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PRESENTACION

La Estrategia de las Politicas de Formacion del Sistema Sanitario Publico de Andalucia
(SSPA) se configura como un instrumento que promueve las competencias profesionales
orientadas hacia las necesidades de salud y la demanda asistencial presente y futura. Para
ello, la Estrategia impulsara la gestion del conocimiento y facilitara la sostenibilidad del
Sistema Sanitario Publico a través de métodos eficaces y eficientes, y de la integracion de

las distintas etapas de formacion.

El objetivo de la estrategia se plantea, desde la transversalidad de sus actuaciones, para
conseguir a través del impulso de la formacidon continuada y de excelencia de los
profesionales alcanzar la mejora continua de los resultados en salud de la ciudadania, con la

participacion activa de todos los grupos de interés.

La mejora continua en los procesos de adquisicion y actualizacion permanente de las
competencias profesionales que intervienen en una atencidon de calidad, supone una
apuesta por el desarrollo profesional y la formacién continuada como elementos
estratégicos. El optimo rendimiento que se espera de los/las profesionales del SSPA hara
necesario articular todos los elementos que intervienen en el desarrollo profesional en el
marco de la gestion clinica y de sus servicios de soporte, gestion por competencias, carrera
profesional y procesos de acreditacion; para buscar la coherencia en el disefio de los

itinerarios formativos.

El IV Plan Andaluz de Salud destaca la generacion del conocimiento y la implantacidn de
tecnologias como elementos clave para la mejora de la salud de la poblacion en el siglo XXI
y el Plan de Calidad del Sistema Sanitario Publico de Andalucia plantea entre sus principales
lineas de accidn potenciar el desarrollo de las y los profesionales mediante la implantacion

efectiva de una Estrategia de las Politicas de Formacion del SSPA.
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Por otra parte, el Anteproyecto de Ley de Garantias y Sostenibilidad del SSPA impulsa la
formacion continua y de excelencia de los profesionales, como instrumento fundamental e
indispensable para alcanzar la mejora continua, de resultados en salud, los objetivos
cientificos en la investigacion y la transferencia de los resultados. También incluye la
realizacion de un Plan Integral de Formacij6non periodicidad maxima cuatrienal, que
posibilite que el mejor conocimiento disponible esté en posesion de los/as profesionales y
que esté dirigido a cubrir las necesidades de caracter estratégico de la organizacion en las
distintas etapas de formacion, investigacion e innovacion. Se elaborara de manera
participativa a partir de las necesidades detectadas por los diferentes grupos de interés
implicados, teniendo en cuenta las identificadas en la practica profesional, en los problemas

de salud de la ciudadania y en las necesidades de las y los propios profesionales.

En este contexto estratégico, se ha llevado a cabo un analisis de situacion de la Formacion
en el SSPA que permite identificar cual es el escenario actual a través de la informacion
aportada por los principales gestores de la formacion. Esta informacion es fundamental
como elemento de partida para sequir construyendo entre todos y todas, y se encuentra

disponible en el Portal de Salud de la Junta de Andalucia.

Para avanzar en la Estrategia, se ha disefiado un PROCESO DE PARTICIPACION Y
DIALOGO que permita conocer la opinién de todas las personas y grupos/colectivos
interesados, articulando diferentes vias que faciliten la participacion y del que se deriven
elementos que enriquezcan e incorporen las necesidades de la sociedad actual, las

necesidades de los y las profesionales y las necesidades de la Organizacion.

Este proceso implica la realizacion de ocho Foros de Participacion y Dialogo provinciales y
un Foro de Participacion y Dialogo autondmico que permitan generar un debate compartido
de grupos de interés de manera que se pueda obtener el maximo de informacion de los

mismos.
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Este documento recoge los resultados procedentes de la reflexion, la interaccion y el
consenso que, en este marco, llevaron a cabo los profesionales participantes en el Foro de

Cadiz celebrado el 19 de Mayo en el Centro de Formacion del Profesorado (CEP) de Cadiz.

