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Introducciéon

En la actualidad nuestro pais enfrenta grandes carencias y rezagos en ambitos como el
econdmico, educativo, social y también el de la salud. En este ultimo, los servicios que
se ofrecen no siempre resuelven las necesidades de los usuarios, ya sea por falta de
material, equipo, personal, medicamentos o incluso por el trato que brinda el personal a
los pacientes y a sus familiares y que no siempre es el deseado. Las exigencias de la

poblacion, por tanto, estan encaminadas hacia la mejora de los servicios de salud.

Al inicio del sexenio pasado se plante6 un cambio para México en todos los sentidos;
politico, econdmico, social, educativo, etc. por esto, a través del Plan Nacional de
Desarrollo 2001-2006 y derivado de éste, del Programa Nacional de Salud 2001-2006,
se pretendi6 lograr mediante lineas de accion, la renovacion que necesitaba el sector

salud para responder con calidad a las necesidades de la poblacién.

Correspondi6 asi a la estrateqia No. 4 “Desplegar una Cruzada por la calidad
de los servicios de salud", entendida como el “ ...rescate de manera
sistematizada del valor de la calidad y arraigarlo en la cultura organizacional
del sistema y de cada uno de los prestadores de los servicios...” 2

El desarrollo de la Cruzada Nacional por la Calidad de los Servicios de Salud (CNCSS)
se encomendd a la Secretaria de Salud a través de la Direccion General de Calidad y

Educacion en Salud y la Direccion de Impulso a la Gestion de Calidad.

Entre los programas que se planteé formaran parte de esta Cruzada estuvieron: la Red
Nacional de Promotores de Calidad, el Premio Nacional de Calidad y el Plan Nacional

de Capacitacion para la Calidad, entre otros.

Al Departamento de Sistemas de Calidad dependiente de la Subdireccion de Cultura de
Calidad y ésta a su vez de la Direccion de Impulso a la Gestion de la Calidad, se le

encomendo el desarrollo del Plan Nacional de Capacitaciéon para la Calidad.

! SSA "Programa Nacional de Salud 2001-2006". México, p. 81
2 SSA "Cruzada Nacional por la Calidad de los Servicios de Salud", México, (folleto informativo) [2001]



Se determind que este Departamento seria responsable de desarrollar, aplicar, evaluar
y vigilar el cumplimiento de este plan para todo el personal, desde directivos hasta
operativos de todas las unidades tanto médicas como administrativas de la Secretaria
de Salud de todo el pais, para impulsar el desarrollo de una cultura de calidad
apoyandose en los valores, los buenos habitos de su personal y con el uso de

herramientas de calidad en el desempefio laboral.

Mi estancia en la Secretaria de Salud ha sido desde 1992, sin embargo, es a partir del
sexenio pasado (2000-2006) que las actividades de la Direccion General de Calidad y
Educaciéon en Salud a la que pertenezco, dieron un giro con la politica de calidad que
esa administracion determind en su Plan Nacional de Desarrollo 2001-2006, es asi que
mis actividades se vieron encaminadas especificamente al area de la educacién no

formal, esto es, a la Capacitacion y Formacion de personal.

Formé parte de un equipo de trabajo multidisciplinario que tenia como tarea la
elaboracion de modelos educativos, cuyo objetivo era proporcionar al personal tanto
administrativo como médico de la Secretaria de Salud, las herramientas de calidad
necesarias para ofrecer servicios de salud que respondieran satisfactoriamente a las
necesidades de la poblacion.

Mi intervencion en este nuevo proyecto fue principalmente fortalecer la fundamentacion
tedrica, esto es, recopilando informacion para elaborar estos modelos y, a partir de ello,
disefiar los cursos de capacitacion para impartirlos en el &mbito nacional al personal de

esta Secretaria.

En las cartas descriptivas, se incluyé a manera de anexo una muy breve exposicion de
algunas de las técnicas didacticas basicas que pudieran emplear los instructores para el
desarrollo de los cursos, considerando que la mayoria de estas personas carecen de

una formacién didactica adecuada para impartir cursos de capacitacion.



Por el tipo de nombramiento que tengo, no fue posible mi participacibn como
instructora; sin embargo, creo que ha sido importante porque el personal a cargo de
este trabajo no contaba con la preparacion didactica necesaria para organizar cursos de
capacitacion, a pesar de que su perfil profesional era el adecuado en temas de calidad.
La etapa de capacitacion aun no ha concluido, por lo que no se ha pasado a la etapa de

evaluacion y seguimiento, misma que no esta definida.

He elegido la modalidad de Informe Académico de Actividad Profesional, ya que a pesar
de estar en la Secretaria de Salud en apariencia alejada de la Pedagogia, en estos
altimos afios en esta Direccidn General se le ha dado gran importancia al proceso de
ensefianza-aprendizaje, a través de la educaciébn a distancia y actividades de
capacitacién, esta Ultima concerniente a mi area de trabajo, lo que me ha permitido
aplicar algunos de los conocimientos que adquiri en la carrera y otros que he tenido que

aprender a lo largo de mi actividad laboral.

Este informe estd compuesto por cuatro capitulos; en el Capitulo | expondré de manera
general algunos de los antecedentes histéricos de la institucion donde laboro, la
Secretaria de Salud y de cémo se fue adoptando la cultura de calidad en otras

instituciones, hasta llegar a la nuestra.

También me referiré al surgimiento de la Cruzada Nacional por la Calidad de los
Servicios de Salud, en qué consiste y qué se pretendia al hacerla parte del quehacer
cotidiano del personal de cada una de las unidades administrativas y de salud de esta
organizacion. Se hard una breve exposicién de la cultura organizacional y del modelo

de gestion de calidad como parte de los antecedentes de este movimiento.

En el capitulo Il se menciona brevemente cémo surgié la capacitacién desde tiempos
remotos, la evolucién que ha tenido a lo largo de la historia hasta llegar a nuestros dias
y con esto como se ha ido modificando el concepto que se tiene de ella, también coémo

planear un curso, asi como los aspectos a considerar para una a adecuada planeacion.



Posteriormente me referiré al marco legal en que se basa la capacitacion y a la que se

ofrece al personal operativo de esta Secretaria.

El capitulo Il se refiere a los modelos didacticos de capacitacion con los que se trabajo
para difundir los temas del Plan nacional de capacitacion en calidad al personal de la
Secretaria de Salud. Sus caracteristicas, como estan integrados cada uno de ellos y se
presenta un resumen de tres de ellos: Conceptos basicos de calidad, Calidad en el

servicio y 9 claves para el cambio.

En el capitulo IV empiezo describiendo mi hombramiento e ingreso a la Secretaria de
Salud y cudl es mi ubicacion dentro de ella, para esto presento los organigramas
necesarios para conocer su estructura hasta llegar al Departamento al cual estoy

adscrita y cuales fueron las actividades encomendadas.

Posteriormente hago mencion de mi experiencia como pedagoga en esta institucion, las
actividades que me asignaron y cuales fueron los obstaculos a los que me enfrenté en

la realizacion de mi trabajo.

Finalmente estan los anexos, en donde se encuentran cada uno de los trabajos que
presenté, integrados por los objetivos del tema y otras especificaciones para organizar
los Talleres, las cartas descriptivas de cada modelo didactico y en dos de ellos, el de
Conceptos basicos de calidad y Calidad en el servicio, un apartado que incluye algunas
técnicas didacticas, este Ultimo, como mencioné anteriormente, con el propdsito de
servir de base para las personas encargadas de capacitar al personal de las unidades
administrativas y de salud del pais, dado que, la mayoria de ellos carecian de

conocimientos didacticos.



CAPITULO |

LA SECRETARIA DE SALUD

1.- Antecedentes Historicos.

La salud siempre ha sido motivo de preocupacién y ocupacion en todo el mundo y
durante todas las épocas del desarrollo, por ejemplo en el México precolombino se
hablaba de que el cuerpo tenia que estar en equilibrio con el alma, las fuerzas césmicas
y de la naturaleza, de no ser asi, las personas enfermaban; también se hablaba de

aspectos magicos y religiosos como responsables del surgimiento de las enfermedades.

Socialmente tenia cierta importancia que alguien se enfermara, porque pensaban que
se perjudicaba la sociedad donde vivia, ya que se veia afectada su participacion en ella

en la actividad que desempenfara y por tanto en la produccion de la misma.

Las personas que "curaban" a los enfermos eran sacerdotes, adivinos y brujos,
principalmente a través del conocimiento de las propiedades de las plantas y de los

minerales.

Dando un salto en la historia, es hasta la Revolucién Mexicana que se le da un sentido

diferente a la salud.

En la Revolucion Mexicana surge la integracion de la autoridad ejecutiva en la
salud publica. Posteriormente en la Constituciéon de 1917 se integra el
pensamiento salubrista para enfrentar las necesidades urgentes de higiene
urbana y puertos.

Se establecié un Departamento de Salubridad con jurisdiccion federal, y se
transformé el Consejo Superior de Salubridad en Consejo de Salubridad
General de la Republica.

El articulo 123 de la Constitucion Politica dio apoyo a la postura politica de
salud, asignando a los gobiernos federal y estatal la responsabilidad de
implantar la seguridad social.?

* CONAMED. Cap. 3. “Programa de consolidacion del arbitraje médico”. En http//www.conamed.gob.mx [07/07/06]



Esto junto con otras especificaciones del trabajo, para proteger la salud de los
trabajadores al obligar a los patrones a ofrecer condiciones adecuadas y
seguras para las jornadas de trabajo, también para proteger a las mujeres
embarazadas y los menores de edad mediante el establecimiento de

instituciones encargadas de cuidar la salud del trabajador y su familia.

En 1937 se creo la Secretaria de Asistencia, la cual en 1943 se fusion6 con el
Departamento de Salubridad para constituir la Secretaria de Salubridad y
Asistencia, hoy dia Secretaria de Salud.

A partir de los afios 40, la atencidén a la salud evolucion6 hacia una base
corporativa que la representaban las instituciones de seguridad social y una
base definida orientada hacia criterios técnicos.

La primera se organiz6 alrededor del IMSS, la segunda foment6 programas
dirigidos a combatir enfermedades especificas y se justificé con la visién de
una salud como inversiébn econdémica para disponer de mayor fuerza de
trabajo e incrementar la productividad.*

En 1947 se publica la Ley de Secretarias y Departamentos, la cual otorga a la
Secretaria de Salubridad y Asistencia facultades para organizar, administrar,
dirigir y controlar la prestacion de servicios de salud, la asistencia social y la
beneficencia publica.

En 1970 se instaurd el ler. Programa de Solidaridad Social en el IMSS, sin
los resultados esperados. Paralelamente, la SSA extendid los servicios de
salud a la poblacién urbana desprotegida.5

En 1981 se establece la Coordinacion de los Servicios de Salud de la
Presidencia de la Republica, para integrar los servicios bajo un Sistema
Nacional de Salud (SNS), cuyo objetivo fue la descentralizacion de estos
servicios, estimular y conducir la participacién ciudadana y la centralizacion de
la normativa financiera y técnica, para lograr la eficiencia y equidad, también
integrar y dar congruencia a la atencion a la salud por los sectores publico,
social y privado, delimitando funciones y objetivos en aras de mejorar los
servicios, ampliar la cobertura y proteger la salud. °

Dos afios después se promulga la Ley General de Salud, que hasta la fecha rige a

los establecimientos, a los profesionales y la prestacion de los servicios de salud.

El 21 de enero de 1985, se reforma la Ley Organica de la Administracién
Publica Federal, con lo cual la Secretaria de Salubridad y Asistencia cambid
de nombre por el de Secretaria de Salud.

El primero de julio de 1997, se presentan cambios importantes en la
estructura organica de esta Secretaria, "...motivados por la necesidad de
modificar el modelo de organizacién..." ’ con el que se operaba, ya que como
resultado de la descentralizacion de los Servicios de Salud, esta dependencia
se ubicaba en un marco de operacibn eminentemente normativo vy
coordinador, por lo cual se realizaron diversos cambios.

* Idem
* Idem
® Idem
" "Programa Nacional de Salud 2001-2006". México, SSA, 109 p. [2001]



Con fecha 5 de Julio de 2001, se publica en el Diario Oficial de la Federacion
el nuevo Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, en donde se
establece la nueva estructura organica de la dependencia, incluyendo a la
Subsecretaria de Innovacién y Calidad. ®

El 19 de enero de 2004, se publica en el Diario Oficial de la Federacién el
nuevo Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, en donde se establece
nuevamente otro cambio en la estructura organica de la dependencia y las
Unidades Administrativas adscritas a esta Subsecretaria. ° con el cual se
trabajé hasta concluir el sexenio en cuestion.

Actualmente, con el inicio del sexenio 2006-2012, surgieron cambios en la
estructura organica, que cambiaron nuevamente mis funciones, pero de estos no

NOS ocuparemos en este reporte.

& México, D.O.F. 05-07-01
® México, D.O.F. 19-01-04



Respecto al tema de la calidad, durante mucho tiempo se consider6 exclusiva para
las empresas que se ocupaban de ofrecer cualquier tipo de mercancia por la
competencia que hay entre las muchas marcas comerciales, de esta manera era
necesario contar con departamentos encargados del control de calidad para
asegurar la elaboracién de productos adecuados que satisficieran las necesidades
de los usuarios, por esto, se hizo dificil cuando se le dio un enfoque humanista y se
pretendié adoptar esta filosofia en las organizaciones sociales y de salud.

Esta incursion en el sector salud es realmente reciente, al finalizar los afios 50 a
través de auditorias médicas, el Instituto Mexicano del Seguro Social se preocupo
por realizar los primeros esfuerzos por mejorar la calidad de los servicios médicos
que ese instituto otorgaba, teniendo resultados poco satisfactorios, aun con la

ayuda de personal extranjero experto en la materia.

En la Secretaria de Salud entre 1985 y 1986 el Instituto Nacional de
Perinatologia implementa los primeros circulos de calidad, en 1997 se lleva a
cabo el Programa de Mejora Continua de la Calidad de la Atencién Médica en
todos los estados de la Republica a través de la Direccién de Calidad,
perteneciente a la Direccién General de Regulacion de los Servicios de Salud,
en este programa se realiza la primera evaluacién para medir el nivel de
calidad de las unidades de primero y segundo nivel de atencion y la
capacitacion al personal directivo y operativo de esas unidades.°

A lo largo de la década de 1990 se sumaron a este esfuerzo PEMEX vy el
ISSSTE, con lo que quedé de manifiesto el interés de otras instituciones
publicas de mejorar la calidad de la atencion a la poblacion.

El sector privado destaca su participacion principalmente en 1992 con la
formacién de la Sociedad Mexicana de Calidad en Atencion a la Salud
SOMECASA, misma que organizé en la Ciudad de México, junto con la
International Society for Quality in Health Care, el Congreso Mundial de
Calidad en Servicios de Salud, teniendo por primera y hasta la fecha, Unica
vez un pais de América Latina como sede.

En 1995 se crearon empresas privadas, que se dedicaron a la evaluacion de
los procesos de calidad en las unidades hospitalarias, a la certificacion de las
mismas y a la evaluacion de la satisfaccion de los usuarios y de los
prestadores de los servicios de salud.

En 1997 se concedieron los primeros premios de calidad a unidades de salud
de Nuevo Ledn, Salamanca, Guanajuato, Veracruz y Tabasco.

Durante 1999 continda el surgimiento de empresas que se dedican a la
evaluacién para certificar hospitales.™

' México, SSA. "Programa de accion. CNCSS". p.17 [2002]
1 [bidem p. 18



2.- La Cruzada Nacional por la Calidad de los Servicios de Salud (CNCSS).

Dado que ya se habian iniciado los trabajos enfocados a la calidad, a las necesidades
de mejorar los servicios de salud que se ofrecian a los mexicanos, sobre todo a los
pertenecientes al sector salud y a la nueva politica del inicio de sexenio 2000-2006, se
pensé en desarrollar y establecer alguna estrategia que permitiera que el personal
adoptara la calidad como forma de vida, a través del aprendizaje de conceptos de

calidad, para después poder ofrecer servicios de salud oportunos y satisfactorios en las

unidades de salud.

La necesidad de crear esta estrategia se origina también a partir de la
encuesta de Satisfaccion con los Servicios de Salud, que organiz6 la
Fundacién Mexicana para la Salud de 1994, los resultados en ese entonces,
arrojaron que el 44% de los encuestados dijeron que los servicios de salud
eran de mala calidad, en la encuesta de 2000, ademas de la mala calidad, se
recibieron respuestas inconformes por el alto costo de estos servicios.

Se pidio también que se otorgara una calificacion a seis servicios publicos con
gue se cuenta en el pais, respecto a la calidad que ofrecen. Los que se
calificaron fueron servicios de salud, policia, escuelas publicas, transporte
publico, teléfonos y agua y drenaje.

Los resultados favorecieron con el 55% a las escuelas, quedando los
servicios de salud en el pendltimo lugar, y solo quedando por arriba de la
policia.

A partir de este resultado se planteé en el Programa Nacional de Salud 2001-
2006 la mejora de la calidad de los servicios de salud.*

"Asi, la Cruzada Nacional por la Calidad de los Servicios de Salud, forma
parte de la politica Federal que busca enfrentar los retos que han surgido
como resultado de las deficiencias, necesidades actuales y desigualdad en la
prestacion de estos servicios.

Es muy importante destacar que, en la politica de salud de la administracion
pasada, se buscd hacer valer los derechos de los pacientes, pero de igual
trascendencia, fomentar el respeto al juicio clinico, sin mayores limites que
estar basado en la evidencia clinica y ser éticamente aceptable". 13

"En el Programa Nacional de Salud 2001-2006 se plasman los tres retos
principales que se afrontan en el sector salud: equidad, proteccion financiera
y calidad, en este ultimo se inscribe el Programa Cruzada Nacional por la
Calidad de los Servicios de Salud, como una estrategia para elevar la calidad
de estos servicios, con enfoque en la mejora de la calidad técnica y la calidad
personal.

Por calidad técnica se entiende mejorar las condiciones de salud de los
mexicanos y por calidad personal garantizar el trato adecuado a todos y cada
uno de los usuarios.

Con este proposito, la Cruzada orientd sus acciones a las organizaciones
prestadoras de servicios de salud para obtener resultados a favor de la
poblacion usuaria”. **

12 n
¥ 1dem

14 nSSA-DGCES. Proyectos seleccionados 2003 por entidad federativa™, en http//www.salud.gob.mx/unidades/dgces

[14/08/06]

CNCSS: Principales aspectos y logros". En http//www.salud.gob.mx/dirgrss [07/08/06]



Una de las estrategias que se propusieron para cumplir con los objetivos del Programa
Nacional de Salud, fue precisamente implantar la CNCSS, con la intencién de introducir
al personal en los temas de calidad para apropiarse de ella como un valor fundamental

de la cultura organizacional de los servicios de salud en beneficio de todos.

Dicha Cruzada corresponde a la estrategia marcada con el No. 4 en este
Programa Nacional de Salud y tiene como objetivo general elevar la calidad
de los servicios de salud y llevarla a niveles aceptables en todo el pais, que
sean claramente percibidos por la poblacion, privilegiando el enfoque al
usuario a través de un trato digno y una atencién médica efectiva.™

Para hacerlo oficial ante las autoridades del sector salud, entonces, el Dr. Julio Frenk,
Secretario de Salud da a conocer la Cruzada Nacional por la Calidad de los Servicios
de Salud (CNCSS), con el siguiente discurso:

. el pasado 2 de julio los ciudadanos mexicanos le dieron un contrato a
Vicente Fox. Fue un contrato para servirles en la solucion de los problemas
que los aquejan. El Presidente ha agrupado esos problemas en tres grandes
retos:

e Crecimiento econémico con calidad
e Desarrollo humano, y
e Ordeny respeto

Aungue la salud contribuye a enfrentar los tres retos, su efecto principal se
inscribe claramente en el desarrollo humano. No puede haber desarrollo
humano sin salud, y no puede haber salud sin calidad en los servicios.

A través del Presidente, los demas servidores publicos también hemos
suscrito ese contrato, requerimos el concurso de las organizaciones
profesionales, sindicales, empresariales y civiles en las que participan muchos
de esos mismos ciudadanos.

Por eso es que hoy lanzamos, todos juntos, la Cruzada Nacional por la
Calidad de los Servicios de Salud. Se trata de un magno esfuerzo que habra
de concretarse en servicios de salud mas efectivos y eficientes; servicios que
respeten la dignidad de los usuarios; servicios que satisfagan las necesidades
y expectativas de la poblacion.

La calidad debe entenderse como el grado en que los servicios mejoran los
niveles de salud, de manera congruente con las normas profesionales y con
los valores de los pacientes.

El concepto incluye dos dimensiones: la técnica y la interpersonal. La primera
busca lograr los mejores resultados que la ciencia actual hace posible. La
segunda es lo que se ha dado en llamar "calidez" de la atencion, es decir, el
respeto al paciente como ser humano integral y la busqueda de su
satisfaccion.

Como primer paso, constituimos un Consejo Asesor, formado por
representantes de organizaciones publicas y privadas, el cual generé un
diagnéstico parcial.

> CONAMED. "Programa de consolidacién de arbitraje médico". En http//www.conamed.org [07-07-06]
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Este diagndstico mostré que los servicios de salud se prestan con una calidad
muy heterogénea, tanto en el sector publico como el privado, y que a menudo
el nivel de calidad no satisface ni a los usuarios ni a los prestadores de los
servicios.

Ademas, el diagndstico indicé que, si bien muchos problemas de calidad se
deben a la escasez de recursos, muchos otros se originan en nuestras formas
de organizarnos para aprovechar dichos recursos. Asi pues, la lucha debe
darse en dos frentes simultaneos: mas dinero para la salud, si, pero también
mas salud por el dinero, lo que quiere decir mayor calidad y eficiencia.

La CNCSS arranca como una de las acciones de los primeros cien dias de
gobierno del Presidente Fox. Sobre la base de este impulso inicial, la Cruzada
sera un esfuerzo permanente.

Elevar la calidad debe ser también una forma de mejorar la equidad, pues la
pobreza y la exclusion social se perpetdan por la baja calidad de los servicios.
Ademas de aumentar el nivel promedio de calidad, la Cruzada buscara reducir
las desigualdades mediante una atencion prioritaria a los grupos mas
desprotegidos, incluyendo, de manera fundamental, a los pueblos indigenas.

Queremos hacer de la calidad el eje articulador de todas las acciones de
salud. Queremos hacer de la calidad la pasién que nos motive dia con dia..."*®

Esta fue la forma en que se pensoé en dar respuesta a la nueva perspectiva del Sistema
de Salud en nuestro pais, dado que, a pesar de haber registrados algunos intentos por
implantar la calidad en los servicios de salud, en varias instituciones, no se habia
planteado un programa integral que tuviera como objetivo mejorar la calidad de la
atencion en este sector.

El nombre de “Cruzada” tiene su origen en la definicion de Maria Moliner

como la “Lucha o serie de esfuerzos hechos con un fin elevado” ' , asi se ve

a este movimiento como una serie de esfuerzos encaminados de una manera

sencilla y practica y con la participacion activa de todo el personal del sector

salud, a dar un giro en el ofrecimiento de los servicios de salud que beneficie

a todos a través del cambio en la forma de entender el concepto de calidad
como el valor principal de una cultura organizacional.

La calidad en esta Cruzada, implicaba buscar las caracteristicas adecuadas y deseadas
gue debe tener la atencion médica que se ofrece a los usuarios, y no solo se refiere a
médicos y enfermeras, sino a cualquier persona que tenga contacto con el paciente y

sus familiares.

La Cruzada no es un programa inventado o que parta de cero. En su disefio se

incorporaron importantisimas experiencias de instituciones de salud tanto publicas como

18 "Normas y reglamentos oficiales Cruzada Nacional por la Calidad de los Servicios de Salud". En
www.smri.org.mx [2002]
7 México. SSA. "Cruzada Nacional por la Calidad de los Servicios de salud: Fundamentos". 2000, p. 14
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privadas, como se mencionaron al inicio de este trabajo, entre ellas el IMSS y el
ISSSTE, representantes de instituciones educativas, secretarios de salud de algunos

estados, directivos de hospitales privados, etc.

Con este movimiento se pretendia incluir a la calidad en dos grandes ejes de la
medicina; el trato digno y la atencion médica efectiva, mismos que se consideraron los

dos grandes propdsitos de la Cruzada.

1. Trato digno a los usuarios.- Incluye el respeto a los derechos y
caracteristicas individuales del usuario o paciente, brindarle informacion
completa, oportuna y entendible para el paciente o su familiar, interesarse en
Su persona y ser amable en su trato.

Para que los usuarios se empezaran a familiarizar con el cambio que pronto sufririan los
servicios de salud, se disefié un acrénimo con la palabra SONRIA, la cual se elaboré
con base en la Vision que proponia la Cruzada para el futuro de los servicios de salud,

el acrénimo fue el siguiente:

S

O

N

Respeto

Informacién a los pacientes
Amabilidad®

2.Atencién médica con efectos positivos.- Lograr resultados positivos posibles,
segln sea el caso, con los menores riesgos posibles, manejo eficiente de los
recursos y desarrollar sus actividades con una adecuada practica ética del
personal en general.

La efectividad debe entenderse como el logro de los resultados esperados, o
sea, la obtencion de objetivos positivos en la salud de los pacientes. A la
efectividad la debe acompafiar la eficiencia en el uso de los recursos y la
atencion debe otorgarse bajo un marco ético, que permita el respeto de los
valores sociales y apegarse a las normas de conducta profesional. Para que
las personas se familiarizaran e identificaran facilmente a la Cruzada Nacional
por la Calidad de los Servicios de Salud, se propuso una imagen visual
simple, pero que representa el futuro deseado tanto para usuarios como para
prestadores de los servicios de salud, con la cual se pretendi6 dar la idea de
un sistema de salud de alta calidad.

'8 Ibidem p. 14, 15
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Esta imagen se eligi6 porque no se encontré otra que describiera tan
claramente una expresién de satisfacciéon y de trato amable. Se compone de
una cara sonriente, cuya sonrisa significa amabilidad y satisfaccion de
quienes las reciben, pero también de quienes proporcionan estos servicios,
esperando tener los resultados que todos deseamos.

También sonrisas de comprensién hacia el paciente y su familia, porque se
entiende su sufrimiento y pesar, y cuando es el caso en el que el equipo de
salud no puede hacer mas para aliviar su dolor o salvar la vida.*

Esto no queria decir que se obligara al personal de alguna manera a fingir sonrisas para
agradar a los usuarios y ofrecer malos tratos y malos servicios, mas bien, que a traves
de esfuerzos y compromiso de todo ese personal se buscaran las condiciones
necesarias y adecuadas para poder ofrecer servicios de salud como se menciona
anteriormente, con verdaderas sonrisas de satisfaccion, amabilidad y comprension. El
logotipo que se eligi6 fue el siguiente:

9 bidem, p.7
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Durante muchos afios se enmarco en un viejo paradigma el concepto de la calidad con
relaciébn a los servicios de salud, sin embargo con todo este movimiento ha ido
evolucionando en un nuevo paradigma, hasta el momento se ha topado con que este
cambio ha sido lento y ha tenido tropiezos, pero se esta logrando poco a poco, con el
esfuerzo de todo el personal de salud involucrado.

Algunos postulados de ese viejo paradigma son:

e La calidad esta implicita, esto es que se ve como que a la calidad no se le
puede medir, es subjetiva y ya forma parte del personal y de las instituciones
de salud.

e Cantidad es calidad, se pensaba que mientras mas servicios se otorgaban
era mejor sin importar como se otorgaran.

e Para ofrecer una buena calidad no importa el costo, como la vida no tiene
precio, no importa lo que se pueda invertir para ofrecer los servicios, sin
importar que a veces esto sea sinénimo de desperdicio.

¢ El paciente es un ente pasivo, no se le da la suficiente informacién y se
tiene que poner en las manos del experto, que es el prestador del servicio de
salud.

e La supervision es lo méas importante, puesto que el que supervisa no
comete errores y da la Ultima palabra, esta por encima de los demas.

El nuevo paradigma que se propone para el otorgamiento de los servicios de salud con

este movimiento es el siguiente:

e Demostracion de los resultados, la calidad debe ser explicita y debe
notarse en la atencion a los usuarios.

e Medir para comparar, para aprender y mejorar, es fundamental tener un
control y evaluacion de los servicios otorgados.

e Todos son importantes, 0 sea que si se pretende mejorar la calidad, es
necesario el convencimiento de la importancia de la participacion de todo el
personal involucrado, no solo de los jefes.

e Cantidad con calidad, es importante ofrecer una gran cantidad de servicios
de salud que satisfagan a los usuarios, sin embargo esta debe ofrecerse con
la calidad deseada, para evitar exponerlos a algin riesgo que comprometa su
salud y su vida.

e Calidad con eficiencia, es cierto que la vida no tiene precio, pero si
ofrecemos servicios de salud con calidad y eficiencia, seguramente se
reduciran los desperdicios que pudiera haber.

e El paciente es capaz y debe participar activamente, no es posible que se
considere al paciente como un ser pasivo, €l mas que nadie debe ser
escuchado y mantenerlo informado de su enfermedad y tratamiento.”

Por lo anterior, se concluye que el principal objetivo que tiene la Cruzada Nacional por la

Calidad de los Servicios de Salud es:

“Elevar la calidad de los servicios de salud y llevarla a niveles aceptables en
todo el pais, que sean claramente percibidos por la poblacién” %

2 |bidem p.11
21 México, SSA. "Programa de accién CNCSS" , 2002, p.38-42
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Para alcanzar este objetivo, se propusieron tres estrategias:

1. Impulso al cambio
2. Aprendizaje y respaldo
3. Sustentacion

En este caso nos correspondia participar en la segunda estrategia, aunque
las tres estan siempre relacionadas, ya que se orienta a implantar las bases
que apoyan este desarrollo a largo plazo, a través de la elaboracion y
divulgacién de programas educativos sobre, para y de calidad, y de la
promocion de la capacitacién a directivos y trabajadores de las unidades
médicas, en area que incidan en la calidad de estos servicios.

"La CNCSS incluye procesos permanentes de mejora del desempefio y de
transparencia, que permitiran a las instituciones de salud rendir cuentas claras
a todos los mexicanos. Colocar a la calidad como un valor fundamental de la
cultura organizacional de los servicios de salud, en beneficio de la
poblacion™.*®

Son varios los factores que intervienen en los procesos de atencién médica que brindan

las organizaciones de salud en México. El factor humano tiene especial importancia por

su participaciéon activa en el mismo. Por lo que con la Cruzada Nacional por la Calidad

de los Servicios de Salud se pretendié influir poco a poco aunque de manera

permanente en el desarrollo personal, profesional y laboral del personal, a través del

disefio de instrumentos que mejoren y estimulen su desemperio.

Los cuatro grandes retos que se han tenido que enfrentar, son:

1.“Percepcién de la mala calidad de los servicios de salud por parte de la poblacién.

2.Alta variabilidad del nivel de calidad técnica.

3.Heterogeneidad de los niveles de calidad entre regiones geograficas, instituciones...
4.Pobre informacion y poco confiable sobre el desempefio de los directivos de

salud y sus niveles de calidad, lo que dificulta la toma de decisiones.” 2

Para vencer estos retos y para que se dé un verdadero cambio organizacional, se

propone:

1. Que las autoridades sepan dirigir a su personal, asumiendo actitudes
adecuadas de cambio, de tal forma que se convenza el personal y se
empiece a presentar este cambio en ellos, no solo por el tiempo que dure
este programa, sino a largo plazo.

2. Modificar la cultura organizacional de cada una de las unidades de salud.

3. Mejorar la calidad de los servicios de salud, abatiendo las desigualdades
entre entidades, instituciones y niveles de atencion.

4. Garantizar un trato digno a los usuarios mediante informacién completa y
atencion oportuna.

22 "CONAMED. Programa de Consolidacion del Arbitraje Médico", en http// www.conamed.org [07-07-06]

2 1dem

2 México, SSA. "Programa de accién CNCSS" , 2002, p.19, 20
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5. Ofrecer mayores oportunidades de realizacién profesional al personal
tanto médico como administrativo. %

Es necesario partir de un concepto de Cultura organizacional que convenga a la Mision
y Visién de cada institucion, que en el caso de esta Direccion General se mencionaran

posteriormente.

Para ahondar en los antecedentes de la Cruzada Nacional por la Calidad de los
Servicios de Salud, es necesario mencionar el concepto de Modelo de gestion de

calidad y el de Cultura Organizacional.

Durante la era industrial, el objetivo de las empresas se centré en la cantidad de la
produccion, entonces no se le daba importancia al desarrollo de las personas.

Esta filosofia poco a poco empieza a cambiar cuando en las empresas se dan
cuenta que con el avance de las nuevas tecnologias, de los medios de
comunicacion, de la ciencia y de la educacion, entre otros se requeria que los
trabajadores tuvieran mayor capacidad y preparacion para hacer frente a
todos estos cambios. Ahora se le da importancia a la adquisicién de
informaciéon y conocimientos que dieran respuesta a las necesidades
laborales de las empresas u organizaciones.

En la actualidad las organizaciones se caracterizan por preocuparse por el
desarrollo de su 6personal, por que sea "... creador y gestor de informacion y
conocimiento” °, ahora es necesario crear mecanismos que permitan
actualizar y desarrollar sus conocimientos, habilidades y actitudes para que se
desempefie con calidad en las actividades laborales y en el caso de las
autoridades puedan practicar un liderazgo basado en el respeto hacia las
personas a través de practicar un tipo de comunicacion entre trabajador y
autoridades que los lleve al intercambio de opiniones, ideas y pensamientos

con respeto mutuo.

Este tipo de organizacion necesita una forma diferente de ver la educacion y por tanto
de la preparacion para el desempefio de sus actividades que se debe proporcionar a los
trabajadores, a través de la capacitacion y de planes y programas basados en la mejora
continua de la calidad.

> "CONAMED. Programa de Consolidacién del Arbitraje Médico", en http//www.conamed.org [07-07-06]
% epeley, Marfa Teresa. Gestion y calidad en educacion. México, Mc-Graw-Hill, 2005 p.5

16



Antes que surgiera el Modelo de gestion de calidad, se hablaba de la calidad
refiriéndose solamente a las caracteristicas que tenian los productos, no se
consideraba nada mas, tampoco se consideraba a los clientes, sus
necesidades ni a las personas que trabajaban para obtener estos productos o
prestar un servicio.

Posteriormente este concepto de calidad empieza a cambiar al considerarla
mas all4 del propio producto y sus caracteristicas, ahora se relaciona con el
beneficio que proporciona y las necesidades que satisface de la persona que
lo solicita, en este sentido se puede decir que "... calidad es un camino, no un

destino

La gestién de calidad no es otra cosa, mas que "hacer las cosas bien

n2

u 28

, pero para

lograr esto se necesita no solo que los trabajadores hagan bien su trabajo, se requiere

que se ejerza un liderazgo bien encaminado, para que los encargados o autoridades

puedan guiar y coordinar los trabajos hacia el logro de la Mision y la satisfaccion de las

necesidades de los clientes.

"Los principios fundamentales de la gestion de calidad se basan en una
concepcion del ser humano, respaldada en la confianza, la honestidad, la
ética, la eficiencia, la responsabilidad y la efectividad." *

Estos principios se pueden resumir de la siguiente forma:

La calidad no es un problema aislado, abarca toda la organizacion.

El cliente externo, consumidor o usuario es lo mas importante.

El bienestar de quienes trabajan en la organizacién o clientes internos, es
determinante de los resultados de la gestion de calidad.

