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¢, QUIENES SOMOS?

S

EQUIPO DE SALUD
INTERDISCIPLINARIO

FACILITADORES

- Directora del Centro
- Pedagoga

N




¢, COmo empezamos?

> Un poco de historia....

> 2005 - 2006 Asuncion de la Direccion.
Necesidades de capacitacion del eguipo.

> Programa de capacitacion

> Agosto 2006 Reuniones con un grupo
motivado para el cambio.

> Conformacion de una comunidad de
aprendizaje.



Compromiso y
colaboracion de
sus miembros

apuntan\

fomentan

Culturade
trabajo
colaborativa

Actitud criticay
de investigacion
permanente

I promueven

Construccion de
un saber tedrico
desde la préactica

Niveles de estrés

Vision, metasy
actitudes
compartidas
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¢, QUE es una comunidad de
aprendizaje?

ES Un grupo de personas con Intereses
compartidos eni determinado aspecto
del desarrolle humano y que participan
en actividades de aprendizaje
colectivas gue educan V. crean lazes
entre aguellos que participan.



Soporte conceptual de la EPS

> Equipo de Salud aprende en el lugar de trabajo a
partir de los problemas gue surgen en la practica
con un abordaje interdisciplinario con reflexion
critica.

> Se basa en una pedagogia problematizadora.
> Apunta a dignificar la funcion publica.

> Aprendizaje a lo largo de |la vida de la persona y con
los otros.

> Sumeta es mejorar la organizacion, la gestiony la
calidad de atencion al usuario.



Proceso de implementacion de |a
estrategia

> 2006-2007 — Reuniones guincenales de
dos horas de duracion con suspension de
actividades del centro.

> Organizacion y logistica.
> Metodologia de trabajo: Presentacion
general de la estrategia de EPS.

> Pequenos grupos a partir de una
pregunta disparadora: ¢QuUe problemas
visualizan en el Centro de: Salud?.



Problemas identificados

> Usuarios ven al centro como complice de un
sistema gue no soluciona el mecanismo de
referencia y contrarreferencia con el tercer nivel de
atencion.

> Mal funcionamiento del archivo.

> Falta de infermacion y. comunicacion entre los
diferentes grupos gue trabajan en el centro asi
come el desconecimiento de los roles y actividades
desarrollade per cada Une.



Metodologia

> Se relaciona el marco teorico de la EPS, de la
teoria de la organizacion, de la comunicacion, del
aprendizaje , de la motivacion con los problemas
gue surgen en la practica.

> Pregunta disparadora para la reflexion critica:
¢, Como nos gusta que nos atiendan?
> [rabajo en peguenos grupos.

> Presentacion de cada uno de los grupos de las
actividades gue desarrolla cada uno de los
sectores. (a lolargoe del ano)



Realidad

Lo que es

Meta

A lo que se aspira llegar

EPS
Educacién desde el
trabajo
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Algunos ejemplos

Programa ¢
Programa o

Programa ¢

pre-grado)

e Violencia domestica.
el Adulte Mayaor.
e Odontologia: Trabajo por

Jruguay (MIDES)
Historias clinicas (Internos- Formacion de
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Capacitacion

o

/v Interna : especifica

Externa : Tecnica especifica




Presentaciones y soluciones

> A partir del grupo “grande” surgen las
soluciones de los problemas planteados
desde un enfoque global y participativo.

> Rico Intercambio entre los integrantes.

> En cinco minutes se informa el estado de
Situacion de cada grupo gue presento
anteriormente.
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Cierres y aperturas

> Al final de cada reunion se cierra con un
aplauso para celebrar lo aprendido y el
crecimiento personal y colectivo.

> Se refuerza el sentido de la estrategia de
EPS.

> Se constituye un espacio privilegiado de
Informacion.
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Evaluaciones

> Encuestas de satisfaccion al usuario y a
los participantes.

> Observaciones de las facilitadoras a
traves de un registro sistematico de las
diferentes Instancias.

A NoJo[((0)S
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¢, Que dicen las encuestas?

> Segun la percepcion de los usuarios:

> Elcentro de Salud es visto como
muy bueno en un 11.6% ,
bueno en un 63.2%,
regular 16.1%,
deficiente 2.6% |,
malo 3.2% y
NC 3.2%

> Aplicada en Agosto 2007

> Proyeccion de aplicacion Agosto 2008 para medir efecios de la
estrategia de intervencion educativa. 16



Encuesta a los participantes

> ¢+ Como se siente trabajando en esta modalidad de capacitacion ? Mayo 2007

POSITIVA — COMODA — (94%), (N=45)

Muy satisfecha y enriguecida por los intercambios que resultan de las charlas
entre todos los companeros.

Me he enriguecido. Es una forma buena de trabajo gue hace gue nos
esforcemos en ser cada dia mejores.

Aprendiendo cada dia mas. Sin presiones.
Es muy productivo desde el punto de vista del aprendizaje del primer nivel.
Esta modalidad te compromete mas en el desempeno del Centro.

Es una forma correcta enilo que las opiniones de todos apuntan a fortalecer
los esfuerzos hacia fines concretos.

CON REPAROS ( 2%)Me siento muy motivado mas por la motivacion
personal gue por el estimulo o interés en muches integrantes del grupo.

NEGATIVA (4%)ESs poco practico en la realidad de la cantidad de usuaries
gue el centro atiende dianiamente. (R.44)Nunca salgo satisiecha. Es una

pérdida de tiempo para nesotres Yy para el usuario (R 45)
17
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LOgros

Desde las percepciones de los participantes:

Sentimiento de pertenencia.

Intercambio con los companeros.
Solucion de los problemas en la practica.
Crecimiento personal .

Mejora de la atencion al usuario.

Y V V V V

Las facilitadoras observan:

Ambiente colaborativo.
Aumento de la autoestima.
Mejora en la capacidad de resolucion de conflictes.

>
>
>
> Aumento de propuestas de trabajo en actitud critica
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Otros logres

> Permanencia en el tiempo (un ano)

> Reuniones periodicas

> Actividades en conjunto

> Asistencia regular (promedio sesenta)
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Proyecciones y desafios

> Evaluaciones continuas.

> Encuestas al usuario (2008).

> Publicacion de la experiencia.

> Extension de |la experiencia a otros equipos.

> Inclusion participativa de los estudiantes del pre-
grado. (Internes)

> Mayor participacion de los residentes y de los
docentes de la Facultad de Medicina.

> Inclusion de los usuaries en el proceso: de
educacion.
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Nuestro aprendizaje

> Aprender la estrategia en la practica dia a dia.

> Trabajar desde distintos enfoques, ,trayectorias
y biografias.

> Vencer resistencias.

> Escuchar al otro.

> Profundizar competencias de trabajo en equipo.

> Enriguecimiento sin repeticion Innecesaria de
los discursos.

> Modestia.
> Pasion por lo gue se hace.
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Crecer juntos....desde el pie.




Muchas gracias por su atencion.
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