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Resumen:

Introduccién: América Latina y el Caribe han disminuido la mortalidad materna; sin embargo, ain poseen paises con altas tasas,
lo que refleja inequidades en el acceso a servicios de salud. La capacitacion de recurso humano competente en atencidn primaria es
una de las principales estrategias para abordar la problemética. Objetivo: describir la experiencia de planificacidn, implementacién
y evaluacién de un programa de capacitaciones en salud materna en paises de la regién (Bolivia, Colombia, Ecuador, Guatemala,
Honduras, Nicaragua, Haiti y Pertt). Metodologfa: entre 2016y 2019, el Departamento de Sistemas y Servicios de Salud y la Unidad
de Recursos Humanos de la Organizacién Panamericana de la Salud, junto a centros colaboradores, universidades y al Centro
Latinoamericano de Perinatologfa y Salud de la Mujer, realizaron un levantamiento de necesidades de capacitacidn, desarrollaron
plan de formacién e implementaron capacitaciones para personal profesional y no profesional en salud materna. Resultados: las
necesidades de capacitacion detectadas fueron liderazgo en salud, cuidados prenatales, parto, posparto, emergencias obstétricas y
planificacidn familiar. Estas se consideraron en capacitaciones presenciales y virtuales, con 71 entrenadores de 7 paises, quienes a su
vez las reprodujeron para mas de 4000 personas. Las evaluaciones fueron muy positivas y se espera determinar el impacto en salud en
futuros proyectos. Conclusiones: es fundamental la deteccién de necesidades y el trabajo colaborativo para realizar capacitaciones
acordes en los paises de la regién, que permita contar con recurso humano motivado y competente para aumentar el acceso y la
cobertura en la atencién en salud materna de calidad.

Palabras clave: educacién, educacién continua, salud materna, recursos humanos.
Abstract:

Introduction: Latin America and the Caribbean have reduced the maternal mortality rates. However, some of these countries
still have high rates, which indicates the inequity in the access to the health services. The human resource training competent in
primary health care is one of the main strategies to approach this problem. Objective: To describe the experience of planning,
implementing and evaluating a training program in maternal health in countries of this region (Bolivia, Colombia, Ecuador,
Guatemala, Honduras, Nicaragua, Haiti and Peru). Methodology: Between 2016 and 2019, the Department of Health Systems

Notas de autor
1. Organizacién Panamericana de la Salud
2. Organizacién Panamericana de la Salud
3. Organizacién Panamericana de la Salud

2 Autora de correspondencia. Correo electronico: cassianis@paho.org


https://doi.org/10.11144/Javeriana.ie21-2.crhs
http://www.redalyc.org/articulo.oa?id=enfermeria145262053013
http://www.redalyc.org/articulo.oa?id=enfermeria145262053013

Investigacién en Enfermeria: Imagen y Desarrollo, 2019, 21(2), ISSN: 0124-2059 / 2027-128X

and Services and the Human Resource Unit of the Pan-American Health Organization, together with some collaborative centers,
universities and the Latin-American Center for Perinatology and Women’s Health, carried out a survey on training needs,
developed a formation plan and implemented the training among both professional and non-professional staff in relation to
maternal health. Results: The training needs identified were Health Leadership, Prenatal Care, Labor, Postpartum Care, Obstetric
Emergencies, and Family Planning. These needs are addressed both in the online and in-person training with 71 trainers from
seven countries, who reproduced them for more than 4000 people. The evaluations were very positive and the health impact in
future Project is yet to be determined. Conclusions: It is crucial to identify the needs and to do collaborative work in order to carry
out the pertinent training in our countries. This would allow to count on the human talent, motivated and competent, in order to
increase the access and coverage of high quality maternal health care.