La satisfaccion de las necesidades del cliente externo gobierna todos los
indicadores importantes del proceso productivo y la organizacion.

La colaboracion y el trabajo en equipo son esenciales en el desarrollo de
la gestion de calidad.

La comunicacion efectiva determina eficiencia y éxito.

La preocupacioén principal es encontrar soluciones, no errores.

La gestion de calidad es un modelo de gestion intensivo basado en las
personas, no en el capital. *°

?" |bidem p.6
2 1dem
2 1dem
% 1dem
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Cuando una organizacion pretende adoptar esta ideologia a su forma de trabajo, debe
considerar que es necesario empezar por plantearse la realizacion de muchos cambios
y sobre todo poder romper con la resistencia al cambio en la forma de pensar y actuar
del personal de todos los niveles, desde el personal operativo hasta las autoridades,

cada uno de ellos apoyando en lo que le corresponda.

Deberé ser tarea de las autoridades dar a conocer al personal el Modelo de gestion y la
forma como se adaptara a las labores cotidianas, para lo cual es importante tener
presente que seguramente necesitara apoyarse en la capacitacion correspondiente,

para proporcionar toda la informacion que requiera el personal.

El modelo de gestion de calidad es una forma de trabajo, una filosofia que propone
realizar las actividades de una organizacibn de manera sistematica, mediante el
establecimiento y logro de objetivos de calidad. Para lograrlo es indispensable
sensibilizar y motivar a todo el personal para que se involucre en la aplicacion de esta
nueva forma de trabajar en los procesos establecidos. Otra parte importante es que se
debe conocer al usuario que demanda el servicio, sus necesidades y expectativas, y a
partir de aqui desarrollar los servicios que se ofrecen con las caracteristicas de calidad

necesarias para responder a los requerimientos y obtener la satisfaccion del cliente.

Para impulsar un Modelo de gestién se deben considerar las siguientes etapas: **

Idear > Planear > Realizar > Evaluar Mejorar

\ 4

o Idear.- El primer elemento es la creacion de ideas y de las condiciones
para que se elabore un plan bien estructurado

o Planear.- Para tener un plan bien estructurado se debe planear; la
planeacion la integran los siguientes puntos:

31 1dem
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a) Definir la Misién de la organizacion.

b) Identificar actividades para llevar a cabo la Mision.

c) Asignar prioridades para realizar la Mision.

d) Identificar a los clientes.

e) ldentificar sus necesidades.

f)  Traducir las necesidades en funciones operativas.

g) Establecer objetivos de acuerdo al requerimiento del cliente.

h) Establecer indicadores de mediciébn de desarrollo de actividades y
progreso.

i) Disefiar un plan de accion.

Realizar.- En esta parte se desarrolla el Plan de accién que se genero en
la etapa anterior.

Evaluar.- En esta fase se debe realizar un andlisis de los avances
obtenidos u oportunidades de cambio en las actividades y en los procesos.
En esta etapa se monitorean los indicadores de medicion que se
establecieron en la etapa de planeacion.

Mejorar.- Con base en el andlisis de los resultados de la evaluacién, se
tomaran las medidas necesarias para modificar conductas, actitudes o
procesos para lograr una mejora continua.
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La Cultura Organizacional se considera la base fundamental que apoya a las
organizaciones que desean mejorar y hacerse competitivas, que se interesan en la

mejora continua, asi como por el desarrollo de su personal o recurso humano.

Tanto la cultura organizacional como la mejora continua lleva a las organizaciones a
cambiar su cultura, sin omitir el papel tan importante que en este cambio juegan las

autoridades o lideres de las mismas.

Las organizaciones deben establecer estrategias a través de las cuales se
puedan reconocer los elementos que intervienen en el cambio de la cultura
organizacional, como por ejemplo los valores que deben evaluarse,
reconocerse, reforzarlos y promoverlos mediante un plan de accién.*

Todas las organizaciones son el resultado de la realidad cultural, ya que forman parte
de una sociedad en constante cambio, ya sea econémico, social y tecnolégico, entre
otros, esta realidad cultural refleja una serie de valores, creencias, ideas 0 sentimientos
de cada institucion, lo cual marca la forma como sus integrantes deben comportarse y

conducirse dentro de la misma.

Por otro lado, las autoridades deben ser capaces de dirigir al personal hacia una
constante conscientizacion, de que el éxito de las organizaciones competitivas se debe,
en gran parte a los altos niveles de productividad y eficiencia con que se desarrollan las

actividades de la empresa.

Las organizaciones comprometidas con el éxito, estan en constante evolucion
a través del aprendizaje, por lo que desarrollan las condiciones necesarias
para estar en un continuo proceso de aprendizaje, mediante el disefio de
estructuras flexibles a los cambios. Esto incluye visualizar al aprendizaje
como una labor en equipo, dandole un valor especial al trabajo y aceptando
mejor los cambios que les llevaran hacia la innovacion.

En muchos casos de procesos de transformacién organizacional, las autoridades han
dejado de lado aspectos importantes como la cultura organizacional, tampoco se ha

tomado con la seriedad que lo amerita el papel del lider en este proceso de cambio, se

% “Cultura Organizacional”. En http//www.monografias.com p. 1 [08-03]

% Ibidem p. 2
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ha ignorado que esta vision de cambio debe ser compartida por todos los niveles
jerarquicos, de otra manera no se generara la suficiente conciencia, ni el significado del
cambio para su logro. Se puede decir que es fundamental la calidad de los lideres de la
institucion.
El liderazgo juega un papel primordial, de él depende que el personal de una
organizacion acepte llevar a cabo una nueva forma de actuar en el quehacer

laboral diario, hasta lograr hacer propio ese cambio y que los resultados sean
los esperados.

El lider debe tener siempre presente que el principal recurso con el que va a
tratar es el humano y este es el principal factor de cambio. **

Es comun que a menudo se confunda al jefe con el lider, lo que debemos tener siempre
presente es que el jefe no necesariamente es un lider y el lider no necesariamente es

un jefe.

Tal vez seria bueno empezar por conocer las caracteristicas de cada uno de éstos
términos para desistir de esta falsa concepcién que por mucho tiempo se ha aplicado en
las organizaciones y que ha intervenido en el desarrollo poco satisfactorio de

actividades y obtencion de resultados.

Algunas de las caracteristicas de cada uno de ellos son: *

3 Lepeley, Maria Teresa. op. cit. p 24
% Idem.
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Lider Jefe
Se interesa en las personas Se interesa en los procesos
Inspira confianza Usa el control
Su perspectiva es de largo plazo y global Su perspectiva es de corto plazo y limitada
Se preocupa por encontrar soluciones Se concentra en descubrir problemas
Promueve ideas nuevas y el cambio Refuerza ideas antiguas y mantiene la situacién actual
Promueven la competencia y el mejoramiento Evitan competir y temen al cambio
Piensan en programas participativos Piensan en programas de control
Delegan poder tomar decisiones Retienen el poder de decidir
Promueven acciones proactivas Promueven acciones reactivas
Piensan en iniciativa e innovacién Piensan en normas y cumplimiento
Le importa hacer lo correcto Ejerce control para no hacer lo incorrecto

Como se puede observar con este cuadro de caracteristicas el liderazgo se centra
basicamente en las personas y todo lo que tiene que ver con ellas, como sus
necesidades, expectativas, participacion activa en la aportacion de ideas creativas y
nuevas, en el poder tomar decisiones con mas libertad, el crecimiento personal a
través del aprendizaje y la capacitacion para la aplicacion de conocimientos y
desarrollo de habilidades en las actividades laborales. Todo esto va a provocar que
en esa organizacion se presente un clima organizacional favorable, donde los
trabajadores se sientan bien, a gusto con lo que hacen, lo que elevara la

productividad y calidad laboral.

En muchas organizaciones aun se carece de este tipo de liderazgo, a pesar de los
beneficios que se pueden tener con esta forma de pensar. Todavia se cuenta con
una estructura piramidal para ejercer la autoridad, o sea que sélo unos cuantos
tienen el poder de decisiéon (puede ser el caso de los directores), las indicaciones y

la comunicacién vienen de arriba hacia abajo y no se permiten cuestionamientos.

Ha costado mucho trabajo introducir esta filosofia en nuestra organizacion, a pesar

de los esfuerzos y trabajo realizados.
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Se ha pretendido adoptar una forma de trabajo en la cual una persona es la
responsable de obtener resultados y de dirigir al personal, siempre en coordinacion y
cooperacion con el resto del personal, como mandos medios y personal operativo.
En cierta medida y con las funciones que a cada uno nos corresponde, todos somos

responsables de lograr los objetivos de esta institucion.

"El lider de calidad sabe escuchar y determinar las necesidades de otras
personas. Nunca intenta convencer, nadie puede convencer a nadie, a menos
que exista una necesidad que motive a actuar." *

Resumiendo, podemos decir que las caracteristicas que un lider de gestién de
calidad debe tener son:

e Vision de futuro.- Significa que debe importarles a las autoridades y
personal en general que su organizacion tenga un mejor futuro, al ofrecer
servicios y productos de calidad.

e Tener habilidad de comunicacion.- Es importante practicar una
comunicacién lineal, con las respectivas responsabilidades de cada
integrante de la organizacion y también saber escuchar y sobre todo
sustituir el poder y el autoritarismo por el compromiso y la responsabilidad.

e Capacidad de organizacién.- Debe ser hébil para realizar planes de accion
que contemplen la organizacion de la empresa en sincronia con las
necesidades de los integrantes de la empresa o departamento involucrado.

e Capacidad negociadora.- Significa que es importante saber encontrar
soluciones adecuadas a los conflictos de las personas de manera objetiva.

e Aptitud gana-gana.- Debe buscar obtener al maximo los beneficios y
negociar acertadamente con las personas que se requiera y lo amerite,
teniendo especial cuidado de que ambas partes salgan satisfechas con la
negociacion o acuerdos que se tomen, de esta forma también se ganan
buenas relaciones a largo plazo.

¢ Predisposicién creadora.- Implica el logro de ganancias y beneficios por
arriba de los esperados.

¢ Flexibilidad.- Se habla de flexibilidad cuando se es capaz de adaptarse lo
mas pronto posible a los cambios que se generan de estas nuevas
condiciones de trabajo. ¥

% |bidem p. 27
3" Ibidem p. 29

23



En este proceso de cambio, no siempre se han tenido los resultados esperados,
tanto en el dmbito publico como privado ha habido fracasos, en los cuales han

influido la falta de planeacién y el liderazgo mal ejercido o su ausencia.

El problema seria entonces, ¢,como deben las autoridades incentivar a su personal a

gue adopte esa cultura y participe en ese cambio?

Se sugiere considerar el desarrollo de dos elementos para lograrlo:*®

En primera instancia, no solamente debera importar el adecuado desarrollo
del trabajo, sino que se debera considerar al personal, es decir, su sentir, su
pensar y su actuar, y por otro lado establecer las condiciones favorables de
organizacion para el desarrollo de las actividades (recursos econdmicos,
materiales, etc.)

Con este modelo, en las instituciones se exige entre otras cosas, que los
trabajadores de todos los niveles posean conocimientos que permitan
desarrollar y lograr los objetivos de la misma, crear un ambiente de trabajo
adecuado y que satisfaga al personal que participe en este proceso con un
sistema de recompensas y reconocimiento del éxito que se vaya logrando y
también un equipo de trabajo participativo y cooperador en las acciones de la
organizacion.

Todas las organizaciones tienen una finalidad, pasan por diversas etapas, por
problemas de crecimiento, etc. se pueden considerar como microsociedades
con sus propios procesos de socializacién, de organizacion e historia, todo lo
cual esté relacionado con el concepto de cultura. El concepto de cultura en la
organizacion es relativamente nuevo, con este permite comprender el
comportamiento y sobre todo mejorar a cualquier institucion.

Hay diferentes autores que hablan de la cultura dentro de las organizaciones, las
definiciones de cultura se identifican con sistemas activos y dinamicos, dado que, los
valores no son estéaticos y pueden ser modificados, como resultado del continuo
aprendizaje de los integrantes de las mismas, también esta relacionada con el
proceso de sensibilizacion del cambio.
Schein (1988) define a la cultura como “el conjunto de valores, necesidades,
expectativas, creencias, politicas y normas aceptadas y practicadas por
ﬁgailjltura existe a través de estas creencias y valores que comparten las

personas que forman la organizacion, siendo esto lo que determina la forma
de actuar, pensar y sentir.*®

¥ »Cultura Organizacional”. En http//www.monografias.com p.4 [08/03]

¥ Ibidem p.5
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Otros autores como Pumpin y Garcia la definen como “...el conjunto de
normas, valores y formas de pensar que caracterizan el comportamiento del
personal en todos los niveles de la empresa, asi como en la propia
presentacion de la imagen.™°

La cultura organizacional determina la manera como funciona la empresa, sus
estrategias, estructuras y sistemas. A través de ella, la vision debe ser considerada
como una guia a tomar, en el desarrollo de las actividades de cada uno de sus

integrantes.

Es importante tener una atinada intervencion de las autoridades al mando de esa
empresa, ya que para cambiar la cultura de una organizacion, es necesario adoptar
una aptitud y actitud de conviccidn con esa filosofia, para que influya en el
desemperio del personal y por lo tanto en la obtencion de los resultados deseados.
La cultura organizacional se manifiesta por las conductas de sus integrantes,

influyendo también los valores y las normas en este comportamiento.

Ya que la cultura es aprendida, las organizaciones deben proponerse crear culturas
gue sean resultado del aprendizaje continuo. Aqui es donde la capacitacion juega un
papel importante, ya que se hace indispensable para el desarrollo y desempeiio de
los empleados, al convencerse de lo necesaria que es tanto la preparacion continua
como el cambio de actitudes, fortalecer el sentimiento de compromiso con la
institucion, la comunicacion en todos los niveles, etc.

Segun Davis (1993) la cultura de cada organizacion es Unica, ya que tiene

su historia propia, su forma de comunicacion, de toma de decisiones, su

forma de reconocimiento y recompensa, etc. lo que crea un sentimiento
de cohesién o pertenencia en sus integrantes.*

La cultura organizacional esta vinculada directamente con la Mision, Vision y Valores
de la organizacion, mismos que son responsabilidad de las autoridades. Su papel
tendrd que ser, por tanto, de facilitadores ante todos los integrantes de su empresa

al transmitirlos, difundirlos y hacer que los adopten como propios, y al mismo tiempo

% |dem
* Ibidem p. 7
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fomentar el logro de los objetivos institucionales a través de la participacion activa y

adecuada del personal.

La Mision de una institucion es su razén de ser, el por qué de su existencia, de su

objetivo, es como la perciben las demas personas.

La Mision define la funciéon social, las metas y funciones para la
institucién y su personal.*?

La Vision de una institucién es su concepcion a futuro, es como se quiere
ver partiendo de sus necesidades futuras y de las personas que
dependen de ella, lo que lleva a crear una visidn compartida, o sea a
relacionar la vision de cada integrante con la de la organizacion. Lo cual
llevara a tener una visién exitosa por el compromiso de su personal con la
institucion y el logro de sus objetivos.43

Como he mencionado, las autoridades tienen un gran compromiso, ya que para
alcanzar la vision propuesta, deberan desarrollar las acciones necesarias y planear
las actividades que llevaran al personal a cambiar su situacién actual por la que se
desea. La Vision de éxito es aquella que cuenta con personal comprometido con su
institucion, dispuesto a que con esfuerzo y desempefio laboral se logre el cambio.

Los Valores son la base de toda cultura organizacional, estos refieren el éxito en
palabras concretas, ademas que a partir de ellos se establecen las normas que
regiran a la institucion. Los determinan las autoridades, deben acatarse y son
considerados para evaluar el desarrollo laboral del personal. Deben ser concretos,

claros, compartidos y aceptados por todos.

De acuerdo con Monsalve (1989) la mejor forma de “... aprender el valor
es a través del pensar, reflexionar, razonar y comprender, ensefiar el
valor a través de su descripcion, explicacion, ejemplificacic')n, transmision
y actuar el valor hasta convertirlo en un habito” **

Los valores son abstractos, pero son utiles a la organizacion, porque a través de
ellos se pueden dirigir las acciones y conductas de las personas. De aqui la

importancia de que los valores sean compartidos, mediante la comunicacion de los

*2 |bidem p. 9
3 1dem
*1dem
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mismos, el personal siempre debe estar o tener conocimiento de cuales son los

valores que determinan el quehacer de su institucién.

Después de lo anterior, podemos concluir que si una institucion quiere desarrollar
una cultura organizacional, las autoridades responsables deben desarrollar e
implantar una verdadera filosofia laboral que determine las actividades y el actuar y
pensar de todos los integrantes de la organizacion y a todos los niveles jerarquicos,
a traves de la difusion de la Mision, Vision y los Valores que rijan a la misma.

La misidn, vision y los valores correspondientes a la Direccion General de Calidad y

Educacién en Salud, se mencionan enseguida:

MISION

"Con entusiasmo y enfoque innovador contribuimos a mejorar la calidad de
los servicios en el Sistema Nacional de Salud con asesorias y apoyos a los
trabajadores, asi como la instrumentacion de modelos educativos, de
sistemas de gestién, normativos y de participacion ciudadana "

VISION

"Somos una instancia prestigiada y exitosa de la administracion publica por el
trato respetuoso y efectivo que damos a las personas y organizaciones
usuarias de nuestros procesos de rectoria e impulso a la Cruzada Nacional
por la Calidad de los Servicios de Salud" *°

VALORES
. Justicia
. Autonomia
o Corresponsabilidad social

La Visién que se plante6 para la CNCSS al afio 2006 fue:

"La calidad se reconoce explicita y fehacientemente como un valor en la
cultura organizacional del sistema de salud y existen evidencias confiables de
mejoras sustanciales a través de todo el sistema que son percibidas con
satisfaccion por los usuarios de los servicios, por la poblacién en general y
por los prestadores de servicios." *°

*® Direcci6n General de Calidad y Educacién en Salud. Documento [2002]
8 "CNCSS: Principales aspectos y logros", en http//www.salud.gob.mx/dirgrss [07/08/06]
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"Contribuir significativamente a mejorar las condiciones de salud de todos los
mexicanos, proporcionar atencion integral de alta calidad a la poblacion y
protegerla de gastos excesivos provocados por la atencibn de sus
necesidades de salud.” *’

Para lograr la Vision y cumplir los objetivos de la Cruzada se plantearon tres
estrategias fundamentales de accién que son:

a.
b.

C.

Impulso al cambio
Aprendizaje y respaldo
Sustentacion

"El impulso al cambio pretende cambiar la forma como se han
desempefiado las actividades y motivar que se dé ese cambio en cada
una de las unidades de servicios de salud para lograr la Vision.

El aprendizaje y respaldo pretende establecer de manera sistematica y
asegurar que existan las condiciones necesarias para que el personal se
mantenga actualizado en el conocimiento y habilidades para mejorar la
calidad de estos servicios.

La sustentacion se refiere a que a través de la implementacién de
mecanismos diversos, se adopte la calidad como un valor prioritario en la
cultura de las organizaciones de atencion a la salud." *®

Las tres estdn encaminadas a facilitar y hacer que perdure a largo plazo este proceso

de cambio. Cada una de estas estrategias tiene una serie de lineas de accion, de los

que se desprenden planes de accidon que contienen las acciones concretas, los

recursos, los responsables y los indicadores con los que se evalud el logro y avance de

cada uno de los objetivos planteados.

En resumen, en materia de salud, el compromiso gubernamental incluyé dos grandes

acciones:

e Ofrecer un trato digno a usuarios de los servicios de salud como a sus familiares.

e Mejorar constantemente la calidad técnica de la atencibn médica en todas las

unidades de salud.

T 1dem
8 |dem
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El trato digno al que se refiere este programa se pretendié implantar a través de

proporcionar a las personas:

a) Respeto a los derechos humanos y a las caracteristicas individuales de cada
uno de los usuarios.

b) Informacién completa, veraz, oportuna y de forma sencilla para que pueda ser
entendida por los pacientes y sus familiares o quienes lo acompafien.

c) Amabilidad de parte de todos y cada una de las personas que prestan sus

servicios o que tengan alguna relacion directa con los pacientes o0 usuarios.

La Cruzada permitiria que la atencion médica fuera efectiva, eficiente, ética y segura.

e Efectiva, porque se planted alcanzar los resultados esperados por el usuario de

los servicios de salud;

e Eficiente, para fomentar el uso 6ptimo de los recursos de que disponia;

e Etica, porque se apegaria a los valores universales, y

e Segura, porque ofrecia un servicio que involucre los menores riesgos posibles.
A las instituciones tanto publicas como privadas, este programa les ayudaria a elevar la
satisfaccion de los prestadores del servicio a través de su trabajo, a adoptar la filosofia
de la calidad y mejora continua en la cultura de la organizacion.
Por parte de la poblacion usuaria, mejoraria su percepcion sobre la calidad de los

servicios de salud con informacion veridica y oportuna, que permitiria elevar la

confianza de la poblacion en el sistema de salud.
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Este programa pretendia ser punta de flecha en el cambio historico de los servicios de

salud, en este eje del proceso de transformacién del gobierno federal.

En un periodo de la historia nacional en que la democratizacion es el comudn
denominador de las acciones de gobierno, el sector salud no podia quedarse atras. La
democratizacion en este sector permitiria que los mexicanos cuenten con un sistema de
salud que responda con calidad a sus necesidades y expectativas, tanto de salud como

econdmicos.
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CAPITULO I

LA CAPACITACION EN EL SECTOR SALUD

1.- Antecedentes Histéricos

Si nos remontamos a la historia podemos observar que la capacitacion ha tenido un
papel importante en el desarrollo de las diferentes culturas, prueba de ello es la
construccion de grandes monumentos, a través de la participaciéon de miles de personas

preparadas en diversos oficios como albafileria, carpinteria, pintura, etc.

La transmision de conocimientos generacional fue durante muchos afios la Unica
manera en que las personas que sabian algun oficio, compartian estos conocimientos
con los miembros de sus familias, de esta manera se aseguraban que durante muchos

afos éstos perduraran.

Afios méas tarde se empezaron a formar grupos de personas que tenian
intereses en comuln, lo que permitia que se ayudaran mutuamente, a estos
grupos se les llamé Gremios. Se puede considerar al gremio como la primera
empresa propiamente dicha, ya que estas agrupaciones de personas se
constituian como un grupo de trabajadores.

Aparecen también los primeros reglamentos laborales que determinaban
algunas condiciones laborales como el ndmero de trabajadores que debia
haber, qué cantidad de produccién se requeria, cOmo se tenia que entregar,
es decir, qué calidad debia tener el producto y cudl era la remuneracion que
cada trabajador iba a recibir.

Para hablar de un gremio, se debfa contar con la siguiente organizacion: *

* Grados, Jaime A. Capacitacion y Desarrollo de Personal. México, Trillas, 1999. p.11
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GREMIO *°

Era el encargado de transmitir los
Maestro conocimientos y habilidades basicas para el
trabajo a través de la instruccion.

Eran las personas que recibian el
entrenamiento para posteriormente realizar

Aprendices el trabajo, ellos no recibian ningdn tipo de
remuneracion.
Este rango recibian los aprendices después
de su entrenamiento, los trabajos que
Oficiales realizaban  generalmente  eran  poco
eficientes, dado que carecian de
experiencia.

Los gremios tenian como objetivo proteger los intereses econémicos del oficio
gue ahi se trabajaba y también el estatus social de los artesanos o
comerciantes.

Con el tiempo, esta forma de trabajo ya no era suficiente para satisfacer las

demandas que crecian dia con dia, entonces surge la necesidad de usar

maquinas y materiales con qué cubrir estas demandas y como consecuencia

también

tenian que prepararse los trabajadores adquiriendo nuevos

conocimientos y desarrollando habilidades que permitieran un adecuado

desemperio de su trabajo.

En la primera mitad del siglo XVIII, durante la Revoluciéon Industrial y el
surgimiento de las escuelas de administracion, el principal objetivo de las
empresas, era obtener un mayor conocimiento de los métodos y
procedimientos de trabajo en el menor tiempo posible.

Se incorpora también el uso de objetivos y métodos al proceso de
capacitacion, se preparaba a las personas para que desempefiaran una sola
actividad, la desventaja era que no conocian el proceso en su totalidad.
Cuando los empresarios se percataron que la produccién no era la que ellos
querian, vieron la necesidad de entrenar a los trabajadores en otras
actividades mas, no necesariamente se debian especializar en una sola, asi
se empez6 a tener un crecimiento y desarrollo que se vio reflejado en una
mejor produccion.

La psicologia industrial consideraba importante el comportamiento humano en
la empresa, como parte del cumplimiento de los planes y objetivos
propuestos. >*

% 1dem
5 |dem
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Se da también un gran impulso a la capacitacion con la aparicion en Estados
Unidos de un método militar que preparaba a su gente en el entrenamiento
para la intervencion de los soldados en la 12 Guerra Mundial.

Este método se conoce como “Método de los cuatro pasos": >

a. Explicar

b. Demostrar
c. Ejecutar

d. Comprobar

Con este método se mejor6 la eficiencia de los grupos y el costo de la
capacitacion.

La importancia de este método radica en que se basa en los principios del
aprendizaje de adultos, el cual menciona que para que un adulto aprenda, es
necesario tomar en cuenta factores como la motivacién, su participacién
activa, estimularlo durante el desarrollo de las actividades y reforzarlos, hacer
las correcciones necesarias en el momento, o confirmar el logro de lo que se
esperaba obtener. Posteriormente este método se adapta a otras ramas,
principalmente a la industria.

Alrededor de 1940, se hace conciencia de que el proceso de capacitacién
deberia ser sistematizado y organizado, también en este momento cobra
importancia el instructor como tal.

A partir de los afios 70 se establece en la Ley Federal del Trabajo que todas las
empresas mexicanas debian capacitar a sus empleados, esto se convierte en un
derecho del trabajador en el afio de 1977 y para 1978 se establece la obligacién de los
patrones de proporcionar a sus trabajadores capacitacion, adiestramiento y seguridad e

higiene en los centros de trabajo.

Actualmente se da mayor importancia al beneficio al hacer participe al empleado en la
operacion de su empresa para alcanzar dos propésitos; el material, es decir, el de las

ganancias y el social, o sea, la superacion personal, laboral y profesional.

La capacitacidén que la empresa brinda a su personal, debe enfocarse en la adquisicién
de beneficios no soélo para la empresa, también para la persona y su entorno social, de
tal forma, que si lo aprendido se aplica a las actividades laborales, los resultados que se
obtengan, se veran reflejados en la mejora de las empresas, cualquiera que sea su

ramo y sobre todo en la satisfaccion de sus clientes o usuarios.

*2 Ibidem. p. 15
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Si la persona se siente motivada con la capacitacion, el desempefio en su trabajo se

vera ampliamente mejorado.

La empresa o institucion debe estar consciente de que tiene que asumir el compromiso

de otorgar la capacitaciébn necesaria a su personal, la cual debe ser de calidad. Para

impactar en él y obtener los resultados deseados, debe eliminarse la visidbn que por

muchos afios se ha tenido, de que era obsoleta, aburrida y hasta un castigo para

personal “conflictivo” o que habia incurrido en alguna falta.

La capacitacién es fundamental para que los empleados de una empresa se
preparen integralmente, es decir, como personas, profesionales, técnicos, etc.
Y por tanto en su desempefio laboral, ya que si esta bien enfocada hacia la
satisfaccion de necesidades, la persona se siente motivada, por lo que su
productividad se elevara y se integrara mejor a su equipo de trabajo.

Tanto las autoridades como los empleados deben considerarla una inversion
gue redituara beneficios a ambas partes, incluso para que el trabajador pueda
escalar a nuevos puestos y niveles mas altos y para evitar malos habitos
(trabajos de baja calidad, mala atencion al publico, etc.). La capacitacion es
parte importante de la empresa, ya que favorece el desarrollo de la cultura
organizacional de la misma. *

En el proceso de mejora continua que se pretendié desarrollar en esta institucion, se

consideré a la capacitacion como una valiosa herramienta, a través de la cual se

difundio, primero esta nueva forma de trabajo a todo el personal, tanto médico como

administrativo y después, se debia poner en préactica lo aprendido de preferencia

también en la vida personal y no solo en la laboral para el logro de objetivos.

Si bien es cierto que la capacitacion pretende que las personas que la reciben
se actualicen en sus conocimientos y habilidades, dado el desarrollo en todos
los ambitos (laborales, educativos y tecnologicos, entre otros) también busca
gue este desarrollo se vea reflejado en el crecimiento de la empresa u
organizacion, al aplicar lo aprendido y sobre todo cuando se pretende
implantar una nueva forma de trabajo.

La capacitacion no debe verse como una moda, es necesario que toda
institucion que quiera ser competitiva, se enfoque al desarrollo de programas
de capacitaciéon. Para que estos se aprovechen, deben elaborarse con base
en un proceso de deteccién de necesidades reales para satisfacerlas y no
solo se capacite para el desarrollo personal del trabajador, cierto que es
importante el crecimiento personal o profesional, pero si no se relaciona y
aplica en las actividades que se desempefian, se pierde el propésito de la
capacitacion.>

53 n
% |dem

Calidad en la educacion” En http//www.tupublicas.com [10-08-05]
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2.- Concepto.

La concepcion actual de la capacitacion se fundamenta en términos como "uso",
"aplicacion"”, "analisis", etc. para que con los conocimientos adquiridos se realice con
mas calidad el trabajo cotidiano, se resuelvan problemas y se mejoren habilidades, esto
es, que lo aprendido sea util e importante en el desarrollo tanto personal como laboral y
profesional.

La capacitacion se entiende como un proceso formativo que se imparte fuera del ambito
escolar que supone la adquisicion de nuevas capacidades, a través de la interaccion
constante entre quien ensefa, quien aprende y los contenidos de la materia que se

estudia.

Esto significa que debe haber una comprension de los contenidos, una transformacion y
reestructuracion, que se logra con las actividades y técnicas utilizadas y donde el
instructor sea capaz de facilitar el proceso de aprendizaje con su apoyo, asesoria y

coordinacion.

No debemos olvidar que el aprendizaje dura toda la vida, es permanente e inacabado y

esta influenciado por las experiencias y el entorno social o laboral.

El proceso de ensefianza-aprendizaje en que se basa la capacitacion incluye aspectos
de la educacion para adultos como:

e Los adultos han tenido otras experiencias de aprendizaje, es importante
relacionar lo aprendido anteriormente con lo nuevo.

e Para construir los conocimientos es necesario pensar, lo que implica
relacionar la informacidn con otros conocimientos, organizarla y
estructurarla.

e Para facilitar que el pensamiento se oriente y organice, se deben emplear
métodos de apoyo adecuados.

e Los adultos cuentan con una historia personal y una forma de resolver
problemas y situaciones nuevas, es enriquecedor interactuar con otras
personas y asi obtener un aprendizaje mas significativo.

e El instructor se convierte en un facilitador al coordinar y orientar la
informacion, facilitar su adquisicion y propiciar el interés por ampliarla.

e Para transmitir conocimientos y lograr un aprendizaje significativo se
requiere que el instructor, ademas de conocer el tema, planee la ensefianza
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considerando objetivos, participacion grupal, expectativas de aprendizaje,
etc.

e Mantener la atencién del grupo, no solo captarla. Es importante recordar
gue se ha demostrado que la atencién de un grupo disminuye después de
20 minutos de escuchar alguna platica.

¢ El aprendizaje esta determinado por factores propios al individuo, asi como
a sus necesidades, el medio ambiente en el que se desarrolla, por esto no
toda la gente aprende al mismo tiempo ni de la misma manera, cada
persona tiene su ritmo de aprendizaje.

e Conocer la homogeneidad o heterogeneidad del grupo para adaptar las
actividades de aprendizaje, asi como la forma y los factores que intervienen
en el aprendizaje de los adultos.

e La capacitacién de los adultos esta relacionada con el saber ser, saber
hacer y saber decir. *°

El fundamento teorico de la capacitacion tiene su base en diferentes disciplinas, entre
ellas la administracion, la educacion, la psicologia y la comunicacion, segun el ambito
de aplicacion y los propdsitos planteados. Es asi que podemos mencionar que estamos

ante un proceso en constante movimiento y por tanto actualizacion en sus contenidos,

propdsitos y mision de las instituciones que los solicitan o disefan.

De lo anterior que sea comun encontrar diferentes términos referidos a este proceso
como capacitacion, entrenamiento, adiestramiento, desarrollo, instruccién, etc. Algunos
autores han hecho la diferencia entre cada uno de estos términos. A continuacion se

mencionan los conceptos de cada uno de ellos.

Adiestramiento.- Es la destreza que se adquiere para el desarrollo de una
habilidad, generalmente con la practica de trabajos fisicos o motrices.
Interviene el uso de maquinas, herramientas o equipos.

Entrenamiento.- Es cuando se prepara a las personas para realizar un trabajo
o esfuerzo mental o fisico.

Capacitacién.- Es proporcionar a las personas conocimientos técnicos,
cientificos y administrativos con la finalidad de que el personal cuente con los
conocimientos necesarios para desempefar las actividades encomendadas
con mayor eficiencia. Puede incluir el adiestramiento.

Desarrollo.- Se entiende como la maduracién del ser humano, ya que lo
abarca integralmente en su formacién, esto es, en su caracter, disciplina,
habitos, inteligencia, la capacidad para dirigir y tomar decisiones, etc. %

% |LCE. Guia didactica para instructores. México, p.32-36
% Siliceo, Alfonso. Capacitacion y Desarrollo. México, Limusa, 1991 p. 13
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La capacitaciéon de ninguna manera se considera como un proceso nuevo, simplemente
es un proceso de formacion e informacion, en el cual se pretende que los participantes
adquieran nuevas capacidades o se actualicen, para lo que es necesario tener una
actitud activa y no pasiva, al lograr la interaccion con todos los elementos que integran
este proceso, como los contenidos, las técnicas didacticas, el instructor, el participante,

etc.

La capacitacion se ha ido modificando a lo largo del tiempo a la par de los avances
tecnoldgicos, no es lo mismo un curso impartido en la década de los 60 a uno impartido
en la actualidad. Su evolucion también se debe a que las necesidades tampoco son las
mismas; lo que no ha cambiado es su busqueda por obtener los maximos beneficios al

aumentar la productividad de los trabajadores y la eficiencia en sus actividades.

En este sentido, se le debe dar especial atencién a la planeacién y organizaciéon de un
curso, debe ser flexible en tiempos y actividades, pero no en contenidos, por lo que se
puede modificar y adaptar a las necesidades de cada una de las instituciones en donde
se imparta, incluso si fuera el mismo cada instructor debe conocer previamente el
tamafio del grupo y sus caracteristicas, como preparacidon académica, niveles

jerarquicos en la organizacion, la sede, los recursos, etc.

En la elaboracion de esta planeacion es necesario seguir cada una de las
siguientes fases:®’

1. Planeacion

2. Organizacion

3. Ejecucién

4. Evaluacion y Seguimiento

1. La planeacion se refiere al ¢qué hacer? de la capacitacién. En esta fase se
incluye la deteccion de necesidades, el establecimiento de objetivos y la
elaboracién de planes y programas.

Es importante esta fase para conocer cudles son y en doénde estan
localizadas las carencias que se necesitan corregir o cuales son las areas
gue se tienen que reforzar. En cuanto al personal, se determina quién debe
prepararse y en qué tema, también se determina qué tipo de cursos se
impartiran.

Se recomienda establecer los objetivos con base en la evaluacién que se
obtenga de la deteccién de necesidades. Con ellos se define el nivel de
aprendizaje que se requiere adquiera el participante con los contenidos de

>’ Grados, Jaime A. op. cit. p.31
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ese curso, héblese de conocimientos, habilidades o destrezas. Deben
redactarse de manera clara y objetiva, es indispensable que sean
cuantificables, es decir, que pueda medirse el aprendizaje a través de algin
tipo de evaluacion.

