e  Ministerio de
Salud

Presidencia de la Nacién

200 ANOS
BICENTENARIO
ARGENTINO

Prevencion Cancer Cervicouterino

Seguros Publicos Provinciales

Plan ﬁa cer




=

Agenda de presentacion Plan Nacer

1) DESCRIPCION DEL PROGRAMA.
2) BALANCE DE LA IMPLEMENTACION.

3) PROXIMOS PASOS: CONTINUIDAD Y EXPANSION DE LA
ESTRATEGIA.

4) PRACTICAS DE PREVENCION DE CANCER CERVICO
UTERINO EN EL NOMENCLADOR DEL PROGRAMA.




DESCRIPCION DEL
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;QUE ES EL PLAN NACER? Y-
QU Plan Nacer .

°* Es una politica de implementacion conjunta entre
la Nacion y las Provincias a partir del consenso
logrado en el ambito del Consejo Federal de
Salud (COFESA).

°*  Formo parte del Plan Federal de Salud 2004-2007
cuyo eje estratégico central era la Atencion
Primaria de la Salud.




PLAN NACER - Implementacién en 2 fases ¥
Plan Nacer

s

"

242 Fase desde finales de
2007




PLAN NACER - Sus objetivos especificos. ¥
Plan Nacer

°* Nueva Modalidad de Relacidon entre Nacion-Provincia y Provincia-
Red Publica de Atencion (busqueda de coordinacion, metas
crecientes, acuerdos formales).

* Asignacion de recursos basada en los resultados alcanzados y en
la produccion y la calidad de servicios.

* Creacion y desarrollo de Seguros Publicos de Salud.

* Cambio cultural en la visidn y gestion de la salud que priorice la
estrategia de APS, la produccion, la utilizacion efectiva de los
servicios de salud y los resultados de cobertura.

* Contribucion al descenso de la morbimortalidad de la poblacidn
materno infantil y a la reduccion de brechas entre jurisdicciones.




PLAN NACER : como herramienta de busqueda de ¥
eficiencia y eficacia. Plan Nacer

DESAFIO: Escasez de recursos disponibles para atender

crecientes necesidades

> En consecuencia, es indispensable no sélo aumentar el
presupuesto sino principalmente establecer:

* Mecanismos de fijacion de prioridades

°* Esquemas de inversion de los recursos disponibles mas
eficientes y eficaces como el Financiamiento Basado en
Resultados.




Derecho a la Salud '

_¢Como se propone contribuir el Plan Nacer? Plan Nacer

°* Nominalizacion (identidad frente al sistema).

* Definicion de listado de prestaciones priorizadas.

* Provision del financiamiento que requiere un aumento
de los estandares de cobertura y de calidad.




Poblacion baj I
oblacion bajo programa Plan Nacer _

Mujeres embarazadas y puérperas
hasta los 45 dias posteriores al parto,
y ninas y ninos menores de 6 anos,

sin Obra Social.




Financiamiento Basado en Resultados -
Plan Nacer .

La Nacion retribuye a las Provincias 2 Resultados:

* Resultados de Nominalizacion de la poblacion
(Inscripcion).

°* Resultados de atencion primaria de la salud
medidos a través de 10 indicadores de desempeno

denominados “trazadoras”.
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Mecanismos financieros y contractuales

=

Plan Nacer .

