PAN AMERICAN JOURNAL
OF PUBLIC HEALTH

Informe especial

Fortalecimiento del liderazgo para la gestion educativa
en las Américas: una estrategia de investigacion-accion

Gabriel Listovsky', Maria Isabel Duré?, Fabiana Reboiras®, Carolina Roni®, Natalia Rosl#?,
Julign Andrés Mur®, Rocio Deza?® Jimena Rosli®, Maria Isabel Ferndndez Cedro®, Diego Faingold?®
y Marcelo Figari®

Forma de citar

Listovsky G, Duré MI, Reboiras F, Roni C, Rosli N, Mur JA, et al. Fortalecimiento del liderazgo para la gestién educativa
en las Américas: una estrategia de investigacion-accion. Rev Panam Salud Publica. 2024;48:e27. https://doi.org/10.26633/
RPSP.2024.27

RESUMEN

Palabras clave

La formacion de recursos humanos en salud es una preocupacion recurrente. EI Campus Virtual de Salud
Publica (CVSP) es la plataforma educativa de la Organizacion Panamericana de Salud (OPS) que busca
mejorar la accesibilidad a la educacion en salud publica, con énfasis en la formacion en liderazgo educativo
orientado a planificar, implementar y evaluar politicas y acciones educativas.

El objetivo de este trabajo es presentar los resultados de una consulta a personas expertas sobre el curso
virtual “Liderazgo para la Gestion Educativa en Organizaciones de Salud”, como parte de una estrategia de
fortalecimiento de las capacidades de liderazgo para la gestion educativa en las Américas propuesta por el
CVPS/OPS.

Se realizé un estudio cualitativo de investigacion-accion, con una metodologia Delphi de dos iteraciones de
consultas, una virtual y una presencial, a expertos en gestion educativa en organizaciones de salud.

Los resultados muestran la relevancia que adquieren ocho dimensiones de andlisis: el perfil de los destinata-
rios, las competencias, el enfoque y los contenidos, las actividades, la evaluacion del y para el aprendizaje,
la adaptabilidad, la implementacion y el seguimiento durante y poscurso.

La participacion de actores de diferentes ambitos geopoliticos en el disefio e implementacion de una propuesta
educativa regional promueve la transformacion del contexto de aplicacion y mejora su potencial adopcion.
Se destaca el lugar estratégico del curso como catalizador en la conformacioén y la consolidacion de una red
integrada de organizaciones para fortalecer el liderazgo educativo en las Américas, y la conveniencia de la
estrategia metodolégica empleada para mejorar la calidad de la formacion de recursos humanos en salud.

Capacitacion de recursos humanos en salud; educacion a distancia; capacidad de liderazgo y gobernanza;
técnica Delfos; cooperacion técnica; Américas.

La irrupcion de la pandemia de COVID-19 cuestioné las
formas de trabajar, ensefar, aprender y vincularse en todo el
mundo de manera precipitada. En el ambito de la formacion de
recursos humanos en salud significé la profundizaciéon de una
preocupacioén recurrente respecto a como adecuarse para aten-
der las necesidades de salud de la poblacién (1-3). Desde marzo

del 2020, y debido al aislamiento social, los procesos educativos
se volcaron a la virtualidad como alternativa. Esta modalidad
también fue esencial para capacitar al personal de salud en
el aprendizaje de las herramientas necesarias para afrontar la
emergencia y, de manera simultdnea, para formar a los equi-
pos docentes en la ensefianza remota. Esta experiencia generd
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nuevos debates educativos acerca de los modelos de ensefianza
vigentes, la infodemia (4), las capacidades institucionales y los
problemas de equidad (5). Al mismo tiempo, jerarquizé a la vir-
tualidad y su potencial para la formacién de la fuerza laboral
en salud.

El Campus Virtual de Salud Publica (CVSP) como plata-
forma educativa de la Organizacién Panamericana de Salud
(OPS) escal6 de manera progresiva su propuesta tecnolégica y
su oferta educativa desde el afio 2014 (6). Durante el 2020 y el
2021, el CVSP asumi6 la responsabilidad de ofrecer herramien-
tas para la gestion y la funcién docente en entornos virtuales, al
identificar la brecha existente para su formacién. En dicho con-
texto, adquirié especial relevancia la necesidad de formacion
en liderazgo educativo para los equipos dedicados a planificar,
implementar y evaluar politicas y acciones educativas en el
campo de la salud en la Regién.

