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1. INTRODUCCION

La Educacion Permanente en Salud es un enfoque educativo y una estrategia de
gestion, cuyos ejes conceptuales sustantivos sostienen la formacion como un medio que
abre la reflexion sobre las practicas para generar nuevas propuestas de transformacion y
mejora de la calidad del sistema de salud. Se sostiene que el trabajador aprende en el trabajo
y para el trabajo. Se destaca el papel de la reflexién a partir de la identificacion de problemas,
para la promocion del desarrollo integral de los trabajadores en salud y para reestructurar
las organizaciones y sus procesos.

El Sistema de Salud requiere una actualizacion permanente de los/las profesionales
de los equipos que lo conforman, que los lleve a reflexionar sobre la propia practica y a
trascender los contenidos especificos de cada una de las disciplinas como asi también de
su nivel de insercion en la estructura: planta permanente, residencia, concurrencia.

Multiplicidad de actores intervienen en los distintos espacios de regulacion de la
formacion en el campo de la salud, que reviste ademas la complejidad de articularse
necesariamente con el mundo del trabajo.

Ya desde los inicios de la formacion superior, y luego mediante los procesos de
educacién permanente, los trabajadores de la salud se incorporan a las practicas especificas
en los servicios y se vinculan con la gestion del sistema.

El enfoque de la Educacién Permanente en Salud implica, por un lado, una
concepcion de las practicas de capacitacion de los/las trabajadores/as de salud que propone
centrar los procesos educativos en una perspectiva institucional y organizacional desde un
enfoque pedagdgico a partir de la practica como fuente de conocimiento y de problemas.
Necesariamente este enfoque coloca a lo sujetos en un lugar de actores reflexivos de la
practica y constructores de conocimiento y de alternativas de accion. Por otro, la intervencion
en procesos de gestion para la mejora de la organizacion, el seguimiento y la evaluacion de
las actividades de formacion y capacitacion de los profesionales en el campo de la salud y
educativo.

En este sentido se hace necesaria una formacion interdisciplinaria — multiprofesional
con el fin de abordar este objeto complejo con una vision general de la organizacion, de los
contextos de aprendizaje y trabajo y de la conformacion de los equipos de salud.

En este marco se impone la formacién de recursos humanos en Educacion
Permanente en Salud, capaces de integrar los nuevos aportes tedricos, de elaborar un
diagnéstico de las necesidades de los sectores de salud y educativo, proponer, disefar y
participar en el desarrollo de propuestas formativas con diversas modalidades y de brindar
acompafiamiento a responsables de la gestion de la formacién de distintos sistemas,
organizaciones y niveles.

La Residencia de Educacion Permanente en Salud suma valor al Sistema de Salud,
en su doble funcion de prestador de servicios y de formador de profesionales para todo el
ambito publico y privado del pais.



2. FUNDAMENTACION

La transformacion de los servicios de salud hacia el concepto de “redes integradas”,
con la finalidad de fortalecer el modelo de atencion y establecer el acceso universal a la
salud con servicios de calidad en todo el pais, esta en relaciéon directa con la formacién de
recursos humanos en salud. Los modelos de atencion son “integrales” cuando el conjunto
de acciones de promocion, de prevencion, de curacion, paliativos y de rehabilitacion son
desarrolladas por el sistema de salud a través de actividades sobre el ambiente, los
determinantes sociales, las poblaciones y las personas; dichas acciones estan orientadas a
promover, proveer y facilitar una atencién eficaz, oportuna, eficiente y de calidad hacia las
personas, considerando su integridad fisica, psiquica y social.

La OPS/OMS en consonancia con la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible,
desarrolla objetivos y metas para alcanzar el acceso universal a la salud y la cobertura
universal de la salud. Entre los objetivos relacionados a la formacion de recursos humanos
en salud, se pueden destacar: desarrollar politicas de educacién permanente, incorporar la
educacién virtual e innovar en el uso de las tecnologias, regular la calidad de la formacién a
través de sistemas de evaluacion y de acreditacion, contemplando el enfoque de género y
los aspectos culturales; e impulsar la investigacién, el intercambio de experiencias y la
cooperacion entre paises.

El sistema de salud en Argentina, como en la mayor parte de Latinoamérica, se
caracteriza por su gran diversidad, heterogeneidad y fragmentacion. En la actualidad este
sistema esta ordenado en tres subsectores (publico, obras sociales y privado). Son multiples
los organismos y entidades responsables de velar por el derecho a la salud y cubrir las
necesidades y problemas de la salud publica, por un lado, los entes encargados de definir
las politicas sanitarias y programas ministeriales y por otro las organizaciones efectoras de
dichas directrices.

En esta complejidad, el sistema también incluye entre sus propdsitos, el de formar y
capacitar los/las futuros/as especialistas del pais y la de organizar la practica educativa.
Como subraya Débora Yanco en el médulo “Estrategias de estimulo a la investigacion
cientifica”, tres son las dimensiones distintivas en el ambito de la salud: docencia,
investigacion y asistencia, que integradas promueven la mejora de la calidad de la atencion.
Aun mas, profundizando en esta triada, a lo asistencial (foco de la actividad hospitalaria y
sus componentes) se vertebra “la docencia proporcionando a los servicios hospitalarios
oportunidades de especializacion, profundizacion tedrica y conceptual’. Desde el tercer
vértice, la investigacién se enriquece en tanto es producto del “equilibrio entre una
indagacion permanente sobre la practica asistencial, y, cuando nos encontramos con un
elevado conocimiento tedrico, de lo que se transformara en objeto de estudio de las
investigaciones”.

Los cambios de paradigmas de las ultimas décadas, incluyendo la difusion del
conocimiento a través de tecnologias de la comunicacién, han implicado la superacién de la
transmision vertical y la creacion de espacios especificos de produccion de nuevas
capacidades transferibles a otros contextos.

En este marco, el GCABA tiene como vision “desarrollar un sistema de salud en una
red de cuidados integrales y progresivos, basado en las necesidades y la participaciéon de la
comunidad, que brinde servicios de calidad y eficientes en pos de la satisfaccion ciudadana“.



El Plan de Salud resalta un modelo asistencial en el marco de la atencién primaria de la
salud (APS), centrado en las personas, que entiende a la salud como un derecho humano
esencial y universal. Por lo tanto, es necesario contar con equipos de salud
multidisciplinarios que tengan a su cargo la atencion de una parte de la comunidad.

Dado que la formacion en servicio de los y las residentes implica la integracion
inmediata al proceso de trabajo, se requieren agentes activos en el sistema publico de salud
capacitados para respaldar las transformaciones que sostiene el actual Plan de Salud de la
Ciudad de Buenos Aires.

Asimismo, la politica de Talento Humano del Ministerio de Salud de la Nacién define
lineamientos curriculares comunes para asegurar estandares de calidad, que incluyen
contenidos transversales a todas las &reas de formacion de las residencias. Conforme a las
mismas, el Ministerio de Salud del Gobierno de la Ciudad Autonoma de Buenos Aires
(GCABA), los incorpora en la formacion de los residentes organizados en cuatro ejes: el
profesional como sujeto activo en el sistema de salud, la dimension ética y de cuidado en
salud, los sujetos de derecho, la educacion permanente y produccion de conocimientos, y la
comunicacion en salud.

Las preocupaciones por la capacitacion y acreditacion de los/las profesionales de la
salud han tenido diferentes matices a lo largo de la historia. Por un lado, vincular la educacién
a los problemas de salud y a las condiciones sociales de la poblacién. Por otro lado, el
elemento de la “mejora” educativa ha sido una constante, alternando sus focos entre el
componente de la ensefianza, los medios necesarios para poder cumplir la labor
pedagodgica, la formacion de los docentes, los planes de estudio y los procesos de
evaluacion. Mas recientemente se enfocan las competencias que deben adquirir los futuros
profesionales y los estandares de calidad que deben tener los programas.

En este contexto se impone la formacion de recursos humanos en la gestion de la
capacitacion, que sean capaces de integrar los nuevos aportes tedricos, de elaborar un
diagnostico de las necesidades del sector, proponer, disefiar y participar en la gestion de
propuestas educativas con diversas modalidades y de brindar acompafiamiento a
responsables de distinto nivel.

El sistema de residencias en general y esta propuesta en particular se encuentran
fuertemente determinados por la dinAmica de los sistemas de salud y responden a las
politicas publicas que los rigen.

Desde la concepcion del poder de rectoria del Estado, esta nueva residencia
adscribira a los lineamientos generales estratégicos del Ministerio de Salud del GCABA. Asi,
al considerar la tensién entre la atencién primaria en salud como estrategia global de base y
la necesidad de formar profesionales especializados en algunas éareas, el/lla egresado/a
deberad manejar herramientas de gestion que le permitan responder de manera flexible a
demandas diferentes.

La Educacion Permanente en Salud como enfoque educativo en la formacion de
recursos humanos sera el marco adecuado en el que se inscribe la residencia. Asimismo, la
propuesta se enmarca en las perspectivas de interdisciplina, derechos, innovacién curricular,
desarrollo de equipos multiprofesionales y competencias.

La perspectiva interdisciplinaria excede la sumatoria de miradas disciplinares
parciales para avanzar en un nuevo modo de construir el objeto, pues no supone el



borramiento de las especificidades disciplinares y sus incumbencias sino, por el contrario, el
reconocimiento de las multiples dimensiones implicadas en los distintos momentos del
proceso de atencion.

Tal como sostiene Rolando Garcia, “la interdisciplina supone que los miembros del
equipo tengan la capacidad de descentracidn necesaria para: a) comprender y apreciar los
problemas planteados a su propio dominio desde los otros dominios; b) percibir aquellos
problemas de su dominio que se prolongan en los otros...”

La perspectiva de derechos se presenta como un marco conceptual y de accién para
el disefio e implementacion de politicas publicas promotoras del ejercicio de derechos. La
plataforma sustancial de esta perspectiva son los derechos humanos (DDHH), y su funcion
es garantizarlos: protegerlos, prevenir violaciones y restablecerlos cuando fuese necesario.
La propuesta central de este enfoque, aplicado a la elaboracion de politicas publicas, es
pensar a los DDHH como una guia para orientar dichas politicas de tal manera que sean
acordes con los principios de universalidad, igualdad y progresividad, con el acceso a la
justicia y a la salud publica/colectiva.

La perspectiva de derechos se propone superar la identificacion y satisfaccion de las
necesidades basicas de un grupo poblacional determinado (enfoque de necesidades, l6gica
de beneficiarios), y optar por politicas sustentadas en el reconocimiento de que toda persona
es titular de derechos. Esta distincion es esencial, ya que el objetivo no es mas la satisfaccion
de una necesidad, sino la realizacion de un derecho, implicando asi obligaciones y
responsabilidades para garantizarlo.

Consideramos a la innovacién educativa como la introduccién de un elemento nuevo
y diferente, constituyendo un valioso término referente de cambios y de mejora. Por tanto, la
tarea de innovar nos propone sistematizar e identificar, planificadamente, los dispositivos de
formacion adecuados para la gestion educativa a fin de alcanzar los objetivos curriculares
mediante su andlisis y evaluacién de resultados.