RELACION RELACION

NACION-PROVINCIAS

PROVINCIA-EFECTOR

|
|
|
|
I
I
ler RESULTADO: |
I
I
I
I
|
|

“Inscripcion de poblacion objetivo” CAPS
‘ 60% v 2do nivel de
. PROVINCIA complejidad
NACION (SEGURO

‘ 0 PROVINCIAL) 3er nivel de
40% 4 complejidad
2do RESULTADO: E————

“Cumplimiento de metas sanitarias” maxima

(Trazadoras)

- Convenio Marco entre Gobernador y égg{inér;]romlso de

Ministro de Salud de la Nacidn

- Capita de S15 ajustada por desempefio

|
|
|
[
I
|
|
|
[
|
|
|
I
|
1 homenclada
|

- Pago por prestacion

INVERSION DE FONDOS
EFECTORES

Decidido por los
Efectores dentro del
marco de inversion
provincial /municipal
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RESULTADOS DE SALUD MEDIDOS Y.
CUATRIMESTRALMENTE (TRAZADORAS) Plan Nacer

DESCRIPCION DE LA TRAZADORA

., . Mujeres embarazadas con control prenatal de primera vez
I Captacion temprana de mujeres embarazadas .,
antes de la semana 20 de gestacion

TRAZADORA ASUNTO SANITARIO QUE VALORA

| Efectividad de atencion del parto y atencion neonatal Recien nacido con APGAR a los 5 minutos mayor a 6

Efectividad de cuidado prenatal revencion de .
1l P yp Peso al nacer superior a los 2.500 gramos
prematurez
.. ., Madres con VDRL en el embarazo y vacuna antitetanica
v Efectividad de atencion prenatal y del parto . y
previas al parto
. . . Evaluacion del proceso de atencion de los casos de muertes
\" Auditoria de muertes infantiles y maternas P . ~
maternas y de ninos menores de 1 ano
. .. Aplicacion de vacuna antisarampionosa o triple viral en ninos
Vi Cobertura de inmunizaciones P P P
menores de 18 meses
. . Consulta de consejeria de salud sexual y reproductiva a
Vi Cuidado sexual y reproductivo , ) , yrep
puérperas dentro de los 45 dias post-parto
.. . . Ninos menores de 1 ano con cronograma completo de
VIII Seguimiento de nino sano hasta 1 ano . , e
controles y percentiles de peso, talla y perimetro cefalico
.. . N Ninos entre 1 y 6 anos con cronograma completo de
IX Seguimiento de nifno sano de 1 a 6 anos y . s P
controles y percentiles de peso y talla

. e Efectores que prestan servicio a la poblacién indigena con
X Inclusion de la poblacion indigena . . . .
personal capacitado en el cuidado de dicha poblacion
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Estrategia provincial para la busqueda de mejores
_resultados de salud

Plan Nacer .

ESTRATEGIA PROVINCIAL

RESULTADO
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Rol y Responsabilidades de los Centros y ¥

_Maternidades Plan Nacer .

* Inscribir (proceso de nominalizacion) a la poblacion
materno infantil sin obra social.

°* Reportar (facturar) al Seguro Provincial a través de
los Informes Prestacionales las practicas del
Nomenclador brindadas (registradas en la HC) a la
poblacion inscripta en el Plan Nacer.
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NOMENCLADOR: Practicas y cuidados de Prevencion y

Promocion de la salud

e

Plan Nacer .

GRUPO Y SUBGRUPO

PRESTACIONES

LABORATORIO

Prueba de embarazo
Colposcopia en Control de embarazo

Extraccion de sangre
Analisis de sangre

IMAGENES

RX térax F y P en mujeres embarazadas
Ecografia

COMUNIDAD

- Consulta de educacién para la salud en embarazo (bio-psico-social)
EMBARAZO - Anatomia patoloégica (Papanicolau) en control de embarazo
- Inmunizacion antitetanica en embarazo
EMBARAZO DE - Consulta de control prenatal de embarazo de alto riesgo
MUJER ALTO RIESGO - Atencién y tratamiento ambulatorio de SIDA en la embarazada

- Atencion de parto y recién nacido

PARTO - Atencion de parto y recién nacido
- Inmunizacién puerperal (Rubéola)

PUERPERIO - Consejeria puerperal
- Inmunizacién de recién nacido (Incluye BCG y Hepatitis B)
NEONATO - Incubadora hasta 48 horas para recién nacido
N|N o) - Tratamiento inmediato de transmision vertical de SIDA en RN
_ - Consulta oftalmolégica
MENORES DE 6 ANOS|_, Consejeria en salud buco-dental

