Gestionando el primer nivel de atencion:
la experiencia de COMEPA en la implementacion de
los Cargos de Alta Dedicacion
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DESARROLLO




e AN

DESARROLLO
= Objetivos
=  Proceso

1. Linea del tiempo
2. Estudio de situacion, llamados e implementacion de CADs del PNA

III

3. “Crisis instituciona

= Oportunidad
1. Propuesta de organizacion del PNA

2. Nuevos CAD



OBJETIVOS
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OBJETIVOS

= Compartir la experiencia de COMEPA en la implementacion de los CAD

= Introducir la oportunidad de gestionar el PNA institucional a propdsito de dicha
implementacion
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Linea del tiempo

Antecedentes COMEPA COMEPA COMEPA
“regulacion laboral” 2013 2014 2015
Laudo 1967 v'Llamado CAD Medicina v" Diagnostico PNA
Reforma laudo médico: v" Implementacion de CADs v Propuesta de
_ _ _ / Flexibilizacic organizacion del PNA
2010: Convenio salarial del subsector privado Flexibilizacion en base a CADS
2012: Consejo de salarios
Creacion Meta 4 (mayo 2012)
v Estudio de perfiles CAD v Crisis institucional

v" Llamado CAD Pediatria



COMEPA 2013
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v Presentacion de Meta 4: equipo de metas prestacionales, Comision Directiva, Gerente de RRHH,

Jefe del Dpto. de Personal, Jefes y Coordinadores de Departamentos Clinicos

v Discusion: equipo de metas prestacionales, Gerente de RRHH, Jefe del Dpto. de Personal, Jefes y

Coordinadores de Pediatria, Ginecologia y Medicina

v Perfiles Medicina y Pediatria




Perfil Rural

Coordinador

23 hs semanales Policlinica

17 hs semanales Reten

40 hs semanales

No Coordinador

13 hs semanales Policlinica

9 hs semanales Reten

22 hs semanales

Perfil Internacion Domiciliaria

10,5 hs semanales Policlinica

42,5 hs semanales InternaciénDomiciliaria

53 hs semanales

[Perfil solo Policlinica

|Entre 6 y 14 hs semanales Policlinica

|Perfil solo Domicilio

[36 hs semanales Domicilio

36 hs semanales

Perfil Poli-Domicilio

3 hs semanales Policlinica

36 hs semanales Domicilio

39 hs semanales

Perfil Multi

Poli - Guardia

6 hs semanales Policlinica

30 hs semanales Guardia

36 hs semanales

Perfil Multi

Poli - Guardia

i RN

12 hs semanales Policlinica

25 hs semanales Guardia

37 hs semanales

Poli - Guardia - Reten

2 a4 hs semanales Policlinica

6 hs semanales Reten

13 hs semanales Guardia

21-25 hs semanales

Poli - Domicilio - Reten

3 hs semanales Policlinica

13 hs semanales Domicilio

6 hs semanales Reten

22 hs semanales

[Perfil solo Policlinica

|Entre 9y 11 hs semanales Policlinica

Poli - Domicilio - Guardia

6 hs semanales Policlinica

30 hs semanales Domicilio

4 hs semanales Guardia

40 hs semanales

Perfil internista

6 hs semanales Policlinica

6 hs semanales Reten

17 hs semanales Guardia

29 hs semanales




Perfiles vs laudo actual vs laudo CAD
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[ Llamado interno CAD Pediatria y Medicina ]




!Reqnos Humanos

LLAMADO INTERNO A ASPIRANTES MEDICOS, PARA CARGOS DE ALTA
DEDICACION (CAD) EN PEDIATRIA
BASES:

1) Los aspirantes deberan contar con Titulo de Post-Grado en Pediatria, inscripto en
elM. S.P..

2) Deberan ser médicos titulares de cargos en COMEPA.

