MARCO DE REGULACION EN CAPACITACION,

FORMACION E INVESTIGACION

Carlos Enrique Fuentes Bolafios'

RESUMEN

Este es el resultado de un primer analisis
documental relacionado con politicas de
capacitacion, formacion e investigacion en la
CCSS, vinculadas con el concepto de empleo y
desarrollo de la organizacién en materia de Salud
y Seguridad Social.

Muestra la dinamica organizacional respecto
a las politicas de formacion, capacitacion e
investigacion, y su repercusion en los programas
de desarrollo del personal, entre ellos algunos
de los gue tiene a cargo el Centro de Desarrollo
Estratégico e Informacion en Salud y Seguridad
Social (CENDEISSS) y la Direccion de Recursos
Humanos.

PALABRAS CLAVE: Marco regulatorio, educacion
en servicios de salud y seguridad social,
recursos humanos, capacitacion, formacion e
investigacion.

INTRODUCCION

Este trabajo es resultado de un analisis documental
en relacion con politicas de capacitacion, formacion
e investigacion en la CCSS. Comprende un
agrupamiento de politicas, que para los efectos del
presente andlisis se resumen en las siguientes:

a. Desarrollo de la capacidad técnica, profesional
y humana.

b. Investigacion en salud y seguridad social
conforme a problemas prioritarios del pais.

c. Coordinacién sectorial y de vinculos nacionales
e internacionales.

d. Regulacion y calidad de la oferta académica.

e. Informacion y edicion de temas de salud vy
seguridad social.

1. CENDEISSS, Subarea de Desarrollo Profesional

f. Politicas
formacion.
g. Politicas presupuestarias.

generales de capacitacion y

Todas estas politicas, apuntan al concepto de
rectoria en formacion, capacitacion e investigacion,
que es el que se ha venido desarrollando como
concepto basico para el accionar del CENDEISSS,
el cual se desenvuelve en un contexto donde otros
actores participan con aobjetivos similares, como
parte de un sistema en constante evolucion.

Se identifican como actores de capacitacion
y formacién a universidades que mantienen
programas en las instalaciones de la CCSS,
a través del uso del campo clinico docente, la
direccion de Recursos Humanos y las propias
unidades de trabajo que, adoptando diversas
modalidades, también imparten capacitacion para
sus funcionarios, algunas de ellas facultadas
por la Ley de Desconcentracion de Clinicas y
Hospitales y su reglamento, asi como por la via
del compromiso de gestion.

La rectoria implica dirigir o ejercer autoridad
sobre un determinado conjunto de organizaciones
o personas, es el ejercicio técnico, politico y
administrativo de un organismo publico con
autoridad para regular y controlar los diferentes
procesos relacionados con la funcion asignada.

En el caso del CENDEISSS, la rectoria se
concretaria en la regulacion y el control de
las actividades de capacitacién, formacion e
investigacion que se desarrollan en la CCSS, con
la autoridad técnica y administrativa que se le ha
delegado.
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Las siguientes disposiciones apuntan a la funcion
rectora del CENDEISSS:

a. El Reglamento de Actividad Clinica Docente,
en cuanto a la potestad de aprobar y formalizar
la distribucion de campos clinicos, para lo cual
se toma en consideracion las recomendaciones
emitidas por el Consejo Académico Local y se
valoran razones como capacidad instalada,
oportunidad y conveniencia.

b. ElReglamento de Beneficios para Estudios que
le otorga facultades especificas al CENDEISSS,
entre ellas la del financiamiento de los
beneficios, segun necesidades identificadas
en los diagnosticos y planes realizados vy la
de atencién de peticiones de beneficios y
formalizacion de contratos, segun aprobacion
de Junta Directiva. Incluye la responsabilidad
por el control adecuado que se haga de los
beneficios autorizados.

c. Elarticulo 20 del Reglamento a la ley 7852 de
Desconcentracion de Clinicas y Hospitales,
que le da potestad a la Direccion de Recursos
Humanos y al CENDEISSS para la formulacion
de politicas y programas de becas para la
formacion, capacitacion e investigacién en
el ambito de sus competencias. De manera
especifica, se faculta al CENDEISSS para la
direccién y conduccién de los campos clinicos,
las residencias e internados (vid. Art.30). La
ley 7852 no contiene disposiciones especificas
para el CENDEISSS.

Si nos atenemos a lo anterior, una forma de iniciar
un marco de regulacion es redimensionar el caracter
de rector del CENDEISSS, tal y como en estudio
anterior se habia recomendado (7). El presente
articulo tiene como proposito encontrar las vias
necesariasparaesteredimensionamiento, partiendo
de que existe una politica expresa de regular la
materia de capacitacion, formacion e investigacion
en la CCSS, tal y como queda constando en la
Politica Institucional de Capacitacion y Formacién
de Recursos Humanos (5).

I. POLITICAS GENERALES

Las politicas son aquellos mandatos a la
organizacion que estan debidamente legitimadas
dentro del estado de derecho del pais. Es el deber
ser de una determinada actividad organizacional
que, en lo concerniente al CENDEISSS, responde
a tres elementos interrelacionados: la formacion,
la capacitacion y la investigacion en salud vy
seguridad social.

Las politicas son guias de accién que demarcan
un quehacer, en este caso, dentro del campo del
desarrollo de los recursos humanos, quehacer
que esta en relacion directa con un ambiente que
exige renovacion de las estrategias en uso.

Puede afirmarse que el mejoramiento del
desempeno laboral y el de los servicios para
brindar una atencion superior a la poblacién, asi
como la calidad de las actividades explicitas en el
marco de la politica, la adaptacién del conocimiento
del personal a los cambios tecnologicos, la
integracion de los procesos de trabajo y la calidad
humana y profesional de los recursos humanos,
son conceptos que interactian en la expresion
de las politicas de capacitacion, formacion e
investigacion.

Del analisis de documentos se sintetizan las
siguientes expresiones de politica:?

Politica de desarrollo de la capacidad técnica,
profesional y humana

* Desarrollo de la capacidad profesional, técnica
y humana del personal, mediante procesos
integrados de trabajo relacionados con la
formacion, la capacitacion y la investigacion,
dirigidos a mejorar los servicios que presta la
CCSS a la poblacion costarricense.

e Actualizacion y capacitacion, mediante
distintas modalidades educativas, de los

2. Los siguientes conceptos se extraen en forma de sintesis de distintos documentos y no necesariamente corresponden a transcripciones textuales,
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diversos grupos ocupacionales que integran
la institucion, para responder a los avances
de la tecnologica del sector de la salud, con
criterios de adaptacién del desempefio laboral
al desarrollo tecnoldgico y a la expansion de
los servicios.

