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II ENCUENTRO DE LAS REDES DE ACCIÓN LOCAL EN SALUD
6 de noviembre de 2014
Escuela Andaluza de Salud Pública

Taller II. El Instrumento: ¿Me sirve este manual para diseñar el Perfil de mi municipio?
INFORME DE RESULTADOS y CONCLUSIONES
1. Planteamiento del taller

Dinamización: Antonio García
Redactores: Municipio: Montoro. Alfonso Montilla  y TALS Marie Nicole Palacio
Duración del taller. 2’5 horas.
Objetivo del Taller 

Validar la fase del Perfil  del  Manual para la elaboración de Planes Locales de Salud
Producto a obtener
Documento de conclusiones que recoja una relación de debilidades y fortalezas  del Manual actual, identificadas por los asistentes del taller para su posterior modificación o mejora si es necesario.

Desarrollo Taller
1. Presentación del dinamizador y de los redactores.

 (Antonio García, Alfonso Montilla y Marie Nicole Palacio)
(Teniendo en cuenta los objetivos del taller no se realizaba presentación de un municipio).
2. Presentación del taller por parte del dinamizador (10mn)
El dinamizador presentó el taller exponiendo cuales eran los objetivos, el producto a obtener y la metodología a seguir para conseguirlos.  

A cada uno de los participantes se les entregó el documento del Perfil para su posterior utilización. 
3. Presentación e identificación de cada uno de los participantes (nombre, municipio, situación actual de su municipio en el proyecto RELAS
En total asistieron al taller 12 personas : 3 concejalas, 4 técnicos de ayuntamiento y referentes del proyecto, 3 técnicos de promoción de Distritos AP pertenecientes a los municipios de Montoro, Cabra, Pozoblanco, Baena, Puente Genil ( no está completa, en espera de la lista )
El dinamizador presentó el Perfil del Manual en sus grandes líneas haciendo hincapié en los puntos más importantes y relevantes del Perfil. Esta presentación permitió que todos los asistentes partieran sobre la misma base metodológica  y ya se fue introduciendo la dinámica de grupo:
1. Concepto y objetivos del Perfil de Salud Local

2. Contenidos del Perfil de Salud Local 

3. Proceso de elaboración del Perfil de Salud Local

4. Presentación, difusión y comunicación del Perfil de Salud Local

5. Seguimiento y evaluación del Perfil de Salud Local
Actividad Grupal (45 min)
Objetivo de la Dinámica Grupal
Proponer alternativas para la mejora del documento Perfil del Manual y consensuar su elaboración.

Se   les visualizó  en ppt  durante toda la dinámica  lo que se esperaba de ellos: sus aportaciones para  la Validación del documento y los aspectos a tener en cuenta. Este apoyo visual permitía centrar la dinámica :
                                        VALIDACIÓN DEL PERFIL 
A la hora de hacer la revisión del documento con el objeto de aportar sugerencias de cambio y mejora, era conveniente tener en cuenta una serie de aspectos tales como:

6. Validación del Instrumento:
- Texto, diseño

·  Instrumentos y técnicas de recogida de información

·  Ejemplos: ¿Son suficientes? ¿Se adaptan al contenido? Son representativos de la realidad municipal?

·  ¿Me es de utilidad el manual? ¿Agiliza la tarea? 

·  ¿Se entienden los conceptos? ¿Necesidad de glosario?

·  ¿Qué herramientas o instrumentos habría que añadir?

Se formaron 3 grupos.

Con el documento del Perfil en mano, se les propuso un tiempo de lectura del mismo(20-30 mn).

Cada Grupo se centraba en diferentes momentos  del Perfil más específicamente  pero debían trabajar igualmente sobre el documento completo (45 mn)

Grupo I: 
1.Concepto y objetivos del Perfil de Salud Local

2. Contenidos del Perfil de Salud Local 
Grupo II

3. Proceso de elaboración del Perfil de Salud Local
Grupo III

4. Presentación, difusión y comunicación del Perfil de Salud Local

5. Seguimiento y evaluación del Perfil de Salud Local

Plenario y puesta en común (60 min.)

. De cada Grupo salió un representante para explicar al resto, las aportaciones de su grupo.  La información conseguida por cada grupo fue   consensuada por el Plenario y recogida por los redactores.
El taller fue muy participativo por parte de los asistentes, en cada momento del taller. 

