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Glosario de Abreviaturas

AGS: Area de Gestién Sanitaria

EASP: Escuela Andaluza de Salud Publica

EIR: Especialista Interno Residente

MOOC: Massive Open Online Course

Orden SCO: Orden Ministerio Sanidad y Consumo

Orden SSI: Orden del Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad
SAS: Servicio Andaluz de Salud

SSCC: Servicios Centrales

SSPA: Sistema Sanitario Publico de Andalucia
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Introduccion

La formacion de calidad de los
profesionales del Sistema
Sanitario Publico de Andalucia
(SSPA) se situa en el plano
estratégico desde hace afios,
loque hasupuestoalolargode
la ultima década la publicacion
de documentos de
planificacion estratégica que
orientaran la formacion de
calidad en todos los niveles del
SSPA

En los dos Gltimos afios debido
a la pandemia por SARS-Cov2
hemos asistido a una
revolucion en los modelos
asistenciales y en los aspectos
de seguridad tanto de
profesionales como de los
pacientes. En este contexto, la
rapida identificacion de las
necesidades formativas en
todos los niveles de
aprendizajey larespuestaa las
mismas ha sido el motor del
cambio en la docencia de los
sistemas sanitarios.

Desde la Consejeria de Salud y
Familias consideramos que es
el momento de reorientar
estratégicamente la formacion
del SSPA incorporando las
lecciones aprendidas durante
la pandemia y apostando por
la consolidacién de las nuevas

metodologias formativas como la simulacién
o el aprendizaje virtual.

Asimismo, es necesario incorporar y
considerar las expectativas que los
profesionales ya manifestaron tener con
respecto a la formacién y que es necesario
volver a colocar en el proceso de toma de
decisiones en este nuevo entorno dinamico y
cambiante que estamos viviendo. El
compromiso y la corresponsabilidad de los
profesionales nos exige que sean coparticipes
de este proceso con el animo de ofrecer la
mejor respuesta a la poblacion desde una
perspectiva de la multidisciplinariedad vy
continuidad asistencial.

Seran, por tanto, objetivos de esta Estrategia
de Formacién incorporar y fomentar nuevas
competencias de aprendizaje basadas en la
innovacion de la metodologia docente, incidir
en la creacion conjunta de las actividades
formativas haciendo participes a los
profesionales y las Sociedades Cientificas y
Colegios Profesionales, desarrollar nuevas
técnicas asistenciales mediante el
entrenamiento en un espacio seguro, buscar
la colaboracién publico-privada para mejorar
el rendimiento, la experiencia de los
profesionales y aportar valor a los procesos.

Se presenta a continuacion la Estrategia de
Formacion 2022-2025 elaborada a partir de
una revision exhaustiva de la situacion, con la
mirada puesta en el futuro y en la mejora de
los procesos formativos, cuya implantacion
sera realizada con los profesionales y actores
clave para que se convierta en una realidad.
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El marco normativo sobre el
que se asienta el Sistema
Sanitario Publico ha venido
prestando una especial
atencion a los diferentes
elementos relativos a la
formacion de los profesionales
de la salud. En este sentido,
desde la perspectiva de la
Unidn Europea, presenta una
especial  significacion  la
Directiva 2005/36/CE relativa
al reconocimiento de
cualificaciones profesionales,
que entre otros elementos,
contiene la definicion de las
condiciones de formacion de
las profesiones sanitarias vy
que, junto con los
planteamientos del Espacio
Europeo de Educacidn
Superior, ha supuesto una
renovacion intensa de los
procesos de formacion de las
diferentes titulaciones
sanitarias en Espafia en los
altimos afios.

En cuanto al escenario
normativo nacional, la Ley
14/1986, de 25 de abiril,
General de Sanidad, destaca el
papel docente del sistema
sanitario estableciendo la

disposicion de la estructura asistencial parala
docencia de grado, posgrado y formacion
continua. En este mismo sentido, la Ley
16/2003, de 28 de mayo, de cohesidny calidad
del Sistema Nacional de Salud contiene
diferentes  principios referidos a la
planificacion y formacion de los profesionales
de la salud tanto desde la perspectiva de la
planificacion y disefio de los programas de
formacion de los profesionales de tal modo
que la formacion y el desarrollo de la
competencia técnica de los profesionales se
oriente a la mejora de la calidad del Sistema
Nacional de Salud. De igual modo, la Ley
44/2003, de 21 de noviembre, de Ordenacion
de las Profesiones Sanitarias regula la
formacién de los profesionales sanitarios,
contemplando tanto la formacién de grado
como la especializada y lo que en su
momento supuso una innovaciéon normativa
de singular relevancia, la formacion
continuada. La exigencia de esta ultima, con
caracter general, con efectos en el
reconocimiento del desarrollo profesional del
personal de los servicios sanitarios, estaba
dirigida a suponer una influencia en el propio
desarrollo, consolidacion, calidad y cohesion
de nuestro sistema sanitario. De igual modo,
la normativa sectorial del empleado publico,
tanto la Ley 55/2003, de 16 de diciembre, del
Estatuto Marco del personal estatutario de los
servicios de salud como el Real Decreto
Legislativo 5/2015, de 30 de octubre, por el
que se aprueba el texto refundido de la Ley del
Estatuto Basico del Empleado Pulblico han
prestado especial atencién a la formacion
continuada dirigida a la actualizacion
permanente de las competencias de los
profesionales como un elemento clave para
los servicios de salud.