Administracién de los programas de becas
y de auxilios especiales para la formacion,
capacitacion e investigacion en los distintos
niveles de atencion a los asegurados,
segun necesidades prioritarias de desarrollo
profesional y técnico del personal de las areas
de trabajo.

Gestion de la formacion académica vy
profesional de las especialidades en Medicina,
para satisfacer la demanda total de servicios
dentro del Sector Salud, con base en las
normas del Sistema de Estudios de Posgrado
de la Universidad de Costa Rica.

Politica de investigacion conforme problemas
prioritarios del pais

Orientacion de la investigacion en salud a los
problemas prioritarios, los determinantes del
entorno econdémico y social y en general, hacia
las areas basicas de investigacion, biomédica,
clinica y operacional de los servicios de
salud, conforme los principios de la bioética
y del respeto a los derechos humanos
fundamentales.

Capacitacion continua a consejos locales de
docencia, de bioética y de investigacion, que
promueva el trabajo en equipo y el estudio
de estrategias para el mejoramiento de los
servicios.

Politica de coordinacion sectorial y de vinculos
nacionales e internacionales

Coordinacion sectorial e intersectorial para la
determinacion de necesidades de capacitacion,
formacion e investigacion, conforme al perfil
epidemiologico del pais, la oferta académica
existente y la demanda de servicios en las
distintas areas de trabajo.

Promocion de vinculos de cooperacion nacional
e internacional con instituciones académicas,
de salud y seguridad social, para maximizar los
recursos técnicos nacionales e internacionales
que complementen los esfuerzos institucionales
en aras de una prestacion de servicios de salud
y pensiones con calidad y oportunidad.

Politica de regulacién y calidad de la oferta
académica

Regulacién de la actividad clinica docente
que se desarrolla en las distintas unidades de
trabajo, como parte esencial de la formacion
de recursos humanos en salud, mediante
instrumentos técnicos que protejan y velen
por los derechos de los pacientes, el buen
servicio publico, el patrimonio institucional y la
excelencia académica.

Acreditacién de la oferta educativa interna, a
fin de que responda a prioridades y métodos
institucionales, basada en criterios de
pertinencia, coherencia, calidad preferencias
institucionales.

Politica de informacién y edicién de temas de
salud y seguridad social

Integracién de sistemas de informacion
bibliografica, con acceso a diferentes bases
de datos, a fin de fortalecer la gestion y la
investigacion en salud y seguridad social, tanto
del personal en servicio, como del personal de
salud en formacion.

Difusion editorial de libros, revistas y otros
documentos técnicos y cientificos aprobados
por Consejos ad-hoc.

Recopilacion y divulgacién de informacion
referente  a beneficios para estudios
procedentes de instituciones nacionales e
internacionales, en los que puedan participar
funcionarios de la CCSS.
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Politicas generales de capacitacion y
formacion

Ante la cantidad de actividades de capacitacion que
se desarrolla en la CCSS, la Junta Directiva, en la
parte introductoria del acuerdo citado, sefiala:

“Todo este volumen de capacitacion® requiere de
politicas que orienten el accionar de los gestores
de la capacitacion en todas las Gerencias de
Divisién de la CCSS...” (5).

Entre estas politicas se destaca:

e Toda actividad educativa debe responder a un
diagnostico de necesidades.

e EI CENDEISSS y el Programa de Desarrollo
Humano haran estudios anuales de evaluacion
de impacto de las actividades educativas
desarrolladas.

¢ Implementacién de sistemas de informacion
para la toma de decisiones.

* Union de esfuerzos para evitar duplicidades en
actividades educativas.

e las actividades educativas de caracter
internacional seran sujeto de concurso, segun
especificaciones del CENDEISSS.

e Todo funcionario de la CCSS tendra derecho
al acceso a actividades de capacitacion y
formacion.

* Todo funcionario para disfrutar de un beneficio
de estudio tiene que haber cumplido con la
obligacién suscrita de beca anterior.

Incluye una politica transitoria que dice:
“La administracion activa revisara y modificara

en un plazo de tres meses contados a partir de
la publicacion de estas politicas, la normativa

vigente en el ambito de capacitaciéon y formacion
enla CCSS.”

Politicas presupuestarias

Las politicas presupuestarias de los afios 2004 y
2005 no incluyen ninguna norma especifica para
formacidn o capacitacion. A partir del 2006 se crea
una cuenta presupuestaria (2131) denominada
“actividades de capacitacion”.

Para formacion de especialistas, el CENDEISSS
tiene asignadas en su presupuesto las plazas
de Médicos Residentes en el rubro de servicios
personales.

Para el pago del estipendio mensual de Internos
Universitarios también existe una partida asignada
(2630). Este pago se respalda en la ley 6836 del
22 de diciembre de 1982 (Ley de incentivos a
profesionales en ciencias meédicas). Este rubro
anteriormente pertenecia a la partida de becas y su
gasto anual superaba el 50% de lo correspondiente
a los beneficios para estudio aprobados.

Il. DISPOSICIONES DE CAPACITACION Y
FORMACION

En la primera parte de este apartado se agrupan las
disposiciones por temas; la segunda, es una tabla
con un breve analisis y algunas observaciones de
lo encontrado en la revision documental.

2.1. DISPOSICIONES SEGUN POLITICA

1. Politicas 2005-2006

Las politicas de la CCSS 2005-2006, en cuanto
a desarrollo de recursos humanos contemplan
elementos como los siguientes:

“G. Capital Humano

G.1 Desarrollo del recurso humano de forma los
servicios que otorga la institucion. (...)

3. El volumen de capacitacion se refiere a que en el 2004, segun estudio del CENDEISSS, en los Programas Anuales Operativos, los objetivos de
capacitacion suman 644 y representan 3033 actividades educativas que abarcarian a un total de 47873 personas.
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G.6 Promocion del bienestar fisico, mental, social
y planificada (sic.), que responda a los planes
de desarrollo institucionales, derivados de un
diagndstico de necesidades, con la finalidad de
atender necesidades de corto, mediano y largo
plazo, con énfasis en las areas de mayor interés
institucional y que impacten positivamente en la
satisfaccion del usuario y en el mejoramiento de
la calidad de espiritual del colectivo laboral de la
institucion por medio de programas orientados a
la prevencion de riesgos del trabajo, la mejora de
las relaciones humanas, de la seguridad, el orden
y la limpieza.