Una vez obtenidos los objetivos, el siguiente paso es determinar el contenido
0 temas que permitan su logro.

Posteriormente se seleccionaran las técnicas y los materiales didacticos con
que se desarrollardn cada uno de los temas.

2. La organizacién es el ¢con qué hacerlo? de la capacitacion, esta fase incluye
los recursos que se necesitan para capacitar; materiales, humanos, didacticos
y econémicos.

Otro recurso que se necesita es el lugar o espacio fisico donde se llevara a
cabo el evento.

En cuanto a los recursos humanos, aqui se determina si se cuenta con el
presupuesto suficiente para contratar instructores externos o especializados,
de otra manera se ocuparan instructores internos o bien se organizara un
curso de Formacion de instructores con el personal interesado en participar
en esta actividad y que cumpla con el perfil para desarrollarse como
instructor.

También debe considerarse la contratacion de servicios externos a la
institucibn como hospedaje, alimentos, transporte, realizar gafetes,
personificadores, listas de asistencia, etc.

3. La ejecucién es cuando se imparte el evento propiamente dicho, involucra la
presentacion del material didactico, proporcionar a los participantes los
manuales del curso, coordinar el servicio de cafeteria y en general las
actividades que se involucran antes, durante y después del evento.

Durante el desarrollo del evento se sugiere al instructor analizar las
actividades diarias con la finalidad de evaluar el avance de su programa y
comparar si esta dandose como se planed o es necesario realizar ajustes.
También se sugiere al instructor realizar una retroalimentacion diaria, de ser
posible, con los participantes.

4. Evaluacion y seguimiento.- Generalmente el contenido de un curso requiere
comprobarse que se aprendio y si los objetivos se lograron. Esto se puede
saber a través de la forma de evaluacién que se haya determinado, ya que en
algunos casos se evalla al participante a través de la aplicacion de
cuestionarios que generalmente se ejecutan en diferentes momentos del
curso, con la participacion en las actividades, la observacion, etc.

En otros casos la evaluacion se puede realizar tanto para el contenido, como
para la organizacién y el desempefio del instructor, de esta manera se sabra
si es necesario realizar ajustes o modificaciones en cualquier parte de la
capacitacion y asi tomar medidas correctivas que permitan elevar la calidad
de estos eventos.

Finalmente, es importante definir la forma como se realizara el seguimiento,
se sugiere llevarlo a cabo algunos meses después de concluido el curso, esto
es deseable que lo establezcan las autoridades de la organizacion y los
instructores. Con el seguimiento se pretende comprobar si los conocimientos
que los participantes adquirieron estan cumpliendo con los objetivos
propuestos y si esta influyendo de alguna manera, como resultado de su
aplicacion en el trabajo diario de las personas.

Generalmente se visita el lugar de trabajo del personal que recibid la capacitacion para
que a través de diferentes formas de evaluacién (entrevistas, observacion, evidencias

fotogréficas, etc.) se conozca el alcance o el impacto que ha tenido el curso en
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cuestidn, al haber aplicado su contenido en el area laboral y si se ha tenido un cambio
en las habilidades, actitudes y actividades que hayan permitido un mejor desempefio
laboral y por consiguiente mejores resultados laborales.

Como mencioné anteriormente, se recomienda realizar el seguimiento algunos meses

después de recibida la capacitacién para que se puedan apreciar estos cambios.

Para que un curso logre su propdsito y pueda repercutir positivamente en la
mejora de cualquier actividad, debe estar basado en la Deteccion de

Necesidades de Capacitacion, con esta se logra: *°

e Identificar las areas de trabajo en las que se requiere de algun tipo de
capacitacion.

e Conocer a los empleados que requeriran recibir la capacitacion.

e Identificar el tipo de capacitacion que se necesita, es decir, si se va a
reforzar en conocimientos, habilidades o actitudes.

e Programar de acuerdo con las prioridades, las fechas y el orden en que
se realizaran los eventos de capacitacion.

e Identificar la problematica existente de cualquier empresa y las causas
que la originaron.

e Definir la situaciébn en que se encuentra la empresa, es decir, si es
suficiente el personal con el que cuenta y si cada uno esta realizando las
funciones que se le programaron o no.

e Elaborar los programas de capacitacion con base en las deficiencias o
necesidades detectadas.

Para cualquier empresa son importantes sus recursos, pero sobresale la
preocupacion por el recurso humano.

Con las actualizaciones y avances tecnolégicos, cientificos, econdmicos, etc. se vuelve
casi imposible contar con el personal completamente preparado para cumplir con las
expectativas del puesto o de las funciones que se requieran, siempre va a ser necesario
actualizarse en conocimientos y desarrollar nuevas actitudes y habilidades que permitan

desempeniar las labores de forma eficiente y con una productividad deseable.

%8 Ibidem p. 36
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Partiendo de lo anterior, se hace importante tener al personal actualizado en sus

conocimientos, habilidades y actitudes a través de un programa de capacitacion

adecuado y que responda a esas necesidades. Por esto el proceso de Detecciéon de

Necesidades de Capacitacion se considera una pieza fundamental para el éxito de

cualquier programa.

Una vez realizada se debe identificar las areas a reforzar a través de los
cursos, para esto se sugiere considerar las tres areas de desarrollo, que
aplicadas al proceso de ensefianza-aprendizaje, se convierte en una
Taxonomia educativa. Cada una de estas areas describen las diferentes
acciones que se pueden aplicar para el disefio de objetivos vy
comportamientos, que son parte fundamental en los programas de
capacitacion.

Las areas que se mencionan son:

e Area cognoscitiva.- Se refiere al desarrollo de tipo intelectual que
involucra la memoria, el andlisis, la atencion, la abstraccion y la reflexion.

e Area psicomotriz.- Es el &rea donde se desarrollan habilidades, habitos y
destrezas mentales, verbales y de movimiento.

e Area afectiva.- Intervienen aspectos de las personas como actitudes,
valores y opiniones que ocasionan que se reaccione de tal o cual manera
y que esto se ve reflejado en la actividad laboral diaria.

De acuerdo con el area que se necesite reforzar, debera ser el tipo de evento
a programar, por ejemplo:*®

Tipo de curso Area Se obtiene...
Capacitacion Cognoscitiva Mas conocimientos
Adiestramiento Psicomotriz Mas habilidades
Desarrollo Afectiva Cambio de actitud

Retomando lo anterior, la ventaja principal de una adecuada Deteccion de
necesidades es el éxito de cualquier programa y por consiguiente el
desarrollo eficiente del trabajo de cualquier empresa.

Por otra parte, permite el ahorro de tiempo y de recursos al conocer la
problematica por resolver y el personal involucrado. Identifica si algin equipo
necesita mantenimiento, darse de baja o es insuficiente.

También cambia la imagen de la capacitacion que el personal ha tenido
durante muchos afios (se pensaba que era un castigo para el trabajador
problematico). *°

% Ibidem. p. 37-39

% Ibidem p. 41
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En la Secretaria de Salud se entiende a la capacitacibn como un proceso permanente
gue tiene como objetivo desarrollar habilidades, conocimientos y destrezas que
permitan un mejor desempeiio de las actividades del personal. Sin embargo se
integraron algunos otros conceptos que se definieron de acuerdo con el tipo de

actividades que se desempefian en esta Institucion y que mas adelante se describiran.

La Deteccion de necesidades de capacitacién, en esta institucién se lleva a cabo a
través de las necesidades planteadas por los trabajadores de esta Direccion General en
una cédula de capacitacion, aplicada generalmente en el mes de diciembre de cada

afo, para efecto de autorizacién del presupuesto.

De acuerdo con los resultados obtenidos, se decide qué cursos se van a programar en
el siguiente afio y si se contratara a alguna institucion educativa o instructor externo, lo
importante es realizar una programacion que dé respuesta a las necesidades

detectadas.

La programacion de cursos permite hacer una adecuada seleccion de recursos, tanto
humanos como materiales necesarios, lo que lleva a una optimizacién de recursos,
sugiere también las estrategias de ensefianza-aprendizaje y de evaluacion para los

Cursos.
Se integra un Programa anual donde se contemplan diferentes tipos de eventos para
reforzar los conocimientos y capacidades de los trabajadores, entre ellos la Vision del

servicio publico, capacidades gerenciales, directivas, etc.

Permite que se hagan los convenios necesarios con las autoridades involucradas para

gestionar fechas, sedes y la autorizacion para que asista el personal.
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3.- Marco Legal

Desde el México prehispanico se encuentran antecedentes que demuestran
el interés por la capacitacion, y esto lo vemos en la educacién que se daba,
ya fuera doméstica, artesanal o militar.

Durante la época de la Colonia aparecen las Ordenanzas de Mineria (1783),
las que se dedicaban a capacitar a los jévenes que pretendian trabajar en las
minas, a través de los preceptos, ejercicios y ejemplos que permitian
desarrollar las facultades intelectuales, para tener un individuo apto y habil
para desempefiar su trabajo. **

En 1873 surge el Gran Circulo de Obreros para difundir la capacitacién a los
obreros en cuestiones de oficios y artes, como una de las obligaciones de los
patrones. Afios mas tarde y como resultado de una serie de movimientos por
inconformidades laborales, se crea un primer "Derecho del trabajo, con el que
se pretendia alcanzar una mejor relacion obrero-patronal” y que los
trabajadores alcanzaran su superacién tanto intelectual como manual,
llegamos asi a la Constitucion de 1917, en la cual se fundamenta todo este
proceso de cag)acitaci()n hasta nuestros dias, considerandose como un
derecho social. *?

El marco legal de la capacitacion en nuestro pais se fundamenta en el
Articulo 123 fraccion Xll de nuestra Constitucion, se aplica a todos los
trabajadores sin distincién alguna (edad, sexo nivel jerarquico, etc.) y en él
dice:

“...las empresas, cualquiera que sea su actividad estaran obligadas a
proporcionar a sus trabajadores capacitacién o adiestramiento para el trabajo.
La Ley reglamentaria determinara los sistemas, métodos y procedimientos
conforme a los cuales los patrones deberan cumplir con dicha obligacién.”®

El 28 de abril de 1978 se reglamenté esta obligacion y se dio a conocer en el
Diario Oficial de la Federacion, entrando en vigor en mayo de ese afio. A
continuacion se menciona:

“Ley Federal del Trabajo en su Titulo Cuarto, Capitulo lll Bis, De la
Capacitacion y Adiestramiento de los trabajadores, Articulo 153-A. Todo
trabajador tiene el derecho a que su patrén le proporcione capacitacion o
adiestramiento en su trabajo que le permita elevar su nivel de vida y
productividad, conforme a los planes y programas formulados, de comin
acuerdo, por el patron y el sindicato o sus trabajadores y aprobados por la
Secretaria del Trabajo y Previsién Social.”**

Por Ley, todos los trabajadores de una empresa tienen el derecho de recibir
capacitacién, sin hacer distincion alguna de edad, puesto, nivel jerarquico,
etc.

4.- Capacitacion al personal operativo.-

Con base en el marco legal anterior, la Secretaria de Salud desarrollé6 un Reglamento

Interno de Capacitacion que rige al personal que labora en esta Institucion. En él se

% Ibidem. p. 17
%2 |dem
% Ibidem. p.37

* Siliceo, Alfonso. op. cit. p.37
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describen los derechos del trabajador, los 6rganos que se encargan de vigilar y
promover el cumplimiento de los programas de capacitacion, como las Comisiones de
Capacitacion, la acreditacion y reconocimiento de estas actividades y las becas que se

pueden solicitar.

Este Reglamento rige las actividades de ensefianza de todo el personal médico y
operativo de base, que esté activo y que tenga una antigiiedad mayor a 6 meses 1 dia
en la Secretaria de Salud.

Para su aplicacion se definieron los conceptos de ensefianza, capacitacion,
capacitacion para el desempefio, capacitacion para el desarrollo y capacitacion basada

en competencias.

Ensefianza.- Acciones tendientes a incrementar el acervo de conocimientos
del personal a través de programas elaborados o validados por instituciones
educativas oficiales. De su aplicacion se otorgaran reconocimientos como
son: grados académicos, certificados o constancias con valor curricular.

Capacitacion.- Proceso permanente cuyo proposito es desarrollar los
conocimientos, habilidades, destrezas y actitudes del personal para que este
se desempefie adecuadamente en su puesto de trabajo.

Capacitacién para el desempefio.- A todas aquellas acciones tendientes a
incrementar la capacidad de los servidores publicos para la realizacion de las
actividades y funciones que desempefian en su ambito de trabajo.

Capacitacion para el desarrollo.- A todas aquellas acciones que permitan la
conformacion de un perfil académico y/o laboral que favorezca la
incorporacion del trabajador a un proceso escalafonario conforme a lo
dispuesto en el Reglamento de Escalafon.

Capacitacion basada en competencias.- Es aquella que tiene por objetivo la
adquisiciéon de habilidades practicas, destrezas y actitudes necesarias en las
funciones desempefiadas en el lugar de trabajo y que son definidas por la
Secretarfa. *°

De acuerdo con este Reglamento y con el Catalogo de puestos, los programas de

capacitacion estan disefiados con base en las dos areas en que se clasifica el personal:

% México. SSA. "Reglamento de Capacitacién” [20-08-96] p. 6
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1. Administrativa
2. Médica

Dentro de la Direccion General de Calidad y Educacion en Salud existe el
Departamento de Gestién de la Capacitacion que es el que se encarga de integrar el
Programa Anual de Capacitacion, donde se incluyen eventos enfocados a fortalecer las
capacidades de su personal operativo y mandos medios, a través de cursos, talleres,
conferencias magistrales y cursos en linea, entre otros, impartidos por instituciones
educativas y de capacitacion reconocidas, como la Universidad Nacional Autonoma de
México, la Universidad del Claustro de Sor Juana, el CONALEP, etc. las cuales
garantizan la calidad académica, que permite alcanzar los objetivos institucionales

propuestos.

Este Programa se elabora para satisfacer las demandas del personal de acuerdo con
los recursos presupuestales asignados a este rubro y a las necesidades de capacitacion
detectadas en diciembre de cada afio, con la aplicacion de la "Cédula personal de

seguimiento del proceso de capacitacion” al personal de la Secretaria.

Una vez concluido el programa, se encarga de difundirlo en toda la Direccion General
para que el personal ejerza su obligacion y derecho de capacitarse de acuerdo con el
Reglamento. Posteriormente se tramita la inscripcion al evento del trabajador

interesado, previa autorizacion de su jefe inmediato.

En el caso del personal operativo y mandos medios de las entidades federativas deben
de contar de igual forma en su lugar de adscripcién, con un departamento encargado de
proporcionar los cursos de capacitacion necesarios, sin embargo el Departamento de
Sistemas de Capacitacion perteneciente a la Direccion General antes mencionada, se
encargaba de brindarles cursos de capacitacion enfocados a temas de calidad para
apoyar el logro de los objetivos planteados en la Cruzada Nacional por la Calidad de los
Servicios de Salud.
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CAPITULO Il

MODELO DIDACTICO DE CAPACITACION

1.- Caracteristicas.

Para responder a la necesidad del Plan Nacional de Capacitacion para la Calidad de
impulsar el desarrollo de una cultura de calidad, se propuso el disefio y operacién de
procesos educativos sobre, para y de calidad, dirigidos al personal directivo, mandos

medios y personal operativo de los Servicios de Salud.

Este Plan se integré con temas que permitieran con su aplicacion mejorar y elevar la
calidad de la prestacion de los servicios de salud, los cuales se desarrollan a travées de
la modalidad de Cursos, Talleres y Asesorias y con el apoyo de Modelos Didacticos de

Capacitacion.

Un Modelo Didactico de Capacitacion contiene los elementos béasicos de la
ensefianza-aprendizaje que se pueden aplicar en diferentes condiciones y
contextos, es decir es la forma de organizar las actividades pedagogicas con
la finalidad de lograr que los participantes adquieran nuevos conocimientos y
desarrollen habilidades y actitudes determinadas. ®

Basicamente estos Modelos pretendian, homogeneizar los conceptos de calidad en el

personal tanto administrativo como médico de las unidades de salud de todo el pais.

Se buscéd fueran flexibles, ya que aunque aportaban informacion necesaria para
aplicarse en las unidades de salud, la forma de impartirse podia adaptarse a las

necesidades de cada una de ellas.

Pretendian por un lado, informar y actualizar a los trabajadores en los temas de calidad
que se querian instaurar en las unidades de salud y por el otro, preparar como
facilitadores a todas aquellas personas que se les encomendd transmitir estos

contenidos a través de las técnicas de ensefianza que se les presentaban para impartir

% "Una propuesta de capacitacion docente." En http//www.profes.net [14/08/06]
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cada uno de los temas, entre ellas: la guia para el facilitador, el manual del participante,
la carta descriptiva con los contenidos, sugerencias de diapositivas y temas en anexos
relacionados con cada uno de estos talleres; y por el otro porque el instructor que lo
aplicaria no tendria como Unico proposito la transmision de conocimientos, ademas
seria un facilitador o guia sin perder de vista su propio estilo de instruccion y
conduccion, el cual debia considerar como parte fundamental del proceso ensefianza-
aprendizaje, la experiencia y el conocimiento de los participantes, asi como su
creatividad y participacion activa. De esta forma, el aprendizaje seria el resultado de
esta practica guiada por el facilitador y la interrelacion activa con el grupo, el cual

construiria su propio aprendizaje.

Dado que en la capacitacién se concibe al participante como un ser biopsicosocial
ubicado en un medio ambiente en el que se desempefia de manera inteligente, se
busca como se menciond anteriormente, que desarrolle habilidades y actitudes para
aprender y reaprender. Por esto es deseable que la persona que esté al frente de un
grupo en un evento de capacitacion, conozca las caracteristicas del aprendizaje de

adultos. Debemos entonces hablar de un facilitador de aprendizaje.

La importancia del facilitador es que guiara al grupo para adquirir los contenidos y
aplicarlos en los diferentes ejercicios y practicas, también podra evaluar los avances a

lo largo del evento, lo que le dara oportunidad de realizar los ajustes necesarios.

El facilitador no se concibe por tanto, como un transmisor de un conocimiento, ya que
se encarga de orientar las actividades hacia las necesidades y los objetivos que se

quiere lograr y al propiciar la comunicacion facilitador-participante y viceversa.

El facilitador "es el profesional de la capacitacion que ayuda a sus
colaboradores a identificar valores profesionales, intereses de trabajo y
fortalezas personales. Tiene alta capacidad para discutir problemas, ayudar a
identificar planes de largo plazo y mostrar apoyo para avanzar objetivos
profesionales”. &

%7 Lepeley, Maria Teresa. op. cit. p.27
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El facilitador debe estar convencido que su participacion ante el grupo debe ser
planeada, no improvisada, su papel es guiar al participante a aprender, comprender y
apropiarse de los conocimientos a través de las actividades de ensefianza-aprendizaje.

Un facilitador debe reunir ciertas caracteristicas para dirigir un grupo. Mencionaremos

algunas de ellas.

e Tomar en cuenta la experiencia y conocimientos previos.

e Aprovechar las ideas, sentimientos y opiniones de todos y cada uno de los
participantes.

e Ser reconocido por el grupo, esto es, fomentar su aceptacion, autoridad y
confianza ante el grupo.

e Tener en cuenta las expectativas de los participantes para realizar ajustes al
programa de trabajo.

e Fomentar la participacion grupal para la resolucion de dudas.

e Guiar al grupo en el proceso de ensefanza - aprendizaje,

Por otro lado, en estos modelos se sugieren actividades como:

e Exposiciones tedricas
e Trabajo individual y de grupo

e Presentaciones individuales y grupales, entre otros

La metodologia que se sugiere, orienta al facilitador para desarrollar el curso de manera
agil, con una secuencia logica y entendible. Est4 basada en la participacion activa de
los integrantes del grupo, la discusién y la libre expresion de opiniones y resolucion de
dudas.

Las sesiones que se tienen planeadas para la transmision de estos modelos son a

través de trabajo grupal y de exposiciones, fomentando siempre la participacion activa
de los integrantes del grupo para propiciar un aprendizaje con base en experiencias y

47



situaciones reales con las cuales se plantearan diversas situaciones que enfrentar y sus

posibles soluciones. (Ver anexos)

Cada Modelo se integré en carpetas que contienen:

Contenido
Agenda del Taller
Lineamientos de operacion.- Carta descriptiva

Material para el participante

ok 0N PF

Material para el instructor.- Anexos:
e Lecturas recomendadas (de acuerdo con el tema del taller)

e Técnicas grupales

Para la difusion y aplicacion de cada uno de estos modelos se estructuraron cursos de
capacitacion regionales, esto es, se dividid a la Republica Mexicana en tres regiones, a
las que se les programaron fechas y sedes diferentes, con la finalidad de cubrir en su
totalidad la formacion de Facilitadores en cada Modelo, que a su vez transmitirian esta
informacion al personal del estado, a través de la aplicacion de este material de una
manera clara, sencilla y ordenada y sobre todo con la opcion de poder adaptarlo a las

necesidades de cada unidad de salud.

El objetivo de estos Modelos es permitir que el facilitador organice las actividades de
capacitacién a través de las herramientas que ahi se proporcionan. Estan basadas
principalmente en la participacion activa de los integrantes del grupo, la discusion de

temas, la libre expresion de opiniones y la resolucion de dudas.

A continuacion se describe de manera general tres de estos Modelos:
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2.- Conceptos Basicos de Calidad

Este fue el primer tema del Plan Nacional de Capacitacion para la Calidad que se
desarroll6 a través de un Modelo Educativo, el cual se dio a conocer al personal de la
Secretaria de Salud interesadas en participar en el curso de formacion de instructores

que impartio esta Direccion General.

Este Modelo tiene como objetivo principalmente introducir al trabajador de los servicios
de salud en el enfoque de calidad como medio para elevar el nivel de vida de nuestra
sociedad, destacando la importancia de la Cruzada Nacional por la Calidad de los

Servicios de Salud.

Las acciones que se programaron para su desarrollo fueron principalmente:

a) El disefio de contenidos

b) Capacitacién y formacion de instructores

c) Integracion de la programacion de acuerdo con las demandas de los estados o0 a
las necesidades detectadas.

d) Certificacion de los instructores

Durante el desarrollo del taller (Ver Anexo Conceptos Béasicos de Calidad), se exponen

los siguientes temas:

¢ Pensar en calidad.- En este tema se define el concepto de calidad y se menciona la
importancia que tiene su aplicacion en nuestra vida diaria (tanto personal como
laboral).

e La Cruzada Nacional por la Calidad de los Servicios de Salud.- Se identifican sus
origenes, la imagen visual que la define y cuéles son sus caracteristicas, también se
explican los paradigmas de la Cruzada, es decir el paradigma que desde hace
mucho tiempo se ha tenido de la calidad de los servicios de salud y cdmo con esta
metodologia se pretende sustituirlo por uno diferente o nuevo, resultado de como se

intenta modificar la calidad de la atencidn de los servicios de salud.
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Principios de calidad.- Si se pretende aplicar la calidad a los servicios de salud, es

indispensable conocer los principios generales de calidad, ellos son:

a)

b)

Enfoque al usuario.- Debemos conocer a las personas con las que tratamos asi
como sus necesidades. Se describe el concepto de usuario enfocado al Sector
Salud y se realizan ejemplos de como se debe dar una buena atencién y sus

consecuencias, asi como las que se obtienen de una mala atencion.

Prevencion.- Se proporciona el concepto de la prevencion y la importancia de
su aplicacion, se dan sugerencias de como aplicar la prevencién en el &mbito

laboral, principalmente a través de la planeacion.

Trabajo en equipo.- A pesar de que la calidad debe empezar por cada una de
las personas, es cierto que nuestras actividades las realizamos junto con otras
personas, ya sea en la escuela, el hogar o el trabajo, en este apartado se trata
la importancia de saber trabajar coordinadamente, para lo que se inicia
definiendo ¢,qué es un equipo?, sus caracteristicas, los beneficios de trabajar
en equipo Yy los obstaculos que se pueden presentar, ademas de saber que no
estamos exentos de presentarse situaciones de conflictos, por lo que se incluye

un tema de manejo de conflictos.

Medicion.- Parte esencial de la calidad es saber qué tan bien se estan haciendo las

cosas, por lo que se agregd un tema relacionado con la medicion, y sus beneficios.

Se explican de manera general los tres aspectos que la comprende: El pensamiento

estadistico, que son los resultados objetivos relacionados con alguna unidad de

medida, pueden ser encuestas, conteos, etc. Medicion del proceso, esta relacionada

con la prevencion y la mejora continua a través del establecimiento de estandares y

la Medicion de resultados, que se obtiene mediante el grado de satisfaccién que los

usuarios del servicio mencionen haber recibido.
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e Mejora continua.- Se indica que aunque se alcancen los objetivos propuestos, no
debemos considerar que se termind con el proceso, siempre va a haber cosas
nuevas o que cambien y que tengan posibilidad de cambiar para mejorar. En este

tema se incluye el Ciclo de Mejora Continua y sus caracteristicas.

Con este tema se concluye el material teérico del modelo. La siguiente parte se titula
Ejercicios, en donde se proporcionan al participante los formatos con los que se trabaja
durante la imparticion del evento, incluyendo un cuestionario de Evaluacioén al instructor,
el cual tiene como proposito obtener informacion que le sirva al instructor para su

retroalimentacion.

El siguiente apartado se llama Presentacion, esta dirigida para el personal que se
preparara como Instructor/facilitador, ya que contiene temas de Didactica bésica,
grupos, manejo de grupos, recomendaciones para dirigir un grupo, algunas técnicas
para planear un curso, aprendizaje en los adultos, entre otros. Todos estos temas estan

presentados en diapositivas.

Posteriormente se proporciona otro apartado; "Manual de Didactica Béasica", en el que

mencionan los temas anteriores pero mas detallados.

Como Uultimo apartado se proporcionan algunos titulos relacionados con el tema

denominado "Lecturas Recomendadas".

La forma de impartir este Médulo es como Taller, su duracién se programé para 8 a 10
horas, dependiendo de las necesidades de las unidades y pudiendo abarcar dos dias.

51



3.- Calidad en el Servicio

El siguiente tema del Plan Nacional de Capacitacién en Calidad que se desarrollé fue

Calidad en el Servicio.

El objetivo de este tema es aplicar herramientas que mejoren el trato digno del personal
que tiene contacto directo con el usuario de los servicios de salud, a través de la
elaboraciéon de un "Plan-compromiso de mejora del servicio", a partir de los elementos

tedricos proporcionados.

En el afio 2000 y como resultado de la Encuesta Nacional de Satisfaccion con los
Servicios de Salud, cuatro de cada diez mexicanos no estaban satisfechos con el trato
que el personal les proporcionaba, se quejaban de falta de amabilidad, la informacion
que se les proporcionaba la consideraban insuficiente y de mal surtimiento de

medicamentos, entre otros.

Derivado de estos resultados se decide incluir este tema para que despertara en el
personal el interés y la conciencia por prestar servicios de salud con amabilidad,

oportunidad y compromiso.
Las acciones principales que se realizaron fueron las siguientes:
a) Disefo del contenido.
b) Capacitacion piloto a personal de la Direccion General de Calidad y Educacion
en Salud.
c) Ajuste de contenidos.

d) Capacitacion a instructores del Distrito Federal y entidades federales.

Este Modelo esta formado por cuatro apartados:
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I.  Agenda del curso taller.- En esta se especifican datos como la sede del evento,
la fecha en que se llevara a cabo el evento, el nombre de los instructores que
participaran en el taller, el objetivo del curso, el horario y los temas del mismo.

II. Lineamientos de operacion.- En esta parte se incluyen los objetivos del taller, a
quién va dirigido, el contenido del evento, aspectos a considerar para su
organizacién, asi como las instalaciones y el equipo que se sugiere para su
realizacion y un esquema de trabajo, en donde se explican las actividades que se
tienen que realizar antes, durante y después del evento, y finalmente se presenta
la carta descriptiva del taller. (Ver Anexo Il Calidad en el Servicio)

lll. Material para el participante.- Aqui se presenta el manual propiamente del

curso-taller. En este caso, el manual est4 formado por tres modulos:

Moddulo | Calidad en el Servicio.

Se inicia con la definicion de términos como usuario, servicio, calidad y calidad en el

servicio, su importancia y caracteristicas.

También se menciona la Calidad y satisfaccion del usuario, la naturaleza de los

servicios y las necesidades y expectativas que tienen los usuarios

Se expone qué es, como se hace y cual es el propésito de la "Carta de servicio" dentro
de las unidades de salud. En términos generales son un instrumento que se dirige a los
usuarios para informarle los servicios que ahi se ofrecen, sus propdsitos y los

compromisos establecidos para otorgar tales servicios.

Médulo 1l Trato Digno
En este modulo se explican los Niveles del Trato digno, identificando la dignidad como

hombre, como miembro de una cultura, como individuo Unico e irrepetible y como

individuo sujeto a diversas circunstancias.
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También se habla del Trato digno y la Imagen visual de la Cruzada Nacional por la

Calidad de los Servicios de Salud.

Modulo lll Los Momentos de la Verdad

En este mddulo se explica que los momentos de la verdad son cuando el personal de
salud tiene trato directo con los usuarios o cualquier otra persona, se llama asi porque
al tener contacto con la institucion, el usuario percibe la calidad del servicio y de su

personal.

Se explica el momento critico de la verdad que es cuando el usuario no esta satisfecho
con el servicio que recibié o como lo atendi6 el personal. Se sugiere de qué manera se

pueden detectar para buscar las posibles soluciones al evento.

Posteriormente se habla del Ciclo del servicio, el cual esta formado por los hechos o
etapas por las que tiene que pasar el usuario al solicitar un servicio, se menciona como
identificar esos ciclos y analizarlos a través de una metodologia que les permitira
desarrollar estrategias que puedan mejorar las relaciones entre usuarios y prestadores

de servicio y asi elevar la calidad de los servicios.

IV. Material para el instructor.- Se incluyen tres anexos; en el primero se muestran
algunas técnicas didacticas para que las personas encargadas de impartir el curso,
tengan una vision general de cdmo y cuando aplicarlas en el grupo. (Recordemos

que carecen de preparacion didactica para impartir cursos).

En el segundo anexo se presenta el Codigo de bioética como parte del quehacer
diario del personal de salud y del trato digno con el que se debe tratar a cualquier
persona que solicita los servicios de salud. Y en el tercer anexo se incluyen todos
aguellos instrumentos con los cuales se trabaja a lo largo del taller y que al mismo

tiempo podran aplicarlos en su trabajo diario, al emplear esta metodologia sugerida.

54



4.- 9 Claves para el Cambio

Se incluyé este tema con el propdsito de promover en los trabajadores del sector salud,
valores, actitudes y habitos ademas del uso de practicas y herramientas de calidad en
el trabajo diario, para poder superar los retos que se presentan en el cumplimiento de la

mision y mejorar la imagen de los servicios de salud ante los usuarios.

Las acciones que se siguieron para su desarrollo y aplicacién fueron:

a) Disefo de estrategias para unidades de salud.
b)  Aplicacion del curso piloto.

c) Ajuste de contenidos.

d) Capacitacién para facilitadores.

e) Determinar la programacion de las unidades donde se aplicaria.

Este Manual esta integrado por tres Médulos y tres Anexos, ademas de la introduccion,

antecedentes y obijetivos.

Modulo | Marco Tedbrico.

En este Modulo se menciona que, como respuesta al mejoramiento del ambiente de
trabajo, es conveniente implementar el programa de las 9 Claves para el cambio para
proveer las condiciones ideales al sitio de trabajo y a la actitud mental y fisica de cada

empleado o trabajador, lo que favorecera a implantar el proceso de mejora continua.

Se habla también de qué son y cudles son cada una de estas 9 claves, ademas de
mencionar los beneficios de adoptarlas no solamente en el area laboral, sino en nuestra

vida diaria.

También se incluye un apartado donde se explican las barreras a las que nos vamos a

enfrentar no solo por parte del personal operativo, sino también del directivo.
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Médulo Il Proceso de aplicacion de 9 Claves para el cambio.

A través del diagrama "Proceso 9 claves" se va explicando cada una de las etapas por
las que debe pasar la aplicacion de esta forma de trabajo. Se hace hincapié en la
importancia de sensibilizar al Cuerpo Directivo para que se sientan comprometidos y
conozcan la importancia de su participacién para que haya un verdadero cambio en la

forma de trabajo de esa institucion.

Posteriormente se sensibilizara al personal que se preparara como facilitador del
proceso y se enfatizara la importancia de adquirir el compromiso por conviccién de su

aplicacion para poder transmitirlo al personal de la institucion.

Se explica de manera detallada la forma de llevar a cabo este proceso iniciando en una
primera etapa con el desarrollo de las tres primeras claves: Clasificacion, Organizacion
y Limpieza y en una segunda de las seis claves restantes; Bienestar personal,
Disciplina, Constancia, Compromiso, Coordinacion y Estandarizacion, también cada uno
de los pasos a seguir en la aplicacion de este proceso, asi como los diagramas y

formatos que se tienen que desarrollar para cada etapa.

Finalmente se habla un poco de la Mejora continua, para que una vez implantada esta
nueva forma de trabajo y que sea adoptada por cada uno de los trabajadores de esa
institucion, sean capaces de identificar en el trabajo diario aquellas actividades que se

puedan mejorar y se realicen las acciones correspondientes para realizar esta mejora.
Maédulo 1ll. Evaluacion

Una vez conocida esta metodologia y cada una de sus claves, en este médulo se
explica en qué consiste la evaluacion a este proceso, no se debe confundir con asignar

una calificacion para saber si acreditaron 0 no la aplicacion del proceso. Este

proceso es para saber si siguieron la metodologia paso a paso ya que cada uno de
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estos tiene su propdsito en la aplicacion lo que permite entre otras cosas, que se

aprovechen al maximo los recursos con que cuenta la institucion.

Se explican cada una de las tres fases que se deben realizar en la evaluacion: en la
primera hasta las tres primeras claves, en la segunda las seis claves restantes y en la

tercera es donde se realiza la evaluacion periodica.

Posteriormente se habla de las caracteristicas o perfil que deben reunir las personas

que les interese participar como evaluadores del proceso 9 claves para el cambio.

Una vez identificados a los evaluadores se explican los pasos a seguir en cada etapa
de la evaluacion, los formatos que deben llenarse, como deben llenarse y se sugiere la
forma de comunicar las observaciones realizadas y los resultados obtenidos, tanto al

cuerpo directivo como al personal operativo involucrado.

Por dltimo, con base en las observaciones y resultados obtenidos se menciona que se
deberan establecer acuerdos en los cuales se especifiquen las acciones a seguir para

aplicarlas en las areas de oportunidad o mejora.

Posteriormente, al concluir la primera y la segunda etapa de evaluacién, se definen las
fechas de visitas para realizar la siguiente evaluacion (segunda o tercera fase, segun
corresponda).

Anexo | Formatos.

En el anexo | se incluyen todos los formatos que se ocupan durante el desarrollo de

este taller y posteriormente durante la aplicacion del proceso de 9 claves para el

cambio.
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Anexo Il Hojas de trabajo.

Se muestra las diapositivas que se emplean para la exposicion del taller, incluye una

parte en blanco por si el participante desea tomar notas de cada una de ellas.

Anexo Il Lecturas.