K eywor ds: education, continuing education, maternal health, human resources.
Resumo:

Introducio: América Latina e Caribe diminuiram a mortalidade materna; no entanto, ainda tém paises com altas taxas, refletindo
iniquidades no acesso a servicos de satide. O treinamento de recurso humano competente em aten¢o primdria ¢ uma das principais
estratégias para abordar a problemdtica. Objetivo: Descrever a experiéncia de planejamento, implementagio e avaliagio de um
programa de capacitagdes em satide materna em paises da regido (Bolivia, Coldmbia, Equador, Guatemala, Honduras, Nicardgua,
Haiti e Peru). Metodologia: Entre 2016 e 2019, o Departamento de Sistemas e Servicos de Satide e a Unidade de Recursos
Humanos da Organizagio Pan-americana da Satde, junto com centros colaboradores, universidades e o Centro Latino-americano
de Perinatologia e Satide da Mulher realizaram um inquérito de necessidades de treinamento, desenvolveram plano de formagio e
implementaram treinamentos para pessoal profissional e nio profissional em satide materna. Resultados: As necessidades de treino
detectadas foram lideranca em satide, cuidados pré-natais, parto, pds-parto, emergéncias obstétricas e planejamento familiar. Estas
foram consideradas em treinos presenciais e virtuais, com 71 treinadores de 7 pafses, quem por sua vez as reproduziram para mais
de 4000 pessoas. As avaliacoes foram muito positivas e espera-se determinar o impacto em satde em projetos futuros. Conclusdes:
E fundamental a detecgio de necessidades e trabalho colaborativo para realizar treinamentos acordes nos paises da regido, que
permitam contar com recurso humano motivado e competente para aumentar o acesso ¢ a cobertura na atengio em satde materna
de qualidade.

Palavras-chave: educagio, educagio continua, satide materna, recursos humanos.

Introduccién

La Organizacién Panamericana de la Salud y la Organizacién Mundial de la Salud (OPS/OMS) consideran
la atencién primaria de salud (APS) un componente clave para lograr una salud sostenida y equitativa en
las Américas. La evidencia ha mostrado que hay més probabilidades de que los sistemas de salud centrados
consistentemente en la APS tengan mejores y més equitativos resultados en salud, mantengan los costos de
salud mds bajos, sean mds eficientes y obtengan una mayor tasa de satisfaccion que aquellos sistemas con un
enfoque débil en la APS (1).

Se ha senalado que aumentar el acceso a la atencidn otorgada por personal calificado, en sistemas de
salud basados en la APS, es una estrategia critica para lograr la promocién de la salud y la prevencién de
enfermedades (2). Lo anterior también se ratificé en la Conferencia de Mundial sobre Atencién Primaria de
Astand, donde se inst a los Estados a proveer:

[...] atencién primaria de salud y servicios de salud de gran calidad, seguros, integrales, integrados, accesibles, disponibles
y asequibles para todos y en todas partes, prestados con compasion, respeto y dignidad por profesionales de la salud bien
formados, competentes, motivados v comprometidos. (3

p y p

Sin embargo, las proyecciones mundiales actuales prevén una escasez de 12,9 millones de trabajadores de la
salud para el ano 2035. Adicionalmente, once paises de la region tendrdn un déficit de menos de 25 médicos,
enfermeras y obstetras certificadas por cada 10.000 habitantes (4,5). Para abordar esta escasez, la OPS/OMS
sugieren una mayor inversion en la capacitacién de los trabajadores del 4rea de la salud para producir un mayor
numero de profesionales competentes, motivados, bien distribuidos y reconocidos para brindar servicios de
salud que satisfagan las necesidades de la poblacién (6).
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La salud materna es un tema prioritario para la OPS/OMS, toda vez que las complicaciones evitables
relacionadas con el embarazo, el parto y el puerperio causan la muerte a aproximadamente 830 mujeres por
dia en todo el mundo y que el 99% de ellas ocurren paises con menores ingresos (7). Ello produce en estos
un mayor impacto en las expectativas de vida de la poblacién (8), lo cual refleja las inequidades asociadas a
la provisién de servicios de salud.

Sibien ha habido avances significativos en salud materna e infantil en la region de las Américas (7,9), estos
no han beneficiado por igual a todas las mujeres (10). Las muertes relacionadas con el embarazo son tres veces
mds para las madres en las comunidades indigenas, en comparacion con las de la poblacién general pues, a su
vez, las gestantes con menos educacién y con menos recursos econdmicos tienen mayores probabilidades de
enfermar y morir (10,11). Estas inequidades se pueden presentar dentro de una misma regién, pais ¢ incluso
zonas determinadas dentro de los mismos paises (12).

