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Resumen: Introduccidn: actualmente el derecho a la salud forma parte de los derechos
humanos fundamentales y es reconocido a nivel internacional por la Organizacién
de las Naciones Unidas. El objetivo de este articulo es describir experiencias de
programas educativos de derechos en salud, y plantea retos para el fortalecimiento
de las competencias en el marco de los derechos en salud, analizando al Pert como
caso concreto. Desarrollo: para asegurar una atencién de salud oportuna y de calidad,
basada en los derechos en salud, y en el marco de lo establecido por normativas a
nivel global sobre estos, se requiere que los profesionales de la salud se desarrollen en
un entorno favorable para la prictica sanitaria y de servicios complementarios con los
recursos apropiados. Las instituciones sanitarias deben ofrecer, en coordinacién con
las universidades y entidades del Estado, programas de formacién sobre derechos en
salud considerando el marco legal vigente y la capacitacién continua de los profesionales.
Conclusiones: es importante promover capacitaciones a los profesionales de salud en el
tema de derechos en salud a nivel global y local, considerando los determinantes de
la salud y los diferentes entornos socio-culturales, iniciativas que deben ser impulsadas
tanto desde la academia como desde el gobierno. Para el caso de Pert, a nivel del gobierno
se propone promoverlo desde el Ministerio de Salud y la Superintendencia Nacional de
Salud, ente encargado de proteger y promover los derechos en salud.

Palabras clave: derechos del paciente, Derechos Humanos, capacitacién, Pert.
Abstract:  Introduction: Currently the right to health is part of the fundamental
human rights and is recognized internationally by the United Nations Organization.
The objective of this article is to describe experiences of educational programs of health
rights, and poses challenges for strengthening competencies within the framework of
health rights, analyzing Peru as a specific case. Development: To ensure timely and
quality health care, based on health rights, and within the framework of what is
established by global regulations on human rights in health, health professionals are
required to develop in a favorable environment for health practice and complementary
services with appropriate resources. Health institutions must offer, in coordination with
the universities and state entities, training programs on health rights considering the
current legal framework and the continuous training of professionals. Conclusions: It is
important to promote training for health professionals in the area of health rights at a
global and local level, considering the determinants of health and the different socio-
cultural environments, initiatives that should be promoted both from the academy as
from the government. In the case of Peru, at the government level, it is proposed to
promote it from the Ministry of Health and the National Health Superintendence, the
entity in charge of protecting and promoting health rights.
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Resumo:  Introdugdo: atualmente o direito a saude faz parte dos direitos humanos
fundamentais e ¢ reconhecido no nivel internacional pela Organizagio das Nagoes
Unidas. O objetivo este artigo ¢ descobrir experiéncias de programas educativos de
direitos em satde, ¢ apresenta desafios para o fortalecimento das competéncias no marco
dos direitos em satde, analisando ao Peru como caso concreto. Desenvolvimento: para
garantir uma atengio de satde oportuna e de qualidade, baseada nos direitos em satde,
e no marco do estabelecido por normativas a nivel global sobre os direitos humanos em
satde, requer-se que os profissionais da satde se desenvolvam em um entorno favorével
para a prética sanitdria e de servigos complementarios com os recursos apropriados. As
institui¢des sanitdrias devem oferecer, em coordenagio com as universidade e entidades
do estado, programas de formagio sobre direitos em satde considerando o marco legal
vigente e a capacitacio continua dos profissionais. Conclusdes: ¢ importante promover
capacitagdes aos profissionais de saide no tema de direitos em satde a nivel global e
local, considerando os determinantes da satide e os diferentes entornos socioculturais,
iniciativas que devem ser impulsadas tanto desde a academia quanto desde o governo.
Para o caso do Peru, no nivel do governo propde-se promove-lo desde o Ministério de
Satide e a Superintendéncia Nacional de Satide, ente encarregada de proteger e promover
os direitos em satde.

Palavras-chave: direitos do paciente, Direitos Humanos, capacitagio, Peru.
Introduccién

El derecho a la salud es el cimiento para promover y garantizar una
atencidn oportuna, accesible y de calidad en los servicios de salud. Esto,
en concordancia con lo descrito en la legislacion que aborda los derechos
fundamentales reconocidos a nivel internacional por la Organizacién de
las Naciones Unidas (1).

