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[ IsalUd UrUgUay ]

Rissalud es una red regional integra-
da por representantes de 12 países 
de la región. Es un instrumento para 
compartir información, facilitar in-
tercambios, estimular la cooperación 
entre actores, proponer alternativas de 
colaboración, sugerir herramientas ge-
renciales aplicables a la gestión de las 
RISS y producir documentación.
Participaron del encuentro destacados 
referentes del sector salud; entre ellos, 
Rubén Torres, rector de la Universidad 
ISALUD, María Cecilia Hackembruch, 
directora de ISALUD Uruguay, repre-
sentantes del Banco Interamericano 
de Desarrollo (BID), Morgan Doyle, 
Mario Sánchez y Rita Sorio, el repre-
sentante de la Organización Paname-
ricana de la Salud (OPS) en Uruguay, 
Giovanni Escalante Guzmán; y Jorge 

Quian y Wilson Benia por la Dirección 
General de Salud del Ministerio de Sa-
lud de Uruguay. Fueron parte central 
del encuentro los representantes de 
cada uno de los 12 países que integran 
el Proyecto RISSALUD.
El rector de ISALUD, Rubén Torres, se 
refirió a las Redes Integradas de Ser-
vicios de Salud en las Américas como 
“una solución a la equidad y un desa-
fío a la eficiencia”. Luego de hacer un 
recorrido histórico sobre las RISS y el 
vínculo con la Cobertura Universal 
en Salud (CUS), desde la perspectiva 
de los organismos internacionales y 
sus documentos de posición, enfocó 
su presentación en los mecanismos 
de transferencia para garantizar que 
los servicios lleguen con calidad a las 
personas, observando las restriccio-

nes jurídicas singulares de cada país. 
Según Torres “resulta clave llevar ade-
lante pequeñas acciones sin apoyo po-
lítico ni grandes recursos económicos, 
pero que pueden hacer llegar la salud 
a cada una de las personas”. Con el 
foco en la equidad y en los aspectos re-
lacionados a la eficiencia, señaló: “Hay 
que conocer las brechas de inequidad 
preexistentes hacia adentro de los 
sistemas de salud, para saber cómo 
disminuirlas, o al menos no aumen-
tarlas”. Mencionó el desarrollo de los 
procesos de evaluación de tecnología 
sanitaria como herramienta para to-
mar mejores decisiones y, en este senti-
do, rescató la experiencia en Uruguay. 
Por su parte, Mario Sánchez, Espe-
cialista en Salud y Protección Social 
del BID en Argentina, focalizó en la 
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estrategia del banco para apoyar la 
CUS, haciendo énfasis en las funcio-
nes que se desarrollan en favor de los 
sistemas de salud. Entre ellas mencio-
nó la promoción de la evaluación de 
tecnologías sanitarias, la definición de 
paquetes básicos de salud y la orien-
tación de los recursos financieros a 
partir de la Gestión por Resultados y 
la Compra Estratégica de Servicios, 
para mejorar el acceso y calidad de 
atención en salud.
El Ministerio de Salud de Uruguay 
estuvo representado por Jorge Quian 
y Wilson Benia, quienes manifestaron 
su orgullo por recibir a los miembros 
de los 12 países que integran el Pro-
yecto. Luego, se enfocaron en los ejes 
centrales en los que trabaja el Ministe-
rio, a partir de los objetivos estratégi-
cos propuestos para el 2020. 

experiencias positivas
El núcleo central de la primera jornada 
de trabajo fue la presentación de cada 
uno de los países de las experiencias 
de Buenas Prácticas en Gestión de Re-
des Integradas de Servicios de Salud. 
Se abordaron diversos aspectos, desde 
el diseño de RISS de alcance nacional, 
intervenciones de implementación 
a nivel Departamental, mejoras en 
servicios de salud mental que posibi-
litan el cuidado integral y la atención 
a población indígena hasta experien-
cias vinculadas al financiamiento de 
REDES, y aspectos vinculados a las 
brechas de Recursos Humanos para 
hacerlas sostenibles. 
Las experiencias posibilitaron un in-
tercambio real y efectivo entre los par-
ticipantes.
Durante la segunda jornada, la Coor-
dinadora del Programa Proteger del 
Ministerio de Salud de Argentina, 
Cintia Cejas, presentó herramientas y 
criterios para la evaluación de Redes 
Integradas de Servicios de Salud. La 
experta en Redes de Salud presentó 