Los y las profesionales asistentes al Foro se organizaron en grupos desarrollando su tarea en
talleres especificos, con los objetivos de identificar y priorizar problemas en los ambitos de Ia
formacién continuada y de la formacién sanitaria especializada y de proponer mejoras para
los mismos. El documento recoge los resultados del grupo de Formacién Continuada
compuesto por profesionales con los siguientes perfiles: cargos directivos de centro (DAP, H,
AGS y Agencias Sanitarias) y responsables de Unidades de Formacién Continuada de los

Centros (DAP, H, AGS y Agencias Sanitarias).

Tras esta presentacion, el informe recoge en un apartado la metodologia utilizada durante
las sesiones de trabajo, para inmediatamente después exponer los principales resultados del

taller.
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OBJETIVOS

Los objetivos que se establecen para los talleres son los siguientes:

A Identificar los problemas o aspectos mejorables relacionados con la formacién

continuada de los y las profesionales del SSPA.
A Priorizar los problemas o aspectos mejorables identificados.

A Establecer un conjunto de propuestas para la mejora de los problemas o aspectos

mejorables identificados.

A Priorizar las acciones de mejora a llevar a cabo desde el sistema publico, tanto en el

ambito de la formacion continuada como en la formacion sanitaria especializada.

METODOLOGIA

En el Foro de Participacion y Didlogo de la provincia de Cadiz han participado un total 1200
profesionales, con una tasa de participacion del 76%, que se han organizado en 4 grupos de
trabajo segun el tipo de formacién: 2 grupos de formacion continuada y 2 grupos de
formacion sanitaria especializada. El perfil de los y las participantes en cada grupo estd
reflejado en el Anexo 1Cada grupo ha contado con dos profesionales EASP como apoyo
metodoldgico para llevar a cabo la tarea. En este caso en concreto, colabord con la
metodologa de la EASP un profesional de la Delegacion Territorial de Cadiz, asumiendo

funciones de relatoria.

Este grupo de trabajo de Formacion Continuada ha contado con la participacion de 22
profesionales, con los perfiles requeridos segun metodologia. En el Anexo2 se puede

consultar el listado de participantes en este taller de trabajo.

La actividad del taller se ha divido en dos partes, donde se ha seguido una técnica

estructurada de ideacion, debate y consenso con priorizacion.
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PRIMERA PARTE

La primera parte ha tenido una duracidn aproximada de 2 horas y se ha dividido en dos

fases.

En la primera fase se ha generado un listado de problemas y aspectos mejorables en la
formacion de los y las profesionales del SSPA, en relacion al tipo de formacion

correspondiente al grupo, para ello se formuld la siguiente pregunta:

¢Cudl cree usted que son los principales problemas o aspectos mejorables en el

ambito de la formacién continuada?

Se ha realizado una ronda de intervencion en la que cada miembro del grupo ha propuesto 2
problemas o aspectos a mejorar. Tras la intervencion de todas las personas y con el
consenso del grupo, se han asociado algunas ideas similares, se han eliminado otras y se
han clarificado aquellas en las que habia alguna duda. Los problemas o aspectos mejorables
surgidos en cada grupo se organizaron en 5 bloques: el profesional, el docente, el proceso

docente, los recursos y los resultados.

Posteriormente, se ha utilizado una técnica de priorizacion para ordenar estos problemas y
aspectos mejorables segun criterios de relevancia. Cada participante disponia de 3 puntos

para asignar a los aspectos mejorables que consideré mas relevantes.
SEGUNDA PARTE

La segunda parte del taller ha tenido una duracidon aproximada de 1 hora y media. En esta
parte se ha elaborado un listado de propuestas de mejora teniendo de referencia los
aspectos mejorables identificados en la primera parte, para ello los y las profesionales

respondieron a la siguiente pregunta:



Procesode participacion y didlege
ESTRATEGIA DE LAS POLITICAS DE FORMACION DEL SSPA

¢Qué iniciativa propondria para la mejora de los aspectos mejorables identificados
en la primera parte del taller, que se pueda llevar a cabo, desde el sistema

sanitario publico?