El Instituto Universitario del Hospital Italiano de Buenos
Aires (JUHIBA) enfrentaba desafios similares al migrar sus pro-
puestas educativas hacia la virtualidad. Es por ello que, el 19
de octubre del 2020, el IUHIBA y la OPS firmaron un acuerdo
marco para el trabajo conjunto en estas temaéticas; uno de los
compromisos del IUHIBA fue brindar asesoramiento técnico-
pedagogico a partir de su experiencia en gestién educativa, asi
como también coordinar con el CVSP acciones de capacitacion
dirigidas a los integrantes de los Nodos Pais y seminarios de
divulgacién.

No se han identificado cursos especificos para el drea de la
salud relativos a gestioén y liderazgo educativo, ni al interior de
la OMS/OPS ni por fuera de ella. Se destaca entonces la rele-
vancia de un curso de esas caracteristicas, frente a la vacancia
de formaciones en la temética desde una perspectiva integral
y regional.

Como primera iniciativa, durante el 2021 un equipo experto
del IUHIBA desarroll6 para el CVSP el curso virtual “Liderazgo
para la gestién educativa en organizaciones de salud. Estrate-
gias innovadoras para la transformacién y el cambio” (6). La
elaboracién de este curso requirié del andlisis y la reflexion
sobre las tareas esenciales de gestion para dar respuesta a las
necesidades educativas complejas que enfrentan las organi-
zaciones del campo de la salud. La propuesta formativa toma
como base las definiciones de gestion y liderazgo de Green (7)
y a partir de alli se avanzé en la definicién de las capacidades
personales e interpersonales imprescindibles a desarrollar, y se
identificé tres funciones vertebrales del liderazgo: la comuni-
cacion efectiva, la toma de decisiones y la gestién de conflictos.
Estas funciones, de forma situada, podrian ser adaptadas a las
necesidades locales y sus contextos particulares. Se selecciona-
ron recursos bibliograficos y audiovisuales (1), se desarrollaron
materiales educativos multimediales (8) y se elaboraron acti-
vidades de aprendizaje y de evaluacién en linea con el nuevo
enfoque educativo del CVSP (1).

El objetivo de este trabajo es exponer los resultados de una
investigacion-acciéon en la que esta propuesta formativa fue
puesta a consideracion de un grupo de personas expertas de
la Region de las Américas en esta drea de conocimiento, como
parte de una estrategia de fortalecimiento de las capacidades
de liderazgo para la gestion educativa en la Regién propuesta
por el CVPS/OPS. Alli, se les consulté también sobre las alter-
nativas de implementacién, seguimiento y las adecuaciones
necesarias. De este modo, el CVSP junto con el IUHIBA ade-
cuaron la propuesta educativa considerando las paridades y
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disparidades posibles entre los diferentes paises de América,
entre ellas, barreras socioculturales, de género, lingiiisticas, tec-
nolégicas y geograficas (1).

MATERIALES Y METODO

El presente estudio cualitativo corresponde a un disefio de
investigacién-accion (9), con muestreo no probabilistico de
personas expertas en el tema abordado. Por la naturaleza del
estudio, la implicacién activa de las personas participantes en
los procesos iterativos de consulta, propios de la investigacion-
accion, resulta fundamental en pos de lograr un diagnéstico de
situacién y acciones de mejora resultante de consensos, y para
impulsar procesos de cambio necesarios. En este caso, para la
formacioén en liderazgo educativo de equipos dedicados a pla-
nificar, implementar y evaluar politicas y acciones educativas
en el campo de la salud en la Region.