El derecho a la salud implica un abordaje integral de las politicas
sociales, las cuales deben estar articuladas con las politicas de
aseguramiento universal en salud, como parte fundamental de los
determinantes sociales de la salud. Asimismo, se deben contemplar
desafios aun presentes en muchos paises de América Latina como la
inequidad social, la informalidad laboral, la transicion epidemioldgica, las
demandas insatisfechas de los ciudadanos por sus derechos fundamentales
y las crecientes demandas de las personas por un mayor acceso a servicios
de salud con calidad y dignidad (2). Del mismo modo, el goce del
derecho a la salud estd intimamente ligado a otros derechos como el de
alimentacion, la vivienda, el trabajo, la educacién, la no discriminacion, el
acceso a la informacién y la participacién (3). En ese sentido, las politicas
y programas de salud pueden promover o violar los derechos humanos
en salud, en funcién de cémo se formulen y se apliquen (3). Es por
ello que resulta necesario considerar que cuando se hace referencia a los
derechos de los pacientes o usuarios de servicios de salud, estos se vinculan
no solo con factores sanitarios, sino también con factores culturales,
sociales, éticos y politicos (4). Ademads, algunos grupos o individuos,
como los nifios, mujeres, personas con discapacidad o personas que
viven con VIH/SIDA enfrentan obstéculos especificos en relacién con su
derecho a la salud. Estos pueden ser el resultado de factores bioldgicos o
socioecondmicos, del estigma y la discriminacion, o de una combinacién
de estos. Considerar la salud como un derecho humano requiere una
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atencion especifica de los diferentes individuos y grupos en la sociedad y,
en particular, de aquellos que viven en situaciones vulnerables (5).

En consecuencia, las instituciones sanitarias deberian ofrecer, en
coordinacién con las universidades y entidades del estado, programas
de formacién a nivel de pregrado y posgrado sobre derechos en salud,
considerando el marco legal vigente y la capacitacién continua de los
profesionales, con el objetivo de proteger los derechos en salud de los
usuarios y del personal asistencial y administrativo, y con ello contribuir
a mejorar la calidad de atencién y la posibilidad de lograr més y mejores
servicios (6,7, 8,9, 10, 11).

El objetivo de este articulo es describir experiencias de programas
educativos de derechos en salud, y plantear retos para el fortalecimiento
de las competencias en el marco de los derechos en salud, analizando al
Pertt como caso concreto.

Desarrollo

La Unién Internacional de Promocién de la Salud y Educacién para
la Salud (UIPES, por su sigla en inglés) ha formulado una serie de
declaraciones a partir de las conferencias promovidas por la organizacién,
donde los derechos humanos son un elemento crucial en el planteamiento
delasactuales politicas de promocién de la salud. Asi, la22da Conferencia
Mundial de Promocién de la Salud de la UIPES, realizada en la ciudad
de Curitiba (Brasil) en 2016 priorizé como una de las cuatro condiciones
esenciales para la promocién de la salud a los derechos humanos (12).

Es mas, en la 23ra Conferencia Mundial de Promocién de la Salud de
la UIPES que se realizard en Nueva Zelanda en 2019, se explorard cémo
la promocién de la salud contribuye a la construccién de una gobernanza
inclusivay efectiva a todo nivel que promueva la paz, la justicia y el respeto
alos derechos humanos (13).

Asimismo, existe literatura publicada sobre la sistematizaciéon de
programas internacionales de formacién en derechos en salud (8, 14,
15). Se destaca un estudio realizado en Turquia que mostr6 que el 51
% de enfermeras y obstetras no habia leido ninguna legislacién sobre
derechos de los pacientes. Alli también se menciona que solo el 23
% de los pacientes eran capaces de reconocer sus derechos en salud.
Turquia presenta una situacién particular, ya que es firmante de la
Convencién Europea, por lo que tiene la obligacién de implementar la
legislacion europea en salud ocupacional y salud publica. Si bien, Turquia
ha implementado estrategias educativas y protocolos para prevenir
la violacién de derechos de los pacientes en conjunto con el Reino
Unido, atin debe lidiar con estos problemas debido a la demora en la
implementacién de los programas propuestos (14).