>
9
>
>
9
>
9

Captacion por busqueda activa de embarazadas en el primer trimestre
por agente sanitario y/o personal de Salud

Ronda Completa de Agente Sanitario en area rural

Diagnostico socio-epidemiolégico de poblacion en riesgo

Encuentros para promocion de pautas alimentarias

Encuentros para promocion del desarrollo infantil

TRANSPORTE

Vi v v

Transporte de emergencia del RN
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PLAN NACER : como herramienta de implementacion -

de politicas publicas Plan Nacer

Sintesis conceptual del Plan Nacer

° Es wuna estrategia de planificacion y coordinacion de
resultados entre niveles gubernamentales.

* Primer listado explicito de servicios de salud priorizados para
el sector publico.

°* Es un proceso de aseguramiento. Su objetivo es reforzar el
sistema publico para lograr cobertura efectiva en prestaciones
priorizadas.

* Es un mecanismo de financiamiento basado en resultados.
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PLAN NACER : como herramienta de implementacion -

de politicas publicas Plan Nacer

Sintesis conceptual del Plan Nacer

* Es un proceso de clara definicion de roles y responsabilidades
gue permite evaluar desempenos a nivel de la jurisdiccion y de
los establecimientos.

°* Es un proceso de monitoreo y evaluacion continua de Ia
capacidad de respuesta de la red publica de salud y de la

utilizacion de servicios de salud por parte de la poblacion.

°* Es un proceso de ordenamiento y re-orientacidon de |a oferta

publica.

17



BALANCE DE LA
IMPLEMENTACION




Resultados de implementacién del Plan Nacer '€
Plan Nacer ‘

FASE I:
Desde 2005

PRINCIPALES MAGNITUDES - JULIO/AGOSTO 2010
POBLACION |BENEFICIARIOS| EFECTORES PRACTICAS | TRANSFERENCIAS

< f} OBJETIVO CONTRATADOS | BRINDADAS A PROVINCIAS
> ACTIVOS (histérico) (histérico)
FASE |
?/::> 556.621 565.550 2.137 16.265.533 |||$317.625.556
FASE I
1 | 1.504.042 || [ 890.552 4.109 3.511.334 ([ $165.540.432
i FASE I
}/ Desde 2007
\ﬂ{ sx» TOTAL PAIiS | 2.060.663 1.456.102 6.246 19.776.867]|5483.165.989
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PROXIMOS PASOS

... continuidad y
expansion de la
estrateqgia ...
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Plan Federal de Salud 2010-2016 Y-

Plan Nacer .

Segun El Plan Federal De Salud, 2010-2016 “...uno de los factores que mas
ampliamente contribuyo a la aproximacion al cumplimiento de las metas
planteadas en términos de jerarquizacion de acciones de promocion y
prevencion en el drea de la salud del nino y de la mujer, fue la
implementacion del Plan Nacer que constituye un importante antecedente
para la generalizacion de un modelo de gestion de salud mas eficiente y
eficaz, al introducir nuevas pautas de gestion en el sector publico que permite
orientar los esfuerzos y los recursos hacia el logro de resultados sanitarios
concretos referidos a la poblacion materno-infantil (mujeres embarazadas,
puérperas y nifos y ninas menores de 6 anos sin cobertura explicita de salud)”.
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AMPLIACION DEL PLAN NACER Y-

Plan Nacer .

