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Reconocimiento de Buenas Prdcticas en Atencion Primaria de Salud 2020

I. Informacion General
Titulo de la experiencia: Programa de Capacitacion Virtual para Sectoristas en Salud
Familiar y Salud Comunitaria
Nombre de la organizacién/institucion que postula: Salud Sin Limites Peru
(instituciéon representante) y Medicus Mundi Navarra Aragén Madrid
Nombre y cargo de la maxima autoridad de la organizacién/institucion:
Esperanza Ludefia Mora, Directora Ejecutiva de Salud Sin Limites Perd / Marcela
Veladsquez Ronceros, Representante de Medicus Mundi Navarra Aragén Madrid
Nombre del é&rea/unidad operativa implicada en la experiencia de buenas
practicas: Equipo Técnico del proyecto “Una Salud Integral e Incluyente para
Huancavelica”.
Nombre de la categoria a la que postula: Atencién Primaria de Salud
Departamento, provincia, distrito en el que se desarrolla la experiencia:
Departamento de Huancavelica, provincias de Huancavelica, Churcampa y Tayacaja.
Lider del Equipo:

Nombres y apellidos: Yely Palomino Flores

Cargo: Coordinadora del proyecto

Contacto principal: Correo electrénico 1

Correo electrénico 1 (Institucional): yely@ssl.org.pe

Correo electronico 2 (Opcional): yelypalominof@gmail.com

Teléfono fijo: -

Teléfono movil: 990672495
Personas del Equipo:
¢, Cuantas personas estuvieron directamente vinculadas a la gestion de la
experiencia?: 6 personas.
Persona(s) encargada(s) de la practica en la actualidad: La experiencia ya culminé,
actualmente no hay personas encargadas de la practica.
Persona(s) que disefié la practica: Yely Palomino Flores
Persona(s) que ejecuta(n):

#1

Nombres y apellidos: Yely Palomino Flores

Cargo: Coordinadora del proyecto

Profesion y grados: Licenciada en Enfermeria

Correo electrénico: yely@ssl.org.pe

Teléfono:

Actividades que desarrolla: Disefio de la practica, monitoreo y acompafiamiento
de la implementacién

#2

Nombres y apellidos: Eduardo Bedrifiana Figueroa

Cargo: Asesor técnico del proyecto

Profesién y grados: Licenciado en Enfermeria

Correo electronico: elayacuchano@gmail.com

Teléfono: 990671198

Actividades que desarrolla: Elaboracion de contenidos del programa de
capacitacion, monitoreo y acompafiamiento de la implementacion.

#3

Nombres y apellidos: Arcceli Oré Pizarro
Cargo:Coordinadora del equipo de campo
Profesion y grados: Licenciada en Nutricion
Correo electronico: arcceli@ssl.org.pe
Teléfono: 944631575
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Actividades que desarrolla: Monitoreo y acompafiamiento de la
implementacion.

#4

Nombres y apellidos: Lina Quispe Cusi

Cargo: Especialista en Salud Familiar y Comunitaria

Profesion y grados: Educadora

Correo electrénico: linaquispecusi@gmail.com

Teléfono: 966751583

Actividades que desarrolla: Monitoreo y acompafiamiento de la
implementacion.

#5

Nombres y apellidos: Sonia Toscano Saccsa

Cargo: Asistente administrativo del proyecto

Profesién y grados: Técnico en contabilidad

Correo electronico: soniatoscanos@hotmail.com
Teléfono: 914399424

Actividades que desarrolla: Actividades administrativas.

#6

Nombres y apellidos: Leonardo Cortéz Farfan

Cargo: Asistente del proyecto

Profesion y grados: Bachiller en Antropologia

Correo electrénico: leonardo@ssl.org.pe

Teléfono: 989800614

Actividades que desarrolla: Coordinacion de la produccién del programa de
capacitacion, monitoreo y acompafnamiento de la implementacion.

