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Fundamentacion

La asignatura Proyecto de Documentacion Sanitaria se ubica en el tercer afio del Plan de Estudios
vigente de la carrera Tecnicatura Universitaria en Informacién Clinica y Gestion de Pacientes. Sus
contenidos se orientan a integrar los saberes trabajados a lo largo de la carrera para planificar y
disefar la implementacién de un Proyecto de Documentacion Sanitaria a partir de los principios de
planificacidon estratégica-situacional, orientados a las caracteristicas del objeto de abordaje.

El eje del trabajo en el curso girard en torno a la realizacidn de un Proyecto de intervencién
focalizando en las reflexiones tedricas, metodoldgicas y técnico-instrumentales de cada momento del
proceso de planificaciéon. Para ello se comenzard analizando la particularidad de los objetos de
intervencién: la documentacién sanitaria y en especial la historia clinica y su sentido epistemoldgico,
tedrico y empirico para la produccién de conocimientos orientados a la investigacién en salud y a la
gestién. Luego se trabajardn los aportes de Carlos Matus y de Mario Testa al campo de la
Planificacidn, haciendo hincapié en el pensamiento estratégico-situacional.

La planificacion es una metodologia que organiza racionalmente la intervencidn de acuerdo a los
objetivos y la direccionalidad elegida por el planificador; es un proceso que implica diferentes
acciones y decisiones e involucra los saberes y pareceres de los sujetos involucrados en cada
instancia. Esta consideracion resulta clave para comprender que cuando se refiere a racionalidad, se
lo hace dentro de las corrientes que la conciben como racionalidad restringida, limitada a los
contextos de actuacion. Asi, en el curso, se recorrerd cada momento del proceso, enhebrando las
dimensiones epistemoldgicas, técnico-instrumentales, situacionales y subjetivas en consonancia al
objeto.

Objetivos generales:

- Elaborar un proyecto de Intervencion segun los principios de la planificacidn estratégica.

- Articular los saberes tedrico-practicos adquiridos a lo largo de la tecnicatura en torno a la
deteccién de una problematica en territorio y los posibles cursos de accién estratégica para su
resolucidn

- Comprender los vinculos y las multiples determinaciones entre las dimensiones epistemoldgicas,
metodoldgicas y situacionales que se plasman en la Planificacion Estratégica.

Objetivos especificos:

- Reflexionar sobre la importancia del criterio de integralidad en los procesos de registro y
documentacién sanitaria.

- Comprender las diferencias entre la Planificacién Normativa y la Planificacion Estratégica.

- Comprender la importancia de la construccién de diagndsticos situacionales para los procesos de
toma de decision.

- Desarrollar estrategias para la construccion de viabilidad que contemplen las multiples
dimensiones que pudieran obstaculizar los proyectos de intervencion.

Contenidos minimos:
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Los contenidos minimos incluyen el desarrollo, la comprension y analisis de los siguientes temas:
Trabajo tedrico practico de aplicacién de las metodologias de disefio, y gestion administrativa de
Documentacién Sanitaria. Documentacidn sanitaria y analisis del contexto sociosanitario. Trabajo de
campo. Andlisis de contexto, diagndstico y propuestas de intervencion. Visitas a establecimientos de
salud. Recopilacién de informacidn, identificacidon de necesidades y estudio de viabilidad.
Necesidades documentales del centro sanitario. Caracterizacion. Tipo y funcidon de documentos.
Disefio e implementacion de un modelo de Documentaciéon Sanitario. Criterios de normalizacidon
documental y funcionalidad. Gestién y administracién de la documentacién sanitaria. Sus archivos.
Aplicacién al centro de salud.

Contenidos tematicos o unidades:

Unidad 1

La informacion sanitaria, documentacion y la construccién de datos para la gestion y la produccién
de conocimientos.

De la adquisicion de la informacidon hasta su uso: La recopilacidon, el andlisis, la diseminacion vy el
empleo de conocimientos. El papel de la observacion, el acopio y la preservacidn, la clasificacion,
comparacién e interpretacién y la narracidon. La historia clinica como ejemplo de descripcidn
cientifica. El problema de la “traduccion” de distintos saberes en el vinculo entre profesionales del
campo de la salud y “usuarios” del sistema. La integralidad como criterio.