G.7 Fortalecimiento de la capacidad técnica y
humana del personal, en aras de brindar excelentes
servicios y contribuir en la mejora de la calidad de
vida de la poblacion (...).

H. Investigacion y desarrollo

H.1 Respeto al ser humano en todas las
investigaciones de las que sea sujeto, a la luz de
los derechos humanos, los principios universales
de la bioética (consentimiento informado) y la
proteccion al ambiente humano.

H.2 Orientacion de la investigacion en salud a los
problemas prioritarios, los determinantes de su
entorno economico y social y en general, hacia las
areas basicas de investigacion, Biomédica, Clinica
y Operacional de los servicios de salud.

H.3 Fortalecimiento de la investigacion en areas
estratégicas, como base para el desarrollo
tecnologico, acorde con Jlas necesidades y
posibilidades institucionales” (4).

2. CENDEISSS

21 En las Normas de Organizacion del
CENDEISSS: antecedentes histéricos, objetivos,
estructura y recursos, San José, Costa Rica, 1986,
se lee como objetivo general:

‘Promover, desarrollar, coordinar y asesorar
las actividades de formacion, capacitacion,

investigacion e informacion para la educacion
de los recursos humanos en Salud y Seguridad
Social”.*

2.2 Propositos de la creacion del CENDEISSS.

Enlaparte de estructuray recursos, como proposito
de la creacion del CENDEISSS, se lee:

“Con la finalidad de aunar esfuerzos, de hacer
un uso mas racional de los recursos técnicos,
humanaos y financieros se integran los programas de
Docencia Médica y de Capacitacion Administrativa
de la Institucion, creandose de esta forma el Centro
Nacional de Docencia e Investigacion en Salud y
Seguridad Social (CENDEISSS), con vigencia a
partir del 1° de octubre de 1982” (3).

2.3 En 1982, la Junta Directiva, sesion 5655
del 23 de setiembre, acuerda concentrar en el
CENDEISSS, las acciones que se habian venido
dando en materia de formacion y capacitacion. El
objetivo del CENDEISSS es, segtn este acuerdo:

“Promover, desarrollar, coordinar y asesorar
las actividades de formacion, capacitacion,
investigacion e informacion para la educacion
de los recursos humanos en salud y seguridad
socijal.” ®

2.4 A partir de 1997 entra a funcionar el Programa
de Desarrollo Humano a cargo de la Direccion de
Recursos Humanos, para ejecutar actividades de
capacitacion administrativa®.

3. Direccion de Recursos Humanos

Entre las politicas de la Direccion de Recursos
Humanos, se lee la siguiente:

“Se fortalecera el desarrollo del capital intelectual
en la institucion a través de programas de
recreacion  formacion,  (sic)  capacitacion,
actualizacion y mejoramiento de la calidad de vida

4. Este es un documento que forma parte de |a base de datos de Politicas y Normas, no dice la instancia que lo emite y la que lo aprueba. Parece ser

un documento de trabajo.
5. 30 aniversario del CENDEISSS, 2004:19

6. Comunicacion personal del Msc. Efrén Méndez, CENDEISSS, 4 de mayo de 2005.
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de los funcionarios de la Caja Costarricense de
Seguro Social”.

4. Ley

La ley 7852, del 24 de diciembre de 1998,
“Desconcentracion de los hospitales y las clinicas
de la Caja Costarricense de Seguro Social’, en su
articulo 7° dice:

“Los hospitales y las clinicas gozaran de
personalidad juridica instrumental en el manejo
presupuestario, la contratacién administrativa,
la conduccion y la organizacion de los recursos
humanos dentro de las disposiciones aplicables,
los limites fijados por la Caja y el compromiso de
gestion.”

5. Reglamento de la Ley

El reglamento de la ley 7852, aprobado en el
articulo 6 de la sesion de Junta Directiva, numero
7394, del 2 de diciembre de 1999, en su articulo
30 dispone:

“La Junta Directiva, a solicitud del CENDEISSS o
de la Direccion de Recursos Humanos, cada una
en el ambito de sus competencias, formulara las
politicas y definira los programas de becas para
la formacién, capacitacion e investigacion en los
distintos niveles de atencion a los asegurados.
Esa definicion se realizara a partir de los
diagndsticos de necesidades institucionales o de
los érganos desconcentrados y de la planificacion
estratégica del desarrollo de los recursos humanos
de la institucion. En materia de investigacion
y experimentacion las unidades de la Caja se
regiran por las normas de bioética aplicables a la
Institucion.

Correspondera al CENDEISSS, la direccion
y conduccion de los campos clinicos, de los
internados y de las residencias que a este
propdésito se determinen a favor de las unidades
desconcentradas.”

En el articulo 20, se definen las atribuciones de los
organos desconcentrados. En el inciso d) de este
articulo se dispone que al érgano desconcentrado
le corresponde:

“La creacion y desarrollo de los programas de
capacitacion y formacion de personal para sus
servidores(as). El impacto econémico de estos
programas y de las remuneraciones resultantes,
sera asumido por el presupuesto de la unidad
desconcentrada.”

El transitorio segundo dispone:

“Las Gerencias de Division deberan implementar
inmediatamente programas de capacitacion y
asesoramiento a los Hospitales, Clinicas o Areas
de Salud que se desconcentren, sobre el manejo
de las competencias que les seran conferidas y
qgue sean propias de sus funciones de evaluacion.
Asimismo, deberan disefiar los Sistemas de
Informacion Integrados a que se refiere este
Reglamento, previniendo mecanismos alternos y
temporales, hasta tanto no se encuentren éstos en
pleno funcionamiento.”

6. Reglamento de Beneficios para Estudios
En la introduccién de este reglamento se lee:

“El Centro de Desarrollo Estratégico e Informacion
en Salud y Seguridad Social (CENDEISSS),
establecidoen 1974, responsable de lacapacitacion
y formacion del recurso humano funciona con base
en las prioridades definidas en su Plan Estratégico.
Esta planificacion se fundamenta en los estudios
de necesidades institucionales. {(...)

La CCSS, por medio de su Junta Directiva acuerda
aprobar el "REGLAMENTO DE BENEFICIOS
PARA ESTUDIO”, como marco regulador para la
adjudicacion de estos beneficios, con el objetivo
de apoyar el desarrollo de las politicas de salud en
general y de los recursos humanos en particular”

(2).
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7. Reglamento para la investigacion clinica
en los servicios asistenciales de la Caja
Costarricense de Seguro Social’

El articulo 41 dispone que wuna de las
responsabilidades y funciones de la Subarea de
Investigacion y Bioética es: “2. Capacitar a los
miembros de los comités de bioética y ética de la
investigacion en los establecimientos de salud’.

