
XVII Mesa de Concertación y Coordinación en Salud
Chahid el Hafed, 1 y 2 de diciembre de 2018

GRUPO V: RECURSOS 
HUMANOS Y FORMACIÓN

CONCLUSIONES Y 
RECOMENDACIONES 
DE LA XVII MESA DE 

CONCERTACIÓN Y COORDINACIÓN 
EN SALUD
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Herramientas del MSP: PES Y SIS
 La mesa valora muy positivamente la implicación de los 

participantes de la Mesa en la contribución a las metas del 
PES y propone que en la que en la próxima plataforma de 
actualización del sector salud se realice el seguimiento del 
cuadro de mando 2018 del PES, de manera participada. 

 Desde la mesa se recomienda la aplicación del plan de la 
OMS, para el fortalecimiento del SIS, presentado en la 
Mesa y la búsqueda de financiación para poder llevarlo a 
cabo. Se adjunta la  presentación de dicho plan y el listado 
de necesidades.

 La Mesa identifica la necesidad de contar con un 
especialista en salud pública y epidemiología de la OMS 
para llevar a cabo el plan de trabajo mencionado en el 
anterior punto. 

 Se considera necesario y muy importante que se siga 
trabajando en el SIS, como herramienta de gestión y 
análisis, para focalizar esfuerzos. 

 El MSP compartirá los datos emanados del SIS, con todos 
los actores interesados. 



C
o

n
cl

u
si

o
n

es
 y

 r
ec

o
m

en
d

ac
io

n
es

  G
en

er
al

es
 d

e 
la

 
X

V
II 

 M
es

a 
d

e 
C

o
n

ce
rt

ac
ió

n
 y

 C
o

o
rd

in
ac

ió
n

 d
e 

S
al

u
d

PNSR, PISIS, Asistencia Médica

 La Mesa menciona la importancia de establecer los 
mecanismos de coordinación con todos los actores que 
trabajan en el ámbito de la discapacidad. 

 Se identifica la necesidad de realizar una reunión de 
coordinación entre los actores que trabajan y aportan 
insumos a los hospitales: Triangle  (diagnóstico), MI 
(medicamentos), MdM (urgencias).  Con el objetivo de 
identificar las necesidades y establecer una estrategia 
común. Convocada y presidida por la Dirección de 
Asistencia Médica. 
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Nutrición

 La Mesa manifiesta la necesidad de buscar una solución 
definitiva a los problemas de la canasta básica, con el 
objetivo de disponer de una canasta en calidad/cantidad 
suficiente y equilibrada. 

 La Mesa acoge de buen grado la presencia de un 
nutricionista en el PMA y espera que se propongan 
iniciativas para dar soluciones al problema de la anemia en 
las mujeres embarazadas y la malnutrición crónica de 
niñas/niños. 

 La Mesa acoge de buen grado que exista una participación 
más integral en el análisis de la situación nutricional (agua, 
alimentación, higiene, etc..).

 La Mesa recomienda que exista un foro de trabajo 
dedicado a la nutrición, relacionado con el PNSR y PISIS. 
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Género

 Se ha observado un gran interés por el Plan de Género y 
tras el ejercicio de reflexión del mismo, se han priorizado 
los siguientes ejes: 

 Eje 1_“Participación de las Mujeres” y dentro de este 
especialmente la política de conciliación. 

 Eje 3_“Generación de Capacidades”, y dentro de este 
eje se ha priorizado la formación y sensibilización en 
género y salud. 

 Se compartirá el Plan de Género y Salud con todas las 
personas que han participado en la XVII MCC. 
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RR.HH

 El MSP decidió realizar la experiencia piloto 
“Implementación, evaluación y ajuste del modelo de 
gestión y organización del personal sanitario, así como de 
los servicios y programas de salud del MSP” en la wilaya 
de Smara. 

 La Mesa, aún reconociendo la dificultad para llevar a cabo 
la experiencia piloto, hace un llamamiento a todos los 
actores y autoridades para que contribuyan a su buen fin.  

 La Mesa se congratula por la posibilidad de que médicos 
saharauis, que están fuera de Campamentos, apoyen a los 
profesionales saharauis mediante: el apoyo en al 
incentivación, la formación, y la asistencia sanitaria en 
Campamentos. Cualquier iniciativa en esta línea deberá 
canalizarse a través de la Dirección de Personal y Colegio 
de Médicos.
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Generales

 La Mesa felicita la dedicación de todo el personal del MSP, 
a pesar de las dificultadas acaecidas durante todo el año 
2018, derivado de los recortes en la financiación. 

 El MSP realizará un listado con todas las personas y 
organizaciones que trabajan en el sector salud, con el 
objetivo de enviar toda la información emanada de la Mesa 
de Concertación y Coordinación en salud, así como de sus 
instrumentos. 

 Se considera que en 2019 es necesario realizar una 
evaluación de la Mesa y en función de los resultados se 
realizará un nuevo reglamento. 
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