Cada miembro del grupo pudo exponer una propuesta de mejora, para finalmente generar
un listado con todas las propuestas. Al igual que en la primera parte del taller, se han
asociado algunas ideas similares, se han eliminado otras y se han clarificado aquellas en las
que habia alguna duda. Posteriormente, se valoraron las ideas que deberian ponerse en
marcha de manera prioritaria, para ello cada participante eligio las 2 propuestas que

consideré mas importantes.

Para concluir el taller se recuerda a los y las participantes que pueden realizar alguna
aportacion adicional, si asi lo desean, a través de un breve cuestionario habilitado en el
Portal de Salud de la Junta de Andalucia y que estara activo hasta el 7 de Junio, dia que

finalizara la recogida de las aportaciones via Web.
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RESULTADOS

El foro de participacion transcurrié en un clima colaborativo, de respeto y dialogo, donde
los y las participantes pudieron expresar sus opiniones. Destacar la intervencion activa de
cada uno de ellos, que gener6 momentos de debate y alcanzo ciertos consensos en la

priorizacion de los aspectos mejorables y las propuestas de mejora de este grupo.

1.1. PROBLEMAS O ASPECTOS MEJORABLES

Problemas o aspectos mejorables Puntuacmn

No se realiza evaluacion del impacto de la formacion continuada. 11
P2 | Escasez de financiacion y recursos para formacion: acceso online y horas 10
especificas
P3 | Obsoleta legislacion sobre formacion continuada 8
P4 | Falta de motivacion de losy las profesionales 8
P5 | Inadecuada identificacion de las necesidades formativas 8
P6 | No existe un sistema integrado de gestion de la formacion 5
IP7 | El horario para la formacion dificulta la conciliacion de la vida laboral y 4
familiar
IP8 | Déficit en los contenidos de la oferta formativa 4
P9 | Falta de coordinacion que redunda en mala utilizacion de los recursos y 4

variabilidad de criterios

|P10 | Escasa utilizacion de las tics, y metodologias no orientadas a la transferencia 2
de lo aprendido en el puesto de trabajo.

P11 |Inadecuada seleccion del docente 1
P12 | Falta formacidn para categorias profesionales minoritarias 1
P13 | Sobrecarga de trabajo para el profesional )
P14 | Escasa colaboracion por parte de unidades y profesionales o)

10
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Problemas o aspectos mejorables Puntuacion
P15 | Formacién no orientada a objetivos de la organizacion )
P16 | Dispersion geografica )
P17 | Escasa remuneracion del docente o
|P18 | Sobrecarga de trabajo para el docente en la preparacion del curso )
|P19 | Insuficiente motivacidn a formarse en los cursos estratégicos comunes desde )
las direcciones de centro
Ion Inadecuada difusion de la oferta formativa )

El Profesional
1 P12 FALTAFORMACION PARA CATEGORIAS PROFESIONALES MINORITARIAS (1)
o Escasaformacidn para grupos minoritarios de profesionales
o Falta oferta formativa para grupo minoritarios.
1 P4FALTADE MOTIVACION DE LOS Y LAS PROFESIONALES (8)
o Profesionales no motivados por la formacion que, en ocasiones se impulsa como lineas
estratégicas de la organizacion.
o Cuando la motivacion por la formacion sélo persigue objetivos relacionados con la
baremacion
o Sindrome del quemado
1 P7 EL HORARIO PARA LA FORMACION DIFICULTA LA CONCILIACION DE LA VIDA LABORAL
Y FAMILIAR (4)
o Falta de adaptacion a horarios adecuados para los y las profesionales
o Problemas para conciliar la vida familiar al ser fuera del horario laboral
o Laformacion on line supone mucho tiempo
1 P13 SOBRECARGA DE TRABAJO PARA EL PROFESIONAL (o)
1 P4 ESCASA COLABORACION POR PARTE DE UNIDADES Y PROFESIONALES (o)
1 P15 FORMACION NO ORIENTADA A OBJETIVOS DE LA ORGANIZACION (o)
o Formacion no dirigida a las necesidades de la organizacion sanitaria sobre todo en areas
médicas.

1 P16 DISPERSION GEOGRAFICA (o)

11
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o Dificulta la asistencia a actividades formativas al tener que desplazarse de su centro de

trabajo.

