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INTRODUCCION

LA SALUD ES

Para el desarrollo social y economico de los pueblos

Para una sociedad y sus instituciones de
gobierno en la busqueda del bienestar

La capacidad de los individuos para participar
activamente en la vida social y economica de
la comunidad en que viven




LOS AVANCES QUE PROMETEN REVOLUCIONAR EL CAMPO DE
LA SALUD

1. Edicidon genetica

2. Inmunoterapiay células CAR-T
3. Xenotrasplantes

4. Inteligencia Artificial

5. Vacunas




Quedan todavia por resolver en el planeta, injustificadas
desigualdades a causa de diferencias raciales, de sexo, de edad,

de religion, de condiciéon econdémica; problemas estos, que hacen

cada vez mas inalcanzable ese estado de bienestar.




La salud es un fendbmeno complejo y
multidimensional

Interaccionan V Para lograrla
v’ Las necesidades de salud v Recopilacién de informacion
v Los recursos disponibles detallada y precisa sobre las
en los servicios de salud necesidades
v Otros sectores v Aprovechamiento optimo de
v La comunidad los recursos.
v’ La aplicacién de v’ La pertinencia de las acciones
adecuadas intervenciones tomadas.

Uso de los resultados de la investigacion




"SI usted cree que la

Investigacion es cara,
Intente la ignorancia”

Dereck Bok,
Presidente de la Universidad de Harvard




ORIGENES Y EVOLUCION
La Guerra de Crimea (1853-1856) fue
RUSia una cruenta guerra en la que el Reino
Unido particip6 como aliado junto al
Imperio (turco) Otomano y Francia en

Ucrania
contra del Imperio Ruso nacion que

(o tenia interés de conseguir acceso al

mar Mediterraneo a través del estrecho

Crimea de Boésforo, controlado en aquella

época por la nacién turca.




ORIGENES Y EVOLUCION

“La observacion indica como esta el
paciente; la reflexion indica qué hay
gue hacer; la destreza practica indica
como hay que hacerlo. La formacion
y la experiencia son necesarias para
saber cOmo observar y qué observar;

cOmo pensar y que pensar”

820-1910 Florence Nigthingale
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La “Rosa de Nightingale”

* Gréfico de area polar que representa la cantidad de defunciones de la milicia britdnica entre 1854y 1856y sus principales causas (De Florence Nightingale (1820-1910). -
http://www.royal.gov.uk/output/Page3943.asp, Dominio publico, https://commons.wikimedia.org/w/index.php?curid=1474443)
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ORIGENES Y EVOLUCION

John Snow
Fue un medico inglés precursor de Ila
epidemiologia, hasta el punto de ser considerado
padre de la epidemiologia moderna. Demostro
gue el colera era causado por el consumo de
aguas contaminadas con materias fecales, al ' &
comprobar que los casos de esta enfermedad se

agrupaban en las zonas donde el agua

.

1813-1858

consumida estaba contaminada, en la ciudad de
Londres en 1854.




Cartografio en un plano del distrito del Soho los pozos de agua,
localizando como culpable el existente en Broad Street, en pleno
corazon de la epidemia. Recomendo clausurar la bomba de agua, con
lo que fueron disminuyendo los casos de |la enfermedad. Este en un
ejemplo del uso del método geografico para la descripcion de casos

de una epidemia.



ORIGENES Y EVOLUCION. NIVEL INTERNACIONAL

(" h identificara la necesidad de mantener un

1958 « OMS » adecuado balance entre la investigacion

biomédicay las de salud publica.

\_ .
Aprecio la prioridad de esta
investigacion, al considerar al mismo
( nivel el conocimiento biomédico y el
 La 29 _ _
1976 Asamblea perfeccionamiento de la estructura y
de la OMS : . .,
8 contenidos de los sistemas de atencidn

a la salud.



ORIGENES Y EVOLUCION. AMERICA LATINA

e

.

N
1978 « OPS ]» Programa regional de ISSS

J

Establecio las bases generales para un programa regional de ISSS,
surgiendo en Estados Unidos de América, como parte del programa

del Centro Nacional para la Investigacion en Salud y Desarrollo.

En los anos 80-90 se fomentd el desarrollo de estas
iInvestigaciones, con la implementacion de politicas de reforma

sectorial en numerosos paises.



