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Reunion Técnica “Educacion Médica hacia la APS
renovada y libros de texto”
Buenos Aires, 4 de diciembre de 2012

Dra. Maria Isabel Duré

Directora Nacional de Capital Humanoy
Salud Ocupacional

mdure@msal.gov.ar



Responsabilidad primaria

Entender en la elaboracion de las pautas de formacion del capital
humano en salud de acuerdo a la estrategia establecida por el
Ministerio en la materia. Promover las acciones dirigidas a la
capacitacion, formacion y fortalecimiento de los integrantes del equipo
de salud —profesionales y no profesionales — tendientes a alcanzar su
desarrollo y afianzar los procesos de calidad de los servicios y su

vinculacion con la comunidad.



NOA
*Densidad poblacional: 11,0

e TMI: 13,6 / TMM: 4,5

*N° de camas x 10 mil hab.: 37

*N° escuelas publ. medicina: 2
*N° escuelas priv. medicina: 1

* Pobl. bajo linea de pobr.: 7,5%*

*N° escuelas univ. enfermeria; 3

CuUYO

» Densidad poblacional: 9,6

* Pobl. bajo linea de pobr.: 6,2%*
«TMI: 11,4/ TMM: 4,1

*N° de camas x 10 mil hab.: 30
*N° escuelas publ. medicina: 1
*N° escuelas priv. medicina: 3
*N° escuelas univ. enfermeria: 2

PATAGONIA

*Densidad poblacional: 3,0

*Pobl. bajo linea de pobr.: 3,1%*
*TMI: 9,2 /| TMM: 3,5

*N° de camas x 10 mil hab.: 34
*N° escuelas publ. medicina: 1
*N° escuelas priv. medicina: 0
*N° escuelas univ. enfermeria: 3

NEA

*Densidad poblacional: 13,3
*Pobl. bajo linea de pobr.: 12,3%*
*TMI: 15,2 /| TMM: 9,4

*N° de camas x 10 mil hab.: 36
*N° escuelas publ. medicina.: 1
*N° escuelas priv. medicina: 1
*N° escuelas univ. enfermeria: 4

CENTRO

*Densidad poblacional: 39,0

*Pobl. bajo linea de pobr.: 6,3%*

« TMI: 11,5 / TMM: 3,2

*N° de camas x 10 mil hab.: 48
*N° escuelas publ. medicina: 7
*N° escuelas priv. medicina: 15
*N° escuelas univ. enfermeria: 27

Fuente: Ministerio de Salud de la Nacién — 2010
* INDEC — EPH 2° semestre 2011
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Finalizo la elaboracion de

marco de Referencia para
la formacion de residenci.
en Neonatologia _
DIRECCION NACIONAL DE

El viernes 19 de octubre finalizo u CAPITAL HUMANO Y
proceso de trabajo realizado SALUD OCUPACIONAL
durante los dos Gltimos anos...

DOCUMENTOS







) Oferta de cargos de residencias médicas nacionales y
(e provinciales 2011 en relacion con los egresos universitarios

M Egresados Medicina 2010 i Oferta R1 2011

Egresos de
4412 médicos (2010)
5.416

Oferta cargos
ler ano (2011)
3004

Relacién
1,8
egresados/carg
o

67 177

CENTRO CUYO NEA NOA PATAGONIA

Fuente: Elaboracion de la DNCHySO en base a
datos propios, de los ministerios de salud
provinciales y del DIU del ME
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informacidn propia
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q Residencias nacionales

2500

2000

1000

724

500 674 678
522 B46 569
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=9=Total de cargos ~Li~Oferta de cargos para Ingresantes =d~Vacantes cublertas

Fuente: Elaboracién de la DNCHySO a partir
informacidn propia



Q) Residencias nacionales
9
(e Evolucion de cobertura de cargos especialidades priorizadas

EVOLUCION DE CUPOS DE MEDICINA GENERAL EVOLUCION DE CUPOS DE PEDIATRIA
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Fuente: Elaboracién de la DNCHySO a partir informacién propia



Residencias provinciales y nacionales
Pre-inscripciones por especialidad en 22 provincias

T ——_—_—_————_——— —— I T =,

o>

Especialidad Postulantes %
Anestesiologia 568 14%
Clinica médica 475 11%
Pediatria 453 11%
Medicina general 399 10%
Cirugia general 310 7%
Tocoginecologia 302 7%
Salud Mental 260 6%
Ortopedia y traumatologia 130 3%
Cardiologia 79 2%
Bioquimica Clinica 65 2%
Fuente: Neurocirugia 34 1%
oo Anatomia patoldgica 28 1%
e Neonatologia (posbasica) 18 0%
P cidence 02 UTI pedidtrica (posbasica) 8 0%

