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PERTINENCIA SOCIAL DE LOS PROGRAMAS ACADEMICOS
DE PERFIL GERENCIAL EN EL SECTOR SALUD

Dra. Nereida Rojo Pérez’

RESUMEN

La pertinencia técnica y social de los programas de formacion alude a la capacidad
de la universidad para responder a las necesidades y exigencias de la sociedad. El
liderazgo de un programa de perfil gerencial estara dado por utilizar el
conocimiento cientifico basico para crear y mejorar las practicas de la
administracion de los servicios de salud y cumplir con la misién social y humanista
del sistema de promover y proteger la salud de los individuos, la familia y la
comunidad. En el presente trabajo se analiza cOmo este proposito esta
condicionado por las caracteristicas de la gerencia en salud y requiere del trabajo
conjunto de las instituciones formadoras y de servicios de salud en la estructuracién
y cumplimiento de una politica integrada en aspectos tales como la seleccién y
ubicacion de personal, la planificacion de los programas, asi como la medicién de
su impacto en los servicios de salud. Especial relevancia tiene en este proceso la
evaluacion del programa, para medir el cumplimiento de las politicas establecidas
por el sistema y el control de los parametros de calidad establecidos, tanto en las
entradas como en el proceso docente, con el objetivo de que el programa y cada
estudiante alcance las competencias requeridas para desempefiar los puestos de
trabajo propios del perfil de salida disefiado y se cumpla con el desafio de formar
un recurso humano para la salud mas calificado.

Descriptores DeCSGERENCIA; SALUD PUBLICA.

La formacion gerencial tiene como cientificas y con una consecuente y real
proposito contribuir a desarrollar la sistematizacion de la experiencia practica.
eficiencia de las organizaciones, preparando Sin embargo, académicos, gerentes y
profesionales para el alto desempefio, expertos de organismos internacionales
técnicamente calificados para la inves- reconocen que el sector salud ha carecido
tigacion, con habilidades y destrezas para de recursos tmanos con una formacion
las relaciones interpersonales, capaces degerencial que les permita dominar a cabalidad
desarrollar y difundir una cultura de la su campo de conocimiento especifico e
organizacién, entrenados para dar incluso ampliarlo con profesionales
respuesta a los problemas sobre basespreparados pardesempefiarse en los
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niveles de planificacion econémica, para enfrentarse a nuevos problemas y deben
analizar e interpretar las politicas publicas, estar preparados para tomar decisiones
para ampliar las relaciones intra e rapidas que comprendan una planificacion
intersectoriales y para coordinar las y desarrollo sistemético y de més largo
relaciones socialés. alcance.

Esto ha motivado que en los Ultimos La academia debe preparar al gerente
10 afios haya habido criticas sustanciales apara ser un pensador estratégico, con
los programas de formacion en salud competencia conceptual y técnica, con
publica, en particular a los de perfil gerencial habilidades para las relaciones inter-
y Cuba no es una excepcién. Algunos personales, con capacidad para enfrentarse
autores suscriben que existe una crisis ena la incertidumbre y para influir en los
el campo de la cual son expresion: la niveles de decision en interés del colectivo.
desvinculacion con el hacer practico y la El surgimiento de la administracion de
investigacion, la poca pertinencia a la salud, como rama particular del saber es el
definicion de politicas y la toma de resultado I6gico del desarrollo de los
decisiones en el sector, y en especial, la sistemas de salud y de los centros de
evidente incapacidad de las instituciones atencion médicay en su quehacer cientifico
académicas de desempefiar un liderazgo realy préactico de forma interdisciplinaria y
y de participar en el proceso de renovacién transprofesional se han incorporado los
del conocimiento del que tanto necesitan aportes de la economia, de las ciencias
los servicios de salud en esta matétian sociales y de la cibernética entre otras
sintesis, la poca atinencia de la formacién a disciplinas que han permitido ampliar su
las necesidades técnicas y sociales delhorizonte de trabajo.
sector. La evolucion de la organizacion de la