ORIGENES Y EVOLUCION. AMERICA LATINA

Reunidon Anual de la Association for Health Services
Research,

&N

[ 2000 ]» International Conference on Health Research for

Development.

Seminario Regional de Investigacion en Sistemas y
Servicios de Salud en América Latina y Reformas
Sectoriales



ORIGENES Y EVOLUCION. CUBA.
Instituto Finlay en 1927 Instituto de eiciTroicaI _1_937

\e

4 de enero de
1984

Creacion del
Programa del
Médico y la
Enfermera
de la Familia

8/diciembre 1937
FUNDACION DEL INSTITUTO
1423 DE MEDICINA TROPICAL “PEDRO KOURI" P> cubs

1996

e
wr Escuela Nacional de

218 Salud Piblica

VEST
. 3 Programa Ramal ded Ministerio de
Y ; Salud Péblica de Cuba
. de Sekad

\"Amtrla'dolS.ur



~En ambos contextos, el
- impacto de las ISSS sobre la

direccion de la Salud Publica

ha sido poco perceptible.




ISSS: barreras para su desarrollo

vBrecha entre la logica de los académicos y la de los funcionarios

gubernamentales.

vFalta de pertinencia de los resultados con la demanda de los

servicios de salud.
vFalta de agilidad en la respuesta.
vInadecuada comunicacion de resultados.

vLimitado dominio de su cuerpo teorico y metodoldgico.

Pittman P, LOpez Acuiia D. 2001



ISSS: SITUACION ACTUAL INTERNACIONAL

Aumento de la necesidad de politicas de
salud basadas en la informacion de
iInvestigaciones.

Capacidad limitada de los paises del Tercer
Mundo para producir estas
investigaciones.

Editorial. Boletin 5, AIPSS, 2002



DESARROLLO

Primeras nominaciones de la ISSS

v Investigacién Operativa
v Investigacion en Servicios de Salud,
v Investigacion para el Desarrollo de Recursos

Humanos

v' Analisis Politico y Econdmico e Investigacion en el

Proceso de Toma de Decisiones




Investigacion en Sistemas y Servicios de Salud

La aplicacion del meétodo cientifico al estudio
de las relaciones entre la poblaciéon y el
sistema para la atencidon en salud.

.o J. M. Paganini




Investigacion en Sistemas y Servicios de Salud

Es la aplicacion del método cientifico al estudio de las
relaciones entre la poblacion y el sistema para la (‘;
atencion de salud. ~ i b W

Es |la busgueda sistematica de informacidn y nuevos
conocimientos sobre las necesidades de |la poblacion
y la mejor manera que la sociedad tiene de responder
a esas necesidades con equidad, calidad, eficiencia,
participacion poblacional e intersectorialidad

Documento Rector Programa Ramal ISSS, 2003 - 2006



Estructuras conceptuales Enfoques metodoldgicos

Sociologia

Ciencias
medicas

ISSS
DISCIPLINAS

Administracion

» Desarrollar conocimientos sobre la atencidon de la salud y facilitar la
solucion de problemas concretos.



ISSS:
Importancia

T

Instrumento para el perfeccionamiento constante de
los sistemas de salud y como parte integral de todos

los procesos de desarrollo socioecondémico




Sobre el contexto
socioeconomico,
politico y cultural
gue condiciona la
atencion de |la
salud y los
servicios que la
prestan

Orientados
institucionalmente,
enfocan los
aspectos

organizacionales y
administrativos de
los ambitos de
atencion

Niveles de investigacion en
servicios de salud

Socio
ambiental

Sistémico

Institucional

Referidos al sistema
de atencidon, enfocan
investigaciones  que
contemplan la
totalidad del sistema y
las Interrelaciones
entre sus diversos
componentes.

Orientados
clinicamente, incluye
los aspectos medicos,
como la satisfaccion
de los pacientes.

"Health Services Research". Institute of Medicine, National Academy of Scien-ces, Washington D.C., 1979.