Hubo numerosas aportaciones que reflejamos en el siguiente párrafo
5. Resultados del taller

La primera pregunta planteada y relacionada con la denominación del taller fue: Me sirve este Manual para diseñar el Perfil
A pesar de estar en momentos distintos de su Plan, todos acordaron que el Manual sí les  sirve para el diseño del Perfil, que era un instrumento útil y necesario para mejorar la elaboración del Plan. Era una gran ayuda tenerlo como apoyo valorando además la aportación de los anexos teniendo en cuenta que hasta ahora no había nada 
A partir de este punto se realizó una crítica constructiva para mejorar su contenido y diseño que describimos en el siguiente párrafo.

6. Conclusiones
Problemáticas y propuestas planteadas:
1. Debería haber una línea común entre el informe  de salud y el Perfil Local de Salud. Es decir, en el Perfil Local de Salud se definen unas Áreas temáticas que no coinciden con las del Informe de Salud. Esto provoca que muchas veces se sesgue la búsqueda de problemáticas y haya aspectos en los que no se profundice lo suficiente.
Ejemplo 1: las problemáticas de salud mental o problemáticas psicológicas(leves y graves). Estas problemáticas no se abordan lo suficiente bien.

Ejemplo 2: problemáticas con adicción y drogas. . Desde el Informe de Salud, es difícil acceder a esos datos (registros de consultas, ingresos y altas hospitalarias y registro sobre consultas y urgencias en atención primaria).
             

Ejemplo 3: Existe una gran cantidad de población hipermedicada ante problemas psicosociales cotidianos por los cuales no suele existir una respuesta global y planificada  que existe una respuesta individual farmacológica a problemáticas colectivas. 
1.1Propuesta: Es necesario sentarse con coordinadores del proyecto RELAS y epidemiólogos/as para trazar sendas comunes.
2. Sería interesante proporcionar orientaciones sobre técnicas y estrategias concretas para la necesaria Participación y Motivación de los agentes implicados. Es decir, cómo podemos motivar a la población y miembros de grupos y agentes claves para que se enganchen al proceso y qué dinámicas pueden ser más motivadoras?.

2.1 Propuestas:

- Algunas orientaciones vendrían bien


- formar un grupo de discusión sobre una problemática  crea sentido de cohesión  trabajando con dinámica de grupo adecuada(añadirla en anexo del manual)

3. Mejorar el compromiso político y técnico 

3.1 Propuestas: Dotar de mayores recursos o poder liberar a los miembros del GM para evaluar mejor  un Perfil. Hacer mejor una evaluación no debe ser a costa de una mayor sobre implicación de los miembros del GM. Mejorar el qué está perfecto, el problema está en el cómo hacerlo y con qué hacerlo. 
4. Sobre Diseño y Estructura del documento están bien ordenados pero… 

- Lenguaje demasiado técnico. Propuesta: Creación de guía rápida y más corta del Perfil para la Red y otra más técnica para los miembros del GM.

- Dentro de “los Contenidos técnicos”,no sólo poner ejemplos de cuales serían los indicadores sino dónde recogerlos(fuente de datos).

Ejemplo: los indicios de criminalidad y delincuencia,¿dónde los buscamos?, Los indicadores de Personas sin hogar y transeúntes, ¿dónde los buscamos?. Propuesta: No sería necesario hacerlo sobre cada indicador pero sí sobre cada contenido temático (medioambiente físico, mortalidad, etc).

-Es necesario un glosario específico.Propuesta: No consideramos necesario un glosario específico si éste está incluido en la Guía y Manual, aunque sí  podría referirse o hacer alguna anotación. Ejemplo: Determinantes de la salud (véase en glosario). 
 
- En el apartado 3 sobre el “Proceso de elaboración del Perfil” 

 Consideramos que se debería hablar de Fases en lugar de Sesiones. 

· Importante acotar un tiempo aproximado  o intervalos variables de Evaluación para no perdernos en el tiempo y en las fases. No se trata de ser rígidos pero sí especificar más. Ejemplo: fase de Inicio del Proceso (de 2 semanas a 1 mes)
5. En el apartado de ESTUDIO DE ANEXOS Y DISTINTAS ENCUESTAS consideramos que se podrían poner algunos ejemplos de “enganche” de la población para que rellene las mismas o participen en grupos de discusión.
Valoración de los anexos
· Anexo 1: Este anexo queda un poco pobre y se podría incluir dentro del apartado de los contenidos.
· Anexo 2: De primeras el formato es largo . Hay que cambiar diseño. 
 No queda bien lo de “ Cosas que otras personas hacen por nosotros/as). Sería mejor poner APOYO FAMILIAR, APOYO SOCIAL Y DE AMISTADES.
No queda claro “ a quien va dirigido”.