Incluye una lectura relacionada con el proceso de 9 claves para el cambio.
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CAPITULO IV

ACTIVIDAD PROFESIONAL

1.- Nombramiento y ubicacion en la Secretaria de Salud

Mi ingreso a la Secretaria de Salud fue el 1 de abril de 1992 al Departamento de
Capacitacion perteneciente a la Direccion General de Regulacion de los Servicios de
Salud, las actividades que realizaba en este departamento eran béasicamente
administrativas, es decir, elaborar concentrados de informacion del personal que
solicitaba cursos, realizar los tramites para la inscripcion a los mismos y elaborar los
informes mensuales que se reportaban a la Coordinacion Administrativa, entre otras.
Fue hasta el 16 de julio de 2003, fecha en que se homologan la rama administrativa, la
médica y paramédica con las unidades de salud de esta Secretaria, que mi
nombramiento cambia de Coordinador de profesionales al de Apoyo administrativo en

salud A-7, el cual tengo actualmente.

Con la reestructuracion administrativa del afio 2000, quedé adscrita al Departamento de
Sistemas de Capacitacién. Entre las funciones que se me encomendaron estan las

siguientes:

e Busqueda bibliogréfica para la elaboracion de los modelos educativos.

e Disefio de cartas descriptivas para los cursos correspondientes.

e Integracion de paquetes didacticos.

e Analisis y concentrado de las evaluaciones al curso y a los instructores para su
retroalimentacion.

e Proporcionar sugerencias para la modificacion y ajuste de los temas de los

modelos y de las actividades del curso.
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e Seguimiento a los cursos impartidos a través del andlisis de la informacion
correspondiente enviada por los estados y en su caso emision de constancias de

reconocimiento a los instructores.

De manera general y para ubicar este departamento dentro de la Secretaria de Salud,
se expone a continuacion su organigrama y se mencionan algunas caracteristicas de
las principales dependencias que estan directamente relacionadas con el departamento

del cual formo parte.
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Estructura Dictaminada por la Secretaria de Salud

Organigrama  general,
estructural, analitico, de
formato mixto

% México. "Estructura bésica. Estructura dictaminada por la S. S.". En
www.salud.gob.mx/Gestionanterior/organigrama, [febrero 2004].
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Anexo 6
Secretaria de Salud
Subsecretaria de Innovacion y Calidad
Direccion General de Calidad y Educacion en Salud
Estructura dictaminada por la Secretaria de Salud
Vigencia: Febrero 2004
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SECRETARIA DE SALUD

Vigencia: Febrero 2007
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La Secretaria de Salud es el organismo responsable del Sistema Nacional de Salud, el
cual se dedica al cuidado de la salud y la atencidbn médica de la poblacion abierta.
Dirige y organiza las acciones que inciden en la prestacion de los servicios de salud con
mayor calidad y eficiencia y la distribucidon equitativa y cada vez a mas personas de los

beneficios de estos servicios.

La Subsecretaria de Innovaciéon y Calidad forma parte de la estructura organizacional
gue conforma a ésta Secretaria. Su participacion consiste en garantizar la equidad, la
calidad y el acceso a los servicios de salud a través de un proceso de mejora continua
de la prestacion de los servicios de salud y la satisfaccion de la poblacion mediante la
difusion, disefio, regulacion y evaluacion de las acciones permanentes e innovadoras y
del esfuerzo conjunto de la poblaciéon, trabajadores y otras instituciones

gubernamentales y privadas.

En el comunicado de prensa No. 129, el Subsecretario de Innovacion y Calidad de la
Secretaria de Salud, Dr. Enrique Ruelas Barajas, hizo referencia a que para cumplir con
los objetivos planteados al inicio de la administracion del Presidente Vicente Fox, no
seria de otra manera mas que elevando la calidad de los servicios de salud que se
otorgan y que permitieran incrementar la atencion médica del pais, lo cual lo percibiria

la poblacion demandante.

DestacO que "... el trabajo de la Subsecretaria a su cargo, se centra en la

mejora de la calidad del desempefio, fortalecimiento de los recursos humanos

y tecnolégicos, entre otros. La Cruzada instrumenta acciones conjuntas con

las instituciones de salud, gobiernos estatales y con la Eoblacién, guienes son

los beneficiarios directos de cada institucion de salud"”. *°
La Direccién General de Calidad y Educacion en Salud depende estructuralmente de la
Subsecretaria de Innovacion y Calidad, a través de sus acciones se asegura de brindar
seguridad, confianza y credibilidad a la poblacion usuaria de los servicios de salud,
mediante la difusion, aplicacion y por consiguiente mejora de la calidad hasta llevarla a

niveles aceptables.

% Secretaria de Salud. Seccion: Prensa. [06-03-06]
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Esta Direccion General se dio a la tarea de impulsar las lineas de accidn establecidas

en la Cruzada Nacional por la Calidad de los Servicios de Salud.

El 05 de julio de 2001 se publico en el Diario Oficial de la Federacion el Reglamento
Interior de la Secretaria de Salud, asi como la creacion oficial de la Direccion General
de Calidad y Educacién en Salud, y la definicion de sus atribuciones, entre las cuales se

encontraban:

e Proponer las bases para el establecimiento y conducciéon de la politica
nacional para elevar la calidad de los servicios de salud y formacién,
capacitacién y actualizacién de los recursos humanos para la salud, asi
como para el establecimiento y desarrollo de modelos educativos y de
atencion a la salud.

¢ Disefia, desarrolla y aplica modelos para el monitoreo de la calidad de la
atencion médica, educativos de capacitacion y para el desarrollo de
competencias, orientados a mejorar el desarrollo y desempefio de los
recursos humanos para la salud, asi como el desempefio gerencial del
personal directivo de los servicios de salud. "

La Direccién General de Calidad y Educacién en Salud, como instancia
ejecutora del programa, y con base en el presupuesto asignado al mismo y
conforme a la normatividad aplicable para su ejercicio, promovera acciones
de capacitacion regionales, estatales o nacionales, que impulsen el
programa O sus componentes, asi como asesorias que consoliden el
mismo.

Los apoyos técnicos y financieros del programa se destinaran,
preferentemente, a los siguientes tipos de proyectos y acciones:

e Proyectos que promueven la capacitacién de directivos y trabajadores en
areas que incidan en la calidad de los servicios.
¢ Actividades de asesoria y consultoria que promuevan y alienten los fines
del programa.
e Proyectos glue promuevan la mejora de la calidad de los servicios de
salud..."

A la Direccion de Desarrollo de Cultura de Calidad y a la Subdireccion de Cultura de
Calidad, de la Direccion General antes mencionada, se les encomendd6 por un lado,
proporcionar elementos que permitieran realizar acciones para la mejora de la calidad y

que los servicios de salud elevaran la calidad de la prestacion y por otro contribuir a

70 México. Diario Oficial de la Federacion. 05 de julio de 2001. p. 53, 54
™ »Acuerdo por el que la SSA da a conocer las reglas de operacion especificas e indicadores de gestién y evaluacion
de la CNCSS". En http//www.funcionpublica.gob.mx [02-05-06]
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cambiar la cultura laboral existente, mediante la modificacion de habitos de trabajo y

aplicando herramientas de calidad.

Para lograr estos propositos se desarrollaron modelos de capacitacion y asesorias
dirigidos a los directivos y personal operativo de estos servicios en las diferentes

entidades federativas, iniciando con los siguientes temas:

a) Supervision integral

b) Liderazgo situacional

c) Planeacién estratégica

d) Evaluacion y desempefio directivo

e) Mejora continua en pro de la Cruzada Nacional por la Calidad de los Servicios de
Salud

Durante el afio 2001 los cuatro primeros de estos temas se impartieron en los estados
de Chiapas, Hidalgo, Jalisco, Morelos, Oaxaca y Sinaloa, a trescientos tres

participantes.

El de Mejora continua en proo de la CNCSS se desarrollé en 22 estados de la
Republica, abarcando un total de 1, 125 capacitandos.

Fue hasta el afio 2003 que se propone elaborar el Plan de capacitacion en calidad para
qgue a través de él se desarrollaran competencias en los trabajadores de las unidades
de la Secretaria de Salud, que favorecieran la mejora de la calidad.

Al Departamento de Sistemas de Calidad estructuralmente dependiente de la
Subdireccion de Cultura de Calidad, se le encomendaron entonces las siguientes

funciones:

1. Participar con la Subdireccién de Cultura de Calidad en la definicion de
objetivos y estrategias para el desarrollo de una cultura de calidad en las
unidades del sistema de la Secretaria de Salud.
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Disefiar procesos de capacitacion para garantizar el cambio cultural en
materia de calidad.

Integrar y difundir los paquetes didacticos de los temas de capacitacion
marcados en el Plan Nacional de Capacitacién en Calidad.

Coadyuvar a la formacion de formadores en los diferentes temas
determinados en el Plan Nacional de Capacitacion en Calidad.

Coordinar en el ambito nacional la programacién de actividades de
capacitacion y concentrar la informacién del avance del Plan Nacional de
Capacitacion en Calidad.

Evaluar y dar seguimiento en la aplicacion de los procesos disefiados,
con la finalidad de mejorarlos continuamente.

Participar con los instructores en cursos, talleres y conferencias con
temas en calidad, solicitados por las diferentes entidades de la Secretaria
de Salud.

Para desarrollar estas funciones se planearon actividades para crear e impulsar el

desarrollo de una cultura de calidad, a través de procesos educativos sobre, para y de

calidad convirtiéndose entonces en una de las prioridades de trabajo de esta Direccion

General.

En el cuadro siguiente se describen estas funciones y actividades. Cabe mencionar que

algunas de ellas por el momento quedaron inconclusas, por el cambio de autoridades

gue originod el fin de sexenio 2000 - 2006.

72 México, SSA.- Manual de procedimientos; Departamento de Sistemas de Capacitacién.- Documento interno [28-

07-05]
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DEPARTAMENTO DE SISTEMAS DE CAPACITACION

Propésito

Actividades

Verificar las metas del Plan Nacional de
Capacitacion para la Calidad.

Identificar los proyectos prioritarios relacionados con
este Departamento.
Analizar y definir metas y objetivos.

Definir los contenidos de la capacitacion, la
reproducciébn y entrega del paquete
didéactico.

N~ WNE

Definicion del contenido.

Investigacion bibliogréfica.

Elaboracion del manual.

Elaboracion de carta descriptiva y agenda.
Elaboracion de material didactico.
Integracion del paquete didactico.
Reproduccién del paquete didactico.
Entrega del paquete didactico.

Definir la formacibn de instructores o
facilitadores de acuerdo con el Plan
Nacional de Capacitacion para la Calidad.

Definicién de las necesidades de formar instructores o
facilitadores.
Elaboracién de manual
didactico.

Gestion de materiales y establecimiento
comunicacion para el desarrollo de la capacitacion.
Realizacion del curso o asesoria.
Establecimiento de acuerdos con
facilitadores.

Evaluacion y seguimiento del cumplimiento de los
acuerdos establecidos.

Entrega de constancias a
facilitadores.

de aplicacion o paquete

de

instructores o

los instructores o

Impulsar el desarrollo de una cultura de
calidad, mediante el disefio y la operacion
de procesos educativos sobre, para y de
calidad dirigidos a todo el personal de los
servicios de salud.

Priorizacién de asesorias y cursos.

Elaboracion del Programa anual de capacitacion en
calidad.

Difusion del Programa anual de capacitacion en
calidad.

3 1dem

68




Propdsito

Actividades

Evaluar los logros obtenidos para la toma de
decisiones.

Verificar las metas del Plan Nacional de Capacitacion
y crear las bases para la evaluacion y el seguimiento.

Verificar temas, entidades y personal capacitado a
través de la revision de los cursos impartidos, la
identificacion del personal capacitado, el analisis y
registro de los resultados obtenidos de la capacitacion
para la toma de decisiones.

Disefiar el formato de evaluacion y seguimiento para el
reporte de la informacion de los estados.

Solicitar la informacién a través de oficio, a los
Secretarios estatales y lideres de calidad.

Analizar la informacién emitida por los estados y de
acuerdo con los objetivos del Plan Nacional de
Capacitacion para la calidad.

Envio a los estados del analisis de la informacion
proporcionada, las observaciones y sugerencias
correspondientes para la toma de decisiones.
(Retroalimentacion)

Organizar eventos que proporcionen el
conocimiento de las técnicas y herramientas
sobre y para la calidad a directivos, lideres
estatales y personal operativo, que impulsen
continuamente la mejora de la calidad.

Determinacién de participantes en funcion al perfil y
necesidades federales y estatales.

Preparacion de los temas y elaboracion de materiales
didacticos.

Disefio de la logistica del evento.

Desarrollo del evento.
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La estrategia que se planted para aplicar el Plan Nacional de Capacitacion en Salud fue

el modelo que esta contemplado en la educacién para la innovaciéon impulsando el

cambio planeado, utilizando las siguientes etapas:

Preparacion.-

Preparacién
Inicio
Expansion

Consolidacion

En esta etapa participaron tanto los mandos medios como el personal técnico. Las

actividades que se realizaron fueron:

Inicio.-

Revision bibliogréfica.
Definicién de los contenidos de cada curso.
Disefio de cursos a través de cartas descriptivas.

Disefio e integracion de paquetes didacticos.

Comprendi6 las siguientes etapas:

Pilotaje de aplicacion (se definia el lugar del pilotaje de acuerdo con el
Curso que se impartiria).

Ajustes al disefio de curso de capacitacion.

Definir fechas e iniciar la capacitacion para formacion de facilitadores e

instructores en el tema correspondiente.
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Expansion.-

Esta etapa la iniciaron en las unidades de salud en coordinacion con los instructores y

facilitadores que se formaron en la anterior. Las actividades que se realizaron fueron:

e Primera capacitacion del instructor en su unidad de salud.
e Evaluacién de resultados de esta primera aplicacion.
e Reconocimiento al instructor o facilitador, de acuerdo con el andlisis de

su evaluacion.

Consolidacion.-

e Elaborar la programacion de los cursos segun la deteccion de
necesidades de capacitacion de cada unidad de salud o administrativa.
e Solicitar a las entidades federativas los informes de resultados de los

cursos impartidos.

El programa bésico de capacitacion elaborado por la Subdireccion de Cultura de
Calidad y el Departamento de Sistemas de Capacitacion, para dar respuesta al Plan
Nacional de Capacitacion en Calidad qued6 organizado de la siguiente manera:
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Programa Basico de Capacitacion

Personal a quien se dirige

Tema

Directivo Operativo

Conceptos basicos de calidad

Sistema de gestion de calidad

Liderazgo para la mejora continua

Ruta de calidad

Calidad en el servicio

9 claves para el cambio

Talleres de calidad de proyectos
especificos

El contenido de los cursos se definié de acuerdo con los resultados del diagnostico
previo a la capacitacion y el nivel organizacional del personal al que va dirigido.

Elaborado por: Subdireccién de Calidad Operativa y el

Departamento de Sistemas de Capacitacion
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2.- Experiencia personal.

2.1. Asesoria a los mandos medios en el area didactica.

Como ya mencioné anteriormente, en el afio 2000 se presentd el Programa Nacional de
Salud 2001-2006, a partir del cual empiezan a presentarse cambios tanto estructurales
como funcionales en toda la Secretaria de Salud.

En esta Direccion General impactdé primordialmente en la necesidad de adaptar y
transmitir a las unidades de salud del pais la nueva forma de realizar las actividades
enfocadas hacia la calidad, las cuales debian estar encaminadas a obtener cambios o

mejoras y a ofrecer servicios de salud con calidad.

Una vez que se definieron los objetivos y las metas, se organizaron actividades de
difusion y sensibilizacion. Se inicié con la programacion de un curso de capacitacion de
"9 Claves para el cambio” dirigido al personal que integrabamos cada una de las
Direcciones de area, con la finalidad de que todo el personal de esta Direccién General
tuviera conocimiento de este proceso y empezara a familiarizarse con los temas de

calidad que se iban a manejar a lo largo del sexenio.

Al mismo tiempo cada departamento se enfoc6 al desarrollo de sus planes de trabajo
segun correspondiera, en nuestro caso empezamos por revisar lecturas con temas de

calidad, liderazgo, procesos y administracion, entre otros.

Posteriormente se programO la elaboracion de Modelos educativos, la propuesta
original por parte de los mandos medios fue formar equipos de trabajo para desarrollar
cada uno de los temas con esta modalidad. Cada modelo debia tener los siguientes

iNcCisos:

a) Presentacion
b) Objetivo
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c) Perfil del facilitador

d) Carta descriptiva (ver anexos)
e) Actividades detalladas

f)  Material necesario

g) Bibliografia

Sin embargo, se tomo la decision de que los mandos medios elaboraran estos modelos,
dado que consideraron que ellos contaban con la experiencia e informacion necesarias

y porque la capacitacion a los Estados ya tenia que empezar.

Terminado el primer Modelo, el siguiente paso fue desarrollar la carta descriptiva para
impartir el curso taller, teniendo como base: el Manual del participante y el horario del
curso. También era importante considerar los conceptos que las autoridades querian
gue se conocieran y utilizaran, como por ejemplo cambiar el concepto tradicional de

instructor por el de facilitador.

Viene en esta etapa la parte mas importante de mi desempefio como pedagoga, al
brindar asesoria en aspectos didacticos a los mandos medios de la Subdireccion, dado
gue aunque ellos contaban con los conocimientos en temas de calidad, les era un poco
complicado disefar los talleres para impartir los modelos didacticos de capacitacion
elaborados. Hay que recordar que no es lo mismo ser experto en algun tema, que
facilitar la adquisicion de ese conocimiento a otras personas, para esto es necesario

contar con la preparacion correspondiente.

Lo primero que habria que hacer ante la aparicion y aplicacion de estos nuevos
conceptos en el &mbito laboral, era homogeneizarlos y partir de la idea de que, como se
ha mencionado a lo largo de este trabajo, la capacitacion, como una forma de
educacidén, es entonces un proceso en constante evolucion que involucraba el

desarrollo de competencias en el personal de esta Secretaria.
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En este concepto se considera a la persona como un ser biopsicosocial que se
desarrolla dentro de un medio ambiente de manera inteligente; por consiguiente, el
aprendizaje dentro de la capacitacion, esta considerado como la capacidad que tienen

las personas para resolver alguna situacion determinada.

En la capacitacion se busca desarrollar habilidades y actitudes para aprender y
reaprender, dado que trata directamente con adultos.

Por lo anterior, el primer término que se debia ajustar era el de la persona responsable
de presentar este material, comunmente llamado "instructor" o considerarlo igual que un
maestro como se concibe en el &mbito escolar, debe estar al frente del grupo una
persona que en su preparacion conozca las bases del aprendizaje para los adultos ya
que ellos aprenden cuando tienen una necesidad que cubrir, cualquiera que ésta sea, y
reaprenden al modificar sus conocimientos, por las experiencias y la informacién que

van adquiriendo.

Ya no se trata Unicamente de que el instructor presente los contenidos sin importar si
son utiles o no para el trabajo diario, ahora pas6 a ser un facilitador que va a tener
como tarea ayudar a que los participantes relacionen los conocimientos adquiridos con
los que ya tenian, con sus habilidades y actitudes, para que al aplicarlos, se conviertan
en un mejor desempefio y nuevas experiencias de aprendizaje que impacten en la

mejora de la calidad requerida.
Por la exigencia de las cargas de trabajo no fue posible desarrollar esta actividad en

coordinacion con los mandos medios, como originalmente se planteo, por lo que hubo la

necesidad de hacerlo de la siguiente manera:
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¢ Reuvision bibliogréafica para el disefio del curso bésico.

La primera actividad que llevé a cabo fue la lectura del material que integraba cada
paquete didactico para tener el conocimiento tedrico y poder disefiar los cursos
respectivos. También fue necesario revisar articulos y bibliografia complementaria de
temas de calidad y hasta de administracion de empresas, en algunos casos.

Después realicé otra revision la bibliografia, pero esta vez de aspectos didacticos para
hacer la planeacion del curso, la cual debia tener una secuencia logica para evitar

pérdidas de tiempo y dispersion de la atencion en el grupo.

Una vez realizada esta primera fase de la actividad, me dediqué a desarrollar las cartas

descriptivas.

e Elaboracion de cartas descriptivas para cada uno de los Modelos didacticos de

capacitacion

En el mes de julio del 2003, se plantearon los temas que formarian parte del Plan

Nacional de Capacitacion, un mes después se inicia con el disefio de estos modelos.

Las cartas descriptivas de los Modelos Conceptos Basicos de Calidad, Calidad en el
Servicio y 9 Claves para el Cambio se incluyen en el anexo de este reporte, por otro

lado, para su entrega desarrollé un documento, formado con los siguientes apartados:

e Nombre del Taller

En este apartado se anotd el nombre correspondiente al taller que se desarrollaria.
e Objetivo general y objetivos especificos del curso o taller

Para establecer los objetivos en un programa de capacitaciéon, se sugiere hacerlo en
coordinacion con los jefes o autoridades de la institucion, deben estar encaminados
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a la solucion de problemas o a la satisfaccion de las necesidades de capacitacion

encontradas en la institucion.

En el caso de esta institucién, estos objetivos ya los habian determinado las
autoridades que realizaron los modelos, dado que tenian que estar de acuerdo con
las estrategias para llevar a cabo la Cruzada Nacional por la Calidad de los Servicios
de Salud.

Para la elaboracion de objetivos educativos es importante tener en cuenta las

siguientes recomendaciones:

Es importante definir para qué estamos elaborando cada uno de los objetivos,
responder a la pregunta ¢qué necesita el participante para llegar a ... 0 para
obtener...?, es decir qué area del aprendizaje necesitamos reforzar, modificar
0 impactar.

Hay diferentes formas de elaborar objetivos, para definir las conductas que se
desean, en este caso se empleo la Taxonomia de Benjamin S. Bloom. Esta
elaborada contemplando tres grandes areas del conocimiento: la cognoscitiva,
la afectiva y la psicomotriz.

La Taxonomia es un sistema de clasificacion, la ventaja de usarla es que se
puede evitar que el aprendizaje sea una mera repeticion o memorizacion de
algo, por el contrario, permite buscar un aprendizaje de mas alto nivel.

Cada una de estas areas, tiene a su vez diferentes niveles y subniveles. Los
niveles van de lo simple a lo complejo, de tal forma que asi podemos definir
con claridad hasta qué nivel se desea que el objetivo en cuestién impacte en
el aprendizaje. Los subniveles por su parte, especifican conductas
perfectamente cuantificables para su evaluacién. En el siguiente cuadro se
7eJempIificarén estas areas con sus respectivos niveles y algunos subniveles.

" Grados, Jaime A. op. cit. p. 70-73
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Taxonomia de Bloom

Area: Cognoscitiva

Comprende el area intelectual. Incluye todos los objetivos que buscan que el
participante sea capaz de reproducir alguna conducta, abarca también las
aptitudes y habilidades que se deben tener para lograrlo, la capacidad para
resolver problemas, las técnicas que pueden usar, etc.

Conocimiento

Comprension Aplicacion Analisis Sintesis Evaluacion
Definir Interpretar Interpretar Distinguir Planear Arreglar
Repetir Traducir Aplicar Diferenciar Proponer Juzgar
Registrar Reafirmar Utilizar Calcular Disefiar Evaluar
Memorizar Describir Demostrar Probar Formular Clasificar

Area: Psicomotriz

Se refiere a las destrezas, en estos objetivos interviene el desarrollo de
actividades motoras, dado que son conductas que se deben realizar con
exactitud, precision, facilidad y esfuerzo, necesitan practica y repeticion
constante para su aprendizaje. Estas conductas varian de frecuencia, energia
y duracion, esto va a depender de las caracteristicas y habilidades de cada

persona.
Imitacién Manipulacién Precision Control Automatizacién Creatividad
. : Manejar u Solucionar
Imitar gestos | Confeccionar - Danzar Leer en voz alta
operar equipo problemas
Repetir Elaborar Elaborar Coordinar Hacer gimnasia | Idear nuevos
movimientos material movimientos o deporte procesos
Reproducir , Tocar un Realizar trazos Improvisar
Construir . .
trazos instrumento 0 modelos actuaciones
. . o Disefiar
Imitar sonidos Disenar

herramientas

Area: Afectiva

Esta area se refiere a las actitudes y valores y a qué tanto lo interiorizo el
participante. Dado que el desarrollo de estos objetivos es paulatino, su
medicién es posible realizarla después de algin tiempo, no es posible hacerla
cuantitativamente, es algo que se refleja en las actitudes o respuestas de las

personas hacia los demas y ante diferentes situaciones.
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Receptividad Respuesta Valoracion Operacién de valores gg;zs;zrg:?;ggil
Escuchar Preguntar Aceptar Adherirse Actuar en planes
Atender Contestar Analizar Formular planes Proponer algo

Recibir Practicar Evaluar Integrar grupos Verificar hechos
Dialogar Explicar Interactuar Solucionar
Accionar Justificar Organizar acciones Formular juicios

Su importancia radica en que a traves de ellos, el instructor tendra claro los alcances

esperados del curso y el area del conocimiento que se desea impactar.

Los objetivos deben redactarse de manera concreta, clara y precisa, para lo
cual es recomendable tener en cuenta los siguientes aspectos: "

a)

b)

<)
d)

e)

f)

En el caso de los objetivos de aprendizaje, se sugiere elaborarlos en
funcion al participante, alumno o asistente, no hay que olvidar que el
motivo principal de esta actividad es el aprendizaje y ellos van a ser los
ejecutores del proceso.

Incluir en la redaccion un verbo, con el que se especifique la conducta
que el participante debe alcanzar, la cual indicara el nivel de
aprendizaje que adquirira. Sirve ademas como punto de partida para
organizar las actividades de ensefianza. Para este aspecto es que se
sugiere usar la Taxonomia antes mencionada.

Redactar los objetivos de tal forma que sean entendibles, evitando que
se presten a confusiones o a interpretaciones erroneas.

Referirse en cada objetivo al logro de una sola conducta o actividad, de
otra manera su logro puede ser parcial, en caso de necesitar especificar
mas conductas, se sugiere hacer uso de los objetivos especificos.
Cuidar que la redaccion del objetivo no quede tan general, pues corre el
riesgo de que su alcance parezca confuso. Tampoco debe ser
excesivamente detallado.

Mencionar las condiciones de ejecucién o circunstancias en las cuales
debera desarrollar la conducta esperada, incluso se puede hacer
referencia a los recursos que se necesiten.

Los objetivos son la parte fundamental de un curso, por lo que el instructor se debe

asegurar de su cumplimiento. Hay diferentes tipos de objetivos, en el caso de este

trabajo, se utilizaron los siguientes:

e Generales.-

Se refieren a los logros finales que se pretende alcance el participante en un
curso; no guian directamente las actividades, sino que sirven para determinar
los contenidos que se establecen en un plan de estudios, programa educativo
0 curso de capacitacion.

"> Gago Huguet, Antonio. Elaboracién de cartas descriptivas: guia para preparar el programa de un curso. México,

Trillas,1977. P. 43-63
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Dado que es amplio, para lograrlo es necesario plantear objetivos particulares
y especificos.

e Particulares.-
Siempre estdn hechos en funcién al objetivo general. Determinan los

contenidos de una unidad o mdédulo. Son la base para determinar las horas
que se van a necesitar para el desarrollo de cada unidad.

e Especificos.-

Son objetivos mas concretos, se refieren a los alcances del participante al
concluir cada uno de los temas que forman las unidades o médulos.

Con los objetivos especificos se determinan las actividades, materiales,

tiempo, la forma de evaluacién, etc.
El hecho de que existan diferentes niveles de objetivos no significa que se puedan
considerar por separado, al contrario, estan interrelacionados ya que el logro de cada
uno de los objetivos especificos, debera llevar al logro de su objetivo particular y el logro

de los particulares, necesariamente debe llevar al logro del general.

O. General «——— 0. Particular «—— O. Especifico

e Dirigido a

Esta parte del documento se refiere al personal al cual va dirigido, es importante tomar
en cuenta qué clase de grupo se forma, generalmente son heterogéneos en cuanto a su
formacion profesional, nivel jerarquico, funciones y actividades asignadas. Esta parte
puede ayudar al instructor a distribuir los tiempos para cada una de las actividades con

las que desarrollaran los temas y con qué nivel o profundidad los debe abordar.

En algunas ocasiones se emplea esta parte para especificar el perfil de ingreso que
deben cumplir los interesados en asistir a un curso, es decir, se mencionan los
requisitos o caracteristicas que deben tener para participar en €l y lograr

satisfactoriamente el objetivo general del evento.
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e Contenido

Se hace un listado de todos los temas que se van a tratar en el desarrollo del evento,

sin detallar ninguno de ellos.

e Organizacion

Este apartado se refiere a los requisitos minimos que se necesitan para el desarrollo del
taller, entre ellos se especifica el numero de horas de duracion, el nimero ideal de
participantes del grupo, cual es la forma mas indicada de formar los grupos, ya sea por
servicio, area, formacion académica, etc. y de manera muy general cdmo se impartira el

taller.

Todo esto con la finalidad de que las unidades con las que se iba a trabajar se pudieran
organizar en tiempos y personal, de esta forma se evitaria la falta de personal en algin

servicio o0 area y por tanto afectar asi la atencidon que se proporciona.

¢ Instalaciones y equipo necesarios

Se refiere a un listado de material tanto didactico como eléctrico y de instalaciones que
se sugiere para desarrollar satisfactoriamente el taller, sin embargo, la unidad a la que
se dirigia el evento era la que decidia, con base en ese listado, y de acuerdo con sus
necesidades y equipo con que contaba.

e Esquema de trabajo

En este esquema de trabajo se especifican de manera general y sencilla los momentos

que se consideraron necesarios para el desarrollo del taller, esto es, actividades

previas, durante y posteriores al mismo.
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Recordemos que este documento es una guia con elementos basicos, ya que no todas
las personas a las que se impartieron estos temas contaban con la experiencia y los

conocimientos para planear e impartir un curso.

e Actividades previas al Taller

Se refiere a todas aquellas actividades de organizacion que se deben realizar antes de
impartir un curso o taller, es decir, la logistica en general, entre ellas estan los acuerdos
con los directivos o autoridades correspondientes para su autorizacion, establecimiento

de fechas y sede, difusion, seleccion del personal, etc.

Se sugiere al instructor revisar el desarrollo de sus sesiones, su material didactico,
equipo, etc. y si es posible presentarse en la sede del evento para conocer el lugar
donde trabajara, asi como las condiciones fisicas, de mobiliario y equipo en las que se
encuentra, de esto dependerd si modifica 0 no las actividades que se tengan

programadas.

e Actividades durante el taller

Se refiere a todas aquellas actividades que debera desarrollar durante el taller, incluye
presentarse en la sede del evento, de preferencia 30 minutos antes de la hora en que
se cite a los participantes, de esta manera revisara que no falle ni falte nada, de ser asi
podra solucionar el imperfecto o faltante detectado sin ver afectado el horario del

evento.

Todas las actividades y métodos de ensefianza tienen un papel importante en el éxito
de la capacitacion. Para elegirse, deberan considerares algunos elementos como los
objetivos, el nimero de participantes, su perfil laboral y profesional, los recursos, etc.

La adecuada seleccion, preparacion y uso de ellas facilitara el aprendizaje, seria inutil

tener un temario y participantes adecuados, si los contenidos no se comprenden.
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Aunque la actividad principal es el desarrollo propiamente del evento, debe prestar
atencién a cualquier imprevisto que haya y no olvidarse de motivar y retroalimentar a su

grupo constantemente.

Otras de sus actividades seran coordinar la participacion de los integrantes del grupo,
para asegurarse de que todos tengan la misma oportunidad de exteriorizar sus
inquietudes, dudas y comentarios.

Hacer el cierre del evento, en donde debera realizar un resumen, conclusiones y la
evaluacion del evento a fin de conocer qué tanto se lograron los objetivos del mismo, si
hubo respuesta satisfactoria a las expectativas que los participantes tenian, como
aplicaran estos contenidos a su actividad laboral y mencionar cédmo y cuando se

realizara su seguimiento, si fuera el caso.

e Actividades posteriores al taller

Una vez concluido el taller, el instructor debera concentrar y analizar las evaluaciones
que los participantes realizaron al curso (en caso que haya aplicado), esto le servira

para reorganizar, de ser necesario, las actividades, materiales o evaluaciones.

También le brindara la retroalimentacion como instructor para modificar o enriquecer su
desempefio ante futuros talleres, por ultimo se recomienda organizar alguna actividad
de seguimiento al taller, en coordinacion con las autoridades correspondientes de la

unidad.

e Carta descriptiva

Recordemos que esta propuesta se elaboré con la finalidad de proporcionar a todas

aquellas personas, tanto del D. F. como del interior de la Republica que se interesaran

por difundir el contenido de estos Modelos a los trabajadores de las unidades
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administrativas y de salud de la Secretaria de Salud, elementos tedricos - practicos de

ensefianza-aprendizaje que les permitiera desarrollar adecuadamente esta actividad.

Las cartas descriptivas son un instrumento para planear unidades didacticas y para la

organizaciéon de cursos.

Su elaboracién implica que el instructor conozca detalladamente el tema, asi como los
contenidos del curso para que, con base en ello, determine objetivos de aprendizaje,

seleccion de actividades, distribucién de tiempos, recursos, evaluacion, etc.

También se les conoce como guia didactica, matriz de ensefianza-aprendizaje o carta
programatica, entre otros. Este instrumento auxilia al instructor en el desarrollo e

imparticion de los temas de un curso.

El formato puede variar de una institucién a otra, pero casi todos incluyen aspectos que
le sugieren a los instructores una metodologia a seguir para cada una de las actividades

y otros aspectos que mas adelante mencionaré.

Esta forma de trabajo nunca debe considerarse como Unica e inamovible, por el
contrario siempre se hace con el propésito de ser una base y que cada instructor que la

use, la adapte a sus necesidades y a las del grupo.

Permiten conocer qué clase de apoyos y recursos se necesitan, ademas es una guia

para distribuir los tiempos de cada tema y actividad.

Otro aspecto importante de las cartas descriptivas es que permite estandarizar criterios

entre instructores.

En el caso de esta Secretaria y dada la imposibilidad de que una sola unidad
departamental capacite a todo el personal propuesto, se pretendia que todos los
estados de la Republica contaran con este material para que en todas las unidades

administrativas y de salud conocieran y aplicaran los mismos conceptos de calidad que
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se pretendia con la Cruzada Nacional por la Calidad de los Servicios de Salud y el Plan

Nacional de Capacitacion en Calidad

Generalmente las cartas descriptivas inician describiendo datos relacionados con el

tema, objetivos y otros elementos.

El formato que se empled en esta institucion para el desarrollo de los temas se muestra

en la siguiente pagina:
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(2) NOMBRE DEL TEMA O UNIDAD:

Min.

(1) NOMBRE DEL TALLER

(4) OBJETIVO PARTICULAR:

OBJETIVO
ESPECIFICO

TEMA

ACTIVIDAD

TECNICA
DIDACTICA

(3) DURACION: Hrs.

AUXILIARES
DIDACTICOS

TIEMPO EVALUACION

(5)

(6)

(7)

(8)

(9)

(10)

(11)
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Descripcién del Formato de la Carta descriptiva (Ver Anexo).-

(1) Nombre del taller.- Aqui se anota el nombre del taller de que se trate.

(2) Nombre del tema o unidad.- Se especifica el nombre de la unidad o mdédulo
correspondiente.

(3) Duracion.- Se especifica el numero de horas y en su caso de los minutos que se
sugiere emplear para el desarrollo de esa unidad. Esto se hace con base en la
planeacion previa del Taller. Dado que se estd trabajando con personal de
unidades de salud, se debe considerar un tiempo adecuado y suficiente, de tal
manera que se pueda cumplir, por un lado, con el objetivo del taller y por el otro
gue no interfiera con la atencién que se brinda al usuario, en este caso, a los

pacientes.