Investigaciones en Salud

Investigacion en salud Publica Investigacion clinica Investigacion Biomédica
(nivel poblacional) (nivel individual) (nivel subindividual)
v |

En sistemas de

Salud

Epidemiologica

Organizacidon y
sistemas de salud

Politica de Salud
(nivel Macro)

Experimentales
Observacionales ode

intervencion

( Nivel Micro)
/O
Servicios Recursos
de salud de salud

Maestrias para la APS. Curso metodologia de la investigacién en APS.
Dr. C Héctor D. Bayarre Veay colaboradores. Ciudad de La Habana2004




Caracteristicas de las ISSS Problema priorizado

Participacion Social

Multisectorial

Multidisciplinaria

(VOLUNTAD POLI'TIC5>

Investigacion accion

Eficiencia y Efectividad

Costo beneficio

Costo utilidad

Costo efectividad




ISSS: principales caracteristicas

Vinculada a la
accion

Incluye la vision
de los “otros”

Contribuye a la
formacion
profesional

En sintesis, disminuye la distancia entre el conocimiento cientifico
puro y el aplicado u operacional

Almeida C. 2000



ISSS

* Sistema de Salud
Objeto « Alguno de sus componentes o
Interrelaciones

Buscar elementos que permitan
reorientarlos para mejor
respuesta a necesidades de la
poblacion

Propdsito

Equilibrio entre investigacion basicay aplicada



Proveer informacion relevante,
necesaria paralatomade
decisiones, adirectivos de salud
de todos los niveles

Dirigir los recursos limitados
a donde puedan ser mas
provechosos

Necesidad
de las ISS



¢Que seinvestiga?

¢,Donde se investiga?

¢ Quiénes investigan?

¢Como se investiga?




@ se inves@

Principales lineas de investigacion en Latinoamérica

» Analisis de la Situacion de Salud
» Gestion y Organizacion de Sistemas y Servicios de Salud

» Evaluacion de politicas, programas, servicios y tecnologias

T ey [

[ » Caracteristicas de la demanda y oferta de los servicios de
IRy salud
1%; "



@se inves@

Areas de Resultados del Programa Ramal de ISSS

» Situacion de Salud de la poblacion cubana.
» Direccidn Cientifica

» Estrategia de la Atencion Primaria de Salud




@se inves@

Principales lineas de investigacion en Cuba.

» Métodos para el Analisis de la Situacidn de Salud.

» Situacion de salud. Tendencias, politicas y estrategias.

» Organizacion, estructuray funciones del sistema,
Instituciones y servicios de salud.

» Participacidon social, comunitaria e intersectorial.




@se inves@

Principales lineas de investigacion en Cuba.

» Efectividad, eficienciay calidad de los servicios.

» Accesibilidad y equidad.

» Satisfaccion de la poblacidn con los servicios de salud.
» Sistema de salud y satisfaccion laboral.

> Gestion de recursos humanos en salud.




¢Donde se investiga?

Todos los
Servicios
constituyen
ambitos propicios
parasu
desarrollo.




Investigadores

Protagonistas deben
ser todos los
responsables de la
atencion, sin olvidar a
los propios pacientes y
a la poblacion misma.

¢Quiénes investigan?

-

Democratizacion de la
investigacion

~




@o se in@

PROCESO DE INVESTIGACION CIENTIFICA

Etapas del Método Cientifico
1. Observacion de Fendmenos

2. Formulacion de Hipotesis

3. Verificacion de Hipotesis

Etapas del Proceso de Investigacion

. Delimitacion del Tema

. Formulacién del Problema
. Justificacion del Estudio

. Definicion de Objetivos

. Planteamiento de Hipotesis

. Diseino de la Investigacion
. Recoleccién de los Datos
Procesamiento de los Datos

1
2
3
4
5. Elaboraciéon del Marco Referencial
6
7
8
0.
10. Presentacion de los Resultados



PRINCIPALES ETAPAS DE LA ISSS

1.Seleccidon y fundamentacion del problema de investigacion

2.Revision bibliografica para establecer el marco tedrico y los
antecedentes historicos.

3.Formulacidon de los objetivos
4.Método.
5.Plan de trabajo: Cronograma a seguir

6.Planificacion de la administracion del proyecto y utilizacion de los
resultados.

/.Presupuesto

8.Presentacidn del proyecto a las autoridades pertinentes, organismos
financiadores y usuarios.