Hablar de la formacion docente y la circulacion del saber pedagdgico implica el valor
del conocimiento como bien publico, el manejo de recursos educativos que potencien
conocimientos relevantes, el desarrollo de nuevas capacidades de ensefianza y aprendizaje
contextualizadas y la integracion de los saberes, conocimientos y las habilidades de pensar-
actuar-comunicarnos en contextos de nuevas situaciones educativas y de salud.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) reconoce que la Educacion y la Practica
Interprofesional resulta una estrategia innovadora que juega un papel importante en la
resolucion de los problemas de salud. El desarrollo de equipos multiprofesionales supone el
desarrollo de una practica entre diferentes disciplinas que es traccionada por la reflexion de
los/las profesionales aprendiendo con el objeto de mejorar la colaboracién y la calidad de la
atencion y los servicios

La interprofesionalidad esta convocando a potenciar la ensefianza y el aprendizaje
como trayectoria articulada con el trabajo, a configurar una mayor variedad de profesiones,
al desarrollo de habilidades colaborativas para trabajar con otros/as profesionales, con
los/las pacientes y con los/las usuarios/as potenciando el uso del instrumental tecnoldgico.
Los y las profesionales participantes buscan acordar criterios interactuando en un trabajo
continuo, compartiendo informacién y conocimientos, para analizar y resolver una variedad
de problemas educativos y de cuidados de la salud con la participacion de todos los
involucrados.



El enfogue de competencias ha sido tomado por la Direccion General de Docencia,
Investigacion y Desarrollo Profesional como la perspectiva para fortalecer los programas
generales de las disciplinas o especialidades. Este enfoque incluye una mirada amplia y
compleja, en la que se integran el:

Saber
Saber hacer
Saber ser

Es fundamental destacar que el saber hacer no se reduce a lo procedimental, sino
gue siempre supone y recupera el pensar, conocer, reflexionar y tomar decisiones, asi como
la anticipacién y la evaluacién de las acciones. Las practicas profesionales, en todos los
casos, suponen conciencia e integralidad de las acciones. Asi entendida, la competencia
implica la movilizacion y recuperacion de distintos componentes: conocimientos,
percepciones, pensamientos, actitudes, evaluacion, accién y valores. Esto supone un salto
entre la formacion de grado y la formacién en servicio. La primera, basada en modelos
académicos o tradicionales centrados en la dimensién cognitiva, abstracto, fragmentado,
centrado en informacién y que supone casi exclusivamente conocimientos preexistentes y
universales. Por otro lado, la formacidon en servicio se centra en los actos, en lo concreto,
con saberes integrados, donde la experiencia adquiere un rol fundamental, se evalla el
desempefio, requiere supervision capacitante, se centra en personas y hechos, donde el
conocimiento se produce en actos.

Por este motivo es necesario la capacitacion sobre los procesos de programacion,
desde el enfoque de competencias, y organizacion de los procesos formativos incluyendo
propuestas educativas presenciales y virtuales.

La formacion de la residencia de Educaciéon Permanente en Salud abarca las areas
de trabajo vinculadas a:

Programacion, desarrollo curricular y evaluacién de la formacion
Gestion de calidad de la formacion

Formacion de formadores

Desarrollo profesional

Acreditacion de la capacidad formadora de las instituciones/organizaciones
educativas

Investigacion aplicada al campo disciplinar

En términos genéricos la programacion educativa en el marco de la residencia intenta
responder al problema de cdmo organizar y anticipar un conjunto de
actividades/contextos/experiencias a fin de promover la adquisicién de ciertos saberes y
conocimientos por parte de los residentes.

La gestion de calidad de la formacion consiste en el trabajo sobre un conjunto de
factores (recursos, procedimientos, documentos, entre otros) a fin de monitorear y mejorar
la adecuacién de los productos y/o servicios de una organizaciéon con los resultados
deseados. Las tareas se relacionan con actualizar, reelaborar, adecuar los programas,
dispositivos, estrategias, procesos en base a los enfoques planteados a fin de acercar los



aprendizajes a las précticas reales de trabajo y lograr asi una Formacion en Servicio de
mayor calidad.

Entender la calidad y llegar a indicadores de calidad es un proceso dinamico e
importante en si mismo. Poner a dialogar las diferentes logicas de sentido que se dinamizan
en dicho proceso brinda la oportunidad de conocer los valores que lo sustentan y definir
hasta dénde se quiere llegar, pensando siempre en etapas sucesivas. Desde el punto de
vista de la calidad, como proceso, no se trata de obtener un documento final con resultados
puntuales, se trata de generar la calidad como tendencia, como trayectoria, como procesos
de construccién continua, mas que como resultado.

La puesta en marcha de los programas requiere de un trabajo activo del equipo
responsable docente de la residencia. No alcanza con describir intenciones y dejar que los
procesos educativos se produzcan de manera natural y espontanea en la vida de los
servicios de salud. Es esencial la intervencién activa y orientada de los formadores. Desde
esta perspectiva el concepto de Gestidn, nos permite considerar la diversidad de
dimensiones involucradas para que el curriculo se ponga en marcha, refiere a cémo los
distintos actores interactian para cumplir los objetivos previstos, considerando diversidad de
alternativas y trabajando de manera integral y coordinada.

El concepto de “formacién” se refiere a un proceso de largo alcance a través del cual
se modela el pensamiento y el comportamiento socioprofesional. Es decir que la formacion
se produce, a lo largo de los afios, en la interaccion cotidiana con los colegas y en funcion
de la resolucién de los problemas que se plantean en la cotidianeidad del trabajo. Los
formadores deben reconocer y comprender la realidad que marca el contexto y trabajar
activamente para generar dispositivos que potencien la posibilidad de aprendizaje y
desatrrollo.

La formacién de formadores implica una doble perspectiva epistemolégica. Esto es,
la construccion y gestién especifica del conocimiento disciplinar y el desarrollo del
conocimiento y formacién pedagdgica vinculado a dicho saber disciplinar. La complejidad de
formacion pedagogica supone no restringirse so6lo al dominio de estrategias didacticas para
el disefio, conduccién y evaluacion de programas de capacitacion; sino que incluye, como
elementos fundamentales, la comprensién de la insercién institucional, las tareas de
concertacién, de gestion, de orientacion que forman parte de cualquier proceso de
formacion.

Es decir, que para desarrollar la labor como formadores es necesario ser idoneos,
habiles en la aplicacion de herramientas educativas, pero también capaces de analizar y
comprender los contextos en los cuales se trabaja y ensefia. Como formadores, aprender a
disefiar e implementar estrategias y dispositivos variados, que respondan a las necesidades
de nuestro servicio, a las urgencias de cada momento, a las caracteristicas de nuestros
formados.

En este marco, las estrategias pedagdgicas que se abordan para la formacion de
formadores y el desarrollo profesional se clasifican en tres grupos.

Ensefianza en el contexto aulico
Ensefianza en el espacio de las practicas

Ensefanza a través de tecnologias de la informacién y comunicacion (TIC)



En este contexto se concibe el desarrollo profesional continuo (DPC) como aquella
area de trabajo de la asesoria pedagdgica que supone intervencién y el acompafiamiento
para la adquisicion y actualizacion del conocimiento, las habilidades y actitudes de los
profesionales en la mejora del desempefio profesional y optimizacion de los resultados de
su practica. EI DPC se enmarca necesariamente en el contexto del equipo de salud, de la
organizacioén y de las politicas publicas en salud.

Otra area de trabajo esta vinculada a la acreditacion de la capacidad formadora de
las diversas organizaciones/instituciones. Los procesos de acreditacion pueden convertirse
en oportunidades de mejora tanto como puntos de partida como puntos de llegada o
momentos en una trayectoria. Un punto de partida, en tanto puede representar un momento
de problematizacion e identificacion de areas criticas desencadenando procesos de cambio
y fortalecimiento institucional. Un punto de llegada ya que supone una forma de legitimacion
de lo que se esta haciendo.

La acreditacion supone procesos de evaluacion entendidos como el desarrollo
sistematico de toma de decisiones que permite reorientar politicas de la formacién vy
capacitacion los recursos humanos en salud.

La investigacion en el campo disciplinar debe acompafar al desarrollo de los
servicios y al proceso educativo que en ellos tiene lugar. La complejidad del sistema de salud
incluye entre sus propésitos, el de formar y capacitar los futuros especialistas del pais y la
de organizar la practica educativa. Los cambios de paradigmas de las Ultimas décadas,
incluyendo la difusiébn del conocimiento a través tecnologias de la comunicacion, han
implicado la superacién de la transmision vertical y la creacién de espacios especificos de
produccion de nuevas capacidades transferibles a otros contextos.

En este contexto, siguiendo los lineamientos politicos y tedricos sefialados, la
creacion de una residencia en Educacion Permanente en Salud (Resolucion del Ministerio
de Salud del GCBA N° 223/2019), suma valor al sistema de salud de la Ciudad, en su doble
funcion de prestador de servicios y de formador de profesionales para todo el ambito publico
y privado de todo el pais.

2.1 Consideraciones generales sobre los programas de las residencias del
GCBA

El sistema de residencias

Las residencias del equipo de salud constituyen un sistema remunerado de
capacitacion de posgrado a tiempo completo, con actividad programada y supervisada, con
el objetivo de formar, para el &mbito intra y extra hospitalario, un recurso humano capacitado
en beneficio de la comunidad. Se incorporan al sistema de atencion de la salud dependiente
del GCABA y se desarrollan con la activa participacién de todos/as sus integrantes en la
programacion, ejecucién y evaluacion de las mismas.

La formacion de residencias se enmarca en la Ley Basica de Salud de la Ciudad
Auténoma de Buenos Aires, que establece la garantia del derecho a la salud integral
sustentado en principios rectores de solidaridad y accesibilidad a la salud desde una




perspectiva de derechos para toda la poblacion. También es menester destacar, que dicha
Ley jerarquiza la residencia como sistema formativo de posgrado, contribuyendo al
desarrollo de servicios con capacitacidn permanente.

El programa por especialidad

El Programa Docente General pauta las competencias que seran adquiridas por cada
residente a lo largo de su trayecto formativo, reconoce ambitos y niveles de responsabilidad,
y establece el perfil comuln esperado para la totalidad de residentes de la misma especialidad
0 area de conocimiento.

La adaptacion local del Programa en cada sede debera especificar de qué modo se
implementara el programa docente general, desplegando alternativas para llevar a cabo lo
que el programa propone. Los proyectos locales de residencia son los que permiten
identificar las fortalezas de la sede para convertirlas en oferta de capacitacion dentro de la
misma especialidad.

El programa de formacion se desarrolla reconociendo al sistema de salud de la
Ciudad como una red que se ve favorecida con la magnitud y diversidad de ambitos y
estrategias presentes en los diversos efectores. Desde esta perspectiva cobra especial
dimension el esfuerzo conjunto de articulacion y concertaciéon de las actividades de
formacion entre los responsables de la residencia, para aprovechar las mejores capacidades
formativas de cada ambito garantizando la calidad y la equidad en la formacién profesional.