(4) Objetivo particular.- Describe los conocimientos y/o habilidades que el participante

adquirira al concluir la unidad.

(5) Objetivo especifico.- Describe la conducta o habilidad que el participante adquirira
con cada uno de los temas que forman esta unidad o médulo. Son el punto de
partida para que el instructor seleccione, organice, conduzca y evalle los

contenidos.

(6) Tema.- En esta columna se anotan los temas y/o subtemas que se trataran, asi

como los incisos que los compongan.

(7) Actividad.- Qué se hara para asegurar que los participantes adquieran los
conocimientos, destrezas o comportamientos deseados. A través de la descripcion
de actividades, ejercicios, etc. que empleara el instructor para desarrollar cada
tema, incluyendo las técnicas grupales.
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(8) Técnica Didactica.- Las técnicas grupales son la forma o el procedimiento
sistematizado que utiliza el instructor para organizar y llevar a cabo las actividades

de aprendizaje. Son como un eslabon que ayuda a que el grupo logre sus metas.

Con su aplicacion se facilita el desarrollo de los temas del curso. Cada una con
sus ventajas y desventajas pero siempre encaminadas al logro del objetivo de

cada tema.

Su eleccién dependera del propdsito que se siga, el tamafio del grupo, la habilidad
del instructor para manejar el grupo, la dindmica grupal que impere, las
condiciones fisicas de la sede, etc. Las técnicas grupales se deben elegir de
acuerdo con el propdsito, aunque las mas utilizadas son de presentacion,

animacion, analisis de temas, comunicacion, etc.

Algunas de las técnicas que se propusieron en este trabajo tienen variaciones para
gue puedan aplicarse de acuerdo con los diferentes grupos y sus necesidades.
Sirven también para preparar previamente el material didactico y equipo

necesarios, dependiendo del tipo de técnica grupal que se use.

Ya que la modalidad elegida para desarrollar los modelos didacticos es en taller,
se sugirié para la mayoria de los contenidos técnicas grupales, aunque también se

considerd la exposicion por parte del instructor.

Es importante aclarar la diferencia entre dinamica y técnica de grupo, ya que en la

mayoria de las veces se usan indistintamente.

La dinamica de grupo se refiere a las fuerzas que actian en cada grupo a lo
largo de su existencia y que lo mueve a comportarse en la forma en que lo
hace (que puede ser movimiento, accién, cambio, interaccion, reaccion y
transformacion). La interaccién reciproca de estas fuerzas y sus resultados
sobre el grupo constituye su dinamica. °

"® Chehaybar y Kuri, Edith.- Técnicas para el aprendizaje grupal.- México, UNAM, 1985. p. 16
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9)

(10)

(11)

Y como se menciond anteriormente, las técnicas grupales son la forma

sistematizada de organizar y desarrollar un tema.

En el caso de esta columna Unicamente se anotd el nombre de la técnica que se
uso para el desarrollo de los contenidos, ya fuera técnica grupal o participacion del
instructor a través de exposiciones, el desarrollo de cada una se detall6 en la

columna de "Actividad".

Auxiliares didacticos.- Se mencionan todos y cada uno de los apoyos que
necesitara el instructor para aplicar las técnicas con las que desarrollara cada

tema.

Pueden ser pizarron, rotafolio, proyectores, material de papeleria, manuales, etc.

Tiempo.- Esta columna determina el tiempo que se asignara al desarrollo de cada
tema, de esta forma es mas facil administrar la duracion total del curso sin dejar
fuera ninguno de los contenidos, ni que sobre o falte tiempo. El instructor podra

adecuarlo, segun las necesidades de su grupo.

Evaluacion.- La evaluacion para estos Modelos no tiene como finalidad otorgar una
calificacion al participante para obtener una constancia mas de asistencia. Estas
se otorgan después de algunos meses cuando envian los informes de las
actividades de capacitacion que se desarrollan en los estados, segun los acuerdos

establecidos al final del taller.

No se construyd ningun instrumento de evaluacion como tal para el participante,
porque los temas vistos se tenian que aplicar en las actividades diarias para
obtener algun producto, que posteriormente se reportaria a este Departamento
para ademas otorgar las constancias de participacion en los talleres. En el caso
del Taller de Calidad en el Servicio, el producto que se tenia que generar era una
"Carta de Servicio" que incluia informacion de identificacion de un servicio de las

unidades de salud, y en el caso de 9 Claves para el cambio era una carpeta que
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avalaba los cambios realizados, y donde se organizaba la informacién de la

unidad, de cdmo se encontré y como fue evolucionando hasta la tercera visita.

En el caso de Conceptos Basicos de Calidad, no se tenia que entregar ningun
producto, como se consideré un Taller introductorio a la filosofia de calidad, su
forma de evaluacion fue a través de las actividades que se desarrollaban y de la

participacion del grupo.

Al finalizar cada taller, se aplicaba un cuestionario para evaluar cuatro aspectos del
evento: en cuanto al participante se preguntaba si habia cubierto sus expectativas, si
era practico y util para el desarrollo de sus actividades. En cuanto a los contenidos, se
evaluaba si la informacién habia sido fluida e interesante, los materiales didacticos eran
apropiados, comprensibles, atractivos y suficientes y referente al desempeiio del
instructor, las preguntas se dirigian hacia el dominio de los temas, la resolucién de
dudas, el uso del tiempo y el respeto hacia el grupo. En la dltima parte se solicitaban
sugerencias o comentarios para mejorar el taller y a qué se comprometian, con relaciéon
a lo aprendido al regresar a sus areas de trabajo. El cuestionario era anénimo y
voluntario. Su finalidad era concentrar y analizar los resultados y hacer un reporte para
las autoridades de esta Direccion donde se incluyeran las sugerencias y los
comentarios realizados, para decidir si era necesario realizar algin cambio y hacerlo del

conocimiento del instructor responsable para su retroalimentacion.

Cabe mencionar que lamentablemente estos reportes se quedaron solo en un informe,
pues dificilmente se realiz6 algun cambio a estos Talleres, sobre todo en lo que
respecta a los recursos didacticos empleados, generalmente las diapositivas no cubrian

con los requisitos necesarios y a pesar de las sugerencias, no se modificé nada.

90



Prueba piloto de las cartas descriptivas y ajustes a los cursos.

Para iniciar con el trabajo enfocado hacia la calidad se imparti6 como prueba piloto el
taller de 9 Claves para el cambio al personal de esta Direccion General, como parte de
la sensibilizacién a esta nueva forma de pensar y trabajar. Posteriormente se realizé la
evaluacion del taller por direcciones de area y se llevo a cabo una retroalimentacion
para ajustar las actividades y contenidos del mismo, cabe aclarar que hasta este

momento aln no habia elaborado la carta descriptiva de este curso.

Durante el 2001 se sensibilizaron a 2767 personas incluyendo al personal de
enfermeria de las unidades de salud de diferentes estados del pais, a través de platicas
y cursos que incluian temas como la CNCSS, 9 Claves para el cambio, Comunicacion

efectiva y Liderazgo.

Los Modelos didacticos de Conceptos basicos de calidad y Calidad en el servicio se
pilotearon con sus cartas descriptivas correspondientes en tres cursos regionales que
se impartieron en septiembre, octubre y noviembre de 2003 y en mayo Yy junio de 2004

respectivamente.

Se capacitaron a 2541 personas, algunos como facilitadores en estos temas, para que a
su vez los replicaran en las unidades de salud de sus ciudades y poco a poco lograr

una capacitacion en todo el pais.

Se pretendi6 también a través de Formatos de seguimiento y evaluacion, que se dieron
a conocer a los Lideres de Calidad, llevar a cabo el seguimiento de la capacitacion para
conocer y analizar los avances obtenidos y de ser necesario ofrecer asesoria a quienes
lo necesitaran, ademas era importante esta informacién para el logro de la meta de

capacitacion establecida para ese sexenio.

Una vez impartidos los cursos regionales, se les entregaron a los Lideres de calidad, el

Modelo didactico de capacitacion que incluia un CD con informacion, para que si este
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Modelo no cubria sus expectativas, en cuanto a las cartas descriptivas, podian
modificar las actividades, de acuerdo con sus necesidades, siempre y cuando
respetaran los temas, para que planearan sus talleres, ya que al recibir este curso, el
compromiso establecido entre el estado y esta Direccibn General fue que cada
instructor capacitado, tenia que reproducir el mismo taller en las unidades de salud y

administrativas de su estado.

En el 2004 se program6 nuevamente el curso de 9 Claves para el cambio, aunque la
carta descriptiva correspondiente se elaboré hasta julio de 2005, se continud recibiendo
la informacién de la capacitacion en estos temas de calidad impartida por los estados,
asi como con la capacitacion y las asesorias solicitadas, a demanda de los estados a
esta Direccion General.

Después que se realizé el concentrado y analisis de los cuestionarios de evaluacion que
se aplicaron a los participantes al concluir cada taller, se realizaron las modificaciones
que se consideraron convenientes a las cartas descriptivas, aunque fue, mas bien de
ajustes de tiempo principalmente y para incluir alguna actividad opcional como

sugerencia.

Basicamente no se hicieron mas ajustes en las cartas descriptivas, por las
caracteristicas y el propésito con que fueron realizadas, es decir, dado que se dirigieron
a personal de la Secretaria de Salud de todo el pais, se desarrollaron como un modelo
flexible, donde cada instructor tenia la libertad de realizar los cambios necesarios, de
acuerdo con sus necesidades detectadas, sus metas, recursos, etc., siempre y cuando

respetaran los contenidos.

2.2. Principales problemas encontrados.

En el afio 2000 se presentaron cambios politicos importantes en la vida de nuestro pais,

los cuales impactaron también de manera directa en el sector salud.

92



Con el cambio de gobierno vino una nueva forma de trabajo que hubo que adoptar,

cambios que se tenian que hacer en las labores diarias.

Cuando se plantea realizar un cambio de cualquier indole y en cualquier ambito,

siempre viene acomparfado de obstaculos para su implantacion.

Esta institucion no fue la excepcién, cuando se plante6 el cambio de actividades y de
forma de trabajar, no se encontré otra cosa mas que desconfianza y renuencia entre el
personal para adoptar esta nueva filosofia, no solo entre el personal de base, sino

también entre algun mando medio.

Esto afecto todas las &rea que formaban esta Direccion General, incluyendo también a
la encargada de capacitacion. Se pensé que un primer paso para iniciar con este
trabajo era informar y formar al personal en estos nuevos conceptos, entonces la
primera reaccion que hubo fue una sensacion de incertidumbre, de amenaza por que
pensaron que podia surgir algun tipo de competencia con otros compafieros y pudieran
perder su lugar, o por sentir que no sabrian desarrollar las actividades de acuerdo con
esta filosofia y se tomaran represalias en su contra como cambios de adscripcion, de

departamento, etc.

Por mi parte, también encontré con algunos obstaculos para desarrollar mi trabajo con

el enfoque pedagodgico que debia llevar.

Cabe mencionar que el departamento donde laboraba, lo formaban cinco personas y la
jefa de departamento. Todos contabamos con formaciones profesionales diferentes,

unos médicos, otros administradores de empresas, la secretaria, y yo como pedagoga.

Cuando se nos asigno desarrollar actividades de capacitacion, el principal obstaculo fue
precisamente esta heterogeneidad en nuestra formacion profesional, porque ninguno de
mis comparieros tenian una formacion didactica como para desempefar este trabajo,

pero si tenian la experiencia de alguna vez haber impartido algin curso y pensaron que
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esto era suficiente, porque cualquiera podia hacerlo sin contar con una preparacion
previa, no creian necesario ni importante contar con alguna preparacion para, como

ellos lo llamaban "dar una clase".

Lo primero que hubo que hacer fue homogeneizar algunos conceptos didacticos y

ensefiarles como elaborar objetivos de aprendizaje.

Lo importante fue que si contaban con la informacion médica y de administracion que
necesitabamos para el desarrollo de nuestro trabajo, lo que permitid que se pudiera

complementar y enriquecer el trabajo.

El trabajo se dividié y a mi se me encomendo la elaboracion de las cartas descriptivas,

COomo mencioné anteriormente.

No es facil cambiar los procedimientos con los que se ha trabajado a lo largo de los
afos, sobre todo cuando se cree que lo que se esta haciendo esté bien. Una manera de
hacerlo es demostrar que a pesar de  que el personal esté capacitado, las metas y los
objetivos de la organizacion no se cumplen, en el caso de esta institucion agregariamos

la insatisfaccion de los usuarios (pacientes) con los servicios que se proporcionan.

El trabajo se elaboré a solicitud de las autoridades de manera sencilla, pero con las
bases didacticas necesarias, para que cualquier persona de cualquier Estado de la

Republica Mexicana lo pudiera reproducir.

Cuando entregué el primer borrador de la carta descriptiva, expliqué por qué se
presentaba en ese formato tan detallado y cual era la razon de ser de cada una de las
columnas y que si se desarrollaba de esta forma, seguramente se cumpliria con el

objetivo del taller.”

77 - . . . -

El hecho de ser la Unica pedagoga en esta Direccién general hasta cierto punto es una limitante,
porque siendo una institucion de salud, y por la formaciéon de los médicos, algunas veces es dificil que
acepten diferentes opiniones o con otro enfoque de trabajo, restandole la importancia que tiene, ademas
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Se presentd el documento con mis compafieros para su revision, y se aprobd que se

piloteara para que, de ser necesario, se realizaran los ajustes que se consideraran.

Después del pilotaje y de analizar las evaluaciones al curso, se decidié no hacerle
cambios importantes. Posteriormente se integré a la pagina web de la Secretaria de
Salud, como parte de los Modelos.

Con el tiempo y el manejo de la informacion, el proceso de cambio se fue logrando poco
a poco y empezaron a mostrarse actitudes positivas, que dia con dia hacen que la

calidad de nuestro trabajo se incremente.

que el trabajo no se puede enriquecer por no tener otras opiniones de personas con la misma formacion
profesional que yo.
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3.- Valoracioén critica de la actividad profesional.

Cuando en las organizaciones se implementan nuevos programas de trabajo, se inician
una serie de actividades de difusion, informacion y capacitacion al personal. Una vez
gue pasa esta primera etapa, viene la organizacion y la distribucién del trabajo entre las

diferentes areas.

Estos programas generalmente son adoptados de otras instituciones que ya tuvieron la
experiencia de haberlos aplicado en la mayoria de los casos con buenos resultados,
ademas las personas encargadas de difundirlos pertenecen a ellas, lo que se puede
considerar ventajoso, pues ya conocen el procedimiento. Estas se encargan de
preparar al personal asignado a ello, para posteriormente sea éste el que inicie con el

trabajo.

Después de haber tenido la oportunidad de participar en esta experiencia, puedo
valorar la importancia de que las organizaciones que deseen obtener buenos resultados
y sacar provecho de la capacitacion, independientemente de su ambito, cuenten entre
su personal con un equipo de pedagogos que den respuesta a sus necesidades de

formacion.

El personal de salud debe estar bien preparado e informado, tanto en la estructura y
organizacion de su institucion como en los conceptos que se van a implementar, para
poder proponer y desarrollar actividades de instruccién y formacion del personal
ademas del seguimiento a estas actividades.

Por la formacion académica que tenemos como pedagogos, es mas factible
comprender integralmente a las empresas u organizaciones que no tienen una actividad
ciento por ciento educativa, podemos hacer razonamiento l6gico, comprender la misioén
de las organizaciones y tener una vision mas general y amplia para involucrarnos en

actividades de otras caracteristicas e integrar y adoptar temas de otras carreras.
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Con los modelos didacticos utilizados en el Departamento de Sistemas de Calidad de la
Secretaria de Salud, se pretendia mas que presentar informacion, que los conceptos se
asimilaran, que se usara la terminologia adecuada y especifica referente a los aspectos
de calidad y que se aplicaran no sélo en el ambito laboral, sino también en el personal y

profesional.

Acerca del impacto que tuvieron los modelos y las cartas descriptivas, no se puede
saber si fue del todo satisfactorio o no, porque en los informes recibidos se encontraron
cartas descriptivas poco modificadas o iguales a las que se propusieron, lo que haria
pensar que las réplicas de los cursos se impartieron como se propuso, también por los
datos que reportaron los Estados de la Republica al mes de diciembre de 2005, que fue
de 55,160 personas capacitadas en los temas que integraron el Plan Nacional de

Capacitacion en Calidad.

Con estos datos cuantitativos se apreciaria que los modelos cumplieron con sus
objetivos. Sin embargo, habria que analizar el impacto que estos cursos tuvieron en
todas estas personas y de qué manera se vio reflejado en los servicios que prestan a
los usuarios, ya que finalmente su objetivo era elevar la calidad y la prestacion de los

servicios de salud.

Esto haria pensar que aunque a las personas formadas como facilitadores se les
enfatizaba que podian modificar las cartas descriptivas en forma y no en fondo, el
personal encargado de su difusion y aplicacion en las unidades, tenian en su mayoria
otra preparacion, como por ejemplo: médicos, trabajadoras sociales o enfermeras, lo
que hacia dificil se realizara alguna modificacion al carecer de una formacion didactica
mas amplia: en cuanto a elaboracion de objetivos, definicidbn de técnicas grupales y

elaboracion de materiales didacticos, entre otros.
Ademas, las exigencias acerca de la premura del tiempo de empezar con esta tarea

pudieron ser determinantes en el momento de aplicar los cursos haciéndolo tal como se

sugeria en las cartas y modelos.
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Por otro lado, parte del control de calidad de la capacitaciéon es la evaluacion y el
seguimiento, y dado que es un trabajo que se rige por objetivos, es importante medir
sus logros y alcances. Es sabido que la evaluacion es un proceso que deberia
acompanfar a la capacitacion en todo momento. Realizar un trabajo que carece de una

propuesta de evaluacion, esta perdiendo parte de su razén de ser.

Probablemente por la premura de desarrollar e implantar estos Modelos no se le dio
importancia a la evaluacién de los contenidos y solamente se preocuparon por solicitar
la opinion de si hubo o no una buena organizacion, si fue practico o aplicable, etc. Sin
tener otra vision para tomar decisiones en cuanto a modificaciones del contenido y logro

de objetivos.

Fue dificil medir el impacto que hubo en todas las personas que participaron en los
cursos, ya que el seguimiento fue otra parte que solamente quedé en buenas

intenciones.

El desarrollo de este trabajo a lo largo de estos afios ha exigido realizarse adoptando

ciertas funciones, entre ellas:

e Didéctica.- Por ser una funcion basica para su elaboracion desde la planeacion y
disefio de cursos y actividades hasta las sugerencias para los materiales didacticos

de apoyo.

e Evaluadora.- Porque al realizar los concentrados y el analisis de la informacion
recabada al concluir los cursos, se podia proporcionar la retroalimentacion a los
instructores y para la expedicion de constancias de asistencia a los participantes de

los diferentes cursos.

e Organizativa.- Para planear y organizar el desarrollo y realizacion de los cursos y

para planear y realizar programas de actualizacion.
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e Orientadora.- Para asesorar en la elaboracion de proyectos, materiales didacticos,
cartas descriptivas, en la organizacion y definicién del perfil de los aspirantes a los

cursos (cuando es necesario).
Por otro lado, las exigencias actuales de nuestra sociedad, asi como el crecimiento

cientifico, tecnoldgico, politico, etc. necesitan de una constante transformacion,

preparacion y actualizacion.
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CONCLUSIONES

Trabajar por trabajar, actualmente ya no es suficiente, ni mucho menos productivo; se
necesita mas que eso, se necesita de todo nuestro empefio y energia y orientarlos

hacia el logro de los objetivos de nuestra institucion.

Mientras no se ponga especial atencion en el personal como parte fundamental del

cambio, ningun esfuerzo seré suficiente.

Se ha visto que las personas; el recurso humano, es la parte mas importante de
cualquier proceso productivo, creativo, de desarrollo y crecimiento de las

organizaciones.

Para que haya un cambio, una mejora, en cualquier institucion se debe contar con la
participacion de todo el personal, siempre y cuando tengan plena conviccion,
disposicion positiva, creatividad y preparacion para enfrentar el cambio y los obstaculos

que se presenten.

Tampoco debemos olvidar el papel de los lideres, si no hay apoyo de su parte ni
cuentan con una vision de futuro con la que pueda anticipar situaciones y cambios para
tomar las decisiones acertadas, y poder planificar las acciones necesarias, dificilmente
se podria mantener esta vision hacia el desarrollo del trabajo con efectividad y eficacia,

para lograr un mejoramiento continuo.

Con esta experiencia podemos concluir que el papel del pedagogo no se limita a las
instituciones escolares, también es importante nuestra participacion en instituciones

educativas en general, como es ésta del sector salud.
Recordemos que todas las personas aprendemos dia con dia nuevas experiencias,

habilidades, conocimientos, etc., esto significa que estamos en un proceso de mejora

constante en todos los ambientes en que nos desarrollamos laboral, familiar, social,
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profesional, etc. y con el tiempo y su aplicacién se alcanza la mejora de calidad que

busca la institucion.

En la capacitacion, el proceso ensefianza - aprendizaje busca formar a las personas
propiciando su desarrollo para alcanzar su crecimiento personal, laboral y profesional.
El capacitando debe ser la parte activa y participativa, es decir, debe ser él quien
produzca y aprehenda ese conocimiento, el instructor solo serd un guia que oriente,

sugiera y dirija las actividades y estrategias de aprendizaje.

Creo que la participacion del pedagogo en programas de mejora continua de la calidad
es ademas de enriquecedora, una oportunidad para cambiar el concepto que por
muchos afios se ha tenido de la capacitacion, en donde lo mas importante ha sido la
parte de la produccion y por tanto, la econdmica y hasta es frecuente que se visualice
como un castigo para el trabajador conflictivo o como un requisito a cumplir con la Ley

Federal del Trabajo.

La capacitacion bien planeada, es decir, con la deteccion de necesidades
correspondiente y una adecuada evaluacion y seguimiento, puede ser un buen principio
para que a mediano y largo plazo se mejore el desempefio de los trabajadores, lo cual
se vera reflejado en el cumplimiento de las metas y objetivos, que en el caso de esta
institucion, uno de ellos es la mejora de la prestacion de los servicios de salud y por

tanto la satisfaccion de los pacientes y sus familiares.

Esta experiencia me deja una inquietud; y es que aun no se le ha dado la importancia al
disefio de un proceso adecuado para planear cursos de capacitacion. Por ejemplo, en
este caso no se llevé a cabo la deteccion de necesidades para de ahi desarrollar un
programa que satisfaciera estas necesidades, surgid como se mencioné al principio, de

una linea de accién que formaba parte del Programa Nacional de Salud 2000-2006.

Si una vez impartidos los cursos o talleres, se consideraran los comentarios y las

sugerencias que se realizan en las evaluaciones para mejorar tanto la participacioén de
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los instructores como el curso mismo, se enriqueceria mas el trabajo y se tendrian
mejores resultados en cuanto al aprovechamiento de los contenidos en su aplicacion

laboral y personal.

Mencién aparte es recordar la importancia de la evaluacion y posteriormente el
seguimiento de la capacitacién impartida, ya que como se mencioné anteriormente de
esta manera se conoceria el impacto que han tenido estos cursos en el desarrollo
laboral del personal y si se ha alcanzado el objetivo propuesto, que era elevar la calidad

de los servicios de salud.

Desde el punto de vista de la administracion, estamos acostumbrados a que cuando se
habla de una organizacion, cualquiera que sea, pensemos en su estructura, las tareas
que desempefian cada una de las personas que ahi laboran, su responsabilidad de
acuerdo con su nivel jerarquico y que lo importante es la optimizacion de sus recursos

para que su produccién y resultados sean acordes con lo esperado.

Probablemente el enfoque que la administracion le ha dado a la capacitacion, ha
guedado solamente en la necesidad de ensefiar a manejar algan equipo nuevo, a saber
hacer un proceso o alguna determinada pieza para elevar la productividad, sin embargo
esto no es suficiente si las expectativas del personal no son consideradas como parte
importante de los procesos de su institucion.

Lo importante es que las personas vean en el trabajo no solamente un

recurso para sobrevivir o para satisfacer sus necesidades primarias, sino en la

medida de lo posible se vea como parte del desarrollo como seres humanos.

Y a la capacitacion parte también de ese desarrollo a través de la adquisicion

de nuevos conocimientos, de nuevas habilidades y de informacién que nos

pueda actualizar para desemPeﬁar con mayor calidad nuestro trabajo y por
ende el de nuestra institucion.”

Si adoptamos esta filosofia de mejoramiento continuo en nuestra forma de vida,
incluyendo todos las areas donde nos desempefiamos: laboral, social, familiar,

profesional, etc. debemos por tanto, mejorar constantemente en nuestras actividades y

’® Duran Ramos Teresita. "La administracién educativa como area de trabajo pedagdgico”. Paedagogium, México,
No. 29, Afio 6, sept.-oct. 2006. pp 4-6
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de esta manera aseguraremos que nuestro trabajo y los servicios prestados en esta

institucion tendran la calidad esperada.

Sabemos que es sumamente dificil aceptar y adoptar una nueva forma de pensar,
porque implica enfrentarnos a nosotros mismos, a nuestra cultura y a nuestra
formacidn, lo ideal seria empezar desde abajo, tal vez si se incluyeran estos conceptos
de calidad en los planes de estudio de todos los niveles educativos, con el tiempo se
lograrian todos estos cambios, la formacion de los estudiantes sobre todo de las
carreras no humanistas, se verian positivamente afectadas principalmente en la relacion
y trato con las personas. Finalmente estamos aqui para prestar un servicio y en alguna

ocasion para recibirlo.

Como pedagoga he pretendido informar de una serie de actividades profesionales que
me permitieron conocer la visidbn que tienen de nuestra carrera, otros profesionistas, en
este caso los administradores y el personal de salud, tienen otra forma de entender y

concebir conceptos educativos que nos atafien.

Creo que en su afan por obtener buenos resultados o lograr la calidad deseada, en
caso de nuestra institucion, ofrecer servicios de salud de calidad, es que se siente la
necesidad de involucrar a las personas en el proceso y de buscar satisfacer las
necesidades y expectativas tanto de los trabajadores como de los usuarios de estos

servicios.

Si bien es cierto es importante hablar de la produccion, del capital, insumos, etc.
también es igual de importante el factor humano y su desempefio en el trabajo,
considerandolo como parte del proceso educativo, con el que vivimos dia con dia y que

nos lleva a un 6ptimo desarrollo intelectual, social, profesional y personal.
Esta experiencia también me permitié aportar, con mi formacion profesional, una parte

importante en el desarrollo de un programa que tuvo repercusiones en el ambito

nacional, como parte de una estrategia que dio respuesta a un mandato presidencial,
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con esto quiero hacer hincapié a las generaciones en formacién y por venir, que nuestro
desarrollo como pedagogos no se encasilla en una escuela o institucibn netamente

educativa.

Podemos tener una participacion activa y trascendente en organizaciones como esta, al

estar presente siempre el proceso educativo.

Con nuestra formacién, cualquier pedagogo o pedagoga contamos con una vision
integral, con la cual podemos entender y no perder de vista los objetivos y las metas de
las instituciones, somos capaces de coordinar nuestro desempefio con profesionistas

gue tienen otra formacioén diferente a la nuestra.
Puedo decir que ha sido una experiencia enriquecedora para ambas partes, yo sigo

aprendiendo cuestiones de administracion y de salud y mis compafieros aspectos

educativos, principalmente didacticos.
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TALLER "CONCEPTOS BASICOS

DE CALIDAD"
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TALLER: CONCEPTOS BASICOS DE CALIDAD

OBJETIVO GENERAL:

Introducir al trabajador de los servicios de salud en el enfoque de calidad, como un medio para elevar el
nivel de vida de nuestra sociedad, destacando la importancia de la Cruzada Nacional por la Calidad de
los Servicios de Salud.
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OBJETIVOS ESPECIFICOS

& Los participantes identificaran la importancia de aplicar la calidad en su vida personal y laboral.

& Difundir la © Cruzada Nacional por la Calidad en los Servicios de Salud, entre el personal que opera los
procesos, para orientar sus tareas diarias en una misma direccion.

& Proporcionar a los participantes conocimientos minimos indispensables de calidad para que lo lleven a la
practica y se vea reflejado en la calidad de los servicios que presta.
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DIRIGIDO A:

Personal operativo de las unidades que prestan servicios de salud de la Secretaria de Salud, de las entidades
federativas.

CONTENIDO:
«Introduccion.

l.- Pensar en Calidad:
0 ¢, Qué es calidad?
o La calidad como habito personal

Il.- La Cruzada Nacional por la Calidad de los Servicios de Salud.
o Imagen visual de la Cruzada
Trato digno
Atencion médica efectiva
o Paradigmas de la Cruzada
Viejo paradigma
Nuevo paradigma

[1I.- Principios de Calidad
o Enfoque al usuario.
o Prevencion.
o Trabajo en equipo.
o Medicion.
0 Mejora continua.
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ORGANIZACION

e El taller tendra una duraciéon de 8 a 10 horas, de tal forma que cada unidad determinara sus horarios, dependiendo de
sus necesidades y cargas de trabajo.

e Se sugiere que el niumero de participantes no sea mayor de 25 personas.

e Para cumplir con los objetivos y las actividades del taller, los grupos se deberan organizar por servicio u oficina.

e Puede ser que un solo grupo se integre por participantes hasta de tres servicios.

o Eltaller se basa en discusion grupal, andlisis de contenidos, exposiciones y desarrollo de técnicas didacticas.

INSTALACIONES Y EQUIPO NECESARIOS:

Se decidiran de acuerdo a las necesidades y equipo de cada unidad, sin embargo para un buen desarrollo del mismo se
sugiere lo siguiente:

-Aula amplia con condiciones de iluminacion y temperatura adecuadas.
-Mesas y sillas que puedan moverse se acuerdo a las necesidades del taller.
-Pizarron

.Gises

.Borrador, o

-Rotafolio

.Hojas para rotafolio

-Marcadores, o

.Proyector (Cafon).

.Computadora

.Pantalla.

.Sefalador, o

-Retropoyector

JAcetatos

.Hojas de papel bond blancas
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.Lapices

«Servicio continuo de café y refrescos

-Material didactico del taller.

.Cartén

-Bolitas de unicel

.Colores

-Pintura de agua de diferentes colores (de acuerdo a los colores del logotipo de la Cruzada)
.Tijeras

-Resistol
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ESQUEMA DE TRABAJO:

El esquema de trabajo que a continuacion se presenta, se realizé considerando los tres momentos que deben tomarse en
cuenta para el desarrollo de cualquier actividad de capacitacion.

I.- ACTIVIDADES PREVIAS AL TALLER:

1.- Comunicar a los directivos y mandos medios correspondientes la importancia, objetivo, y organizacion del Taller,
dirigido a su personal para su autorizacion y difusion.

2.-Definir fechas y sedes para los talleres, en coordinacion con las autoridades correspondientes.

3.-Difundir el taller con los medios habituales (carteles, reuniones, etc.), entre el personal.

4.-Organizacion de grupos.

5.-Informar al personal la fecha en la que les corresponde presentarse al taller.

6.-Preparar las sesiones del taller (organizar las actividades, los apoyos didacticos y los criterios de evaluacion, etc.)

7.-Se sugiere revisar las instalaciones y equipo previo al inicio del Taller.

8.-Comunicar a las autoridades correspondientes la hora en que deberan presentarse para inaugurar el Taller (actividad
opcional)

II.-ACTIVIDADES DURANTE EL TALLER:

1.- El instructor debera presentarse preferentemente 30 minutos antes de la hora programada para asegurarse que esté
todo listo.

2.-Recibir a los participantes y realizar las actividades de registro (opcional).

3.-Proporcionar el material del curso.

4.-Realizacion del taller.

1.-ACTIVIDADES POSTERIORES AL TALLER:

1.- Realizar el concentrado y analisis de resultados de los cuestionarios del Taller, previamente aplicados al finalizar el
mismo para la evaluacion de la organizacion, del instructor y los contenidos del taller.

2.- Retroalimentar al instructor. Informarle los resultados de los cuestionarios de evaluacion del curso para tomar las
decisiones correspondientes.

3.- Realizar el seguimiento del taller, se sugiere iniciarlo al tercer mes de concluido.
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TALLER “CONCEPTOS BASICOS DE CALIDAD”

NOMBRE DEL TEMA: BIENVENIDA E INTRODUCCION

OBJETIVO PARTICULAR: Los participantes, conoceran a sus compafieros e instructor e identificaran la
importancia de aplicar los contenidos de este Taller en su actividad laboral diaria, para participar en el proceso
de mejora de la calidad de los servicios de salud.

OBJETIVO
ESPECIFICO

El instructor
conocerd el grupo
con el que trabajara
y  propiciard su
integracion a través
de alguna técnica
de integracién
grupal.

TEMA

Inauguracion

y

Bienvenida al taller

I.- Inicio del Taller

a. Presentacion e
integracion del

grupo.
b. Definir

las

reglas del taller

+ Puntualidad

asistencia

+ Participacion
Respeto

c. Entrega
material

[l.- Introduccién

y

de

TECNICA  AUXILIARES
DIDACTICA DIDACTICOS

ACTIVIDAD

Las autoridades correspondientes
inaugurardan el Taller y daran la
bienvenida a los participantes

El instructor se presentard ante el Técnica de Técnica de
grupo y aplicard la técnica de integracion
integracion grupal que considere mas

adecuada a las caracteristicas del

grupo.

Posteriormente se estableceran las
Reglas de comportamiento que se
aplicaran a lo largo del taller.

El instructor expondra una breve Expositiva  Cafidn
introduccion  al  Taller, donde Retroproyector
mencionara su  importancia Yy acetatos

repercusion de manera positiva en el
area laboral y personal de los
participantes.

integracién grupal

DURACION:40 min.

TIEMPO EVALUACION

10 min

30 min.
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NOMBRE DEL TEMA: Pensar en Calidad DURACION: 1 hs

OBJETIVO PARTICULAR: EIl participante reconocera el concepto de calidad y la importancia de aplicarla en su
vida personal y laboral.

OBJETIVO TECNICA  AUXILIARES £
ESPECIFICO TEMA ACTIVIDAD DIDACTICA DIDACTICOS TIEMPO EVALUACION
Ill.- Calidad
Los participantesfa. ¢Qué es la|El instructor expondra el concepto de [Expositiva |Cafion o 15 min
conoceran el calidad? calidad de acuerdo a varios autores. Retroproyector
concepto de /Acetatos
calidad, segun “Conceptos de
varios autores. calidad”
Manual del
participante,
Anexo Técnicas
grupales
Los participantes |b. La calidad como |El instructor dard las indicaciones |Lluvia de Pizarron 15 min
reconoceran la |habito personal. para que a través de la técnica Lluvia [deas Gises y borrador, o
importancia que de ideas, se desarrolle el tema. Rotafolio
tiene practicar la Hojas para rotafolio
calidad en su vida Marcadores de
personal y laboral. colores
Manual del
participante, Anexo
Técnicas grupales
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NOMBRE DEL TEMA: DURACION: HORA
OBJETIVO PARTICULAR:

OBJETIVO TECNICA  AUXILIARES <
ESPECIFICO TEMA ACTIVIDAD DIDACTICA DIDACTICOS | EMPO  EVALUACION

Los participantes A continuacion el instructor dard las Discusion en Rotafolio 30 min.

elaboraran su instrucciones para realizar la siguiente pequefios  Hojas de rotafolio,

concepto de calidad actividad: grupos marcadores

del servicio al que 1. Se formaran equipos de 4 a 6 Manual del

pertenecen, personas, debiendo pertenecer participante,

aplicando el todas ellas a un mismo servicio. Anexo Técnicas

concepto expuesto. (urgencias, trabajo social, grupales

consulta externa, etc.).