La ensefianza de la direccion atencion médica y de salud aumenta el
constituye un eslabdn importante para protagonismo de la universidad en el sector
formar gerentes con experticidad, capaces como ente formador y transformador de las
de dirigir colectivos laborales con préacticas administrativas en salud y ha
profesionalidad y de desarrollar en ellos exigido que la educacién superior responda
conocimientos, capacidad critica, valores a la necesidad de contar con individuos
éticos y un alto sentido politico y de dotados de habilidades administrativas
compromiso con una practica cientifica en aplicadas, con una perspectiva epide-
funcion del bienestar y la salud colectivos. miolégica y de salud. Ebtatusde la

Sin duda, los conceptos adminis- profesion estara asegurado sélo en la
trativos de hoy son el producto de un medida en que se reconozca su impacto en
proceso largo y complicado que todavia las organizacionesy en el mejoramiento de
estd en marcha y que esté revolucionandola salud de la comunidad(Marquez M.
la teoria y la practica de la administracion. Reflexiones acerca de los retos para el
Con la creciente profesionalizacién de esta salubrista. La Habana Facultad de Salud
disciplina después de la Segunda Guerra Publica:1998;75).
Mundial, debido a los constantes y rapidos Eficiencia, efectividad, calidad y
cambios tecnoldgicos, el pensamiento satisfaccion de la poblacion requieren una
administrativo ha debido adecuarse a transformacion profunda de la formacion
situaciones evolutivas e incluso revo- para la gestién, donde se debe considerar
lucionarias. Por tanto, los gerentes deben tanto la educacién permanente como la
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formacion en el d&mbito académico: Esta paradoja demanda dinamizar los
especialidades, maestrias y doctorados, atnservicios de salud en la utilizacion de los
en las condiciones de incertidumbre, recursos publicos y privados, nacionales e
cambios y limitaciones econémicas que la internacionales para optimizar las
crisis del tltimo decenio ha ocasionado al inversiones, reducir costos, controlar los
sector en toda Latinoamérica. procesos y garantizar la universalidad,
cobertura y accesibilidad de la atencion de
salud que tanto necesitan los grandes

1. PERTINENCIA SOCIAL Y contigentes poblacionales desprotegidos.

GERENCIA EN SALUD La Atencién Primaria de Salud
constituye una de las estrategias

fundamentales para lograrlo. Decisiones y
acciones antes tomadas y programadas a
distancia en el nivel central, ahora deben

o ser transferidas al mas proximo nivel de
El desarrollo de las comunicaciones, la accion, el nivel local, el servicio.

informatica y los procesos.tecnolégicos en En este nuevo contexto los dirigentes
general, asi como el creciente proceso de g fren mayores presiones para una accion
globalizacion de los mismos, han producido eficiente, pues los nuevos cambios politicos
cambios trascendentales en la sociedad ggministrativos generan mayor actividad
contemporanea. Estos sistemas basados efygjitica local. Los problemas a enfrentar se
el conocimiento, en la informacion y 1a  refieren tanto a cuestiones organizativas y
automatizacion, han cambiado la estructurales como a dificultades
organizacion de la produccion, de 10s gperativas.
servicios y del trabajo humano en sentido Esta situacion exige una capacidad
general originando una gran revolucion gerencial para interferir en la realidad con
gerenciaF vision de largo plazo y progreso continuo
Se descentralizan los niveles en la prestacion de servicios. La
jerarquicos, se desarrolla el trabajo en participacion y descentralizacion en la
equipo y el énfasis cada vez mas se ponegestion de salud debe propiciar iniciativas
en la calidad de los productos y servicios, para aumentar la sostenibilidad financiera
en el trato al usuario, enreercado social  del sistema, para incrementar la calidad de
y en alcanzar la eficiencia y la efectividad. la atencién de salud, mejorar la atencion del
Esta nueva forma de concebir el proceso de trabajador de salud y elevar su autoestima.

