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Traducir los conocimientos en politicas y prdcticas puede mejorar la salud publica y los
sistemas de salud en la Region de las Américas, sefialan Tomas Pantoja y cols.

1 enfoque de que la formu-

lacion de politicas debe

fundamentarse en la evidencia

—es decir, que las decisiones

en cuanto a las politicas deben
sustentarse en el uso sisteméatico y trans-
parente de datos cientificos— atrajo
mucha atencién internacional en los pri-
meros afios del milenio. El movimiento
fue incentivado por el Informe mundial
sobre el conocimiento orientado a mejorar la
salud del 2004 y las declaraciones de las
Cumbres Ministeriales sobre Investiga-
cién en Salud, celebradas en Ciudad de
México en el 2005 y en Bamako (Mali)
en el 2008 y convocadas ambas por la
Organizacion Mundial de la Salud.!?
De manera mas reciente, en la Agenda
2030 para el Desarrollo Sostenible, de
las Naciones Unidas, se presentaron 17
objetivos para el desarrollo mundial, en
los cuales las politicas fundamentadas en
la investigacién desempefiardn un papel
clave.

En este contexto, en el 2009 la Orga-
nizacion Panamericana de la Salud/
Organizacion Mundial de la Salud (OPS/
OMS) formulé su Politica de investigacion
para la salud.?® En ella se subray6 tanto la

necesidad de que las investigaciones que
se realizan cumplan con normas minimas
de calidad como de que sean relevan-
tes a fin de fundamentar las politicas de
salud. También se describi6 el entorno
necesario para producir investigaciones
que tengan impacto: una gobernanza
eficaz de la investigacién y una fuerza
laboral capacitada que trabaje en redes
colaborativas.® El objetivo de la politica
de lograr un impacto positivo en la salud

mediante la investigaciéon depende de
que se establezca un didlogo constructivo
entre los diferentes interesados direc-
tos que financian, producen y usan las
investigaciones. Esto implica empoderar
a las organizaciones de la sociedad civil
para que establezcan las prioridades en
el ambito de la investigacion, y difundir
los resultados de las investigaciones en
formatos apropiados para los diferentes
publicos.

MENSAJES CLAVE

relativas a los sistemas de salud.

de los sistemas de salud.

® En la Regién de las Américas, muchos responsables de formular politicas reco-
nocen la importancia de usar la investigaciéon para fundamentar las decisiones

¢ Sin embargo, se acepta mucho més que los conocimientos se traduzcan en la
formulacién de politicas en la esfera clinica y de la salud publica que en el campo

® En la Region, el crecimiento y la consolidacién de los sistemas nacionales de
investigacion en materia de salud para generar evidencia ha sido desigual y se ha
basado en iniciativas aisladas de fortalecimiento de la capacidad.

¢ Algunos paises han establecido una infraestructura formal para ejecutar iniciati-
vas nacionales de traslacion de la investigacion.

e A pesar de ello, en la mayor parte de los casos las actividades se realizan por
medio de proyectos puntuales que no cuentan con financiamiento sostenible mas
alla del ciclo de vida del proyecto en cuestion.

* Traduccién oficial al espafol efectuada por la
Organizacién Panamericana de la Salud. En caso
de discrepancia, prevalecera la version original en
inglés.
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Opinién y analisis

El propésito de este articulo es anali-
zar los retos actuales en el ambito de la
investigacion para la salud y describir las
iniciativas exitosas que se han puesto en
marcha en la Regién de las Américas a fin
de lograr un impacto positivo en la salud
de la poblacién.

PRINCIPALES RETOS

Los investigadores han determinado
cudles son los retos y las limitaciones que
obstaculizan los esfuerzos para vincular
la investigacion con las acciones de poli-
tica a nivel de pais.* Estos retos pueden
agruparse en tres grandes categorias: el
clima sociopolitico en cuanto al uso de las
investigaciones, el proceso de producciéon
de las investigaciones y la traslacién o
traduccion de los resultados de las inves-
tigaciones. A menudo, se subestima el
valor de la investigacién, se la considera
irrelevante o se cree que es demasiado
dificil usarla para fundamentar la formu-
lacién de politicas.