2.2. Descripcion de la poblacion destinataria

El sistema de salud de la CABA se caracteriza tanto por el nimero de
establecimientos que prestan sus servicios como por la cantidad y diversidad de la poblacién
atendida no solo proveniente de la Ciudad sino de algunos partidos del conurbano
bonaerense. Esto implica la formulacion de politicas publicas que orienten las estrategias
necesarias en el abordaje de problematicas sanitarias con niveles de complejidad variada y
que coordinen programas que tiendan a garantizar los servicios de salud adecuados para la
atencion de la poblacion.

Su gestidn insume el 25% del presupuesto publico de la Ciudad Autbnoma de Buenos
Aires y tiene bajo su responsabilidad 34 hospitales, 46 centros de salud y accién comunitaria
(CeSAC), 2 Centro de Especialidades Médicas Ambulatorias de Referencia (CEMAR), 32
centros médicos barriales, y consultorios de médicos de cabecera. En estos variados
espacios se abordan problematicas sanitarias de distinto nivel de complejidad y se coordinan
diversos programas en pos de garantizar la mejor calidad de atencién. Especialmente, en el
marco de los hospitales y centros de salud es que se desarrollan los programas de
residencias.

A continuacion, se presentan algunos de los datos que caracterizan los procesos de
trabajo en la gestién pedagdgica en el sistema de salud del GCBA. La Direccion de Docencia,
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Investigacién y Desarrollo Profesional, para el periodo 2018-2019, realiza la gestion integral
de 105 especialidades.

Se cuenta con:

e Coordinadores Generales: 44

e Coordinadores Locales: aproximadamente 200

e Secretarios de Comités de Docencia e Investigacion: 41

La oferta incluye residencias médicas; del equipo de salud y de apoyo, con un total
de 3326 residentes (incluyendo jefes de residentes) y 1423 concurrentes, distribuidos en 468
unidades de residencia y 35 sedes.

La cantidad de profesionales en formacién y la variedad de disciplinas hacen del
sistema de residencias de la Ciudad el mas importante y numeroso del pais.

Dentro de las actividades de gestiobn académica del concurso de ingreso, para las
tltimas ediciones de éste, se realizd la supervision de 36 examenes de residencia, se
propusieron criterios de elaboracién de preguntas para pruebas objetivas y se brindé
asesoramiento a los responsables. Asimismo, en el caso del ingreso a residencias
posbésicas se participa en la evaluacion de antecedentes de los aspirantes.

El &rea de programacioén trabaja en promedio alrededor de 12 programas docentes
por afio y acompafia a las coordinaciones generales y locales en el desarrollo curricular.

Dentro del &rea de formacién de formadores la Unidad de Gestion Pedagdgica brinda
capacitaciones presenciales y virtuales a residentes, jefes/as de residentes e instructores/as,
coordinadores/as locales y generales. En promedio se realizan 12 capacitaciones
presenciales y 6 virtuales por afo.

3. PROPOSITOS GENERALES

El desarrollo del programa de Educacién Permanente en Salud debera:

e Formar profesionales capaces de utilizar adecuadamente los diferentes dispositivos
y recursos que el sistema de salud ofrece.

e Brindar las mejores oportunidades de aprendizaje que el sistema ofrece en las
distintas areas y niveles

e Estimular las capacidades docentes de acompafiamiento, supervision y orientacion
dentro de la residencia y con otras residencias.

e Fomentar modelos de integracion y de trabajo interdisciplinario e interprofesional
entre todos los integrantes del equipo de salud.

e Formar recurso humano capaz de gestionar la formacion de los profesionales de
Salud, que desarrollen las competencias en los contextos de trabajo, con capacidad
de adaptacion a los cambios del mismo
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Estimular el desarrollo de la investigacion y la produccién cientifica.

Formar profesionales responsables desde el punto de vista cientifico, ético y con
perspectiva de género y diversidad cultural.

Formar recursos humanos flexibles, con amplitud de criterio, creativos, generadores
de espacios de trabajo que permitan el desarrollo y crecimiento de la especialidad.

Promover la implementacion de un sistema de gestion de calidad acorde a las
necesidades de su ambito de desempefio

Reflexionar acerca del contexto historico e institucional de las practicas de salud y de
la formacion.

Promover una formacion que integre la perspectiva organizacional, institucional y
comunitaria de las probleméticas de la formacion de los profesionales del sistema de
salud de la CABA

Formar profesionales con competencias para la gestion y asesoramiento sobre los
procesos formativos y de trabajo en salud.
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4. PERFIL DEL/DE LA PROFESIONAL EN EDUCACION PERMANENTE EN
SALUD.

El profesional en Educacion Permanente en Salud se especializa en intervenir en los
procesos de formacion a lo largo del trayecto profesional, a fin de optimizarlos, en el marco
de la gestibn de calidad de la capacidad formadora, articulando con los diferentes
sistemas/niveles/areas involucrados en la capacitacién y desarrollo profesional en salud,
teniendo en cuenta los aspectos éticos y legales.

Gestionar y asesorar sobre los procesos formativos y de trabajo con el objetivo de
mejorar la articulacién entre los niveles centrales y los niveles locales de gestion de las
politicas en salud para el desarrollo profesional que permita una mejora continua de: la
calidad de atencion brindada a la comunidad, los espacios de ensefianza-aprendizaje y la
innovacién curricular en los ambitos académicos y asistenciales.

Trabaja en una red integrada de salud, participa en equipos interdisciplinarios y se
desempeiia con eficacia, contando con los criterios y conocimientos necesarios para
planificar y evaluar servicios y recursos de salud.

Participa en los procesos de educacién permanente, investigacion, supervision,
evaluacion y revision critica de las practicas especificas de su campo disciplinar, en los
ambitos de desempefio del equipo.

Genera y participa en actividades de autocuidado y cuidado del equipo de salud.

4.1. Areas de competencia

1. Intervenir en los procesos de formacion permanente y continua en el marco de la gestion
de calidad de la capacidad formadora, articulando con los diferentes sistemas/
niveles/areas involucrados teniendo en cuenta los aspectos éticos y legales.

1.1. Organizar la capacitacion y el seguimiento en el marco de la Formacién de
Formadores.

1.2.  Capacitar en diferentes tematicas educativas a los actores de los distintos
sistemas formadores.

1.3. Realizar la evaluacion de la capacidad formadora de las diferentes
organizaciones.

1.4. Colaborar en la elaboracién/monitoreo/implementacion de instrumentos de
evaluacion de desempefio.

1.5. Recepcionar, evaluar, aprobar y validar la oferta de formacion de grado y
posgrado

1.6. Asesorar en la elaboracién de los programas docentes de formacion de
recursos humanos en salud.
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2. Gestionar y asesorar sobre los procesos formativos y de trabajo para la articulacién entre
los niveles centrales y los niveles locales de gestién de las politicas en salud para el
desarrollo profesional

2.1.

2.2.
2.3.

2.4.

Participar en la gestiébn académica y administrativa del examen de ingreso a
distintos sistemas de formacion.

Desarrollar estrategias para la articulacion institucional e interinstitucional.
Disefiar e implementar procesos evaluativos de la formacion, del trabajo y
del desempefio docente para la mejora de la calidad de la ensefianza y la
atencion.

Establecer planes de mejora de los procesos formativos y de trabajo.

3. Trabajar en una red integrada de salud, participa en equipos interdisciplinarios e
interprofesionales y se desempefia con eficacia contando con los criterios y
conocimientos necesarios para planificar y evaluar servicios y recursos de salud.

3.1
3.2.

3.3.
3.4.

Trabajar interdisciplinariamente.

Evaluar la propia practica de acuerdo a parametros de calidad y realizar las
modificaciones pertinentes

Liderar procesos y equipos de trabajo.

Asesorar en la resolucidon de las tensiones y/o conflictos relacionados con
programas docentes.

4. Participar en los procesos de educacidbn permanente, investigacion, supervision,
evaluacion y revision critica de las practicas especificas de su campo disciplinar, en los
ambitos de desempefio del equipo.

4.1.
4.2.
4.3.

4.4.
4.5.
4.6.
4.7.

Elaborar un marco referencial, realizar informes cualitativos y cuantitativos.
Realizar acciones de educacion permanente.

Desarrollar contenidos para educacion permanente en diversas modalidades
de los integrantes del equipo de salud

Desarrollar tareas docentes en su ambito de desempefio.

Analizar criticamente y comunicar los resultados de la practica profesional.
Elaborar e implementar disefios de investigacion.

Difundir y aplicar los nuevos conocimientos a los procesos de formacién y
trabajo.

5. Generay participa en actividades de autocuidado y cuidado del equipo de salud.

51.

5.2.

5.3.

Ejercitar el autocuidado, siendo consciente de las propias fortalezas y
debilidades personales.

Implementar el cuidado de los profesionales y demas integrantes de los
equipos.

Aplicar diversas estrategias comunicacionales
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5. ORGANIZACION GENERAL Y CONDICIONES MINIMAS PARA EL
DESARROLLO DEL PROGRAMA

La residencia constituye un proceso de formacion que tiene como objetivo formar
especialistas en Educacion Permanente en Salud de acuerdo al perfil definido por las
necesidades del sistema sanitario establecidas por el Gobierno de la Ciudad.

La residencia tiene una duracion de 3 afios con carga horaria de 9 horas diarias y
con dedicacion exclusiva. Finalizada la residencia se puede acceder al cargo de jefe/a de
residentes durante un afio o de instructor/a por uno o mas afos. La categoria de la residencia
es basica.

El ingreso se realiza por medio de un concurso publico que permite confeccionar un
orden de mérito (el puntaje obtenido en el examen y el promedio de la carrera de grado),
segun el cual, cada aspirante adjudica la vacante.

Los requisitos de ingreso al concurso se publican cada afio en la pagina web del
Ministerio de Salud del GCABA/DGDIYDP disponible en
https://www.buenosaires.gob.ar/salud/docencia-investigacion-y-desarrollo-profesional.

El régimen disciplinario y de licencias se rige por lo establecido en la Ordenanza
40.997/ y sus modificaciones, o las normativas que en el futuro la sustituyan.

Condiciones de acreditacion de sedes para el desarrollo de la residencia

En vistas que las caracteristicas prestacionales de los centros se traducen en
oportunidades de formacion para los residentes es que se establecen parametros que
garanticen una formacion sélida y completa. Las sedes deberan ofrecer la oportunidad de
realizar la practica minima indispensable para la formacion en la especialidad, en
consonancia con el programa docente y las normas vigentes.

Condiciones minimas que debe reunir una sede local para recibir residentes

La sede base debera contar con:

Profesionales de planta de la especialidad comprometidos con la formacion.
Responsables docentes para la formacion de los residentes en la especialidad.
Instalaciones y equipamiento adecuado a las actividades establecidas en los
programas.

Acceso a fuentes de informacion actualizada real y virtual.