¢, Como se investiga?
Seleccion del problema de investigacion

» Descripcion de un problema de salud para planificar una

IDEA DE
INVESTIGACION

intervencion
» Informacion para evaluar la marcha de una intervencion

» Informacion para definir situaciones problémicas




¢, Como se investiga?

Metodos para la identificacion de problemas de investigacion

« Sanitarios

Indicadores < « Sociodemograficos

* De utilizacién de servicios
. * Derecursos

« Encuesta, entrevista
Otros < * Informantes claves
 Lluviade ideas

. * Grupo focal




Métodos para la priorizacion de problemas

(Criterios)

Relevancia

Ausencia de duplicidad
Factibilidad
Aceptabilidad politica
Aplicabilidad

Urgencia de resultados

Aceptabilidad ética




Priorizacion

Problema AD AP UR |AE| Total
Dengue 2 1 3 | 3 16
EDA 1 2 3 |3 14
HTA 1 1 2 | 3 12
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* Fundamental

» Aplicada

v Desarrollo

Segun aplicabilidad

El estudio de marcadores genéticos con el fin de
caracterizar desde el punto de vista genético a la
poblacion de la region central del pais.

La evaluacion de la eficacia de una intervencion
educativa para evitar riesgos genéticos en
embarazadas.

La evaluacion de la validez y confiabilidad de una
técnica nueva o perfeccionada.



Segun el alcance

ne Los medios digitales y la formacion de la
. EXp|0rat0r|05 personalidad en los infantes.

int Comportamiento de la epidemia de COVID- 19 en
. D@SC”pUVOS Ciego de Avila.

ipah Factores de riesgos relacionados con la Enfermedad
'
EXphCa“VOS Renal Cronica



Segun el Tiempo de Ejecucion y Momento de
recogida de la informacion

Tiempo de Ejecucion ~ Momgnto de recogida de a informacion

Transversales Retrospectivos

Longitudinales Prospectivos



Segun nivel de
conocimiento generado y
control sobre las variables




TIPOS ESTUDIOS EPIDEMIOLOGICOS

Hay manipulacion

EXPERIMENTALES

Hay aleatorizacion

EXPERIMENTALES PUROS

CUASIEXPERIMENTO

-CLiNICO
-CAMPO
-COMUNITARIO

-CLiNICO
-CAMPO
-COMUNITARIO

OBSERVACIONALES

Hay grupos comparaaon

|| ANALITICOS || DESCRIPTIVOS

-CORTE TRANSVERSAL
-CASO-CONTROL
-COHORTE

-MORTALIDAD
PROPORCIONAL

-INCIDENCIA
-PREVALENCIA

_/ _/
MAYOR CALIDAD EVIDENCIA CIENTIFICA



Los estudios experimentales constituyen el tipo de estudio que conlleva
conclusiones mas solidas, no obstante, por razones éticas, legales o
logisticas no siempre se pueden realizar, por lo que se utiliza con alta
frecuencia los disefios observacionales y se destacan las

investigaciones evaluativas en las ISSS.

Nivel de Factibilidad

experimentales ...
CORTE CUASI-
i;fggg TRANSVE cgﬁig&_ COHORTE | EXPERIME
RSAL NTAL
: E : : : ;. .
: : : e —————— E Estudios
 eeeeenneeees e e e observacionales

Nivel de evidencia para establecer inferencias



Evaluacion de
Programas

Evaluacion de
Tecnologias )
INVESTIGACION

EVALUATIVA

Evaluacion de
Servicios




EVALUACION DE PROGRAMAS

Proceso que consiste en
determinar y aplicar
criterios y normas con el
fin de emitir un juicio
sobre los diferentes
componentes de un

programa.

Tactica ( Evaluacion
Integral)

Estratégica ( Se realiza
en proceso de
planificacion del
programa y para medir
Impacto del mismo)

Operacional ( Andlisis
sistematico de la marcha
del programa)




Programa: Consiste en una serie de actividades coherentes,
organizadas e integradas destinadas a alcanzar unos objetivos
concretos y definidos previamente para mejorar el estado de

salud de una poblacién.

Componentes del programa

Estructura o
Lo gue ha Proceso Resultado
; o Lo que se Lo que se
Comolse hace consigue
organiza




Componente Estructura:

Cantidad y calidad del personal.
Equipos e instrumentos.
Recursos financieros.
Instalaciones fisicas.