3) Afiliacion vigente a la Asociacion Médica de Paysandd, con una antigiedad no
menor de seis meses en el momento de la inscripcion para los oriundos y 5 afnos
para los no oriundos. Presentar comprobante que acredite tal circunstancia, asi como
el ltimo recibo (no excluyente en caso de necesidades de servicio)

4) Declaracion jurada de lugar de trabajo. cargo que ocupa, carga horaria y tipo de
contratacion.

5) Proponer al delegado médico que lo represente en el tribunal actuante, quien
debera ser médico titular de COMEPA (art, 209 del Reglamento Medico).

6) Relato en triplicado en forma legible de los Titulos, Meritos y Trabajos, con fa
documentacién probatoria correspondiente.

7) Los cargos no seran pasibles de acumulacién (no podra ejercerse mas de un CAD
en simultaneo en distintas Instituciones prestadoras de Salud))

8) La carga horaria sera de entre 40 — 48 hs. semanales (175 — 209 hs. mensuales)

9) A criterio de COMEPA, las horas del CAD podran incluir:

a- horas de atencién en Policlinica: no deberan ser menos del 20% del total de
horas del CAD (no menos de 35 hs. — 42 hs. mensuales para CAD de 175 — 209 hs.
mensuales respectivamente)

b- horas de Urgencia y Emergencia, Internacion domiciliaria, Guardia
sanatorial, y Atencion domiciliaria: en su conjunto no deberan exceder el 75% del total
de las horas del CAD (hasta 131 hs. — 156,75 hs. mensuales para CAD de 175 — 209
hs mensuales respectivamente). En ningiin caso el régimen de guardias excedera 16
hs semanales corridas. Aquellos que realicen mas de 16 hs. semanales deben
obligatoriamente incluir al menos 1 guardia nocturna por semana y 1 guardia de fin de
semana o feriado al mes; los que realicen menos de 16 hs. semanales deben
obligatoriamente realizar 1 guardia nocturna por semana o 1 fin de semana o feriado
al mes

o horas de Actividades institucionales: comprenden Actividades de Educacion
para la Salud y Andlisis Epidemiolégico de su poblaciéon a cérgo. Incluyen como

minimo 2 hs. semanales en ambos CAD. Quedan excluidos los dias de licencia por
Congreso.

La distribucion de horas en las distintas actividades tendra flexibilidad dentro del
mismo cargo, segun requerimiento del senvicio, respetando mensualmente los limites

por actividad establecidos

os aspirantes deberan presentar una propuesta de trabajo y distribucion de sus
horas en funcién de los parametros planteados. La misma sera evaluada por el
tribunal junto con los méritos bajo la siguiente ecuacion: Valoracion del Puntaje total
compuesto por 50% méritos — 50% valoracién de la propuesta.
11) Las horas contenidas en el CAD se remuneraran como horas simples todos los
actos médicos. Quienes ingresen bajo este régimen cobraran un valor global,
equivalente por hora, de $795 nominales (equivalente a $139.118 por 175hs
mensuales y a $166.146 por 209hs mensuales) — segun ajuste de 12,28% julio
2013 .
12) El valor indicado se compone de un porcentaje fijo y otro variable. Este ultimo
no podra exceder el 25% del total del valor. El componente variable se pagara
sujeto al cumplimiento de metas establecidas para cada actividad (ejemplo en
Policlinica: el registro del 100% en la HCE, y cierto porcentaje de consultas de la
poblaciéon referenciada y no referenciada; en la Atencién domiciliaria: el
cumplimento y correcto registro de 3 llamados por hora)
13) El salario mencionado incluye antigiiedad y fondo de categorias las que seran
calculadas a partir de la adjudicacion del CAD segun el criterio FEMI (Antigliedad:
calculada sobre el SBM; Fondo de Categorias: 5% adicional sobre el salario total
generado en el mes), no incluye la nocturnidad la cual se pagara adicional a este
salario segun laudo FEMI (30% de compensacion entre las 22:00 y 6:00).
14) En funcién de los parametros marcados en el numeral 13 (beneficios acordados
en Consejos de Salarios), estos cargos no seran considerados para futuras
categorizaciones ni cobraran el concepto de Exclusividad otorgado por COMEPA.

| plazo de inscripcién vence el 13 de diciembre de 2013, a la hora 18.

