada por el MSPS, entidades territoriales, y proveedores para avanzar con la
implementacion de la herramienta. Por lo tanto, Comunidades Saludables compartio y evalué la
metodologia con los prestadores de servicios de salud de baja complejidad en cinco territorios
priorizados (Barranquilla, Bucaramanga, Cucuta, Santa Marta y Riohacha). De esta manera, se
buscé documentar las dificultades, facilitadores y lecciones aprendidas de la metodologia de la
asistencia técnica con el fin de compartir con los actores interesados del sistema. El objetivo es
proporcionarles insumos para llevar a cabo la implementacién de la herramienta de analisis de
la capacidad instalada y la suficiencia de las atenciones de las RIAS. Esto permitira extender los
beneficios a otros prestadores interesados en el proceso.

ESTE INFORME

Este informe recopila la valoraciéon, que se entiende como la comprension y retroalimentacion
proporcionadas por el talento humano asignado por la alta gerencia de los prestadores de baja
complejidad publicos y mixtos en los territorios mencionados anteriormente. Esta valoracion
abarca la metodologia, los materiales y los insumos utilizados en la asistencia técnica disefiada
para la herramienta. Ademas, se incluyen los aprendizajes y recomendaciones derivados de esta
experiencia, lo que permite que sea replicado en otros territorios y contribuye a la sostenibilidad
del proceso tanto dentro de los prestadores como por parte de los actores encargados de la
asistencia técnica en estos temas.

AUDIENCIAS

Los resultados de este proceso les brindaran lecciones aprendidas a los diferentes actores a
cargo de la asistencia técnica en el uso de la herramienta de capacidad instalada y suficiencia
de las RPMS y RIAMP, en los diferentes niveles de intervencion y de acuerdo con sus
competencias. Es asi como:

e Al MSPS le permitira contar con una metodologia que le facilite la asistencia técnica para
el uso y la escalabilidad de la herramienta en el territorio nacional.

¢ A las Entidades Territoriales (ET) les permitiran contar con la metodologia y el material
de apoyo que facilite la asistencia técnica a otros prestadores en su jurisdiccion.

e A los prestadores les permitira contar con orientaciones técnicas para capacitar a su
talento humano en el uso adecuado de la herramienta.
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OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL

Presentar la metodologia de asistencia técnica para el fortalecimiento de las capacidades en el
talento humano de los prestadores para el uso de la herramienta de analisis de capacidad
instalada y suficiencia de las atenciones de las RPMS y RIAMP y las recomendaciones para su
implementacion.

OBJETIVOS ESPECIFICOS
1. Definir el proceso metodoldgico a través del cual se desarrollara la asistencia técnica.

2. lIdentificar los elementos determinantes, factores clave, barreras, facilitadores vy
recomendaciones para el desarrollo de la asistencia técnica al talento humano delegado por
la gerencia de los prestadores.

3. ldentificar aprendizajes del proceso de comprension de la metodologia de asistencia técnica
para emitir recomendaciones para el uso de la herramienta en los prestadores beneficiarios
de este proceso.

POBLACION BENEFICIADA

El principal beneficiario es el Prestador de Servicios de Salud, dado que contara con una
metodologia de asistencia técnica, que permitira entrenar al talento humano para mejorar la
gestion en la planeacion de los servicios a prestar. Ello redundara en el mejoramiento de la
experiencia del usuario (poblacion migrante, colombiana retornada y comunidades de acogida)
y mayor eficiencia en el uso de los recursos. Igualmente, se beneficiaran la Entidad Territorial
(ET) y las Empresas Administradoras de Planes de beneficios (EAPB), las cuales tendran una
metodologia de asistencia técnica para entrenar periédicamente a su talento humano para
evaluar las condiciones del prestador y establecer las acciones de mejora necesarias para
fortalecer la calidad de los servicios de salud. De forma indirecta, se beneficia la poblacion sujeta
de la atencion, dado que una planeacion adecuada redundara en el mejoramiento en el acceso
a los servicios y mejores resultados en salud.