2. Cada equipo elaborara su propia
definicion de calidad del servicio
al que pertenecen, tomando en
consideracion el concepto
expuesto con anterioridad.

3. Posteriormente cada  equipo
expondra su concepto al grupo,
de preferencia en una hoja de
rotafolio, previamente
proporcionada.

4. Se hardn comentarios y se
aclararan dudas.
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NOMBRE DEL TEMA: La Cruzada Nacional por la Calidad en los Servicios de Salud.

DURACION: 1 hr., 35min.

OBJETIVO PARTICULAR: Los participantes identificaran los elementos que integran la Cruzada Nacional por la
Calidad de los Servicios de Salud, para difundirla y aplicarla en los servicios donde laboran, para orientar las
tareas que afectan directamente a la calidad de los servicios de salud en una misma direccion.

OBJETIVO

ESPECIFICO TEMA
IV.- CNCSS
Los participantes a. Introduccién
identificaran la
importancia de

adoptar la CNCSS
en las actividades
diarias para lograr
servicios de salud
con calidad.

Los participantes b. Imagen visual
identificaran al Trato de la Cruzada
Digno y la Atencién ¢+ Logotipo
Médica Efectiva ¢ Obijetivo
como los elementos ¢+ Composicién
de calidad de la SONRIA en
CNCSssS. Trato digno.
Atencién
Médica
Efectiva.

ACTIVIDAD

El instructor preguntard al grupo si
conocen qué es y para qué surgio la
CNCSS.

De acuerdo a las respuestas
obtenidas, introducira al grupo en el
tema dando respuesta a las
preguntas realizadas y mencionando
la importancia de adoptarla en las
actividades cotidianas para ofrecer
servicios de salud con calidad.

El instructor mostrara el logotipo de la
CNCSS y preguntara al grupo:
¢, Cual es el mensaje que perciben en
ese logotipo?, ;Saben lo que
significa?
A continuacion explicara o reafirmara
este punto mencionado el objetivo y
los elementos que lo componen:

a. Trato digno

b. Atencion Médica Efectiva

Finalmente coordinara los
comentarios y aclarara dudas.

TECNICA
DIDACTICA DIDACTICOS

Expositiva

Expositiva

AUXILIARES

15 min

Cafon 0o 15 min
Retropoyector

Pantalla Acetatos

con el logotipo de

la CNCSS
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NOMBRE DEL TEMA:
OBJETIVO PARTICULAR:

OBJETIVO
ESPECIFICO

Los participantes
difundiran la
CNCSS en su
servicio a través de
la elaboracion vy
exposicion de un
logotipo.

TEMA

TECNICA

AL DIDACTICA

El instructor dara las indicaciones Discusibn  en

para realizar la siguiente actividad: pequefos

1. Se organizaran de la misma grupos
manera que la actividad anterior,

esto es, por equipos cuyos
integrantes sean del mismo
servicio.

2. Cada equipo elaborara un logotipo
de la Cruzada, para su servicio
con base en los elementos del
tema anterior.

3. El logotipo puede hacerse con
material de reciclado o con el que
previamente se les haya sugerido.

4. Cada equipo expondra su trabajo.

Finalmente el instructor mencionara
gue el objetivo de esta actividad es
gue el logotipo elaborado se coloque
en un lugar visible del servicio para
conocimiento y difusion del personal y
usuarios.

DURACION: HORA

AUXILIARES
DIDACTICOS

Se sugiere
material de
reciclado

Hojas de papel
Lapices
Marcadores
Pinturas
Resistol

Bolitas de
unicel

Diurex
Cartulina
Pinturas de
agua de
diferentes
colores.

TIEMPO EVALUACION

30 min
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NOMBRE DEL TEMA:

DURACION: HORA

OBJETIVO TECNICA  AUXILIARES £
ESPECIFICO TEMA ACTIVIDAD DIDACTICA DIDACTICOS TIEMPO EVALUACION
c. Paradigmas de la
Cruzada.
Los participantesfa. Viejo paradigma |El instructor explicarda al grupo qué|Expositiva Canon 35 min
reconoceran laj¢ La calidad esta4|es un paradigmay expondra el Viejo Computadora
diferencia de implicita y el Nuevo Paradigma de trabajo Pantalla 0
trabajar def* Cantidad es |dentro del sector salud Retroproyector
acuerdo al viejo calidad Acetatos con los
paradigma y alj* Para una buena|Aclarard& dudas y  concluird conceptos.
nuevo existente en calidad no importa|mencionando la importancia de Rotafolio
la Secretaria de el costo. adoptar el nuevo paradigma en el Hojas para
Salud. ¢+ La supervision |desarrollo de las actividades diarias rotafolio
como Unica |para proporcionar servicios con Marcadores
manera para |calidad.

lograr la calidad.
El paciente es
pasivo

Nuevo paradigma
La calidad es

explicita

Medir, comparar,
aprender y
mejorar

Todos son
importantes
Cantidad con
calidad

Calidad con
eficiencia

Participacién
activa del paciente
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NOMBRE DEL TEMA: Principios de Calidad
OBJETIVO PARTICULAR: Proporcionar a los participantes conocimientos minimos indispensables de calidad
para que lo lleven a la practica y se vea reflejado en la calidad de los servicios que presta.

DURACION: 4 hrs. 45. min.

OBJETIVO TECNICA AUXILIARES 2
ESPECIFICO TEMA ACTIVIDAD DIDACTICA _ DIDACTICOs ' 'EMPO  EVALUACION
V.- Principios de
calidad
Los participantes fa. Enfoque al El instructor explicara la importancia | Expositiva Cafodn 15 min
identificaran a los usuario del enfoque al usuario incluyendo los Computadora o
usuarios internos y [Concepto de conceptos de usuario interno y Retroporyector
externos, y a su vez |Usuario: usuario externo. Acetato
se ubicardn como e Interno “Enfoque a
usuarios y e Externo usuario”
proveedores en el Usuario Externo
servicio. Ususario Interno.
Posteriormente aclarara dudas y dara |Rompecabezas |3 sobres, que c/u| 30 min

las indicaciones para realizar la

siguiente practica:

1. Se formaran tres equipos que
tengan el mismo numero de
participantes, sin importar del
servicio al que correspondan.

2. Repartird un sobre, previamente
preparado a cada equipo, el cual
contendra el rompecabezas de un
ejemplo de servicio.

de un servicio

contenga:

Tarjetas con los

elementos  que
forman el ejemplo
del servicio.
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NOMBRE DEL TEMA:
OBJETIVO PARTICULAR:

OBJETIVO
ESPECIEICO TEMA ACTIVIDAD
3. La actividad consistira en lo
siguiente:
a. Cada sobre incluye el titulo

del proceso de un servicio y
tarjetas con el personal que
debe participar en el mismo,
asi como su actividad.
Puede ser que encuentre
mas tarjetas del personal del
gue necesite.

El equipo debera identificar
al personal y actividad
correspondiente, hasta
concluir con el subproceso.
Después de 5 min. cada
equipo mostrara Su
subproceso.

Se aclararan las dudas que
surjan, y se concluira el
tema.

DURACION:

TECNICA  AUXILIARES
DIDACTICA DIDACTICOS

HORA

TIEMPO EVALUACION
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NOMBRE DEL TEMA:

OBJETIVO
ESPECIFICO

El participante b. Prevencién

reconocera la
importancia que
tiene la prevencién
en la realizacion de
sus tareas y
elaborara un plan de
trabajo.

ACTIVIDAD

El instructor dara una pequeia
introduccion e ilustrara la importancia
de la prevencion.

El instructor expondra el concepto de
prevencion, la técnica de aplicacion y
algunas consideraciones para
llevarlas a cabo.

Aclarard dudas y posteriormente dara
indicaciones para realizar la siguiente
actividad:

1.Formaré de tres a cuatro equipos
segun el tamafio del grupo.

2. Distribuira el nombre del tema a
desarrollar a cada equipo:

a. Elaboracion de un pastel

b. Cambiar un Neumatico

c. Hacer un caldo de pollo

d. Lavar el coche

DURACION:

TECNICA AUXILIARES
DIDACTICA  DIDACTICOS ' 'EMPO
Expositiva Cafon 30 min

Computadora 0
Retroporyector
Acetato 0
Expositiva Cafion o 20 min.
Retroporyector
Acetato "Aspectos
mas importantes
de la prevencion”
Discusién en Hojas blancas, 40 min
pequefios lapices,
grupos hojas de rotafolio,
plumones

EVALUACION
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NOMBRE DEL TEMA:
OBJETIVO PARTICULAR:

OBJETIVO

ESPECIFICO TEMA
El participante c.  Trabajo
reconocera, los equipo.
elementos y
actitudes que
requiere para
realizar un trabajo
en equipo

eficientemente.

TECNICA

ACTIVIDAD DIDACTICA
3.Los participantes tendran que
ubicar, determinar o definir
segun sea el caso:

Nombre del plan.

Objetivo

Alcance.

Situacion Actual.

Beneficios esperados

Indicadores y metas

Acciones principales

Cronograma de actividades.

S@mPpanoTy

4.El instructor junto con los
participantes obtendra las
conclusiones del tema.

enEl instructor preguntara a los

participantes ¢qué consideran que es
el trabajo en equipo?, explicara qué
€S un equipo, su importancia dentro
del marco de la calidad, el enfoque
sistematico como elemento importante
del trabajo en equipo y los elementos
importantes del mismo:

¢ Individuos

e Interaccion entre ellos

Expositiva,

DURACION: HORA

AUXILIARES

DIDACTICOS ' EMPO

Hojas de rotafolio, 20 min.
Plumones,

Cafon

Computadora o]
Retroporyector

Acetato

Pantalla

EVALUACION
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NOMBRE DEL TEMA: DURACION: HORA
OBJETIVO PARTICULAR:

OBJETIVO TECNICA AUXILIARES -
ESPECIFICO TEMA ACTIVIDAD DIDACTICA  DIDACTICOS TIEMPO EVALUACION
Practica Posteriormente el instructor dard Rompecabez Cuatro sobres que 40 min
las indicaciones para realizar la gq contengan en
siguiente actividad. cada uno, las 18

piezas que
1. Formara cuatro equipos. conforman un
2. A cada equipo le distribuira cuadrado.
18 piezas de un
rompecabezas cuadrado. Mesas 0 una
3. Dara las instrucciones de la superficie  plana
siguiente forma: para armar el
rompecabezas
e Entre los cuatro equipos Manual de
deberan formar un cuadrado Conceptos
conformado por cuatro Basicos de
cuadros, siguiendo la Calidad "Anexo
secuencia de formar primero Técnicas
un cuadrado, posteriormente didacticas"
un rectangulo y después el
cuadrado.

4. El instructor tomard nota del
comportamiento de cada uno de
los miembros de los equipo,
analizando lo siguiente:
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NOMBRE DEL TEMA: DURACION: HORA
OBJETIVO PARTICULAR: )

OBJETIVO TECNICA AUXILIARES p
ESPECIFICO TEMA ACTIVIDAD DIDACTICA DIDACTICOS TIEMPO EVALUACION
La actitud de los miembros del

grupo hacia el trabajo.

La capacidad de escuchar las
instrucciones.

Identificara los lideres del
equipo.

Los factores de éxito o fracaso
del trabajo en equipo.

5. Posteriormente el instructor
preguntara a los participantes sus
experiencias en el ejercicio, hara
sus observaciones, y llegaran a
las conclusiones.

El participante d. Medicion El instructor expondra la medicion, y EXxpositiva. Cafion 30 min.
reconocera la los tipos de medicion que se hacen computadora 0
importancia de para evaluar la calidad: Retroproyector

medir, y aplicara las e Informacion. Acetato

técnicas para medir e  Procesos Pantalla

la informacion, e Resultados

procesos y

resultados para

poder efectuar una
mejora  en los
servicios.
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NOMBRE DEL TEMA:
OBJETIVO PARTICULAR:

OBJETIVO

ESPECIFICO Ul

Préctica

ACTIVIDAD

El instructor formara tres equipos y
distribuira los temas:

e Informacion.

e Procesos

e Resultados.

Cada equipo deberd leer su tema,
definira los aspectos mas importantes
del mismo y lo expondra.

Posteriormente el instructor abrir4 una
sesién de preguntas y respuestas de
los demas equipos, coordinando al
grupo y aclarara dudas.

DURACION:
TECNICA AUXILIARES
DIDACTICA DIDACTICOS
Discusiébn en Manual del
pequefios participante,
grupos Hojas de rotafolio,
Plumones o]
marcadores,
Maskintape o,
tarjetas blancas y
lapices.

HORA

TIEMPO

30 min

EVALUACION
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elaborar
metodolégicos para
la mejora continua.

NOMBRE DEL TEMA:

OBJETIVO PARTICULAR:
OBJETIVO

ESPECIFICO

TEMA

ACTIVIDAD USe e

participante e. Mejora Continua El instructor indicara la lectura que se Lectura

aplicara los
elementos

tedricos
taller para
modelos

desarrollarda, y durante ese proceso Dirigida
los participantes haran comentarios y
preguntas.

Posteriormente aplicando los
elementos tedricos vistos, elaboraran
un modelo metodolégico para la
mejora continua.

Clausura del Taller Finalmente el instructor hara el cierre

del taller y procedera a clausurarlo.

DIDACTICA DIDACTICOS

DURACION: HORA

AUXILIARES TIEMPO

Manual del 30 min.
participante,

Anexo  Técnicas
grupales,

Cafion

Computadora 0
Retroproyector

Acetatos del tema.

EVALUACION
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TECNICAS DIDACTICAS
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“EXPOSITIVA”

Objetivo: Proporcionar informacion a los participantes de un curso, a través de la
exposicién de algin tema en particular.

Material: Pizarron, gis, borrador o marcadores y hojas de rotafolio.

Duracién: llimitado, sin embargo se recomienda no abusar de ésta técnica.

Tamarfo del grupo: Se recomienda no sea un grupo muy numeroso.

Desarrollo: El desarrollo de esta técnica pasa por tres momentos:

1. Introduccion.- Es la presentacién del tema que se va a desarrollar. Debe incluir un
resumen del tema o actividad anterior y su relacién con otros temas.

2. Desarrollo.- En este momento se proporciona la informacion detallada del
contenido, debe darse la explicacion clara y lo mas completa posible para propiciar
la comprensién de los contenidos. Se recomienda enriquecer la informacién con otra
bibliografia, desarrollar el tema paso a paso, destacar lo mas importante, emplear
apoyos visuales y propiciar la participacién para enriquecer con comentarios.

3. Sintesis.- El instructor realiza el cierre de su exposicion a través de la elaboracion
de cuadros sindpticos, haciendo una sintesis o de la forma como considere
conveniente, en este momento también puede resolver las dudas que se presenten
en el grupo.

Se sugiere hacer uso de un lenguaje sencillo y claro, no utilizar palabras técnicas o
dificiles de entender, usar un volumen adecuado de voz.

Dirigir la voz a todo el grupo y mantenerse siempre a la vista de todo el auditorio, de

esta manera es mas facil tener el control del grupo y se puede saber cuando empiecen
a presentar fatiga o aburrimiento (si es que el tema es muy extenso).
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“DISCUSION EN PEQUENOS GRUPOS”

Objetivo: Propiciar la participacion y creatividad del grupo a través del desarrollo de
algunos temas, considerando los conocimientos, experiencias y aportaciones de los
participantes.

Material: Informacion previamente preparada de los temas a desarrollar, hojas de
rotafolio, marcadores de colores, revistas, tijeras, pritt, pizarrén, gises, masking tape,
etc.

Duracioén: 40 a 60 minutos

Tamarfo del grupo: 15 a 45 participantes

Desarrollo:

1. Elinstructor dara una breve introduccion del tema y explicara que la forma en que
se va a desarrollar es a través de pequefios equipos, para lo cual es necesario
integrarlos.

2. Una vez organizados, se entregara a cada equipo la informacion y el material
correspondientes para su desarrollo y exposicion.

3. Desarrollo del tema por parte de cada equipo.

4. Presentacion de los temas.

5. Discusioén, aclaracion de dudas y cierre con conclusiones y sintesis del tema por
parte del instructor.

Para el desarrollo de esta técnica se recomienda que el instructor tenga habilidad para
guiar la discusion grupal, evitar lo menos posible su desvio, tener capacidad de sintesis
y buen control de grupo.

Tener preparada previamente la informacion y el material que se utilizara en la
actividad.

Asegurarse de que participe en la actividad todo el grupo.
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“LLUVIA DE IDEAS”

Objetivo: Organizar el conjunto de ideas o conocimientos que cada uno de los
participantes tiene sobre un tema y colectivamente llegar a una sintesis, conclusiones o
acuerdos comunes.

Material: Pizarrdn, gises y borrador o rotafolio, hojas para rotafolio y marcadores de
colores.

Duracioén: de 30 a 45 minutos.

Tamarfo del grupo: Se recomienda no sea un grupo muy numeroso.

Desarrollo:

a.

El instructor o tutor debe hacer una pregunta clara donde se exprese el objetivo que
se persigue. Esta pregunta debe permitir que los participantes puedan responder a
partir de su realidad, de su experiencia.

Después, cada participante debe decir claramente una idea a la vez sobre lo que
piensa acerca del tema.

Todos los participantes deben exponer por lo menos una idea.

Posteriormente, si el objetivo es conocer la opinidon que el grupo tiene de un tema
especifico, el tutor anotara en el pizarron o rotafolio las ideas que los participantes
van diciendo hasta que todos hayan participado. Se discute para escoger aquellas
gue resuman la opinion de la mayoria del grupo, o bien, se elabora en grupo las
conclusiones, realizandose un proceso de eliminacion o recorte de ideas.

Si el objetivo es analizar los diferentes aspectos de un problema o hacer el
diagnéstico de una situacién, es importante anotar las ideas con cierto orden.

Al final se obtendran varias columnas o conjuntos de ideas que nos indicaran por

qgué se concentra la mayoria de las opiniones del grupo, lo que permitira profundizar
cada aspecto del tema a lo largo de la discusién o proceso de formacion.
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“LECTURA DIRIGIDA”

Ejercicio para asimilar el contenido de la lectura, ejercicio de sintesis.
Objetivo: Descubrir ideas centrales de una lectura.

Material: Textos previamente seleccionados.

Duracion: Se recomienda de 20 a 30 minutos.

Tamarfo del grupo: de 20 a 30 participantes

Desarrollo:

En esta técnica toda la atencion se centra en el grupo, el instructor participa como
coordinador de la discusion.

El instructor reparte el material seleccionado a los participantes y elige al azar a quien
iniciara la lectura.

El instructor interrumpe la lectura cuando considere necesario o bien al finalizar cada
parrafo, para que los demas participantes hagan comentarios al respecto.

El turno para continuar la lectura se realiza de izquierda a derecha, de tal forma que la
mayoria de los participantes lean el documento.
Al finalizar la lectura se solicita al grupo que den las conclusiones al temay al ejercicio.

SUGERENCIAS

Preparar los documentos con anticipacion.

Elegir a varios lectores, asi como preguntar a diferentes participantes sobre lo leido.
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“ROMPECABEZAS”

Objetivo: Analizar la cooperacion y las actitudes que obstruyen la resolucion de
problemas de grupo.

Material: Un sobre que contenga un juego de rompecabezas para cada equipo, un
salon amplio, iluminado, y mesas donde se pueda armar cada rompecabezas.

Duracion: de 45 a 60 min.
Tamarno del grupo: llimitado, pero en multiplos de seis.
Desarrollo:

El instructor debe comenzar el ejercicio con una discusion sobre la cooperacion
tomando en cuenta lo siguiente:
*Cada persona debe comprender perfectamente el problema y como puede contribuir
a la solucion de éste.
*Cada integrante del grupo debe darse cuenta del potencial de contribuciones de los
demas participantes.
*Es necesario que se reconozcan los problemas de otras personas con objeto de
ayudarles.

Terminada la discusion, se forman equipos de seis participantes y se elige a un
observador para cada equipo.

El instructor explica las instrucciones y distribuye los sobres a los observadores.

Se indica que cada equipo tiene material para formar cinco cuadrados, a cada
participante se le repartiran tres piezas con las cuales intentara formar su cuadrado. El
ejercicio debe realizarse sin que los participantes se comuniquen hablando, unicamente
podran repartir sus piezas, si asi lo consideran, pero no solicitar alguna ni quitarlas.

Cuando se concluye el trabajo, ya sea por la formacién de los rompecabezas o porque
se agoto el tiempo, los observadores emitiran sus comentarios y los equipos discutiran
la experiencia enfocandose a sus sentimientos.

Es importante que los equipos relacionen esta experiencia con sus situaciones
cotidianas.
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Modelos para hacer el rompecabezas

Cada cuadrado debe medir 20 cm. por lado, las medidas de cada pieza se indican en

cada una de ellas.

11

10

10

10 10 20
10
10 20
9 cm. 11icm. 10 10
10
20
10 10 20
10 10
10
10 10 10 10
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TALLER "CALIDAD EN EL

SERVICIO"
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TALLER: CALIDAD EN EL SERVICIO

OBJETIVO GENERAL:

El participante elaborara un Plan-Compromiso de mejora del servicio de manera individual y grupal, a partir de los
elementos identificados como necesarios, con el fin de brindar un trato digno a los usuarios de estos servicios y
coadyuvar al logro de los objetivos planteados en la Cruzada Nacional por la Calidad de los Servicios de Salud.
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OBJETIVOS ESPECIFICOS

El participante:

e Explicara una perspectiva general de la importancia de la Calidad en el Servicio.

e El participante elaborara una carta de servicio, considerando los elementos que constituyen la calidad en el
servicio.

e El participante identificara los cuatro niveles del Trato Digno, como herramienta que permita que la relacion usuario
— prestador de servicios sea satisfactoria.

e El participante reconocera las bases que respaldan la Imagen Visual de la Cruzada Nacional por la Calidad de los
Servicios de Salud, como elemento predominante del Trato Digno.

e El participante elaborard un inventario de los Momentos de la Verdad de sus servicios a los que se enfrenta
diariamente.

e El participante distinguird los Momentos de la Verdad criticos, para disefiar la estrategia que propicie relaciones
satisfactorias entre los prestadores de servicios y usuarios.

e El participante realizara propuestas para mejorar los Momentos de la Verdad y por ende la Calidad en los
Servicios.
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DIRIGIDO A:

Personal que tiene contacto directo con los usuarios de los servicios de salud.

CONTENIDO:

Modulo |
Calidad en el Servicio
[.1. ¢ Qué es un usuario?
* Principios del binomio usuario — prestador de servicio
[.2. ¢ Qué es un servicio?
» Caracteristicas del servicio al usuario
1.3. ¢ Qué es Calidad?
* Principios de Calidad
I.4. ¢ Qué es Calidad en el Servicio?
e Calidad y Satisfaccién del Usuario
e Naturaleza de los servicios
I.4.1 Necesidades y Expectativas de los Usuarios
e Expectativas Latentes y Manifiestas
e Las fuentes de las expectativas de los usuarios
e Atributos generales de la Calidad en el Servicio
1.4.2 Establecimiento de Cartas de Servicio
e Elementos de las Cartas de Servicio
» Etapas de las Cartas de Servicio
Modulo I
Trato Digno.
[I.1. Niveles Trato Digno
¢ Dignidad como hombre
¢ Dignidad como miembro de una cultura
¢ Dignidad como individuo Unico e irrepetible
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e Dignidad como individuo sujeto a diversas circunstancias

[I.2. Trato Digno e Imagen Visual de la Cruzada Nacional por la Calidad de los Servicios de Salud
I1.2.1 Respeto a los derechos humanos y a las caracteristicas individuales de las personas

» Cadigos de Bioética.

I1.2.2. Informacién completa, veraz, oportuna y entendida por el paciente y los familiares

eComunicacion verbal
eComunicacion no verbal
*La Voz
*Capacidad de escucha
11.2.3. Amabilidad
¢ Incorporar actitudes positivas al servicio al usuario
e Conversar con usuarios insatisfechos
» Técnicas de recuperacion para resolver situaciones dificiles
Modulo I
Los Momentos de la Verdad
[11.1. Momentos de la Verdad
e Momentos criticos de la verdad
e Metodologia y analisis de los momentos de la verdad
[11.1.1 EI Ciclo de Servicio
¢ Identificacion y analisis de los ciclos de servicio.
e Metodologia para el analisis de los ciclos de servicio.

» Elementos a tener en cuenta para el andlisis de los ciclos de servicio.
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ORGANIZACION

e El taller tendra una duracion de 20 a 25 horas, de tal forma que cada unidad determinara sus horarios, dependiendo
de sus necesidades y cargas de trabajo.

e Se sugiere que el niumero de participantes no sea mayor de 25 personas.

e Para cumplir con los objetivos y las actividades del taller, los grupos se deberan organizar por servicio u oficina.

e Puede ser que un solo grupo se integre por participantes hasta de tres servicios.

o Eltaller se basa en discusion grupal, andlisis de contenidos, exposiciones y desarrollo de técnicas didacticas.

INSTALACIONES Y EQUIPO NECESARIOS:
Se decidirdn de acuerdo a las necesidades y equipo de cada unidad, sin embargo se sugiere lo siguiente:

-Aula amplia con condiciones de iluminacién y temperatura adecuadas.
.Mesas y sillas que puedan moverse de acuerdo a las necesidades del taller.
-Pizarrén

.Gises

.Borrador, o

-Rotafolio

-Hojas para rotafolio

-Marcadores, o

.Proyector (Cafon).

.Computadora

.Pantalla.

.Sefalador, o

-Retroproyector

-Acetatos

-Hojas de papel bond blancas

.Lapices
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«Servicio continuo de café y refrescos

-Material didactico del taller.

.Cartén

-Bolitas de unicel

.Colores

-Pintura de agua de diferentes colores (de acuerdo a los colores del logotipo de la Cruzada)
.Tijeras

-Resistol
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ESQUEMA DE TRABAJO:

El esquema de trabajo que a continuacion se presenta, se realizé considerando los tres momentos que deben tomarse en
cuenta para el desarrollo de cualquier actividad de capacitacion.

I.- ACTIVIDADES PREVIAS AL TALLER:

9.- Comunicarles a los directivos y mandos medios correspondientes de la importancia, objetivo, y organizacion del Taller,
dirigido a su personal para su autorizacion y difusion.

10.-Definir fechas y sedes para los talleres, en coordinacion con las autoridades correspondientes.

11.-Difundir el taller con los medios habituales (carteles, reuniones, etc.), entre el personal.

12.-Organizacién de grupos.

13.-Informar al personal la fecha en la que les corresponde presentarse al taller.

14.-Preparar las sesiones del taller (organizar las actividades, los apoyos didacticos y los criterios de evaluacioén, etc.)

15.-Se sugiere revisar las instalaciones y equipo previamente.

16.-Comunicar a las autoridades correspondientes la hora en que deberan presentarse para inaugurar el Taller (actividad
opcional)

[I.-ACTIVIDADES DURANTE EL TALLER:

1.- El instructor debera presentarse preferentemente 30 minutos antes de la hora programada para asegurarse que esté
todo listo.

2.-Recibir a los participantes y realizar las actividades de registro (opcional).

3.-Proporcionar el material del curso.

4.-Realizacion del taller.

1.-ACTIVIDADES POSTERIORES AL TALLER:

5.- Realizar el concentrado y analisis de los cuestionarios, a través de los comentarios, observaciones o sugerencias de
los participantes, para obtener la evaluacion de la organizacion y los contenidos del taller.

6.- Informarle al instructor los resultados del concentrado de evaluacion para su retroalimentacion, para que asi pueda
hacer los cambios que considere convenientes en el Taller.

7. Realizar el seguimiento del taller, se sugiere iniciarlo al tercer mes de concluido.

143



TALLER “CALIDAD EN EL SERVICIO”

NOMBRE DEL TEMA: BIENVENIDA E INTRODUCCION

DURACION: 1 hora 30 min.

OBJETIVO PARTICULAR: Los participantes conoceran a su instructor y comparieros con los que trabajaran durante el
taller e identificaran el objetivo y la importancia de aplicar los contenidos de este Taller en su actividad laboral diaria.

OBJETIVO TECNICA
ESPECIFICO TEMA ACTIVIDAD DIDACTICA
Inauguracion y Las autoridades correspondientes
Bienvenida al inauguraran el Taller y daran la
taller bienvenida a los participantes
Inicio del Taller
El instructor Presentacion e El instructor se presentara ante el Técnica de
conocerd el grupo integracion del grupo y aplicard la técnica de integracion
con el que trabajara grupo. integracion grupal que considere mas grupal
y propiciara su a) Definir las adecuada a las caracteristicas del "Autdgrafos
integracion a través  reglas del taller grupo. célebres"
de alguna técnica ¢ Puntualidad y
grupal. asistencia Se sugiere aplicar la técnica
+ Participacion "Autégrafos célebres"
¢+ Respeto
b) Entrega de
material
El  participante Introduccién El instructor dard una breve Expositiva

conocera de manera
general los objetivos
del curso.

introduccion para dar a conocer los
objetivos del curso.

AUXILIARES -
DIDACTICOS TIEMPO EVALUACION
15 min

Copia de Hoja 1 hr.

de criterios de

seleccion de

autografos

célebres,

Anexo | Técnicas

didacticas-

Cafon 15 min

Computadora

Sefalador

Equipo de audio
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NOMBRE DEL TEMA: |. CALIDAD EN EL SERVICIO DURACION: 7 horas con 30 min.

OBJETIVO PARTICULAR: Los participantes adquirirdn los conceptos tedricos necesarios de la calidad en el servicio
para desarrollar sus actividades durante la atencién al usuario.

OBJETIVO TECNICA  AUXILIARES 4
ESPECIFICO TEMA ACTIVIDAD DIDACTICA DIDACTICOS TIEMPO EVALUACION
El participante [1.1- ¢Qué es un|El instructor dard wuna breve Expositiva [Hojas de Rotafolio | 1 hrs. 30
identificara a los |usuario? introduccion, acerca de quienes son Plumones min.
usuarios de la los usuarios y sus caracteristicas. Rotafolio
institucion, asi como ja. Principios del
sus caracteristicas pinomio Usuario -
particulares. Prestador de
Servicio. Posteriormente dara las indicaciones |Corrillos Manual del
para desarrollar el ejercicio de ¢ quién participante.
es mi usuario? Cuestionario de
criterios para la
seleccion de
usuarios.
Formato de
definicion de
usuarios (Anexo Il
Instrumentos)
El participante .2. ¢Qué es un|El instructor indicard que se formaran |Corrillos Manual del 1 hr.
definird cuél es su servicio? equipos para realizar esta actividad y Participante
servicio clave e dard las instrucciones para realizar la Hojas blancas
identificara elja. Caracteristicas |identificacion de los servicios Plumones
proceso clave de su del servicio. Formatos de
servicio. Inventarios de
Servicios (Anexo I
Instrumentos).
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NOMBRE DEL TEMA: DURACION: HORA

OBJETIVO PARTICULAR:

OBJETIVO TECNICA  AUXILIARES <
ESPECIFICO TEMA ACTIVIDAD DIDACTICA DIDACTICOS TIEMPO EVALUACION
El participante 1.3. ¢, Qué es El instructor expondra el concepto de Expositiva  Cafion 30 min.
describira el Calidad?. calidad y la importancia de los Computadora
concepto de calidad principios de calidad. Sefialador
e identificara la Rotafolio
importancia de Hojas para rotafolio
adoptar los Marcadores

principios de calidad
en el area de

trabajo.

El participante I.4. Calidad en el El instructor integrard los elementos Expositiva  Cafién 30 min
identificara el Servicio. antes mencionados y explicara qué es Computadora

concepto de calidad “Calidad en el Servicio’, la Sefalador

en el servicio, asi a. Calidad y importancia que tiene en la Rotafolio

como sus Satisfaccion  percepcion de los usuarios y los Hojas para rotafolio
caracteristicas. del Usuario. factores que influyen en su Marcadores

b. Naturaleza de satisfaccion, asi como la naturaleza
los servicios. de los servicios.
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NOMBRE DEL TEMA: DURACION:

OBJETIVO PARTICULAR:

OBJETIVO TECNICA AUXILIARES <
ESPECIFICO TEMA ACTIVIDAD DIDACTICA DIDACTICOS 'EMPO EVALUACION
El participante 1.4.1. Necesidades El instructor hard una introduccion al Técnica Manual del 1hr. 30
distinguira la y Expectativas detema y dara instrucciones para "Formulacién participante min
diferencia entre los usuarios. desarrollar la técnica didactica de la de preguntas" (Anexo |,
necesidades y “Formulacion de preguntas’. Técnicas
expectativas, para a. Expectativas didacticas)
identificar los latentes y Posteriormente aclarara dudas, Hojas blancas
instrumentos  que Manifiestas. reafirmara el tema con el ejercicio y Lapices
ayuden a ajustar las explicara los subtemas contenidos en
expectativas de los b. Fuente de las este punto.
usuarios. expectativas de
los usuarios.
C. Atributos

generales de la
calidad en los
Servicios.
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NOMBRE DEL TEMA:
OBJETIVO PARTICULAR:

OBJETIVO

ESPECIFICO TEMA ACTIVIDAD
El participante 1.4.2. Cartas deEl Instructor expondra qué son las Expositiva
elaborara una Servicio. Cartas de servicio, sus antecedentes,

"Carta de Servicio’, la utilidad de su elaboracién y su
considerando los a. Elementos de aplicacion. Posteriormente explicara
componentes de la ” las "Cartas delos elementos que las integran, asi

Calidad en el Servicio™. como las etapas por las que debe
Servicio y Trato b. Etapas de las pasar para su elaboracion.
Digno. Cartas de

Servicio.

Después indicard que la siguiente Corrillos

actividad sera realizar una Carta de
Servicio, con base en los ejercicios
anteriores y en los elementos y
etapas mencionados. Para esta
actividad, es necesario que los
equipos se organicen por Sservicio u
oficina.

Finalmente el instructor coordinard la
exposicion de cada una de las cartas
de servicio

TECNICA  AUXILIARES
DIDACTICA DIDACTICOS

DURACION:

TIEMPO

Manual del 30 min
Participante

Resultados de los 2 hrs.
ejercicios
anteriores:
(Servicios clave y
procesos clave
identificados,
usuarios
identificados,
cédigos de
bioética)

Lapices.

Hojas de
Rotafolio.
Plumones
Pegamento.
Manual del
participante.
Anexo |

EVALUACION

148



NOMBRE DEL TEMA: II. TRATO DIGNO DURACION: 7 horas.

OBJETIVO PARTICULAR: EIl participante reconocera las bases que respaldan la Imagen Visual de la Cruzada Nacional
por la Calidad de los Servicios de Salud y las herramientas de Trato Digno para que al aplicarlas en el trabajo cotidiano,
permitan que la relacion usuario — prestador de servicios sea satisfactoria.