Paysands, dorhingo 17 de noviembre de 2013 - ELTRBGWOR 4 3

Los aspirantes: deberan contar con m&wmw
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COMEPA 2014
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CRONOGRAMA DE IMPLEMENTACION
Cargos de Alta Dedicacion (CAD)
2014

Atento a lo acordado en el Consejo de Salarios — grupo 15 del 05 de noviembre de 2012 en lo referido a
la implementacion de la Meta 4. se presenta el siguiente cronograma de implementacién de los CAD en

la Institucion.

Actividades previstas Enero | Febrero | Marzo | Abril | Mayo | Junio

Informe técnico del equipo de metas prestacionales de los

perfiles de trabajo de los aspirantes a CAD — Pediatria

Seleccion del Tribunal llamado CAD - Pediatria

Llamado CAD - Medicina

Informe tecnico del equipo de metas prestacionales y

Seleccion del Tribunal llamado CAD - Medicina

Seleccion de técnicos para los CAD

Contratacion progresiva de los técnicos seleccionados




% B

METAS
ASISTENCIALES

PLANILLA META 4 - CARGOS DE ALTA
DEDICACION

Nombre de la COMEPA -
Institucion: Paysandu
Detalle Horas semanales
Fecha .
- Horas Atencié Valor ingreso Cantlda.d de
Especialidad semanales o Educacién y . Atencion Visita Otras encion Hora | (del nuevo poblacion
Policlinica . Guardia e . o Longitudinal referenciada
act inst Domiciliaria | sanatorial | actividades rgo)
en CTI cargo
Pediatria 45 16 4 12 4 9 $795 | 30/04/2014 955
Pediatria 45 16 4 12 4 9 $795 | 30/04/2014 6
Pediatria 45 16 4 12 4 9 $795 01/07/2014 498
Pediatria 45 16 4 12 4 9 $795 01/07/2014 253
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COMEPA

Recursos Humanos

LLAMADO INTERNO A ASPIRANTES MEDICOS, PARA CARGOS DE ALTA
DEDICACION (CAD) EN MEDICINA INTEGRAL
BASES:

1) Los aspirantes deberan contar con Titulo de Doctor en Medicina, inscripto en el
M.S.P..

2) Deberan ser médicos titulares de cargos en COMEPA.

3) Afiliacion vigente a la Asociacion Médica de Paysandu, con una antigiedad no
menor de seis meses en el momento de la inscripcion para los oriundos y 5 anos
para los no oriundos. Presentar comprobante que acredite tal circunstancia, asi como
el ultimo recibo (no excluyente en caso de necesidades de servicio)

4) Declaracion jurada de lugar de trabajo, cargo que ocupa, carga horaria y tipo de
contratacion

5) Proponer al delegado médico que lo represente en el tribunal actuante, quien
debera ser médico titular de COMEPA (art. 209 del Reglamento Médico)

6) Relato en triplicado en forma legible de los Titulos, Meritos y Trabajos, con la
documentacion probatoria correspondiente

7) Los cargos no seran pasibles de acumulacion (no podra ejercerse mas de un CAD
en simultaneo en distintas Instituciones prestadoras de Salud))

8) La carga horaria sera de entre 40 — 48 hs. semanales (175 — 209 hs. mensuales)