El Docente
1 P11 INADECUADA SELECCION DEL DOCENTE (1)
0 Dificultades en la seleccion de profesionales docentes por falta de recursos econdmicos y
por falta de regulacion para acreditar perfil
0 No existe una adecuada seleccion de los docentes
1 P17 ESCASA REMUNERACION DEL DOCENTE
0 No siempre existe remuneracion para el docente.
0 Enocasiones, el trabajo docente depende de la voluntariedad y disponibilidad.
1 P18 SOBRECARGA DE TRABAJO PARA EL DOCENTE EN LA PREPARACION DEL CURSO
0 Falta de tiempo para la preparacion del curso.

0 Sindrome del quemado orientado al docente por exceso de carga laboral.

El Proceso Docente
1 P5INADECUADA IDENTIFICACION DE LAS NECESIDADES FORMATIVAS (8)
O Falta de plan de desarrollo individual (PDI) del personal de gestidon para la deteccion de
necesidades de formacion.
0 No se evaluan las competencias profesionales por tanto, las actividades de formacion no
dan respuesta a esta necesidad.
0 Deteccion deficiente de necesidades formativas (no en base a evaluacion de competencias)
0 La falta de participacion del profesional en la eleccidon del aspecto que debe ser objeto de
formacion. Identificar la materia dandole prioridad y oyendo la opinion del profesional.
0 Formacion no adaptada a las necesidades
O La adecuada identificacion y eleccidon del aspecto en el que hay que poner el acento y la
materia que abordar.
O No se canalizan correctamente las necesidades concretas de las unidades. No se puede
generalizar.
1 P8DEFICIT EN LOS CONTENIDOS DE LA OFERTA FORMATIVA (4)

0 Aveceslaformacion mas basica es la mas deficitaria.

12
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Oferta insuficiente: las necesidades de formacion son muy diversas (equipos
multidisciplinares). Seria necesario una oferta muy amplia para dar respuesta a todo.

Las tematicas no son del interés de los profesionales

Falta de contenido transversal orientados a la innovacion.

Duplicidad de la oferta

Pertinencia de las actividades formativas (conflicto de intereses)

Pio ESCASA UTILIZACION DE LAS TICS Y METODOLOGIAS NO ORIENTADAS A LA

TRANSFERENCIA DE LO APRENDIDO EN EL PUESTO DE TRABAJO. (2)

(0]
(0]
(0]
(0]

No se aprovechan las TICs para las actividades formativas.
Escasa trasposicion de lo aprendido a la practica diaria, motivada por el método docente.
Escasa pertinencia de las actividades relacionadas con el formato

Necesidad de mayor formacion on line

P20 INADECUADA DIFUSION DE LA OFERTA

(0]

(0]

La oferta formativa “no llega” con facilidad a los y las profesionales.
Se desconoce la oferta frecuentemente en parte por intervencion de multiples proveedores
con distinta metodologia.

La mala difusion dificulta la seleccion de alumnos/as.

Los Recursos.

1

P6 NO EXISTE UN SISTEMA INTEGRADO DE GESTION DE LA FORMACION (5)

o

o

o

o

Se gestiona la formacion con “herramientas caseras”
Falta de infraestructura para la formacion: plataforma on line
Plataforma para la gestidn de la formacion continuada

Falta una herramienta de gestion de la formacion y de recursos materiales

Pg FALTA DE COORDINACION QUE REDUNDA EN MALA UTILIZACION DE LOS
RECURSOS Y VARIABILIDAD DE CRITERIOS (4)

o

Descoordinacion entre las programaciones que genera solapamiento y duplicidades
con otras ofertas
Disparidad de criterios entre distintas unidades

Falta de criterios unificados que aprovechen los recursos

13
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1 P2 ESCASEZ DE FINANCIACION Y RECURSOS PARA FORMACION (10): ACCESO

ONLINE Y HORAS.

0 Escasos recursos en las unidades para completar actividades formativas
semipresenciales que requieren disponer de terminales informaticos, el uso de
Internet, etc.

0 Las necesidades en horas de actividades formativas presenciales (tanto alumnos
como docentes) estan a menudo infravaloradas. Presupuesto especifico.