Normas.

Reglamentos y procedimientos.

Sistemas de informacion.



Componente Proceso:

Acciones del personal.
Acciones de los pacientes.
Precision y oportunidad.

El proceso de comunicacion.

La aplicacidon de

procedimientos.



Componente Resultado:

Cumplimiento de indicadores.

Gastos efectuados.

Acreditacion institucional.
Mejoramiento de la salud del paciente.

Conocimiento que tiene el paciente sobre el

servicio.

Satisfaccion de los usuarios.



Figura 1

Modelo de calidad de la atencion médica

Calidad en la atencion médica

= l

li'?muc?t%\ DIMENSION
PROCESO

Cantidad y calidad del personal * Acciones del personal
Equipos e instrumentos . Accipqgs de los mkntes
Recursos financieros * Precision, oportunidad,
Instalaciones fisica * Elproceso de comunicacion
Normas . Laaplk_raqién de
Reglamentos y Procedimientos procedimientos
Sistemas de informacion

S

DIMENSION
RESULTADOS

.

Cumplimiento de indicadores

Gastos efectuados

Acreditacion institucional
Mejoramiento de la salud del paciente

Conocimiento que tiene el paciente
sobre el servicio

Satisfaccion de los usuarios con la
atencion recibida

Fuente: Torres (2011) a partir de Donabedian (1966)




Estructura

Proceso

Resultado

Metodologias

+ Aplicacion de
instrumento de
evaluacion

» Encuesta

« Auditoria

+ Observacion
directa

» Supervision

» Andlists estadistico

« Resultados sequn objetivos
« Estudio de tendencias

- Encuestas

Entrevistas
Grupos focales




Para promover y potenciar el desarrollo de las

ISSS.
Mejorar la capacidad de los Identificar y actualizar las
decisores para reconocer los prioridades de investigacion
beneficios e identificar y usar la con la participacion de todos
informacion para reforzar la politica los involucrados.
de salud y las practicas.
Producir resultados de Comunicar los resultados en
investigaciones de buena calidad, forma  apropiada a las
creibles y en tiempo adecuado, que necesidades de los
pueda apoyar la toma de administradores.
decisiones.

(ENSAP: Instrumento cientifico para una mejor gestion en salud. 2006)



Conclusiones

Las investigaciones en servicios y sistemas de salud facilita la
gestion de los procesos en la atencion sanitaria al
proporcionar los requerimientos metodologicos y
organizacionales para el desarrollo de investigaciones que
propician la participacion de los profesionales y directivos, de
multiples disciplinas y aporten las evidencias para la direccion

cientifica del Sistema de Salud.
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Propuesta de instrumento me
evaluacion de las investigacio
atencion primaria de salud

Magalys Gomez Verano
©lga A Alfonso

Miriam Salas Calvaire

Palabras clave: InvestigaciAn en Sistemas y Servicios,
de Salud

Resumen

Se realiz6 una investigacion observacional descriptiva (
caracterizar las Investigaciones en sistemas y Servicios
Primaria de Salud en el municipio Ciego de Avila desde
diciembre del 2001. Durante este periodo de las investi
solo el 33 % fueron ISSS y la mayor parte de ellas se co
Trabajos de Terminacion de la Especialidad. El area ten
fue la Determinacion de necesidades / demandas de le
financiamiento fue institucional en casi la totalidad de
El disefio observacional fue el més utilizado y el investi
casi siempre médico del area de salud por inidiativa pe
divulgacion de los resultados en eventos cientificos y I¢
propuestas se implementaron y evaluaron parcialment
los casos. Se hace una propuesta de instrumento de re
de las 1SSS en la APS.
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Investigaciones en Sistemas y Servicios d‘Caracteristicas de las investigacior
systems and services in Cuba and their go i \
Salud realizados por los profesiona

Rojo Pérez, Nereida; Laria Menchaca, Sara; Castell-Fl
Rev. cuba. salud publica; 36(3): 209-214, jul -set. 20
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Neley Martinez Trujillo

RESUMEN  ABSTRACT

Resumen

Introduccion El Programa de Investigacién en Sis
tiene como propdsito elevar |a capacidad resolut
Objetivos Caracterizar el estado del Programa en
2015. Métodos Estudio descriptivo de corte trans)
cualitativa. Resultados Se registraron 201 proyect