9) A criterio de COMEPA, las horas del CAD podran incluir:

a- horas de atencion en Policlinica: no deberan ser menos del 20% del total de
horas del CAD (no menos de 35 hs. — 42 hs. mensuales para CAD de 175 — 209 hs
mensuales respectivamente)

b- horas de Urgencia y Emergencia, Internacion domiciliaria, Guardia
sanatorial, y Atencion domiciliaria: en su conjunto no deberan exceder el 75% del total
de las horas del CAD (hasta 131 hs. — 156,75 hs. mensuales para CAD de 175 — 209
hs mensuales respectivamente). En ningun caso el régimen de guardias excedera 16
hs semanales corridas. Aquellos que realicen mas de 16 hs. semanales deben
obligatoriamente incluir al menos 1 guardia nocturna por semana y 1 guardia de fin de
semana o feriado al mes; los que realicen menos de 16 hs. semanales deben
obligatoriamente realizar 1 guardia nocturna por semana o 1 fin de semana o feriado
al mes

c- horas de Actividades institucionales: comprenden Actividades de Educacion
para la Salud y Analisis Epidemiolégico de su poblacion a cargo. Incluyen como

minimo 2 hs. semanales en ambos CAD. Quedan excluidos los dias de licencia por
Congreso.

La distribucion de horas en las distintas actividades tendra flexibilidad dentro del
mismo cargo, seglin requerimiento del servicio, respetando mensualmente los limites

pQr actividad establecidos &
‘os aspirantes deberan presentar una propuesta de trabajo y distribucion de sus

horas en funcion de los pardmetros planteados. La misma sera evaluada por el
tribunal junto con los méritos bajo la siguiente ecuacion: Valoracion del Puntaje total
compuesto por 30% méritos — 70% valoracion de la propuesta.

11) Las horas contenidas en el CAD se remuneraran como horas simples todos los
actos meédicos. Quienes ingresen bajo este régimen cobraran un valor global,
equivalente por hora, de $795 nominales (equivalente a $139.118 por 175hs
mensuales y a $166.146 por 209hs mensuales) — segun ajuste de 12,28% julio
2013 .

12) El valor indicado se compone de un porcentaje fijo y otro variable. Este tltimo
no podra exceder el 25% del total del valor. EI componente variable se pagara
sujeto al cumplimiento de metas establecidas para cada actividad (ejemplo en
Policlinica: el registro del 100% en la HCE, y cierto porcentaje de consultas de la
poblacion referenciada y no referenciada; en la Atencién domiciliaria: el
cumplimento y correcto registro de 3 llamados por hora)

13) El salario mencionado incluye antigliedad y fondo de categorias las que seran
calculadas a partir de la adjudicacion del CAD segun el criterio FEMI (Antigiiedad:
calculada sobre el SBM; Fondo de Categorias: 5% adicional sobre el salario total
generado en el mes), no incluye la nocturnidad la cual se pagara adicional a este
salario segun laudo FEMI (30% de compensacion entre las 22:00 y 6:00).

14) En funcion de los parametros marcados en el numeral 13 (beneficios acordados
en Consejos de Salarios), estos cargos no seran considerados para futuras

ftegorizaciones ni cobraran el concepto de Exclusividad otorgado por COMEPA.

| plazo de inscripcion vence el 5 de mayo de 2014, a la hora 12.

FRecursos Humanos

Llamado a aspirantes para la creacién de cargos de

MEDICINA INTE

GRAL EN REGIMEN DE ALTA DEDICACION

Los aspirantes: deberan contar con Titulo de Médico General (inscripto en el MSP) y
pertenecer al staff médico de COMEPA.

Los interesados deberdn: Presentar relato en triplicado de los titulos. méritos y

trabajos. con la

6n probatoria cor asi como

jurada de lugar de trabajo, cargo que ocupa. carga horaria y tipo de contratacion.

en el tribunal actuante. quien deberi

Proponer al

médico que lo rep

ser médico titular de COMEPA. Presentar una propuesta de trabajo y distribucion de
sus horas en funcién de los parametros planteados para los cargos de alta

dedicacion.