SEGURO PUBLICO DE SALUD: INCORPORACIONES GRADUALES

eCuidados materno-

Cardiopatias neonatales intensivos
Ani *Practicas de tratamient
congenitas an:gﬁlgctaosrioe ratamiento
[ \ Y /
Marzo 4% trimestre Il
2 O 1 O TOTAL
USD 600
e poblacién de 6 a 19 afios Millones
: * Poblacion adulta de 20 a 64
Abril <

e

* Tratamiento Enfermedades Crdnicas
(diabetes e hipertensidn arterial)

2011
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PLAN NACER: como herramienta de implementacion ?"
de politicas publicas Plan Nacer

Nomenclador ;Como priorizar?

- Siguiendo y respetando los mandatos constitucionales:
“derecho a la salud” y “organizacion federal”.

 Inspirado en valores éticos como la EQUIDAD.

« Herramientas técnicas para la medicion de las necesidades
de servicios de salud por parte de la poblacion.

 Medicion de la capacidad de respuesta de los
establecimientos.

» Presentacién y consulta a las Provincias.

« Mecanismos continuos de consulta ciudadana.

23



Condiciones de Ingreso para las Provincias Y-

Plan Nacer .

» Se definieron dos categorias de condiciones

1) Referidas a la Organizacidon del MSP: Organizacion de la oferta,
definicion de equipos de referentes, adhesion a guias vy
protocolos, articulacion con otros actores provinciales.

2) Referidas al Desempeifio del Seguro Provincial: Desempefo
satisfactorio en indicadores de inscripcion de poblacion elegible,
cumplimiento de trazadoras, agilidad en el pago a efectores,
niveles de utilizacion de fondos y cumplimiento de la obligacion
de co-financiamiento.
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Condiciones referidas a la organizacion del MSP (T

Plan Nacer
RESPONSABLE CONDICIONES DEFINICION
. . Firma de convenios de trabajo
Registro Civil _
1 e JCOMUNtO
, . Acuerdo de trabajo conjunto y de
Obra Social Provincial ) .
_________________________________________________________________ reciprocidad ]
2 Conformacion de Equipos Provinciales de Equipos de referentes por nuevas
.. referentes practicas y grupos poblacionales
Provincia |- oo omeee S T o s e e et
3 Adhesion a guias de practicas y protocolos Aprobacion formal (acto
________ inherentes al nuevo paquete prestacional ___|administrativo) de guias-protocolos
4 Actualizacion marco normativo del Seguro Pcial. |Creacién y ampliaciéon del Seguro
_________________________________________________________________ Provincial de Salud por Norma
g Cofinanciamiento Inexistencia de periodos adeudados

25



Condiciones referidas al desempeiio del Seguro D
_Provincial Plan Nacer _

RESPONSABLE CONDICIONES INDICADORES

Alcanzar la retribucidon minima en una
1 L. Tz. | -Tz. VIl -Tz. IX
Trazadora Critica

Alcanzar el nivel minimo en

2 s Indicadores de retribucion global
retribucion global
3 Tasa de inscripcidn
4 % de efectores contratados
5 _|cumplimiento por encima del minimo |% de Recursos del SMIP transferido a Efectores
6 |en indicadores de desempefio que N° de efectores que facturaron/N° de efectores
demuestren la consolidacion del contratados
Seguro . Seguro Nivel de utilizacion de fondos: gasto de
Provincial efectores/recibido por efectores
8 Dias promedio de pago del Seguro

Envio de Bases de Datos regularmente, mediante

9 Minimo de Capacidad Administrativa o
utilizacion del SIRGE

, . ) Envio de reportes regularmente en base a utilizacion
Minimo de Capacidad de P g

10 — del SIRGE (Integralidad uso NU, Pago a efectores y Uso
Gerenciamiento
de fondos)

Informatizacién de los procesos de
11 |facturacién de prestaciones e
inscripcidn de beneficiarios

Cumplimiento del cronograma de instalaciéon de los
sistemas en los efectores

26



Condiciones de Ingreso para las Provincias ¥

Plan Nacer .

» Condiciones de ingreso referidas al programa de prevencion de
CA Cérvico-Uterino:

1)Designacion formal de un Responsable de
Programa.