METODOLOGIA

Para el desarrollo de la actividad se definieron tres fases. La primera se relaciona con el disefio
de la metodologia para la asistencia técnica, la segunda con la socializacion y valoracién de la
metodologia con los prestadores y, finalmente, el ajuste de la metodologia segun la
retroalimentacion de los prestadores participantes. A continuacion, se presenta en que consiste
cada una:
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Figura 1. Fases metodologicas de la asistencia técnica

Disefio metodologico
de la AT

Socializacién y valoracién de la

metodologia con las IPS

Ajustes a la metodologia

Fuente: Elaboracion propia

FASE DE DISENO METODOLOGICO DE LA ASISTENCIA TECNICA

En esta fase se identificaron las claves para el desarrollo de los procesos de asistencia técnica
para el analisis de capacidad instalada y suficiencia de los prestadores primarios para la
implementacion de la RIAMP y la RPMS. Esto incluy6 el reconocimiento del proceso de disefio y
pilotaje de la herramienta, la identificacion de los prestadores y del talento humano, la definicion
metodoldgica y la construccion del material de apoyo, las cuales se describen a continuacion:

e RECONOCIMIENTO DE LOS ELEMENTOS CLAVE EN EL DISENO Y PILOTAJE

Para iniciar el proceso de co-creacidon se revisaron las necesidades de fortalecimiento de
capacidades técnicas y funcionales de los prestadores primarios para la gestion de la atencion
integral en salud de la poblacion de su jurisdiccion. Estas fueron identificadas a través de un
diagndstico realizado por Comunidades Saludables durante el Afio 2, el cual motivo la solicitud
de la herramienta por parte del Viceministerio de Salud Publica, en particular de las Direcciones
de Promocion y Prevencion, y de Prestacion de Servicios.

Asi mismo, a través del equipo conformado por el MSPS y Comunidades Saludables para el co-
disefo de la herramienta, se identificaron las directrices normativas relacionas con el analisis de
capacidad instalada y suficiencia, asi como lo relacionado con los procedimientos que hacen
parte de las RIAS, las fuentes de informacion con las que interoperaria, la identificacion y
caracterizacion de las variables necesarias para el analisis de capacidad instalada y suficiencia,
entre otras.

Una vez elaborado el prototipo de la herramienta de analisis de capacidad instalada y suficiencia,
el mismo fue puesto en comun con los equipos técnicos de los prestadores de baja complejidad
y de las ET de los territorios priorizados a través de un pilotaje que contd con la participacion de
63 funcionarios y funcionarias. Este personal tuvo la oportunidad de reconocer los temas técnicos
del analisis de suficiencia e interactuar con la aplicacion, lo que les permitié identificar aspectos
positivos, dificultades, lecciones aprendidas y recomendaciones para mejorar el proceso. La
Figura 2 muestra de manera resumida como se dio el reconocimiento de los elementos clave
para el disefo y pilotaje.
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Figura 2. Reconocimientos de los elementos clave en el disefio y pilotaje

-Revision de las necesidades de

capacidad funcional de prestador.
-Directrices Normativas

-ldentificacion de procedimientos

de las RIAS.

-ldentificacion Interoperabilidad

REPS y RETHUS.

Fuente: Elaboracion propia

Diserio preliminar del
prototipo de la herramienta”™

Con los insumos identificados
se codisefid un prototipo o
producto minimo viable de la
herramienta de andlisis de

suficiencia.

Pilotaje y aprendizajes

Se realizé sesion de pilotaje de
la herramienta de manera
virtual y la identificacion de
aspectos positivos, dificultades,
recomendaciones y aportes al
proceso de andlisis de

capacidad y suficiencia.

Herramienta de andlisis de
capacidad instalada y suficiencia

Se hace entrega de Ia
herramienta y del manual de
instalacion y manual de uso de

la herramienta.

e SELECCIONARY CONCRETAR CON LOS PRESTADORES LAS PERSONAS QUE PARTICIPARIAN

EN EL PROCESO

Para la seleccion de los prestadores se establecieron los siguientes criterios:

ok wN =~

Los prestadores seleccionados fueron los siguientes:

Estar ubicado en uno de los territorios priorizados por Comunidades Saludables.
Ser un prestador de baja complejidad, dado que alli operan las RPMS y RIAMP.
Tener una naturaleza publica y/o mixta.
Haber participado en el proceso de pilotaje en el Afio 3 de Comunidades Saludables.
Mostar interés en participar.
No contar previamente con una herramienta de analisis.
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Figura 3. Mapa de ubicacion de los prestadores seleccionados
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Fuente: Elaboracion propia

e PREPARAR EL DESARROLLO TECNICO Y METODOLOGICO DEL FORTALECIMIENTO DE
CAPACIDADES

El proceso de asistencia técnica para el analisis de la capacidad instalada y la suficiencia de los
prestadores para la entrega de las atenciones de la RPMS y RIAMP se desarrolla en tres
sesiones las cuales se presentan a continuacion:

Sesion 1. Generalidades y conceptualizacion: Esta sesion, se desarrolla de forma virtual
sincronica, busca garantizar la comprension de los conceptos basicos para el desarrollo del
andlisis de capacidad instalada y suficiencia de las atenciones de la RPMS y RIAMP en los
funcionarios asignadas por los prestadores seleccionados. Igualmente, se brindaran
orientaciones frente a los insumos y requerimientos de informaciéon necesarios para la sesién de
entrenamiento en el uso de la herramienta (Ver Anexo A).

Sesion 2. Taller en el uso y funcionalidades de la Herramienta Web: se realizara una sesién

presencial o virtual para que los prestadores reconozcan la estructura y funcionabilidad de la
aplicacion web, de la informacién requerida para el cargue y analisis de las salidas que seran el
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insumo para la toma de decisiones para la potencial oferta y demanda de las atenciones de estas
RIAS (Ver Anexo B).

Sesion 3. Seguimiento al uso de la Herramienta: en esta sesion, se verificara el uso de la
herramienta a través de una sesion individualizada (una por cada entidad participante) en la que
se revisaran las dificultades, oportunidades y aprendizajes de este ejercicio y se dara orientacion
para superar las barreras y generar acciones para institucionalizar el uso de la herramienta y asi
favorecer la sostenibilidad del proceso (Ver Anexo C).

Para el desarrollo de estas sesiones se disefia la ficha técnica de cada sesion en la cual se
registra el objetivo, la poblacion objeto, la metodologia de desarrollo, el contenido técnico, los
materiales y técnicas pedagogicas, los mecanismos de medicion de la capacidad técnica
alcanzada y la valoracion del proceso de entrenamiento.

FASE DE SOCIALIZACION Y VALORACION DE LA METODOLOGIA CON LOS PRESTADORES

Durante esta fase se pone a consideracion del talento humano a cargo del analisis de la
capacidad instalada y suficiencia de los prestadores seleccionados el proceso metodologico en
el que se basa la asistencia técnica para el uso de la herramienta para lo cual se realizan las
siguientes actividades.

e ACERCAMIENTO A ENTIDADES TERRRITORIALES Y PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD

—  Concertacién entre Comunidades Saludables y las Secretarias de Salud de los territorios
priorizados (Riohacha, Cucuta, Bucaramanga, Santa Marta y Barranquilla), y los
prestadores de servicios de salud de baja complejidad a vincular en el proceso.

— Desarrollo de una reunién conjunta con las y los secretarios de salud y gerentes de los
prestadores seleccionados, el 8 de junio de 2023, para socializar el alcance del proceso,
definir los perfiles requeridos para el proceso de valoracién y los tiempos en que se
desarrolla esta actividad, a fin de que se protejan los tiempos del personal asignado para
participar y asi lograr la adherencia y propositos de esta capacitacion.

e DISENO METODOLOGICO DE LA VALORACION DE LA ASISTENCIA TECNICA

— La metodologia del proceso de valoracion consta de dos sesiones a través de las cuales
se entra en contacto con el talento humano participante con miras a socializar el contenido
de la asistencia técnica y materiales de apoyo y recibir su retroalimentacion frente al
contenido impartido (Figura 4).
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Figura 4. Descripcion sesiones fase 2

Se Presenta la metodologia de asistencia técnica y
los materiales de apoyo disefiados para las
sesiones (Anexos A, B, C). En esta se da los
siguientes momentos:

Primer momento: Contextualizacién: se explica
el alcance de la herramienta y las bases para su
funcionamientoy uso.