Mejorar el acceso a una atencién de calidad para gestantes y recién nacidos es un factor importante para
reducir las muertes maternas ¢ infantiles prevenibles (4,13). Asi mismo, aumentar el nimero de profesionales
dela salud capacitados en parteria puede ayudar a disminuir la mortalidad y la morbilidad materna y neonatal,
disminuir el nimero de intervenciones innecesarias y mejorar los resultados psicosociales y de salud puablica
(14).

En reconocimiento de este problema, el Departamento de Sistemas y Servicios de Salud/Unidad de
Recursos Humanos para la Salud de la OPS/OMS desarrollé un proyecto de capacitacién para mejorar las
competencias de los trabajadores del drea de la salud tanto profesionales como no profesionales que prestan
atencién en salud materna, que les permitiera otorgar una atencidn integrada con un enfoque equitativo e
intercultural en la APS en América Latina y el Caribe. Este proyecto de capacitacién formé parte de uno
mds amplio de Sistemas Integrados de Salud en Latinoamérica y el Caribe, que implement6 la OPS/OMS
en colaboracién con fondos globales de Canada para ocho paises de la region de las Américas y del Caribe
(Bolivia, Colombia, Ecuador, Guatemala, Hait{, Honduras, Nicaragua y Pertt).

Este articulo tiene como objetivo describir la experiencia de planificacién, implementacién y evaluacién de
un programa de capacitacion en salud materna en los paises participantes de la regién de las Américas, para
contribuir asi en la socializacidon de estrategias de mejora de la salud de los ninos y las madres en situaciones
de vulnerabilidad en los ocho paises mencionados.

Metodologia

El proyecto se desarrollé en un periodo de cuatro afios (2016-2019) y se organizé en etapas que dieran cuenta
de la creacién de los programas de capacitacién para profesionales y para parteras tradicionales, trabajadores
comunitarios y auxiliares de enfermerfa, asi como su implementacién en los paises seleccionados. Las etapas I
y II dan cuenta de aspectos metodolédgicos; la etapa I11, de aspectos metodoldgicos y de resultados, y la etapa
IV, de resultados propiamente. Dichas etapas se presentan de forma secuencial en la figura 1 y se describen
a continuacion.
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FIGURA 1.

Etapas del proyecto de capacitacién en salud materna
Fuente: elaboracién propia

Etapa 1: conformacién del grupo de trabajo

El Departamento de Sistemas y Servicios de Salud/Unidad de Recursos Humanos para la Salud de la OPS/
OMS convocé a trabajar en conjunto a distintas entidades y organismos como: las oficinas de la OPS/OMS
en los paises seleccionados, el Centro Latinoamericano de Perinatologia y Salud de la Mujer (CLAP) y los
centros colaboradores de la OPS/OMS de las universidades de Chile, Miami, Michigan, Pensilvania y Sao
Paulo. El grupo de trabajo conformado analizé la programacién e implementacién del proyecto y se mantuvo
en contacto a través de frecuentes reuniones virtuales.

Etapa II: valoraciéon de necesidades de capacitacion por pais

Esta etapa consistié en la deteccidn de las necesidades de formacion en salud materna en todos los paises
participantes, con el propdsito de que las capacitaciones se basaran en las reales necesidades de los paises.

Para realizar esta etapa, en primer lugar, se elaboré una encuesta de deteccién de necesidades de formacion
en salud materna, la cual se centré en la identificacion de los siguientes aspectos: 1) nivel educacional de
parteras tradicionales, trabajadores de salud comunitarios, auxiliares de enfermeria, enfermeras y obstetras;
2) identificacién de las brechas en habilidades y determinacién del conjunto de competencias bdsicas para
cada grupo profesional; 3) roles y alcance de la prictica de los profesionales y cémo cada uno actualmente
contribuye al sistema de salud del pais; 4) regiones geograficas que se verfan mis beneficiadas de un programa
de capacitacién de educacién continua; 5) practicas culturales relacionadas con la salud materna, y 6) 4reas
temdticas y habilidades clinicas.