Basados en los hallazgos del andlisis sobre la época del apartheid de
la Comisién de la Verdad y la Reconciliacién en Sudéfrica, se concluye
que la violacién de los derechos humanos tiene impacto en la salud fisica,
mental y emocional, especialmente en los grupos vulnerables. Si bien,
la ética ha sido siempre incluida en la formacién de los profesionales



Milagro Henriquez-Sudrez, et al. Retos para la formacion de profesionales en derechos en salud. El caso de Perii

de la salud, no se ha logrado que tenga una aplicacién cotidiana. Los
derechos humanos no pretenden reemplazar la ética biomédica, sino
que ambos temas deberfan ser ensefiados de forma complementaria (7).
Ademds, se presentan desafios al implementar a los derechos humanos en
el curriculo. Primero, se deben establecer los objetivos o competencias que
los profesionales de la salud deben alcanzar, y es méds complejo sise tomaen
cuenta las metas especificas por tipo de especialidad (médicos, enfermeras,
psicologos, etc.). Luego, se deben implementar estrategias de ensefianza
que hayan probado ser més efectivas al promover el pensamiento critico y
la reflexién, como los estudios de casos, juego de roles o dramatizaciones,
debates o discusiones en grupo. Otro aspecto interesante, y quizé mas
relevante en este contexto, es que las mismas instituciones educativas
deben no solo ensefiar sino también promover los derechos humanos
dentro de ellas, lo que requiere de introspeccién para la busqueda de
conductas discriminatorias. Finalmente, existe el reto de entrenar a los
docentes en derechos humanos y de motivar a los alumnos a dedicarse a
actividades relacionadas (7).

También en Sudéfrica, gracias a un esfuerzo de la Universidad de
Ciudad del Cabo, se ha capacitado desde 1998 a entrenadores en derechos
humanos, que pertenecen a instituciones de ciencias de la salud. Un
estudio de Ewert publicado en 2011 resume la experiencia entre 1998 y
2006 (15). Los resultados fueron promisorios: aquellos que recibieron el
entrenamiento lograron implementar cursos formales o extracurriculares
de derechos humanos en el curriculo. Segun las encuestas de seguimiento,
el terminar la capacitacién aumentd nueve veces la posibilidad de que
un participante implemente la ensefianza en derechos humanos. Cabe
resaltar el crecimiento personal que conlleva ensefiar sobre este tema.
También se consideraron algunas barreras frecuentes en el proceso, como
la falta de presupuesto o la resistencia de los colegas a las modificaciones
curriculares (15). Por otro lado, desde 1995, la Universidad de Ginebra
en Suiza ha implementado, como parte de las actividades orientadas a
la comunidad, un programa enfocado en salud y derechos humanos de
acuerdo con las recomendaciones internacionales.

Chastonay y colegas describen los principales pasos para identificar
los objetivos del curso: primero, se usaron varios métodos de consenso
entre docentes y profesionales de salud publica (8). Luego se revisaron
los contenidos de los cursos ya existentes y, finalmente, se realizé una
encuesta entre los estudiantes. Los objetivos del programa incluyen la
familiarizacién con los conceptos, instrumentos y mecanismos de los
derechos humanos, los enlaces entre la salud y los derechos humanos y
el rol de los profesionales de la salud al promover los derechos humanos.
Varios de los cursos son electivos; sin embargo, los alumnos han mostrado
alto interés y buen rendimiento en las evaluaciones. Se resalta que
la implementacién de los cursos ha sido progresiva, y especialmente
facilitada por la reforma mayor del curriculo en Ginebra (8).

Se puede concluir que, asi como se ha procedido en el caso de derechos
humanos, la inclusién de la ensefanza de los derechos de los pacientes
en el entrenamiento de los profesionales de la salud implica el anélisis
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del contenido de los programas existentes, la capacitaciéon de docentes
en el tema, y la implementacién progresiva y sostenida de los cursos
en los programas de pre- y posgrado. Los factores que pueden facilitar
este proceso son la participacion activa de los estudiantes y las reformas
educativas que promuevan la ensenanza de derechos de los pacientes y
usuarios de servicios de salud.

