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El Proyecto es pertinente, en la medida que corresponde a las prioridades de los ministros de salud de los
países Iberoamericanos. Además, responde a la Declaración de Colonia y complementa los trabajos del Grupo
de Trabajo Técnico de los Ministros y Ministras de los Países Iberoamericanos  (liderado por Uruguay). La
identificación se realizó  con la participación del GT.  La problemática de las migraciones del personal de salud
es pertinente. El ML fue adecuadamente formulado en lo que respecta a objetivos, resultados  y  actividades;
sus 3 resultados se reflejan en las políticas de los países iberoamericanos relacionados a las migraciones en el
sector Salud. Pero si bien el ML es aceptable, se pueden lograr mejoras en los indicadores (definiéndolos en
manera más concreta). Con respecto a las hipótesis estas son correctamente enunciadas, , principalmente se
relacionan con el interés otorgado al proyecto por parte de los ministros sectoriales des salud.

El proyecto, se encuentra a mitad de su plazo de implementación, tiene un atraso de 3-6 meses en la ejecución
del componente 1 (estudios de casos en diferentes países) a raíz de la dificultad de encontrar instituciones
/consultores adecuados para realizar los estudios. En este componente se ha realizado una revisión de la
literatura e información relacionada al tema y se ha establecido una biblioteca virtual (base de datos).  Todo el
trabajo preparatorio para la realización de los estudios de caso  (elaboración de un protocolo y guía
metodológica, diseño de cuestionarios etc.) se ha completado.  De los 14 estudios de casos previstos, hasta  el
momento se han contratado  e  iniciado 9 (España, Portugal, Italia, Bolivia, Colombia, Chile Ecuador, Perú y
Venezuela) y sus resultados se esperan hasta el final de 2010. El  componente 2 (Propuesta  de gestión de la
movilidad de los recursos humanos del sector de la salud en beneficio de los países expulsores y receptores)
ha sido ligeramente afectado por los atrasos del componente 1, aun cuando la Entidad Ejecutora del Proyecto
ha readecuado el cronograma, y ha iniciado la realización de los trabajos preparatorios (selección de los
contenidos de las conferencias a contratar en la área de planificación de los recursos humanos del sector de
salud).  El componente 3 (Sistematización de la experiencia) Este componente podrá iniciar solamente durante
los últimos meses de implementación del Proyecto. Además los trabajos administrativos (diseño del manual de
operaciones, diseño de las estrategia de visibilidad, organización de un base de datos/contenedor de
contenidos, sistema de monitoreo interno) ya han sido completados.  El proyecto ha permitido la organización
de la segunda reunión regional sobre migración de los recursos del sector de salud (Montevideo 2009).  La
administración y el seguimiento interno  del proyecto es bueno: existe un sistema interno de monitoreo del
progreso en la implementación.

El programa tiene buena probabilidad en el cumplimiento de su objetivo: es decir proporcionar las bases para la
formulación de unos consensos entre los ministros y ministras de salud de varios de los países de la región
iberoamericana, basado sobre datos fiables, buenas prácticas y dialogo. Los  Ministros y Ministras de Salud
de la Región Iberoamericana se encuentran regularmente (1 vez por año) y están en contacto permanente a
través su Grupo de Trabajo Técnico. Paralelamente a los logros del proyecto se realizan consultas y
encuentros que contribuirán al logro del proyecto. Queda aun la duda si se logrará este consenso en el plazo
del Proyecto.  Los estudios bajo la realización del proyecto, así como la biblioteca virtual contribuirán a
aumentar el conocimiento relativo del fenómeno de las migraciones a nivel de los diferentes países de la
región. Asimismo el proceso de elaboración de este consenso así como los materiales elaborados por la
Escuela Andaluza de Salud Publica aumentarán las capacidades de las personas involucrados en la
planificación de los recursos humanos.

Resulta prematuro cuantificar el impacto del proyecto, pero es muy probable que este sea significativo, en la
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medida que permitirá una mejor gestión de los flujos de emigración del personal de salud (doctores/as,
enfermeros/as) al beneficio  reciproco de los países expulsores como receptores.  Permitirá también conocer
mejor los obstáculos y dificultades enfrentados por el personal médico y enfermero en el exterior,
especialmente con el reconocimiento de sus títulos de estudio, y contribuirá así a proteger mejor los derechos
de los migrantes. Además se identificarán experiencias interesantes de compensaciones (no monetarias)
negociadas entre los diferentes países afín de lograr migraciones con beneficio reciproco.

La sostenibilidad de los logros del proyecto será buena, gracias al interés de los Ministros y Ministras de
Salud de los países iberoamericanos, así como el soporte del OPS y del OIM al proceso. Sin embargo los
recursos del GT de Ministros y Ministras de Salud de los Países Iberoamericanos son limitados, así que la
continuación de las actividades tendrá que ser más reducida que durante la fase de implementación del
Proyecto.  Los resultados de este proyecto contribuirán directamente a la formulación de las políticas para la
migración del sector médico/enfermero y mejorar las capacidades de los planificadores de salud. La aplicación
a nivel de país dependerá sin embargo, de las políticas de cada país. La biblioteca virtual así como la guía
metodológica para la planificación de los recursos humanos del sector salud en la región, estará disponible
para cualquier persona interesada a través del sitio web de la Escuela Andaluz de Salud como en el sitio web
de la OPS. Se espera que una gran parte de las Unidades de Planificación de los Ministerios de Salud de los
países Iberoamericanos utilicen esta guía metodológica.

Aprovechar este proyecto para dar visibilidad a la Unión Europea en los eventos regionales del “GT
Migraciones” y eventualmente  también en la Asamblea Mundial de Salud.

Sostenibilidad potencial

Observaciones y recomendaciones