Para lograr los consensos y trabajar sobre los disensos de las
opiniones expresadas en las instancias iterativas, se utiliz6 la
metodologia Delphi en investigacién en salud, cuyo enfoque
se basa en el principio de la inteligencia colectiva (9-11). Esta
metodologia permite comprender las problemaéticas especificas
en torno a la tematica de interés y aporta informacién valiosa
para la toma de decisiones a través de la colaboracién de par-
ticipantes con experiencia en la deteccién de las necesidades
de transformacion en las practicas existentes (12-14). En este
trabajo se plantearon dos instancias iterativas, la primera en
modalidad virtual, y la segunda, presencial.

Participantes y prueba piloto

La seleccién intencional de las personas participantes se guié
por los siguientes criterios: 1) personas que estén ejerciendo
o hayan ejercido liderazgo en la gestiéon educativa en salud,
2) que procedan de diversos contextos institucionales (sanita-
rios, universitarios, gubernamentales, etc.) y geopoliticos del
continente, 3) que conozcan el trabajo realizado desde la OPS
o hayan formado parte de este, y 4) que, en su conjunto, repre-
senten tanto a hombres como mujeres. El proceso de seleccion
fue realizado en forma conjunta: el CVSP realiz6 la seleccién,
principalmente, entre los referentes de los Nodos Pais, y el
TUHIBA basé su seleccion, sobre todo, entre los directivos de
posgrados en Educacion Médica y Educaciéon para la salud
y/o directivos de Gestién educativa en universidades y estruc-
turas de gobierno de la Regién. Se armé un listado conjunto,
se estableci6é un equilibrio entre los criterios mencionados que
garantizaran la diversidad de referentes y se enviaron 61 invita-
ciones en formato electrénico a participar del estudio.

En un primer momento, para ajustar el instrumento de con-
sulta, se realiz6 una prueba piloto con cinco referentes idéneos
dada su experiencia en salud, investigacién, educacién y en
gestion de organizaciones, tanto en contenido como en formato.

A continuacion, se realiz6 la primera iteracién con el método
Delphi, que consisti6 en una consulta virtual en la que, de las 61
personas expertas contactadas, decidieron participar 35. Luego
se realiz6 la segunda iteracién de la consulta, en modalidad
presencial, en pos de profundizar el trabajo sobre los disensos
arrojados en la primera consulta. Participaron 23 personas, de
las cuales 12 ya habian participado de la etapa digital y con-
firmaron su disponibilidad para participar en esta instancia.
En consecuencia, para ampliar el nimero de referentes a
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consultar se invitaron a personas expertas que siguieran los cri-
terios de diversidad mencionados y tuvieran disponibilidad, lo
que derivé en una mayor participacién de referentes locales y
de la institucién anfitriona del encuentro.

Procedimiento

En un primer momento, se disefi6 el curso que implic6é una
exhaustiva busqueda bibliografica de antecedentes, institucio-
nes referentes, personas expertas y un reconocimiento de la
oferta vigente de propuestas de formacion afines. Esto permi-
ti6 construir un estado de situacién que revela una prevalencia
de cursos de liderazgo y gestién vinculados al mundo de la
empresa o bien a la direccién de instituciones educativas, pero
se observ que ninguno remite a la conjuncién de &mbitos como
la salud publica y la formacion de los recursos humanos. Asi,
referentes en la tematica del IUHIBA conjugaron los enfoques
conceptuales que podrian responder a esta necesidad de for-
macién, para disefiar la propuesta de formacién sobre la que se
refiri6 la posterior consulta.

La consulta para la validacién del curso tuvo dos etapas
secuenciales:

1) Se realiz6 una primera iteracién virtual sobre el disefio
preliminar del curso de formacién de liderazgo y gestion
educativa a través de un cuestionario en linea autoadminis-
trado y enviado por correo electrénico al grupo de personas
expertas, previa invitacion a participar del estudio. En esta
instancia se recopilaron las opiniones expresadas de cada
participante de manera paralela y se establecié un primer
estado de situacién sobre la tematica.