(SISA)

Totales 4499 100%



"7 Residencias provinciales y nacionales - Pre-inscripciones
Ox EIeCC|on de reglon segun Iugar de nacimiento

Regidn en la cual se pre-inscribe

Centro  Cuyo NEA NOA Patagonia
Eocewo w9t 7 a7 | 3 207
E Cuyo 44 689 4 24 31 792
: NEA 62 7 353 10 16 448
NOA 82 31 13 705 17 848
£ Patagonia 44 22 4 11 150 5231
g s/d 39 14 9 15 30 107
1748 854 460 872 565 4499

Fuente: Elaboracién de la DNCHySO a partir de la base
de datos de preinscripcines a residencias 2012 (SISA)



"7 Residencias provinciales y nacionales - Pre-inscripciones
Ox Eleccion de regidn institucion formadora

Regidn en la cual se pre-inscribe

Centro Cuyo NEA NOA Patagonia
:§ Centro 1676 | 141 92 | 384 | 447 | 2740
: L__________: ____________ .: L e |
£ Cuyo 16 | 667 | 2 5 18 708
c ® R Saaieebeietebitey
~ S NEA 19 3 . 340 ! 9 6 377
e booooooooooos (e b bl 1
€ NoA 17 23 10 | 455 | 13 518
8 _____________ I
5 Patagonia 6 59 65
i? Extranjeras 20 14 16 19 22 91
1748 854 460 872 565 4499

Fuente: Elaboracién de la DNCHySO a partir de la base
de datos de preinscripcines a residencias 2012 (SISA)




'C) Edad Promedio al Ingreso por espeuahdad 2001-2012
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Fuente: Elaboracidn de la DNCHySO a partir
informacidn propia



86%

81% 79%

74% 76%
c8% 70% 69% c6%

83%

64%

B Masculino @ Femenino Fuente: Elaboracién de la DNCHySO a partir
informacidn propia



q‘) Criterios para Ia elecaon de la espeuahdad
& Anlisis de Ia encuesta de preinscripcion a las residencias

Motivacién para la eleccion de la especialidad

TRADICION FAMILIAR
3%

OFERTA CARGOS

RAZONES GEOGRAFICAS . 4%
7%

PRESTIGIO SOCIAL
9%



Q) Criterios para la eleccion de la especialidad
&~ Andlisis de la encuesta de preinscripcion a las residencias

COMPROMISO SOCIAL PRESTIGIO SOCIAL
ESPECIALIDAD Casos | Media ESPECIALIDAD CASOS | Media
Anatomia patoldgica 25 15.6 Salud Mental 25 2.8
Gastroenterologia (posbasica) 14 15.7 Otorrinolaringologia 23 3.7
Diagndstico por imagenes 6 20.9 Medicina general y/o medicina de familia 372 4.6
Dermatologia 28 21.6 Pediatria 385 5.0
Anestesiologia 362 24.2 Psiquiatria 57 5.6
Medicina general y/o medicina de familia 372 44.2 Neurocirugia 20 11.0
Obstetricia 19 44.5 Anatomia patoldgica 25 11.2
Pediatria 385 | 44.9 Anestesiologia 362 11.7
Neonatologia 21 46.7 Dermatologia 28 12.0
Psicologia comunitaria 19 3.7 Ortopedia y traumatologia 112 12.8
INVESTIGACION BIENESTAR ECONOMICO
ESPECIALIDAD CASOS | Media ESPECIALIDAD CASOS | Media
Oftalmologia 52 8.1 Salud Mental 25 3.6
Neonatologia 21 8.1 Gastroenterologia (posbasica) 14 6.1
Pediatria 385 8.9 Medicina general y/o medicina de familia 372 6.5
Medicina general y/o medicina de familia 372 9.5 Pediatria 385 6.7
Tocoginecologia 237 9.6 Cirugia infantil (cirugia pediatrica) 18 7.1
Fisiatria (medicina fisica y rehabilitacion) 14 18.6 Neurocirugia 20 13.1
Gastroenterologia 11 20.0 Neonatologia (posbasica) 18 13.4
Epidemiologia 18 28.9 Diagndstico por imagenes 56 14.7
Gastroenterologia (posbasica) 14 29.6 Anestesiologia 362 15.5
Anatomia patoldgica 25 30.4 Oftalmologia 52 16.8
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o), Fortalecimiento de las Areas de Recursos Humanos
o y Capacitacion provinciales