1.1 Los programas formativos y la gerencia
en salud

trabajo va unida a las ideas de tarea, En este nuevo contexto, la capacidad
desempefio y formacion constante del gerencial de los dirigentes es notada,
recurso humano. evaluada y la mayoria de las veces son

En Salud Publica las ideas de tarea, responsabilizados por los éxitos y fracasos
desempeiio y formacion constante del en la prestacién de los servicios. Sin
recurso humano estan asociadas a laembargo, la eficacia gerencial de un
elevacion del estado de salud de la po- dirigente no es producto exclusivo de su
blacion y por ende, de su calidad de vida capacidad individual, ni de su colectivo,
con recursos limitados e insuficientes para Sino también del contexto en el que actua.
satisfacer las necesidades reales de la  Lagestion como ciencia permite obtener

poblacion, como suele suceder en la resultados que pueden ser previstos,
mayoria de los paises. definidos, analizadosgvaluados, pero que
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tienen que ser alcanzados a través delclinica médica y odontolégica entre las
esfuerzo de otras personas y en una principales.
interaccién humana constante. No La formacion gerencial debe ser un
obstante, la gestion tiene una fase de proceso mediante el cual el individuo
imprevisibilidad y de interaccion humana, adquiere nuevos valores, reconstruye su
donde se evidencia una dimensién ilégica, experiencia e incrementa el grado de
hasta cierto punto esponténea e irracional. comprension sobre sus propias habilidades,
Los profesionales de la administracion capacidades y limitaciones para enfrentar
son formados para asumir funciones el objeto dirigido y el medio donde se
técnicas y politicas, para modificar la desenvuelve.
realidad a través de pasos secuenciales, El crecimiento, desarrollo y complejidad
previamente estructurados con una légica alcanzado por los sistemas e instituciones
cientifica alo que deben unir el arte de juzgar, de salud donde las necesidades de la
de convencer, de ejercer el liderazgo para poblacion superan siempre los recursos
decidir y actuar mejor frente a riesgos e existentesy de los cuales son buen ejemplo
incertidumbres. en estos tiempos los hospitales, requieren
Segin  Motta, capacidad de de dirigentes con una aguzada capacidad
negociacion entre demandas e interesesgerencial para responder a nuevas
multiples y de integracion de factores demandas y necesidades; para buscar
organizacionales cada dia mas ambiguos ysoluciones alternativas; para crear
diversos. Autores com@dizessostienen instituciones fuertes, flexibles, capaces de
que el director tiene 2 tareas fundamentales: garantizar servicios eficientes a largo plazo
tomar decisiones y ponerlas en préctica. El y para lo cual deben utilizar las habilidades
éxito de su gestion depende de la calidad y conocimientos estratégicos.
de sus decisiones y de laforma en que éstas  En el desarrollo de habilidades, la
son aplicada¥. academia debe fomentar la experiencia en
En el campo de la Salud Publicay dela el trabajo; la observacién de préacticas
gerencia en salud, el gran reto es tomar administrativas de avanzada ayuda a formar
decisiones que conduzcan al progreso y aactitudes y valores sobre el trabajo
la solucién de problemas urgentes, como la gerencial porque sin dudas, el objetivo
situacion epidemioldgica y medio ambiental. Gltimo de toda la capacitacién y formacién
El cambio no es una consecuencia natural en gerencia es fortalecer la capacidad de
de la practica administrativa, pero si las accion de los dirigentes.
habilidades gerenciales desempefian un Los administradores de salud en Cuba
papel fundamental. En el caso de la como representantes de la medicina
formacion posgraduada, se trata de socializada tienen el deber de legitimar su
proporcionar a los profesionales de la salud, accionar; de todos es conocido que como
un conjunto de nuevos conocimientos y parte del fenémeno de la globalizacion, en
habilidades que les facilite el ejercicio de el mundo empresarial en generaly en el de
las funciones y actividades claves de la salud en particular se han contrapuesto el
gerencid®Una buena formacion gerencial gestor privado y el pablico, el primero como
se sustenta en una excelente preparacionejemplo de eficiencia y modelo de lo que
en Salud Publica, que integra ciencias como debe ser y hacer el segundo. El sistema
la epidemiologia, la estadistica, la social cubano prioriza el interés colectivo
enfermeria, los medios diagndsticos y la que sobrepasa la mera dimension del
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servicio individual, por lo cual la formacién, produccién y distribucion del conocimiento
las competencias y el desempefio de susy de las relaciones de la universidad con la
gestores publicos debe estar acorde consociedad y con los sistemas productivos y
sus principios y valores. de servicios.