En la Comunidad Auténoma de Andalucia, la
Ley 2/1998, de 15 de junio, de salud de
Andalucia dedica un titulo a la docencia e
investigacion  sanitaria  sefialando la
disposicion de la estructura asistencial del




Sistema Sanitario Publico de Andalucia, para
laformacion de grado, posgrado y continuada
de las profesiones sanitarias y el compromiso
de la administracion con la formacién de
profesionales de la salud a fin de conseguir
una mejor adecuacion a las necesidades del
Sistema Sanitario Publico de Andalucia y, de
igual modo, la Ley 16/2007, de 3 de diciembre,
Andaluza de la Ciencia y el Conocimiento,
entre sus objetivos incluye la formacion de las
personas para su incorporacion al Sistema
Andaluz del Conocimiento. La Ley 16/2011, de
23 de diciembre, de Salud Publica de
Andalucia entiende el empoderamiento de la
ciudadania como uno de sus elementos
vertebradores, que consiste en el traslado de
poder en la toma de decisiones sobre su salud
individual y colectiva a la ciudadania, por lo
que garantiza el compromiso de las
Administraciones publicas para educar en
salud y capacitar a las personas que viven en
Andalucia desde las edades mas tempranas
de lavida.

Enla actualidad, el Decreto 105/2019,de 12 de
febrero, por el que se establece la estructura
organica de la Consejeria de Salud y Familias
y del Servicio Andaluz de Salud modificado
por Decreto 118/2020, de 8 de septiembre,
determina las correspondientes funciones en
materia de formacion.

En linea con las previsiones de colaboracion
para la adecuacién de las necesidades de
salud de la poblacién y de los estudios de
formacion profesional previstos en la Ley
Organica 5/2002 de las cualificaciones y de la
Formacion Profesional, en la Ley Organica
2/2006, de 3 de mayo modificada por Ley
Orgéanica 3/2020 de 29 de diciembre de
Educacidony en la Ley 16/2003, de 28 de mayo
de Cohesidon y Calidad del Sistema Nacional
de Salud, se cuenta con un marco estable de
colaboracion entre la Consejeria de Salud y la
Consejeria de Educacion orientado a la

calidad de la formacidon practica de este
alumnado en los centros e instituciones
sanitarias del Sistema Sanitario Publico de
Andalucia.

El Real Decreto 1558/1986 de 28 de junio, por
el que se establecen las bases generales del
régimen de  conciertos entre las
Universidades y las Instituciones Sanitarias,
define el marco de colaboracién regulando,
entre otras cuestiones, los elementos
generales relativos a la participacion de la
administracion sanitaria en el proceso
formativo del alumnado de las profesiones
sanitarias.

Como desarrollo del Real Decreto 1558/1986,
de 28 de junio, en la Comunidad Auténoma de
Andalucia, se suscribié un Convenio-Marco
entre la Consejeria de Salud, la Consejeria de
Educacién y las Universidades de Almeria,
Cadiz, Cérdoba, Granada, Huelva, Jaén,
Malaga y Sevilla, y los conciertos especificos
de la Junta de Andalucia con cada una de
ellas, para la utilizacion de las Instituciones
Sanitarias en la investigacion y la docencia.
Citado Convenio fue objeto de sendas
adendas en 2008 y 2015 dirigidas a articular
un nuevo modelo de colaboracién orientado
a la mejora de la calidad de las practicas
clinicas. Este Convenio supone la disposicion
del conjunto de la red asistencial y de los
profesionales del SSPA para la formacion
practico-clinica. Todo ello, ha supuesto un
impulso indudable en cuanto a |la
participacion del SSPA en la formacion
practico -clinica del alumnado con elementos
de tanta trascendencia transformadora como
las plazas de profesores vinculados,
profesores asociados de concierto con las
instituciones sanitarias, tutores clinicos,
coordinadores de practicas o la consideracion




de lared asistencial como estructura sanitaria
para la docencia.

Recientemente el citado Real Decreto
1558/1986 se ha modificado por el Real
Decreto 822/2021, de 28 de septiembre, y se
estdan acometiendo en el seno de las
Comisiones Mixtas la revision de los Anexos de
los Conciertos la relacion de hospitales
universitarios y asociados, asi los centros de
atencion primaria concertados.

Por su especial significacion, en cuanto a la
manifestacion del compromiso de la
administracion sanitaria con la formaciéon del
alumnado universitario, debe subrayarse la
importancia de la suscripcion del Convenio
Marco de colaboracion entre la Consejeria de
Economia y Conocimiento, la Consejeria de
Salud y Familias, la Consejeria de Igualdad y
Politicas Sociales y las Universidades Publicas
de Andalucia, para la realizacion de practicas
académicas externas del alumnado de
titulaciones no sanitarias en la Consejeria de
Salud y Familias y en la Consejeria de
Igualdad y Politicas Sociales, o sus entidades
u organismos adscritos.

En el ambito de la formacidn de especialistas
en ciencias de la salud, la Ley 44/2003, de 21
de noviembre, regula los diferentes aspectos
relativos a la estructura general de la
formacidn sanitaria especializada y ha sido
objeto de desarrollo, en cuanto a los aspectos
de caracter laboral, a través del Real Decreto
1146/2006, de 6 de octubre, por el que se
regula la relacion laboral especial de
residencia para la formacion de especialistas
en Ciencias de la Salud, y, con relacién a las
cuestiones formativas, por el Real Decreto
183/2008 de 8 de febrero, por el que se
determinan y clasifican las especialidades en
ciencias de la salud y se desarrollan
determinados aspectos del sistema de

formacidn sanitaria especializada. La Orden
SC0O/581/2008, de 22 de febrero, publica el
Acuerdo de la Comision de Recursos
Humanos del Sistema Nacional de Salud, por
el que se fijan criterios generales relativos a la
composiciony funciones de las comisiones de
docencia, a la figura del jefe de estudios de
formacion especializada y el nombramiento
del tutor. Asimismo, y con el objetivo de
asegurar y proteger el derecho a la intimidad
del paciente por el alumnado y residentes en
Ciencias de la Salud se publicé la Orden
SS1/81/2017, de 19 de enero, en la que se
aprueba el protocolo mediante el que se
determinan pautas basicas destinadas a
asegurar y proteger el derecho a la intimidad
del paciente por el alumnado y residentes en
Ciencias de la Salud.

Por otro lado, la Resolucion de 21 de marzo de
2018, de la Direccidon General de Ordenacion
Profesional, por la que se aprueban las
directrices basicas que deben contener los
documentos acreditativos de las
evaluaciones de los especialistas en
formacion y Resolucion de 3 de julio de 2018,
de la Direccion General de Ordenacion
Profesional, por la que se corrigen errores en
la de 21 de marzo de 2018.