Espacio de reunién grupal del equipo interdisciplinario.
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https://www.buenosaires.gob.ar/salud/docencia-investigacion-y-desarrollo-profesional

Requisitos para constituir sedes de rotaciones

Las rotaciones se realizaran siempre de acuerdo a la normativa vigente y en el &mbito
publico. En el caso en que el sistema publico no pueda brindar el espacio para garantizar la
formacion, podran ser realizadas en instituciones privadas, con la aprobacioén de la autoridad
de aplicacion.

e Ser una institucién publica o privada de salud reconocida por su capacidad de
formacion y compromiso.

e Cumplir con los objetivos especificos del programa docente general de la
residencia.

e Contar con ambitos docentes y profesionales de la especialidad responsables
de la rotacion.

e Los/las profesionales referentes deberan realizar supervision y evaluacion de
los/as residentes rotantes.

6. ORGANIZACION DE LAS ACTIVIDADES SEGUN AMBITO DE DESEMPENO Y
AREAS FORMACION

La actividad especifica se irA escalonando progresivamente desde un grado inicial
de complejidad menor, hasta tareas complejas y de supervision realizadas por el/la residente
del ultimo afo y los profesionales de planta del servicio.

Se distinguen diferentes niveles que indican grados de autonomia creciente a lo largo
de todo el trayecto formativo:

Observador/a participante: el/la residente ejerce rol de observador/a y
realiza el registro acompafado/a siempre por un/a supervisor/a.

Desarrolla las actividades con “supervision in situ”: realiza actividades
bajo supervisidbn capacitante directa y proactiva del/de la profesional docente
responsable.

Desarrolla las actividades con “supervision a demanda”: el/la residente
se desempefia bajo supervisibn capacitante del/de la profesional docente
responsable, el cual se encuentra disponible para la resolucion de tareas y toma de
decisiones en forma inmediata 0 mediata.

Areas de desempefio: programacion, desarrollo curricular y Evaluacion de la
formacion; Formaciéon de formadores; Desarrollo profesional; Acreditacion de la capacidad
formadora de las instituciones/organizaciones educativas; Investigacion aplicada al campo
disciplinar; Entornos virtuales de aprendizajes.
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Espacios Formativos:

A. Nivel central:

Ministerios de Salud, locales, nacional.

Institutos Superiores de Tecnicaturas para la Salud.

Universidades, propuestas de grado y posgrado.

Direccion de Docencia, Investigacion y Desarrollo Profesional. Unidad de Gestién

Pedagodgica.

e Direcciones, secretarias y programas del Sistema: Subsecretaria de Atencion
Primaria, Ambulatoria y Comunitaria, Subsecretaria de Atencion Hospitalaria,
Direccion de sistemas de informacion, entre otras.

e Organismos Internacionales (OMS/OPS)

B. Nivellocal:

e CODEIS (Comités de Docencia e Investigacion) o Departamentos de Educacion de
los sectores publico, privado o de la Seguridad Social.
Sedes de residencias: Hospitales, Areas Programaticas y CeSAC.
Sociedades cientificas y asociaciones de profesionales de la salud.

6.1. Organizacion general de las actividades por areas de formacion

=

Actividad formativa de la préactica profesional.

Se dedicaré a esta actividad el 60% del tiempo destinado a la formacion, que incluye:

Programacion, desarrollo curricular y evaluacion de la formacion: Asesoramiento
pedagdgico interdisciplinar, elaboracion de informes y guias, andlisis y aplicacion de la
normativa, andlisis institucional, programacion estratégica, procesos técnicos
administrativos de gestion. Participacion de la organizacién y aplicacion de los procesos de
concurso de ingreso a sistemas de capacitacion, elaboracion de instrumentos y su
evaluacion, elaboracion de criterios de evaluacién de la calidad de los procesos de
formacion.

Formacion de formadores: Deteccién de necesidades de capacitacion, disefio de
propuestas educativas en modalidad presencial y virtual, Asesoramiento pedagdgico
interdisciplinar, Evaluacién de resultado de las propuestas, reflexién sobre las practicas del
formador, participacion y registro de reuniones de equipos docentes.

Desarrollo profesional: Deteccion de necesidades de capacitacion, analisis de
estrategias y dispositivos de capacitacion, procesos técnicos administrativos de gestion de
la capacitacion, analisis de registros y elaboracién de informes.

Acreditacion de la capacidad formadora de las instituciones/organizaciones
educativas: Evaluacion de la capacidad formadora de las organizaciones. Andlisis,
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comparacion y aplicacion de la normativa de acreditacién. Participacién en las diferentes
etapas del proceso de acreditacion. Andlisis de instrumentos y adecuacion. Sistematizacion
de la informacidn, elaboracion de informes de resultados, elaboracién de recomendaciones.

Investigacion aplicada al campo disciplinar. Identificacion de problemas de
investigacion, disefio de proyectos de investigacion, disefio de instrumentos de obtencién y
analisis de informacioén, elaboracién de informes y publicaciones.

instituciones/organizaciones educativas

Areas de desempefio Primer Segundo | Tercer
S afo afo
Programacion, desarrollo curricular y Evaluacion X

de la formacion y
Gestion de calidad de la formacion X
Formacion de formadores X
Desarrollo profesional X
Acreditacion de la capacidad formadora de las X

Investigacién aplicada al campo disciplinar

Las practicas detalladas en el cuadro anterior se desarrollan de manera simultanea.
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Cuadro de espacios formativos

Sedes de formacién

Carga Horaria

Primer afio

Programas

Durante todo el afio

Cursos de capacitacion

Durante todo el afio

Instituto Superior de Tecnicaturas para la Salud

2 meses (frecuencia
semanal a definir)

Segundo afio

CODEI (de Hospital monovalente)

3 meses (frecuencia
semanal a definir)

CODEI (de Hospital General)/ Departamento de
Educacion

3 meses (frecuencia
semanal a definir)

CeSAC

3 meses (frecuencia
semanal a definir)

Tercer afo

Nivel Central de jurisdiccion nacional

2 meses (frecuencia
semanal a definir)

Universidad

2 meses

OPS

2 meses

Formacion complementaria optativa

Hasta 3 meses
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Formacion complementaria optativa

En su dltimo afio el residente cuenta con la posibilidad de realizar una rotacion
optativa de 3 meses de duracién con el fin de profundizar su formacion en el area o tematica
de su interés y que le permita incluso insertarse en su futura practica profesional.

Este trayecto puede realizarse en una institucién de nuestro pais, 0 una institucion
del exterior reconocida, previa autorizacién del jefe/a de Servicio, coordinador/a de
residencia y el Comité de Docencia e Investigacion del Hospital sede de la residencia.

2. Actividad de articulacion formativa-docente

Se dedicara a esta actividad el 30% del tiempo total destinado a la formacion e
incluye:

a) Actividad sistematizada: mediante la asistencia programada, el/a residente
participara de:

e Clases, cursos institucionales e interinstitucionales, conferencias de
actualizacién, conferencias de actualizacion realizadas por los residentes de
afios superiores y profesionales de planta.

e Ateneos bibliogréaficos. En este apartado se incluyen el dictado de cursos para
los/las mismos/as residentes, a cargo de los/las residentes de afios
superiores.

e Confeccién de trabajos para ser presentados en congresos y revistas afines a
la especialidad.

b) Actividad no sistematizada: es complementaria a la actividad diaria, se revisan y se
discuten las bases tedricas, es decir, se transforma en tedrico-practica.

Se dara prioridad para asistencia a cursos intra y extrainstitucionales y congresos afines
a la especialidad como estrategia de educacion permanente, que permita al/la
residente fortalecer sus conocimientos.

3. Actividad de investigacion
Se dedicara a esta actividad el 10% del tiempo total destinado a la formacion.

Los/las residentes efectuaran una revision critica de la bibliografia sobre temas de la
especialidad colaborando y promoviendo el crecimiento cientifico de los profesionales del
area.

El/la residente debe adquirir conocimientos de metodologia de investigacion y ética
en investigacién y conocer los procedimientos que se deben seguir para la presentacion de
un trabajo cientifico a la luz de la normativa vigente.
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Las actividades de investigacion son de caracter obligatorio para la aprobacion del
afio en curso y consisten en un trabajo en colaboracion en primer afio, un disefio de
investigacion en segundo y su implementacién en tercero.

4. Actividad complementaria

La Direccion de Docencia, Investigacién y Desarrollo Profesional organiza e
implementa cada afio cursos, accesibles segun disponibilidad de vacantes. También se
encuentran ofertas de cursos organizados por distintos efectores y otras areas de nivel
central. Informacion disponible en:
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6.2. Objetivos, actividades, por afio y por rotacion

Objetivos generales de la residencia

e Conocer y actuar desde la perspectiva de derechos, respetando el marco normativo
y organizacional de la Constitucion, la Ley Basica de Salud y del Sistema de Salud
del GCBA.

e Asumir los principios éticos y morales del profesional de la salud con perspectiva de
género y diversidad cultural.

e Comprender la gestion de la capacitacibon como un medio para la mejora de las
practicas en Salud.

e Formular lineamientos para la formulacion de politicas de formacion en salud.

e Disefar, orientar y evaluar propuestas educativas de diversas modalidades y con
sentido estratégico para la satisfaccion de las necesidades de capacitacion.

e Trabajar en equipos interdisciplinarios en manera colaborativa para generar
condiciones de viabilidad para la gestion de propuestas de formacion.

e Formular programas y proyectos de mejora de la calidad de la formacion de los
profesionales de la salud.

e Asesorar, formary acompafiar a responsables de la capacitacion de los profesionales
de la salud en los campos académico y sanitario.

e Intervenir desde la perspectiva del cuidado de la salud.
e Desempeniar un rol activo y protagdnico en su ambito de desempefio.

e Desarrollar proyectos de investigacion en las distintas areas de contenido.

PRIMER ANO DE LA RESIDENCIA

OBJETIVOS:

e Comprender la estructura y funcionamiento del sistema de salud y de la propia
residencia.

e Distinguir las misiones y funciones de los diferentes actores que conforman y
colaboran con la residencia/ concurrencia/ tecnicaturas.

e Conocer el marco normativo y regulatorio del sistema de salud y de las residencias y
concurrencias del GCABA.

e Conocer la metodologia y la dindmica de trabajo del equipo técnico pedagdgico de
las diversas areas de trabajo de la Unidad de Gestién Pedagdgica.
Comprender la dindmica de los sistemas de capacitacién en servicio en general.
Identificar las dimensiones y momentos del proceso de programacion educativa.
Identificar puntos clave del proceso de asesoramiento, acompafiamiento y
capacitacion de los responsables de la formacion.
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Elaborar diagnésticos de necesidades de capacitacion desde una perspectiva
estratégica.

Jerarquizar los contenidos transversales en la formacion de posgrado.

Conocer perspectivas de la gestion de calidad e identificar oportunidades de mejora
en los procesos en los que participa.

Conaocer el disefio e implementacion de los cursos virtuales.

Identificar problemas de investigacion relevantes.

ACTIVIDADES:

Reunion informativa del reglamento de la residencia y de las actividades que
desarrolla.

Realizaciéon del “Curso de Capacitacién Transversal en Salud Publica” para
ingresantes al sistema de residencias del equipo de salud del GCBA.

Lectura sobre marco legal, identificacion de modificaciones para actualizar
programas y documentos técnicos/pedagogicos.

Participacion de las reuniones de trabajo que desarrollen los diferentes equipos en
los que se inserte.

