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19.664 – 15.076


	

	 DETECCION DE NECESIDADES DE CAPACITACION

	

	

	NOMBRE 
	

	CARGO
	

	UNIDAD/SERVICIO/

DEPTO.
	 

	FECHA
	 

	
	
	

	
	
	

	ETAPA 
	PREGUNTA
	RESPUESTA

	PASO Nº 1

IDENTIFICAR NECESIDAD
	¿Cree Usted que existen Necesidades /Problemas/Desafío que puedan ser abordados por Capacitación dentro de su Área de Trabajo?

Señale algunos ejemplos:
	 

 

 

 

 

 


	PASO Nº 2

CONOCER CAUSAS
	¿Cuáles serían las causas de este problema? (¿Busca determinar si la necesidad es de capacitación?
	 

 


	
	Se sugiere dar libertad a los entrevistados para que expresen su opinión de forma abierta. Según las respuestas de el o los entrevistados, se debe indagar sobre los puntos relacionados o que no hayan sido tratados.
	

	PASO Nº 3

RECOLECTAR EVIDENCIAS


	¿Qué evidencia tiene para definir causas?

Ejemplos de evidencias:
*Observación directa del desempeño. 
*Reporte de otros (Usuarios, colaboradores, etc.).
*Evaluaciones d desempeño.

*Indicadores de la Unidad.

 Y para esa evidencia ¿La información disponible es suficiente para tomar decisiones en base a ella?

	

	PASO Nº 4

CONOCER IMPACTO EN LA ORGANIZACIÓN
	¿Cómo afecta este problema/necesidad/desafío a los resultados de su establecimiento?


	 

 

 


	PASO Nº 5

EXPECTATIVAS
	¿Cómo cree usted que la capacitación puede ayudar a resolver la necesidad/problema/desafío?


	 


	
	¿Se han considerado otras soluciones? ¿Cuáles?


	 


	PASO Nº 6

IDENTIFICAR BRECHAS DE DESEMPEÑO
	Frente al problema mencionado, ¿Cuáles son las labores que deberían realizar los funcionarios idealmente? 
	 


	
	¿Y cómo lo están haciendo hoy los funcionarios?


	 

 


	PASO Nº 7

IDENTIFICAR PERFIL DE PARTICIPANTES


	¿A quiénes se les debería realizar esta capacitación? 
	 

 

	RESUMEN
	PROBLEMA /NECESIDAD/ DESAFÍO   A TRABAJAR

	

	
	CAUSA

DEL PROBLEMA /NECESIDAD / DESAFÍO

	

	
	SOLUCION DEL PROBLEMA/ NECESIDAD/ DESAFÍO

	

	
	NOMBRE DE LA ACTIVIDAD DE CAPACITACION A DESARROLLAR

	

	
	POBLACION OBJETIVO


	

	A QUIEN VA DIRIGIDO

	LEY 19.664 – 15.07


	· Médicos

· Químicos

· Odontólogo



	
	LEY 18.834
	· Profesionales

· Técnicos

· Administrativos 

· Auxiliares



	EJES ESTRATEJICOS (EE) Y AMBITOS EN LOS QUE PODRIA IDENTIFICARSE REQUERIMIENTOS DE CAPACITACION


EJES

ESTRATEJICOS (EE) Y AMBITOS EN LOS QUE PODRIA IDENTIFICARSE REQUERIMIENTOS DE CAPACITA

EJES

ESTRATEJICOS (EE) Y AMBITOS EN LOS QUE PODRIA IDENTIFICARSE REQUERIMIENTOS DE CAPACITA
	EJE ESTRATEGICO 1: _____
EJE ESTRATEGICO 2:_____
EJE ESTRATEGICO 3:____
EJE ESTRATEGICO 3:____
EJE ESTRATEGICO 4:____

EJE ESTRATEGICO 5:____

EJE ESTRATEGICO 6:____

EJE ESTRATEGICO 7:____
EJE ESTRATEGICO 8____

EJE ESTRATEGICO 9___
	ENFERMEDADES TRANSMISIBLES, Reducir la carga sanitaria de las enfermedades transmisibles, y contribuir a disminuir su impacto social y económico. 

El objetivo estratégico desarrollado, contempla el análisis de la situación de las enfermedades transmisibles más relevantes para la salud pública en Chile, como es Disminuir la mortalidad por VIH/SIDA, Eliminar la Tuberculosis como problema de salud pública, Mantener los logros alcanzados en el control o eliminación de las Enfermedades Transmisibles y disminuir la tasa de mortalidad por infecciones respiratorias agudas.
ENFERMEDADES CRONICAS, VIOLENCIA Y DISCAPACIDAD, Prevenir y reducir la morbilidad, la discapacidad y mortalidad prematura por afecciones crónicas no transmisibles, trastornos mentales, violencia y traumatismos.