2)Adopcion formal de guias y protocolos de
atencion.

27



DIMENSION DE LA AMPLIACION ¥
Plan Nacer .

Cobertura Explicita de Salud para toda la poblacion

v" Mds de 13 millones de personas

Poblacion

, v' Equivalente al 33% de la poblacidn
potencial

nacional vy al 99% de la poblacion sin obra

social

28



PRACTICAS DE PREVENCION
DE CANCER CERVICO UTERINO
EN EL NOMENCLADOR DEL
PROGRAMA.
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Poblacién Objetivo de los Seguros Universales

e
h
\

Plan Nacer ‘

Poblacién objetivo del Seguro Universal de Salud y su componente ECNT
por tramos de edad. Ano 2011.

TRAMOS DE
EDAD Y
POBLACION
OBJETIVO

MUJERES
20-64

HOMBRES
20-64

HOMBRES Y
MUJERES
>64

PO ECNT

838.820

887.225

102.721

1.880.161

PO total

1.796.446

3.873.630

3.781.819

3.812.740

102.721

Fuente: Elaboracién Area Técnica del Plan Nacer con datos de EPH 2009, DEIS 2008 y ENFR 2005/2006

13.367.356
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Inclusion de practicas asociadas a la prevencion, Y-
diagnéstico y tratamiento precoz del CA Cervicouterino Plan Nacer

Fuentes:

* Programa Nacional de Prevencion de Cancer Cérvico-
Uterino

* Estudio de Carga de Enfermedad (Datos 2004).

°* Medicina Basada en la Evidencia - Cuidados
preventivos de las fuerzas de tarea de EEUU y Canada

31



Nomenclador Plan Nacer 2010: Prestaciones X
_relacionadas al CA cervicouterino Plan Nacer

Grupo Mujer- Subgrupo Embarazo:

natomia Patoldgica (Papanicolau) en control de embarazo

Toma de muestra para PAP

2010

i Practicas
Grupo Laboratorio

Actuales

Colposcopia en control de embarazo
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Nomenclador Plan Nacer 2011: Prestaciones Yo
relacionadas al CA cervicouterino

Plan Nacer .

PRESTACION

NOSOLOGIA / ACCIONES

PREVENTIVAS

Neoplasia maligna:
CA Cervicouterino

NOMBRE DE LA
PRESTACION

Consulta diagndstica con
especialista

PRACTICA

Neoplasia maligna:
CA Cervicouterino

Toma de muestra PAP (mayores
de 25 anos)

Colposcopia y biopsia de lesion en
cuello uterino, realizada por
especialista en ASC-H, H-SIL,
Cancer
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Nomenclador Plan Nacer 2011: Prestaciones ¥
relacionadas al CA cervicouterino

Plan Nacer .

PRESTACION

ANATOMIA PATOLOGICA

NOSOLOGIA / ACCIONES

PREVENTIVAS

Neoplasia maligna:
CA Cervicouterino

NOMBRE DE LA
PRESTACION

|_ectura de la muestra en
aboratorio de Anatomia
Patologica

|_ectura de la muestra (biopsia) en
aboratorio de Anatomia
Patologica

Neoplasia maligna:
CA Cervicouterino

Promocion de habitos saludables :

Prevencion CA cervicouterino
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Nomenclador Plan Nacer: Estrategia de e
Intervencién en Prevencién Cancer Cérvico uterino PlanNacer

Notificacion de caso positivo al responsable del Servicio donde se
realizd la toma de muestra (PAP) (CA cervicouterino)

Notificacion de caso positivo al responsable del Servicio- CAPS
donde se realizé la toma de muestra (biopsia) (CA cervicouterino)

Notificacion de inicio de tratamiento en tiempo oportuno en ASC-
H, H- SIL, Cancer (CA cervicouterino)

»Carga del SITAM (Sistema de Informacién para el Tamizaje)