Elaboracion de un trabajo de insercion, de tipo monografico (entrevistas, revision de
archivos, web).

Lectura sobre sistemas de capacitacion en servicio.

Colaboracion en la elaboracion y actualizacion de programas de formacion de
residentes.

Participacion de las distintas instancias de gestién académica del concurso: seleccion
de bibliografia, supervision de preguntas de examen.

Participacion como orientador y observador en el Examen Unico/Concurso Unificado
de Residencias.

Apoyo a tareas vinculadas a la gestién administrativa del concurso.

Realizacién de cursos virtuales con modalidad open-learner / learner.

Lectura critica de investigaciones en educacién permanente, realizacion de informe
sobre tematicas relevantes.

ESTRATEGIAS DE CAPACITACION

Supervisién capacitante

Aprendizaje Basado en Problemas
Problematizacion de situaciones reales
Clases, charlas y conferencias
Observacion y registro de actividades
Talleres

Tertulias dialégicas

Lectura y analisis de texto

Cursos virtuales y teleconferencias
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SEGUNDO ANO DE LA RESIDENCIA

OBJETIVOS:

Comprender los procesos de formacion permanente y continua, en el marco de la
gestion de calidad de la capacidad formadora.

Coordinar con pares espacios y dispositivos de formacion para coordinadores
locales, Jefes e Instructores de Residentes.

Dar apoyo al desarrollo curricular de Programas de formacion de residencias y
concurrencias basicas y posbasicas.

Desarrollar el proceso de programacion educativa respetando la metodologia y la
dinamica de trabajo del equipo técnico pedagdgico.

Colaborar en los dispositivos de planificacion, gestién y evaluacion de la formacion
de residentes.

Disefiar y orientar procesos de evaluacién educativa de distintos instrumentos de
evaluacion.

Conocer y realizar el asesoramiento técnico pedagogico en el proceso de concurso
de ingreso al Sistema de Residencia y Concurrencia.

Identificar necesidades de actualizacion y/o elaboracion de documentos técnico-
pedagdgicos y desarrollarlos.

Trabajar colaborativamente en equipos interdisciplinarios en los procesos en los que
participa e interviene.

Integrar a la propia practica profesional los bloques transversales.

Disefiar un proyecto de investigacion.

ACTIVIDADES:

Participacion en el area de cursos de capacitacion, integracion al equipo de trabajo.
Planificacién y co-coordinacién de espacios de desarrollo profesional y formacion de
formadores.

Realizacién de Cursos vinculados a las propuestas pedagoégicas de formacion de
posgrado.

Colaboraciéon y asesoramiento en la actualizacion de programas de formacion de
residentes.

Planificacién y desarrollo diferentes dispositivos para el desarrollo curricular de
Programas de formacion de residencias y concurrencias.

Testeo de instrumentos de evaluacion.

Supervisién de exdmenes de ingreso a residencia.

Colaboracién en la elaboracion de documentos técnico pedagoégicos.

Confeccion de informes y registros de las actividades en las que participa.

Lectura critica de materiales y revision de estudios cientificos de investigacion.
Participacién Curso de “Metodologia de la Investigacién”.
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ESTRATEGIAS DE CAPACITACION

e Supervisidn capacitante

e Aprendizaje Basado en Problemas

e Problematizacion de situaciones reales

e Clases, charlas y conferencias

e Observacion y registro de actividades

e Talleres

e Tertulias dialogicas

e Lecturay andlisis de texto

e Elaboracion de proyectos y trabajos de investigacion

e Discusion interprofesional de casos

e Cursos virtuales y teleconferencias

TERCER ANO DE LA RESIDENCIA
OBJETIVOS:

e Analizar y revisar criticamente la normativa vigente sobre diferentes sistemas de
formacion de grado y posgrado en el area de salud.

e Comprender los procesos de trabajo para la definicion de lineamientos politicos de
formacion.

e Disefar y coordinar en forma autdbnoma procesos de formacién en el marco de la
educacién permanente y la gestion de calidad.

e Coordinar y orientar procesos de disefio, implementacién y seguimiento de distintos
procesos de gestion pedagdgica en salud de diferentes sistemas y niveles.

e Participar en el disefio y asesoramiento en el disefio, desarrollo y evaluacion de
propuestas formativas virtuales.

e Asesorar en el desarrollo de Programas de formacién de residencias, concurrencias
basicas y posbasicas y tecnicaturas en diferentes niveles jurisdiccionales,
institucionales y de atencion del sistema.

e Efectuar el seguimiento del desarrollo curricular local de diferentes sistemas y niveles
de formacion.

Trabajar colaborativamente en equipos interdisciplinarios.
Participar en procesos de acreditacion de la capacidad formadora de diversas sedes
y/u organizaciones.
Desarrollar un proyecto de investigacién exploratorio o descriptivo.
Participar en la evaluacion de trabajos cientificos del equipo de salud.
Analizar la gestion pedagoégica desarrollada en diferentes niveles y organismos
vinculados con la formacion permanente en salud.
ACTIVIDADES:

Elaboracion de un documento/informe sobre el proyecto de ley sobre residencias,
concurrencias y becas.
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e Participacion e integracién en proceso de gestion de las becas de capacitacion,
investigacion y salud publica.

e Planificacion y coordinacién de espacios de formacién y capacitacion de residentes,
jefesl/jefas de residentes, coordinadores locales y/o formadores de distintos sistemas
de grado, posgrado y otras instituciones.

e Elaboracion y actualizacion de programas docentes de diferentes sistemas y niveles.

Supervision de exdmenes de ingreso a distintos sistemas de formacion.

Participacién en comités cientificos de evaluacion de trabajos cientificos de distintos

sistemas.

Elaboracion de informes y/o documentos técnico pedagdgicos.

Asesoramiento y disefio de propuestas formativas virtuales.

Lectura critica y participacion en actividades académicas.

Participacién como observadora de procesos de acreditacion de sedes de residencia.

Participacién en la elaboracion y/o actualizacion de marcos de referencia.

Desarrollo de un trabajo de investigacion exploratorio o descriptivo.

ESTRATEGIAS DE CAPACITACION

Supervisién capacitante

Aprendizaje Basado en Problemas

Problematizacion de situaciones reales

Clases, charlas y conferencias

Observacion y registro de actividades

Coordinacion de talleres y otras actividades de formacion
Asesorias pedagdgicas compartidas-supervisadas con los equipos
Tertulias dial6gicas

Lectura y analisis de texto

Elaboracion de proyectos y trabajos de investigacion
Discusion interprofesional de casos

Cursos virtuales y teleconferencias

AREAS DE DESEMPENO OBLIGATORIAS

1. Tecnicaturas para la Salud

Objetivos

Identificar la especificidad de la formacion de grado en las carreras técnicas.
Conocer las probleméaticas singulares y las tensiones propias de la integracion teoria
- practica.

Identificar los procesos y momentos/etapas del concurso de ingreso.

Analizar la complejidad institucional desde los marcos normativos (Educacion y
Salud).
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Comprender el proceso de programacién compartido (Educacion y Salud).
Identificar las particularidades del perfil del formador y sus necesidades de
capacitacion.

Reflexionar sobre el rol del asesor pedagdgico.

Actividades

Analisis de los programas de formacion.

Observacion de los espacios de formacion de formadores.

Participacion de las reuniones de equipo pedagdgico.

Participacién en el proceso de concurso de ingreso.

Participacion en espacios de disefio y actualizacion de planes de estudio.
Entrevistas a los referentes/ responsables de diferentes areas.

Confeccion de informes y registros de las actividades en las que participa.

2. Area de Programas de formacion

Objetivos

Conaocer las dimensiones y momentos del proceso de programacion educativa.
Identificar los actores claves.

Analizar el rol de Asesor Pedagdgico en el proceso de programacion.

Conocer la metodologia y la dindmica de trabajo del equipo técnico pedagdgico.
Identificar las diferentes estrategias y metodologias de trabajo segun las
caracteristicas disciplinares, de los actores e institucionales.

Jerarquizar los contenidos transversales en la formacién de posgrado.

Asesorar para la presentacion de nuevos proyectos y actualizaciones de programas
de los distintos niveles de formacion: tecnicaturas, grado, posgrado.

Actividades

Lectura de los documentos téchicos-pedagdgicos jurisdiccionales y nacionales.
Exploraciéon y consulta de la pagina web del Ministerio de Salud de la Nacion y
Ciudad.

Participacién en las reuniones con referentes de la UGP y/o coordinadores generales
y locales de programas de formacion de diferentes sistemas y niveles.

Elaboracion de propuestas para la modificacion de los programas en funcion de las
lineas de programacion.

Colaboracion y asesoramiento en la elaboracion de anteproyectos de creacion de
residencias.

Colaboracién en el trabajo de elaboracién y actualizacion de programa de
residencias/concurrencias.

Reflexiéon sobre la practica del asesoramiento con los referentes de la UGP.
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3. Cursos de Capacitacion

Objetivos

Conocer los criterios para la evaluacién y aprobacién de las ofertas formativas de los
distintos efectores de salud.

Analizar el marco normativo general y su articulacion con el marco del Ministerio de
Salud.

Visibilizar la distancia entre la expectativa de la formacién de la direccion y las
propuestas formativas existentes en el marco de los lineamientos politicos sanitarios.
Conocer y participar de los procesos de gestion de la capacitacion de los
profesionales del equipo de salud en servicio.

Valorar la integracion de las nuevas tecnologias de la informacién y la comunicacion
en la gestidn de las propuestas formativas.

Redefinir en relacién a la informatizacién y digitalizacién todos los subprocesos
posibles.

Colaborar en la articulacion interinstitucional con los diferentes equipos.

Actividades

Participacién en las reuniones con los actores claves para la gestion de la
capacitacion.

Evaluacion de las propuestas formativas provenientes de las sedes de los diferentes
niveles del sistema de salud.

Lectura e interpretacion del marco normativo general y su articulacion con el marco
del Ministerio de Salud.

Disefio de propuestas de flujo de trabajo ajustados a las necesidades identificadas.
Participar en el equipo de trabajo de informatizacién de certificados digitales.
Colaboracién en el trabajo de andlisis sobre brechas de conocimiento.

Elaboracion de contenido para la capacitacion en entornos virtuales.

Colaboracién en capacitaciones transversales para formadores/as.

Asesoramiento y capacitacion en la implementacion de entornos virtuales.

4. Comité de Docencia e Investigacion/ Departamento de Educacién

Objetivos

Comprender los procesos de formacion permanente y continua, en el marco de la
gestion de calidad de la capacidad formadora en el contexto de una institucion de
nivel intermedio del sistema de salud.

Identificar estrategias de intervencién para optimizar la calidad de los procesos de
formacion permanente y continua.
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Participar en los dispositivos de planificacion, gestidon y evaluacion de la formacién
de residentes.

Asesorar en el proceso de trabajo de la formacién de residentes, en el marco de las
normativas vigentes del sistema de salud.