0 Recursos para la formacion: cuantificar tiempo dedicado a la formacion.

0 Hay mucha formacion en formato presencial dificil de integrar con la presion
asistencial, el sistema de turnos, etc. en el medio hospitalario (no hay horario de
formacion continuada).

0 Escasa financiacion.

Los Resultados
1 P1NO SE REALIZA EVALUACION DEL IMPACTO DE LA FC. (11)
0 Enlaplanificacion de la actividad formativa no se proyecta el impacto.
0 Realmente no podemos afirmar que la FC mejora las competencias profesionales

0 "“Sensacion” de que determinada formacion no es Util para el desempefio del puesto

Elementos de Estrategia.
1 P3 Obsoleta legislacion sobre formacion continuada (8)
1 P19 Insuficiente motivacion a formarse en los cursos estratégicos comunes desde las

direcciones de centro

Problemas o aspectos mejorables Puntuacion

P12 Falta formacion para categorias profesionales minoritarias 1

(o)

P4 Falta de motivacion de los y las profesionales

P7 Dificultad para la conciliacion de la vida familiar por el
horario de la formacion

Profesional . ,
rotesiona P13 Sobrecarga de trabajo para el profesional

P14 Escasa colaboracion por parte de unidades y profesionales

P15 Formacion no orientada a objetivos de la organizacion

oO|Oo|O|O

P16 Dispersion geografica
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Problemas o aspectos mejorables

P11 Inadecuada seleccion del docente 1
Docentes P17 Escasa remuneracion del docente
P18 Sobrecarga de trabajo para el docente en la preparacion del
Curso
p5 Inadecuada identificacion de las necesidades formativas 8
P8 Déficit en los contenidos de la oferta formativa
Proceso P10 Escasa utilizacion de las tics y metodologias no orientadas 2
a la transferencia de lo aprendido en el puesto de trabajo.
P20 Inadecuada difusion de la oferta )
P6 No existe un sistema integrado de gestidn de la formacion
Pg Falta de coordinacion que redunda en mala utilizacion de
Recursos los recursos y variabilidad de criterios
P2 Escasez de financiacion y recursos para formacion: acceso 10
online y horas.
Resultados P1 No se realiza evaluacion del impacto de la FC . 11
P3 Obsoleta legislacion sobre formacion continuada 8
Estrategia P1g Insuficiente motivacion a formarse en los cursos )
estratégicos comunes desde las direcciones de Centro

Problemas o aspectos mejorables priorizados
12

11
10
10 9

8 8 8
8
b 5

4 4
4
2

2 1 1
. ]

P4 P7 P12 P11 P5 P8 P10 P6 P9 P2 P1 P3

Profesional Docente Proceso docente Recursos Resultados Estrategia

15
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1.2. PROPUESTAS DE MEJORAS

Doce son las propuestas de mejora realizadas por los y las participantes y se presentan

ordenadas segun priorizacion del grupo.

Propuestas de mejora Puntuacion

Dedicar financiacion especifica para la Estrategia de Formacion de los 10

Profesionales del SSPA.

Disenar los planes de formacion en base a los mapas de competencias 6
Disefiar herramientas para evaluar la transferencia y el impacto de la formacion 5
continuada

Elaborar un marco normativo que regule la formacién de profesionales del 4
SSPA

Disefiar de una herramienta corporativa de gestion de la formacion con la 4

participacion de los responsables de formacion.

Unificar procedimientos de identificacion de necesidades formativas 3
Fomentar la incorporacidn de las nuevas tecnologias 2
Reservar horas durante la jornada laboral destinadas a formacion. 2
Desvincular la formacion continuada de la baremacion para la contratacion en 2
bolsa de trabajo y OPE.