Adicionalmente, se realizé una revision bibliografica sobre salud materna en la regién basada en el
Cuestionario y el Manual de Analisis de Necesidades de Capacitacién de Hennessy-Hicks (15) y la Guia de la
OMS para la Evaluacién Rdpida de los Recursos Humanos para la Salud (16). Finalmente, el contenido de la
encuesta fue revisado por representantes de la OPS/OMS en los paises participantes y por expertos regionales
en salud materna.
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En segundo lugar, se procedié a aplicar la encuesta previamente elaborada a informantes clave seleccionados
por las oficinas locales de OPS/OMS. Posteriormente, el andlisis se centrd en sintetizar la informacién e
identificar las necesidades por pais y las necesidades generales de capacitacion. Dichas necesidades dieron
cuenta, sobre todo, de tematicas de liderazgo en salud, determinantes sociales y de temas especificos en salud
materna, como cuidados prenatales, del parto, del posparto, emergencias obstétricas y planificacién familiar,
los cuales fueron considerados en la elaboracién de las capacitaciones.

Etapa III: elaboracidn e implementacién de plan de capacitacion para profesionalesy no
profesionales

Para cumplir con las tareas de esta etapa, los centros colaboradores se encargaron de la elaboracién y revision
de los contenidos de cada uno de los planes de estudio y, posteriormente, de la implementacién de cada
uno de ellos, a través de la formulacién de las respectivas capacitaciones. Por tltimo, se elaboraron dos
planes diferenciados en términos de complejidad y formacién: uno para profesionales de salud (enfermeras,
enfermeras obstétricas, obstetras y médicos obstetras) y otro para capacitacion de trabajadores comunitarios,
parteras tradicionales y auxiliares de enfermeria.

Plan de capacitacion para profesionales

La elaboracién del plan de capacitacién para profesionales se realizé considerando su implementacion a través
de un formato semipresencial y se denomin formacién de entrenador de entrenadores en salud materna. Para
ello se considerd la incorporacién del tema educacién para adultos, ademds de las temdticas obtenidas de la
valoracién de necesidades. Esto, con el fin de permitir que la generacién de competencias, asi como el acceso
a contenidos impartidos en el marco del proyecto, pudiera trascender su extensién y generara un efecto de
escalamiento de los programas a través de una capacidad instalada de reproduccién de estas. Los candidatos
a entrenadores fueron seleccionados por la autoridad nacional de salud de cada pais en colaboracién con la
oficinalocal dela OPS/OMS. Este programa, a su vez, se implementd en dos fases para facilitar el seguimiento
y monitoreo de los paises participantes.

Fase 1. Los paises considerados en esta primera fase de entrenamiento de entrenadores en salud materna
fueron: Honduras, Nicaragua, Colombia y Ecuador. La capacitacién presencial de esta fase fue en la ciudad de
Managua (Nicaragua), en agosto de 2017. En ella se impartié el primer mddulo del plan de capacitacidn y se
consideraron los temas de educacién en adultos en salud materna, determinantes sociales, liderazgo en salud
y violencia de género. Participaron 18 profesionales, quienes posteriormente continuaron la capacitaciéon
virtual a través del Campus Virtual de Salud Pablica (CVSP) de la OMS/OPS.

Las metodologias de la capacitacion presencial fueron netamente basadas en los principios de la educacién
de adultos (17,18), participativas y consideraron en todo momento las experiencias de los participantes
como ¢je de desarrollo y tratamiento de las temdticas. La evaluacidn de la experiencia y satisfaccién de los
profesionales fue muy positiva:

“Fue una experiencia muy enriquecedora, compartir con colegas de otros paises y profundizar en las distintas metodologias
para capacitar”.

“... los temas y las formas en que se trataron fueron muy interesantes, me sirvié mucho para la aplicacién en mi préctica
profesional”

“... excelentes sesiones sincronizadas, le felicito fue una gran experiencia”

El entrenamiento virtual de dicha fase, denominado Formacion de entrenadores para avanzar la competencia
de recursos humanos para la salud materna en América Latinay el Caribe 2017, se llevé a cabo entre septiembre
y diciembre de 2017 y consisti6é en cinco médulos virtuales con una asignacion total de 126 horas. Las
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metodologias utilizadas en este contemplaron actividades de aprendizaje asincrénicas, como clases narradas
en formato storyline y foros interactivos, las cuales la mayoria de los participantes consideraron utiles y
de adecuada comprensién. Adicionalmente, se realizaron sesiones sincrénicas en formato WebEx en cada
mddulo, a fin de compartir conocimientos, reflexiones, experiencias y desafios en torno a la temdtica; asi como
dos sesiones sincrénicas de VIH y a lactancia materna.