Los derechos en salud en el Peri

El Pertt ha suscrito a la Declaracién Universal de los Derechos
Humanos, al Pacto Internacional de Derechos Civiles y Politicos, al Pacto
Internacional de Derechos Econémicos, Sociales y Culturales, al Pacto
Facultativo del Pacto Internacional de Derechos Civiles y Politicos, a la
Convenciéon Americana de Derechos Humanos y al Protocolo de San
Salvador, que establecen compromisos y obligaciones que el Estado debe
cumplir, entre ellas la de “reconocer a la salud como un derecho humano,
la de proteger a los ciudadanos peruanos sobre la posible violacién de
este derecho por terceros y la de realizar politicas ptblicas encaminadas al
mayor acceso de los ciudadanos al derecho a la salud” (16).

En los dltimos anos, varios acontecimientos han favorecido la
promoci6n de los derechos en salud en el Pert (17, 18). La Reforma del
Sector Salud iniciada en 2013 tuvo como uno de sus principales objetivos
la proteccién delos derechos en salud. Ese mismo afo se aprobd, mediante
el Decreto Legislativo N.° 1158, la creacién de la Superintendencia
Nacional de Salud (9). Esta institucion tiene como primer objetivo
“promover, proteger y defender los derechos de las personas al acceso
a los servicios de salud” (19, 20). Dentro de Susalud, La Intendencia
de Promocién de Derechos en Salud (IPROM) es “la responsable de
conducir y facilitar las actividades orientadas a promover los derechos
y deberes en salud, brindar orientacién y difundir informacién a la
ciudadania y a los usuarios de los servicios de salud”. Entre los aspectos
favorables del ambito regulatorio, se encuentra la implementacién de
las leyes que regulan los derechos de los pacientes. En 2015 se aprobd
el Reglamento de la Ley N.° 29414, que establece los Derechos de las
Personas Usuarias de los Servicios de Salud. Este paso fue fundamental,
ya que es necesario contar con un marco legal sobre el que se puedan
construir las bases para el fortalecimiento de capacidades y el desarrollo
de los cursos de capacitacién (9). La tabla 1 resume la lista de derechos
considerados segun la legislacién vigente peruana. Dicho Reglamento
establece que los establecimientos de salud deben difundir de forma
permanente la lista de derechos por medios fisicos y virtuales, tales
como afiches, boletines, y otros medios que permitan su comprension, de
acuerdo con la realidad de la localidad donde se encuentren.

Entre otras acciones positivas para la capacitacién de profesionales de la
salud, resalta el rol de IPROM, que ha desarrollado la “Guia Préctica para
el Ejercicio y Promocién de Derechos y Deberes en Salud, Guiame a mis
Derechos”. Entre su contenido resalta la importancia de educar también
en deberes en salud, como aquellos estipulados en la Ley N.° 26842, Ley
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General de Salud (21). Algunos de los deberes de la ciudadania en general
respecto a la salud individual son:

“velar por la conservacién de la salud personal, familiar y comunitaria; no exponer
su salud y la de terceros al peligro o dafio; cumplir con las practicas sanitarias
y de higiene; respetar las normas de seguridad que establecen las disposiciones
pertinentes; participar en el mejoramiento de la cultura sanitaria de su comunidad;
y cooperar con las autoridades de su localidad para la prevencion y solucién de
posibles situaciones de desastres naturales” (21).

Otros deberes dependen de la comunicacién eficaz entre el profesional
de la salud y el paciente, por ejemplo: “Brindar informacién veraz,
completa y oportuna al profesional de la salud”, o “Cumplir con las
indicaciones, tratamiento y recuperacion sefaladas por el profesional de

la salud” (21).
Tabla 1

Lista de derechos de las personas usuarias de los servicios de salud en el Pera

Derechos

Resumen

Derecho al acceso
a los servicios de
salud

Ala atencion en emergencia sin condicionamiento ala presentacion de documento alguno; ala
libre eleccidn del médico o institucion prestadora de servicios de salud; a una segunda opinion
meédica; al acceso a servicios, medicamentos y productos sanitarios adecuados y necesarios.