8. Reglamento del Consejo de Posgrado en
Especialidades Médicas

Entre otros, menciona que el Consejo de Posgrado
es un organismo técnico del Centro Nacional de
Docencia e Investigacion en Salud y Seguridad
Social (art.1).

El articulo 2 dice:

‘El Consejo de Posgrado tiene como objetivo
general velar por la formacion académica y
profesional de las especialidades en Medicina,
para satisfacer la demanda total de servicios
dentro del Sector Salud, regidos por las normas
del SEP” (8).

Segun el articulo 5, el Consejo sera presidido por
el Director del CENDEISSS o el Subdirector de
Docencia en Ciencias Médicas.

9. Reglamento del Programa de Posgrado en
Especialidades Meédicas, del Programa de
Estudios de Posgrado de la Universidad de
Costa Rica.?

Como lineamientos para ser incluidos en
el Convenio para Estudios de Posgrado en
Especialidades Médicas, se considera conformar
una Comision Interinstitucional integrada por
la Direccion del CENDEISSS, la Direccion del
Programade Posgrado de Especialidades Médicas,
la Decanatura del SEP o su representante, la
Decanatura de la Facultad de Medicina y el (la)
Presidente (a) de la Junta de Gobierno del Colegio
de Médicos y Cirujanos. Entre algunas de las
atribuciones de esta comision se sefiala:

“3(..)

a) Proponer las politicas, los objetivos y las
acciones de docencia e investigacion del Programa
en Especialidades Médicas, en consonancia con
los objetivos y propdsitos de la Universidad de
Costa Rica, tal como estan fijados en el titulo |
de su Estatuto Organico, asi como las politicas
de desarrollo de la Caja Costarricense de Seguro
Social en el campo de la salud con base en la
proyeccion de las necesidades nacionales.”

Notese como las proyecciones de necesidades
nacionales conforme demanda de servicios se
conceptdan como una accioén interinstitucional.

10. Posgrados

10.1 Acuerdo de Junta Directiva, articulo 5, sesion
7807 del 13 de noviembre del 2003, comunicado
en nota N° 29.617, del 27 de noviembre del 2003,
de la Secretaria de Junta Directiva:

"ARTICULO 5°
Acuerdo segundo:

Paralelamente, se autoriza al Presidente Ejecutivo
a firmar los Convenios para estudios de posgrado,
con la Universidad de Ciencias Médicas y con la
Universidad de Costa Rica, conforme a los términos
de los documentos que quedan constando en
forma anexa al borrador original de esta acta.
ACUERDOS FIRMES.”

10.2 Convenio para Estudios de Posgrado en
Ciencias de la Salud entre la Caja Costarricense
de Seguro Social y la Universidad de Costa Rica
(Firmado el 17 de diciembre del 2003).

Cléusula SETIMA: atribuciones de la Comision
Interinstitucional, inciso a)

“Concertar las politicas, los objetivos y las acciones
de docencia e investigacion de los Programas de
Posgrado en Ciencias de la Salud, en consonancia
con los objetivos y propdsitos de la Universidad de

7. Aprobado en el articulo 4°, acuerdo segundo de la sesion N° 7720, celebrada el 16 de enero del afo 2003.

8. Master Lex, actualizado al 31-08-2004.
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Costa Rica, asi como con las politicas y estrategias
de desarrollo de la Caja Costarricense de Seguro
Social y en particular de su factor humano en
el campo de la salud, tomando como base los
procesos de planificacion a mediano y largo plazo
que disponga la Caja, asi como otros insumos que
sirvan como marco de referencia para la definicion
de prioridades de formacién de ese recurso.”

10.3 Reglamento que regula la formacién de
Especialistas en Ciencias Médicas de la Caja
Costarricense de Seguro Social en las Unidades
Docentes Autorizadas (2). Entre otros elementos,
incluye la figura del Contrato de Aprendizaje bajo
Residencia, el cual es un acuerdo de partes de
caracter laboral, suscrito entre la CCSS y el
profesional admitido en un programa de estudios
de posgrado, para efectos de regular los derechos,
deberes y obligaciones de ambas partes durante
la realizaciéon de estudios de especializacion.

11. Proyecciones

11.1 Acuerdo de Junta Directiva, articulo 31 de la
sesion N° 7830, celebrada el 5 de febrero del 2004,
comunicado en nota N°® 8.896, del 23 de febrero
del 2004, de la Secretaria de Junta Directiva:

ARTICULO 31:

“Finalmente, la Junta Directiva acuerda solicitar al
CENDEISSS (Centro de Desarrollo Estratégico e
Informacién en Salud y Seguridad Social) un plan
para la formacién de especialistas para atender
los servicios de radioterapia en la Institucion en
los préximos cinco y diez afos.

ACUERDO FIRME.”

Sobre el particular, es necesario implementar
politicas generales de proyeccion de necesidades
en capacitacion, formacién e investigacion,
especialmente las referidas a la expansion de
servicios.

12. Avales
12.1 En el Manual de Regulacion y Aval de

Programas yActividades Educativas, CENDEISSS,
setiembre del 2001, en el considerando se lee:

1)

a) La Caja Costarricense de Seguro Social
(C.C.S.S.) define al Centro de Desarrollo
Estratégico e Informacién en Salud y Seguridad
Social (CENDEISSS), como la dependencia
institucional encargada de regular y conducir la
capacitacion y formacion del recurso humano.

b) ElI Centro de Desarrollo Estratégico e
Informacion en Salud y Seguridad Social
(CENDEISSS) tiene por misién conducir y
regular el desarrollo del recurso humano
institucional, fundamentado en los principios
filosdficos de la seguridad social, mediante la
investigacion, la planificacion estratégica y la
busqueda continua de la calidad.

c¢) Le corresponde al Centro de Desarrollo
Estratégico e Informacién en Salud y Seguridad
Social, la regulacion del proceso educativo y el
aval, de todos los programas y las actividades
educativas que se realizan en la Institucion.”

12.2 El Reglamento de Beneficios para Estudios
de la Caja Costarricense de Seguro Social.

En el articulo 4, inciso h. se lee:

“El CENDEISSS regula las becas y actividades
de capacitacion y formacion superiores a los EUA
$300 de las unidades desconcentradas.

