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Modelos de Madurez

* El marco conceptual de la SDT es el modelo de madurez.

* Un modelo de madurez describe los niveles de desarrollo:
Basico, En desarrollo, Avanzado y A la vanguardia

° La SDT ayuda a los a aplicar modelos de madurez a temas
O areas que son una prioridad para el INSP.
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En
desarrollo
Basico

P

h%’/lg



Guias de Discusion (DG)

* Se han disenado 30 Guias de Discusion especificamente para los INSP.
= 11 cubren temas de enfoque interno, tales como liderazgo y gestion y
comunicacion interna
= 19 cubren temas de enfoque externo, tales como vigilancia y
colaboraciones multisectoriales

* Las 30 Guias de Discusioén estan disponibles en inglés, franceés,
espafnol y portugueés en el sitio web ianphi.org/tools-resources/sdt.nhtml

* Las Guias de Discusion describen como podria “verse” un INSP en los
diferentes niveles de madurez:
= Basico
= En desarrollo
= Avanzado
- De vanguardia

(DC

W77 21


https://ianphi.org/tools-resources/sdt.html

Ejemplo de Guia de Discusion

Direccion
estratégica

Sistemas

16. Vigilancia

Basico

En desarrollo

1 2 5

4 5 6

7 8 9

EI INSP lleva a cabo vigilancia con base en las
directrices de la OMS o los intereses de los
donantes, pero no analiza ni utiliza los datos
recopilados.

El INSP tiene algunas directrices y estdndares
operativos (SOP), pero estos son dificiles de
aplicar (p. ej., estdn incompletos o mal
dactados), y no tienen difusion.
La revision de los sistemas de vigilancia se
realiza sobre la marcha, si es que la hay.

El INSP tiene pocos recursos para efectuar
igil ysu idad para analizar y

Calidad

[nvolucramiento

Impacto

utilizar los datos recopilados es limitada.

Los datos recopilados a menudo son de mala
calidad e incompletos. Muchos datos no son
analizados y los analisis que se realizan son
muy bdsicos, incompletos o contienen
errores. La falta de computadoras y
programas de software también limita la
recoleccién y el andlisis de datos.

Los responsables de la toma de decisiones y
otras partes interesadas no participan en la

EI INSP procura utilizar los datos de su
vigilancia para guiar sus politicas y programas.
Sin embargo, a menudo hay una desconexién
entre lo que se necesita y lo que se recopila.

Los estdndares operativos (SOP) para la
vigilancia a veces son anticuados. Las
entidades notificadoras a veces no los tienen.
La mayoria de los sistemas de vigilancia se han
revisado, pero las revisiones no son
exhaustivas y raras veces se ponen en
préctica.

EI INSP tiene algunos recursos para ayudar a
mejorar su recoleccién de datos de las
entidades notificadoras, pero estos no son
suficientes. El personal del INSP puede
realizar andlisis basicos de datos, pero carece
de d yp de sof para
una labor mas compleja. No tiene las
destrezas necesarias para integrar los datos a
otra informacién con el fin de hacer
recomendaciones de calidad.

La calidad de los datos recopilados es variada.
Algunos datos se analizan de manera
oportuna, pero la mayoria no se analiza. Los
analisis tienden a ser muy simples, por
ejemplo, notificacion de nimero de casos por
mes, pero sin examinar las tendencias.

EI INSP a veces involucra a los responsables de
la toma de decisiones y a otras partes
i en la fijacion de prioridades para

definicién de las preg para la
y el andlisis de datos. EI INSP comparte sus
hall; con las partes il das que lo

soliciten.

Los datos de vigilancia del INSP no suelen
utilizarse en el pais para la toma de
decisiones. El INSP casi nunca identifica
p graves como desu
vigilancia.

la recoleccién y el analisis de datos, por lo
general cuando lo solicitan las partes
interesadas. Algunos hallazgos tienen gran
difusién.

El INSP puede proporcionar algunos ejemplos
de cuando los datos de vigilancia han guiado

La vigilancia del INSP tiene como fin proporcionar
datos para guiar politicas y programas. Al disefiar
los si se todos los de
la vigilancia, desde la recoleccién de datos hasta el
andlisis y uso de los mismos.

Todas las entidades que notifican al INSP reciben
estandares operativos (SOP) y estos por lo general
son aplicados. Los si: de vigilancia se revisan
con regularidad utilizando indicadores estandar
(p. ej., puntualidad de la informacién, informacién
completa). El INSP a menudo hace seguimiento de
los resultados de la evaluacion, lo que resulta en
sistemas con mayor eficiencia y utilidad.