Il. Resumen:

El abordaje de la pandemia por COVID-19 requiere mdltiples estrategias, mas aun
tratandose de una enfermedad nueva que tiene menos de un afio de presencia en el
mundo. Lidera esta lucha el personal de salud, que esta considerado como la primera
linea de defensa contra esta enfermedad y deben estar en un proceso constante de
actualizacion en los distintos protocolos y normativas de atencién que van cambiando
acorde al avance de las investigaciones. En el primer nivel de atenciéon de salud son
fundamentales las acciones en salud familiar y salud comunitaria, ya que a través de
ellas se puede reforzar el trabajo de prevencion y promocién de la salud.

En ese sentido, era necesario fortalecer las competencias del personal de salud
mediante educacion continua en los referidos temas. Sin embargo, el contexto de
emergencia actual hizo que planteemos la necesidad de modificar la forma en la que
se venia trabajando las capacitaciones dirigidas al personal de salud de tres redes de
salud de la region Huancavelica: Churcampa, Tayacaja y Huancavelica en el marco
del proyecto “Una salud integral e incluyente para Huancavelica”. Asi pues,
desarrollamos e implementamos un programa de capacitacion que se llevé a cabo de
forma virtual en su totalidad, contando para ello con medios como el YouTube —en lo
gue respecta a la difusion de contenidos- y el WhatsApp —para la difusion de
contenidos y el monitoreo del aprendizaje-. En esta labor se cont6 con la participacion
activa de personal de las redes de salud mencionadas, quienes asimilaron y se
apropiaron del proceso.
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[ll. Descripcion de la Experiencia:
A. Introduccion

La salud familiar y la salud comunitaria constituyen dos pilares en la Atencién Primaria
de la Salud, abordando la integralidad de la salud: prevencién, promocion,
recuperacion y rehabilitacion a nivel bio—psico—social del individuos, la familia y la
comunidad; la participacion social; la intersectorialidad; los equipos multidisciplinarios:
la interaccion con la medicina tradicional, de esta manera la importancia del primer
nivel de salud es trascendental para lograr la salud para todos y por todos. Para hacer
todo esto posible es indispensable contar con personal de salud capacitado y
comprometido. En el contexto de la pandemia de la COVID-19 ello adquiere una
mayor importancia, ya que muchas de las practicas de prevencion recomendadas
requieren de un trabajo conjunto con las familias y las comunidades.

Sin embargo, la capacitacion en estos temas todavia es incipiente. Medidas de
prevencion de la COVID-19 como la restriccion de viajes interprovinciales o la
prohibicion de concentraciones de personas evitaron que podamos continuar con el
trabajo de capacitacion que veniamos desarrollando en el marco del proyecto “Una
salud integral e incluyente para Huancavelica”, una intervencion que continda un
trabajo desarrollado en la provincia de Churcampa desde el afio 2012 en la
implementacién del Modelo de Atencion Integral en Salud Basado en Familia y
Comunidad (MAIS BFC) -ahora Modelo de Atencién Integral de Salud por Curso de
Vida para la Persona, Familia y Comunidad (MCI). - en el Primer Nivel de Atencion.

En ese sentido, se elabor6 e implement6 una propuesta de capacitacién que logre el
aprendizaje como en la modalidad presencial, pero que se desarrolle integramente de
forma virtual, considerando las limitantes del contexto —principalmente la baja
conectividad a internet-. Asimismo, planteando una estructura que permite avanzar a
los participantes a su ritmo, sin afectar su horario laboral y garantizando un
acompafamiento permanente a todas y todos los participantes.

Para lograr esto fue clave que los contenidos abordados no sean solamente tedricos,
sino mas bien se base de la experiencia asistencial diaria en la atencion de las familias
y comunidades y que, ademas, estén articulados a los objetivos de las redes de salud..

B. Objetivos

El objetivo principal fue fortalecer las competencias del personal de salud del primer
nivel de atencién de las provincias de Huancavelica, Churcampa y Tayacaja en el
abordaje de la salud familiar y a la salud comunitaria.

C. Poblacioén

Se beneficié directamente a 127 profesionales y técnicos de salud del primer nivel de
atencion de las redes de salud de Tayacaja, Churcampa y Huancavelica, quienes
adquirieron los conocimientos y las herramientas necesarias para abordar la salud
familiar y comunitaria en sus d&mbitos en el contexto de la pandemia de COVID-19. De
esa manera, se beneficid indirectamente a la poblacién que vive en los ambitos de
intervencion de los establecimientos de salud en los que labora el personal de salud.