Aquellas actividades de capacitacion que se
realicen a nivel nacional cuyo costo sea menor
de los EUA $300 y su duraciéon menor de 8 dias
naturales, no se consideran becas y pueden
ser financiadas por las Gerencias de Division,
Direcciones de Sede y Unidades Desconcentradas,
previo aval del CENDEISSS.”

12.3 En circular de Gerencia Médica N° 30478 del
17 de octubre del 2002, se dispone que:

“Toda actividad relacionada con la Docencia
e Investigacién en la Caja Costarricense de
Seguro Social debe contar previamente con el
aval del CENDEISSS, para lo cual se enviara la
documentacion y solicitud correspondiente con
la respectiva justificacion a la Direccion de este
Centro.”

Gestion Vol. 13 N° 2 Segundo Semestre 2005 / 48



12.4 En circular del 17 de julio del 2003, ndmero
021371, las Gerencias de Division transcriben
el articulo 6° de la sesion 7716 celebrada por la
Junta Directiva el 19 de diciembre del 2002:

“ARTICULO 6”

Por consiguiente, con base en las consideraciones
precedentes, la Junta Directiva acuerda instruir a
los Gerentes de Division y al CENDEISSS (Centro
de Desarrollo Estratégico e Informacion en Salud
y Seguridad Social), para que toda beca que se
conceda en la Institucion sea en materias que
correspondan a la actividad que en ese momento
el funcionario esta realizando.

Excepcionalmente, por acuerdo de Junta Directiva
se podria otorgar beneficios en otras areas.
ACUERDO FIRME.”

12.5 En circular 18392 del 20 de mayo del 2004,
el Gerente de Division Médica, transcribe articulo
5, sesion 7856 de Junta Directiva, celebrada el 13
de mayo del 2004:

"ARTICULO 5"

2)... se instruye a la administracion que actividades
como seminarios, talleres y otros propios de la
gestion administrativa, estrictamente necesarios,
Unicamente se podran realizar —bajo un esquema
de justificacion en cada caso y los objetivos a
desarrollar- con la aprobacion de las Gerencias de
Division respectivas.

Esas actividades deben mantenerse estrictamente
dentro de los fines institucionales y deberan
desligarse de celebraciones particulares...

Y se advierte que en ningtn caso, se usaran fondos
o0 recursos publicos en actividades sociales de los
empleados de la institucion. Acuerdo firme.”

Las disposiciones transcritas implican un concepto
de aval que incluye la regulacién de actividades
por parte del CENDEISSS, a partir de determinado
monto financiero, lo cual obliga a ampliar los
contenidos técnicos y de control en esta materia.

13. Criterios

Direccion Juridica, 30 de noviembre del 2004,
Asunto: Procesos de capacitacion con las
Cooperativas, ASEMECO, UCR, entre otras, dice:

“Tal y como lo indica la misma consultante, el
CENDEISSS fue creado con el propésito de
capacitar al personal de la Caja, por tal motivo, y
en apego al principio de legalidad, el presupuesto
asignado a esa unidad debe utilizarse de acuerdo
con los fines indicados.

No obstante lo expuesto, y en aquellos casos en
que se tratare de una capacitacion que solo se dé
en ese Centro, a nivel nacional; no existe obstaculo
para la incorporacion del personal de las unidades
que administran centros de salud a cargo de la
Caja, en virtud de un contrato suscrito al efecto.
En tal caso, dicha entidad particular debera cubrir
los costos que se generen al efecto.”

14. Auxiliares de enfermeria

14.1 Reglamento General de los Programas de
Formacion para Auxiliares de Enfermeria, Decreto
Ejecutivo 16282-S del 17 de junio de 1985, La
Gaceta 113:

“Articulo 1°- El Ministerio de Salud y la Caja
Costarricense de Seguro Social, a través del
Centro Nacional de Docencia e Investigacion en
Salud y Seguridad Social (CENDEISSS) y con
apoyo de la Direccion General de Salud, tendran
a su cargo la direccion, coordinacion y evaluacion
de los Programas de Formacion para los Auxiliares
de Enfermeria del pais.”

“Articulo 2°- Para cumplir con los anteriores fines,
el Director del CENDEISSS, sera asistido por un
Comiteé Técnico que él presidira, el cual estara
integrado de la siguiente forma......”

No existe evidencia de que el Comité esté
funcionando para la direccion, coordinacion y
evaluacion de los Programas de Formacion para
los Auxiliares de Enfermeria del pais.
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15. Actividad clinica docente

Esta actividad esta regulada por el Reglamento
de la Actividad Clinica Docente en la Caja
Costarricense de Seguro Social (2). De este se
destacan las siguientes disposiciones en materia
de formacion y capacitacion:

“Articulo 1: Naturaleza: El presente Reglamento
regulalaActividad Docente enla Caja Costarricense
de Seguro Social a nivel de pregrado, grado y
posgrado, con el proposito de garantizar a los
pacientes que sus derechos a la privacidad,
intimidad y calidad de los servicios de salud no se
vean menoscabados por el proceso de ensefianza
aprendizaje que se desarrolla en sus instalaciones.
Las necesidades de capacitacion y formacion de
funcionarios de la Institucion tendran prioridad en
la asignacion de campos docentes.”

En el articulo 3 se aprueban las funciones del
CENDEISSS en la administracion de los Campos
Docentes, entre las que estan la planificacion, la
evaluacion y la asignacion de los campos docentes
de la Institucién.

“El CENDEISSS sera el encargado de aprobar
y formalizar la distribucion de campos clinicos
tomando en consideracion las recomendaciones
emitidas por el Consejo Académico Local,
valorando razones como capacidad, oportunidad
y conveniencia.”

En el articulo 4 se dispone de la conformacion del
Consejo Superior de Campos Docentes:

“Articulo 4.- Conformacion
Estara integrado por 11 miembros:

Cinco miembros permanentes:

1. Direccion Ejecutiva del CENDEISSS o su
representante (preside el Consejo)

2. Administracion del CENDEISSS

3. Direccion Juridica de la CCSS

4. Representante de la Subarea de Campos
Docentes y Posgrado del CENDEISSS

5. Responsable de campos docentes

Seis miembros no permanentes:

Designados por
CENDEISSS.
Cinco representantes de los Consejos Académicos
Locales de los hospitales nacionales y uno de un
hospital regional o clinica mayor o en su defecto, el
suplente miembro del Consejo Académico Local.

la Direccion Ejecutiva del

16. Normas que regulan las relaciones
laborales, cientificas, académicas,
profesionales y sindicales, entre la Caja
Costarricense de Seguro Social y los
Profesionales en Medicina, Microbiologia,
Farmacia, Odontologia y Psicologia® (1).