Ministerio de Salud

de la Nacién
PORTAL CVSP  éQué es el Campus? | Noficias | Aula Virtual Salud | Biblioteca Virtual Salud  Foros | Red Social | OPS | OMS | Contacto e » Campus Virtual de
""' g:lls‘?ude Salud P_Eica— OPs

Aula Virtual » TutorEnf % | Cambiarral a.. | Activar edicia . ) u + BVS- Biblioteca

© [Cambisrrol o 7] _Acivar ety umpumrmul de Salud Piblica Presidencia de la Nacion X'fgt:?'t.ﬁg Salud

=] n NS/ Uk Copls g A B oot s
Prog_rlarr_la de” Diagrama de temas BVS ARGENTINA « Glosario General
Familiarizacion
BYS Enfermeria

@@ BIENVENIDOS Ministerio de Formacion de Tutores para Propuestas Educatrvas Virtuales en Salud Pidblica Novedades
Pruglama i Sa|ud Personas Agregar un nuevo tema...

4 de jul, 19:56
Maria Isabel Dure
Cierre y hasta |a préximal
mas...

familiarizacion del
Campus Yirtual de Salud
Piblica (CVSP)

Presidencia de la Nacion i Participantes

Herramientas del
e Acceda al Programa Profesor
* Calendario de
actividades
& Foro Ciber-café
e Sala Elluminate
e Cierre-Encuesta final

9 de jun, 17:51
Patricia Rodriguez

LLegamas al final de nuestro
Foro salo para tutores: curso mas...
coordinacidn 5 de abr, 15:50
Patricia Rodriguez
éQuiénes evaldan, gué y cdmo

los criterios de evaluacién

Administracion més...

# Activar edician R i " 5 de abr, 15:45

(dltimas 5 minuta go_ar @ | Gamhbiarrol a.. =] Activar edicion | atru:\a Rodmguez
0
Watfa |sabel Duré
st Programade @ BVSARGENTINA  © 4Gapael—taﬁw n docente
L e 'Familiarizacién PSR e R RTINS A T T envenida de |a Dra. Isabel Duré .
o

Maria Cristina Cometto [ 1- Médulo: Campo de Recursos Humanos en Salud

Usuarios en linea &

Claudia Aguirre i
BIENVENIDOS 2- Médulo - Pliticas y Planficacion de Recursos Humanos en... BVS ARGENTINA Diagrama de temas )
A Teresa Amaya [ - - ~ Ministeric de Salud de la Nacién
nHectnr Migue! Alvira Programa de 3 - Madulo: Gestidn de Recursos Humanos en Salud | Personas o Organizacién Panamericana de la
W Luis Pinat familiarizacion del ( "4 Madule Formacion de Recursos Humanos en Salud . ) 7) Ministerio de Salu
gﬁgnluus \é:?su;‘ de Salud (5 Propuesta ds inervencion & Participantes Salud nEE G Silotess Virtual de Salud de a
. K rgentina
HED( d R g exiog e oy Presidencia de la Nacion Campus Virtual de Salud Pablica °
« Acceda al Pragrama i AL RO Acercando ol conacimento s la pricsica
* Calendario de Mo hay mensajes en espera Novedades =
;cwidcabdes " Ministerio de Mensajes.. (Sin novedades ain)
e roro Ciger-cafe - - - - -
o Sala Elluminate Salud Formacién Docente Tutorial para el Sistema de Residencias.
« Cierre-Encuesta final Presidencia de la Nacion GLOSARIO o . . L. calendario =
—_— Estrategias y Herramientas Pedagoégicas - December 2012 »
e Regulacién " - Dom Lun Mar Mié Jue Vie Sib
Actividades = Curso Virtual de Liderazgo de Recursos Humanos i ..l
estion de normas
(219ases de datos sUpErvisian de su ! S 10 1112 13 14 1S
GGl cumplimiento en aspectos 11T i a8 20 22
@ Ellurninate Livel talespmmn Ejemmp 23 24 25 26 27 28 23
20 31
ngﬂswsons profesional o formacion de
L . personal de salud. Proviene Clave de eventos
0 g\usanus 1era Edicién Argentina del campa de |a economia 'G‘ bal a
obal B8 curso
:E Rgfri;ihur;entamunea [l i 06 EHlEria @ 2 G u:
{=] Tareas Estamos trabajando en el reglamentaicon de cualguier & Grupo & Usuario
Médulo IV interaccion econamica o

social, delimitando dmbitos e

competencias y restricciones Eventos proximos =

[E] Materiales de Orientacién

Herramientas del

No hay eventos préximos

Sala de Profesores =]