Como actividad final evaluada del curso, los participantes trabajaron en equipos nacionales para
proporcionar un plan de capacitacién de profesionales en salud materna, considerando los aspectos
socioculturales de cada uno de los paises. Respecto a la evaluacién del curso por parte de los participantes,
fue muy positiva. Algunos comentarios fueron:

“Considero que el curso fue muy dindmico, me sirvid para aclarar algunas dudas, refrescar conocimientos. Estar mds
comprometida con la salud de las mujeres durante el proceso reproductivo, para prevenir, modificar y tratar factores de riesgo
que pueden llevar a la mujer y feto a estar en peligro su salud. Fue una experiencia muy rica’”.

“El curso estuvo muy interesante y sobre todo los contenidos estaban bien enriquecedores, creo que va de acuerdo con la
realidad de cada regién y pais”

Adicionalmente, las personas capacitadas como entrenadoras en la primera fase tuvieron la oportunidad
de realizar el curso virtual Formacién de Tutores para el Aprendizaje en Red. Edicién 2018, Salud Materna,
p ]
de 100 horas de duracidn, ofrecido el primer semestre del afnio 2018 por el CVSP.
p

Fase 2. En esta fase participaron 15 entrenadores seleccionados por los ministerios de Salud de Bolivia,
Guatemala y Pert. Haiti, por sus particularidades idiométicas y politicas, fue considerado de forma paralela,
lo cual se explica mas adelante. El entrenamiento de entrenadores se llevd a cabo con la misma ldgica de la

g
primera fase: un entrenamiento presencial (mddulo 1), realizado en Santa Cruz (Bolivia), en julio de 2018,
y cinco médulos impartidos en el entrenamiento virtual. En la capacitacién presencial se trataron las mismas
teméticas de la primera fase, las metodologias fueron igualmente participativas y basadas en la educaciéon
para adultos. Las evaluaciones indicaron una experiencia positiva para los participantes y un aumento en el
conocimiento de los temas de capacitacion.

Para la capacitacién virtual de esta fase se revisé y actualizé el material de la primera versién del curso
virtual. Esta actualizacién estuvo a cargo del CLAP y del Centro Colaborador de la Universidad de Chile.
Los cinco mddulos revisados conformaron el Curso Virtual de Formacién de Entrenadores para Avanzar la
Competencia de Recursos Humanos para la Salud Materna en América Latina v el Caribe (2a edicién, 2018),

p y
el cual se llevé a cabo entre agosto y noviembre de 2018. Adicionalmente, en el marco de colaboracién de la
OPS, se incorporaron al entrenamiento virtual siete profesionales del proyecto Hacia la salud universal de la
poblacion del Gran Chaco suramericano, pertenecientes a Argentina, Bolivia, Brasil y Paraguay.

El 91#6 de las y los matriculados fueron aprobados en el curso. La evaluacién de satisfaccién del curso
por parte de los participantes fue muy positiva, principalmente con relacién a la pertinencia de los temas, al
aprendizaje y a la importancia de compartir experiencias en el abordaje de la Salud Materna:

Comentarios de participantes del Curso Virtual, 2018:

El Curso me resulté muy productivo, satisfactorio porque tuve la oportunidad de una retroalimentacién de los temas muy
certeros que se han desarrollado en el curso. Es muy importante estar siempre actualizados con lo relacionado a la actividad
o trabajo asumido, el cuidado de las personas es nuestra razén de ser.

El enfoque de los temas fue sumamente importante, nos dieron la oportunidad de compartir experiencias locales, las
exigencias fueron también motivo de aprendizaje y si es muy ttil para mejorar el trabajo en benéfico de la poblacién materna.

Respecto a Haiti, debido a la gran cantidad de organizaciones que trabajan en ese pais, asi como a la
diversidad de planes de estudio de salud materna existentes, la colaboracién se centré en el trabajo con el
Ministerio de Salud. El primer paso fue la aplicacién de la herramienta de necesidades, previamente traducida
del inglés al francés por la OPS. El segundo paso fue la traduccién del curriculo de capacitacién a nivel
comunitario del espafiol al francés. Este proceso se inicié en noviembre de 2017 y finalizé en 2018. La
implementacién de la capacitacién en Haiti fue programada para marzo de 2019; sin embargo, debi6 ser
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suspendida por razones de contingencia nacional que fueron ajenas al proyecto. Independiente de la situacién
anterior, el material completo se encuentra traducido al francés para ser aplicado en cualquier contexto
colaborativo.