Varios articulos se refieren a formacion vy
capacitacion de los profesionales:

» Asistencia a cursos de formacion sindical
(art.33).

e Asistencia a seminarios de educacion sindical
(art.34).

* Incentivos por docencia (art.94).

* Formacion y capacitacion profesional continua
(capitulo 1V, articulos 95 a 100).

9, Caja Costarricense de Seguro Social, Union Médica Nacional y Sindicato de Profesionales en Ciencias Médicas de la CCSS e Instituciones afines.
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2.2. OBSERVACIONES AL ANALISIS DE POLITICAS

Tabla 1. Politicas relacionadas con formacidon y capacitacion en la CCSS, segun actividad,

responsables, resultados y observaciones, CENDEISSS, 2005

POLITICA ACTIVIDAD RESPONSABLE RESULTADOS
“Con la finalidad de aunar
esfuerzos, de hacer un uso
mas racional de los recursos
tecnicos, humanos y financieros | 1985 |3 Junta Directiva,
se integran los programas i Los programas
: 2 sesion 5655 del 23 de g
de Docencia Médica y de : de capacitacion
Canacltacisn Admintstrativ setiembre, acuerda concentrar admitistrativa
PEAMUREGIN 2SI SRR en el CENDEISSS las acciones | CENDEISSS e

de la Institucion, creandose de
esta forma el Centro Nacional
de Docencia e Investigacion
en Salud y Seguridad Social
(CENDEISSS), con vigencia a

partir del 1° de octubre de 1982."

(Normas, CENDEISSS, 1986)

que se habian venido dando
en materia de formacion y
capacitacion.

trasladaron en
esa oportunidad al
CENDEISSS.

Ley 7852, 24 de diciembre de
1998, “Desconcentracion de los
hospitales y las clinicas de la
Caja Costarricense de Seguro
Social”.

Art.7°% "Los hospitales

y las clinicas gozaran

de personalidad juridica
instrumental en el manejo
presupuestario, la contratacion
administrativa, la conduccion y
la organizacion de los recursos
humanos dentro de las
disposiciones aplicables, los
limites fijados por la Caja y el
compromiso de gestién.”

Unidades con
personalidad
juridica instrumental

Compromisos de
gestion

Funcionamiento de las
Juntas de Salud

Reglamento de la ley 7852,
articulo 6 de la sesién niumero
7394, del 2 de diciembre de
1999.

-El articulo 20 de este
reglamento, entre otras,
dispone que los 6rganos
desconcentrados deben
desarrollar programas de
capacitacion y formacion del
personal a su cargo. (inciso d.)
-El articulo 30 del Reglamento
reconoce dos instancias

en materia de formacion y
capacitacion: La Direccion

de Recursos Humanos y el
CENDEISSS, cada uno en los
ambitos de su

competencia.

Direccion de
Recursos
Humanos.

CENDEISSS.

Organos
desconcentrados

El CENDEISSS queda
a cargo de campos
clinicos, internados

y residencias sin
perjuicio de las
delegaciones

a las unidades
desconcentradas
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POLITICA ACTIVIDAD RESPONSABLE RESULTADOS
“El Centro de Desarrollo
Estratégico e Informacion
en Salud y Seguridad Social
(CENDEISSS), establecido Reglamento vigente.
Reglamento de Beneficios en 1974, responsable de la Se reconoce el
para Estudios (del 5 de agosto capacitacion y formacion del reglamento como
del 2004, articulo 17°, sesion recurso humano, funciona CENDEISSS un marco regulador
7877. La Gaceta 171, del 1°de | con base en las prioridades para la concesion
setiembre del 2004). definidas en su Plan de beneficios para
Estrategico. Esta planificacion estudios
se fundamenta en los estudios
de necesidades institucionales
(...) (Introduccion)
gle:g_lamento de la Act|V|d§d El Reglamento regula la Consejo en funciones
inica Docente en la Caja Actividad D t la Cai
Costarricense de Seguro Social AP ARHIE CINNG L. CENDEISSS/ Convenio para
: Tl Costarricense de Seguro Social : ; :
(Sesion de Junta Directiva CCSS a nivel de pregrado, grado y Consejo Superior | estudios de Posgrado
No. 7877 de 5 de agosto del iy i de Campos en Ciencias de la
2004. Publicado en La Gaceta PRagIaEE, Docentes Salud entre la Caja

No. 171 de 1 de setiembre del
2004).

Universidad de
Costa Rica y
CENDEISSS

Costarricense de
Seguro Social y la
Universidad de Costa
Rica, firmado el 17 de
diciembre del 2003.

Reglamento del Programa de
Posgrado en Especialidades
Médicas, del Programa de
Estudios de Posgrado de la
Universidad de Costa Rica
(Master Lex, actualizado al 31-
08-04).

Se sefialan atribuciones a una
comision interinstitucional, a
ser incluidas en el convenio:
*Bil)

a) Proponer las politicas, los
objetivos y las acciones de
docencia e investigacion del
Programa en Especialidades
Medicas, en consonancia con
los objetivos y propositos de la
Universidad de Costa Rica, tal
como estan fijados en el titulo
| de su Estatuto Organico, asi
como las politicas de desarrollo
de la Caja Costarricense de
Seguro Social en el campo

de la salud con base en la
proyeccion de las necesidades
nacionales.”
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POLITICA ACTIVIDAD RESPONSABLE RESULTADOS
Clausula SETIMA:
Convenio para Estudios atribuciones de la Comision
de Posgrado en Ciencias Interinstitucional, inciso a)
de la Salud entre la Caja “Concertar las politicas, los
Costarricense de Seguro Social | objetivos y las acciones de
y la Universidad de Costa Rica | docencia e investigacion de
(Firmado el 17 de diciembre del |los Programas de Posgrado
2003) en Ciencias de la Salud,
en consanancia con los No hay evidencia de un
objetivos y propositos de la estudio de necesidades
Universidad de Costa Rica, o conforme prioridades
: e Comision : -
asi como con las politicas y e de formaciéon posterior
estrategias de desarrollo de la interinstiicional, a la firma del convenio
UCR/CCSS '

Caja Costarricense de Seguro
Social y en particular de su
factor humano en el campo de
la salud, tomando como base
los procesos de planificacion
a mediano y largo plazo que
disponga la Caja, asi como
otros insumos que sirvan como
marco de referencia para la
definicién de prioridades de
formacion de ese recurso”.

a fin de que la Comision
concerte politicas,
objetivos y acciones.