La accion gerencial se debe valorar La discusion acerca de la calidad y
como una expresion individual y colectiva pertinencia de la educacion atraviesa los
de los principios administrativos de un discursos educativos en todos los niveles
sistema socidlt Refleja el compromiso, la  de ensefianza y en todos los sectores, con
auto disciplinay la capacidad de adaptacion particular agudeza en el campo de la
personal para alcanzar en consenso laeducacion en administracion de salud. Uno
misién y la visién de una organizacién. La de los grandes desafios lanzado a la
habilidad de la accién incluye todas las universidad médica es el de sacar partido
competencias sumi-nistradas por el de su creatividad, capacidad innovadora y
conocimiento adminis-trativo con el conocimientos para asumir un papel
comportamiento personal en la bisqueda constructivo en el proceso de reformas de
de nuevos horizontes en funcion y los sistemas y servicios de salud que esté
beneficio de la salud colectiva. dandose en el seno de cada pais.

Insertarse en el mundo de hoy requiere ~ EN la actualidad existen mdltiples
sobre la ase del proceso histérico faqtore; mteresgdos en que la polémica
cubano, poner la administracién de salud Universidad—sociedad que data desde la

al nivel alcanzado por la medicina y la antiguedad y que se fomenta a partir de la
salud publica en el pais. Sin caer en la década de los setenta se viabilice. Las

teorfa del culto al dirigente, es necesario universidades dada la necesidad de superar

reconocer que establecer un sistema deSUS €SCas0S recursos, los centros de

alto rendimiente alto desempefio implica produtcmtorl\ ytde_§erV|C|os|urg|dtc:_s de
mayor responsabilidad de los cuadros % E T e reidad al desarrollo
por 3 razones: son los que deben P

mantener la vision, controlar el entorno, econémico y social de las distintas

. S regiones?
nticipar y dirigir el futuro. . . .
anticipary dirigir el futuro Pertinencia y legitimidad social de la

universidad es un tema muy vinculado al
de su calidad. Por ello la preocupacion casi
mundial por encontrar medidas adecuadas
para evaluar la calidad de la educacién. La
pertinencia de la educacion superior es por
definicion, adecuacion a los problemas que
le atafien; es decir, a las necesidades de la
"Sociedad en las gue estan insertas;

q itividad quci adecuada interpretacion de los problemas
e competitividad para producir 'y prestar que la definen como tal y al mismo tiempo

SleI’VICIOS cc&n ef|C|enE:|a_y cghdad, asl C?Lno clara vision de lo que debe ser su accionar
el nuevo orden econémico internacional han ¢,+,ro de lo que el cuarto nivel de

promovido en los centros universitarios un - gnsefianza debe aportar al contexto social
replanteamiento estructural de los y cultural en el cual se inscribe.

contenidos, métodos y técnicas de la La universidad debe conocer de qué
educacion, asi como de los mecanismos deanera su accionar es comprendido y