El Decreto 62/2018, de 6 de marzo, por el que
se ordena el sistema de formacion sanitaria
especializada en Ciencias de la Salud en el
Sistema Sanitario Publico de Andalucia,
desarrolla capitulos del Real Decreto
183/2008, de 8 de febrero, ordenando el
sistema de formacién sanitaria especializada
en Ciencias de Salud en el Sistema Sanitario
Publico de Andalucia, sus estructuras vy
figuras docentes, modelo de supervision,
rotaciones externas, evaluacion y
seguimiento de la formacion.

Junto a ello, por parte de la Consejeria de
Salud y Familias se han dictado diferentes
Instrucciones dirigidas a ordenar las
cuestiones relativas a las rotaciones externas,




autorizacion de tutores y rotaciones por
atencion primaria, entre otras

De acuerdo con lo previsto en la Ley 44/2003,
de 21 de noviembre, respecto a la
acreditacion de actividades y programas de
formacion continuada, el Decreto 203/2003,
de 8 de julio, por el que se regula el
procedimiento de acreditacion de las
actividades de formacién continuada de las
profesiones sanitarias ha establecido el
procedimiento de acreditacion de las
actividades de formacién continuada de las
profesiones sanitarias y las estructuras
organizativas necesarias para su desarrollo.

En este sentido, en la Comunidad Auténoma
de Andalucia, la Agencia de Calidad Sanitaria
de Andalucia es la entidad certificadora de la
Consejeria de Salud mediante modelos de
acreditacion de formacion continuada que
estan adaptados a los criterios y requisitos
establecidos por la Comisién Nacional de
Formacion Continuada de las profesiones
sanitarias. Por otra parte, el Decreto
203/2003, de 8 de julio, cre6 el Consejo
Andaluz de Formacién Continuada de las
profesiones  sanitarias como  drgano
colegiado de caracter consultivo, al que se le
encomienda el asesoramiento de la politica
en materia de formacioén continuada de las
profesiones sanitarias; mientras que el Real
Decreto 639/2015, de 10 de julio, por el que se
regulan los Diplomas de Acreditacion y los
Diplomas de Acreditacion Avanzada establece
un desarrollo normativo que puede valorarse
como una significativa oportunidad dirigida a
consolidar el valor de la formacion
continuada como elemento de
reconocimiento eficazy sélido que contribuya
a reforzar la capacidad del profesional en la
resolucion de los problemas de la practica en
un area funcional determinada.

Con caracter interno, el Servicio Andaluz de
Salud, ha formulado diferentes Resoluciones

como la Resolucién 0194/17 de la Direccidn
General de Profesionales para la gestion de la
Formacion Continuada en el ambito del
Servicio Andaluz de Salud, dirigidas a ordenar
las cuestiones relacionadas con la asistencia
a actividades de formacion y
perfeccionamiento profesional del personal
del Servicio Andaluz de Salud y con la
organizacion de las actividades internas de
formacion.
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Analisis de situac

La Estrategia de las Politicas de
Formacion del Sistema Sanitario
Publico de Andalucia fue
aprobada en el Consejo de
Gobierno de la Junta de
Andalucia del 12 de septiembre
de 2017 vy presentada
institucionalmente  por la
Consejera de Salud el 18 de
diciembre del mismo afio

La Estrategia pretendia
conseguir un optimo
rendimiento  profesional vy

articular todos los elementos
que intervienen en el desarrollo

profesional  (gestion clinica,
gestion  por  competencias,
desarrollo profesional y

procesos de acreditacion) para
disefiar planes de formacion
coherentes con todos ellos y con
las metas organizacionales; por
ello su definicién se realizo en
base a 4 principios esenciales:

Participacion de profesionales

2. Formacion Continuada como eje
central

3. Evaluacion Continua

4, Innovacion

Para el logro de los objetivos de la Estrategia
se consideré6 necesario realizar una
evaluacion continua. Con fecha corte de 12 de
septiembre de 2018 se realizé la evaluacion de
la primera anualidad El disefio metodoldgico
de la evaluacién propuesto en la propia
Estrategia debia conocer los resultados
ordenados segin el despliegue de |la
Estrategia en:

- 5 Lineas Estratégicas

- 14 Objetivos Estratégicos
- 32 Objetivos Operativos
- 125 Lineas de Accion

Cabe destacar que la Estrategia de Formacion
no mantuvo la Gobernanza propuesta
(Comité Director, Comité Técnico, Comision
Coordinadora para la Gestidn de la Formacion
en el SSPA), y de la misma forma no hubo una
continuidad en el trabajo de los 9 grupos de
trabajo “ad hoc” que inicialmente se
designaron para la implantacion:

1. GESFORMA-SSPA
2. Modelo de Formacién Continuada

3. Normativa Formacion
Continuada

4. Portal EIR2.0

5. Web Estrategia de Formacion del
SSPA

6. Portal Alumnado EASP/IAVANTE

7. Manual laboral EIR

8. Competencias docentes

9. Plan de Formacion Transversal

2018




En las siguientes tablas se muestran los
resultados para Formacion Continuada,
Formacion Sanitaria Especializada, Grado y

Resultados globales

e Logrado: en 42 lineas de accién

(34%) - ) 9
Posgrado, Formacion Profesional, Formacién
e Parcialmente: en 7 lineas de accion en Salud para la Ciudadanta.
(6%)

e No logrado: en 76 lineas de accién
(61%)

Tabla 1. Nivel de logro de las lineas de accidn propuestas para Formacion Continuada en la EPF 2017

Parcialmente Logrado Total
logrado

Necesidades 6%
Planificacidon 22 23% 4 4% 8 8% 34
Formacion | o ursos 27 28% 3 3% 13 14% 43
Continuada
Evaluacidon 7 7% 5 5% 12
Total 62 65% 7% 26 27% 95