Sesion de socializacion N
valoracion

/@c’m de retroalimentacién vy,
diadlogo colaborativo

Se recogen sugerencias, recomendaciones,
limitaciones y factores de éxito, tanto en el contenido,

como en la metodologia, el material a utilizar y el
acompafamiento del proceso

Segundo momento: presentacion de los
materiales de asistencia técnica, alcance,
duracion en tiempo y los resultados esperados

Primer momento: Presentacién de los resultados de
la valoracion realizada. Se define como punto de corte
optimo dentro de la escala los valores en “De
acuerdo” o “Muy de acuerdo” superior al 80%.

Tercer momento: disposiciéon del material de
cada una de las sesiones (Anexos A, B, C) en el
Drive de la organizacién, asi como de un
formato via Microsoft Forms (Anexo D) para
valorar cada uno de los materiales entregados.
Al finalizar la sesion, se envia por correo

Segundo momento: Para las preguntas donde el
nivel de acuerdo sea menor al 80%, se realiza una
nueva ronda de valoracion que permita acercarse al
nivel de acuerdo, en caso contrario, se incorpora los
ajustes sugeridos por las personas participantes
(Delphi modificado™).

Tercer momento: Finalmente se solicita a las
personas participantes las sugerencias, aprendizajes

electronico a las personas participantes todos
los materiales e insumos de la sesion para que
completaran su revision y valoracion

y las recomendaciones para el desarrolloc de la
asistenciatécnica

Duracion:4 Horas  Modalidad: virtual sincrénica Duracién:1Hora  Modalidad: virtual sincronica

Fuente: Elaboracion propia

*La metodologia usada en estas sesiones se basa en el Método Delphi. El método Delphi es un sistema dinamico y predictivo basado
en el uso estratégico de las opiniones por parte de un panel sobre algun tema en particular, con el fin de llegar a una mejor toma de
decisiones” (Palacios, 2021). En este caso es modificado, dado que se recoge una valoracion cualitativa y cuantitativa sobre un grupo
de preguntas para determinar el nivel de acuerdo.

FASE DE AJUSTE DE LA METODOLOGIA DE LA ASISTENCIA TECNICA

Posterior a la sesion de socializacion se consolidan todos los comentarios, sugerencias,
recomendaciones, factores de éxito y limitaciones. Con estos insumos, el equipo de
Comunidades Saludables analiza y ajusta la metodologia y los materiales de la asistencia
técnica.

ACTIVIDADES REALIZADAS

En el desarrollo de este proceso, el equipo técnico de Comunidades Saludables realizé las
siguientes actividades:

FASE DE DISENO METODOLOGICO DE LA ASISTENCIA TECNICA

Se realiza la preparacion del disefio metodoldgico de la asistencia técnica con sus tres sesiones
y se desarrollaron las fichas metodoldgicas (Anexos A, B y C). Estas fichas metodoldgicas
describen las condiciones minimas, asi como los contenidos y las orientaciones para el desarrollo
de cada una de las sesiones. Cada una de las fichas contiene ademas el material de apoyo
necesario, es decir la presentacion en PowerPoint, las evaluaciones pretest y postest y los
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enlaces a la seccion de preguntas frecuentes que apoyan la resolucion de las inquietudes que
se presenten.

FASE DE SOCIALIZACION Y VALORACION DE LA METODOLOGIA CON LOS PRESTADORES

Con el apoyo de los asesores regionales de Comunidades Saludables, se extiende una invitacion
a las y los secretarios de salud y gerentes de los prestadores de salud seleccionados para una
reunion el 8 de junio. En este espacio se indican los perfiles recomendados para participar en la
sesion y se asignan cinco perfiles por proveedor, entre los que se encuentran la persona referente
de contratacion, la de promocién y prevencion, la de sistemas de informacion, la persona a cargo
de la nota técnica con la EAPB 2 y la persona representante de la subgerencia cientifica o médica
de cada institucién.

Una vez obtenido el listado de participantes por entidad, en un espacio de cuatro horas el 15 de
junio, se desarrolla la socializacion de los materiales de la asistencia técnica. Se cuenta con la
participacion de 45 personas en representacion de las entidades, y de estas, 25 fueron
designados por las entidades a responder a la encuesta de valoracion y 14 respondieron (Tabla

1).