EI INSP posee recursos para proporcionar

i i i alas entidad
notificadoras para mejorar su recoleccién de
datos. El personal del INSP tiene destrezas y
recursos para recopilar y analizar datos,
incluyendo andlisis sofisticados, y para usar datos
a fin de hacer recomendaciones.

La recoleccién y analisis de datos por el INSP por
lo general es de gran calidad. Los anilisis suelen
valerse de métodos avanzados, y los andlisis e
informes se concluyen de manera puntual.

Los responsables de las decisiones y otras partes

comentarios al INSP sobre sus prioridades, y el
INSP se asegura de que estos tengan acceso a los

La entidad pi sus a
través de su sitio web y otros canales.

Los bles de las d a d
dependen de los datos de vigilancia del INSP para
guiar sus programas y politicas. El INSP puede

politicas o progi o se han utilizado para
identificar problemas graves.

prop! muchos dep que
fueron identificados temprano gracias a la
vigilancia.
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Guias de Discusion: Dominios

Hay 6 ambitos o dominios de la SDT: cada uno es una fila en la Guia
de Discusion. Estos son:

1. Direccidén estratégica o Strategic Direction (SD): ;Las prioridades
son claras y estratégicas?

2. Sistemas: ;El INSP tiene las herramientas, procesos, etc.
necesarios para realizar su trabajo?

3. Recursos: ;Los recursos humanos y materiales son adecuados?
4. Calidad: ;Se mide la calidad y se cumplen los estandares?

5. Compromiso: ;Las partes interesadas clave estan comprometidas
con el INSP y lo ayudan a lograr sus objetivos?

6. Impacto: Para las Guias de Discusion de enfoque interno:
¢ Funciona el INSP de manera eficaz? Para las Guias de Discusion
de enfoque externo: ¢ EI INSP contribuye a mejorar la salud?
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Talleres de SDT

* Los talleres de SDT pueden ser presenciales (si las circunstancias
lo permiten) o virtuales.

- Talleres presenciales: normalmente 3 dias y 5 a 8 Guias de
Discusion
= Sesiones virtuales: normalmente hasta 5 horas por sesion,

incluidos los descansos, con el numero de Guias de Discusion
dependiendo de diversos factores

° Ya sea de forma personal o virtual, es mejor tener un facilitador y

registrador capacitado en la SDT que gestione el proceso y registre
la informacion clave en los formularios de SDT.
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Preparacion para un taller

* Al planificar un taller de SDT, se requiere una reflexién cuidadosa para
decidir cuales son las mejores Guias de Discusion a utilizar y seleccionar
a los participantes adecuados.

* No se necesita preparacion especial o desarrollo de documentos por
parte de los participantes.

= La SDT se basa en el conocimiento y las experiencias de los
participantes y su sabiduria combinada.

° Los roles del facilitador y del registrador son:

_ - | i me
= Guiar a los participantes para que iy
evaluen minuciosamente la situacion y
los problemas subyacentes antes de by
encontrar “soluciones” ~ :‘
\

= Captar y organizar los aportes
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El proceso de SDT implica 3 pasos

1. EVALUAR 2. PRIORIZAR 3. PLANIFICAR

* Durante la evaluacién, las Guias de Discusion se utilizan para impulsar el
Discusion.
= Una buena evaluaciéon es fundamental para un buen plan.
= El facilitador utiliza las Guias de Discusion para ayudar a los
participantes a “profundizar’.
* Luego se priorizan los problemas para el seguimiento.

* El paso final es identificar los pasos siguientes especificos para los
esfuerzos prioritarios.




Paso 1: Evaluacion

* Los participantes utilizan la Guia de Discusion para evaluar el nivel
actual general del INSP y el nivel en el que les gustaria estar dentro de
un tiempo, por ejemplo, en un afno.

° Luego los participantes analizan dominio por dominio.
Las Guias de Discusion ayudan a los participantes a identificar obstaculos
especificos y formas de avanzar.

° La Discusion se registra en el Formulario de Evaluacion.