D. Descripcion de la experiencia, acciones claves de implementacion y métodos

En el disefio y la implementacion del programa de capacitacién se consideraron el tipo
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y frecuencia en el uso de tecnologias de la informacién y la comunicacion (TIC), las
dificultades de conectividades de los establecimientos de salud del primer nivel de
atencion de la regién Huancavelica y el tiempo de dedicacion del personal de salud a
acciones de capacitacion. Para que el programa sea dinamico se grabaron videos
cortos de cada sesion de 5 a 8 minutos como maximo con el objetivo de que puedan
ser compartidos por diferentes plataformas.

El programa cont6 con dos mddulos: salud familiar (compuesto por 15 sesiones) y
salud comunitaria (compuesto por 20 sesiones). En el primero se abordaron temas
como la organizacion de los recursos humanos en salud para la prestacion salud
familiar, las funciones de la familia, el proceso de acreditacién de familias saludables y,
ademas, se trabajaron instrumentos como la hoja de valoracion del riesgo familiar y el
plan de salud de las familias. En el segundo médulo se abordé la salud comunitaria en
sus diferentes escenarios —comunidad, institucién educativa y municipio-, trabajando
instrumentos como matrices de devolucion de informacion, matrices de diagnéstico,
matrices de indicadores de evaluacion, registros de Agentes de la Medicina Tradicional
y de Agentes Comunitarios de Salud.

El programa tuvo una duracion de dos semanas, los participantes tuvieron la
posibilidad de acceder a los videos a través de YouTube y de WhatsApp. Asimismo, se
les enviaron los materiales del programa y se habilit6 un espacio de interaccién
permanente — grupo de WhatsApp- para la absolucién de dudas por parte de los
participantes, se realizaron reuniones de asistencia técnica por la plataforma Zoom.
Finalmente, se les evalu6 a través de dos pruebas virtuales, una por cada modulo.

Este proceso se realizé en coordinacién con los Coordinadores provinciales de Salud
Familiar y de Promocién de la Salud de las redes de salud de Huancavelica,
Churcampa y Tayacaja, quienes validacion de la propuesta, participaron como co-
facilitadores, estuvieron a cargo del monitoreo del programa y recibieron la
transferencia de la experiencia, a fin de que pueda ser institucionalizada.

E. Resultados generales e impacto de laimplementacion de la experiencia

El Médulo de Salud Familiar fue aprobado por 115 personas (34 de la Red de Salud
Churcampa, 40 de la Red de Salud Huancavelica y 41 de la Red de Salud Tayacaja),
mientras que el M6dulo de Salud Comunitaria fue aprobado por 127 personas (39 de
la Red de Salud Churcampa, 43 de la Red de Salud Huancavelica y 45 de la Red de
Salud Tayacaja). Ademas de ser una intervencion rentable —se evitaron los costos de
movilizacion de facilitadores, alquiler de espacios y otros gastos logisticos-, se
consiguié un impacto en los servicios de salud: en una carta enviada el 21 de julio de
2020 por la entonces directora de la Red de Salud Tayacaja se manifestaba
agradecimiento por la asistencia técnica brindada, sefialando que “esta estrategia ha
contribuido para realizar la contencién de la pandemia COVID-19 de una manera
exitosa”.

F. Ensefianzas extraidas

El principal riesgo identificado antes de iniciar el programa de capacitacion virtual fue
la conectividad a internet. Cabe indicar que, de acuerdo al ultimo censo nacional,
Huancavelica es el segundo departamento con menor porcentaje de poblacion que
cuenta con conexion a internet en su hogar, con apenas 4.9%, cifra muy inferior al
promedio nacional (28%). En ese sentido, decidimos enfocarnos en la conectividad a
internet movil. Asi pues, ademas de subir los videos de los mddulos a una plataforma
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como YouTube, estos fueron enviados en versiones comprimidas a través de la
aplicacion WhatsApp. De esa manera, aquellas personas que tuvieran acceso
esporadico a internet podian aprovechar sus momentos de conexion para descargar
los videos.