Finalmente, en la sesion de retroalimentacion se presentaron los resultados obtenidos a 19
participantes en representacién de cinco instituciones (Tabla 1). Teniendo en cuenta que el
componente cuantitativo del formato arrojé que en todas las preguntas mas del 80% de las
personas participantes calificaron como “De acuerdo” o “Muy de acuerdo” (ver seccion
Resultados), no fue requerido hacer una segunda ronda de revision, por lo que se realiza la
socializacion de los resultados y se procede a recoger las sugerencias finales de las personas
participantes.

Tabla 1. Relacion de personas e instituciones participantes

Actividad Instituciones Personas
Convocados 5 25
Sesion socializacion 5 45
Respondientes 4 14
Sesion retroalimentacion 5 19 |

Fuente: Elaboracion propia.

2 Es una herramienta de transparencia y eficiencia entre las partes que suscriben el acuerdo de voluntades, la cual refleja de
manera detallada los servicios y las tecnologias de salud, su frecuencia de uso estimada, sus costos individuales y el valor total por
el grupo de poblacion o de riesgo, atendiendo al término de duracién pactado y a las situaciones que puedan presentarse durante
su ejecucion, soportando de esta manera la tarifa final acordada de manera global o por usuario-tiempo, de acuerdo con la
modalidad de pago.

Valoracion de la metodologia de asistencia técnica para el analisis de capacidad instalada y suficiencia de las RIAS | 9



FASE DE AJUSTE DE LA METODOLOGIA CON LOS PRESTADORES

A partir de los resultados identificados en la fase de socializacion y valoracion, el equipo técnico
de Comunidades Saludables hizo los ajustes respectivos a la metodologia de asistencia técnica.

RESULTADOS

La valoracion de la metodologia de asistencia técnica tuvo dos componentes: cuantitativo
(dieciocho preguntas: tres generales y cinco para cada sesion de la asistencia técnica) y
cualitativo (once preguntas: ocho generales y tres de la sesion de la asistencia técnica).

Se destaca de forma importante que, de las cinco entidades que se convocaron, la E.S.E.
Hospital Nuestra Senora de los Remedios de Riohacha participd en la sesiéon de socializacion,
pero no se obtuvieron respuestas en el formato de valoracion. Para ver el detalle del nimero de
las instituciones y personas participantes se debe ver la Tabla 1.

A partir de los perfiles definidos en la invitacién, se destaca que se obtuvo una participacion
diversa en el instrumento de valoracion, incluyendo profesionales de las areas de promocion y
prevencion, contratacion, directivos, personal de sistemas, y de otras areas de apoyo a la gestion
(Ver Figura 5). Lo anterior pone de manifiesto que en las instituciones los perfiles que participan
en los analisis de la capacidad instalada y suficiencia integra a otras profesiones y roles técnicos
adicionales a los previstos inicialmente para el desarrollo de la actividad.

Figura 5. Perfiles laborales de las personas que respondieron la valoracion

® Promocidén y Prevencion
= Atencidn al usuario
Sistemas
Auditoria
= Contratacién

= Directivo

® Juridico

Fuente: Elaboracion propia.

ANALISIS DE RESULTADOS:

La valoracion tuvo un total de catorce personas que dieron respuesta, identificando que en la
valoracion global de la metodologia de asistencia técnica el 92,9% de las personas participantes
calificaron con “De acuerdo” o “Muy de Acuerdo” con los materiales, el tiempo de la sesién, la
metodologia y los mecanismos de evaluacion de cada una de ellas, lo que demuestra que estos
se ajustan a las necesidades individuales y facilitan la adhesién a la asistencia técnica. La
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valoracién del nivel de acuerdo para cada una de las sesiones de la asistencia técnica se muestra
en la Figura 6.

Figura 6. Porcentaje de personas con nivel "De acuerdo” o "Muy de acuerdo” en la valoracion

94.3% 94.2%

95.0%

94.0% 92.9% 92.9%

93.0%

92.0% 90.5%

91.0%

90.0%

89.0%

88.0%
Preguntas Sesion 1 Sesion 2 Sesion 3 Resultado
generales Global

Fuente: Elaboracion propia.