Derecho al acceso
a la informacion

A conocer el nombre del médico responsable de su atencidn, asi como de los profesionales a
cargo de los procedimientos; a recibir informacion necesaria y suficiente con amabilidad y
respeto sobre las condiciones para el uso de los servicios de salud; a recibir del médico tra-
tante y en términos comprensibles, informacién completa, oportuna y continuada sobre su
propia enfermedad y sobre las alternativas de tratamiento; a decidir retiro voluntario de la
institucion prestadora de salud expresando esta decisidn a su médico tratante.

Derecho a la
atencion y recu-
peracion de la
salud

A recibir tratamientos cientificamente comprobados o con reacciones adversas y efectos co-
laterales advertidos; a su seguridad personal, a no ser perturbado o expuesto al peligro por
personas ajenas a la institucidn prestadora de salud; a autorizar la presencia de terceros en
el examen meédico o cirugia, previa conformidad del médico tratante.

Derecho al con-
sentimiento infor-
mado

Cuando se trate de pruebas riesgosas, intervenciones quirirgicas, anticoncepcion quirirgica
o procedimientos que puedan afectar su integridad, salvo caso de emergencia; cuando se trate
de exploracidn, tratamiento o exhibicion de imagenes con fines docentes; antes de ser inclui-
do en un estudio de investigacion cientifica; cuando el paciente reciba cuidados paliativos.

Proteccidn de
derechos

A recibir tratamiento inmediato y solicitar reparacion en la via correspondiente, por los dafios
ocasionados en la institucién prestadora de salud; a tener acceso a historia clinica y epicrisis
del usuario; al caracter reservado de la informacion contenida en su historia clinica.

Fuente: Anexo del Reglamento de la Ley 29414, Ley que establece los Derechos de las Personas
Usuarias de los Servicios de Salud, aprobado por Decreto Supremo N.° 027-2015-SA (9).

Experiencia de programa educativo de derechos en salud en el Perii

En el Pert la formacidn a nivel universitario sobre derechos humanos
en salud es limitada. Cabe resaltar la experiencia de la Facultad de Salud
Puablica y Administracién de la Universidad Peruana Cayetano Heredia
que ha desarrollado cursos de posgrado sobre derechos de los usuarios
en salud, conciliacidn extrajudicial con mencién en salud e incluso en el
afio 2004 llegd a organizar un Programa de Diploma Internacional en
Derechos Humanos en Salud. El objetivo del Programa fue producir un
didlogo interdisciplinario entre las distintas vertientes de la salud publica
con la de los derechos humanos, y fue dirigido a autoridades de salud, a
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la comunidad de derechos humanos, a la sociedad civil organizada, entre
otros (16). La estructura del Programa se detalla en la tabla 2.

Tabla2
Estructura del Programa de Diploma Internacional en Derechos
Humanos en Salud de la Universidad Peruana Cayetano Heredia

Modulos Contenido

Presenta, desde una perspectiva histdrica, el enfoque de los derechos humanos con el fin
de que los participantes analicen, comprendan e identifiquen la evolucidn de este enfoque
v su relacion con los procesos de globalizacion. Asimismo, aborda la conceptualizacion y
evolucion historica de la salud piblica, los desafios y ejes centrales de la salud publica y sus
articulaciones con los derechos humanos en salud.

Marco conceptual e
historico de los de-
rechos humanos y

la salud publica.

Enfoques de justicia y equidad: Rawls y Sen, y su aplicacidn a salud. Concepciones de pobreza.
Ingresos, necesidades bdsicas, capacidades: como la salud estd incluida en estas concepciones
y en su medicidn. El concepto de exclusion econdmica, politica y social, y su aplicacion al Peri
y a la salud. La vinculacién de capacidades y derechos en salud con desarrollo econémico,
equidad e inclusion social.

Pobreza, exclusidn
y salud.