La solicitud de inscripcion de los i se i A en:

Las bases del llamado se

COMEPA, Oficina de Personal. Colon 1224,
primer piso. hasta ¢l dia 5 de mayoa la hora 12.

encueniran a disposicion en dicha oficina
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PLANILLA META 4 - CARGOS DE ALTA

DEDICACION

Nombre de la
Institucion:

COMEPA -
Paysandu

Especialidad

Horas
semanales

Detalle Horas semanales

Policlinica

Educaciény
act inst

Guardia

Atencion
Domiciliaria

Visita
sanatorial

Otras actividades

Valor Hora

Fecha ingreso
(del nuevo
cargo)

Cantidad de
poblacién
referenciada

Medicina
perfil de
atencion
primaria

48

18

12

Medicina
perfil de
atencion
primaria

40

20

12

14
(gestion de atencion en el
medio rural)

$875,22

30/07/2014

4
(equipo de referencia 'y
grupo Modo 1 de
violencia domestica)

$875,22

30/07/2014

1022

Medicina
Interna

40

18

12

$875,22

30/07/2014

517




BICENTENARIO.UY
INSTRUCCIONES

DEL ANOXIII

LA JUNTA NACIONAL DE SALUD
RESUELVE:

X JUNASA

TA MACINMAI BF 411N

1°)  Aprucbense los términos de flexibilizacion descritos en el numeral

IV de la parte expositiva de la presente resolucion.-------------------—————-————-

2°)  Notifiquese a los prestadores.—==========m=mmmmmmmm e

Res N° 486

FIRMADO DR. LUIS ENRIQUE GALLO

PRESIDENTE

JUNTA NACIONAL DE SALUD

Mes Valor para | Cargos cada % Valores
exigencia 7000 cumplimiento | absolutos
jul-14 5,75 l 100% 1
dic-14 13.56 2.36 60% 1416
jun-15 13.56 2.36 70% 1,652
dic-15 2137 3.72 60% 2,232
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“Crisis institucional”

Producto de...

v"un necesario entendimiento de los médicos CAD de su rol, en tiempos y perfiles de
trabajo

v"una adaptacion de los Servicios de la Institucion a estos nuevos médicos, que
transversalizan distintos ambitos de la atencion, desde un continuo centrado en el
usuario referenciado: Policlinica, Domicilios, Emergencia

v"un, también necesario, entendimiento de los usuarios de la figura del médico de
referencia y su alcance (CAD como médicos de referencia)
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“Asumimos que no fuimos capaces de prever esta crisis, pero entendemos que debemos de
transitarla con inteligencia y cautela por el bien de la atencion de nuestros usuarios y de
nuestra Institucion en general. Transitarla desde esa perspectiva implica para COMEPA
seqguir trabajando en la incorporacion de estos 7 CAD a los Servicios, necesitando para ello
mas tiempo y trabajo. Por ende, vemos extremadamente complejo sequir incorporando CAD
en los plazos establecidos por el MSP, si aun no hemos podido resolver en su totalidad el
funcionamiento y la integracion de los ya existentes”.

Informe Meta 4 — Comepa. Enero 2015



Oportunidad




Comision
Directiva

Direccion
Técnica

Primer nivel
de atencion

Segundo nivel
de atencion

L

Tercer nivel

o Salud Rural
de atencién

Emergencia

I_I'I_I

Departamento
de Promocién Sanatorio
Consultorios de Salud y Zona Modelo Consultorios
Centralizados Prevencion de Norte Domicitios Centralizados
enfermedades

CTI de
ninos

Servicios

altamente
CTI de especializados
adultos Block

quirargico
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Departamento del primer nivel de atencion

Estudio diagndstico
v'Nivel administrativo

v'Comportamiento de la demanda de los
Servicios del PNA

v'Nivel clinico v'Distribucion de la poblacién referenciada

v'Debilidades de los Servicios clinicos
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Propuesta de reorganizacion - Servicio GO

v Poca oferta de consulta espontanea

v" No organizacion prevista para consulta por
control post parto

v No organizacion prevista para consulta por
control post operatorio

Considerar realizar el lamado a 1 0 2 CAD gue contemple como minimo 20 hs semanales de Policlinica
Ajustar agendas para contemplar consultas de control, luego que asuma el/los CAD