1.2 Pertinencia Social de los Programas
Formativos

Los cambios que se avizoran en la
gerencia en salud para el proximo siglo XXI,
donde se espera que las naciones ocupe
un lugar e incluso sobrevivan por su nivel
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apoyado por la sociedad y a su vez formar al personal y continuar trabajando
comprobar si como institucion responde a con ellos en el servicio. Sin embargo, en el
las expectativas y exigencias sociales y de campo de la salud hace falta desmitificar la
su propio entorno con acciones quejahabitual de que las escuelas noforman
comprometidas, relevantes y oportunas. el personal que el sistema necesita. Al
Tornar a la universidad pertinente significa respectoMario Roveresefiala: ..."lo que
hacerla relevante para la sociedad de formasucede en la mayoria de los casos es que
tal de constituirse en una instituciéon sentida los perfiles de formacién se remiten a
como propia y digna de apoyo y modelos prestadores que operan como
compromiso. imaginarios y que son diferentes para los
Si la universidad no atiende los grupos de profesores y de préactica
requerimientos de los diversos factores profesional™?
sociales, no se adapta a los cambios, no La evaluacion educacional es un medio
participa como agente activador de los para dilucidar si la pérdida de legitimidad
mismos en el medio en que actla, pierde social que se atribuye a la escuela de
identidad y su razon de ser. La pertinencia administracion responde al fracaso de sus
tiene relacion directa con las expectativas egresados, a la pérdida de prestigio o
de la sociedad y la universidad no sélo se credibilidad de la institucion o sencillamente
torna pertinente cuando responde a las diferencias entre el modelo prestador
eficazmente a las demandas externas, sinoy el educacional, para su adecuacion.
cuando se plantea ella misma como objeto
de investigacion de ese entorno.
En el sector salud también se produce 1.3 Evaluacién de la Pertinencia Social
la interrogante de ¢como reducir la brecha en los Programas Académicos
entre un sistema que produce conoci-
mientos cientificos y los servicios de salud La investigacion evaluativa se concibe
en que se realiza la practica profesional? como un proceso de indagacién sobre el
¢,cémo pueden participar efectivamente los valor de una institucion, programa o accién
programas de administracion de salud en con fines educativo$,éste es un proceso
los servicios de salud? gue parte del examen sistematico del
Los programas de administracion han fendémeno en si, de su naturaleza, cualidades
tratado histéricamente de responder dichasy relaciones entre los elementos que lo
interrogantes por diversos medios, sin que integran y con el sistema a que pertenecen
se haya encontrado una solucion definitiva, para comprobar e interpretar sus logros,
pero es obvio que se requiere de modelos examinar planes de accién futuros, validar
gue posibiliten una mayor gestién y y hacer explicitos determinados valores.
eficiencia de los programas; uno de los El gran valor de la evaluacion educativa
desafios es lograr programas cientificos de radica en su potencialidad como
primerisimo nivel, con profesores atraidos instrumento de investigacion y se relaciona
por la administracion de salud y que de este modo con el propio desarrollo
continden manteniendo credibilidad en sus cientifico de la teoria y técnica
respectivas disciplinas, incluyendo la propia educacionales.
administracion. La investigacion educacional tiene
Se exige de la academia y ella debe como rasgos distintivos ser una
responder cada vez mas al reclamo de investigacién aplicada, orientada a la toma
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de decisiones, por lo tanto se realiza para estudian los elementos del disefio, su grado
alguien un dirigente o funcionario que de elaboracién y las caracteristicas de su
recurre a ella para fundamentar sus organizacion.

decisiones?® En el sector salud se La valoracion interna es el proceso que
reconocen como areas prioritarias de la se ocupa, por tanto de juzgar los elementos
misma, la interrelacién entre el sistema de constitutivos de un disefio instruccional y
servicios y el educativo; la busqueda y sus relaciones. El disefio estara elaborado
utilizacion de metodologias pedagdgicas de forma correcta si cumple con los
innovadoras; la articulacién del aprendizaje principios y métodos de la sistematizacién
con el trabajo de los servicios de salud; la de la ensefianza entre los que se encuentran,
utilizacién de los servicios para las practicas factibilidad, continuidad e integracion.
profesionales y también como medio para

fundamentar la relacién entre la tecnologia

educativa y la de servicios. Cada uno de

ellos y todos entre si son indicadores que METODOLOGIADE LAEVALUACION
permiten identificar la pertinencia del

programa de estudio. La investigacién evaluativa aplica los
No obstante, la necesidad de introducir métodos de la investigacién social y sus
cambios en los sistemas y estrategias paraprocederes e instrumentos deben responder
la formaciony el desarrollo del personal de 3 |as exigencias del método cientifico. La
salud, el impacto de la investigacion en la metodologia de evaluacién tiene un
formacion es adn un objetivo por alcanzar. ordenamiento l6gico y transcurre dentro del
En esto inciden en las instituciones la marco general del enfoque de sistemas. El
(tendencia a la conservacion de las algoritmo incluye un grupo de pasos o
practicas, la resistencia al analisis critico, la actividades secuenciadas e imprescindibles

ruptura entre los propositos declarados y donde cada etapa tiene relacion con el resto
las acciones efectivas, el aislamiento entre y en conjunto su observacion garantiza la

la QOcengia y'el serv?cio, los prejuicios hacia calidad del proceso evaluati¥o.