2) Se realiz6 una segunda iteracion presencial, en una jornada
de dos dias en noviembre del 2022 en la Ciudad Auténoma
de Buenos Aires con personas expertas de la Region. El
intercambio se organizd en tres comisiones de trabajo
paralelas de entre siete y ocho personas de diversas carac-
teristicas sociodemograficas y trayectorias profesionales,
acompafadas por una persona moderadora y una obser-
vadora no participante para el registro de los emergentes.
Asimismo, en todos los casos se suministraron plantillas
semiestructuradas con las consignas de trabajo, junto con
los materiales del curso de liderazgo y los resultados de
la primera iteracién digital en un informe abreviado. Por
altimo, se realizaron intercambios plenarios a partir de los
aportes de cada comisioén, con foco en el establecimiento
final de consensos y disensos.

Instrumentos

Para la primera iteracién virtual, se disefidé un cuestionario
a través de Google Forms® conformado por 39 items con pre-
guntas abiertas y cerradas organizados en cuatro dimensiones
previamente operacionalizadas: 1) datos personales, educativos
y profesionales; 2) contenidos y competencias de una propuesta
de formacién para el fortalecimiento de las capacidades en
gestion educativa en organizaciones de salud de la Regioén;
3) estrategias de ensefianza necesarias para la formacién en la
tematica; y 4) evaluacion de seguimiento de las personas par-
ticipantes y valoracién de la transferencia de los aprendizajes.

A partir de los resultados de la consulta virtual, para la
segunda iteracién en formato presencial se diseii6 una plantilla
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de recopilaciéon complementaria en formato digital orientada
a la generacién de consensos. En esta etapa, se indagaron los
siguientes ejes tematicos: 1) andlisis integral del programa del
curso; 2) estilos y configuraciones del liderazgo educativo:
colectivos de conduccion y ética del liderazgo; 3) el liderazgo
como gestor de cambio en la complejidad de las instituciones de
educacion y salud; 4) politicas educativas y gestiéon organizacio-
nal de la educaciéon en el campo de la salud; y 5) las estrategias
de ensefianza y la valoracion de la transferencia a la practica de
los aprendizajes.

Analisis de datos

Los datos correspondientes a las preguntas cerradas de la pri-
mera iteracién virtual se analizaron de manera descriptiva en
términos de frecuencias relativas, y unificados en tres grupos de
respuesta de valoracion baja, intermedia y alta. El analisis de las
preguntas abiertas adoptd una estrategia de codificacion y cate-
gorizacion (15), y se examinaron las relaciones de contigtiidad y
similitud entre los datos obtenidos.

Para la segunda iteracién presencial, se analizaron los regis-
tros realizados por comisiones en plantillas semiestructuradas
digitales, y se triangularon con los registros generados en las
observaciones no participantes, para detectar los consensos y
disensos emergentes. Es decir, se establecieron relaciones de
similitud y diferencia entre los contenidos de los campos del
informe completados por las tres comisiones y se validaron en
comisién plenaria como resultados acordados.

Aspectos éticos

El estudio cont6 con la aprobacién del Comité de Etica Uni-
versitario del IUHIBA (dictamen N°27/22), y cumple con el
compromiso de divulgar los acuerdos emergentes en el marco
de un proceso de investigacion-accién, validados por un grupo
de personas expertas participantes.

RESULTADOS

Las caracteristicas centrales del curso resultantes de la con-
sulta se exhiben en el cuadro 1.

La consulta virtual estuvo conformada por 57 % de mujeres
expertas, y represent6 a 13 paises de la Region. La nacionali-
dad de las personas convocadas fue en su mayoria argentina
(26%), brasilefa (17 %) y estadounidense (11%). En el caso de la
consulta presencial, también asistieron en su mayoria mujeres
expertas (70%), y se obtuvo la representacién de organizacio-
nes radicadas en nueve paises de la Region, en su mayoria
de Argentina (48%), Brasil (13%) y Estados Unidos (13%). Las
caracteristicas sociodemogréficas de todas las personas partici-
pantes se presentan en el cuadro 2.