Dentro de este formato de valoracion se encontraban tres preguntas generales que mostraron
un resultado “De acuerdo” y “Muy de acuerdo” del 90,5% y de manera individual, el tiempo y los
perfiles un nivel de acuerdo del 85,7%, mientras que el objetivo de la sesidon de metodologia tuvo
un nivel de acuerdo del 100% (Figura 7), lo cual refleja la opinién de los participantes que el
material es altamente adecuado para la asistencia técnica que sera proporcionada por el MSPS
o la ET correspondiente.

Figura 7. Valoracién preguntas generales
100.0%
100.0%
95.0%
90.0%

85.79 85.79
85.0%
80.0%

75.0%
Tiempo Perfiles Objetivos

Fuente: Elaboracion propia.

La valoracion de la metodologia y los materiales de cada una de las sesiones mostré una
calificacion en nivel “De acuerdo” o “Muy de acuerdo” superior al 85%, lo cual muestra que son
adecuados para el desarrollo de la asistencia técnica.
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La valoracion cualitativa que se realiza a través de once preguntas, ocho de las cuales son
generales para el proceso, y tres especificas (una para cada pretest y postest de las sesiones)
mostro los siguientes resultados:

e Las personas participantes consideraron que los materiales (presentaciones, ficha
técnica) son adecuados y no requieren modificaciones (excluir o incluir aspectos,
tematicas o informacion)

e Con relacién a los pretest y postest, las personas participantes recomendaron dejar las
preguntas solo con cuatro distractores, por lo que se recomienda quitar una de las
preguntas que contienen mas de ese numero de opciones de respuesta.

Otros comentarios y recomendaciones generadas en el proceso de valoracion son mostradas en
la Figura 8.

Es importante destacar que los elementos que las personas participantes consideran mas
importantes son que la herramienta esté disponible para el entrenamiento y se permita mayor
interaccion con ella, asi como garantizar la disponibilidad de tiempo para que las personas de la
entidad reciban el entrenamiento adecuado.

Figura 8. Recomendaciones generales

Barreras

¢ Mas interaccion con la ¢ Cartilla practica para * Conectividad
herramienta las instituciones « Disponibilidad de

* Mas tiempo para las * Mas interaccion con la tiempo
sesiones herramienta * Conocimientos previos

¢ Capacidad técnica del ¢ Brindar informacién * Proteger tiempo de
expositor previa participantes.

¢ Disponibilidad de ¢ Contar con perfiles e Acompafiamiento
tiempo (proteccion de administrativos practico posterior al
horarios) e Ampliar el tiempo de entrenamiento.

¢ Evaluaciony la sesion y proteccion
realimentacion de tiempo

Fuente: Elaboracion propia.
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LECCIONES APRENDIDAS Y RECOMENDACIONES

Durante la validacion de la metodologia de asistencia técnica, se identificaron las siguientes
lecciones aprendidas:

¢ Las herramientas para la implementacién de las politicas publicas se ven afectadas por la
modificacion de dichas politicas, asi estas no cambien las practicas basadas en la evidencia.
Los participantes en el proceso de validacion comunicaron que, en consecuencia, asegurar
un adecuado uso de las herramientas requiere de una articulacion estrecha con los
diferentes actores del sistema, homogenizar el lenguaje y mostrar las ventajas de
herramientas generales a los actores para fortalecer la toma de decisiones y mejorar el
acceso a los servicios de salud, en especial en las zonas de alta dispersién poblacional y en
contexto de bajos recursos econémicos.

o Los prestadores del pais son altamente diversos. Durante el proceso de validacion se
identificd que algunos prestadores en las ciudades con mayor disponibilidad de recursos
cuentan con herramientas o procesos propios para la realizacidon del analisis de suficiencia.
Por eso se recomienda que el MSPS realice la diseminacion y asistencia técnica a estas
entidades territoriales y proveedores con la participacion de equipos o contratistas
con competencias en negociacion y una justificacion fuerte del beneficio e importancia
de aplicar la herramienta nacional de suficiencia. Es importante que las entidades
territoriales y proveedores con sus propias herramientas se persuadan en el valor de la
herramienta nacional, ya que existe un alto riesgo que no la usen en la manera destinada,
sin importar si su uso es obligatorio u opcional.