Lineamientos federales para la acreditacion de
la capacitacion y la educacion permanente




[Enlstarks da .’ DIRECCION NACIONAL DE
Y

El médico (o la médica)
que el pais necesita




Puntos en comun
entre los distintos actores

Estrategia de APS

Proceso de salud — enfermedad — atencion

Mirada integral de la persona

Interdisciplinariedad

Habil para la escucha y la palabra

Mejorar y prolongar la vida

Desempeno en tareas y ambientes complejos

Investigacion, Educacion permanente y Gestion G’F.
4

FORO de FACULTADES
PUBLICAS

Integrar sistemas formativo y sanitario



¢ Cual es el médico ideal para responder a las
necesidades de salud-enfermedad-atencion? 1

Que no tenga una vision cerrada asistencialista y no solo
pueda desempenarse en los servicios hospitalarios.

Con solida formacion en la clinica basica, bioética y
profesionalismo

Formado para problemas prevalentes de la poblacion

Formado en la complejidad y en Ia contrad|CC|on deI sistema,
de las familias, de |a pobreza.

Formado en los derechos del paciente
Que sepa trabajar en equipo
Que se adecue a los cambios




¢ Cual es el médico ideal para responder a las
necesidades de salud-enfermedad-atencion? 2

Con arraigo en la region.
Comprometido social y politicamente, con pensamiento estratégico.

Que atienda a las necesidades de la Patagonia rural y de |la Patagonia
urbana.

Que tenga formacion en el sistema de salud.
Que pueda trabajar en equipo.
Con solida formacion clinica en:

— Problemas basicos de salud

— Patologias prevalentes =

|

— Controles de salud
— Urgencias

Que esté en condiciones de ocupar un puesto de trabajo en forma
competente al momento de su egreso.



e Los profesionales se forman en un modelo que es consistente tanto
a nivel del sistema formativo como a nivel del campo de practica en
los servicios. Este modelo no logra poner como eje a la atencidn
primaria de la salud.

e .., laformacion de los docentes en los campos de practica es
marginal y no los motiva ni les da herramientas para acompanar a
los estudiantes.

e Teniendo en cuenta la existencia de contradicciones entre los
deseos, los modelos de formacion y los condicionamientos del
mercado laboral, el médico que el NEA necesita es un médico
gue,..., atienda a una poblacion que envejece y con un nivel de
discapacidad creciente. ... debe poder resolver problemas
prevalentes y de la emergencia, asi como atender enfermedades
endémicas y acompanar el proceso de atencion en eventos
epidemioldgicos. En NEA, la poblacion esta conformada por
personas de diversas etnias, con cosmovisiones particulares con
respecto a su salud, que deben ser respetadas.




DIRECCION NACIONAL DE

Rectoria del sistema de residencias




DIRECCION NACIONAL DE

Examen Unico Médico

para ingreso a residencias




iQué es el Examen Unico Médico?

Unificacion del instrumento de examen y el cronograma de concurso
para ingreso a residencias médicas. Cada provincia mantiene el resto
de los elementos de su concurso. El MSAL Nacion coordina la gestion.

Los postulantes pueden re adjudicar cargos vacantes en otras
provincias participantes con el resultado del examen.

Se crea un Comité Técnico de Examen Unico conformado por un
referente de cada provincia participante. Todas las decisiones se
toman por consenso en el Comité y quedan asentadas en actas.

El Comité elabora la tabla de especificaciones del examen y la lista de
bibliografia. Las provincias remiten preguntas y el examen se
consolida en el MSAL Nacion

Se integra el proceso de seguimiento de los postulantes y asignacion
de cargos a través del Sistema de Informacidén Sanitario Argentino.