E%Eé%TII:\I/gO TEMA ACTIVIDAD D-II-IEEIC\II'II'?? A SILIJD)X(LZI{'AI\ECE)E TIEMPO EVALUACION
El participantell-1. Niveles deEl instructor explicara los cuatro Expositiva Carion 1 hr.
identificara los T rato Digno. niveles de dignidad humana. Computadora o
cuatro niveles del & Dignidad como Proyecto
hombre Posteriormente el Instructor formara 4 Dramatizacion Pantalla

trato digno, como

. b. Dignidad como equipos dependiendo de las Rotafolio
herra.mlenta que miembro de caracteristicas del grupo e indicara Hojas para
permita UNa  ynacultura. que cada equipo debe formular un rotafolio
satisfactoria c. Dignidad como caso de Maltrato por cada uno de los Marcadores
relacion usuario — individuo Unico niveles de Trato Digno para que, lo Manual del
prestador de e irrepetible.  dramaticen ante el grupo. Participante.
servicios. d. Dignidad como (Anexo I

individuo Finalmente el instructor aclarara Técnicas
sujeto a dudas y concluira el tema Didacticas).
diversas

circunstancias.
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NOMBRE DEL TEMA:

OBJETIVO PARTICULAR:

DURACION:

OBJETIVO TECNICA AUXILIARES <
ESPECIFICO UIELE el DIDACTICA  DIDACTICOS ''EMPO  EVALUACION

El participantelll.2 Imagen Visual El instructor explicar4 en qué consiste | Expositiva. Computadora 1 hr,

reconocera las|de la Cruzada. la Imagen Visual de la Cruzada, sus Cafion

bases que caracteristicas y mencionara la Pantalla

respaldan lal relacion que hay entre ésta y el Trato Sefalador

Imagen Visual de Digno.

la Cruzada, como

elemento

predominante  del

Trato Digno.

El participante |1.2.1 Respeto a los |Posteriormente el instructor Rejillas Caédigo de Bioética| 1 hr. 30

analizara los|derechos humanos |desarrollard la Técnica Rejillas para Impreso. min

Cabdigos dely a las lexplicar los Cédigos de Bioética y su Rotafolio

Bioética 'y  su|caracteristicas relacion con la Imagen Visual de la Hojas de Rotafolio.

relacion con el|individuales de las|Cruzada Nacional por la Calidad de Marcadores

Trato Digno. personas. los Servicios de Salud. Manual del

a. Codigos de

Bioética.

Participante.
Anexo |y Anexo Il
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NOMBRE DEL TEMA: DURACION:
OBJETIVO PARTICULAR:
OBJETIVO TECNICA AUXILIARES <
ESPECIFICO TEMA ACTIVIDAD DIDACTICA  DIDACTICOS TIEMPO EVALUACION

El participante Il.2.2.  Informacién [El instructor hara una breve Conferencia Pantalla 30 min.
identificara laicompleta, veraz, introducciéon al tema Comunicacion|informal Computadora
importancia de|oportuna y [Efectiva. Carion.
desarrollar los|lentendida por los Manual del
elementos de lajpacientes y participante Anexo
comunicacion y eljacompafiantes. | "Técnicas
impacto que ésta Posteriormente  indicard que  al'Descripcion de| Didacticas". 1 hr.
tiene en la| a. Comunicacién [continuacibn se  realizara  unaun objeto". Un rollo de papel

percepcién de los
usuarios.

Verbal

b. Comunicacién

no verbal
c. LaVoz

d. Capacidad de

escucha

actividad y  proporcionara las
instrucciones necesarias para la
Técnica "Descripcion de un objeto".

Posteriormente aclarara dudas vy
retomarda la actividad para concluir el
tema.

higiénico,
Papel tamafio
carta
Marcadores
Lapices
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NOMBRE DEL TEMA: DURACION:

OBJETIVO PARTICULAR:

OBJETIVO TECNICA  AUXILIARES 4
ESPECIFICO TEMA ACTIVIDAD DIDACTICA DIDACTICOS TIEMPO EVALUACION
El participante 11.2.3. Amabilidad. El instructor explicara a los Expositiva Proyector 30 min
identificara los tres e Incorporar participantes la importancia que tiene Rotafolio
elementos que actitudes esta Ultima parte de la Cruzada Hojas de
forman parte de la positivas de Nacional por la Calidad de los Rotafolio
Amabilidad para  servicio al Servicios de Salud, explicando vy Marcadores
practicarla y ofrecer usuario. ejemplificando los tres elementos que Manual del
un servicio eConversar conforman parte de la amabilidad: Participante
adecuado. usuarios (Anexo | Técnicas
insatisfechos. elas actitudes de servicio, Didacticas)
e Técnicas de econversacion, y
recuperacion eresolucién de situaciones dificiles.
para resolver
situaciones
dificiles. Posteriormente reafirmara el tema Rompecabe- Juegos de 1hr. 30
anterior a través de la actividad zas rompecabezas, min
"Rompecabezas " para lo cual dara las (dependiendo los
indicaciones contenidas en la técnica. equipos que se
formen)
Finalmente el instructor aclarara Una plantilla del
dudas y obtendra las conclusiones rompecabezas.
junto con el grupo. Hojas de rotafolio.
Manual del

participante
(Anexo | Técnicas
Grupales)

Un paliacate por
cada equipo
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NOMBRE DEL TEMA: Ill. LOS MOMENTOS DE LA VERDAD

DURACION: 2 horas

OBJETIVO PARTICULAR: EI participante identificara los momentos de la verdad a los que se enfrenta diariamente,
distinguiendo los criticos para estructurar propuestas que eleven el nivel de satisfaccion de los usuarios.

OBJETIVO TECNICA AUXILIARES 2
ESPECIFICO TEMA ACTIVIDAD DIDACTICA _ DIDACTICOs ' 'EMPO  EVALUACION
El participante | lll.1.Momentos de [El instructor explicara qué son los|Expositiva Cafén 30 min.
identificara los 6|la verdad. momentos de la verdad, sus seis Computadora
pasos pasos y el impacto que tiene dentro Pantalla,
fundamentales de| a. Momentos del ciclo del servicio. Manual del
los momentos de la criticos de la participante.
verdad. verdad.
b. Metodologia y
analisis de los
momentos de
la verdad
l11.1.1. El ciclo  [El instructor expondra qué es el ciclo [Lluvia de ideas. |Hoja Blancas 1hr.30
del del servicio, sus elementos y el Lapices min.
Servicio. impacto que tiene en él los momentos Manual del
a. ldentificacién |de la verdad. participante
y analisis de Anexo |, Técnicas
los ciclos del |[Posteriormente el instructor dara las didacticas
Servicio. indicaciones para que el participante Pizarron
b. Metodologia |desarrolle un diagrama del ciclo del Gises
para el servicio, incluyendo el andlisis de los Borrador o
analisis de los /momentos de verdad, para elaborar Rotafolio
ciclos del un modelo nemotécnico para apoyar Hojas para
servicio. los 6 pasos. rotafolio
c. Elementos a Marcadores
considerar Finalmente estableceran una serie de
para los ciclos facuerdos y compromisos para mejorar
del servicio. |la calidad en los servicios.
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NOMBRE DEL TEMA: IV. PLAN COMPROMISO DURACION: 2 horas

OBJETIVO PARTICULAR: El participante elaborara un plan compromiso para mejorar la Calidad en sus servicios.

OBJETIVO TECNICA AUXILIARES 4
ESPECIFICO TEMA ACTIVIDAD DIDACTICA _ DIDACTICOs ' 'EMPO  EVALUACION
El participante | IV. Plan El Instructor explicara qué es un plan | Expositiva Cafnoén 15 min
identificara las | Compromiso compromiso, y dara una sintesis de Computadora,
etapas que las etapas para su desarrollo Manual del
conforman un Plan participante.

Compromiso, para
posteriormente

elaborar el de su Posteriormente incorporara a los [Corrillos Cafnén 1hr. 45
servicio. equipos que han trabajando juntos Computadora, min
durante todo el taller, y les indicara Hojas blancas
gue deben desarrollar cada una de las|. Lapices
etapas del Plan Compromiso Manual del
correspondientes a sus Servicios. participante
Anexo | Técnicas
Después dara indicaciones para que didacticas

cada equipo exponga su plan y sus
conclusiones.

Finalmente el instructor aclarara
dudas y concluira el tema vy el taller.
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“TECNICAS DIDACTICAS™
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TECNICAS DIDACTICAS.

Existe un amplisimo ambito de aplicacion de las Técnicas para Grupos. En ellas existe
un alto potencial; sin embargo, es importante citar que no obstante lo amplio de la gama
de posibilidades de utilizacion, no se debe caer en el error de creer que son apropiadas
para todos los problemas. La aplicacién de una Técnica para Grupos depende siempre
de las aptitudes del instructor, de los objetivos de aprendizaje y de las caracteristicas
del grupo.

Una misma Técnica puede permitir diferente manejo de informacion ain con un objetivo
idéntico de aprendizaje dependiendo del enfoque y actitudes del Instructor. Asi algun
instructor puede provocar mas el autoanalisis y la empatia para que la catarsis de grupo
se desarrolle en un clima de confianza y ayuda. En cambio otro instructor buscara el
aprendizaje mas en la confrontacién orientada de los conflictos y un tercero quizas siga
la técnica de no intervenir y dejar que el grupo haga lo que considere adecuado.
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AUTOGRAFOS CELEBRES

. Objetivo

Facilitar el proceso de integracion de un grupo.
Diluir la ansiedad provocada por el principio de toda reunion de entrenamiento.

Materiales

Una hoja de criterios de seleccion de autografos para cada participante.
Un salén amplio e iluminado.

Duracion:

30 minutos aproximadamente.

. Tamafo del grupo:

De 18 a 30 personas.

Disposicion del grupo:

Durante las instrucciones sentados, en el proceso con libertad de movimiento.

Desarrollo:

El facilitador propiciara una discusion preliminar dirigida a esclarecer la idea de
celebridad y por medio de ésta despertar el interés en la experiencia.

Se entregara a cada participante una Hoja de Criterios para la Seleccion de
Autégrafos, con la indicacion de que sigan las instrucciones sefaladas en ella. Se
les daran tres minutos en los cuales se seleccionaran 10 criterios, con los que
solicitaran a diez de sus compafieros los autdgrafos correspondientes.

El facilitador anuncia el comienzo del periodo de peticién de autégrafos, el cual
durard aproximadamente 20 minutos.

Cuando todos los participantes han completado la tarea, se les pide que pasen a
sus lugares. Cualquier miembro del grupo al que le faltara uno o varios
autégrafos puede pedirlos al grupo, preguntando a sus compafieros quién cree
reunir las caracteristicas correspondientes que deban ser satisfechas.

El facilitador guiara al grupo a discutir la actividad, destacando los criterios que

fueron empleados para la seleccion de autégrafos y tratara de llegar a
conclusiones.

157



HOJA DE CRITERIOS PARA LA SELECCION DE AUTOGRAFOS

Instrucciones: Seleccione 10 de los siguientes reactivos poniendo una X enfrente de
cada uno de los seleccionados: Durante la sesién de busqueda de autdgrafos
entrevistaran a las personas para encontrar a aquellas que corresponda a las 10
categorias o condiciones que usted haya seleccionado. Usted debe tener un autégrafo

diferente para cada uno de los reactivos.

1. Piensa que el Presidente esta haciendo un buen trabajo.

2. Nacio bajo mi signo astroldgico.
3. Prefiere trabajar solo.

4. Le gusta vivir.

5. Lee poesia.

6. Se ve atractivo (a) para mi.

7. Tiene una jefe.

8. Vive solo.

9. Puede intimidarme.

10.Cree en lo magico.

11.Se divierte con la jardineria.
12.Es nuevo trabajo para el o ella.
13.Parece amigable.

14.Maneja a otros.

15. Parece ser abierto.

16.Toca un instrumento musical.
17.Trabaja en fines de semana.
18.Le gusta la competencia.
19.Duerme en una cama de agua.

20.Me inspira confianza.
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LOS CUBOS
Objetivo

e Analizar las diferentes actitudes, estilos y métodos de trabajo organizativo: asi
como las formas y estructuras organizativas en las que participamos.

Contenido

e A partir de vivir un proceso de relaciones personales que implica un trabajo
colectivo, se logra el reconocimiento de métodos de trabajo y estructuras
organizativas, que al ser reflexionados participativamente permite su
cuestionamiento. La primera parte estd orientada a los métodos y estilos de
trabajo y la segunda a las estructuras organizativas.

Elemento

e 15, 20 6 més participantes (multiplos de cinco)

Material

e Una bolsa con cinco cartoncillos, una bolsa con unas tijeras, una bolsa con una
regla y un lapiz, una bolsa con resistol o pegamento, una bolsa con un modelo
para hacer un cubo de 10cms. x 10cms. de un color diferente al resto de los
cartoncillos.

Desarrollo

e Se hace un circulo con todos los participantes y se reparten las bolsas al azar
dando la orden de no ver el contenido de ellas hasta que se sefiale. Cada quien
tiene una bolsa pero ésta solo contiene una parte del material necesario para
construirlo, por lo tanto deberan buscar entre los demas participantes los cuatro
elementos necesarios que les falten para completar un grupo de cinco. Cada uno
de los integrantes del equipo debera elaborar un cubo que sera su cubo.

e Los que queden sin bolsa jugaran el papel de observadores y tendran que ir
registrando por escrito lo que observen a través del gjercicio.

e Advertencia: Hay un modelo para hacer el cubo y este sélo servira para tal por lo
tanto no se debe armar, tampoco se puede hablar.

e Aclarando lo anterior se da la orden de que el juego comience:

159



e Alinicio los participantes de manera desordenada empezaran a buscar a quienes
tengan los materiales necesarios para construir su cubo ensefiandose unos a
otros el contenido de sus respectivas bolsas, poco a poco iran formandose los
grupos de cinco personas y empezaran a armar sus cubos.

e Durante todo este proceso el coordinador y los observadores deberan estar
atentos a las observaciones que se generan en la formacion de los grupos y a la
manera como estos trabajan. Una vez que todos han terminado de armar sus
cubos, se pasa a la reflexion de esta etapa.

Reflexion sobre el trabajo.

Se inicia reconstruyendo colectivamente con base en las observaciones y la vivencia de
los mismos participantes, el como se dio el proceso de buscarse, relacionarse y trabajar
conjuntamente en la construcciéon de su cubo, analizando las distintas actitudes que se
dieron, es decir, si hubo solidaridad, individualismo, liderazgo, organizacién, o
desorganizacion.

Enseguida se confronta lo observado durante la dinamica y las actitudes, estilos o
métodos utilizado en las organizaciones. Las siguientes preguntas pueden orientar la
discusion:

¢, Como se dan las relaciones humanas entre los compafieros?

¢ Por qué se dan asi?

¢,Como se distribuyen las tareas?

¢, Qué grado de participacion se tiene en la toma de decisiones?

¢, Se toman en cuenta las propuestas de las bases?

¢,De qué manera se da la conduccion?

¢, Hay alguien autoritario, pasivos o con poca iniciativa?

¢, Considera si se cumplieron las expectativas de calidad en la realizacion de los cubos,
cual fue su experiencia?
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1. Objetivo

¢(QUIEN ES MI USUARIO?

e Que el participante realice una definicion de usuario.

2. Material

e Pizarron, plumones, formato de la matriz de usuario.

3. Duracion

e Aproximadamente: 30 minutos

Tamaiio del grupo

e 20 - 35 participantes.

5. Desarrollo

e Se indicara a los participantes que tendran que responder individualmente la
pregunta ¢, Quién es un usuario?

e Posteriormente se dividira al grupo en equipos de mdultiplos de cinco al azar o
bien si el perfil del grupo lo permite se puede hacer por roles afines o por el
servicio que desempefian en su area laboral.

e Una vez establecidos los corrillos tendran que intercambiar opiniones para
establecer una definicién por equipo de la pregunta realizada.

e Una vez elaborada estd definicion identificaran quienes son sus usuarios por
grupo de necesidad, y cudl es la caracteristica a utilizar para modelar a estos

usuarios.

e La informacién generada se vacia en un formato como el siguiente.

USUARIO | NECESIDAD | EXPECTATIVAS SERVICIO OPORTUNIDAD
REAL DE MEJORA
¢, Quiénes? ¢Por qué ¢,Como quieren el | ¢Cémo reciben| ¢Cbdmo puedo
vienen? servicio? realmente el mejorar el
servicio? servicio que
brindo?

- Posteriormente se hace una plenaria en donde cada equipo expone al grupo los
resultados que obtuvo.
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i CONFIANZA'!

Objetivo

e Observar el grado de confianza que los grupos pueden llegar a propiciar entre
sus miembros

e Explorar las defensas individuales, su naturaleza y calidad, en el involucramiento
de la persona ante la accién colectiva

e El grupo identificara las necesidades y expectativas de los usuarios mediante sus
propias sensaciones, expresadas en una actividad especifica.

Materiales

e Una mesa solida
e Un salon amplio e iluminado.

Duracion:

¢ 40 minutos aproximadamente.

Tamario del grupo:

e De 18 a 30 personas.

Disposicion del grupo:

e Al centro, alrededor de la mesa

Desarrollo:

e Se le pide al grupo que haga remembranza, a titulo personal, de los juegos
infantiles en que participd, que conllevasen o implicaran cierto matiz de pacto o
acuerdo de sangre en el gue uno se veia comprometido con los otros de manera

casi indisoluble.

e Se les explicara a los participantes que la experiencia que viviran en el ejercicio,
se encuentra muy aproximada a aquellos pactos.

e El instructor elegira seis personas del grupo, utilizando el criterio de su fortaleza
fisica, si lo considera pertinente para sustentar elocuentemente la accion

e A estas seis personas se les pide que se quiten los relojes, pulseras, e incluso

anillos si es menester y que acto seguido, se cologuen en parejas, frente a frente
en posiciones sucesivas al lado de la mesa.
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Ya en posicion se les solicita a cada pareja que se tomen fuertemente de los
antebrazos y que abran las piernas adelantando un pie ligeramente de tal manera
que puedan flexionar sus rodillas como si fuesen muelles o resortes
amortiguadores.

Al resto del grupo se le dice que, recordando un poco las manteadas infantiles o
juveniles, suban a la mesa y de espaldas se dejen caer, tan rigido como les sea
posible, a los brazos de sus compafieros.

El instructor debe insistir en que la caida sebe ser lo mas rigida posible,
manteniendo los brazos a sus lados.

Puede darse el caso de que cada persona quiera saltar dos veces o mas, lo cual
es perfectamente permitido.

Al terminar de pasar a saltar todo el grupo, se cambia al equipo receptor para
gue estos también vivan la experiencia.

Hay ocasiones en que alguna persona puede negarse a saltar, a la cual el grupo,
junto con el instructor, taratara de convencer.

Finalmente se analiza la experiencia, en términos de las necesidades y

expectativas de los participantes y de los sentimientos que les provocé. Se llega
a conclusiones.
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REJILLA
. Objetivo

e El grupo recibira y analizard una gran cantidad de informacion en un tiempo
considerablemente corto.

. Material

e Cadigos de bioética del sector salud
e Hojas de rotafolio
e Marcadores

. Duracion

e 90 minutos

. Tamafno del grupo

e Entre 16 y 49 participantes

. Desarrollo

e El instructor preparara con antelacion el codigo de bioética de la Secretaria de
Salud, procurando tener un ejemplar para cada participante. Dividira el texto en
tantas partes como equipos quiera del grupo, de modo que cada equipo trabaje

en una de estas. El nimero de equipos estard en razén del numero de
participantes en el grupo.

Por ejemplo, para trabajar con 5 equipos, se humeran los participantes del 1 al 25
y se elabora el siguiente cuadro:

Equipo 1 Equipo 2 Equipo 3 Equipo 4 Equipo 5
1 2 3 4 5
6 7 8 9 10
11 12 13 14 15
16 17 18 19 20
21 22 23 24 25
Parte |y Il Parte Il Parte IV Parte V Parte VI

El instructor explicard a los participantes que los equipos con cinco personas
guedaran formados,en primer tiempo , como lo indican sus numeros en sentido
vertical: el equipo 1 estara formado por por los participantes numerados 1, 6, 11, 16
y 21; el equipo 2, por los numeros 2, 7, 12, 17, y 22 y asi sucesivamente.
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e Cada equipo trabajard 30 minutos la parte que le tocoé de los textos que ya se
habian repartido.

e El instructor explicara a los participantes el objetivo del ejercicio y sefialara que en
este primer tiempo no se trata de discutir los contenidos, sino de entender la
informacion que contienen los textos. Para ello, todos seran secretarios, leeran
juntos, analizaran el contenido y lo resumiran. Insistira en la responsabilidad que
cada uno tiene de elaborar su resumen, para poder comunicar la informaciéna los
otros equipos.

Cada equipo trabajard la parte correspondiente. Después de los primeros treinta
minutos se modificaran los equipos, que ahora se integraran como lo indican los
nameros en Orden horizontal, asi, quedaran los numerados con 1, 2, 3, 4,y 5 en un
equipo; 6, 7, 8, 9y 10 en otro, etc.

De esta manera en los nuevos equipos quedara un participante de cada equipo
anterior, que tiene la informacién que le tocé y que va a exponer.

En este segundo tiempo, que también durara 30 minutos cada participante comunicara
al nuevo equipo la parte del material que estudié previamente, de modo que al final
todos conozcan el material en su conjunto.

Despues en el plenario, que tendra una duracion de 30 minutos, uno de los equipos que
se formaron en el érden horizontal, dara la visioén general de la informacion obtenida.El
instructor har& incapié en los puntos que considere importantes sobre el tema tratado y
a partir de la informacién que ya tiene todo el grupo, procedera al analisis del la
informacion.

Al finalizar se hard una evaluacion del ejercicio para ver si se logré el objetivo
propuesto.
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LLUVIA DE IDEAS

La lluvia de ideas es una manera en que los grupos generan tantas ideas como sea
posible en un periodo muy breve aprovechando la energia del grupo y la creatividad
individual. Se trata de un método desarrollado por A. F. Osborne en los afios 1930.

¢,Cuando se usa?

La lluvia de ideas es muy util cuando se trata de generar ideas sobre problemas,
aspectos para mejorar, posibles causas, otras soluciones y oposicién al cambio. Al
presentar la mayor cantidad de ideas posibles en corto periodo e invitar a todos los
miembros del grupo a participar, esta herramienta ayuda a la gente a pensar con mayor
amplitud y tener otras perspectivas. Sirve para que las ideas se propaguen por la
influencia que ejercen entre ellas. Pero no sirve para reemplazar a los datos.

¢, Coémo se usa?

e Escriba en un rotafolio la pregunta o la cuestion a estudiar mediante una lluvia de
ideas, o0 bien use algun otro lugar que todos puedan ver. Cerciérese de que todos
entiendan bien el tema.

o Repase las reglas de la lluvia de ideas:

1. No analice las ideas durante la lluvia de ideas.

2. No abra juicio: no se permite criticar la idea de otra persona.
3. Se aceptan todas las ideas: no sea convencional.

4. Aproveche las ideas de otros para basarse en ellas.

5. La cantidad de ideas es importante.

La lluvia de ideas puede responder a una estructura o no. Cuando la lluvia de ideas es
desestructurada, cada persona presenta una idea a medida que se le ocurre. Este
método funciona bien si los participantes son extrovertidos y se sienten comodos entre
ellos. Cuando la lluvia de ideas es estructurada, cada una de las personas aporta una
idea por turno [una persona puede pasar si no tiene una idea en ese momento]. La
lluvia de ideas estructurada funciona bien cuando la gente no se conoce entre si y no es
tan extrovertida: la estructura le brinda a todos una oportunidad para hablar.

Deje que la gente piense algunas ideas durante unos minutos antes de empezar.
e Escriba todas las ideas en un rotafolio.

e Una vez generadas todas las ideas (por lo general toma entre 30 a 45 minutos),
analice cada una para aclararlas y combinar las ideas afines de la lista.
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e Llegue a un acuerdo con respecto a las maneras de analizar las ideas y use la
recopilacion de datos, la votacion, la creacion de matrices o los gréaficos de Pareto
para elegir entre las distintas opciones. A menudo, los grupos utilizan las técnicas de
votacion primero para reducir la lista a alrededor de 6 a 10 ideas principales, para
después usar otras técnicas para elegir de esta lista mas corta.

Precauciones

e La lluvia de ideas es una técnica para generar ideas, pero cada una tiene que tener
algun fundamento.

e El andlisis o la critica de las ideas durante la lluvia de ideas prolonga la duracién del
ejercicio y limita el flujo de ideas creativas. Deje el analisis de las ideas para el final.

e Si alguna persona o un grupito de personas domina el andlisis, el lider tendra que

cambiar el formato de la lluvia de ideas a uno mas estructurado (véase lo indicado
antes).
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CONFERENCIA INFORMAL

Una técnica comun, es aquella situacion grupal en la que un expositor calificado
pronuncia un discurso o conferencia ante un auditorio.

Se trata de una técnica extremadamente formal que permite la presentacion de
informacion completa y detallada sin interrupciones. Tiene la ventaja de ser un método
rapido, donde el control puede ser rigido pues éste esta completamente en manos del
expositor.

Para que la conferencia sea exitosa requiere de un alto grado de competencia por parte
del expositor y de gran nivel de cooperacion por parte del auditorio, de lo contrario, se
pueden manifestar verdades a medias, deformaciones de hechos, falta de control o
disminucién del espiritu critico del auditorio.

Esta técnica se utiliza cuando la informacion debe presentarse proveniente de un
experto, de una manera formal, r4pida, continua y directa. La conferencia identifica
problemas y es capaz de explorar sus soluciones, estimulando al grupo a leer y a
analizar. En otras situaciones sirve para divertir y entretener al auditorio por medio de
un expositor de muy buenas aptitudes o muy experimentado. El expositor a su vez, se
vale de la conferencia para transmitir y compartir ademas sus experiencias con el resto
del grupo.

A pesar de ser éste un método conocido Yy Util, no es conveniente abusar de él, tomando
en cuenta que la conferencia es inferior al simposio para traer a luz los puntos de vista
divergentes sobre un tema, a los grupos de corrillos o de didlogos simultaneos para
llevar a un grupo hacia un consenso o hacia una accién; a la mesa redonda para llegar
a un acuerdo de diferencias de opinién dentro de un grupo; a la mesa redonda con
interrogador con la obtencidon de respuestas a preguntas especificas que un grupo
desea ver contestadas; a la entrevista para brindar a un grupo las experiencias mas
interesantes de un viajero u otra persona; a la dramatizacion para obtener que los
integrantes del grupo vean los puntos de vista de otros en una situacion controvertida.

La conferencia puede resultar engafiosa ya que en muchos casos la exposicion verbal
puede ser interesante e informativa pero no estar relacionada con los intereses del
grupo. Cuando los temas tratados son demasiado abstractos, se requiere de una
habilidad por parte del expositor y del auditorio.

Esta técnica no se considera como 6ptima si se le quiere aplicar como método didactico
ya que la mayor parte del auditorio responde pobremente ante la conferencia y es dificil
medir de una manera objetiva los efectos de un discurso sobre el grupo.

¢, Como se realiza?:
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Desarrollo:

1.Se selecciona a la persona capacitada para exponer un tema ante el auditorio.
Esta persona puede o no pertenecer al grupo.

2.La exposicion del tema debe ser clara y completa.

3.El resto del auditorio permanece atento a la exposicion.

4.Al finalizar la conferencia, deben dedicarse unos minutos a un periodo de
preguntas y respuestas. Esto debe hacerse bajo la coordinacion de un
moderador, quien puede ser el mismo conferencista o cualquier integrante del

auditorio.

NOTA: Si no es posible dedicar un tiempo a preguntas y respuestas, las dudas y
conclusiones deben resolverse posteriormente en algun otro tipo de reunién grupal.
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CORRILLOS

Consiste en dividir cualquier grupo en otros mas pequefios, de cuatro a ocho
integrantes, con el propdsito de discutir o analizar un tema. Esta técnica se utiliza en
ambientes informales y permite la participacion de todos los presentes. De esta manera
se estimula la reunién de las ideas dentro del grupo pequefio, y por medio de la
informacion inicial dada al grupo mayor, se facilita la comunicacion y la participacion de
todos los integrantes.

Es una técnica rapida que alienta la division del trabajo y de la responsabilidad, al
mismo tiempo que asegura la méaxima identificacion individual con el problema o tema
tratado. Ayuda a los individuos a liberarse de sus inhibiciones para participar en un
grupo pequefio aunque después puede llegar a ser el protagonista principal. También
logra aliviar la fatiga, el aburrimiento y la monotonia cuando las reuniones grandes
tienden a estancarse.

Este método se utiliza, generalmente, al inicio de un programa, en donde se le da al
grupo la oportunidad de informar acerca de sus intereses, necesidades, problemas,
deseos y sugerencias. En el transcurso del trabajo grupal, este método es Uutil para
aumentar la intervencion de los integrantes.

Este método tiene limitaciones en cuanto a la diseminacion de informacién, pues no
puede dar resultados superiores al nivel de conocimientos y de experiencia de que
disponen los individuos integrantes de los grupos. En esta técnica la limitacion del
tiempo es un rasgo esencial, pero si ella se acentia demasiado, puede trabar la
discusion o el analisis. También, el no hacer un uso adecuado del material obtenido
puede crear frustracion entre los que han trabajado arduamente para producirlo.

¢, Como se realiza?:

1. El grupo mayor se subdivide en pequefios grupos de tal manera que todos los

miembros del grupo participen.

La division puede hacerse arbitrariamente o de acuerdo a intereses especificos.

Una vez dividido el grupo, se nombra un coordinador del grupo, que mantenga

activa la discusion sobre el tema, dando oportunidad a que todos participen y un

registrador de conclusiones.

4. Los grupos ya formados comienzan su labor de discusion, de exposicion de ideas o
de presentacion de nuevos programas, etc., por un tiempo previamente
especificado.

5. Una vez transcurrido el tiempo marcado, el grupo vuelve a integrarse y se procede a
la elaboracidn total del material obtenido por los grupos.

2.
3.
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FORMULACION DE PREGUNTAS

Usos.

Analizar la elaboracién de preguntas para extraer informacién de las necesidades
y expectativas de los usuarios.

Material.

Una salén amplio e iluminado, hojas blancas, lapices.

Duracion:

30 minutos

Tamaiio del grupo.

llimitado

Disposicién del grupo.

Primero en forma individual, posteriormente en equipos.

Instrucciones especificas.

El instructor manifiesta una necesidad que en este caso sera: “Deseo tomar
café”

Indica que cada persona elaborara tres preguntas para recabar informacion de
cémo brindar un servicio de calidad que cumpla la necesidad manifestada.

Posteriormente se indica que deben integrar equipos (de tres o cuatro personas)
y proponer tres preguntas con las que puedan dar respuesta a esa necesidad.

Desarrollo.

El instructor pedira a cada grupo que lea sus preguntas a las que respondera con
un ‘si’ 0 un ‘no’. El grupo analizara si la informacion recabada es suficiente para
proporcionar un buen servicio.

El instructor analizara la forma como se estructuraron las preguntas, qué
estrategia utilizaron para ponerse de acuerdo, como determinaron la informacion
gue necesitaban.

Se debe hacer incapié en la importancia de que como prestadores de servicio
debemos saber preguntar al usuario para orientarlo o satisfacer su necesidad,
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ROMPECABEZAS

1. USOS:

1. Valorar la importancia de saber escuchar y las actitudes que se deben incorporar en
los momentos de vedad para analizar el factor de impacto de la amabilidad en la
satisfaccion de las necesidades manifiestas por los usuarios.

2. RECURSOS MATERIALES:

e Un salon amplio e iluminado
e Tres rompecabezas
e Un paliacate por equipo

3. DURACION:
e 60 minutos
4. TAMANO DEL GRUPO:
e 20 a 30 participantes
5. DISPOSICION DEL GRUPO:
e Grupo dividido en 3 equipos
6. INSTRUCCIONES ESPECIFICAS:

e Se divide al grupo en tres equipos, cada equipo se ubica en un espacio del
salon.

e A cada equipo se le solicita que nombre a un representante y posteriormente
estas tres personas saldran del salén.

e Alos integrantes de los equipos se le comunica que tendran cinco minutos para
planear como se pondran de acuerdo y que instrucciones dardan a su
representante para que pueda armar el rompecabezas con los ojos vendados.
Una vez acordado la estrategia a seguir se inicia la actividad.

7. DESARROLLO:

e Una persona del equipo saldrd a vendarle los ojos a su representante,
posteriormente lo orientara al interior del salén y desarrollaran las estrategias
que establecio el grupo.
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El equipo contara con 15 minutos para que su representante arme el
rompecabezas, €l podra solicitar toda la informacidbn necesaria a sus
comparferos, pero ninguno puede tocar las piezas ni ayudarlo a colocar
ninguna.

Esta actividad se realiza con los dos equipos restantes.

Una vez terminada la actividad se realiza un andlisis de la misma

Se le pregunta a la persona que fue el representante de cada equipo cOmo se
sintio con la actividad, como fue el trato, la comunicacién, el vocabulario, etc.
Se debe de rescatar todas las actitudes que mostraron los integrantes del
equipo.

Rescatar la importancia que tiene nuestra amabilidad en la prestacion del
servicio.
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DESCRIPCION DE UN OBJETO

. USOS

Analizar si realmente la persona pone atencién al escuchar y sabe solicitar
informacion.

. RECURSOS MATERIALES:

Un salén suficientemente iluminado y amplio con mesas para que puedan
trabajar.

Hojas blancas

Lapices

Un rollo de papel de bafio

. DURACION:

30 minutos

. TAMANO DEL GRUPO:

De 20 a 30 participantes

. DISPOSICION DEL GRUPO:

Alrededor de las mesas.

. INSTRUCCIONES ESPECIFICAS:

El ejercicio consta de dos etapas.

. DESARROLLO:

Se solicita la participacion de un voluntario, el cual sale del salon.

Fuera del salén el instructor le indica que debe solicitar al grupo que dibuje el
objeto que se le va a ensefar y se le muestra un papel de bafio.

El voluntario ingresa al salén y sin decir el nombre del objeto ni mostrarlo, le da
instrucciones al grupo para que ellos dibujen el rollo de papel de bafio.

Es importante considerar que los participantes no pueden preguntarle nada al
voluntario hasta que el termine de dar las instrucciones, posteriormente se le
preguntard al grupo si tiene dudas referentes a la descripcion y es entonces
cuando los participantes solicitaran toda la informacion necesaria para
completar su dibujo.

Al hacer el andlisis de la actividad se debe destacar la importancia de la
adecuada comunicacién con las personas.
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DRAMATIZACION

Esta técnica se refiere a la interpretacion "teatral" de un problema o de una situacion en
el campo general de las relaciones humanas. Se trata de un método que por si mismo
crea informalidad, es flexible, permisivo y facilita la experimentacion, estableciendo una
"experiencia comun" que puede emplearse como base para la discusion.

Desde el punto de vista psicoldgico, alienta la participacion de los miembros del grupo
liberandolos de inhibiciones, ayudandolos a expresar y proyectar sus sentimientos,
actitudes y creencias.

La dramatizacion es facil de planear pero exige gran habilidad en su aplicacion real.
Puede elegirse para proporcionar datos inmediatos y empiricos sobre relaciones
humanas comunes a todo el grupo, logrando una indagacién mas profunda que los
métodos convencionales. Asegura el maximo de compenetracion psicoldgica e
identificacién con un problema, y asi, aumenta la participacion del grupo.

La dramatizacion sirve para ensayar las sugestiones o soluciones postuladas como un
caso hipotético que puede semejarse mucho a una situacion de la vida real, llevando a
un grupo, a través de una serie de etapas, a un problema complejo de relaciones
humanas. La atmosfera grupal se convierte en una atmoésfera de experimentacion y de
creacion potencial.

Esta técnica resulta muy util cuando existen problemas de comunicacién en el grupo
pues al despersonalizar la situacién problematica y hacer abstraccion de las personas
involucradas "muestra" y enfoca una faceta Unica y concreta de un problema,
permitiendo mayor libertad de discusion. Este método alivia tensiones y permite
"descargas psicoldgicas" de los integrantes, al mismo tiempo que ensefia a comprender
y desarrollar aptitudes fuera de las situaciones de la vida real. Esta labor permite
dramatizar las soluciones alternativas de un problema y proporciona a los individuos
oportunidades de desarrollar su comprension al colocarse en el lugar de otro.