Tabla 2. Nivel de logro de las lineas de accién propuestas para Formacién Sanitaria Especializada, Grado y Posgrado,
Formacién Profesional, Formacién en Salud para la Ciudadania en la EPF 2017

Logrado Total
logrado

Formacion Sanitaria Especializada 28% 2%
Grado y Posgrado 2 40% 3 60% 5
Formacion Profesional 3 100% 3

Formacion en Salud para la Ciudadania 4 100% 4




Impulso formacién virtual centralizada y
simulacion

EL2020 quedara grabado en la memoria como
un ano de replantearse cambios sobre lo que
estabamos haciendo y, especialmente, sobre
cdmo lo estabamos haciendo en la formacion
continuay de posgrado. La pandemia (COVID-
19) aceleré cambios en la atencidn sanitaria'y
el modelo de provisidn, e indiscutiblemente,
sobre la forma de ensefiar y aprender en
contextos dinamicos, que conllevd la
implementacion de docencia hibrida
(presencial y virtual) o docencia totalmente
online.

La situacion de emergencia hizo que, por
primera vez, se suspendiera la formacion
presencial en todos los centros, obligando a
cubrir las necesidades formativas de los
profesionales del SSPA y alumnado a través
del viraje de las metodologias docentes con el
desarrollo de sesiones sincronas virtuales que
garantizaran el mantenimiento de la
actividad formativa. De la misma forma, se
destaca el proceso de descentralizacion de la
formacion por simulacion realizado a lo largo

de este periodo de pandemia. Nadie se
cuestiona ya que la metodologia de
aprendizaje por simulaciéon proporciona un
alto nivel de interaccion y que esta
interaccion favorece un mayor nivel de
motivacion y de compromiso entre los
participantes, que se ve reforzado por las
competencias adquiridas  durante la
ejecucion del proceso y del trabajo en equipo.
El reto del SSPA era aproximar esta
modalidad a los centros sanitarios vy
garantizar con ello la accesibilidad de los
distintos profesionales.

En este analisis de situacion parece necesario
mostrar datos de actividad que indican como
el Sistema Sanitario ha incrementado el
nimero y alcance de sus actividades
formativas.

En el Servicio Andaluz de salud en el afio 2021
se realizaron un total de 2.313 actividades
formativas. Es destacable que mas de la mitad
se desarrollaron en la modalidad de e-
learning alcanzando a mas del 93% del
alumnado que ha participado en las mismas.

Tabla 3. Cursos, horas y participantes por modalidad del SAS. Ao 2021

e-learning 1.216 53%
Presencial 820 35%
Semipresencial 277 12%

Total 2.313

17.557 55% 239.643 93%
8.218 26% 13.420 5%
5.888 19% 4.260 2%

31.663 257.323




En lo referente a los centros organizadores, (SSCC) del SAS que a lo largo del 2021 ha

como se puede ver el en la tabla 4 el principal puesto en marcha actividades formativas
proveedor de esta formacién ha sido la virtuales de gran alcance ya que el 2/3 de esta
unidad de formacién de Servicios Centrales formacion fue en formato e-learning.

Tabla 4. Distribucion de Cursos, Horas y Participantes por centro de formacion del SAS a 31/10/2021

% cursos % Horas % Participantes
cursos partlupantes Horas

Servicios Centrales SAS 346 210062 3199 15% 10% 82%
HU. Virgen Macarena 137 6.702 2421 6% . 8% 3% |
H. U. Virgen del Rocio 122 3481 2359 5% 7% 1% |
Hospital Universitario Reina Sofia de Cérdoba 151 3137 1814 7% 6% 1% |
Hospital Universitario Virgen de las Nieves 102 1485 1.496 2% R 5% 1%
H.R. Malaga 119 1622 1253 5% W 4% 1%
C.H.U. Puerta del Mar-San Carlos 70 1475 1.152 3% I} 4% 1%
H.U. deJaén 66 1687 1117 3% 4% 1%
AGS de Jerez, Costa Noroeste y Sierra de Cadiz 76 1.881 1.038 3%} 3% 1%
H. U. San Cecilio De Granada 85 1516 1.013 4% i 3% 1%
H. U. Juan Ramon Jiménez 76 1.997 948 3% 3% 1% |
H.U. Virgen Victoria 81 2073 928 4% 3% 1% |
AGS Sur de Sevilla 42 921 918 2%l 3% 0%
AGS Nordeste Granada 50 805 857 2% 3% 0%
Distrito Sanitario Granada-Metropolitano 52 1.721 800 2% 1 3% 1%
H. U. Puerto Real 53 746 684 2% 2% 0%
AGS Campo De Gibraltar Oeste y Este 39 1.358 657 2% | 2% 1%
Distrito Sanitario Sevilla 56 3.594 647 2% 1 2% 1% |
H. U. Torrecardenas 44 657 642 2% | 2% 0%
Distrito Sanitario Aljarafe y Sevilla Norte 36 568 616 2% | 2% 0%
AGS de Osuna 24 736 538 1%| 2% 0%
Distrito Sanitario Malaga-Guadalhorce 59 421 532 3% 1 2% 0%
Distrito Sanitario Bahfa de Cadiz-La Janda 28 444 505  1%]| 2% 0%
Distrito Sanitario Cérdoba y Guadalquivir 50 796 469 2% |l 1% 0%
AGS Sur de Granada 37 637 459 2% | 1% 0%
Distritos Sanitarios Jaén Y Jaén Sur 26 473 416 1%| 1% 0%
AGS Serrania de Ronda 23 299 399 1% | 1% 0%
Distrito Sanitario Huelva Costa 32 794 349 1% | 1% 0%
Area Sanitaria Norte de Cérdoba 27 544 345 1% | 1% 0%
AGS Norte De Jaén - Hospital San Agustin 16 470 345 1% | 1% 0%
Distrito Sanitario Almeria 24 533 335 1% | 1% 0%
AGS Norte de Mélaga 32 536 324 1% | 1% 0%
AGS Nordeste de Jaén-Distrito Sanitario Jaén Nordest 13 476 318 1% 1% 0%
AGS Norte de Jaén- Distrito Sanitario Jaén Norte 14 457 297 1% 1% 0%
AGS Nordeste de Jaén- Hospital San Juan de |a Cruz 11 395 267 0% | 1% 0%
Distrito Sanitario Costa del Sol 17 423 235 1% | 1% 0%
AGS Norte de Huelva 18 227 220 1% | 1% 0%
AGS Norte de Almeria 5 153 165 0% | 1% 0%
Hospital Infanta Elena 10 191 164 0% 1% 0%
Distrito Sanitario Poniente 17 231 154 1% | 0% 0%
Desconocido 9 215 128 0% 0% 0%
CTTC Mélaga 12 353 120 1%| 0% 0%
U.D. Multiprofesional de At. Fam.y Com. de Sevilla 1 24 10 0% 0% 0%
CTTC Sevilla 4 7 8 0% 0% 0%
Prevencion De Riesgos Laborales 1 0 2 0% 0% 0%