Integra el enfoque de los derechos humanos con el de la salud piiblica, discutiendo algunos
vinculos conceptuales en ambos campos disciplinarios, asi como la identificacién de estan-
dares del derecho a la salud, por medio del analisis de instrumentos nacionales e interna-
cionales de derechos humanos, se analizara el ejercicio del derecho a la salud en el acceso
a los servicios y en la prestacion de servicios de salud de calidad.

Los derechos hu-
manos y la salud.

Profundizara la comprensidn del derecho a la salud, enfocdndose en el derecho a la salud
sexual y reproductiva, por medio del anélisis del derecho a la salud y su interrelacién con
Derecho a la salud los derechos sexuales y reproductivos. Presentara para el debate algunas respuestas que
v salud sexual y re- desde el Estado y la sociedad civil se vienen dando a diversos problemas relacionados con
productiva. esta tematica. Propondra el analisis de casos de estudio, lo que permitira el examen de
normatividad, politicas y préacticas operativas, asi como la utilizacion de mecanismos de

exigibilidad y judiciabilidad de los derechos humanos.

Analiza la importancia de la incorporacion del discurso y la practica participativa en el
ejercicio de los derechos humanos en salud. El médulo pretende mostrar a la participacion
desde una mirada integrada con la democracia, la institucionalidad y el buen gobierno. Se
apunta a fortalecer habilidades para disefiar sistemas inclusivos en la generacion de politicas
publicas, por medio de mecanismos participativos.

Participacidn, dere-
chos y salud.

El mddulo pretende explorar el concepto de buen gobierno con enfoque de derechos hu-
manos. Este buscara explorar las corrientes que influyen en su desarrollo, su estado actual,
asi como, fomentar un dialogo activo sobre la situacién de salud del pais centrado en: la
transparencia, la eficiencia y la rendicién de cuentas. En otras palabras, un buen gobierno
desarrolla esfuerzos anticorrupcion, las burocracias rinden cuentas, es efectivo y eficiente
en el uso de los recursos y promueve activamente el involucramiento del sector privado,
especialmente de la sociedad civil para vigilar y defender sus intereses.

Buen Gobierno,
Rendicion de Cuen-
tas y Transparen-
cia.

Fuente: Universidad Peruana Cayetano Heredia. Facultad de Salud Publica y Administracion “Carlos
Vidal Layseca”. Programa Diploma Internacional de Derechos Humanos en Salud. Lima, 2004 (16).

Retos en el desarrollo e implementacion de programas educativos de derechos
en salud en el Peri

Los profesionales de la salud no solamente deben conocer los derechos en
salud, sino también los deberes de los pacientes, para poder guiarlos en la
obtencidn de servicios de salud de calidad, y asi contribuir a empoderar
a las personas, al tener la capacidad de ¢jercer mayor control sobre las
decisiones tomadas sobre su salud (22). Las tecnologfas de informacion
y comunicacién como los portales Web, los mensajes de texto enviados
a celulares, las aplicaciones moviles, y las redes sociales —tecnologfas
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en salud utilizadas en el Perd— brindan excelentes oportunidades para
difundir los derechos en salud a la poblacién (23).

Sin embargo, existen muchos retos por enfrentar, relacionados con el
déficit de profesionales de salud, la necesidad de instituciones académicas
que formen profesionales de salud con altos estdndares de calidad, la falta
de infraestructura y recursos suficientes, la falta de gestién y la necesidad
del enfoque de derechos en salud en las escuelas y facultades del campo de
lasalud, a nivel de pregrado y posgrado. Asimismo, se plantean como retos
adicionales el escaso conocimiento de la poblacién sobre sus derechos en
salud y una cultura deficiente en materia de los derechos en salud (20).

Conclusiones

Las universidades deben ofrecer oportunidades de educacién continua a
nivel de pregrado y posgrado a los profesionales de la salud. Asimismo, es
importante promover capacitaciones de los profesionales de salud en el
tema de derechos en salud a nivel global y local, iniciativas que deben ser
impulsadas tanto desde la academia como desde el gobierno. Para el caso
de Pert, a nivel del gobierno se propone promoverlo desde el Ministerio
de Salud y la Superintendencia Nacional de Salud, ente encargado de
proteger y promover los derechos en salud.
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