Tampoco se especifica en el manual cuantos cuestionarios son necesarios para que sean estadísticamente significativos.
El último ítem debería estar al principio junto a datos sociodemográficos.

Anexo 3: Textos adaptados a concejalías(contextualizar)

Anexo 4: En el ejemplo de Hoja de Ruta, especificar más miembros participantes y no sólo los miembros del GM.


Anexo 5: Ha sido utilizado en algunos municipios y ha existido dificultad para rellenarlo por parte de la población.. Exponer 10 problemas es mucho, quizás un número de 3 a 5 sería mejor. A nivel individual es difícil realizar encuesta mejor utilizarla en grupos de discusión con colectivos.

Anexo 5 y 7: Sería mejor agruparlos en anexo único ya que pueden ser complementarios. Otra opción sería incluir en anexo 2 algunas preguntas abiertas sobre problemáticas y recursos de salud que demandan.


Anexo 6: Se plantea si es necesario un cuestionario específico para jóvenes o no. Dificl que lo rellenen. Valdría con el de población general.

Anexo 7: En los miembros participantes de algunos grupos de discusión, incluir también a la ciudadanía no organizada.

 Finalmente podría estar bien incluir en el Manual algunos enlaces a páginas web que ayuden y amplíen información con ejemplos de metodologías, dinámicas o encuestas a pasar.

7. Hito para llevar a Plenario
Se seleccionó un hito para su exposición en el Plenario General del Encuentro por el redactor perteneciente al municipio de Montoso. “ Buscamos recetas para sentirnos bien encaminados y el manual del Perfil traza una buna ruta”

Anexo 1: Guión 
Si usais alguna ficha, plantilla, etc… la ponéis en anexos.

Anexo 2: Personas participantes 

	Nom
	Trabaja
	Servicio
	Puesto

	ALFARO RODRÍGUEZ, PABLO
	AYUNTAMIENTO DE PUENTE GENIL
	SERVICIOS SOCIALES, MAYOR Y SALUD
	CONCEJAL SERVICIOS SOCIALES, MAYOR Y SALUD

	CASTILLO CAMPOS, RAFAELA
	AYUNTAMIENTO DE PUERTO REAL, AYUNTAMIENTO
	IGUALDAD,SALUD CONSUMO Y CEMENTERIO
	CONCEJALA DELEGADA  IGUALDAD ,SALUD ,CONSUMO Y CEMENTERIO

	FERNANDEZ LIMON, LAURA
	DIPUTACION DE GRANADA, CENTRO COMARCAL DROGODEPENDENCIAS DE MOTRIL
	FAMILIA Y BIENESTAR SOCIAL
	DIRECTORA CENTRO COMARCAL DROGODEPENDENCIAS DE MOTRIL

	GUIRADO RODRIGUEZ, MARIA JOSEFA
	AYUNTAMIENTO DE BENAHADUX, BENAHADUX
	CULTURA
	CONCEJA DEL AYTO. DE BENAHADUX

	LUQUE GÓMEZ, ESPERANZA
	AYUNTAMIENTO DE CÁRTAMA
	ÁREA DE BIENESTAR SOCIAL
	TRABAJADORA SOCIAL                                                                                                              

	MARTÍN PALOMARES, MIRIAM
	AYUNTAMIENTO DE VALDERRUBIO
	CONCEJALÍA DE SANIDAD
	CONCEJALA DE SANIDAD

	MONTILLA VELASCO, ALFONSO
	INSTITUTO PROVINCIAL DE BIENESTAR SOCIAL DE CÓRDOBA, ZONA DE TRABAJO SOCIAL DE MONTORO
	UNIDAD APOYO TÉCNICO
	PSICÓLOGO

	ORTIZ FLORES, MANUEL
	EXCMO. AYUNTAMIENTO DE BAENA, AYUNTAMIENTO DE BAENA
	AREA BIENESTAR SOCIAL
	JEFE NEGOCIADO

	YANGUAS GARVAYO, MARGARITA
	AYUNTAMIENTO DE MOTRIL, SALUD Y CONSUMO
	SALUD Y CONSUMO
	CONCEJALA DELEGADA DE SALUD Y CONSUMO

	ZARZA ARROYO, MARTA
	AYUNTAMIENTO DE MOGUER
	SALUD Y CONSUMO
	TÉCNICO DE SALUD Y CONSUMO