Total 2.313 257.323 31.663 100% 100%  100% 100% 100%




Otra linea emergente este afio en los centros
del Servicio Andaluz de Salud ha sido
consolidar la formacién por simulacion. El
objetivo ha sido facilitar las actividades
asistenciales y de innovacion relacionadas
con la simulaciéon que pudieran tener un
impacto directo en la mejora de la calidad
asistencial y la seguridad de los pacientes, asi
como, potenciar la metodologia docente
innovadora.

Se ha dotado el nivel central con 2
simuladores de ecografias de disefio e
inspeccion 3D que incorporan la ultima
tecnologia perceptual, de captura y tactil y 2
simuladores de Partos Materno y Neonatal.
Asimismo, se adquirieron 2 simuladores de
cirugia robotica de alta fidelidad y realismo
respecto al equipo quirdrgico Da Vinci.

Imagen 1. Cursos de simulacion realizados y organizados por SAS a 31/10/2021con alta tecnologia.

Simulacion en salud: elementos técnicos y didacticos en
simuladores ecograficos
Instructores en simulacion ecografica
| Simulacién de situaciones criticas en anestesia y reanimacion
*  Simulacién al parto para instructores

Simulacién en emergencias obstétricas

Simulacién en cirugia robética de ultima generacion
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El entrenamiento en soporte vital también se presentarse durante la jornada laboral,

ha visto relanzado. Los centros sanitarios, por
su parte, se han dotado de equipos de
simulacion soporte vital pediatrico y
neonatal. También se han podido realizar
actividades formativas de alta especializacion
para entrenar las capacidades de reaccion

utilizando para ello equipos de simulacion
robdtica de dltima generacidon en los centros
sanitarios. En global se han realizado casi 200
acciones formativas de soporte vital (en
procedimientos  basicos y de alta
especializacion).

ante situaciones de urgencia vital que pueden

Grafico 1. Distribucion porcentual de los cursos de Soporte Vital realizados a 31/10/2021en SAS.

Soporte Vital al
Trauma
Prehospitalario
1%

Soporte Vital Basico
26%

Soporte Vital
Avanzado Soporte Vital
Pediatrico Avanzado

8% 65%




Actividad otros proveedores formacion
propios SSPA

En el Sistema Sanitario Publico de Andalucia
existen otros proveedores de formacion-
EASP e IAVANTE que realizan actividades
tanto de formacion continuada como de
posgrado.

EASP

En el caso de la EASP en el afio 2021 se
realizaron 319 actividades, de las cuales
alrededor del 80% fueron actividades
virtuales o de e-learning, realizando un total
de 11.599 horas y alcanzando a 56.462
participantes.

Tabla 5. Cursos, Horas y Participantes por modalidad de la EASP a 31/12/2021

Actividades | Actividades
iniciadasy/o | finalizadas
finalizadas

Actividades | Actividades | Actividades | Actividades
iniciadasy/o | finalizadas | iniciadasy/o | finalizadas

finalizadas finalizadas
Presencial 40 37 3.581 1.584 2.235 2.196
Semipresencial 43 35 4.233 2.384 1.506 1.279
Virtual 273 247 11.311 7.631 55.225 52.987
Total 356 319 19.124 11.599 58.966 56.462

Por otro lado, la actividad en cursos con
formato MOOC se situé en 12 actividades
formativas con un total de 88 h lectivas. La
mitad de estas actividades se integraban en la
Comunidad Virtual de Aprendizaje de
Residencias de Personas Mayores y otros
Centros Sociosanitarios (CoVIR). Estos cursos
contaron con la participacion de 42.137
personas inscritas de las que han finalizado
en 2021, 29.294 personas.

A esta oferta hay que sumar las Jornadas o
encuentros cientificos, asi como los
seminarios-webinarios no acreditados como

actividades de formacion continuada. En el
caso de la EASP supusieron 48 jornadas o
encuentros profesionales que contaron con la
asistencia de 21.772 participantes y 217,75
horas, asi como 29 webinarios con 11.164
participantes y un total de 56 horas.

IAVANTE

En el caso de la IAVANTE en el afio 2021 se
realizaron 193 actividades, de las cuales el
43% fueron actividades virtuales o de e-
learning, realizando un total de 10.867 horasy
alcanzando a 16.798 participantes.




Tabla 6. Cursos, Horas y Participantes por modalidad de IAVANTE a 31/12/2021

Actividades
finalizadas

Actividades
iniciadas y/o
finalizadas

Actividades Actividades Actividades

finalizadas

iniciadasy/o | finalizadas
finalizadas

Actividades
iniciadas y/o
finalizadas

Presencial 53 49
Semipresencial 67 61
Virtual 86 83

5 206 193

El desarrollo de esta Estrategia es una
oportunidad para aportar valor a laformacion
y por tanto a los profesionales. Se centrara en
la mejora de las competencias profesionalesy
en aumentar la accesibilidad y la equidad de
todos los profesionales tanto del ambito
urbano como rural o de dificil cobertura.