Plan de capacitacion para no profesionales (parteras tradicionales, trabajadores comunitarios y
auxiliares de enfermeria

Adicional a la elaboracién e implementacién de las capacitaciones orientadas a profesionales, se elaboré
un plan de capacitacién de parteras tradicionales, trabajadores comunitarios y auxiliares de enfermeria.
Este material fue organizado en seis médulos que contemplaron, al igual que el plan de capacitacién de
profesionales, los temas de liderazgo y determinantes sociales en salud, planificacién familiar y VIH/ITS,
educacién prenatal, cuidados bésicos en el parto, abordaje inicial de emergencias obstétricas y cuidados
posparto.

El programa se plasmé en un Manual de consulta escrita, en un formato que considerd en cada mddulo
aspectos tedricos basicos de cada tema y actividades de reforzamiento y evaluacién de lo aprendido en cada
uno de ellos. Fue revisado por el grupo de trabajo, asi como por los capacitadores que participaron en el
programa Entrenador de Entrenadores y posteriormente fue traducido al inglés y francés.

La primera implementacién de este programa se realizé en 2019, en el Amazonas de Perd, por ser una
zona de alta mortalidad materna, con acceso geogréfico limitado, donde la poblacién es asistida en primera
instancia por trabajadores comunitarios y por auxiliares de enfermeria, muchos de ellos provenientes de
poblaciones nativas.

Para facilitar la entrega de la informacidn, representantes del equipo de trabajo y entrenadores nacionales
realizaron, en primera instancia, una capacitacién presencial de dos dias, basada en el manual desarrollado
en salud materna, dirigida a treinta obstetrices, quienes posteriormente estuvieron a cargo de repetir la
capacitacion a sus respectivos equipos de salud, considerando a los auxiliares y trabajadores comunitarios de
sus respectivas zonas o microrredes (Chachapoyas, Candungos, Totora, Imaza, Tupac Amaru y Nivia).

Las metodologias utilizadas estuvieron orientadas a la reflexién y didlogo de saberes y a la adquisicién de
competencias de abordaje practico inicial de emergencias obstétricas y de cuidados bésicos en salud materna.
Los participantes se mostraron muy satisfechos respecto a las metodologias y al abordaje de los temas y muy
comprometidos con repetir la capacitacién en sus respectivos lugares de trabajo:

“Muy contenta con la posibilidad de actualizar conocimientos en salud materna y tener la posibilidad de replicarlos...”.
(Obstetriz Cap. Bagua, 2019)

“Me siento muy satisfecha de lo aprendido, necesitamos estar siempre actualizados en temas tan importantes para las
mujeres y sus hijos”. (Obstetriz Cap. Bagua, 2019)

Por su parte, las posteriores capacitaciones de las obstetrices estuvieron dirigidas a personal que asiste a
poblacién, principalmente de etnias nativas como ahuajun y wampis, quienes valoraron lo actualizado de los
temas, asi como la pertinencia cultural con la cual fueron abordadas. En la tabla 1 se puede observar el nimero
de personas capacitadas por las obstetrices, segun las zonas.
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TABLA 1.
Personas capacitadas segtin zonas en el Amazonas (Pertt), 2019

Auxiliares o trabajadores

Zona S Profesionales
comunitarios
Chachapoyas 12 19
Candungos 7 0
;l::rtl;)ra—Am azonas- 12 10
Imaza 20 0
Tupac Amaru 2 1
Nivia 20 0
Total 73 30

Fuente: elaboracién propia

Otra forma de capacitar a personal no profesional fue la utilizacién de los contenidos trabajados por
parte de los entrenadores nacionales, quienes en actividades propias de su rol local entregaron informacién
a profesionales y auxiliares de enfermerfa en actividades de capacitacién no necesariamente adscritas al
proyecto, pero en las cuales utilizaron material emanado en el contexto de este (tabla 2).