e El despliegue y publicacion de la herramienta de analisis de suficiencia por parte del MSPS
requiere de un acompafiamiento estrecho de las areas técnicas de la propia entidad
articulado con las condiciones de los marcos normativos cambiantes, de manera que no
altere los resultados finales para los prestadores de servicios de salud. El MSPS, quien lidera
esta herramienta web debe trabajar de forma articulada, tanto con el area técnica, como
con el area de tecnologias de la informacion y comunicaciones, para asegurar la
disposicién, uso adecuado y documentos técnicos producidos con relacion a la misma.

o Para lograr el éxito de la asistencia técnica, los participantes que realizaron la valoracién
identificaron dos elementos esenciales, el primero, que el MSPS disponga de la
herramienta web en el momento de las sesiones y el segundo que la entidad que recibe
la asistencia técnica proteja el tiempo de los participantes, es decir, que el tiempo de la
sesion y del desarrollo de las tareas sea reservado sin tener otras acciones en sus agendas
laborales, para que ellos tengan la completa disposicién fisica y mental para apropiar la
herramienta y hacerla util para la organizacion.

e Ladinamica y variabilidad de las instituciones a nivel territorial es muy amplia y la capacidad
de gestion de cada una de ellas es muy diversa, por lo que existen instituciones con perfiles
de alto nivel técnico y otras con perfiles limitados o muy basicos que requieren un mayor nivel
de apoyo. Por lo anterior se hace necesario que, al convocar a esta asistencia técnica, se
oriente a las instituciones en la asignacion del talento humano a cargo de este proceso
para asegurar el éxito en la apropiacién y uso de la herramienta.

¢ No existe un perfil inico de personas capacitadoras, asesores o personas facilitadoras
para asegurar el éxito de la asistencia técnica para el uso de la herramienta siempre que
estén entrenado en la metodologia de la asistencia técnica presentado en este informe.
Por lo tanto, se recomienda que las ET escojan un funcionario para este rol que cuente con
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experiencia previa en la transferencia del conocimiento y que sea capaz de adecuar el
lenguaje a las condiciones propias de cada participante e institucion.

e La implementacion de una herramienta tecnoldgica, como la de analisis de suficiencia y
capacidad instalada, tiene como punto de partida el proceso de asistencia técnica, sin
embargo, en el proceso de uso habitual se pueden identificar preguntas o necesidades que
requieren una respuesta rapida, por lo que se recomienda al MSPS que, adicional a los
recursos pedagdgicos elaborados para la asistencia técnica, disponga del manual del
usuario que fue entregado como parte de la herramienta técnica en la fase 1 de la
metodologia que se encuentra como boton de consulta en la herramienta web.

CONCLUSIONES

La metodologia de asistencia técnica permite unificar conceptos métodos y materiales para que
el talento humano en salud de los prestadores de servicios fortalezca sus capacidades y apropien
el uso de la herramienta de analisis de capacidad instalada y suficiencia de las atenciones de la
RPMS y RIAMP, mejorando el acceso a los servicios de salud de la poblacion del territorio
asignado.

Disponer de una metodologia que permita desarrollar capacidades técnicas, que haya sido
valorada por los mismos actores que recibiran el proceso, permite generar confianza y legitimidad
del proceso de asistencia técnica, de tal forma que pueda ser desarrollada por cada una de las
ET o de otros actores que son participantes de este proceso.

El despliegue de la herramienta y el fortalecimiento de la capacidad de los prestadores aporta al
desarrollo de los planes estratégicos de todos los actores del sistema, lo cual es altamente
relevante en el contexto de las reformas presentadas al sistema de salud y los cambios a nivel
de las autoridades territoriales que se daran en el afio 2024 en Colombia

Los recursos técnicos de la asistencia técnica desarrollados por Comunidades Saludables (Ficha
técnica, presentacion y evaluaciones pretest y postest) seran puestos a disposicion del MSPS,
para que en conjunto con la herramienta sea publicado en su sitio web y de alli se desprendan
planes de difusién y despliegue a las entidades territoriales y prestadores primarios del pais.
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ANEXOS

Los siguientes anexos se encuentran en documentos apartes:

Anexo A: Sesion 1
Anexo B: Sesion 2
Anexo C: Sesion 3
Anexo D: Formato de valoracion
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