Otra ventaja de la dramatizacién es proporcionar oportunidades para que los individuos
"representen” sus propios problemas, existiendo la posibilidad de comprenderlos mejor
al presentarlos en una forma mas dramatica.

Esta técnica ofrece muchas ventajas, pero es importante tomar en cuenta algunos
puntos que facilitan su éxito. La dramatizacion debe iniciarse con situaciones
relativamente sencillas, objetivos claros y caracterizaciones definidas. A pesar de sus
ventajas, la dramatizacion no es mas que un medio para llegar a un fin. Si se abusa de
esta técnica, el grupo corre el peligro de convertirse en una sociedad teatral de
aficionados y la meta original del grupo queda distorsionada. El elemento mas
importante de la dramatizacién es la espontaneidad, por lo que se recomienda evitar
una estructuracion demasiado rigida. Si se decide utilizar este método debe verse si la
madurez del grupo permite llevarlo a cabo, ya que la dramatizacion invade
frecuentemente los sentimientos y problemas personales de las personas.
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¢, Como se realiza?:

Seleccion de las personas que desean participar en la dramatizacion (generalmente con
cierta inclinacion a la actividad artistica).

1. Los sujetos seleccionados "actuan" para el resto del grupo alguna situacién
previamente elegida.

2. Para un mejor resultado de la dramatizacion cada participante puede elegir
libremente el papel que desee interpretar de acuerdo a sus facultades y
seleccionar el escenario, vestuario, etc., de acuerdo a sus propositos.

3. El resto del grupo permanece atento a lo que ocurre en el foro.

4. Posteriormente a la representacion se elaboran criticas y conclusiones
generales.
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TECNICA EXPOSITIVA

En esta técnica deben reconocerse tres momentos importantes:

La introduccién
El desarrollo
La sintesis

LA INTRODUCCION

Dedicar unos minutos a presentar el tema, con el propdsito de crear un ambiente
propicio para trabajar, centrando la atencion de los alumnos y despertando su interés.

En la introduccién es conveniente mencionar:

El tema o actividad de la sesion anterior.

El tema o problema central que trataremos en la sesidén y su importancia.

El esquema de los subtemas o aspectos que enfocaremos en particular.

La conexién del tema con otros contenidos.

Desde este momento podemos propiciar la participacion de los estudiantes
solicitandoles, por ejemplo, que suman lo mas importante de la sesion anterior
0 que comenten lo que conocen previamente respecto al tema en cuestion.

EL DESARROLLO

Esta es la fase de la exposicién en la que realizamos la explicacion detallada de los
contenidos. Es el arte central de esta técnica y también en la que mas frecuentemente
tenemos fallas.

Nuestro propdsito durante esta fase debe ser propiciar la comprension de los
contenidos, mediante una adecuada explicacion y el establecimiento de relaciones
entre los diversos temas que comprende el curso. Las siguientes recomendaciones
pueden ayudarnos a mejorar la calidad de nuestras exposiciones:

Enriquecer la informacién de los libros. La exposicion pierde sentido si nos
limitamos a reproducir la informacion contenida en los libros. El valor de
nuestra participacion como expositores se incrementa al complementar la
informacion bibliografica, incluyendo experiencias profesionales, criterios
personales y ejemplos actuales.

Avanzar por etapas. Aunque pueda parecernos que un tema no tiene mayor
complicacion, esto no siempre es asi para los alumnos. Por ello es importante
desarrollar el tema paso a paso, de manera ordenada y progresiva, realizando
resumenes intermedios y enlazando unos temas con otros.
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Explicar con claridad. Nuestra meta no debe ser solamente cubrir el tema, sino
gue los alumnos nos entiendan. Es importante por lo tanto combinar el lenguaje
especializado con palabras de uso comun, teniendo en mente que los alumnos
deben lograr comprender los contenidos tanto como emplear los términos
correctos.

Repetir las explicaciones. En la mayoria de las ocasiones, no basta explicar
una sola vez los conceptos o ideas para que éstos se comprendan. Es
conveniente que expliguemos varias veces los temas mas importantes,
agregando nuevos detalles o ejemplos.

Destacar lo mas importante. Debemos ensefar a nuestros alumnos a distinguir
entre lo fundamental y lo secundario, lo general y lo especifico, asegurandonos
de llamar su atencién con expresiones tales como: "lo principal es..."; "es muy
importante que...", etc.

Emplear apoyos visuales. Resulta de gran utilidad acompafar nuestra
exposicién con esquemas o diagramas (en el pizarron, en rotafolio o cualquier
otro recurso) a fin de recordar todos los aspectos que debemos plantear, asi
como ayudar a los alumnos a no "perderse" mientras avanzamos en el
desarrollo del tema.

Intercalar preguntas o breves discusiones. Nuestra participacion como
expositores no debe convertirse en un monélogo. Podemos ganar la atencién
de los alumnos y sondear su comprension del tema solicitandoles responder a
una pregunta, formular una opinién o expresar un comentario, recuperando
posteriormente el hilo de la exposicion.

Todas estas recomendaciones tienen como comun denominador la idea de que durante
el desarrollo de la exposicidon, no sélo debe preocuparnos la transmision de los
contenidos, sino también la recepcion de los mismos por parte de los alumnos.

LA SINTESIS

El adecuado empleo de la técnica expositiva implica como norma realizar una
sintesis del tema tratado. Podemos llevar a cabo el cierre de la sesion de diversas
maneras:

Ofrecer o solicitar a los estudiantes un breve resumen de las ideas desarrolladas.
Repasar algunos de los esquemas presentados durante la exposicion.

Plantear preguntas de repaso o de opinion a los estudiantes.

Puntualizar conclusiones del autor, propias o del grupo, en torno al tema tratado.
Sefialar semejanzas y diferencias con otros temas ya revisados en clase.

El prever algunos minutos al final de la sesion para aplicar al menos una de las
sugerencias enlistadas, ayuda a los estudiantes a ir "atando cabos" y a los maestros
a darnos cuenta del nivel de comprension que el grupo va logrando desarrollar
respecto a los temas tratados.
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TALLER " 9 CLAVES PARA
EL CAMBIO™"
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TALLER: 9 CLAVES PARA EL CAMBIO

OBJETIVO GENERAL:

Estandarizar la aplicacion de la metodologia de * 9 Claves para el Cambio” en las unidades de segundo nivel de la
Secretaria de Salud, mediante la sensibilizacién al personal directivo y la capacitacion y asesoria al personal operativo
designado para realizar las funciones de facilitador.
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OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Proporcionar un instrumento de trabajo a los facilitadores de las unidades de salud que sirva como guia practica y
parametro de la aplicacién de las "9 claves para el cambio”

e Obtener el compromiso de la alta direccién del estado y de las unidades de salud, para el apoyo de esta estrategia,
mediante la sensibilizacion y programacién de actividades de aplicacion.

e Capacitar y asesorar al personal que aplicara la metodologia de las "9 Claves”

181



DIRIGIDO A:

Personal integrante del cuerpo de gobierno y personal seleccionado para ser facilitador de las "9 Claves para el cambio"
en las unidades de la Secretaria de Salud.

CONTENIDO:

.Introduccion.
JAntecedentes
-Objetivos

l.- Marco Tedrico
[.1 Importancia de implantar "9 Claves para el Cambio"
[.2 ¢ Qué son las "9 Claves para el Cambio"?
.3 ¢ Cuales son las "9 Claves para el Cambio"?
|.4 Barreras mas frecuentes para implantar "9 Claves para el Cambio"

II.- Proceso de aplicacion de "9 Claves para el Cambio": Diagrama del proceso de aplicacion.
[1.1 Compromiso directivo
[1.2 Sensibilizacion
[1.3 Organizacién
[I.4 Diagnostico
[1.5 Aplicacion
[1.6 Estandarizacion y Analisis
[I.7 Mejora continua

[ll.- Evaluacién
[11.1 ¢ Por qué llevar a cabo la Evaluacion de "9 Claves para el Cambio"?
[1l.2 Fases de evaluaciéon de "9 Claves para el Cambio?
[11.3 Caracteristicas de los evaluadores para "9 Claves para el Cambio”
[1l.4 Desarrollo de la Evaluacion
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Anexo | Presentaciones

Anexo Il Formatos

Anexo Il Lecturas recomendadas
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ORGANIZACION

e El Taller de "9 Claves para el cambio” se realiza en tres fases, la primera de ellas se divide en dos partes, quedando
organizado de la siguiente manera:

12 Parte informativa.- consta de dos dias de duracion.
a) Reunion con el Cuerpo de gobierno
b) Reunidn con personal seleccionado o facilitadores de 9 claves en su area (desarrollo del Taller).

22 Después de haberse impartido el Curso de Formacion de Facilitadores en 9 Claves para el Cambio, se dejaran
pasar dos meses, fecha que se habra establecido al término del evento con el cuerpo directivo y los facilitadores
del mismo para iniciar con la Fase | Evaluacion de las tres primeras claves.

El procedimiento a seguir debera realizarse de acuerdo a lo explicado previamente, el uso de los tiempos se
sugiere sea de la siguiente manera:

e 15 min.- Para la Reunion de apertura, donde se explica que se evaluara Unicamente a las 3 primeras claves,
usando el formato indicado. En esta reunién participaran el Cuerpo de gobierno, los facilitadores formados y
el personal de la DGCES.

e 2 horas.- Para la revision documental, esto es, de los documentos generados durante el proceso de
aplicacion. Se sugiere participe un representante de cada area evaluada, que conozca bien los documentos y
los facilitadores.

e 2 horas.- Para la revision de campo, el proposito es el cruce de la informacion generada en los documentos
con el area fisica. En esta actividad pueden participar las personas que se van a formar como evaluadores (Si
fuera el caso).

e De 4 a 6 horas.- Para regresar al area o espacio fisico asignado, participan los evaluadores externos
(personal del Nivel central o de la DGCES), pueden observar la actividad los evaluadores internos que se
estan formando, pero no tienen ni voz ni voto. El propésito de esta actividad es realizar el cruce de la
informacion, resumirla en los formatos correspondientes, realizar las observaciones y retroalimentarlas para
mejorar el proceso.
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e 20 min.- Para la comunicacion de las observaciones al Cuerpo de gobierno y al personal involucrado en el
proceso, incluso se sugiere se den a conocer a todo el personal del area. Se proporciona un resumen
ejecutivo y observaciones generales, haciendo hincapié que para mejorar deberan tomar en cuenta y realizar
las observaciones realizadas.

e 30 min.- Para el levantamiento de los acuerdos, agendar fechas para la adecuacion y correccion de las
observaciones sugeridas, asi como la aplicacion de las claves restantes.

e 10 min.- Para el cierre del evento.

32 Después de esta primera fase de evaluacién se dejan pasar otros dos meses aproximadamente y en la fecha
establecida se realiza la Fase Il Evaluacion de las seis claves restantes, se sigue el mismo procedimiento que en la
fase I. Solo que se agrega el resto de las claves y las observaciones corregidas de la primera fase.

Se realiza el mismo procedimiento con la Fase lll Evaluacion periddica, se menciona que la evaluacion es una
revision integral de todo el proceso, se sugiere se realice cada 4 meses para asegurar un cambio positivo en el
cambio de habitos de trabajo.

e El taller durante su primera fase tendra una duracion de 18 horas, de tal forma que cada unidad determinara
sus horarios, dependiendo sus necesidades y cargas de trabajo.

e El taller se basa principalmente en actividades practicas, por lo que es necesario avisar a las autoridades para
contar con su apoyo.

e Se sugiere que el nimero de participantes no sea mayor de 25 personas.

e Los grupos se organizaran con el personal seleccionado por el cuerpo de gobierno para la aplicacién de esta
metodologia.
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INSTALACIONES Y EQUIPO NECESARIOS:
Se decidiran de acuerdo a las necesidades y equipo de cada unidad, sin embargo se sugiere lo siguiente:

.Areas seleccionadas de la unidad de salud, para la aplicacion de esta metodologia.
-Aula amplia con condiciones de iluminacién y temperatura adecuadas.
.Mesas y sillas que puedan moverse de acuerdo a las necesidades del taller.
-Pizarron

.Gises

.Borrador, o

-Rotafolio

-Hojas para rotafolio

-Marcadores, o

.Proyector (Cafon).

.Computadora

.Pantalla.

.Sefalador, o

-Retropoyector

-Acetatos

.Hojas de papel bond blancas

.Lapices

«Servicio continuo de café y refrescos

-Material didactico del taller.
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ESQUEMA DE TRABAJO:

I.- ACTIVIDADES PREVIAS AL TALLER:

17.-Comunicarles de manera general a los directivos y Cuerpo de gobierno la importancia de la implantaciéon de la
metodologia de "9 Claves para el cambio” en su unidad, y lo necesario para la organizacion de este Taller.

18.-Definir fechas y sedes para los talleres, en coordinacion con las autoridades correspondientes.

19.-Difundir el taller con los medios habituales (carteles, reuniones, etc.), entre el personal.

20.-Organizacion de grupos a través de la seleccién del personal por parte del Cuerpo de gobierno.

21.-Informar al personal seleccionado la fecha en la que les corresponde presentarse al taller.

22.-Preparar las sesiones del taller (organizar las actividades, los apoyos didacticos y los criterios de evaluacion, etc.)

23.-Se sugiere revisar las instalaciones y equipo previamente.

24.-Comunicar a las autoridades correspondientes y a los integrantes del Cuerpo de gobierno la hora en que deberan
presentarse para inaugurar el Taller (actividad opcional) y mencionar que en la primera hora de trabajo se realizara
una reunioén informativa con ellos y el personal enviado por la Direccion General de Calidad y Educacién en Salud.

[I.-ACTIVIDADES DURANTE EL TALLER:

1.- El instructor debera presentarse preferentemente 30 minutos antes de la hora programada para asegurarse que esté
todo listo.

2.-Recibir a los participantes y realizar las actividades de registro (opcional).

3.-Proporcionar el material del curso.

4.-Realizacion del taller.

.-ACTIVIDADES POSTERIORES AL TALLER:
5.- Retroalimentar al instructor y realizar la evaluacion de la organizacién y los contenidos del taller a través de la

aplicacion de un cuestionario o la recopilacion de comentarios, observaciones o sugerencias de los participantes.
6. Realizar el seguimiento del taller, se sugiere efectuarlo al segundo y cuarto mes de concluido.
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TALLER “9 CLAVES PARA EL CAMBIO”

NOMBRE DEL TEMA: BIENVENIDA E INTRODUCCION

OBJETIVO PARTICULAR: Los participantes identificaran la importancia de aplicar los contenidos de este Taller en su
actividad laboral diaria, para participar en el proceso de mejora de la calidad de los servicios de salud que se otorga.

OBJETIVO
ESPECIFICO TEMA
Inauguracion
Bienvenida al taller
Inicio del Taller
12 parte
El personal del Compromiso
cuerpo de Directivo
gobierno
reconocera la Introduccion
importancia  de

los beneficios de Antecedentes
la aplicacion de

las 9 claves para Objetivos

el cambio en su

unidad de salud.

y

ACTIVIDAD

Las autoridades correspondientes
inauguraran el Taller y daran la
bienvenida a los participantes

Se realizard una reunion informativa y
de sensibilizacion Unicamente con el
cuerpo de gobierno de la unidad, se
les explicard en qué consiste esta
metodologia, su objetivo y por qué es
importante su aplicacion en las areas
de trabajo.

Posteriormente se seleccionaran las
areas de aplicacion y los responsables
de las mismas para formar el grupo del
taller.

Se sugiere que en un Hospital de 2°
nivel y en un Centro de salud con mas
de 10 nucleos basicos, se aplique solo
en tres de sus areas.

En un Centro de salud de menos de
10 ndcleos basicos en todos los
servicios.

DURACION: 1 Hr 10 min.

TECNICA  AUXILIARES

DIDACTICA DIDACTICOS VIEHFE [2YALRACIHON

10 min
Expositiva 45 min.
Participativa 15 min
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TALLER “9 CLAVES PARA EL CAMBIO”

NOMBRE DEL TEMA: | MARCO TEORICO DURACION: 1 Hora
OBJETIVO PARTICULAR: Los participantes reconoceran cada una de las 9 claves para el cambio y la importancia de su

aplicacion en su area de trabajo.

OBJETIVO TECNICA  AUXILIARES ,
ESPECIFICO TEMA ACTIVIDAD DIDACTICA DIDACTICOS ' EMPO EVALUACION
Inicio del taller
28 parte

El instructor organiza el grupo con el
personal previamente seleccionado
para participar como facilitador o
responsable de la aplicacion de esta
metodologia.

El instructor se presentara y dard la
bienvenida al grupo.

I. Marco tedrico.

Los participantes 1.1 Importancia de El instructor explicard que para que Expositiva, Manual del 15
identificaran qué implantar las 9 claves funcione la aplicacion del proceso, es participativa  participante min.
son las 9 claves para el cambio importante que todo el personal esté Cafnon

y por qué es dispuesto y convencido a participar, Laptop o

importante su
aplicacion en el
area de trabajo.

.2 ¢Qué son las 9
claves para el
cambio?

1.3 ¢Cudles son las 9
claves para el
cambio?

para lo cual se sugiere realizar
reuniones en donde se explique a
través de ejemplos visuales (pueden
ser fotografias) las desventajas y
ventajas y el impacto que puede tener
en el area de trabajo.

Al final se agendarq fecha de Ila
préxima reunién para ver avances.

computadora con
capacidad de
proyectar power
point versiéon 2003
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NOMBRE DEL TEMA:

OBJETIVO
ESPECIFICO

TEMA

Clasificacion
Organizacion
Limpieza
Bienestar
personal
Disciplina
Constancia
Compromiso
Coordinacién

.4 Barreras mas
frecuentes para
implantar "9 claves
para el cambio”

TALLER “9 CLAVES PARA EL CAMBIO”

| MARCO TEORICO

TECNICA
ACTIVIDAD DIDACTICA
Posteriormente expondra cada uno de Expositiva,
los temas del Médulo |, dando mayor participativa
énfasis en la explicacion de cada una
de las claves que integran las "9
claves para el cambio". Fomentara la
participacién del grupo y aclarara las
dudas que se presenten.

DURACION: 1 HORA

AUXILIARES 2
DIDACTICOS TIEMPO EVALUACION
Manual del 45 min.
participante

Cafon

Laptop o

computadora con
capacidad de

proyectar power

point version 2003
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NOMBRE DEL TEMA:

OBJETIVO
ESPECIFICO

Los participantes

aplicaran los
conocimientos
adquiridos, a

través de la
deteccion de las
areas que
requieren la
intervencion de
alguna de las 9
claves.

TEMA

TALLER “9 CLAVES PARA EL CAMBIO”

| MARCO TEORICO

ACTIVIDAD

Recorrido por las areas seleccionadas.

El instructor dara las indicaciones para Participativa

realizar la siguiente actividad:

Mencionara que se realizard un
recorrido por las areas
seleccionadas para observarlas
detenidamente.

Este recorrido debera hacerse con
todo respeto, procurando no
cuestionar al personal de esas
areas ni hacer comentarios que
parezcan ofensivos, de ninguna
manera se debe ver esta actividad
COMO una supervision.

La observacion de las areas debe
hacerse para detectar aquellos
lugares en donde se requiera la
aplicacion de alguna de las 9
claves.

DURACION: 1hr. 30 min.

TECNICA  AUXILIARES
DIDACTICA DIDACTICOS

Manual del
participante
Hojas blancas
Lapiz

TIEMPO EVALUACION

1hr. 15
min.
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NOMBRE DEL TEMA:

OBJETIVO
ESPECIFICO

TEMA

TALLER “9 CLAVES PARA EL CAMBIO”

| MARCO TEORICO

ACTIVIDAD

DURACION: min.

TECNICA  AUXILIARES

DIDACTICA DIDACTICOS VIEMFO BvAL Aol

Esta actividad es basicamente Participativa  Hojas de papel

reflexiva, el instructor en todo momento
debe orientar a los participantes en
como identificar las necesidades, como
se pueden mejorar, etc.

Una vez terminado el recorrido, se
regresa al lugar asignado para el
desarrollo del taller.

El instructor solicita realizar
comentarios y aclara dudas.

Lapices

15 min
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NOMBRE DEL TEMA: Il PROCESO DE APLICACION DE "9 CLAVES PARA EL CAMBIO"

TALLER

“9 CLAVES PARA EL CAMBIO”

DURACION: 3 hrs min

OBJETIVO PARTICULAR: EIl participante identificara el proceso de aplicacion de las 9 claves para el cambio para
posteriormente llevarlo a cabo en sus unidades de salud.

OBJETIVO TECNICA  AUXILIARES £
ESPECIFICO TEMA ACTIVIDAD DIDACTICA DIDACTICOs ''EMPO  EVALUACION
Los participantes |1l Proceso de |El instructor explicara el Diagrama del Expositiva  [Cafién o 10 min
reconoceran los |aplicacibn de 9|proceso de "9 claves para el cambio”, Retroproyector
elementos gque |claves para el |posteriormente aclarara dudas. Acetato “Diagrama
integran el | cambio.- del Proceso "9
Diagrama del | Diagrama claves para el
Proceso "9 claves cambio™”
para el cambio".
Los  participantes El instructor recordara a los [Expositiva [Pizarrén 10 min

recordaran los
puntos a tratar en la
reunion que
deberdn organizar
con los directivos
de las unidades de
salud involucradas.

.1 Compromiso
directivo,
responsables,
areas de
aplicacion.

participantes que antes de iniciar este
proceso el facilitador o responsable
debera realizar una reunion con el
cuerpo directivo para establecer
compromisos de trabajo como:
e Definir a los responsables de
aplicar el proceso en la unidad
e Establecer las areas involucradas
en el proceso
e Fecha de la proxima reunion

Para esta actividad se recomienda
realizar una agenda de reunion.

Gises y borrador, o
Rotafolio

Hojas para rotafolio
Marcadores de
colores
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NOMBRE DEL TEMA: Il PROCESO DE APLICACION DE "9 CLAVES PARA EL CAMBIO"

TALLER

“9 CLAVES PARA EL CAMBIO”

DURACION: hrs min

OBJETIVO TECNICA  AUXILIARES 2
ESPECIFICO TEMA ACTIVIDAD DIDACTICA DIDACTICOs _''EMPO  EVALUACION
Los participantes |Il:2 Sensibilizacion [El instructor explicara que deberan Expositiva |Pantalla 10 min
describiran la realizar reuniones con el personal del Computadora
necesidad, los area seleccionada en esta etapa de Carnion
beneficios y las sensibilizacion, con la finalidad de Material visual que
probables barreras concientizarlos acerca de la ilustren las ventajas
de aplicar esta necesidad, beneficios y obstaculos y desventajas de
metodologia  para gue se pudieran presentar al realizar aplicar esta
llegar a un cambio la aplicacion de esta metodologia y metodologia.
en el area de obtener un cambio en el area laboral.
trabajo. Se sugiere utilizar ejemplos
(fotografias) de las ventajas vy
desventajas.
Al final de la reunibn se debera
agendar fecha de la préxima reunion
para la aplicacion de las 9 claves.
Los participantes |Il.3 Organizacion |[El instructor explicara que en esta|[Expositiva |Pantalla 10 min.
definiran las areas| e Equipo de fetapa se tienen que definir areas, Computadora
de aplicacion y| trabajo actividades y metas. También se debe Cafién
elaborardn un mapa| e Establecimiento [dibujar un mapa-croquis sencillo del Material visual que
croquis del area y  priorizacion [servicio involucrado, el cual se tendra ilustren con un
seleccionada. de metas gue colocar en un lugar visible a todo ejemplo la forma de
e Distribucién de el personal. elaborar un mapa-
responsabilida- croquis.
des Actividad
El instructor mencionard que por Corrillos Hojas de papel 20 min

equipos se realizara una actividad
para practicar la elaboracion de
mapas- croquis.

Lapices
Marcadores de

colores
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NOMBRE DEL TEMA: Il PROCESO DE APLICACION DE "9 CLAVES PARA EL CAMBIO"

TALLER

“9 CLAVES PARA EL CAMBIO”

DURACION hrs min

OBJETIVO TECNICA  AUXILIARES 4
ESPECIFICO TEMA ACTIVIDAD DIDACTICA DIDACTICOs _''EMPO  EVALUACION
La actividad consiste en realizar el Hojas de rotafolio
mapa croquis de una casa en la cual
sefalaran alguna area en especifico,
para su elaboracién se consideraran
las sugerencias que se vieron
previamente.
Posteriormente, se expondran los
trabajos, se realizardn comentarios y
aclararan dudas.
Los participantes [Il.4 Diagndéstico El instructor explicara que para hacer Expositiva |Pantalla 10 min
reconoceran la| ¢ Album de fotos [un comparativo de la mejora que vaya Computadora
forma de realizar un| e Encuesta de teniendo el area, es recomendable Canon
diagnéstico en su evaluacion elaborar un album de fotos de antes y Material visual con
area. después de cada una de las areas informacién
involucradas. correspondiente al
tema.
Posteriormente explicara en qué
consiste la Encuesta de evaluacion
gue también se sugiere aplicar en
este Diagnéstico.
Los participantes |[|.5 Aplicacion. El instructor explicara los pasos a|Expositiva |Computadora 2 hr.
identificaran  cada seguir para aplicar las 9 claves para el Cafién
uno de los pasos a| e Clasificacion |cambio en el area seleccionada. Material visual con
seguir  para  la| ¢ Organizacion informacion
aplicacion de las 9| o |impieza correspondiente  al
claves para  el| , Bienestar tema, incluyendo
cambio. personal los fo_rmatos de
evaluacion
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TALLER

“9 CLAVES PARA EL CAMBIO”
NOMBRE DEL TEMA: Il PROCESO DE APLICACION DE "9 CLAVES PARA EL CAMBIO"

DURACION: hrs

min

OBJETIVO TECNICA  AUXILIARES 2
ESPECIFICO TEMA ACTIVIDAD DIDACTICA DIDACTICOs _''EMPO  EVALUACION
e Disciplina
e Constancia
e Compromiso
e Coordinacion
Los participantes ||.6 Estandarizacion [E! instructor explicara la ultima clave Expositiva  [Pantalla 15 min
identificaran  los jy Apalisis. al grupo, recalcando que se Computadora
elementos que| o Estandarizacion [Fécomienda integrar la carpeta archivo Canon
debe  considerar| Medir y analizar de 9 claves, y periédicamente se Material visual con
para realizar la realiza una encuesta de evaluacion informacion
estandarizacion 'y para obtener la Grafica del radar de correspondiente  al
el analisis. cada una de las areas involucradas, tema, incluyendo Ia
es importante mencionar que esta Gréfica de radar
grafica debera colocarse en un lugar
visible al personal, para que todos
estén enterados de los avances
obtenidos y las claves que sea
necesario reforzar.
Los participantes | 7 Mejora continua El instructor explicara que es
identificaran las 3 importante identificar lo que se puede
acciones que| , Acciones mejorar y para solucionar alguna
inciden en la contingentes desviacion o problema se sugiere
Mejora continua. e Acciones realizar alguna de las accipnes gue se
correctivas proponen en el M_anugl, mismas gue a
o Acciones continuacion explicara.
preventivas

Finalmente aclarara
concluira el tema.

las dudas vy
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TALLER “9 CLAVES PARA EL CAMBIO”

NOMBRE DEL TEMA: Ill EVALUACION DURACION: 9 hrs., min.
OBJETIVO PARTICULAR: Los participantes identificaran los elementos que integran cada una de las fases de la
evaluacion para su correcta aplicacion, para implantar mejoras e impulsar un cambio en los habitos de trabajo.

OBJETIVO TECNICA  AUXILIARES <
ESPECIFICO TEMA ACTIVIDAD DIDACTICA DIDACTICOS TIEMPO EVALUA-CION
Los participantes Repaso El instructor llevara a cabo un repaso Participativa Cafon o 15 min
recordaran los con el grupo de los contenidos vistos Retropoyector
contenidos el dia anterior. Pantalla
estudiados el dia Pizarron o]
anterior. rotafolio
Gises 0
Marcadores
Los participantes lll.1 ¢Por qué llevar ElI instructor introducird al tema Expositiva Cafién 0 15 min
identificaran por a cabo la Evaluacion explicando por qué es importante Retropoyector
gué es importante de "9 claves para el evaluar el proceso de las 9 claves Pantalla
evaluar las 9 cambio"? para el cambio. Aclarara dudas. Pizarrén o]
claves y las fases rotafolio
gue la componen. Gises 0
Marcadores
Material con la
Los participantes lll.2 Fases de la El instructor expondrd de manera Expositiva informacion 30 min
conoceran de Evaluacion general las fases que integran la correspondiente al
manera general las e Evaluacién de Evaluacion. tema
fases que integran las 3 primeras
la Evaluacion. claves

e Evaluacion de
las 6 claves
restantes

e Evaluaciones
periddicas
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TALLER
NOMBRE DEL TEMA: ll. EVALUACION
OBJETIVO
ESPECIEICO TEMA ACTIVIDAD
Los participantes|ll.3 Caracteristicas El instructor expondra las

mencionaran lasde los evaluadores caracteristicas que deben tener los
caracteristicas que de 9 claves para el evaluadores de este proceso.

deben tener lascambio
personas que
fungiran como

evaluadores.

Los participantes lll.4 Desarrollo de la El instructor expondra quiénes deben
definiran qué es evaluacion hacer la evaluacion de 9 claves para
una ruta critica y e ¢Quiénes deben el cambio.

distinguiran los hacer la Posteriormente explicara qué es una
pasos a seguir evaluacion? ruta critica y cuales son los pasos a
para SU e Ruta critica seguir para elaborar una.
elaboracion. e Desarrollo de la Aclarara dudas

Ruta critica
Los participantes Fase | Evaluacion de El instructor explicara en qué consiste
reconoceran  10S |as 3 primeras claves la Reunion de apertura y la Revision
pasos a seguir o Reunién de documental, y mencionara que en
para realizar la apertura esta primera fase Unicamente se
evaluacion de la o Revision evaluaran las 3 primeras claves,
Fase | documental Motivara la participacion del grupo y

aclarara dudas

TECNICA  AUXILIARES
DIDACTICA DIDACTICOS

Expositiva

Expositiva

Expositiva

“9 CLAVES PARA EL CAMBIO”

Pizarron
rotafolio
Gises o
Marcadores

Cafién
Retropoyector
Pantalla
Pizarron
rotafolio

Gises o
Marcadores
Material con
informacion
tema

DURACION: HORA
TIEMPO EVALUACION

0 15 min

del

o0 45 min.
0
la

30 min
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TALLER “9 CLAVES PARA EL CAMBIO”

NOMBRE DEL TEMA: . EVALUACION DURACION: HORA
OBJETIVO TECNICA  AUXILIARES <
ESPECIFICO TEMA ACTIVIDAD DIDACTICA DIDACTICOS ''EMPO  EVALUACION
Los participantes| e Evaluacion de [El instructor explicara detalladamente | Expositiva |Cafién o| 3hrs30
identificaran los campo en qué consiste la evaluacién de|Participativa |Retropoyector min.
instrumentos  que campo, los instrumentos que se Pantalla
se emplean en esta| a) Instrumentos |deben aplicar y la forma en que se Pizarrén o]
Fase de la de Evaluacién |contesta cada uno de ellos. rotafolio
evaluacion y| b) Listas de [Fomentara la participaciéon del grupo y Gises 0
conoceran su verificaciéon aclarara dudas. Marcadores
llenado. c) Cedulas de Material con la
levantamiento [Se sugiere que el instructor realice un informaciéon  del
de informacion |ejercicio de llenado de los formatos tema (Formatos)

para reforzar el tema, ya sea en Manual del

equipos o con todo el grupo. participante
Los participantes| e« Comunicacion [Para finalizar este tema, el instructor Expositiva |Cafion ol 30 min.
reconoceran los de explicara en qué consiste cada uno de Retropoyector
pasos a seguir observaciones [estos Ultimos pasos, asi como la Pantalla
después de| e Establecimiento [importancia de los mismos para Pizarron o]
realizada la de acuerdos continuar con la aplicaciéon del rotafolio
evaluacion de| o Cierre del proceso 9 claves para el cambio y Gises 0
campo, como parte evento posteriormente la aplicacion de la Marcadores
final de esta Fase. Fase Il "Evaluacion de las seis claves Material con la

restantes"

informacién  del
tema (Formatos)
Manual del
participante

199




TALLER “9 CLAVES PARA EL CAMBIO”

NOMBRE DEL TEMA: ll. EVALUACION DURACION: HORA
OBJETIVO TECNICA  AUXILIARES <
ESPECIFICO TEMA ACTIVIDAD DIDACTICA DIDACTICOs  ''EMPO  EVALUACION
Los participantes|Fase Il. Evaluacion [El  instructor inicia el temalExpositiva |Cafidén o] 1hr
recordaran losde las seis claves|mencionando que esta Fase de Retropoyector
pasos que  serestantes. evaluacibn se recomienda aplicar Pantalla
aplican en la Fase| e« Reunién de|después de 2 meses de realizada la Pizarron o]
Il para Evaluar las apertura Fase I. rotafolio
seis claves| ¢ Evaluacion Indicara que la forma de aplicar esta Gises o
restantes. documental evaluacion es igual a la que se usé Marcadores
e Evaluacién depara la Fase I, con la diferencia de Material con la
campo que se deberd tener a la mano los informacion  del
e Levantamiento |documentos generados 'y los tema (Formatos)
de acuerdos que se firmaron en la Fase |. Manual del

observaciones
e Comunicacion
de
observaciones
e Establecimiento
de acuerdos
e Cierre del
evento

Mencionara los tiempos sugeridos
para la realizacion de esta actividad,
los cuales se encuentran en la parte
de Organizacién de este trabajo.

Posteriormente indicara que para
terminar este Fase, se realiza la
comunicacion de observaciones, el
establecimiento de acuerdos y el
cierre del evento obteniendo nuevos
acuerdos, compromisos de mejora y
nuevas fechas para realizar la Fase llI
Evaluacién Periddica.

Finalmente aclarara las dudas que se
presenten y concluira el tema.

participante
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NOMBRE DEL TEMA..

OBJETIVO
ESPECIFICO
Los participantes

identificaran los
pasos a seguir
para realizar la
Fase Il.-
Evaluaciones
Periddicas.

Establecer fechas
de inicio de
aplicacion de las 9
claves y de la
Fase | de Ila
evaluacion.

TALLER “9 CLAVES PARA EL CAMBIO”

TECNICA

DIDACTICA DIDACTICOS

ll. EVALUACION
TEMA ACTIVIDAD
Fase Il El instructor explicara que para Expositiva
Evaluaciones realizar esta Ultima Fase de
Periddicas evaluacion se tendran que seguir los

Establecimiento de
acuerdos con el
cuerpo directivo y
facilitadores

pasos de las evaluaciones
anteriores, aumentando los acuerdos
y compromisos de la Fase Il y las
Claves que se trabajaron en esta
fase (dela4 ala9).

Se estableceran acuerdos con el
cuerpo directivo y los facilitadores
para determinar las fechas en que se
empezara con la aplicacién de las 9
claves en esa unidad y cuando se
realizara la Fase | de la Evaluacion.

Participativa

AUXILIARES
Cafion o]
Retropoyector
Pantalla
Pizarrén o]
rotafolio

Gises o
Marcadores
Material con la
informacion del

tema (Formatos)
Manual del
participante

DURACION: 1 HORA
TIEMPO EVALUACION
30 min

30 min.
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