Normas que regulan las
relaciones laborales, cientificas,
académicas, profesionales

y sindicales entre la Caja
Costarricense de Seguro Social
y los profesionales en Medicina,
Microbiologia, Farmacia,
Odontologia y Psicologia.
CCSS/Unidon Médica Nacional

y Sindicato de Profesionales en
Ciencias Médicas de la CCSS e
Instituciones afines.

Aprobadas por Junta Directiva,
articulo 15, sesian 7861, del 27
de mayo del 2004,

Formacion y capacitacion
continua, Capitulo IV de las
normas.

Cada centro de
trabajo ha de
confeccionar un
plan académico
anual.

CENDEISSS,

la Direccién

del centro de
trabajo, Jefaturas
inmediatas.

Normas vigentes
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ACTIVIDAD SPONSABLE RESULTADOS
El aval es otorgado
mediante un
- procedimiento técnico
Avdies: L': E‘Lﬁiffifi.’;dés?lﬁ;;’éﬂ CENDEISSS administrativo, realizado
1. Manual de Regulacion y Aval | e Informacion en Salud y gor fal Sl.’gérea de
de Programas y Actividades Seguridad Social la regulacién A\?gluszc:en?i.en "
Educativas, setiembre del 2001 |del proceso educativo y el aval e el renciing i
de todos los programas y las (& valoracitn tachica
actividades educativas que se P ——
realizan en la Institucién. it S
programa o actividad
educativa.”
En el Reglamento de
Beneficios para Estudio
(citado) en el Art. 4, inciso h)
al CENDEISSS se le otorga
la responsabilidad como
regulador:
“El CENDEISSS regula
Avales: las becas y actividades de
capacitacion y formacion S introckacer
2.- Disposicién del Reglamento | superiores a los EUA $300 de elementos de regulacion
de Beneficios para Estudio. las unidades desconcentradas. CENDEISSS do actividades

Aquellas actividades de
capacitacion que se realicen
a nivel nacional cuyo costo
sea menor de los EUA $300 y
su duracion menor de 8 dias
naturales, no se consideran
becas y pueden ser financiadas
por las Gerencias de Division,
Direcciones de Sede y
Unidades Desconcentradas,
previo aval del CENDEISSS.”

superiores a los EUA
$300

Auxiliares de Enfermeria:
-Reglamento General de los
Programas de Formacion

para Auxiliares de Enfermeria,
Decreto Ejecutivo 16282-S del
17 de junio de 1985, La Gaceta
113.

Curso de Auxiliares de
Enfermeria actualmente
funcionando dentro del
CENDEISSS, y desarrollando
cursos desconcentrados en
regiones.

Comité Técnico
Asesor/
CENDEISSS

El Comité no funciona
actualmente.

Politica Institucional de
Capacitacién y Formacion de
Recursos Humanos, CCSS,
Junta Directiva, art. 7, sesion
7937, del 3 de marzo del 2005.

Revisar y modificar en un plazo
de tres meses, contados a
partir de la publicacién de estas
politicas, la normativa vigente
en el ambito de la capacitacién
y la formacién.

La administraciéon
activa.

Politica de reciente
creacion.
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. LA R!EGULACION DESDE UN MARCO DE
RECTORIA

Al igual que la identificacion de las politicas antes
expuestas, las funciones esenciales que aqui se
proponen también son el resultado del analisis
documental y que, en consecuencia, quedan
sujetas a ser revisadas por un grupo de personas
con experiencia en el campo de trabajo.™

La rectoria como funcidon esencial del
CENDEISSS

De este analisis documental, se derivan cuatro
funciones basicas del CENDEISSS, las cuales
son:

1. Rectoria en formacién, capacitacion e
investigacion.

2. Planificacion en desarrollo de recursos
humanos.

3. Regulacion.
4. Informacion en Salud y Seguridad Social.

Podria afirmarse que la rectoria es la labor basica
del CENDEISSS, siendolasotrascomplementarias,
sin que por ello pierdan su caracter fundamental.
Por tanto, la funcién esencial es la de rectoria con
sus componentes de planificaciéon, regulacion e
informacién. Dicha funcion implica la potestad de
regular y controlar mediante autoridad politica,
téecnica y administrativa delegadas.

Las funciones complementarias de la rectoria
antes senaladas, podrian definirse de la siguiente
manera:

1. Planificar: accion de establecer y fijar
estrategias para que el personal de la CCSS
esté debidamente capacitado para enfrentar
las funciones y el desarrollo organizacional
y tecnologico, teniendo en consideracion
aspectos de oferta y demanda laboral,
cobertura, accesibilidad, calidad y expansion
de los servicios. Incluye contar con técnicas
que permitan prever necesidades de personal
conforme estos mismos criterios.

2. Regular: actividad técnica cuyo proposito es
garantizar que las actividades se orienten a un
objetivo muy bien definido como son el brindar
adecuados servicios de salud dentro de un
contexto de calidad, ética de los servicios
y respeto a los derechos fundamentales de
las personas. El aval y la acreditacion de
actividades, desde una perspectiva integral,
son tareas de la regulacion.

3. Informar: disciplina esencial que apoya a la
capacitacion, la formacion y la investigacion,
aprovechando las innovaciones tecnologicas
en este campo. Es una via para la recopilacion
y difusion bibliografica. La informacion es
elemento basico para la docencia y la
investigacion.

Rectoria en formacion,

investigacion

capacitacion e

Estrategias

e Capacitar al personal de la CCSS en atencion a
las necesidades institucionales para la atencion
a las personas, teniendo para ello un fondo
de becas y auxilios especiales reembolsables
y no reembolsables, asi como programas de
capacitacion internos conforme necesidades
detectadas.

* Patrocinar la formacion de personal en areas
esenciales, donde la oferta acadéemica no
cubra las necesidades y las areas de trabajo
tengan necesidad de personal para responder
a coberturas, accesibilidad, oportunidad y
desarrollo tecnolégico.

e Propiciar la formacion médica especializada
de acuerdo con las necesidades del Sector
Salud y en atencién a analisis de demanda
de servicios, segun criterios de cobertura,
accesibilidad y universalidad.