El analisis de los datos recopilados en las dos iteraciones
secuenciales se realizé de manera integrada. Los resultados de
la primera consulta se utilizaron como insumo de trabajo en
la segunda iteracién. A partir de ello, se elaboré un grupo de
categorias que surgieron de los intercambios entre el grupo de
personas expertas. A continuacién, se presentan los consensos y
disensos mas significativos en torno al curso:

e Perfil de destinatarios: se acuerda la incorporacién de una
descripcién detallada de los prerrequisitos para inscribirse
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CUADRO 1. Caracteristicas centrales del curso virtual

Caracteristicas Descripcion

Destinatarios
Competencias

Duracion
Enfoque y contenidos

Cantidad de modulos
Metodologia de ensefianza

Programa de evaluacion

Personas involucradas en la gestion de formacion o liderazgo en organizaciones de salud, con formacion y experiencia previa en el
campo de la gestion educativa en salud

Tomar como referencia los documentos de la OMS?y la OPS®, e incorporar una competencia orientada a la adquisicién de capacidades
para gestionar implementaciones

4 meses
Considerar a las organizaciones de salud y educacion como comunidades adaptativas complejas
Gestion de la diversidad, la multiculturalidad e interculturalidad, el enfoque de género y las desigualdades de clase social

Enfoque de atencién centrado en las personas, para el mejoramiento de la calidad y el acceso a la atencion en salud, adecuado a las
necesidades locales

3

Virtual monitoreada por tutores

Encuentros sincrénicos para promover el aprendizaje de habilidades y actitudes (evitar monélogos magistrales)
Actividades asincronicas: fomentar los intercambios entre participantes y alentar la creacion de redes

Del y para el aprendizaje, durante y con posterioridad al desarrollo del curso.

Para més informacion, véase: Organizacion Mundial de la Salud. Human resources for health leadership and management: a prototype curricula package: overview. Ginebra: OMS; 2022. Disponible en: https://www.who.int/publications/i/

item/9789240055940

bPara més informacion, véase: Organizacion Panamericana de la Salud. Marco regional de competencias docentes en salud ptblica. Washington, D.C.: OPS; 2022. Disponible en: https:/competenciadocente.campusvirtualsp.org/
Fuente: elaboracion propia con base en los resultados del estudio.

CUADRO 2. Caracteristicas sociodemograficas de personas

propuestas de actividades, con los contenidos selecciona-

expertas consultadas dos y con el modo de evaluacion de estas.

Variables Primera iteracion

Segunda iteracion

Enfoque y contenidos: se acuerda incluir el enfoque de las

(virtual) (presencial) organizaciones de salud y educacién como comunidades adap-
tativas complejas, y tomar en cuenta aspectos relacionados
Género a la gestioén de la diversidad, la multiculturalidad e intercul-
Mujer 20 574 16 69.6 turalidad, el enfoque de género y las desigualdades sociales.
varen 15 429 7 304 Se resalta la necesidad de enfatiza}‘ el etnfoque de atenc%(’)n
Paist centrado en las personas, y que el fin tltimo de la formacién
Argentina 9 25.7 1 478 es ellrr(liejlorarlmle)nto, 1cle la calidad y e% acceso a la atlenaqn
Brasil 6 174 3 13 en salud local. Por dltimo, se propone incorporar un glosario
. de términos que explicite conceptos clave del curso.
Chile 3 8,6 1 4,3 .. . . .
, e Actividades: se establece que la modalidad sera virtual moni-
Colombia 3 8,6 1 43 . . .
) torizada por tutores. Al considerar las adaptaciones locales,
Costa Rica 1 2,9 NA NA P . . .
no se llega a un consenso sobre cudl seria la modalidad ideal
Cuba _ N ! 29 NA NA entre hibrida (presencial-virtual), sincrénica o asincrénica; se
Eslta.dos Unidos de América 4 114 8 13 entiende que ello depende de los recursos disponibles, del
Meéxico 1 29 1 43 contexto y de la poblacién destinataria. Se acuerda que, en
Nicaragua 1 2,9 NA NA los encuentros sincrénicos, se debe adecuar la actividad a la
Panama 1 29 NA NA cantidad de participantes y a las diferencias culturales, y pro-
Paraguay NA NA 1 43 mover el aprendizaje de habilidades y actitudes (evitando
Per 2 57 1 43 clases magistrales monologales). Asimismo, se coincide en
Republica Dominicana 1 29 NA NA que en las actividades asincrénicas es necesario fomentar los
Uruguay 2 57 1 43 intercambios entre participantes mediante organizacién de

NA: no se aplica subgrupos y alentar la creacién de redes.