Actividades
e Participacion en las reuniones de los diversos equipos de trabajo del CODEI.
e Realizacion entrevista a actores claves en la tarea las tareas docentes en el hospital.
e Revision de programas de formacion: becas, residencias y carreras de especialistas.
e Seguimiento de procesos de autoevaluacion de carreras universitarias y residencias.
e Observacion de clases, ateneos y talleres de simulacion.
e Participacion en el disefio, el desarrollo y el andlisis de estrategias e instrumentos de
evaluacién de los aprendizajes.
e Asesoramiento en propuestas de educacion continua.
e Disefo de materiales y actividades para la educacién semipresencial.
e Asesoramiento en sistemas de calificacién de trabajos cientificos.
e Asistencia a grupos de lectura de contenido pedagogico.
e Elaboracion de informes y registros.
5. CESAC
Objetivos
e Conocer las perspectivas y lineamientos institucionales del area programatica del
centro.
e Analizar los mecanismos de identificacion de necesidades de formacion del equipo
de salud en el marco del primer nivel de atencion.
e Comprender los procesos de gestibn de las capacitaciones de nivel central
(direcciones, programas, entre otros).
e Comprender la gestion y la planificacion de la capacitacion interna del equipo de
salud en funcion del perfil profesional en APS.
e Visibilizar y analizar capacitaciones internas autogeneradas por proyectos y por los
diferentes equipos.
Evaluar dispositivos existentes de capacitacion y actualizacion profesional.
Proponer estrategias de capacitacion continua a diferentes actores en la atencién
comunitaria (incluyendo los promotores de salud).
Actividades

Entrevistas a actores clave.

Lectura de materiales de politicas publicas, documentos, normativas que enmarquen
la capacitacion.

Participacién en las reuniones de equipo.
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Participacién en la planificacion y desarrollo de los espacios de educacion
permanente de los profesionales integrantes del equipo de salud.
Confeccion de informes y registros de las actividades en las que participa

6. Nivel Central Nacional

Objetivos

Conocer los lineamientos politicos sanitarios estratégicos nacionales para la
formacion y el desarrollo profesional de los recursos humanos en salud.
Comprender la logica y etapas en la gestion procesos de formacion en el marco de
la educacién permanente y la gestién de calidad.

Conocer las estrategias de elaboracion de los marcos de referencia para la formacioén
Identificar el mapa de actores de los procesos de elaboracibn de marcos de
referencia y de los procesos de acreditacion.

Analizar los materiales educativos de diferentes areas, programas o direcciones.
Evaluar el desarrollo de los proyectos en marcha y la viabilidad de nuevos proyectos.
Reconocer los procesos de gestidon educativa y diferenciarlos de otros procesos de
la gestion universitaria.

Desarrollar habilidades directivas y de gestion de conflictos que estimulen relaciones
colaborativas intra- e interdepartamentales.

Gestionar la formacion y actualizacion profesional de los equipos.

Actividades

Lectura de los documentos sobre lineamientos politicos sanitarios.

Asistencia a encuentros jurisdiccionales y nacionales de politicas y gestién de
Recursos Humanos en Salud, con referentes de la capacitacion de las provincias.
Entrevistas a actores claves implicados en los procesos de acreditacion y elaboracion
de marcos de referencia.

Registro de reuniones y encuentros nacionales.

Asistencia a reuniones sobre acreditacion de residencias

Colaboracioén en el andlisis y escritura de informes técnicos, analizando programas
de formacion.

Observacion de talleres con evaluadores del Sistema Nacional de Acreditacion de
Residencias.

Participacién en los procesos de actualizacién de guias, protocolos e informes de
gestion.

Participacién de reuniones para la elaboracién de los marcos de referencia de
especialidades médicas.

Lectura de material bibliogréafico.
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7. Sistema de Educacién Superior

Objetivos

Conocer la estructura y el funcionamiento de la institucién receptora, asi como sus
lineas de intervencion.

Profundizar la formacién tedrica en torno a las tematicas de investigacion en
educacion médica, evaluacion educativa y asesoramiento pedagogico en el campo
de la educacién superior de profesionales de la salud.

Conocer la gestion de la capacitacion a través de los Programas existentes en la
institucion.

Analizar los aportes de la investigacion educativa al proceso educativo universitario.
Acompafiar en procesos de asesoramiento y formacion a los responsables de la
capacitacion en las distintas instancias propuestas.

Conocer las diferentes estrategias para la evaluacion del desempefio de los docentes
y estudiantes.

Analizar los materiales educativos de diferentes areas, programas o direcciones.

Actividades

Observacion de clases y de capacitaciones a docentes.

Participacién en las reuniones de los equipos de las areas de formacién de
formadores.

Lectura bibliografica.

Asistencia a encuentros de asesoramiento.

8. Organizacién Internacional

Objetivos

Identificar las caracteristicas de las organizaciones internacionales respecto a la
formacion de grado y de posgrado en servicio.

Identificar el esquema organizacional en el que se inserta la sede de rotacién y sus
areas de trabajo y competencias

Reflexionar sobre el disefio de las estrategias educativas en salud y su vinculacion
con cambios sociales, econémicos, culturales y epidemiol6gicos en las poblaciones.
Desarrollar competencias vinculadas a la comunicacion, manejo de grupos,
acuerdo, consenso, negociacion y resolucién de conflictos.

Conocer estrategias de armado y organizacion de equipos, identificacion de
potencialidades y construccién de criterios.

Analizar las vinculaciones de la unidad pedagdgica del organismo con otros
sectores, actores, pares.

Comprender la gestién pedagdgica de la formacion de grado y de posgrado para los
perfiles gerenciales, comunicacionales y diplomaticos.

Desarrollar competencias técnicas especificas, politicas y administrativas.
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Analizar los materiales educativos de diferentes areas, programas o direcciones.

Actividades
e Entrevistas a actores clave
e |ectura de materiales sobre lineamientos organizacionales del organismo
e Observacion y registro de distintos dispositivos de formacion
e Participacion en reuniones de equipo
e Participacion en instancias de disefio y planificacion de formacion
e Confeccion de informes y registros de las actividades en las que participa
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8. CONTENIDOS \

8. 1. Contenidos transversales ‘

1. El profesional como sujeto activo en el sistema de salud

Concepciones y paradigmas relacionados a la salud. Campo de la salud.

El sistema de salud. Organizacion del sistema. El rol del profesional como agente en
la transformacién y aplicacion de las politicas sanitarias.

Atencion Primaria de la Salud. Modelos de atencion.

Gestion. Planificacién Estratégica. ASIS (Andlisis de Situacién de Salud),
epidemiologia, indicadores béasicos orientados a la especialidad y a la poblacién a cargo del
efector.

Equipo de trabajo. Marco normativo vigente nacional y jurisdiccional relacionado con
la salud. Organismos nacionales e internacionales.

2. Dimensidn éticay de cuidados en salud. Sujetos de derecho

Sujetos de derecho: paciente, familias, trabajadores de salud. Encuadre de la
practica profesional en el marco de la garantia del derecho a la salud.

Marco vigente, nacional y jurisdiccional sobre derechos del paciente y del encuadre
laboral en salud.

Perspectivas de derecho/género/interculturalidad. Responsabilidad en la resoluciéon
de problemas. El trabajo con otros en sus mdltiples dimensiones: interdisciplinariedad,
interculturalidad, diversidad de miradas y practicas.

Autocuidado y cuidado de los trabajadores del equipo de salud. Dispositivos de
reflexién de la practica. Dimensiones del cuidado del ambiente para la salud del paciente,
del profesional y del equipo.

El profesional en el mercado de trabajo. Encuadre de la practica profesional en el
marco de derechos y de la bioética. Responsabilidad publica del ejercicio de la profesion.

3. Comunicacion en salud

Dimensiones y niveles de la comunicacién. Perspectivas en comunicacion:
instrumental y de construccion de sentidos. Plan de comunicacion y estrategias
comunicacionales. Definicion de problema en comunicacion. Los trabajadores de salud y las
nuevas tecnologias de informacién y comunicacion.

8. 2. Contenidos de la especialidad

1. Educacion permanente en salud

Campo de la formacion de recursos humanos en salud. Caracteristicas de la
formacion en servicio. El trabajo como fuente de aprendizaje y conocimiento. Definicion de
Gestion pedagodgica. Especificidad en el campo de la salud.
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2. Laformacién en ambitos de trabajo en salud

El lugar de la ensefianza incidental en los &mbitos de trabajo. Procesos de trabajo
de las organizaciones, instituciones.

Actores. Niveles de gestion.

Formacion de formadores. Desarrollo profesional. Enfoque de competencias.
Innovacion curricular.

Estrategias de comunicacion interna y externa.

Toma de decisiones y trabajo con emergentes. Gestién del conflicto.

3. Capacitacion en servicio

Modalidades y caracteristicas de la capacitacion en servicio de diferentes sistemas,
jurisdicciones y paises. Marco normativo de los diferentes sistemas. Residencias,
concurrencias y becas adscriptas. Becas de perfeccionamiento como propuestas
especificas de la formacion de posgrado en servicio en Salud.

4. Programacion y desarrollo curricular

Los programas formativos: tecnicaturas y carreras de grado y posgrado, las carreras
de especializacion y su vinculacion con la practica hospitalaria.

La especificidad de la asesoria en desarrollo curricular en el campo de la salud.
Miradas institucionales, politicas y didacticas.

Estrategias pedagdgicas y dispositivos de ensefianza-aprendizaje. Ensefianza en el
contexto aulico. Ensefianza a través de tecnologias de la informacién y comunicacién (TIC).
Ensefianza en el espacio de las practicas. Reflexién sobre la practica, formacién de
profesionales reflexivos.

5. Evaluacion y calidad de la formacién

Gestion de calidad de la formacion. Evaluacion de la formacion y acreditacion de la
capacidad formadora de las instituciones/organizaciones educativas. Evaluacion de ingreso
a los sistemas de capacitacion: modalidades, ventajas y desventajas. Criterios de
evaluacion de pruebas objetivas. Instrumentos de evaluacion. Portofolio, MiniCex, DOPS.
Escalas de valoraciéon. Evaluacion de antecedentes. Informes de gestién y de seguimiento.

6. Acreditacion

Instituciones vinculadas a los procesos de acreditacion y evaluacion. Normativas,
roles y funciones institucionales. Normativas vigentes y adecuaciones necesarias: DNGU
Ministerio de Educacion, CONEAU, Ministerio de Salud.

Procedimientos y organizacién de la informacion en los procesos de acreditacion.
Uso de diferentes fuentes de informacién académica. Carga de datos en distintas
plataformas: TAD, CONEAU Global, SIPES.

7. Investigacion y produccion de conocimiento

La investigacion como fuente de aprendizaje y conocimiento. Ldgicas de
investigacion cientifica y sistematizacion de practicas. Diferentes enfoques (Medicina
Basada en la Evidencia, Investigacién en Sistemas y Servicios de Salud, Investigacion
Sanitaria Colectiva, y otros.).

El profesional en la construccién de informacién epidemioldgica y de gestion de
procesos salud-enfermedad-atencion-cuidado. Sistemas y registros de informacion
sanitaria y epidemiolégica. Redes y centros de informacién y documentacion. Utilizacion del
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servicio de buscadores y de traductores virtuales. Organizacibn de comunicaciones
cientificas y presentacion de datos y experiencias. Comités cientificos.