Formulario de Evaluacién

Nivel actual: Nivel deseado:

Dominio | Punta je Ejemplos/Justificacién Puntaje Obstéculos/Problemas

Calidad

Compromiso

Impacto
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Formulario de Evaluacion: Ejemplo

Fecha: 10 de enero de 2021
Guia de Discusién: Vigilancia

Nivel actual: En desarrollo

Formulario de Evaluacién

Nivel deseado: Avanzado

Dominio Puntaje Ejemplos/Justificacién Puntaje Obstaculos/Problemas
actual deseado
La vigilancia se enfoca principalmente en lo que quieren los Falta de un plan claro relacionado con los temas més importantes
donantes. No nos enfocamos en los temas que probablemente para el pais
sean mas importantes, como obtener acceso a los datos de . .
Ehoraoi - Necesitamos un plan claro sobre qué datos debemos
Direccién estratégica o A ; or&:’ oro: 6l ) o . recopilar, qué preguntas debemos hacer sobre los datos,
Strategic Direction (SD) o sabemos sobre qué le gustarla saber a mnmstro‘ 2 cémo debemos analizarlos y cémo debemos compartir los
- ¢Nos estamos enfocando en las cosas mas importantes? hallazgos
Proporcionamos informacién actualizada al Ministro previa ) L .
solicitud, y somos buenos para recopilar datos durante brotes Falta de compromiso con el Ministerio, nada proactivo
graves
Procedimientos operativos estdndar para la vigilancia caso por caso El obstéculo mas grande es con los datos de laboratorio
¥, en general, OK y - Ellos carecen de habilidades, nosotros carecemos de
- Puede que no se difunda adecuadamente P
- No proporcionamos supervision Biiofitiad bl . de difusion de d
El laboratorio esta bajo un liderazgo diferente y no analizan sus rioridad para establecer sistemas de difusion de datos
Sistemas 4 datos con regularidad. No est4 claro si el laboratorio tiene 5 - Web
procedimientos operativos estandar y definiciones de casos para - Boletines de SP
usar en la vigilancia
Los sistemas para informar eventos agudos funcionan bien
Faltan sistemas para difundir los resultados de la vigilancia de
rutina
Necesitan recursos para capacitar a los técnicos de laboratorio: Tenemos recursos, pero no esta claro si los estamos usando bien.
épued.en usar Epi-Info? . N Vuelve a la direccién estratégica: necesita una mejor planificacién
Necesitan rgcursos para desarrollar |nff)rmfas, ponerlos en el sitio para garantizar que el uso de los recursos sea 6ptimo
; necesitan una person; municacion : . s
Recursos 4 ;vel:), ches tat t:1 abpe’ SO the comunicaciones " 6 Puede necesitar recursos para capacitar a los laboratorios si no
robablemente deberfan obtener recursos para realizar una tienen fondos para apoyar esto
evaluacién de la calidad de los datos del distrito y proporcionar L ) 3 . " -
supervision Si decidimos invertir en evaluar/mejorar el desempefio del distrito,
esto puede necesitar recursos
La c;alildad de los datos del distrito y los datos del laboratorio no Creemos que la vigilancia de rutina es buena, pero no estamos
estd clara
Calidad 4 i 2 s 5 seguros
La calidad de los informes del INSP sobre los laboratorios no es . :
% b i No sabemos mucho sobre la calidad de los datos de laboratorio
buena, p. ej., los informes no existen
Grandes oportunidades que no aprovechamos El enfoque inicial debe estar en el laboratorio y el Ministerio, con los
. - Un “éx'm fécil serfa el gobiernos locales a continuacién
Compromiso 3 - Institut Pasteur, otros tienen datos que podriamos usar 5 i P 5 R 3 .
Ncasa s e T e S L Si somos mas proactivos al resumir informacion, publicar, web, etc.,
P 8 podremos interactuar mejor con los socios
Podria mejorar esto publicando restimenes de politicas El impacto actualmente es minimo porque no compartimos
informacién para ayudar a otros a analizar su informacién
Impacto 3 6 - El Ministerio desconoce nuestros hallazgos

- Se pierden oportunidades de impactar la salud publica,
por ejemplo, con el COVID
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El Formulario de Pasos Siguientes

* El Formulario de Proximos pasos se utiliza para los pasos 2y 3 de la
SDT.

° Incluye:

= QObstaculos y problemas de la Evaluacion

= Descripcion: detalles sobre las brechas que ayudaran a definir los pasos
siguientes

= Pasos Siguientes: acciones especificas que se tomaran después del taller

Formulario de Préximos Pasos

Fecha:
Guia de Discusién:

Nivel actual: Nivel deseado:

Deficiencias y problemas Descripcién Préximos Pasos Quién Cuando
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Pasar a |la Priorizacion y Planificacion

° Los participantes se toman un descanso después de la Evaluacion,
mientras el facilitador y el registrador organizan la informacion del
Formulario de Evaluacion en el Formulario de Pasos Siguientes.