Aunque en muchos paises del con-
tinente los responsables de formular
politicas reconocen los beneficios de usar
la investigacién como guia al tomar deci-
siones para mejorar los sistemas de salud,
las medidas actuales son insignificantes
en comparacion con los logros del movi-
miento en pro de la medicina basada en
la evidencia. Los responsables de produ-
cir investigaciones y los usuarios de estas
investigaciones aun no logran sentar las
bases cientificas de la investigacién sobre
politicas y sistemas de salud.> Ademas,
aun no se ha establecido formalmente
el uso sistematico de las investigaciones
sobre los sistemas de salud en los pro-
cesos de formulacién de politicas y, en
la actualidad, este uso depende en gran
medida de la experiencia previa de los
responsables de tomar las decisiones y
su relaciéon personal con los investigado-
res y los profesionales de la atencién de
salud.®

En los paises de la Region de las Amé-
ricas, incluido el Caribe, se produce
46% de las investigaciones en salud
publica que se realizan en el mundo. Sin
embargo, la mayor parte (37%) proviene
de Estados Unidos’ y no siempre es per-
tinente para los Estados Miembros de la
OPS.® Se necesita un enfoque mas siste-
matico para establecer las prioridades y
financiar investigaciones que sean per-
tinentes y ttiles para la Region. Contar
con sistemas, personas, instituciones y
actividades dedicadas a la investigacion

en materia de salud a nivel nacional
que realicen investigaciones de buena
calidad con el fin de promover, recupe-
rar y mantener el estado de salud de la
poblacién es una manera de garantizar
que la investigacion satisfaga las necesi-
dades de salud publica de un pais. Sin
embargo, en los paises de la Regién de
las Américas el crecimiento y la con-
solidaciéon de estos sistemas ha sido
desigual, y se ha basado en iniciativas
puntuales o aisladas de fortalecimiento
de la capacidad.’

En el 2005, la Asamblea Mundial de
la Salud inst6 a los paises a establecer la
infraestructura nacional necesaria para
promover politicas basadas en la eviden-
cia, asi como sistemas de salud ptblica
y de prestacion de servicios de salud
basados en la evidencia.”” En la practica,
esta infraestructura estd conformada por
programas, intervenciones y herramien-
tas que difunden y facilitan el acceso a
la informacién procedente de la inves-
tigacién, fomentan el intercambio de
conocimientos entre los interesados direc-
tos, y emplean los datos cientificos para
mantener informadas a las entidades que
prestan servicios de salud y a los sistemas
de salud." Sin embargo, muchos paises de
la Region de las Américas atin no cuentan
con este tipo de infraestructura formal."
En la mayoria de los casos, las activida-
des se realizan como proyectos puntuales
que no cuentan con financiamiento sos-
tenible mas alla del ciclo de vida del
proyecto. Aunque algunas iniciativas han
promovido el didlogo entre quienes pro-
ducen y quienes utilizan la investigacion,
la alta tasa de rotaciéon de las autorida-
des de salud publica, e incluso dentro
de los equipos técnicos de los sectores de
la salud y la tecnologia, obstaculizan las
actividades a largo plazo de traduccién
del conocimiento.”? Ademas, la falta de
una infraestructura formal para coordi-
nar los esfuerzos nacionales para que las
investigaciones se traduzcan en politicas
y para que se promueva el intercambio de
experiencias entre los paises de la Region
ha limitado el aprendizaje colectivo y el
intercambio de recursos en el 4rea de la
traduccién del conocimiento.

INICIATIVAS EXITOSAS

En la Regién de las Américas no se
ha realizado un examen exhaustivo
sobre las iniciativas de traduccion del
conocimiento. Sin embargo, en Brasil,
Chile y Pert hay casos en los cuales se

Pantoja et al.

han abordado los retos que se enfrentan
cuando se intenta establecer un vinculo
entre la investigacion y las acciones de
politica. Los estudios de casos que se
presentan a continuacién fueron selec-
cionados por los autores debido al
conocimiento directo que tenian de ellos.

En Pert, el clima sociopolitico para el
uso de la investigaciéon ha mejorado en
los ltimos afios gracias a la labor de uni-
dades de investigacién no académicas
que promueven el uso de la evidencia
procedente de la investigacion en el
sistema de salud. Después de dos ini-
ciativas en las cuales los resultados de
varias investigaciones ayudaron a funda-
mentar algunas decisiones en materia de
politicas, el Ministerio de Salud de Pert
establecié procedimientos formales para
solicitar evidencia generada a partir de
la investigacion. Las dos iniciativas gira-
ban en torno a los efectos abortivos de la
pildora anticonceptiva del dia después y
los efectos para la salud de los alimen-
tos transgénicos.”® En la actualidad, las
decisiones sobre los presupuestos de los
programas, el redisefio de los programas
de salud a nivel nacional y subnacio-
nal, y la seleccién de las intervenciones
de salud especificas que financiara el
ministerio deben basarse en la eviden-
cia producto de la investigacién. Para
abordar la necesidad de contar con evi-
dencia cientifica en Pert, se estableci6
la Unidad de Andlisis y Generacién de
Evidencias en Salud Publica en el Cen-
tro Nacional de Salud Publica.'* Ademas,
estos procesos formales se han ampliado
a otras direcciones del Ministerio de
Salud, y diversos grupos que trabajan en
directrices clinicas y en la evaluacién de
tecnologias sanitarias han comenzado a
colaborar.