La adaptacion a los cambios constantes hace
necesario la incorporacion de las nuevas

636 53 873 771
6.832 6.220 1.311 1.012
4.760 4.594 22.052 15.015

12.228 10.867 24.236 16.798

tecnologias y una transformaciéon de la
formacion en todos los aspectos claves, tales
como modalidad o entornos de aprendizaje.

La Estrategia se orientara a la participacion y
al desarrollo de alianzas con sociedades
cientificas y otros agentes de los procesos
formativos, asi como a la mejora de la
eficiencia, aportando valor a los procesos
asistenciales y a la ciudadania.
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LiIneas maestras

01 INNOVACION DOCENTE

PARA EL DESARROLLO DE NUEVAS COMPETENCIAS Y LA MEJORA CONTINUA DE LAS
COMPETENCIAS Y CAPACIDADES PROPIAS DE LA PROFESION A TRAVES DE LA
PERSONALIZACION Y LA FLEXIBILIDAD.

02 CO-CREACION

PARA EL DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES FORMATIVAS HACIENDO PARTICIPES ALOS
PROFESIONALES, LAS SOCIEDADES CIENTIFICAS Y OTROS AGENTES DE LOS PROCESOS
FORMATIVOS.

03 ENTRENAMIENTO, COMO ESPACIO SEGURO

PARA LA FORMACION EN NUEVAS TECNICAS ASISTENCIALES MEDIANTE EL
ENTRENAMIENTO EN UN ESPACIO SEGURO.

04 VALOR ANADIDO AL PROFESIONAL

PARA DAR RESPUESTA A LOS PROFUNDOS Y PERMANENTES CAMBIOS
EPIDEMIOLOGICOS, SOCIALES, TECNOLOGICOS Y CIENTIFICO-TECNICOS.

05 COLABORACION PUBLICO-PRIVADA

PARA MEJORAR EL RENDIMIENTO Y EFICIENCIA, LA EXPERIENCIA DE LOS
PROFESIONALES Y APORTAR VALOR A LOS PROCESOS, PERMITIENDO UN ACCESO
IGUALITARIO Y EQUITATIVO A LA SANIDAD.

PARA EL DESARROLLO DE NUEVAS COMPETENCIAS Y
LA MEIORA CONTINUA DE LAS COMPETENCIAS ¥
CAPACIDADES PROPIAS DE LA PROFESION A TRAVES
DE LA PERSONALIZACION Y LA FLEXIBILIDAD.

02
CO- CREACION
PARAEL DESARROLLO DE LAS .f\CTI'u"DA}ES
FORMATIVAS HACIEMDO PARTICIPES A LOS 05
PROFESIOMALES, LAS SOCIEDADES CIENTIFICAS ¥
OTROS AGEMTES DE LOS PROLESOS
STRCs e VALOR ANADIDO AL
PROFESIONAL
[}3 PARA DAR RESPUESTA A LOS PROFUNCOS

¥ PERMAMNENTES CAMBIOS
EPIDEMICLOGICOS, SOCIALES,
TECMOLOGICOS ¥ CIENTIFICO-TECHICOS.

ENTRENAMIENTO, COMO

ESPACIO SEGURO 04
ON EN NUEVAS TE NCIALE P—
SN T2 21 E\TREVAMIENT0 21 UN ESPAC O SEGURD. COLABORACION PUBLICO-

PRIVADA

PARA MEJORAR EL REMDIMIENTO ¥ EFICIEMCIA, LA
EXPERIEMCIA DE LOS PROFESICNALES Y APORTAR
VALOR A LOS PROCESQS, PERMITIENDO UM ACCESC
IGUALITARIC ¥ EQUITATIVO A LA SANIDAD.




o
G

egicas

4

4

Lineas estrat

LE1 Formacion
orientada a la
eficiencia

LE2 Formaciony
docencia orientada a
la motivacion de los
profesionales

LE3 Organizacion y
estructura

LE4 Sistemas de
informacion, innovacion
y nuevas tecnologias en
la formacion

LE5 Alianzas
Estratégicas




Objetivos estratégicos

LE 1Formacion orientada a la eficiencia

OBJETIVOS Y ACCIONES ESPECIFICAS

01 Identificar las necesidades formativas en consonancia a las lineas estratégicas de la Consejeria de
Salud y Familias, las necesidades y los problemas de salud de la ciudadania y las necesidades y
expectativas de los profesionales.

1. Definir las prioridades estratégicas de formacion de cada Direccion General para el conjunto de profesionales del
SSPA (aplica a SAS y Consejeria) y remitir a la coordinacion de la Estrategia, como unidad centralizadora, las
necesidades detectadas.

2. Establecer sistemas y metodologias para la identificacion y abordaje temprano de nuevas necesidades formativas
y posibles oportunidades de desarrollo profesional no planificadas en el Plan Anual de Formacion

3. Establecerun procedimiento de elaboracion de oferta formativa de centro que recoja la identificacion, el desarrollo
y la evaluacion de la oferta formativa como un proceso de mejora continua

4. Remitirala Unidad de Formacion de SSCC por parte de los centros sanitarios (AGS, Hospitales y Distritos), liderados
por las Gerencias y a través de las Unidades de Formacion, la deteccidn de necesidades y plan de formacidn, segin
el procedimiento establecido

02 Elaborar y ejecutar un Plan de Formacion que englobe todas las necesidades detectadas por el SAS y
Consejeria de Salud y Familias que debera ser aprobado por el érgano competente.

5. Disefiary desarrollar las actividades formativas con itinerarios especificos para cada categoria profesional.
6. Determinar, priorizar y distribuir los paquetes formativos a desarrollar por parte de cada proveedor de formacion.
7. Definir responsables institucionales que coordinen el paquete formativo con el proveedor de formacion.

03 Evaluar y medir los resultados de la formacion

8. Definiry monitorizar el cuadro de mando para la optimizacion de la formacion en el SSPA integrando la evaluacién
del alumnado, profesorado y de la Organizacion.