*En la consulta virtual, el pais refiere a la nacionalidad, mientras que, en la consulta presencial, refiere  la ubicacion e Evaluacién del y para el aprendizaje: se acuerda evaluar la

geografica de la organizacion representada por cada participante. . 1. . . . .
capacidad de andlisis y resoluciéon de casos y situaciones

Fuente: elaboracion propia con base en los resultados del estudio.

al curso. Se especifica que se dirige a personas involucradas
en la gestién de formacién o liderazgo en organizaciones de
salud, con formacién y experiencia previa en el campo de la
gestion educativa en salud.

Competencias: se acuerda la explicitacion del marco de
competencias en las que se inscribe el curso, y se toma
como referencia los antecedentes documentados por la
OMS y OPS (16). Se consenstia incorporar una competencia
orientada a la adquisicion de capacidades para gestio-
nar implementaciones. En este punto, se propone revisar
la alineacién entre las competencias formuladas con las

problematicas mediante la elaboracién de portafolios y de
proyectos de transferencia a la préctica. Se sefiala la importan-
cia de promover la formacién de mentores que acomparfien
la implementacion de los proyectos de accién y realizar un
seguimiento de la transferencia en los ambitos laborales de
las personas participantes. Por tltimo, se propone realizar
un mentoreo cruzado entre pares con observaciones y apor-
tes entre participantes de instituciones diferentes.

Adaptabilidad: se acuerda traducir el curso al idioma por-
tugués, para garantizar el acceso regional, y considerar a
futuro la ampliacién a paises de habla inglesa. Se propone
adaptar el curso para otros perfiles técnicos y no universita-
rios que ocupan cargos de liderazgo en la Region.
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¢ Implementacion: se acuerda analizar la posible certificacion o
acreditacion del curso, en articulacion con instituciones uni-
versitarias de la Regioén, con base en la realidad de los paises
involucrados y las necesidades de créditos académicos de
las personas participantes. Se considera realizar una planifi-
cacion estratégica de la implementacién y facilitar el acceso
a paises, zonas u organismos con necesidades prioritarias
para el sistema de salud. Se propone, también, convocar la
participacién de dos o mas personas por organizacién para
garantizar la transferencia efectiva a la practica. Se acuerda
relevar, ademas de la aprobacién o no aprobacién, los pro-
cesos de aprendizaje durante el curso y promover redes de
trabajo colaborativo para producir mejoras significativas y
sustentables. Se acuerda enfatizar las tutorias como figuras
clave para el mentoreo y seguimiento de las personas par-
ticipantes. Se propone implementar un encuentro poscurso,
asi como encuestas y consultas periédicas con el fin de esti-
mar el impacto del curso y la sustentabilidad en el tiempo de
los procesos de cambio en las organizaciones e instituciones
participantes.

DISCUSION

A partir de los resultados de la consulta, se observa que
la metodologia empleada permiti6 establecer una serie de
consensos en torno a los fundamentos, los contenidos y la
implementacién del curso virtual “Liderazgo para la gestion
educativa en organizaciones de salud”, y se presenta como una
estrategia de cooperacion técnica para el fortalecimiento de
dichas capacidades en la Region de las Américas.

En primer lugar, se destaca la ausencia de estudios previos
que utilicen metodologias Delphi para la validacién y con-
senso de propuestas educativas regionales, en tanto la mayoria
de los antecedentes se vinculan a teméticas de tecnologia edu-
cativa y educacion superior-profesorado universitario (17, 18).
De esta manera, la construcciéon de una propuesta educativa
desde este enfoque investigativo resulta novedosa. Si bien la
seleccion de las personas participantes expertas en el estudio
fue cuidadosa, presenta como limitacién para este estudio la
factibilidad de hacerse presentes en la segunda etapa presen-
cial, lo que pudo haber afectado la representacion diversa del
bagaje cultural, edad y género. A pesar de ello, haber logrado
esta instancia con invitados de relevancia resulté provechosa
en la medida que son varios los trabajos que plantean la nece-
sidad de incorporacién de la investigacion como una parte
integrada y sistemética de la toma de decisiones y la formula-
cién y ejecucién de politicas (19, 20).