Minimizar el coste para el profesional 1
Establecer mecanismos de coordinacion entre las unidades de formacion 1
Potenciar la participacion activa de todos los y las profesionales o)

16
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ANEXO 1. TABLA DE SEGMENTACION DE GRUPOS Y
PERFILDE LOS Y LAS PROFESIONALES

Grupos de interés
Ne Sanitarios/Gestion y Servicios
participantes AP/AH/AGS/Agencia Sanitaria
- Profesionales base

NUmero de
Grupos

Tipo de

Formacion

Formacion 25 - Responsables de formacion
Continuada continuada de UGC Yy servicios
- Directores/as y Coordinadores/as de
cuidados de las UGCs 1(Ga)

- Técnicos/as de Farmacia, Técnicos/as
de Proteccion de la Salud y
Epidemiodlogos/as de los DAP y AGS

- Cargos directivos de centro (DAP, H,

Formacion 25 AGS y Agencias Sanitarias)

Continuada - Responsables de Unidades de
Formacion Continuada de los 1(G2)
Centros (DAP, H, AGS y Agencias
Sanitarias)

- Jefaturas de estudio de FSE.

Formacion 50 - Tutores/as FSE

Especializada - Responsables Docentes de EIR en
UGCs de AP, H, AGS y AS

- Especialistas internos residentes
(EIR) en ciencias de la salud

- Gestores de la Formacion de las

Comisiones de Docencia 2(G3y Ga)
- Técnicos/as de Unidades Docentes
de Medicina Familiar y Comunitaria
- Persona referente de la Delegacion
Territorial que esté en las Comisiones
de Docencia.
TOTAL 100
GRUPOS
POR E
PROVINCIA

17
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ANEXO 2. LISTADO DE PROFESIONALES DEL GRUPO G2
DE FORMACION CONTINUADA EN CADIZ

PROFESIONAL

CENTRO DE TRABAJO

R .

v

20.

21.

22.

Rafael Higueras Romero
Alfonso Sanchez Garcia
José Antonio Millan Saenz

M2 del Mar Fernandez del
Barrio

Juan Luis Pérez Corona

Antonia Maria Rodriguez
Cordero

M2 Antonia Luque Barea
Antonia Lopez Sanchez

Fernando Forja Pajares

. Marisa Rodriguez Sanchez
. Julio Ejido Ambrosy
. Maria Rosario Garcia Juarez

. Milagrosa Corada Fernandez

Raquel Vazquez Pérez

. Maria Mar Lépez Gallego
. Jesus Enrique Martinez Faure

. Maria Jesus Correro

Fernandez

. M2 José Fontanilla Parra

. M2 Aranzazu Gonzalez

Sanchez

José Luis Pinillos Carrascosa
Victorina Gutiérrez Sanchez

Ascension Martin Araujo

Direccidn Plataforma Logistica Provincial. Cadiz
Responsable Provincial TIC. Cadiz
Subdireccidn de Sistemas de informacién. AGS Campo de Gibraltar

Direccion Médica. AGS Norte de Cadiz

Direccion de Enfermeria. AGS Norte de Cadiz

Direccién Econdmica o de Profesionales. AGS Norte de Cadiz

Direccién Médica. DAP Bahia de Cadiz-La Janda

Direccién de Enfermeria. DAP Bahia de Cadiz-La Janda

Subdirector gerente. Hospital Puerta Mar - Hospital Puerto Real
Direccion Médica. Hospital Puerta Mar - Hospital Puerto Real
Direccion Médica. Hospital Puerta Mar - Hospital Puerto Real
Direccion de Enfermeria .Hospital Puerta Mar - Hospital Puerto Real
Direccion de Enfermeria. Hospital Puerta Mar - Hospital Puerto Real
Direccidn Econédmica. Hospital Puerta Mar - Hospital Puerto Real
Subdirectora de Personal. Hospital Puerta Mar - Hospital Puerto Real
Gestidn-Direccién SP. SP 061-Cadiz

Responsable Formacidn Continuada. AGS Campo de Gibraltar

Responsable Formacién Continuada. AGS Norte de Cadiz

Profesional de Soporte de la Unidad de Formacion Continuada. DAP
Bahia de Cadiz-La Janda

Formacién Continuada. Hospital Puerta Mar

Responsable Formacién Continuada. Hospital Puerta del Mar y Puerta
del Mar

Médico 061
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ANEXO 3. PANEL DE IDEAS

, 7“ = ”
| = 4

19



Procesode participacion y didlege
ESTRATEGIA DE LAS POLITICAS DE FORMACION DEL SSPA

20