9. Establecer una matriz de decision estratégica de acciones formativas implantadas.

10. Establecer de forma obligatoria la evaluacién del aprendizaje en todas las acciones formativas del SSPA como
requisito obligatorio de certificacion.

04 Normalizar el procedimiento de gestion del alumnado de grado y posgrado universitario en ciencias de
la salud

11. Garantizar el desarrollo homogéneo y efectivo de los Planes de Colaboracién acordados en las Comisiones Mixtas
de seguimiento de los conciertos entre la Junta de Andalucia y las Universidades, para la utilizacion de las
Instituciones Sanitarias en la Investigacion y la Docencia.




12. Normalizar en los centros sanitarios la estructura y los procedimientos de acogida y seguimiento del alumnado de
grado y posgrado®.

13. Establecer un cuadro de mando integral que aporte informacion sobre el desarrollo y resultados de esta formacion.

05 Normalizar el procedimiento de gestion del alumnado de Formacién Profesional

14. Actualizar la normativa reguladora de relacion entre la Consejeria de Salud y Familias y la Consejeria de Educacion
y Deporte para el desarrollo de las practicas laborales. En la misma se incluiran las funciones de los tutores de
practicas de los centros integrantes del SSPA, normalizando la acogida y seguimiento del alumnado de Formacion
Profesional, estableciendo un calendario minimo vy fijo de reuniones de coordinacién, tanto de la Comision de
Seguimiento y Control, como de las Mesas Provinciales entre la Consejeria de Educacion y Deporte y la Consejeria
de Salud y Familias.

15. Normalizar en los centros sanitarios la estructura, los procedimientos de acogida y el seguimiento del alumnado de
Formacién Profesional.

16. Establecer un cuadro de mando integral que permita realizar el seguimiento del desarrollo y los resultados de esta
formacion.

17. Valorar la posible integracién de Sistemas de Informacion entre Consejeria de Salud y Familias y Consejeria de
Educacion.

18. Adecuar la capacidad docente de los Centros Sanitarios, potenciando la formacién dual

06 Normalizar el seguimiento de la calidad de la formacidn especializada.

19. Adecuar los indicadores de seguimiento de la calidad de la formacion sanitaria especializada, dandole impulso en
el marco de los Contratos Programa.

20. Mejorar de los indicadores del cuadro de mandos del portal de residentes.

LE 2 Formacién y docencia orientada a la motivacion de los

profesionales
OBJETIVOS Y ACCIONES ESPECIFICAS

01 Garantizar un plan de acogida para los profesionales de nueva incorporacién al centro y servicio
especifico

21. Elaborar un marco de referencia para el desarrollo de los planes de acogida.
22. Elaborar e implantar los planes de acogida especificos en los centros.

02 Facilitar la participacion del profesional de forma activa en su proceso de deteccidn y desarrollo de su
plan de formacién individual basado en la Evaluacion del Desempefio Personal para mejor de sus
competencias en su area de trabajo

23. Asegurar por parte de Los cargos intermedios y directivos la participacion, la implicacidn y corresponsabilidad de
los profesionales en todo el proceso del plan de desarrollo individual en el Area formativa.

03 Facilitar la participacion en actividades formativas durante la jornada laboral relacionadas con su
desarrollo profesional con retorno al servicio/unidad.

24. Establecerun procedimiento claro, transparente y equitativo que facilite la realizacion de las actividades formativas
priorizadas en el plan de desarrollo individual.

04 Potenciar la oferta formativa para categorias/puestos de trabajo con menor representatividad

25. Analizar la tendencia en las ofertas formativas de los 5 Gltimos afios para categorias/puestos con el objetivo de
implantar itinerarios formativos para ellos.

05 Crear un registro de docentes segln areas de conocimiento entre los profesionales del SSPA
26. Clasificar docentes segun areas de conocimiento y criterios de calidad docente.

1 Comisién Paritaria Provincial (Universidad, Delegacidn Territorial de Salud y Familias y Gerencias centros sanitarios). Las funciones de la Comisidn Paritaria son
el seguimiento del Convenio entre Consejeria de Salud y Familias y las Universidades andaluzas en los distintos centros sanitarios de la provincia; elaboracion y
aprobacioén del Plan Anual de Colaboracién y andlisis de la evolucion de las practicas.



27. Facilitar la formacion de los profesionales en competencias y herramientas docentes.

06 Incentivar la tutorizacién, de grado, posgrado y Formacion Profesional mediante el reconocimiento
curricular de esta actividad.
28. Establecerla baremacion de la tutorizacion, de grado, posgrado y Formacion Profesional como mérito en las ofertas
publicas de empleo y bolsas de contratacion.
29. Disenfiar Itinerario especifico de formacion para realizar estas funciones.

30. Analizar y fortalecer el aprendizaje entre pares como estrategia didactica de intercambio y/o colaboracion de
conocimientos y practicas entre profesionales

LE3 Organizaciéon y estructura

OBJETIVOS Y ACCIONES ESPECIFICAS

01 Homogeneizar el modelo organizativo, estructural y funcional de la gestion de la formacién.

31. Establecer un modelo organizativo de gestion y provision de la formacion en el SSPA.

32. Analizar la actual estructura, funciones y competencias de las Unidades de Formacién/Formacion
Especializada/Proveedores internos.

33. Adecuar las estructuras de las Unidades de Formacion/Formacion Especializada/Proveedores internos al nuevo
modelo organizativo para abordar con solvencia las funciones encomendadas.

34. Desarrollar el perfil de los puestos de trabajos necesarios en las estructuras de la formacion de los centros sanitarios
y dotarlos adecuadamente.

35. Elaborar un manual de procedimientos normalizados de trabajo de las Unidades de Formacion (recurso formativo
y de trabajo para personas que comienzan a trabajar en estas Unidades).

36. Establecer 6rganos de coordinacion y gobernanza permanentes con agentes clave dentro del SSPA.

LE4 Sistemas de informacién, innovacién y nuevas

tecnologias en la formacion
OBJETIVOS Y ACCIONES ESPECIFICAS

01 Disponer una plataforma integral de gestiéon de la formacion para el SSPA

37. Realizar la propuesta funcional de una Plataforma para la Gestion Integral de la Formacién para el conjunto de
proveedores de formacion del SSPA.

