PROFESIONALES
DE BATA BLANCA

La asociacién publico-privada en el

sector salud cambia de paradigma hacia

el desarrollo de una interesante linea de
carrera para los profesionales de la medicina
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no de los cambios
mds importantes de
las tltimas décadas
en el sector de la sa-
lud publica estd por iniciarse el
préximo afio. Dos hospitales es-
tén siendo construidos en el dis-
trito de Villa Maria del Triunfo
y en la Provincia Constitucional
del Callao, con la modalidad de
la asociacién puiblico-privada. Y
no solo hablamos de centros de
salud construidos y equipados
con capital privado.

Ademds de ello, estos hospi-
tales serdn administrados como
una empresa privada mds, que
favorecerd a medio millén de
asegurados.

“Se trata de un modelo de
gestién privada, pero dentro
del dmbito publico, le decimos
el modelo de Bata blanca. Esta
gestién incluye un drea de ges-
tién humana encargada de la
captacién y formacién del per-
sonal, cuyo seguimiento es re-
portado directamente a geren-
cia general”, explica el espanol
Carlos Roqués, gerente general
de los hospitales de Villa Marfa
del Triunfo y el Callao.

PROFESIONALES QUE
HACEN EL CAMBIO

Como en todo proceso de cam-
bio, se requiere de profesionales
que estén capacitados y asimila-
dos a la cultura del modelo. Fl
consorcio no es la excepcién y
el desafio es cubrir con éxito las
necesidades de 500.000 asegu-
rados que podrdn atenderse en
ambos hospitales.

En octubre de este afio, se
abrié el proceso de convocato-
ria de profesionales de la medi-
cina y, desde entonces, el drea
de gestién humana ha recibido
un aproximado de 4.000 CV.

Respecto de esto, Roqués co-
menta que actualmente se en-
cuentran en pleno proceso de
seleccién para cubrir las 2.000
plazas de trabajo en total para
ambos hospitales. “Lo que he-
mos encontrado es un sector
muy dindmico, con un merca-
do bastante amplio de profesio-
nales de medicina y con mucho
interés de participar en este pro-
yecto”, recalcd.

Sin embargo, el punto dé-
bil hasta el momento es la in-
suficiente oferta de médicos en
ciertas especializaciones, como
la nefrologfa (rama de la me-
dicina interna que se ocupa del
estudio renal). “Aun seguimos
en la busqueda de més nefré-
logos, pero también estamos
valorando otras alternativas,
como apoyar a las universida-
des en la formacién de nuevos
profesionales de especialidades
escasas como esta’, detalla el ge-
rente. “Hemos descubierto que
hay mucho interés en el dmbito
académico por aproximarse al
mercado y darle lo que necesi-
ta, porque también es una for-
ma de tener a sus profesionales
formando parte de él y con un
futuro inmediato”, recalca.

BENEFICIOS
PROFESIONALES

Este nuevo modelo de salud
publica trae consigo una serie
de ventajas profesionales, pues
ofrece una estrategia de for-
macién existente en los mds
importantes sistemas de salud
del mundo. “Existen una serie
de atractivos para los profesio-
nales, mds all4 del propio aspec-
to remunerativo, y estos son la
forma de trabajo y los aspectos
formativos que dan un valor
agregado a esta oportunidad de
trabajo”, comenta Roqués.

En palabras del gerente, el
tipo de profesional que se busca
para los hospitales debe ser efi-
cazy que “haga el mejor trabajo
utilizando la minima cantidad
de recursos”, detalla.

En efecto, durante el 2014,

LAS PROPUESTAS DEL MODELO

¢Cudles son las diferencias de este nuevo modelo
asistencial con el anterior? Como dice Roqués, basi-
camente se trata de los mismos servicios, pero con
/ una forma diferente de hacerlos. “El objetivo cen-

tral de este modelo es que el hospital deje de ser el
centro de todo el proceso asistencial y se convierta
realmente en lo que es: un centro especializado de-
dicado a resolver complicaciones que no se trataron

en una atencioén previa”, comenta el ejecutivo.

Entonces, entre los pilares de este modelo encon-
tramos un fuerte trabajo en la prevencion y en la
atencion primaria, en la creacién de una historia cli-
nica integral y totalmente electronica, y en la mejo-
ra general de procesos correspondientes a diversas
especialidades médicas. “Nuestro modelo no compi-
te con nadie, porque no busca integrar servicios pri-
vados; sin embargo, tenemos un nivel de capacidad
resolutiva similar a la de cualquier clinica privada”,

afirma Roqués.

“NUESTRA GESTION
INCLUYE UN AREA DE
RR.HH. ENCARGADA DE LA
CAPTACION Y FORMACION
DE PERSONAL, Y QUE
REPORTARA DIRECTAMENTE
AL GERENTE GENERAL"

se tiene planeado realizar una
induccién al personal elegido,
pues este debe llegar a compren-
der el modelo en su globalidad,
entender cudl es su importancia
social y adherirse en ¢él.

Luego, se procederd al pro-
ceso de formacién bdsica a
todos los mecanismos, proce-
dimientos y protocolos del mo-
delo asistencial. Un punto clave
en esta fase es que todos los pro-
cesos se hardn de manera digi-
tal, casi no existird el papel. Eso
implica, asimismo, inteligencia
adaptativa en sus trabajadores,
teniendo en cuenta que algunos

de ellos han acumulado pura
experiencia en el sector publico.
“Por otro lado, lo que tene-
mos previsto es una planifica-
cién de formacién incorporada
al plan de carrera profesional
de nuestro personal. Contamos
con las universidades locales
y con nuestros convenios con
universidades de Espafia, y ya
tenemos un cuadro de posibles
puntos que les puede interesar
desarrollar a cada profesional.
Esto sera a partir del segundo
afio, cuando esté claro la de-
manda de formacién que ten-
drdn”, concluye Roqués. m
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