10. Estos grupos de trabajo revisarian, validarian o identificarian nuevas funciones con base en metodologia cualitativa.
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Planificacion en desarrollo de

humanos

recursos

Estrategias

o Enfrentar con oportunidad, efectividad vy
eficacia, la actualizacién y capacitacion de los
diversos grupos ocupacionales que integran la
institucion, para disminuir el impacto negativo
de la brecha tecnologica del sector de la salud
y para adaptar el desempenio laboral al avance
del conocimiento, mediante procesos fluidos e
integrados de trabajo.

e Colaborar con los centros asistenciales,
mediante apoyo metodolégico en el area
de planificacion, para que implementen sus
propios programas de capacitacion, formacién
e investigacion, segun las necesidades locales
en materia de desarrollo del personal.

e Desarrollar planes de formacion conforme
diagnéstico de necesidades elaborados sobre
la base de las competencias laborales y con
criterios de cobertura, calidad y accesibilidad
a los servicios.

Regulacion
Estrategias

e Regular la oferta educativa interna para que
responda a criterios de coherencia, pertinencia,
calidad y necesidad.

e Ordenar la actividad clinica docente que se
desarrolla en las instalaciones de la CCSS,
con el proposito de garantizar a los pacientes
sus derechos a la privacidad e intimidad, y
para que la calidad de los servicios no se
vean menoscabados durante el proceso de
ensefianza y aprendizaje.

e Conducir las regulaciones éticas y de bioética
en la atencion de los pacientes y en el
transcurso de toda investigacion que se realiza
en el ambito institucional.

e Contar con técnicas de aval de actividades
educativas que impliquen el cumplimiento
reglamentario en esta materia.

Informacién en Salud y Seguridad Social
Estrategias

* Desarrollarpoliticasdeinformaciénsustentadas
en los avances tecnoldgicos, con redes de
comunicacion nacional e internacional, asi
como una politica editorial que apoye la
produccion de temas en salud y seguridad
social.

e Actuar como un centro de pensamiento
y reflexiébn, sobre los temas criticos en el
campo de la salud y la seguridad social,
por medio de un programa planificado
de foros de discusion, publicaciones,
difusién de informacién y propuestas para
orientar las politicas de la institucion.

IV. CONSIDERACIONES PARA UN MARCO DE
REGULACION

Para la elaboracién de un marco de regulacién
en capacitacion, formacion e investigacion en la
CCSS, conforme lo expuesto en los apartados
anteriores, han de considerarse varios aspectos
del ambiente organizacional, tanto interno como
externo.

El cambio demografico es uno de los elementos
del ambiente que deben ser considerados para el
desarrollo de los recursos humanos; debe tomarse
en cuenta el envejecimiento de la poblacion que
presionara sobre dos componentes esenciales
como son la estructura de los servicios de salud y
el de pensiones.

Otro elemento a considerar en un marco de
regulacion se refiere alaexpansion de los servicios,
como crecimiento natural de la organizacion. Esta
expansion esta vinculada no solo al crecimiento
fisico de algunas areas de salud, sino a la
necesaria para equilibrar la oferta y demanda de
algunas actividades basicas de salud. Para ambas
se debe recurrir a personal capacitado.

El enfoque de la inversion en capacitacion,
formacion e investigacion ha de ser una guia para
el desarrollo de los recursos humanos en salud.
El conocimiento y el desarrollo de destrezas del
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personal son esenciales para el desempefio
laboral.

En las areas estudiadas existen diversidad de
intereses. Los objetivos organizacionales, los
de los trabajadores y los de las organizaciones
publicas y privadas deben conciliarse hasta donde
sea posible para un desarrollo mas ordenado
de la capacitacion, formacion e investigacion. El
interés publico ha de primar entre esta diversidad
de intereses.

El punto de vista que se tenga del modelo de
atencion es otra guia para un marco de regulacion
en nuestras areas de interés. Si se opta por
continuar con un modelo atencién terciaria los
esfuerzos han de dirigirse para apoyar esa labor;
si por el contrario, se opta por continuar reforzando
el modelo de atenciéon primaria y secundaria, las
politicas de capacitacion, formacion e investigacion
han de canalizarse hacia esa via, sin detrimento
del desarrollo de los servicios terciarios.

La regulacion de la educacién superior en areas
de la salud debe ser una preocupacion de politica
publica. “Se considera que es imperativo abrir un
espacio de debate y concertacion para analizar
la situacion actual de la cantidad y calidad de la
oferta académica en salud y la regulacion que
debe ejercer el Estado en esa materia” (6).

La acreditacion de actividades de capacitaciony las
que son sujetas de beneficios para estudios, es un
paso necesario para garantizar que correspondan
en metodologia, tematica y poblacion meta a las
necesidades del desempefio laboral. EI concepto
de aval empleado en CENDEISSS debe trascender
a otras actividades propias de las actividades
educativas: costos, impacto en el desempefio
laboral y financiamiento, entre otros.

La presion de egresados es otro elemento a
considerar en un marco de regulacion; esta

presion logica se ejerce por nuevas oportunidades
de trabajo, tanto del personal que estando en
servicio obtiene una profesion, como estudiantes
que, habiéndose graduado en algun area de salud,
tienen como meta laborar en la CCSS, como el
principal empleador del Sector.

La capacitacion, la formaciéon y la investigacion
han de acompanar los esfuerzos por la calidad
del desempefio laboral. Los procesos de trabajo
y las técnicas apropiadas para desarrollarlos se
fundamentan en una adecuada capacitacion del
personal que ha de llevarlos adelante.

Sielpersonalnoestaenladinamicadelaadquisicion
de nuevos conocimientos y destrezas se llega a
un estado natural de desgaste, produciéndose
asi la obsolescencia del desempefio laboral. La
actualizacion del conocimiento se puede analizar
como una responsabilidad compartida: la de la
persona que debe procurar siempre estar al dia
con su disciplina y la de la organizacion que debe
velar por una adecuada conduccion de esfuerzos
en materia de actualizacion.

El desarrollo tecnolégico implica adaptaciones
organizacionales, siendo el desarrollo del personal
parte de esa adaptacién. La tecnologia exige
funcionarios cada vez mas capacitados y con
mayor adaptabilidad a los cambios, caso para el
cual toman vigencia los programas de educacion
continua.

Un marco de regulaciobn se complementa con
las politicas existentes de desarrollo de recursos
humanos, las cuales deben tender al mejoramiento,
ala calidad de los servicios y a estar integradas con
el propio desarrollo organizacional. Es importante
la continuidad de las politicas y estrategias en
estas areas comentadas.

El esquema que se encuentra a continuacion
resume las anteriores consideraciones.
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FUENTE: Elaboracién propia, marzo 2004,
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