TABLA 2.
Reporte de personas capacitadas por entrenadores nacionales posterior a su
formacién como tales en el marco del proyecto de capacitacién en salud materna

Numero de personas

Pais capacitadas en tematicas
de salud materna
Colombia 585
Ecuador 765
Nicaragua 1895
Bolivia 356
Peru 92
Proyecto el _
Chaco 5
Total 3749

Fuente: elaboracién propia

Resultados

Etapa IV: evaluacion de efectividad de los programas de capacitacion en los paises

La evaluacién del proyecto de capacitacidn, asi como su efectividad, se demuestra principalmente
considerando el nimero total de personas capacitadas en las diferentes instancias del curso (tabla 3).
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TABLA 3.
Nuamero de personas capacitadas en salud materna

Nimero de
Instancia personas
capacitadas

Fase [ y II: entrenadores

nacionales (cursos presenciales y 41

virtuales 2017 y 2018)

Reproduccion de contenidos

- 3749
informados

Curso virtual 2019 157
Curso presencial: Bagua 2019 30
Reproduccion de _las 103
capacitaciones informadas (Per)

Total 4080

Fuente: elaboracién propia

Adicionalmente, la efectividad pudo reflejarse mediante la generacién de un tercer Curso Virtual para
Avanzar en la Competencia de Recursos Humanos para la Salud Materna en América Latina. 2019, el
cual permitié dar cuenta de dos resultados importantes: la demostracién in vivo de las competencias de
entrenadores nacionales y el aumento de la cobertura de entrega de informacidn y capacitacién que generé6
el proyecto.

Para el primer resultado logrado por dicho curso, entrenadores nacionales formados en las primeras etapas
pudieron participar como tutores del curso, acompafiados por profesoras del Centro Colaborador dela OPS/
OMS de la Universidad de Chile, donde cada uno estuvo a cargo de un grupo de aproximadamente 25
estudiantes, con la responsabilidad de guiar el proceso formativo de estos:

Mi experiencia individual fue maravillosa, agradezco la oportunidad que me dieron para apoyar como tutor virtual este
curso... He tenido la oportunidad de pasar por los roles fundamentales para esta actividad, he sido estudiante y tutor virtual.
(Entrenadora nacional, Bolivia)

No me queda ms que decir que estoy feliz y muy agradecida de este bello curso... De ser parte de esta gran red de personas
que buscan mejorar la Educacién y la calidad de vida de las personas. Me he visto enormemente enriquecida, y estaré atenta
alos préximos cursos. (Entrenadora nacional, Ecuador)

Por su parte, el curso propiamente dicho convocé a personal del area de la salud de los distintos paises
participantes, sobre todo servicios de APS, que trabajasen en dreas de salud materna. Asi se logré una matricula
de 196 profesionales de Colombia, Ecuador, Honduras, Bolivia, Perti y Nicaragua. De los participantes, 157
fueron aprobados en el curso.

En cuanto a la satisfaccién de los entrenadores nacionales al participar como tutoras, fue muy positiva con
relacién a la experiencia vivida y a la posibilidad de participar en un proyecto internacional y con contenidos
tan actualizados.

Por su parte, los profesionales que cursaron el programa como estudiantes refirieron sentirse satisfechos en
relacién con la experiencia, aprendizaje y calidad de los contenidos:

Comentarios de participantes del Curso Virtual, 2019:

Un curso muy completo y oportuno, es muy importante tener estas actualizaciones para mejorar el conocimiento y la
préctica del cuidado, implementar la promocién y prevencién.

Me pareci6 un curso interesante, con informacién completa y accesible para la lectura, con una plataforma accesible, los
foros de intercambios con muy buena informacién y opinién de mis compaieros.

Felicitaciones nuevamente a las docentes tutoras, realmente fue una experiencia excelente, gracias por ensefiarnos a
aprender y desaprender.
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Discusion

La atencién otorgada por personal calificado y competente, con conocimiento actualizado, basada en la
evidencia, centrada en las personas, segura y eficiente, es uno de los aspectos fundamentales para considerar
en el marco de una atencién de calidad (19). El propésito de este estudio fue compartir la experiencia en
formacién de recurso humano competente en Latinoamérica para el abordaje de la salud materna, teniendo
cuenta todos los aspectos de calidad de atencidn, principalmente en APS. Como reflejo de ello, en el periodo
de ¢jecucion del proyecto, el cual fue basicamente de tres afios, se capacitaron mas de cuatro mil personas en
las temdticas de salud materna en distintas instancias.