)

mes | fetuerso
enero 66,00
febrero 74,00
marzo 99,00
abril 58,50
mayo 58,50
junio 21,50
julio 34,00
agosto 30,00
setiembre 23,50
octubre 21,50
noviembre 24,50
diciembre 78,00

Ne citas de
Médicos "reserva”
Dr. ML 5 / semana
Dr.SP 4 / semana
Dr. CA 3 / semana
Dra. AE 3 / semana
Dr. RM 3 / semana
Dra. CR 3 -2/ semana
Dra. ML 2 / semana
Dra. SC 2 -1/ semana
Dra. GT 1/ semana
Dr. CL 1/ semana
Dra. CY 1/ semana
Dra. AT 2 / mes
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v" Creacion Policlinicas del SNA

v" Creacion de Policlinicas de consulta

espontanea (27 hs semanales)

v Referenciacion de la poblacion pediatrica

segun formula

)

S AR R

Propuesta de reorganizacion - Servicio Pediatria

Ne
promedio Ne
Ne lugares | de usuarios .
. . . promedio
libres para | 1usuario: 4 o .
. N¢ lugares | de usuarios
referenciar lugares . .
libres para | 1usuario: 4
Dr.V 299 75 referenciar lugares
Dra. M 526 131 Dra. M 868 217
Dra. G 561 140 Dra. G 1749 437
Dra. P 501 148 Dra. S 1864 466
Dra. M 650 162 Dra. A 2133 533
Dr. S 657 164 Dra. G 2286 571
Dra. L 662 166
Dra. B 663 166
Dra. D 686 171

Hay lugar para referenciar 5961 usuarios
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v Creacion Servicio Medicina Interna y de
Medicina General

v Re-re ferenciacion de la poblacion
adolescente y adulta segun formula

)

usuarios a
re-referenciar

\mﬂ" \f// H’ "’?é’"

Propuesta de reorgamzaClon Servicio Medicina

usuarios para
referenciar
Dr.M 5
Dr. P 47
[ DraD | o5 |
Dr. C 171
Dra. G 175
Dra. A 233
Dra. P 267
Dra. G 460

Dra. A 143
Dr. F 209
Dr. K 216
Dr. A 233
Dra. DB 264
Dra. S 312
Dra. S 357
Dr. S 363
Dra. A 372
Dr. P 387
Dra. P 404
Dr. L 454
Dra. DA 491
Dra.V 616
Dr.D 739
Dr. B 1349
TOTAL 6909

TOTAL 3861
N° usuarios Consultas Horas Horas
sin referenciar necesarias anuales | semanales
anuales
6909- 3861: 6096 1219 28
3048
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Propuesta de reorganizacion - Servicio Medicina

.\

v Llamado a 2 CAD de Medicina General:

1. Para culminar la re-referenciacion: 20 hs de Policlinica (preferentemente viernes y sabados)

2. Para organizacion del Servicio de urgencia extra hospitalaria o consulta a demanda de
poblacion no referenciada (preferentemente lunes y miércoles)

v Trabajo con Sistemas para consulta preferencial con MEDICO DE REFERENCIA



EN SUMA...
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“ Reiteramos la conviccion de que los CAD no implican solamente contrataciones de
médicos con mayor carga horaria o forma diferente de retribucion, sino perfiles de
trabajadores de la Salud con un concepto diferencial de la atencion, que viene a
romper con los paradigmas tradicionales de la misma, e implica no sélo un abordaje
integral del proceso salud — enfermedad del usuario, sino también una nueva forma
de relacionarse a la interna de las Instituciones: en equipo y transversal.

En este sentido COMEPA se encuentra trabajando a conciencia para sequir
implementando la Meta 4, pero como fue expresado, dentro de una estrategia basada
en un diagnostico de situacion y en una propuesta a medida de la Institucion, y
centrada en la satisfaccion de los usuarios”

Informe Meta 4 — Comepa. Julio 2015
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