[l desarrollo de la investigacion en sistemas y servicios de sal
transitado por diferentes etapas determinadas por cambios
denominacion, su objeto de estudio, su alcance y los métodos
su realizacion, Se realiz una revision bibliografica y documes
de estudio fueron los articulos, vinculados con los resultados
investigacion, publicados en a Revista Cubana de Enfermeria
2000- 2013. Ef objetivo del estudio fue caracterizar las investi
; 7 i 1858 realizadas por los profesionales de enfermeria en Cuba ¢
intersectorialidad, la evaluacidn de programasy ¢ ¢ i N N k
Se concluyd que la realizacion de este tipo de estudio por est

limitantes del Programa se citaron, la insuficiente o . ' s DI i
- e " profesionales muestra caracteristicas propias de las etapas in
specitinday o pfca W e q'f'ejrdesarrollo de este campo de investigacion. Se analizaron ader
Programa de nvestigacidn en Sstemas  Senvide .y que hubo que solucionar para realizar investigacione
inestigaciones conimpacto en problemas iy e ograr un ivelsuperir de este tpo deestudio v

proyeccion hasta el 2015 tiene como propdsito er politicas y sistemas de salud.
mediante (3 transformacion de las directrices traz

salud

constato que las investigaciones cerradas hallaro
no transmisibles y otros. Asimismo, proporcionar

poblacion, la capacitacion de prof eles

Revista Cubana de M
version On-line ISSN 1561-3038

Rev Cubana Med Gen Integr v.

Educacion médica

Otra mirada al tema
sistemas y servicios |

Vivian de las Mercedes Noriegi

Resumen

La necesidad de alcanzar c
atencion a la salud de las pel
poblacién y de los propios tral
se brinda, es uno de los objeti
entonces, la formacion y desi
indispensable para lograr un:
transformaciones ocurridas y
vez constantes cambios en
preparacion se hace extensi
particular, hacia la Investigat
instrumento que define, enl
operativos para un mejor f
servicios que se brindan en
recopila elementos de interés
uso de este tipo de investigac
salud de la poblacién.

Academia de Ciencias de Cuba

Acerca de

Numeros anteriores Estadisticas En Sc

Inicio = | Vol 4 No 2 2014 > Martinez Trujillo

Estrategia para el desarrollo de investigaciones en sisiemas y servicios de salud en
enfermeria. 2008-2012

Neicy Marfinez Trujllo

Texto completo: poF

Resumen

La investigacién en sistemas y servicios de salud (ISSS) es un instrumento para el fortalecimiento de los
sistemas de salud y la monitorizacion de los procesos de reformas que en ellos se implementan. [1] Su
realizacién por los profesionales de enfermeria, podria constituirse en una de las vias para la
fundamentacion de la toma de decisiones y de los cuidados que estos brindan. Sus resultados pueden
ademas. potenciar los hallazgos encontrados a partir de la investigacion de enfermeria al brindar
evidencias de la calidad la atencidn de estos profesionales asi como, de la satisfaccién de las personas
que reciben los cuidados. Es un campo investigativo que contribuye al uso racional de los recursos en
salud en tanto brinda evidencias cientificas en ese sentido.

Independientemente de las posibilidades que aporta la ISSS, es poco realizada por los profesionales de
enfermeria. En tal sentido, en el afio 2008 la direccién del Programa Ramal de ISSS en Cuba identificé
que desde la creacién del mismo en el afio 1986 los profesionales con menor desarrollo en este campo
investigativo eran los de enfermeria . [2] Esta problematica también fue identificada entre los problemas
de la profesion por parte de la Direccidon Nacional de Enfermeria [3]. Se realizé la busqueda de
informacion con relacién al tema y no se identificaron en el contexto cubano estrategias nacionales para
el desarrollo de capacidades de investigacion en este tipo especifico de investigacion vinculada a los
estudios de calidad, satisfaccién. costos, y accesibilidad de los servicios de enfermeria. A partir de lo
antes expuesto se realizé una investigacion con el objetivo de disefiar, implementar y evaluar una
estrategia para el desarrollo de investigaciones en sistemas y servicios de salud por los profesionales de
enfermeria
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