La satisfacciéon expresada por los profesionales que se formaron como entrenadores nacionales de los
distintos paises de Latinoamérica, asi como por los profesionales que accedieron a las capacitaciones en salud
materna, responde a una de las principales solicitudes emanadas de la Declaracién de Astand 2018: contar
con profesionales de la salud bien formados, competentes, motivados y comprometidos para proveer atencion
digna a las personas (3). Las metodologias basadas en aprendizaje de adultos utilizadas tanto en la capacién
de profesionales y no profesionales como en las experiencias emanadas de cada una de las capacitaciones
dieron cuenta de productos que forman parte de los recursos emanados del Proyecto de Capacitacién en Salud
Materna.

Por su parte, la motivacién y el compromiso de los profesionales formados como entrenadores, asi como
de todas las personas que recibieron las capacitaciones, generd uno de los aspectos mas valiosos emanados
del Proyecto de Capacitacién en Salud Materna: la capacidad formadora que dejé instalada en los paises de
América Latina y el Caribe. Esta capacidad se expresa en los siguientes productos:

1. Formacién de 41 entrenadores nacionales en ocho paises de Latinoamérica, quienes estén certificados como tales.

2. Curso Virtual de Formacién de Recurso Humano en Salud Materna creado con material actualizado y disponible en
plataforma del CVSP, para ser clonado en nodos nacionales por las oficinas locales de la OPS.

3. Manual de capacitacién en salud materna, el cual se encuentra disponible en espanol, inglés y francés.

4. Capacitacién presencial en salud materna, disponible con programacién, metodologias y contenido, para ser utilizada
y repetida a solicitud.

5. Disposicién de simuladores de atencidn en salud materna en tres paises de Latinoamérica, con manual de uso en espafiol

e inglés, adquirido por medio del Programa PALTEX de la OPS/OMS.

Los cinco productos anteriores, la cantidad de personas entrenadas, el compromiso expresado por ellos y
la incorporacién de temdticas de liderazgo y de educacién en adultos en los objetivos de las capacitaciones,
los cuales son aspectos importantes en la generacién de politicas de capacitacién en salud (20), hacen prever
una alta probabilidad de reproduccién de los contenidos en distintos paises de Latinoamérica, asi como
potencialmente a otros paises a futuro, lo cual genera una capacidad inimaginable de acceso al conocimiento
actualizado en la materia, pues disminuye brechas de acceso ala formacién de muchos trabajadores de la salud.

El proyecto descrito ha utilizado las herramientas disponibles —de colaboracién, recurso humano y
tecnologias— que resultaron de la elaboracién y disposicién de un material de incalculable valor a disposiciéon
en Latinoamérica para ser utilizado tanto en forma presencial como virtual para contribuir en la disminucién
de brechas de formacién y actualizacién en salud materna. Esto adquiere relevancia, ya que se ha demostrado
que el contar con métodos presenciales y virtuales de educacién en salud es una herramienta fundamental
para la autogestion en salud y la disminucién de dichas brechas (21).

Con el desarrollo de este proyecto se logré disponer de recurso humano competente y con conocimientos
actualizados en la mejor evidencia disponible, ademds de un material sélido y multiples estrategias
metodoldgicas, lo cual, junto al advenimiento de recursos tecnolédgicos, principalmente el acceso cada vez
mds extendido de internet en la regién de las Américas, hace de los productos de este proyecto una gran
oportunidad de crecimiento y masificacién de la entrega de informacién —que se habia planteado como un
desafio en los distintos paises—, porque es potencialmente extensible el alcance de lo logrado.
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Finalmente, concluimos que el trabajo colaborativo entre distintas organizaciones, asi como la disposicién
y uso de las tecnologias y la capacidad formadora instalada emanada de proyecto descrito, se traducen en un
importante avance en la formacién de recurso humano pertinente en salud materna en Latinoamérica, lo cual
esperamos impacte positivamente en la salud materna e infantil en la regién de las Américas.
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