En Chile, el Fondo Nacional de Inves-
tigacién y Desarrollo en Salud (FONIS)
es una iniciativa costo-eficaz que se
estableci6 con el objetivo de producir
investigaciones pertinentes y ayudar a los
responsables de tomar decisiones a abor-
dar los problemas del sistema de salud
del pais.”® Desde el 2003, el FONIS ha
financiado proyectos seleccionados por
medio de convocatorias competitivas en
las 4reas de eficacia de las intervenciones
clinicas y de salud ptblica; salud ambien-
tal y ocupacional; equidad en el acceso
a la atencién de salud; promocién de la
salud y control de factores de riesgo; cali-
dad de la atencién de salud y satisfaccion
de los usuarios de los servicios de salud; y
métodos para determinar el impacto en la
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Recuadro 1. La experiencia de EVIPNet-Brasil

el transito.

* Impulsada por las altas tasas de mortalidad en menores de 1 afio en las regiones norte y noreste de Brasil, en el 2016 EVIP-
Net-Brasil public6 una serie de ocho restiimenes de evidencia de salud para politicas en areas prioritarias clave para la salud
publica. Los datos cientificos indicaron que habia una correlacion directa entre la elevada mortalidad en menores de 1 afio y
las deficiencias en la calidad de la atencién durante el parto, con trabajadores de salud insuficientemente capacitados que no
seguian las directrices y los protocolos establecidos para la atencion de salud. En el municipio de Piripiri, de bajos recursos, la
investigacién mostré que 60% de las muertes de recién nacidos podrian haberse evitado.

¢ EVIPNet-Brasil, en alianza con el consejo local de salud, abordé el problema presentando diversas opciones de politica fun-
damentadas en la evidencia. Los didlogos sobre politicas llevaron a seleccionar las opciones que ofrecian el mayor impacto
posible, lo que implicé un complejo proceso de planificacion local de mas de 30 intervenciones basadas en la mejor evidencia
disponible. Esta labor ayudé a reducir las tasas de mortalidad en menores de 1 afio en Piripiri de 21 por 1.000 nacidos vivos
en el 2009 a 7 por 1.000 nacidos vivos en el 2011.

¢ Actualmente, EVIPNet-Brasil estd adaptando esta evidencia para crear un modelo de politica, de manera que pueda repetirse
la experiencia en otras localidades brasilefias para que los grupos de trabajo locales aborden sus propios problemas de salud,
preparen restimenes de evidencia y organicen didlogos sobre politicas en torno a los problemas que tienen. Entre otros asun-
tos prioritarios de salud ptblica se encuentran la anemia de células falciformes, la contaminacién del aire, las cardiopatias
congénitas, la tuberculosis en las personas sin hogar, el desarrollo del nifio en la primera infancia y las muertes causadas por

salud de las politicas ptublicas ejecutadas
por sectores distintos al de la salud. En
sus primeros diez afnos, el FONIS finan-
cié 300 proyectos con un costo total de
alrededor de $10 millones (£7,5 millones;
€8,6 millones). Ademas, las investigacio-
nes financiadas por el FONIS han tenido
impacto en la politica nacional: los cam-
bios en la ley sobre el consumo de tabaco
en Chile, por ejemplo, se fundamentaron
en una investigacién financiada por el
FONIS. "1

En el 2006, la OMS estableci6é la Red
de Politicas Basadas en la Evidencia
(EVIPNet) para abordar el reto de tra-
ducir la investigaciéon en politicas en
todo el mundo, incluida la Regién de
las Américas. EVIPNet establece alian-
zas sostenibles entre los responsables de
formular politicas, los investigadores y
la sociedad civil para aumentar la capa-
cidad de los paises de elaborar politicas
de salud usando evidencia producto de la
investigacion.’® La OPS estableci6 EVIP-
Net en la Regién de las Américas en el
2007 y, para fines del 2013, doce paises
contaban con equipos de esta red.”? Estos
equipos a nivel de pais forman la infraes-
tructura institucional necesaria para
traducir los resultados de la investigacion
en politicas eficaces. Los dos productos
principales de estos equipos son resu-
menes de evidencia para politicas, en los
cuales se presenta una sintesis contex-
tualizada y facil de usar de las diferentes
opciones en cuanto a las politicas, y los
dialogos sobre politicas, que son debates
estructurados centrados en un resumen
de evidencia y se usan para formular poli-
ticas.” Para el 2013, se habia impartido

capacitacién a mas de 700 funcionarios y
expertos a nivel de pais, se habian elabo-
rado catorce resimenes de evidencia y se
habian realizado diez dialogos sobre poli-
ticas en ocho paises.”? Brasil ha liderado
la puesta en préctica exitosa de las activi-
dades y los productos de EVIPNet (véase
el recuadro 1).% Aunque esta red no es la
Unica iniciativa emprendida para abor-
dar el reto de traducir la investigacion
en politicas, ha servido de modelo para
organizar actividades en otros paises del
continente como Chile?! y ha generado
oportunidades en el terreno para aumen-
tar la capacidad, al brindar asistencia a
investigadores y responsables de tomar
decisiones por medio de la red mundial
de la iniciativa EVIPNet.