Aumentar la sobrevida de personas que presentan enfermedades cardiovasculares, Incrementar la proporción de personas con hipertensión arterial controlada, Incrementar la proporción de personas con diabetes controlada, Reducir la progresión de enfermedad renal crónica, Reducir la tasa de mortalidad por cáncer, Disminuir la mortalidad por enfermedad respiratoria crónica, disminuir la prevalencia de discapacidad en personas con enfermedad mental, disminuir la discapacidad, prevenir y reducir la morbilidad bucal de mayor prevalencia en niños y adolescentes, con énfasis en los más vulnerables, disminuir la mortalidad por accidentes de tránsito, disminuir los femicidios,

HABITOS DE VIDA, Desarrollar hábitos y estilos de vida saludables, que favorezcan la reducción de los factores de riesgo asociados a la carga de enfermedad de la población.

El enfrentamiento de los factores de riesgo requiere de estrategias vinculadas a la prevención y promoción, anticipándose al desarrollo de la enfermedad. Se pueden identificar tres tipos de factores de riesgo: los biológicos, los conductuales y los psicosociales. Dentro de los primeros se encuentran, la presión arterial elevada, la glicemia elevada, la dislipidemia, y el síndrome metabólico, entre otros, y ellos son los más cercanos a la fisiopatología de la enfermedad. Por otro lado, los conductuales y psicosociales son más bien distales, más alejados de la biología del individuo. A pesar de los diferentes niveles de acción, todos estos factores pueden ser abordados desde la prevención y la promoción.

CURSO DE VIDA, Reducir la mortalidad, morbilidad y mejorar la salud de las personas, a lo largo del ciclo vital.

El enfoque de ciclo vital pone en relieve la perspectiva temporal y social de la salud de las personas, y es utilizado ampliamente para estudiar e intervenir los factores físicos y sociales que se presentan durante la gestación, la niñez, la adolescencia, la adultez y la vejez.

 EQUIDAD Y SALUD EN TODAS LAS POLITICAS, Reducir las inequidades en salud de la población a través de la mitigación de los efectos que producen los determinantes sociales y económicos de la salud.

Los determinantes sociales se definen como las condiciones sociales en las cuales las personas desarrollan su vida y que, por distintos mecanismos, impactan en su salud.

MEDIO AMBIENTE, Proteger la salud de la población a través del mejoramiento de las condiciones ambientales y de seguridad e inocuidad de los alimentos.

El ser humano es vulnerable a los riesgos del medio ambiente a lo largo de toda su vida; desde el momento en que es concebido, en el nacimiento, durante la primera infancia, su niñez y adolescencia, y la vida adulta. El medio ambiente puede ser entendido como el conjunto de condiciones físicas, químicas, biológicas, sociales, culturales y económicas con las que interactúan los seres humanos.

 INSTITUCIONALIDAD SECTOR SALUD, Fortalecer la institucionalidad del sector salud.

Un sistema de salud está formado por todas las organizaciones, personas y acciones cuyo objetivo primordial es promover, restaurar o mantener la salud. Esto incluye los esfuerzos para influir en los determinantes de salud, así como las actividades asistenciales.

CALIDAD DE LA ATENCION, Mejorar la calidad de la atención de salud en un marco de respeto de los derechos de las personas.

Un sistema de salud deberá mejorar en todas las dimensiones de esta, pero en especial en aquellas más sentidas por la población o de mayor impacto económico como son: acceso, seguridad, efectividad, eficiencia, aceptabilidad/centrada en el paciente, equidad y satisfacción usuaria. Estos factores son abordados por el presente Objetivo Estratégico a través de iniciativas para reducir listas de espera excesivamente prolongadas, fortaleciendo los mecanismos que aseguren la calidad en establecimientos de atención de salud, buscando mejorar la calidad de productos médicos y de tecnologías sanitarias, y satisfaciendo las expectativas de los usuarios del sistema. 

EMERGENCIAS, DESASTRES Y EPIDEMIAS, Fortalecer la respuesta adecuada del Sector Salud ante emergencias, desastres y epidemias. 

Para responder adecuada y oportunamente a las emergencias, desastres y epidemias, es necesario mejorar la preparación de las instituciones frente a estos eventos, disminuyendo así el impacto sobre la salud, mitigando el efecto del deterioro de las condiciones ambientales sobre las personas, y evitando los daños en la infraestructura de los establecimientos asistenciales.