la investigacion aplicada a la educacion y Estas son:

la poca utilizacién que han hecho los

profesionales de la educacion de la « Delimitarel objeto de evaluacion.

investigacion para transformar los procesos «  Delimitar los objetivos y propdsitos de
pedagogicos a su cargo, ademas de las |3 evaluacion.

fricciones interpersonales entre evaluadores.  pelimitar las variables, indicadores, asi

y ejecutantes de los programas, y de l1as  como la base y los criterios de
limitaciones propias de los paradigmas de  comparacion.

la investigacion educaciondf). « Recolectar la informaciéon que se
precisa.
i e Analizar e interpretar la informacion.
ESTRUCTURA DE LAEVALUACION « Identificar los logros y deficiencias y

valorar la calidad del programa.
La evaluacion de un programa puede « |dentificar e incorporar los ajustes o
dividirse en externa cuando se hace  cambios pertinentes.
referencia al efecto del disefio en el ambiente «  Establecer procesos permanentes de
en que se aplica e interna cuando se  seguimiento y control.
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Establecer con precision qué se va a
evaluar, para qué, quién va a evaluar, a
través de qué variables e indicadores
constituyen la base de los procesos
restantes y en particular de la recoleccién
de informacion. Los resultados de la
evaluacion, asi como la propuesta de
medidas correctoras deben ser dadas a-
conocer al nivel de decisién corres-
pondiente. Decidir cuéles medidas van a ser
introducidas en la practica, y como es interés
del evaluador porque constituye su
contribucién al cambio y significa un
reconocimiento a su profesionalidad. Sin
embargo, la responsabilidad recae sobre
quien toma las decisiones.

ELEMENTOS QUE CONFORMAN
EL PROGRAMA EDUCATIVO -

A los efectos de evaluar la pertinencia
técnica y social el programa educativo es
un sistema donde se identifican 8 elementos
0 componentes que pueden ser objeto de
evaluaciont?

— Los estudiantesonstituyen el insumo
fundamental a partir, del cual se
desarrolla el proceso de formacién. Una
seleccion adecuada permitira contar con
alumnos que posean el nivel de
conocimientos y experiencias reque-
ridos para el programa, esto unido a su
motivacion y dedicacion, les permitira
alcanzar los objetivos propuestos para
cada etapa y por consiguiente las
competencias disefiadas.

— Los egresadosel perfil previsto y el
logrado por el egresado, su desempefio
profesional y sus opiniones sobre el
programa constituyen elementos de juicio
importantes para evaluar los resultados.

- Los profesoresia calificacién aca-
démica, la produccion intelectual y la
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vinculacion con la investigacion del
profesorado son imprescindibles en la
formacion avanzada. Influyen en esto
también su experiencia profesional y
docente, la dedicacién en tiempo al
programa, asi como su suficiencia, en
relacion con el nimero de estudiantes.
El Curriculum: referido al plan de
estudio, refleja el recorrido que debe
hacer el alumno, para arribar a un
determinado nivel de preparacion;
incluye la fundamentacion filoséfica y
tedrica; sus propositos y objetivos, los
contenidos y su organizacion, las
estrategias metodoldgicas previstas y
las que se aplican; la investigacién como
parte fundamental; la evaluacion y los
recursos que la ejecucion de la oferta
curricular requiere.

La administracion:entendida como el
proceso de direccion del programa
incluye como objeto de evaluacion, la
estructura organizativa, la gestion
académica y financiera y los recursos
para su desarrollo. Entre ellos, los
principales son: los bibliogréficos e
informéticos, indicadores normalmente
relacionados con la excelencia
acadéemica.

El entorno institucionalel prestigio de

la institucién que ofrece el programa
incide en su calidad académica. Se
valora el ambito de influencia y el nivel
de desarrollo de la institucién, asi como
las relaciones que el programa mantiene
con organismos nacionales e
internacionales.

El impacto social:medido por los
aportes que el programa hace al
desarrollo cientifico, tecnoldgico,
econdémico y socio-cultural de su
entorno; aspecto muy vinculado a la
competencia y el desempefio que en el
ejercicio de la profesion sean capaz de
demostrar sus egresados.