AGENDA PENDIENTE

Para producir investigacién pertinente
que permita fundamentar la toma de deci-
siones en el &mbito de la salud, los paises
tienen que adoptar un enfoque sistematico
con el fin de fortalecer los sistemas nacio-
nales de investigacién en salud.”? Para ello
se requiere una politica o un programa
bien definido vinculado a las prioridades
nacionales en cuanto a la investigacion
para la salud; estructuras para coordinar
y gestionar las investigaciones; mecanis-
mos de financiamiento sostenibles; y un
conjunto definido de indicadores para las
actividades de seguimiento y evaluacién.
La OPS esta en posicién de promover la
adopcién de este enfoque en los paises
de la Regién de las Américas, a fin de
aprovechar las experiencias exitosas y
conectar sistematicamente las distintas

iniciativas que actualmente funcionan de
manera aislada.

A pesar de que la Region de las Amé-
ricas ha tenido cierto éxito en cuanto a
la traduccién del conocimiento,® ?! la
mayor parte de los paises debe forta-
lecer la infraestructura necesaria para
hacerlo. Ademas, los paises de la Region
tienen que promover la creacién de equi-
pos dedicados a poner en practica la
investigacion y brindarles apoyo. Esto
es crucial para aquellos paises donde se
han llevado a cabo algunas actividades
de este tipo, pero no se ha establecido
ninguna infraestructura formal de cola-
boracién regional o mundial. Més alla de
los problemas de financiamiento, anali-
zar los éxitos y los fracasos después de
diez afos de iniciativas en este campo es
una de las prioridades a corto plazo. La
OPS se ha propuesto enfrentar los retos
que obstaculizan la traduccién del cono-
cimiento por medio de la colaboracién
estrecha con los asociados y de alianzas
estratégicas, como la colaboracién con la
Universidad McMaster (de Canadd) y el
Centro Latinoamericano y del Caribe de
Informacién en Ciencias de la Salud (de
Brasil), la disponibilidad de la Biblio-
teca Virtual en Salud y el amplio sistema
regional de bases de datos bibliogréficas,
y la colaboracién con la Alianza para la
Investigacién en Politicas y Sistemas de
Salud de la OMS.

En ningin pais de la Region de las
Américas se ha realizado una evaluacion
formal del clima sociopolitico en torno al
uso de la investigacién para fundamen-
tar politicas; los datos a este respecto
se encuentran esparcidos en diversos
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documentos de politica de diferentes
paises. Tampoco se ha hecho un esfuerzo
sistematico para recopilar informacién
acerca de las actitudes predominantes
con respecto a la traducciéon del cono-
cimiento, como las iniciativas que se
han llevado a cabo en el Oriente Medio
y algunos paises de Africa. Este tipo
de informacion podria facilitar el disefio
de estrategias especificas. La OPS tiene
la posibilidad de movilizar a grupos de
expertos regionales que trabajan en el
campo y abordar este tema.

CONCLUSIONES

Anivel de pais, subsisten algunos retos
para establecer un vinculo entre la inves-
tigacion y las acciones de politica, que se
relacionan con el clima sociopolitico en
torno al uso de la investigacion, la pro-
duccién de investigaciones pertinentes, y
la aplicacién de los resultados de la inves-
tigacién. La Politica de investigacion para
la salud de la OPS ha proporcionado un
marco general para establecer iniciativas
exitosas en la Region de las Américas. En
el dltimo decenio, se han logrado avances
en cuanto al establecimiento de sistemas
nacionales de investigacién en salud y la
disponibilidad de equipos a nivel de pais
con las aptitudes necesarias para definir,
evaluar, resumir y organizar la evidencia
producto de la investigacion. También se
hanlogrado avances en el establecimiento
de procesos estandarizados para el uso
de la evidencia en la formulacién de poli-
ticas (por ejemplo, los procedimientos de
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la EVIPNet) y se cuenta con equipos de
expertos regionales que brindan apoyo
a estas iniciativas. Sin embargo, subsis-
ten obstaculos en los sistemas de salud
de la Region que impiden que las inves-
tigaciones tengan un impacto. La OPS
y su Politica de investigacion para la salud
desempefiaran un papel clave en la defi-
nicién de los préximos pasos para lograr
que la investigacién sobre los sistemas de
salud en la Region de las Américas tenga
un impacto positivo en la salud.
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