Por otra parte, la investigacion-accién como estrategia para
el disefo y validacién de una propuesta educativa conlleva un
cambio en las relaciones de los actores en sus contextos sociales
locales, y materializa las condiciones para su implementacion
(21). La valoracién de las opiniones de referentes en la tema-
tica no solo evidencia las barreras y los facilitadores propios de
cada pais de la Regién, sino que también ubica la tematica en
la agenda de discusién internacional. De esta manera, la elabo-
raciéon de una propuesta educativa regional se alinea con las
necesidades educativas actuales de los recursos humanos para
la salud, senaladas por la OPS en materia intersectorial entre
educacion y salud (22). Asi, el proceso iterativo y su culmina-
cién presencial habilita la reflexién conjunta y la construccion
de acuerdos sobre las mejores formas de concretar la propuesta,
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y establece una plataforma para la implementacién del curso en
cada contexto geografico a partir de sus caracteristicas politicas,
sociales y culturales.

Asimismo, resulta importante considerar los alcances y las limi-
taciones inherentes a cualquier propuesta formativa que abogue
por una transformacién efectiva de las instituciones y organiza-
ciones de salud de las Américas. La importancia de acompafar
las propuestas formativas con decisiones politico-institucionales
al interior de las organizaciones, promover un proceso de mejora
continua del aprendizaje y establecer un liderazgo organiza-
cional, son cuestiones que surgen de los intercambios y de la
literatura especializada (23, 24). Por otra parte, se estableci6 la
necesidad de complementar y articular dichas propuestas con
otros recursos disponibles en el CVSP (p. €j., gobierno en salud,
recursos humanos en salud, educaciéon permanente en salud y
enfoque educativo del CVSP), para promover la integracién, la
sustentabilidad y la escalabilidad de los conocimientos imparti-
dos y evitar asi su fragmentacion (2, 5, 25).

El desarrollo de la investigacién sobre gestién y liderazgo
educativo en salud requiere una indagacién analitica que con-
temple su tradicién cultural latinoamericana (26). Los resultados
de la consulta destacan el consenso respecto de la poblaciéon
destinataria de esta formacion, dirigida a personas ya involucra-
das en la gestién de la formacién o liderazgo en organizaciones
con formacién y experiencia previa en el campo de la gestién
educativa en salud. Observan la necesidad de enfocar en una pri-
mera versién del curso al personal con trayectoria en la materia,
lo cual facilita su adopcién. Sin embargo, conforme se reali-
cen varias ediciones, serd necesario considerar el disefio de un
curso nuevo, o la adaptacién del presente, para ampliar el perfil
de sus participantes y alcanzar otras funciones para la transfor-
macién de las practicas en salud de las instituciones (27).

Por otra parte, también se destaca el énfasis en el seguimiento
de quienes participen a través de diversas estrategias tanto
durante el curso como luego de finalizarlo. El conjunto de refe-
rentes pone de manifiesto la importancia no solo del proyecto
de formacion, sino de detectar las necesidades de los contextos
de aplicacién (28). Una de las necesidades prioritarias que el
grupo senal6 fue la formacién en competencias docentes. Por
ello se destaca el desarrollo de un proyecto de formacién de
formadores del curso como condicién para su implementacion
(29). De esta manera, se espera aportar a la sustentabilidad de
las modificaciones propuestas, asi como a un proceso de retroa-
limentacién continua para repensar el curso de acuerdo con los
resultados obtenidos.

Conclusiones

La estrategia de investigacién-accién con una metodologia
Delphi para la generacién de consensos desarrollada en este
trabajo pone de manifiesto la importancia de replicar experien-
cias similares que permitan disefar propuestas de formacion
viables y ajustadas a las realidades locales, donde se busque
generar una mejora de las practicas sustentable en el tiempo.
La diversidad de interlocutores para el desarrollo de iniciativas
educativas de alcance regional se torna un aspecto critico no
s6lo para la consideracién de las particularidades de los paises
de la Regidn, sino también como una forma de impulsar alter-
nativas de formacion en respuesta a las vacancias detectadas.