— Laevaluacionse refiere a los procesos proceso fundamental para el cambio se
permanentes de evaluacion que encuentra en la evaluacion interna, como
permiten el mantenimiento e incremento premisa para el desarrollo.
de la calidad de un programa. Cons- Las limitaciones propias del empirismo,
tituye la base para formular propuestas en la cual el dato se considera prepon-
de intervencion que permitan mejorar derante en todo el proceso de produccién
sus componentes, en tanto posibilita la del conocimiento, se sortea, al contar con
explicacion de los hechos que ocurren un marco teérico que fundamentado en los
y la prediccion de su conducta futura. principios del analisis dialéctico permite

valorar los resultados obtenidos, trascender
la mera descripcion y situar el objeto en

DISENO METODOLOGICO condciones histérico-concretas. La

conjuncién del analisis tedrico con la
La evaluacién se debe llevar a cabo medicion de elementos concretos permitira
como un proceso que reconstruye lo arribar a juicios de valor y conclusiones
propuesto y como oportunidad de diagndsticas sobre cuya base pro-pondra
reflexionar sobre el acto educativo por una categoria de intervencion institucional.
quienes tienen la responsabilidad social de

su éxito. El disefio de investigacién es

flexible y se observan los procedimientos CONSIDERACIONES FINALES

de objetividad, confiabilidad, validez y

fiabilidad para disminuir los sesgos La pertinencia técnica y social de los

provenientes del investigador, de los programas esta dada por el escenario futuro

informantes o de los instrumentos de previsible que impone al sector salud brindar
mediciont’ servicios sanitarios de 6ptima calidad,
Las muestras son pequefias y el criterio orientados hacia las necesidades sentidas

de seleccion refleja el fendmeno estudiado y expresadas de los usuarios internos y

en toda su diversidad, complejidad e externos de los servicios y tomando en

integridad. Por esta razon los participantes consideracion los recursos que se gastan,
no se eligen de forma aleatoria, se trata |a cultura en que se prestan y la percepcion
siempre que esten representadas todas lagiel prestador.

gamas de intereses posibles 0 como minimo Se trata de consolidar el liderazgo

aquellos infor-mantes que puedan aportar sectorial y esto implica fortalecer la gestion

calidad y volumen de informacion. El  de los servicios como un proceso cientifico y

analisis de los datos se hace de manerapolitico, donde ejecutivos competentes, y

detallada y a partir de una descripcion sagaces incorporen los avances de la ciencia

profunda, se trata de captar las vivencias al terreno gerencial, sin perder la esencia
de los sujetos participantes en el acto profundamente humanista del sistema. Es en
formativo. este sentido que la Escuela de Salud Publica

Se concibe como una autoevaluacion Cubana juega un papel fundamental como
institucional que expresa el compromiso de responsable méxima de los programas de perfil
la institucion y de todos sus integrantes gerencial, pues debe hacer un enorme
incluidos los estudiantes, de transformar su esfuerzo para mantener los valores, cambiar
realidad, por tanto, aunque se utiliza como visiones y estructuras que le viabilicen el
experto personal ajeno a la institucion el cumplimiento de su misién social.
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SUMMARY

The social and technical relevance of the training programs refers to the capacity
of the University to meet the needs and demands of society. The leadership of a
program with managerial profile is given by the use of the basic scientific knowledge
to create and improve the practices of the health services management and to
fulfill the social and humanist mission of the system, that is, to promote and
protect the health of the individuals, the family and the community. In the
present paper it is analyzed how this purpose depends on the characteristics of
health management and requieres the joint work of the educational institutions
and of the health services in the structuring and accomplishment of a comprehensive
policy in aspects such as the selection and posting of the personnel, the planning
of programs, and the measurement of its impact on the health services. The
evaluation of the program is highly significant for measuring the fulfillment of the
policies established by the system and the control of the quality parameters
created for the entries and for the teaching process so that the program and every
student have the necessary competence to do their work according to the designed
output profile and that more qualified human resources for health be trained.

Subject headingsMANAGEMENT, PUBLIC HEALTH.
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