una metodología desarrollada y pro-
bada en territorio, para evaluar el ni-
vel de integración de las RISS.
El evento incluyó el desarrollo de un 
taller orientado a la construcción de 
indicadores vinculados a la Gestión 
de Redes Integradas de Servicios de 
Salud, a cargo de Mariano San Mar-
tín y Sonia Tarragona, ambos miem-
bros de la Unidad Ejecutora del Pro-
yecto Rissalud. Allí, los referentes 
de los países diseñaron indicadores 
sobre las experiencias previamente 
compartidas. 
Como cierre del encuentro, Mario 
Glanc, director de la Unidad Ejecutora 
y director de la Maestría en Sistemas 

de Salud y Seguridad Social de ISA-
LUD, realizó un balance del Proyecto 
que transita su segundo año de ejecu-
ción. Repasó los logros alcanzados y 
mencionó actividades futuras, con el 
foco puesto en seguir creciendo e in-
corporar nuevos países a la Red. 
Además, Glanc destacó los puntos en 
común entre los países de la región 
y los avances concretados este año: 
“Ahora el desafío consiste en com-
partir y socializar las experiencias en 
curso, ya que los actuales escenarios 
de incertidumbre ratifican que son las 
pequeñas intervenciones las que pue-
den dar un sentido cierto a nuestras 
acciones”.  

Uruguay
Adriana Brescia Directora General de Coordinación, Ministerio de Salud Pública
Félix González Asesor Coordinador de Direcciones Departamentales de Salud

María Soledad Bonapelch Miembro de la Dirección General de Coordinación, Ministerio de Salud 
Pública

república dominicana
Mariam Montes de Oca Jiménez Encargada de la Atención de Urgencia y Emergencias del Servicio 

Nacional de Salud
Brasil

Fátima Palmeira Bombarda Gerente Técnico de Redes de Atenção, Secretaria de Estado da Saúde de 
São Paulo/Unidade de Coordenação do Projet-Saúde em Ação

Renata Pinheiro De Almeida Gerente de Proyectos, Secretaria de Estado da Saúde
María José Evangelista Coordinadora Conselho Nacional de Secretarios de Saude- CONASS

chile
Fabiola Jaramillo Castell Subdirectora Médica, Servicio de Salud del Reloncaví
Honduras
Joaquín Macal Quintanilla Jefe Unidad de Desarrollo, Dirección Nacional de Primer Nivel de 

Atención 
Ecuador 
Diana Molina Yepéz Analista, Ministerio de Salud Pública
Bolivia
Miguel Ángel Villareal Troche Ministerio de Salud
colombia
Mery Barragán Ávila Asesora Viceministerio de Salud y Prestación de Servicios, Ministerio de 

Salud y Protección Social
argentina
Cintia Cejas Coordinadora Programa Proteger. Ministerio de Salud de la Nación.
Sandra Rosa Coordinadora General Programa REDES, Ministerio de Salud de la Nación
Sonia Velázquez Ministra de Salud de la Prov. de Entre Ríos
Miguel Ciro González Ministro de Salud de la Prov. de Santa Fe
Silvio Alejandro González Secretario de Gestión Territorial de 1° y 2° Nivel de Salud
Emiliano Melero Director Provincial de Primer Nivel de Salud
Santiago Torales Director Provincial de Calidad y Evaluación Sanitaria
Hugo Feraud Coordinador Unidad Ministro, Ministerio de Salud de Santiago del Estero
Laura Guevel Coordinadora Unidad de Gestión Provincial REDES, Santiago del Estero
Paraguay
Patricia Giménez Directora General de Planificación y Evaluación, Ministerio de Salud 

Pública y Bienestar Social
El salvador
Roney Alcides Martínez Cantarero Jefe de los Servicios del Primer Nivel de Atención, Secretaría de Salud
costa rica
Rocío Sánchez Montero Directora Proyecto Fortalecimiento de la Prestación Servicios de Salud, 

Caja Costarricense de Seguro Social