Por todo lo expuesto, se destaca el lugar estratégico del
curso como catalizador en la conformacion, la consolidacién
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y la sustentabilidad de una red integrada de organizaciones
para fortalecer el liderazgo educativo en las Américas. De esta
manera, se espera mejorar la calidad de la formacién de recur-
sos humanos en el campo de la salud y contribuir asi a la mejora
en el acceso y atencion de la salud en la Region.
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Strengthening leadership for educational management in the Americas: an

action research strategy

ABSTRACT

The training of human resources for health (HRH) is a recurring concern. The Virtual Campus for Public Health

(VCPH) - the educational platform of the Pan American Health Organization (PAHO) — seeks to improve access
to public health education, emphasizing leadership training for teams that plan, implement, and evaluate poli-

cies and educational initiatives.

The objective of this work is to present the results of a consultation with experts on the virtual course “Leader-
ship for Educational Management in Health Organizations”, as part of a PAHO/VCPH strategy to strengthen
leadership capacities for educational management in the Americas.

A qualitative action-research study was carried out using the Delphi method with two iterations of consultations
(one virtual and one in person) with experts in educational management in health organizations.

The results show the importance of eight dimensions of analysis: recipient profiles, competencies, approach
and contents, activities, evaluation of and for learning, adaptability, implementation, and monitoring during and

after the course.

The participation of actors from different geopolitical spheres in the design and implementation of a regional
educational initiative fosters adaptations in the context of its implementation and improves the likelihood it will
be adopted. This course can play a strategic role as a catalyst in the formation and consolidation of an integra-
ted network of organizations that strengthen educational leadership in the Americas. This study also highlights
the value of the methodological strategy used to improve the quality of HRH training.

Keywords
technical cooperation; Americas.

Health human resource training; education, distance; leadership and governance capacity; Delphi technique;
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Fortalecimento da lideranca para a gestao educacional na Regiao das
Américas: uma estratégia de pesquisa-acao

RESUMO

Palavras-chave

A formacgao de recursos humanos em saude € uma preocupacao recorrente. O Campus Virtual de Saude
Publica (CVSP) é a plataforma educacional da Organizagdo Pan-Americana da Saude (OPAS), que busca
melhorar a acessibilidade a educacdo em saude publica, com énfase na formagéo de liderangas educacio-
nais voltadas para o planejamento, a implementacéo e a avaliacéo de politicas e ac6es educacionais.

O objetivo deste documento é apresentar os resultados de uma consulta com especialistas sobre o curso
virtual “Liderazgo para la Gestién Educativa en Organizaciones de Salud” [Lideranca para a Gestdo Edu-
cacional em Organizagdes de Saude], como parte de uma estratégia para fortalecer as capacidades de
lideranga para gestdo educacional na Regido das Américas proposta pelo CVPS/OPAS.

Foi realizado um estudo qualitativo de pesquisa-acao utilizando o método Delphi com duas rodadas de con-
sultas, uma virtual e outra presencial, a especialistas em gestao educacional em organizacdes de saude.

Os resultados mostram a relevancia de oito dimensdes de analise: perfil do publico-alvo; competéncias;
abordagem e conteudo; atividades; avaliagcao de e para as aprendizagens; adaptabilidade; implementacao;
e acompanhamento durante e apds 0 Curso.

A participacéo de atores de diferentes esferas geopoliticas no delineamento e na implementacdo de uma
proposta educacional regional promove a transformagéo do contexto de aplicagdo e aumenta seu potencial
de adocéo. Destaca-se o posicionamento estratégico do curso como catalisador na criagéo e consolidagao
de uma rede integrada de organizacdes para fortalecer a lideranga educacional na Regido das Américas e
a adequacéo da estratégia metodoldgica empregada para melhorar a qualidade da formacéo de recursos
humanos em saude.

Capacitacao de recursos humanos em saude; educacgéao a distancia; capacidade de lideranca e governancga;
técnica Delfos; cooperacao técnica, Américas.
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