38. Integrar en las aplicaciones de Gestion de la Formacion el proceso de deteccion de necesidades (Necesidades
Sentidas y Demandadas por los profesionales, Analisis de Competencias) en un moédulo interoperable entre las
diferentes instancias de Servicio Andaluz de Salud y Consejeria de Salud y Familias.

39. Dotar presupuestariamente y licitar el desarrollo de la Plataforma para la gestion Integral de la Formacion en el
SSPA.

40. Disponer una plataforma integral de gestion de la formacién para el SSPA

02 Disponer de una nueva web para poner en valor todo lo relativo a la formacion y con utilidad para los
profesionales del SSPA

41. I|dentificar desde una perspectiva estratégica la funcionalidad de una web con utilidad y prestaciones para los
profesionales sobre la formacion en el SSPA.

42. Crear e implantar una nueva web que aglutine la informacion sobre la formacion en el SSPA y el acceso a recursos
atiles para los profesionales.

43. Evaluar el grado de adecuacion, utilidad y satisfaccion con la nueva web por parte de los diferentes destinatarios.

44, Crearun banco de recursos formativos.




03 Incorporar los Entornos Personales de Aprendizaje y el aprendizaje no formal a la organizacion de
forma estructurada

45. Disefiar una red de recursos formativos que permita buscar, consultar y descargar objetos de aprendizaje en
distintos formatos tanto por parte de los equipos docentes como de los destinarios de las acciones formativas, al
mismo tiempo que ofrezca soluciones de aprendizaje no formal automatizadas en funcién del perfil competencial
del profesional.

46. Organizar el material didactico estructurado y clasificado de forma estandarizada.
47. Disponer de una guia de autoria y propiedad intelectual en el SSPA que regule el uso de los materiales docentes.

04 Potenciar nuevas metodologias de aprendizaje activas y participativas

48. Consolidar la metodologia de formacion por simulacidon como base del entrenamiento sistematizado en el
desarrollo de competencias profesionales (Learning by doing).

49, Desarrollar estandares que garanticen la integracion de la simulacion en el contexto de la formacion del SSPA.

50. Impulsar el aprendizaje adaptativo y Learning Analytics a través del analisis de los datos obtenidos durante los
procesos de aprendizaje por simulacién para fomentar una ensefianza personalizada.

51. Realizar analisis de los recursos de simulacion actuales del SSPA y los equipamientos basicos que deben
implementarse a nivel de Centro, Provincia y Sistema.

52. Establecer una red de referentes de formacion en simulacién que incluya unidades de formacion, comisiones de
docencia, profesionales referentes, docentes, etc. que permita implantar y consolidar esta metodologia en los
centros.

53. Implantar un programa de formacion y actualizacion en nuevas metodologias docentes.

54. Impulsar la creacién de redes de profesionales en distintas Areas de Formacién.

LES5 Alianzas Estratégicas

OBJETIVOS Y ACCIONES ESPECIFICAS
01 Potenciar alianzas estratégicas con diferentes Administraciones Publicas

55. Crear marcos colaborativos con el Instituto de Administraciones Publicas con el objetivo de potenciar los recursos
formativos disponibles para/entre los profesionales de diferentes Administraciones Publicas.

56. Potenciar marcos colaborativos a nivel Universitario y de Formacion Profesional que estimulen el incremento de la
calidad y mejore la cobertura y la gestion de las necesidades formativas del alumnado.

02 Consolidar la colaboracién con las Sociedades Cientificas/ Colegios Profesionales

57. Establecer un marco estable de colaboracion entre el SSPA y las diferentes Sociedades Cientificas/Colegios
Profesionales que permita promover la formacién en areas especificas para mejorar los resultados en salud
difundiendo el conocimiento generado, transformandolo en formacién continuada

03 Instaurar un marco de colaboracion con Farmaindustria y Tecnoldgicas

58. Establecer un marco de colaboracion con Farmaindustriay empresas tecnoldgicas a nivel centralizado en el ambito
de la formacion que oriente las acciones especificas de los centros de formacion del SSPA hacia el logro de
resultados en salud con transparencia.
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Andlisis de
situacion

El desarrollo de las diferentes acciones
propuesta en los objetivos de esta
Estrategia, implicarda la puesta en
marcha de dos planes operativos
bienales, 2022-2023 y 2024-2025 que
determinen el nivel esperado (es decir,
las metas), los medios disponibles
(estructura  organizativa,  recursos
humanos, materiales y econdmicos) y en
quétiempo sevaarealizar (cronograma).

El proceso de fijacion de responsables,
recursos y plazos se realizara desde la
coordinacion de la Estrategia de
Formacion en coordinacion con los
responsables de las areas implicadas. Se
estableceran los dérganos, comisiones o
personas responsables de la
implantacion de la Estrategia.

EVALUACION INTERMEDIA

*  Seguimiento de procesos
*  Evaluacion de resultados
intermedios

to

Y4

ionyseguimien

Evaluac

Disefio
. Resultados
Estrategia

intermedia. Se realizara
seguimiento de la ejecucion y evaluacion
intermedia, con la finalidad de detectar
desviaciones respecto a lo planificado y asi,
poder realizar las modificaciones y
correcciones oportunas. La primera
evaluacion intermedia serd a finales de
2023; para verificar el logro de objetivos
intermedios en el tiempo previsto y con el
menor coste posible y, de esta forma,
aprender de la experiencia para funcionar
mejor en la siguiente etapa de ejecucion.

Evaluacion

Evaluacion final. Una vez finalizada la
implantacion de la estrategia se plantea una
evaluacion final para valorar los resultados
alcanzados y, con una perspectiva mas a
largo plazo, determinar el impacto vy
sostenibilidad logrados tras la implantacion
de la Estrategia de Formacion del SSPA.

EVALUACION FINAL

*  Evaluacion de resultados
*  Evaluacion de impactos
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