Metodologia de la investigacion. Investigacion aplicada al campo disciplinar. La
especificidad de los problemas de investigacion en formacion de recursos humanos y sus
disefios de investigacion.

9. SISTEMA DE EVALUACION

La evaluacion es un proceso de retroalimentacion para un sistema de formacién y
capacitacion. El sentido primordial es el de permitir su mejora continua.

Evaluacién del Programa

El Programa de la residencia es un documento que debe guiar las instancias
formativas, es por ello que debe estar sujeto a un proceso continuo de seguimiento y
evaluacion que garantice su constante actualizacion. Por tal motivo, la coordinacién general
de la residencia, basada en los objetivos determinados por la Direccibn General de
Docencia, Investigacién y Desarrollo Profesional, ha planificado estratégicamente su trabajo
para evaluar y actualizar el programa de formacién docente de residentes a través de
diferentes metodologias y herramientas.

Evaluaciéon del desempefio del residente.

Evaluar el desemperio es evaluar integralmente la habilidad de un sujeto para realizar
una practica profesional. Esto incluye los modos de organizacion, retencién y uso de los
conocimientos, habilidades, destrezasy actitudes necesarias para esa practica. Esta
modalidad de evaluacion se basa en la observacion de la practica profesional directa o a
través de distintos indicadores.

El proceso de evaluacion deben llevarlo a cabo al menos dos evaluadores/as, siendo
imprescindible que al menos uno/a de ellos/as haya sido su capacitador/a directo en el area
correspondiente, participando activamente de este proceso el/la jefe/a de residentes y el/la
coordinador/a local del programa de residencia en la sede de origen.

Con respecto a la frecuencia, tanto en las rotaciones anuales como en las de menor
duracién, deberd asegurarse una instancia de evaluacién formativa o de proceso al
promediar la rotacion y otra sumativa o de producto al finalizarla.

En todas las instancias de evaluacion, se realizara una entrevista de devolucion de
resultados y sugerencias a cada residente, oportunidad en la que el mismo firmara la
aceptacioén y conocimiento de su evaluacion. La promocion anual del/de la residente se
realizara segun la evaluacién global del desempefio, donde se consideraran las planillas de
evaluacion realizadas en los distintos ambitos, que evallan los comportamientos esperados
en los mismos y que forman parte de las competencias profesionales, que los/las residentes
deberan adquirir.

Al finalizar el primer afio, ellla residente debera presentar el certificado de la
aprobacion del curso virtual obligatorio de “Capacitacion Transversal en Salud Pablica para
Residentes” para promocionar al segundo afo.
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La promocién anual del residente se realizard segun la evaluacion global del
desempefio donde se consideraran las planillas de evaluacion realizadas en los distintos
ambitos, que evaltan los comportamientos esperados en los mismos y que forman parte de
las competencias profesionales que los residentes deberan adquirir.

Para la evaluacion de desempefio de primer y segundo afio, se utilizara la siguiente
escala: Totalmente logrado - Medianamente logrado - En proceso de logro - No logrado. En
caso que en segundo afio no se haya logrado todos los objetivos, no se promocionara.

El residente aprobard los 3 afios de residencia con valoracion Muy satisfactoria o
Satisfactoria.

En el Apéndice se encuentran los instrumentos de evaluaciéon del desempefio y de
las rotaciones

Al finalizar su tercer afio se solicitara desarrollar un proyecto de investigaciéon
exploratorio y/o descriptivo.

Evaluaciéon de la formacién en otras sedes

Los profesionales responsables de la formacion en cada rotacion deberan conocer el
programa docente con los objetivos de aprendizaje inherentes a la misma, y el instrumento
con gue se evaluara esa experiencia de formacion, que sera entregado al Secretario del
CODEI debidamente cumplimentado.

La formacion en el extranjero se realizara de acuerdo a las normas vigentes, donde
se especifican los requerimientos y los pasos a seguir para su tramitacién. Cabe destacar,
gue el/la residente debera entregar, en un plazo no mayor de dos meses, ademas de la
certificacion de la rotacién por autoridad competente del lugar donde efectud la misma, un
informe final pormenorizado firmado por ély por el coordinador del programa local, en el que
conste si se cumplieron los objetivos, la descripcidén de lo realizado y en caso de nuevos
procedimientos o técnicas utilizadas, debera adjuntar el protocolo correspondiente, con las
referencias bibliograficas y conclusiones, con el fin de poder transferir la experiencia
adquirida.

9. FUNCIONES DOCENTES Y DE SUPERVISION PARA EL DESARROLLO DEL
PROGRAMA

La Residencia es un sistema de formacién en servicio que cobra sentido cuando se
articula una solida cadena de supervisiones la cual se extiende desde la coordinaciéon
general de la residencia hacia el interior de la misma.

La supervision es el sistema que integra la evaluacion al proceso de capacitacion, no
se limita a controlar la eficacia de las acciones de los/las residentes, sino que es una
instancia mas para el aprendizaje. Es deseable que la supervisién se convierta en un medio
para la formacion, que incluya pero que también supere el control de la tarea.
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La responsabilidad de la formacion de/de la residente, en el marco de las normas

vigentes, estara a cargo de:

a- Coordinacion general del programa de residencia
b- Coordinacion local del programa de residencia
c- Jefe/a de residentes y/o instructor/a de residentes

Funciones de la coordinacion general de residencia:

Coordinar la elaboracion del Programa Docente General de la Residencia y/o
Concurrencia.

Coordinar la actualizacion periédica del Programa Docente General de la Residencia
y/lo Concurrencia.

Evaluar y monitorear la implementacion del Programa Docente General de la
Residencia y/o Concurrencia.

Colaborar en el desarrollo de los procesos formativos y la capacitacion en servicio.
Elaborar informes sobre las sedes de la Residencia y/o Concurrencia; y el monitoreo
de su capacidad formadora.

Asesorar en la seleccién de los @mbitos de rotacién y el monitoreo de su capacidad
formadora.

Coordinar la organizacion de la capacitacion en red, supervisando la coherencia entre
los proyectos locales y el programa central, articulando los proyectos de las distintas
sedes y facilitando su intercambio.

Organizar, coordinar y desarrollar acciones de capacitacion y supervision en el marco
de la Direccién General y de las Residencias y/o Concurrencias.

Propiciar la articulacion académica entre la Direccion General (DGDIyDP), Comités
de Docencia e Investigacion, jefes/as de Servicios Hospitalarios, Areas
Programaticas y Centros de Salud, coordinadores/as de Programas locales, jefes/as
ylo instructores/as de Residentes, Residentes y/o Concurrentes.

Participar en el proceso de seleccion para el ingreso a la Residencia y/o Concurrencia
acorde a la normativa vigente a través de: definicion de la bibliografia, elaboracion
del examen, orientacion a aspirantes, toma, resolucion de apelaciones y andlisis de
los resultados del examen.

Coordinar el disefio, elaborar y gestionar la puesta en marcha y el analisis de los
sistemas de evaluacion del desempefio de los/de las Residentes y/o Concurrentes.
Favorecer el desarrollo de experiencias de formacion entre las diversas Residencias
y/o Concurrencias segun corresponda; y/o con otras instituciones que intervienen en
la formacion de recursos humanos en Salud.

Participar en las actividades formativas o de intercambio y actualizacion que la
Direccion General u otros organismos pertinentes organicen.

Asesorar en la determinacion de sedes y vacantes de residencias y concurrencias,
segun corresponda.

Participar en los procesos de evaluacién o acreditacion de las sedes formativas.
Planificar, desarrollar y/o supervisar investigaciones en el marco de la Direccion
General y/o de las Residencias y Concurrencias.

37



Funciones de la coordinacion local de programa o coordinacion de sede:

Colaborar en la elaboracion del proyecto local siguiendo los lineamientos del
programa docente general.

Supervisar la implementacion del proyecto local.

Organizar actividades de capacitacion.

Participar en la evaluacién de desempefio de los/de las residentes.

Coordinar a través de reuniones periddicas con la residencia, la organizacién de las
actividades docentes, asistenciales y otras de interés; para el desarrollo del
programa.

Vincular acciones intra y extra institucionales optimizando la capacitacion.
Mantener comunicacion fluida con la coordinacién general de la residencia.

Funciones del/de la jefe/a de residentes:

Asumir la responsabilidad de la conduccion del grupo de residentes

Actuar de acuerdo con el/la coordinador/a de programa y jefes/a de servicio, en la
supervision y control de las actividades, como asimismo con jefes/as de residentes
de otras especialidades y profesiones.

Actuar como un referente en lo personal y profesional hacia los/as residentes.
Organizar y coordinar las actividades cientificas y académicas de la residencia dentro
de los programas preestablecidos, supervisando la tarea.

Insertar en la practica diaria las actividades cientificas y académicas en consenso
con el/la jefe/a de Servicio.

Incentivar la participacién de los/de las residentes en las actividades académicas y
cientificas preestablecidas.

Promover la insercion de la Residencia en actividades interdisciplinarias.
Interesarse por las necesidades y sugerencias del grupo de residentes para poder
tomar decisiones ecuanimes.

Evaluar periddicamente a los/a las residentes desde el punto de vista profesional,
personal y ético.

Funciones del/de la instructor/a de residentes:

Cuando no haya postulantes para designar jefe/a de residentes, el/la instructor/a

cumplira las funciones del mismo/a

Habiendo jefe/a de residentes sus funciones seran:

Brindar apoyo al/a la coordinador/a general y al/a la coordinador/a local del
programa de la Residencia y articular acciones entre los diferentes niveles de
responsabilidad de la formacion.

Supervisar la implementacién del programa de formacion de la residencia.
Asesorar en el area de contenidos de su especialidad.

Seguimiento del desempefio de los/de las residentes en areas especificas.
Participar en la evaluacion de los/de las residentes.
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12. APENDICE

indice

12.1. Apéndice I: INSTRUMENTO DE EVALUACION

12.1.1 Autoevaluacion

12.1.2 Evaluacién de Desempefio

Este instrumento se completa en forma anual. Consta de:

a) una autoevaluacién a ser completada por el/la residente con anterioridad a la
feedback que realice ellla coordinador/a y/o jefe/a

b) una evaluacién de desempefio a ser completada por el/ la coordinador/a y el/la
jefe/a de residentes.
12.2. Apéndice Il: REGISTRO SEMESTRAL DE ACTIVIDADES

Este registro lo realiza el / la residente en forma semestral, describiendo los ejes
tematicos, objetivos, actividades y producto desarrollados por afio de residencia.
12.3. Apéndice lll: PORTFOLIO

Realizaran un portafolio virtual por afio de residencia.