= Se consolidan las ideas sobre problemas que abarcan mas de

un Dominio.

Fecha: 10 de enero de 2021
Guia de Discusién: Vigilancia

Nivel actual: En desarrollo

Formulario de Préximos Pasos

Nivel deseado: Avanzado

Deficiencias y problemas

Descripcion

Préximos Pasos

Quién

Cuéndo

La vigilancia de rutina no esta
integrada con la vigilancia de
laboratorio
Dos bases de datos
separadas, necesitan un
acuerdo formal para
compartir
El personal del laboratorio no tiene
habilidades para el andlisis
El personal del laboratorio
no entiende por qué sus
datos son importantes

El personal del laboratorio no sabe mucho sobre epi,
no sabe por qué los datos son importantes
El INSP necesitaria un acuerdo formal de intercambio
de datos con el laboratorio para acceder a los datos. E|
laboratorio parece estar dispuesto a esto
El INSP podria analizar los datos de
laboratorio por ellos.

¢Tal vez se puede capacitar al personal del

laboratorio sobre el uso de datos para
sp?

El INSP no se compromete con los
distritos

La calidad de los datos no es clara
Quizas deba centrarse en asegurarse de que
también comprendan cédmo usar los datos
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Los participantes revisan el Formulario de
Proximos Pasos

° El grupo analiza cada elemento de la columna de Obstaculos y
Problemas y completa los detalles necesarios para hacer un buen
plan.

= ¢.Se necesita mas informacion para comprender los obstaculos que
impiden que el INSP llegue a los niveles deseados?

= ¢ Abordar los obstaculos identificados tendra el efecto deseado?, ¢ faltan
problemas importantes?

Formulario de Préximos Pasos

Fecha: 10 de enero de 2021
Guia de Discusién: Vigilancia

Nivel actual: En desarrollo

Nivel deseado: Avanzado

Deficiencias y problemas

Descripcién

Préximos Pasos

Quién

Cuéndo

La vigilancia de rutina no estd
integrada con la vigilancia de
laboratorio
Epi/laboratorio son dos
bases de datos separadas,
necesitan un acuerdo
formal para compartir
El personal del laboratorio no tiene
habilidades para el andlisis
- Elpersonal del laboratorio
no entiende por qué sus

datos son importantes

Los epidemidlogos del INSP podrian analizar datos de
laboratorio o ensefiar a los empleados del laboratorio
a usar Epilnfo, ensefiar al personal del laboratorio por
qué los datos son importantes

Probablemente se podrian integrar bases de datos. La
base de datos del laboratorio fue revisada por el INSP
y parece que podrian usarse de manera
complementaria

El INSP necesitaria un acuerdo formal de intercambio
de datos con el laboratorio para acceder a los datos.
El laboratorio parece estar dispuesto a esto

1. Organice una reunidn para discutir la

formalizacién del acuerdo con el
laboratorio para compartir datos y
explorar sus necesidades de
capacitacion

2. Realizar un seminario para la

reutilizacién de datos de vigilancia en
el laboratorio

EI INSP no se compromete con los
distritos

La calidad de los datos no es clara
- Quizas deba centrarse en asegurarse de que

también comprendan cémo usar los datos

itutes of the World
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Paso 2: Priorizar

° Luego el grupo revisa la columna Obstaculos y Problemas, problema
por problema.

* |dentifican prioridades y el registrador las resalta.

* Una vez que se discuten todos los obstaculos y problemas, se revisan
los elementos resaltados.

= ¢,Se captaron las prioridades? ; Falta algo? ;Se deber eliminar

algo?

Fecha: 10 de enero de 2021
Guia de Discusién: Vigilancia

Nivel actual: En desarrollo

Formulario de Préximos Pasos

Nivel deseado: Avanzado

Deficiencias y problemas

Descripcion

Préximos Pasos

Quién

Cudndo

La vigilancia de rutina no esta
integrada con la vigilancia de
laboratorio
Epi/laboratorio son dos
bases de datos
independientes, necesitan
un acuerdo formal para
compartir
El personal del laboratorio no tiene
habilidades para el analisis
El personal del laboratorio
no entiende por qué sus
datos son importantes

Los epidemidlogos del INSP podrian analizar datos de
laboratorio o ensefiar a los empleados del laboratorio
a usar Epilnfo, ensefiar al personal del laboratorio por
qué los datos son importantes

Probablemente se podrian integrar bases de datos. La
base de datos del laboratorio fue revisada por el INSP
y parece que podrian usarse de manera
complementaria

El INSP necesitaria un acuerdo formal de intercambio
de datos con el laboratorio para acceder a los datos.
El laboratorio parece estar dispuesto a esto

1. Organice una reunién para discutir la

formalizacién del acuerdo con el
laboratorio para compartir datos y
explorar sus necesidades de
capacitacién

2. Realizar un seminario para la

reutilizacién de datos de vigilancia en
el laboratorio

El INSP no se compromete con los
distritos

La calidad de los datos no es clara
Quizés deba centrarse en asegurarse de que
también comprendan cémo usar los datos
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Paso 3: Planificacion

* Los Proximos Pasos, incluido quién es responsable y una linea de
tiempo, se describen para todas las prioridades.