Examen Unico Médico

Informauon sobre inscriptos e ing resantes

2011 2012

519 pre-inscriptos

6 provincias

20 especialidades

246 rindieron examen
93% aprobaron
7% desaprobaron

119 tomaron cargo

695 pre-inscriptos
11 provincias + INAREPS

21 especialidades

362 rindieron examen
83,4% aprobaron
16,6% desaprobaron

200 tomaron cargo
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Examen Unico Médico

Indice de dificultad de los items (2012)

Muy Facil

Facil

Normal

Dificil

Muy
Dificil

Muy
Facil 5 (entre 90y 100 rtas correctas)

Facil 24 ( entre 70y 89 rtas correctas)

Normal 57 (entre 30y 69 rtas correctas)

Dificil 14 (entre 10y 29 rtas correctas)

Muy
Dificil 0 (entre 0y 9 rtas correctas)
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Sistema Nacional de Acreditacion

de Residencias




@), Sistema Nacional de Acreditacion de Residencias

Marco
normativo

Multiples

actores

Etapasde la
acreditacion

Resoluciones MSAL 450/06, 1922/06 y 1342/07: Organos del
sistemay lineamientos de acreditacion

Disposicion SSPRyF 29/10: Instrumento de Evaluaciony
estandares para la acreditacion

Ministerio de Salud de la Nacion N
Comité Técnico Provincial (Red Federal)

Comision Asesora (entidades representativas del sector)
Entidades Evaluadoras (Soc. cientificas, universidades) )

Solicitud de acreditacion
Evaluacion externa
Acreditacion y Categorizacion




GﬁgSistema Nacional de Acreditacidon de Residencias
O del Equipo de Salud

Documento Marco de Referencia para la
formacion en Residencia

Componentes:

Requisitos

. . : minimos para el
Perfil profesional Bases curriculares P

funcionamiento de
la residencia




(.93 Documentos Marco para la formacién de
O especialistas en Residencia
\\
e Medicina General y/o Familiar
e Tocoginecologia
AGIEEE S o pediatria
por COFESA Y,

e Neonatologia (finalizado, validacion provincial) \
e Clinica Médica

e Cirugia General

e Terapia Intensiva de Adultos

e Terapia Intensiva Infantil

e Salud Mental //

En proceso de
elaboracion
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Politicas Integradas de

Salud y Educacion




q) Construccion Intersectorial

Promocion [l Formacion
de la salud de RRHH




O

@9 Mesa Intersectorial Salud - Educacion

Formacion de Recursos Humanos

Niveles educativos Contraparte Area de trabajo conjunta

Educacion basica

Educacidén técnica (superior
no universitaria)

Formacion universitaria

Todos los niveles

Instituto Nacional de
Formacion Docente

Instituto Nacional de
Educaciéon Técnica
Secretaria de Politicas
Universitarias

Secretaria de Politicas
Universitarias

Secretaria de Educacion

Formacion en temas de
promocion de la salud:
entornos saludables, estilos
de vida, prevencion de
problemas crénicos

Marco de referencia para la
formacién de enfermeria, en
conjunto con instituciones
formadoras

[Estrategias de admisién para \

alumnos de zonas con
vacancia

Posgrados en especialidades
prioritarias

Oferta de la red de salud
Becas universitarias

enfermeria )

Salud del docente



Q)

L‘.«") Estrategias de Admision para estudiantes de zonas de

Acuerdos regionales

e|dentificacion de las zonas de dificil insercion de médicos y con
potencialidad para reclutar futuros estudiantes de medicina.

eIncremento de matricula por parte de las Facultades,
competencia cerrada para los postulantes con cupos protegidos

eApoyo para el ingreso por parte de las provincias
*Beca y vivienda por parte de los ministerios de salud

*Se aborda de distinta manera si la provincia tiene sede de
Facultad de Medicina que si no la tiene



Posgrados

Residencias como mejor sistema de formacion de
posgrado

Buscar sinergias para orientar a los médicos a las
especialidades priorizadas regionalmente

Convenios para especializacion en posgrados
universitarios a quienes estan ejerciendo la
especialidad y no tienen certificacion



Ampliaciéon de los campos de practica

Mapeo conjunto de la capacidad institucional para recibir
estudiantes del ciclo clinico y PFO y para un contacto precoz
con el primer nivel.

Identificacion por parte del Ministerio de Salud provincial de
los servicios modelo. éCoinciden con las catedras?

Reconocimiento del sistema de salud como campo de
practica: hospitales rurales, CAPs, CICs, escuela, salas de
situacion de Epidemiologia, programas

Revisar y ampliar los convenios vigentes para la realizacion de
la PFO u otras modalidades existentes de promocion de la
insercion de los alumnos en sus provincias de origen.



Preguntas que se responden regionalmente

¢ Cual es el perfil del médico que se necesita?
éSobran o faltan médicos?

¢Y si lo que faltan son (nuevas) Facultades de
Medicina?
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