Estimular:
e oportunidad

o calidad
«Conformacion RED

35



Circuito de deteccion e inicio de tratamiento oportuno en CA cervicouterino.
Cronograma de actividades propuestas en cada tramo del proceso

L. Mes 1 Mes 2 Mes 3 Mes 4 Mes 5 Mes 6 Mes 7
Nombre de la prestacion

112]3]4]5]6]7])8]9]10]11]12]13]14415]16]17]18]19] 20] 21§ 22| 23] 24} 25| 26] 27 28| 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3

Toma de muestra PAP (mayores de 25
afios) (CA cervicouterino)

Lectura de la muestra en laboratorio
de Anatomia Patoldgica
(CA cervicouterino)

Notificacion de caso positivo al
responsable del Servicio donde se
realizé la toma de muestra (PAP) (CA
cervicouterino)

Entrega de resultado de PAP positivo a
la paciente

Colposcopia y biopsia de lesién en
cuello uterino, realizada por
especialista en ASC- H, H- SIL,
Cancer (CA cervicouterino)

Lectura de la muestra (biopsia) en
laboratorio de Anatomia Patoldgica
(CA cervicouterino)

Notificacion de caso positivo al
responsable del Servicio- CAPS donde
se realiz6 la toma de muestra
(biopsia) (CA cervicouterino)

Notificacién de inicio de tratamiento
en tiempo oportuno en ASC- H, H-
SIL, Cancer (CA cervicouterino)

Dia 1
Fecha limite

Tiempo limite de actividad




CAMBIO CULTURAL: Importancia de combinar
_adecuadamente las acciones

Plan Nacer .

——ACTOR
NACIONAL

NACER

_

ACTOR
PROVINCIAL

ACTOR

PROVINCIAL /
\ /

./ EQUIPO DE

/

ACTOR
PROVINCIAL

ACTOR

N

ACTOR
NACIONAL

ACTOR
PROVINCIAL

MUNICIPAL

Herramientas:
Regulacion
Capacitacion

Mecanismo de
financiamiento
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Secretaria de Promocion y
Programas Sanitarios

Ministerio de
Salud
Presidencia de la Nacion |

Plan ﬁa cer




Nomenclador Plan Nacer: Estrategia de D
_Intervencion en Prevencion Cancer Cérvico uterino P’aﬂNacer

Atributos de la norma

© (]
w5 3 | 3
r
ESTRATEGIAS DE INTERVENCION o | 28| = o = i
= o 9 © = c ©
S E e < o | §Sw®
21 85| B Q2 wOo| 20
T @) o c 5 < O © 5 ‘©
c © o © = % = &= o <
o] c - c .8 Q 7)) _ Q a &
o v [ 0o | € @ — | om| gm
5 © © Q Q [0) © O 5 % ©
i © © © © ©
presTA-I| NOSOLOGIA / ) , ° o oo £ - o eNf oN
I6N ACCIONES NOMBRE DE LA PRESTACION CODIGO o o 9o © © 5 Em| T ®
PREVENTIVAS o w L a = o o] c?|lnd

Notificacion de caso positivo al responsable del
Servicio donde se realiz6 la toma de muestra
(PAP) (CA cervicouterino)

Notificacion de caso positivo al responsable del
Servicio- CAPS donde se realizd la toma de
muestra (biopsia) (CA cervicouterino)

Notificacidén de inicio de tratamiento en
tiempo oportuno en ASC- H, H- SIL, Cancer (CA
cervicouterino)

NEOPLASIA
MALIGNA

NOTIFICACION

Notificacidén de inicio de tratamiento en
tiempo oportuno (CA mama)

Notificacidén de inicio de tratamiento en
tiempo oportuno
(Leucemia-linfoma)
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Incentivos para orientar un cambio ¥

Plan Nacer
HERRAMIENTAS
DE GESTION
ECONOMICOS

PROTAGONISMO

LIDERAZGO
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