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METODOS PARA MEJCRAR LA FORMACIOﬂ DEL PERSONAL
DE SALUD PUBLICA

Adiestramiento dursnte el servicio,

SUMARTIO PRELIMINAR Y PLAN DE La DISCUSION

I. Objetivos v propdsitos

) Preparar instrucciones especificas y précticas sobre el
método de trabajo de un determinado departamento u organismo
de s=salubridad, :

Desarrollar la comprensidn y apreciacidn precisa del
valor que tilene el trabajo en equipo en los programas de salud
pGblica, haciendo que cada persona comprenda que forma parte
de un grupo que tiende hacia un fin comln,

Proporcionar oportunidades para que la planificacién
de los programas y la solucidn de los problemas se haga con
la cooperacién de todos los miembros del personal.

Establecer funciones claramente definidas para todos y
cada uno de los trabajadores de salud pGblica del organismo,

Proporcionar oportunidades para la svaluacidn y ajuste
de los programas. '

II. Categorias

A. Orientacién del personal nuevo en el servicio.
l. Grupos profesionales:
a) con formacidn basica solamente’

b} con formacibn avanzada de:salud pfiblica
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2e Grupos subprofesionales
a) adiestrado |
b) no adiestrado
B. Adiestramiento especializado cuando se requiera.
1e Pfofesional
2. Subprofesional
Ca Cufsos de repaso

D, Distribueidn continua de informacidn reciente
sobre nuevos adelantos téenicos.

11T Metodolqgia

A, Nivel de aplicacibn. La educacibn durante el
servicio debe ser un procesc continuo en todos los
centrog de salud. El tipo y la extensién de los
programas dependeran de la importancia del centro,
Por lo general es deseable tener un soclo centro es-
pecilalizado dentrc del serviclo que pueda dar méas
aténcién'al.proceso educativo. :

B, Programa.-

Deben sefialarse periodos regulares y la asistencla
debe ser obligatoria. Los programas deben ser pre-
parados y publicados con suficlente anticipaciébn,

C. Dirigentes

1. Nacionales. [s conveniente .que haya un di-
rector y coordinador nacional de los programas
de preparacidén durante el servicilo,

2, Locales. IEn cada centro de salud debe haber
una persona encargada de dirigir el programa,
con la ayuda de un comité en que estén repre-
sentados los diversos grupcs profesionales.

En lg unidad o unidades principales que se de-
signen como centros especlificos de educacidn

en serviclo, seré esencial que el director del
programa se encargue de desarrollarlio exclusji-
sivamente, para lo cual contard con el tilempo
necesario, Es conveniente, por cierto, que se
disponga de un personal docente a tiempo comple-
to, que no tenga otras obligaciones.
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3., Supervisores, La ensefianza es parte integral
de la supervisldn, y por consiguiente todos los
supervisores tomaridn parte en la educaciébn duran-
te el servicilo se encuentran,ademis, en una exce-
lente posiclén para evaluar la eficacia de la
educacidn en servicio que recibe el personal que
trabaja bajo sus brdenes.

Los supervisores de todos los centros necesltan
estar familiarizados con el contenido de la edu-
cacidén que se ofrece y deben tener la preraracién
necesaria para der asesoramiento especifico en la
labor préictica de campo.

D. Tipos de instruccién

l, EnseManza en el suls con demostraciocnes
(ayudas audiovisuales) ‘ ’ :

2e Experieﬁcia préctica supervisada,

3. Estudio de casos.

lis Reuniones en mesa redonda.

5. Pléticas por consultores especiales,

6. Suministro de literatura con informaclén re-
clente sobre salud phblica a cada uno de los
miembros del personal., Para asegurar sl &xito
del programa debe fomentarse la libre participa-
cién del personal.

IV, Evaluacibdn

La evaluacién del programa de educacidn propiamente
dicho comprende un andlisis critico, informes preparados por
los participantes y su revisibén por los consultores externos
o por los supervisores de la oflcina central,

El mejoramiento de los serviclos de salud pliblica
serd la prueba final de la eflcacia de los programas de edu-
cacidén durante el servicio,