Otro de los aprendizajes fue la importancia del trabajo con personal de las redes de
salud, con ello se consigui6 un mayor relacionamiento con los participantes del
programa a la vez que se facilité el proceso de certificacion y se dio un avance en la
institucionalizacién del programa.

G. Conclusioén

La pandemia de COVID-19 ha traido consigo un conjunto de retos para nuestra
sociedad, con particular énfasis en los profesionales y técnicos de salud. El abordaje
de estos retos requiere conocimientos y manejo de herramientas, en ese sentido la
capacitacion de recursos humanos en salud es fundamental, puesto que el personal
de salud brinda atencién enmarcada en protocolos, guias clinicas y normativas, esto
se hace mas relevante en un contexto de pandemia, que se caracteriza por la
constante actualizacion de esta normativa. Con las jornadas de capacitacién
presenciales se lograba llegar a un representante por establecimiento de salud, con
esta propuesta de capacitacion se puede llegar a todo el personal de salud de cada
establecimiento y garantizar su aprendizaje. Esta experiencia ha resultado muy
provechosa, por su alto impacto y por las grandes probabilidades de replicabilidad que
tiene. Con ella se abre una gama de posibilidades para mantener la educacion
continua del personal de salud en el contexto de la pandemia de COVID-19, aunque
vale decir que cada iniciativa propuesta en adelante debe adaptarse a los contextos en
los que se implementa, por ejemplo, identificando los diferentes tipos de actores que
hay o ajustando algunas de las estrategias propuestas.

H. Referencias

1. Seminario Namuch, G. (2018). Cuidado integral de la salud por todos y para
todos en los Andes del Perq, pasos hacia la Atencién Primaria de la Salud en la
experiencia de la Region Huancavelica. URL:
https://drive.google.com/file/d/1ZFFiP9ZQT-LB2bBh6 7tk7igj-
LalhD4/view?usp=sharing

2. Equipo Multipais. (s/f). Claves para la Transformacién de los Sistemas de
Salud en América Latina. Bolivia, Guatemala y Per(: Tres experiencias, una
sola accién integral e incluyente en Atencidn Primaria de la Salud. URL:
https://www.medicusmundi.es/storage/resources/publications/56fa6b093aafb.p
df

3. MMN & SSLP. (2012). Aportes para la operativizacion del Modelo de Atencién
Integral de Salud Basado en Familia y Comunidad en el Primer Nivel. URL:
http://bvs.minsa.gob.pe/local/MINSA/1880.pdf

Anexos:

A. Video corto representativo de la Experiencia.
Elaboramos este video de Introduccion al Programa de Capacitacion para Sectoristas
en Salud Familiar y Salud Comunitaria:
https://www.youtube.com/watch?v=XIZAqCGfBig

B. Fotografia del Equipo Ejecutor de la Experiencia

5


https://drive.google.com/file/d/1ZFFiP9ZQT-LB2bBh6_7tk7igj-LaIhD4/view?usp=sharing
https://drive.google.com/file/d/1ZFFiP9ZQT-LB2bBh6_7tk7igj-LaIhD4/view?usp=sharing
https://www.medicusmundi.es/storage/resources/publications/56fa6b093aafb.pdf
https://www.medicusmundi.es/storage/resources/publications/56fa6b093aafb.pdf
http://bvs.minsa.gob.pe/local/MINSA/1880.pdf
https://www.youtube.com/watch?v=XlZAqCGfBig

Reconocimiento de Buenas Prdcticas en Atencion Primaria de Salud 2020

C. Datos del equipo gestor de la experiencia
El equipo estuvo compuesto por 6 personas: Yely Palomino Flores, Eduardo
Bedrifiana Figueroa, Arcceli Oré Pizarro, Lina Quispe Cusi, Sonia Toscano Saccsa y
Leonardo Cortéz Farfan. El programa de capacitacién se llevé a cabo en el marco del
proyecto “Una salud integral e incluyente para Huancavelica”, ejecutado por Salud Sin
Limites Pert y Medicus Mundi Navarra Aragon Madrid, con el apoyo del Gobierno de
Navarra y la Fundacioén Felipe Rinaldi.