Fecha: 10 de enero de 2021
Guia de Discusién: Vigilancia

Nivel actual: En desarrollo

Formulario de Préximos Pasos

Nivel deseado: Avanzado

vigilancia de rutina de manera
oportuna

mensual, pero nunca era oportuno e incluia pocos
analisis.

queremos compartir y quiénes son
nuestras audiencias.

un documento
conceptual

Deficiencias y problemas Descripcién Préximos Pasos Quién Cuando
La vigilancia de rutina no estd Los epidemi6logos del INSP podrian analizar datos de | 1. Organice una reunién para discutir la 1. Ellen se pondré | 15 de enero
integrada con la vigilancia de laboratorio o ensefiar a los empleados del laboratorio formalizacién del acuerdo con el en contacto con el
laboratorio a usar Epilnfo, ensefiar al personal del laboratorio por laboratorio para compartir datos y laboratorio para
- Epi/laboratorio son dos qué los datos son importantes explorar sus necesidades de programar una
bases de datos separadas, | Probablemente se podrian integrar bases de datos. La capacitacién reunién 15 de enero
necesitan un acuerdo base de datos del laboratorio fue revisada por el INSP | 2. Realizar un seminario parala 2. Ellen realizara
formal para compartir y parece que podrian usarse de manera reutilizacién de datos de vigilanciaen | un seguimiento
El personal del laboratorio no tiene | complementaria Sl ioratara con el laboratorio
habilidades para el andlisis ) EI INSP necesitaria un aculerdo formal de intercambio - Hacer que dure méximo 1 hora conreferenciaial
- El personal del laboratorio | de datos con el laboratorio para acceder a los datos. interés, David
no entiende por qué sus El laboratorio parece estar dispuesto a esto presentars ideas
datos son importantes para el seminario
en la préxima
reunién del
personal
El INSP no se compromete con los La calidad de los datos no es clara Llevar a cabo una evaluacién de tipo
distritos - Quizds deba centrarse en asegurarse de que regular de vigilancia de rutina (NNDS)
tam:ién com;:iren:an cémo Iusar_;os:atos 1. Establecer un plan de evaluacién, 1. David 1.31de
\r;li:iIaenr:i:sdr:::;aod:::net\;aut:‘a:ile;p: incluidas las necesidades de recursos) | 5 Equipo. Dirigido | enero
2. Implementar el plan por David y Katy 2.15de
3. Informe final febrero
3. Trate de
obtener el
informe
final antes
del 1de
abril
El INSP no genera informes de EIINSP solia tener un boletin de salud publica El primer paso es identificar qué contenido | Ana desarrollard | 31 de enero
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Finalmente, identifique la posibilidad
factible

* Las posibilidades factibles son actividades que se pueden realizar
con relativa facilidad y que tendran un gran impacto.

¢ Primero, se revisan los Proximos Pasos. ; Algunas de estas son
&
pOSIbIIIdadeS factibles?

° Luego se pueden generar ideas adicionales.

- Es posible que estas ideas no sean especificas de la Guia de
Discusion utilizada en el taller, pero son triunfos faciles de
considerar.

= Cada posibilidad factible debe tener un plan de préximos pasos:
quien es responsable y cual es la linea de tiempo.
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Antes de terminar, revise los planes

* Si el INSP aborda las prioridades, ¢ lograra el progreso deseado
para lograr el nivel deseado?

* ¢ Se necesitan recursos adicionales? s Cual es el plan para
obtenerlos?

* ¢ Estan claros los proximos pasos? ¢4, Todo el personal clave
comprende sus roles en la implementacion del plan?

* ¢ Como se monitoreara el progreso?
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Buena suerte a medida que avance
hacia su futuro preferido
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* Si tiene algun comentario o pregunta sobre este material,
comuniquese con:

= Programa INSP de los CDC de EE. UU.: nphisdt@cdc.gov
= AlINSP: info@ianphi.org
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