12.4 Apéndice IV: EVALUACION DE COMPETENCIAS GENERALES

Se realizara al final de la residencia
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12.1. APENDICE | - Instrumentos de evaluacion

GOBIERNO DE LA CIUDAD DE BUENOS AIRES
MINISTERIO DE SALUD
DIRECCION GENERAL DE DOCENCIA INVESTIGACION Y DESARROLLO
PROFESIONAL

Instrumento de evaluacion de la Residencia de Educacion Permanente en
Salud

Residencia de Educacion Permanente en Salud

Fecha: ...,
SR

Datos del/a residente:
NOMDBIrEe Y APellidO: ... v e
Afo de Residencia:
DS CIPIINA: . e ———————————————
AR de INgreso: ....ccceeveeveeeeennnes

1. AUTOEVALUACION

: Liniciar el afio:
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Al equipo de la sede

A lasede

A laresidencia

incinal : ivel:

Personal

Conceptual

Metodoldgico

2. Producciones escritas

Trabajos Individuales

Trabajos colaborativos
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3. Areas de Acciodn - Intervencion

Tematica -
Problematica

Objetivos especificos

Actividades

Periodo

Insercién institucional

Ases
oramiento en la
elaboracién de

Pro | Programas
gramas

Partic
ipaciéon en
contenidos
transversales

Gesti
6n local de
programas de
residencia

Evalu
aciéon y
acreditacion

Formacién en
Entornos Virtuales

Desarrollo Profesional

Gestion en la UGP

Gesti Ase
6n de soramiento a
Concurso de la elaboracion
Residencia y de preguntas

Concurrencia

Seg
uimiento de
Fases y Pasos

Org
anizacion y
toma del
examen
Investigacién

disciplinar

incipal lizaies:
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Firma del Residente
Aclaracion

Disciplina — Ficha Censal/ Municipal
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GOBIERNO DE LA CIUDAD DE BUENOS AIRES
MINISTERIO DE SALUD
DIRECCION GENERAL DE DOCENCIA INVESTIGACION Y DESARROLLO
PROFESIONAL

RESIDENCIA EDUCACION PERMANENTE EN SALUD

EVALUACION FINAL DE DESEMPENO DE/DE LA RESIDENTE

Se tomara como pardmetro el logro de los objetivos planteados y actividades a
desarrollar establecidas en el Programa Docente.

Este instrumento lo completa el/la jefe/a de Residentes (JR) con el acompafiamiento
del coordinador/a de programa de capacitacion local. Por cada residente se completara un
instrumento de evaluacion, de manera escrita y en papel.

Se puede contemplar la posibilidad de que cada residente complete este instrumento
en forma simultanea a la de/de la JR y en una reunién se intercambien los resultados.

Se recomienda realizar una reunidn de intercambio y de devolucién de los resultados
al residente.

Elinstrumento consta de 3 (tres) apartados:
1. Evaluacion de desempefio segun cumplimiento de objetivos

Evaluacion de desempefio en actividades de capacitacion
3. Evaluacién de actitudes.

n
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Instrumento para la evaluacién final de desempefo de residentes de 1 Afio

lido dal .

Sede: DGDIyDP.

Eecha de la evaluacion:

Escala de Valoracién

Muy Satisfactorio

(10-9)

Totalmente logrado

Satisfactorio

(8-7)

Medianamente logrado

Poco Satisfactorio

(6-5)

En proceso de logro

Insatisfactorio

(4 0 menos)

No logrado

Parte 1:

OBJETIVOS a lograr durante el afio

Totalmente logrado
Medianamente logrado
En proceso de logro
No logrado: motivos

No observado

Valoracion global de los objetivos a lograr:
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Parte 2:

Evaluacion Evaluacion
ACTIVIDADES Objetivos Interna Externa
DE
CAPACITACION
. Aprobado Desaprobado
realizadas

Valoracién global del area:

Parte 3:

Evaluacion de actitudes

Muy
satisfactorio

Satisfactorio Poco

satisfactorio

Insatisfactorio

Demuestra capacidad de escucha,
expresién y comunicacion

Plantea distintos puntos de vista
mostrando respeto frente el disenso

Aporta conocimientos, ideas y otras
experiencias de trabajo

Resuelve problemas e imprevistos en
la préactica

Comprende y se apropia del
encuadre de trabajo

Se compromete con la tarea

Demuestra capacidad para explicitar
sus puntos de vista en una discusion
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Propicia/facilita/promueve el
intercambio de conocimiento e informacion

Enfrenta la realidad manteniéndose
dentro de los limites éticos-profesionales

Cumple con la asistencia y la
puntualidad en todas las actividades
desarrolladas

Valoracién global del area:

APARTADO VALORACION GLOBAL DEL AREA

1- Evaluacion de desempefio segun
cumplimiento de objetivos

2- Evaluaciéon de desempefio en actividades
de capacitacion

3- Evaluacion de actitudes

Muy Satisfactorio  Satisfactorio Poco satisfactorio Insatisfactorio
(10-9) (8-7) (6-5) (4 o menos)
() () () ()

PROMOCIONA NO PROMOCIONA

COMENTARIOS DEL/DE LA JRy del/de la CG ACERCA DEL DESEMPENO DEL /DE
LA RESIDENTE:

COMENTARIOS DEL/DE LA RESIDENTE:
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Firma, aclaracién y ficha censal del/ de la Jefe/a de residentes

Firma, aclaracion y ficha censal del/de la Coordinador/a General

Firma, aclaracion y ficha censal del/de la Residente

Fecha

12.1. APENDICE Il - REGISTRO SEMESTRAL DE ACTIVIDADES

AREAS

Objetivos Especificos

Actividades

Tematicas

Producto
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12.1. APENDICE Ill - PORTFOLIO

El portafolio es una propuesta de registro de los aprendizajes, la escritura ofrece una
mediacion valiosa y oportuna para la reflexién personal sobre las situaciones seleccionadas
como relevantes por los propios participantes. El soporte sera virtual, en tanto que la
virtualidad favorece la integracion de los aprendizajes.

Estas producciones seran compartidas con los/as coordinadores/as de las areas y
son un valioso insumo para acompanar el proceso de aprendizaje.

» Expresar por escrito sus tensiones, decisiones e incertidumbres.

* Revisar, reflexionar e idear alternativas de mejora en relacién a la experiencia
transitada.

Q[iemtaciomes Iﬂa[a Ia elabo][aciém del pQ[Iafol'IO'

Construir un documento de trabajo que evidencie el progreso y logros del/de la
residente.

Se seleccionaran diversas actividades en base a criterios de representatividad de lo
abordado para tomarlas como objeto de reflexion y andlisis sobre el propio trabajo.

La coordinacién o referente hard un seguimiento procesual de este registro.
El portfolio incluira:

Fecha

Ambito de formacion
Presentacion del Portfolio
Desarrollo:

o Justificacion de la eleccion de esta actividad/situacién/evento (por qué
se incluye) a la luz de las competencias del programa y los objetivos
especificos de la rotacion.

o Analisis y/o fundamentacion: qué reflexiones suscita, cuales son las
preocupaciones en torno de las mismas, qué preguntas surgen, entre
otras. Este apartado debe incluir algin tipo de referencias
bibliogréficas.

e Escrito Integrador:

Este escrito se confecciona al final del proceso de formacién, que se incluya una
reflexion fundamentada conceptualmente acerca de las areas abordadas. Por otro lado, una
autoevaluacion del propio desempefio que le haya permitido construir y pensar sobre las
particularidades del rol del/de la educador/a en el &mbito de desempefio donde se desarrolla
la rotacion.
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12.4. Apéndice IV: EVALUACION DE COMPETENCIAS GENERALES

GOBIERNO DE LA CIUDAD AUTONOMA DE BUENOS AIRES

MINISTERIO DE SALUD
DIRECCION GENERAL DE DOCENCIA, INVESTIGACION Y DESARROLLO PROFESIONAL

Instrumento de evalvacion del desempeno en competencias generales

Nombre del profesional:
Evaluador/a
Fecha:

INSTRUCCIONES: marque con unacruz en la columna que corresponda en cada caso. Luego de evaluar
los items debera sefialar, si el residente Aprobé/no aprobé laresidencia

Muy Satisfactorio (MS)
10-9

Satisfactorio (S)
8-7

Esta grilla debe contener por lo MENOS 3 FIRMAS de los responsables de la formacion
correspondientes, de lo contrario carecerd de validez.

Competencias evaluadas

Desempefio

Comentarios

MS

S

PS |

Como especialista en Educacion Permanente en Salud

Interviene en los procesos de formacion
permanente y continua en el marco de la gestion de
calidad de la capacidad formadora en diferentes
sistemas/ niveles/areas involucrados
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Como colaborador/a

Interactiia en equipos interdisciplinarios e
interprofesionales y se desempefia con eficacia
contando con los criterios y conocimientos
necesarios para planificar y evaluar servicios y
recursos de salud.

Promueve un ambiente favorable para el
trabajo y contribuye a la resolucion de las
tensiones/conflictos

Como profesional

Demuestra compromiso y un
comportamiento ético de acuerdo a su rol en la
sociedad.

Respeta los principios de bioética 'y
deontologia médica.

Como gestor/a

Gestiona y asesora sobre los procesos
formativos y de trabajo para la articulacion entre los
niveles centrales y los niveles locales de gestion de
las politicas en salud para el desarrollo profesional.

Como aprendiz autbnomo

Reconoce la necesidad de la formacion
permanente para la mejora de su actividad
profesional.

Como docente y como investigador

Participa procesos de educacion
permanente, investigacion, supervision, evaluacion y
revision critica de las practicas especificas de su
campo disciplinar, en los ambitos de desempefio del
equipo.

Como cuidador/a

Genera y participa en actividades de
autocuidado y cuidado del equipo de salud.

Como comunicador/a

Aborda las diversas situaciones
comunicacionales (interpersonales, institucionales)
teniendo en cuenta las creencias, preocupaciones y
expectativas de los actores involucrados.

Aprob¢ laresidencia

No aprobd la residencia
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Comentarios finales:

Firmay aclaracion

Evaluador/a

Firmay aclaracién del/de la
Residente

Firmay aclaracion
Secretario/a del Comité
de Docencia e Investigacion

Firmay aclaracion

Jefe/a del Servicio

Firmay aclaracion

Coordinador/a Local del Programa

Firmay aclaracion Coordinador/a
General
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GOBIERNO DE LA CIUDAD DE BUENOS AIRES

Jefe de Gobierno
Lic. Horacio Rodriguez Larreta

Vicejefe de Gobierno
Cdor. Diego Santilli

Ministra de Salud
Dr. Fernan Gonzalez Bernaldo de QuirGs

Subsecretaria de Planificacién Sanitaria
Dr. Daniel Carlos Ferrante

Direccién General de Docencia, Investigaciéon y Desarrollo
Profesional
Dr. Gabriel Alejo Gonzalez Villa Monte

Coordinaciéon General de la Residencia
Esp. Karina A. Friera

Coordinacion de U.G.P. (Unidad de Gestion Pedagodgica):
Esp. Ma. Julia Giorgi
Lic. Alicia Maggiani

Coordinacion Area Desarrollo Programas Docentes
Lic. Cecilia Acosta

Asesoria Pedagodgica
Lic. Cecilia Acosta

Autoria del programa
Lic. Julieta Fazzini
Esp. Karina A. Friera
Lic. Patricia Rodriguez

Colaboracion
Mg. Adriana Olivetto

El programa fue aprobado por Resolucion N° 2020-1477-GCABA-MSGC en la
Ciudad Auténoma de Buenos Aires, el 1 de Julio de 2020.
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