Bibliografia.

Burke, Peter (2017) é{Qué es la historia del conocimiento? Como la informacion dispersa se ha
convertido en saber consolidado a lo largo de la historia. Buenos Aires: Siglo XXI editores- cap
3. “Procesos”.

Calderén Moreno, Angela (2005) La Calidad Asistencial en la Documentacién Sanitaria |. en Enfer
Docente 82 pp 28-32

Gémez Gonzalez. José Luis y otros (2010) Sistemas de Informacion de Cuidados de Salud. Madrid:
Departamento de Metodologia e Innovacién del Cuidado. FUDEN

Samaja, Juan (1993). Epistemologia y Metodologia. Elementos para una teoria de la Investigacion
cientifica. Buenos Aires: Eudeba. Cap Ill. Pto 3.1 “Descripcién y Explicacion” y 3.2 “Un
ejemplo de investigacion cientifica: la historia clinica”.

Unidad 2

Conceptos basicos sobre Planificacion. Fundamentos y marco.

Panificacion normativa, participativa y estratégica. Diferencias y complementacion. Teorias
subyacentes a la planificacion. El pensamiento de Matus y Testa. Momentos de la planificacién.
Vision politica y direccionalidad.

Bibliografia.

Matus, Carlos (1985) “Planificacidn, libertad y conflictos. (Fundamentos de la reforma del sistema de
planificaciéon en Venezuela)”. IVEPLAN. 1985. Venezuela.

Matus, Carlos (2007) “Adids, Sefior presidente”: Coleccidn Planificacién y Politicas Publicas. Ediciones
de la UNLa. REUN la planificacién como herramienta técnico-politica para la intervencién
social. Cap II, lll y IV.

Rovere, Mario (1997) Planificaciéon estratégica en salud; acompafiando la democratizacién de un
sector en crisis. Cuadernos Médico Sociales 75: 31-63

Testa, Mario (2007) Decidir en Salud: ¢Quién? ¢Como? y ¢Por qué? En Salud Colectiva, Buenos Aires
3(3): 247-257
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Unidad 3
El proceso de planificaciéon. Construccion de Diagndstico, Andlisis de viabilidad. Definicion de
objetivos de intervencion y objetivos de construccion de viabilidad.

Escenarios. Concepto de situacidon. Analisis situacional. Diagndstico situacional, definicion de
problemas. Diferencias entre tema y problema. Modelo de andlisis de problemas: el arbol de
problemas. Ejes estratégicos de accidn. Lineamientos estructurales. Propuestas de accion. Andlisis de
alternativas.

El papel de la evaluacion ex — ante. Analisis de datos y medicidn de viabilidad. Andlisis de contexto
(social, politico, econémico, técnico y ambiental). Analisis de actores. La matriz FODA. Conflictos y
potencialidades. Poder y construccién de viabilidad.

Bibliografia.

Escolar, Cora (2011) La gestion de datos como proceso de toma de decisiones. En Epistemologia
Fronteriza. Buenos Aires: Eudeba. Cap. 8

Sotelo Maciel, Anibal Jorge (1997) Analisis PROBES. Un método para el andlisis situacional y la
formulacion de estrategias. ESTS-UNLP, La Plata.

Unidad 4. Aspectos instrumentales y/o laterales de los que se sirve la planificacion.

La planificacion como técnica y como una herramienta para intervenir en ambientes complejos en
busca de la transformacién. Formulacion de objetivos, metas, actividades y resultados.

La planificacion y la administracion del tiempo. Cronograma. La ldgica interna en el ordenamiento de
la accion.

La administracion de los recursos en la planificacién. Formatos mas habituales de formulacion
presupuestaria.

La planificacién participativa. Aspectos técnicos y encuadres institucionales.

Territorialidad, participacidn y gestién asociada.

Practica horizontal y practica vertical.

Integralidad, intersectorialidad y transectorialidad.

Interdisciplina y transdisciplina.

El proyecto como producto. La redaccién final del proyecto y presentacién

Bibliografia

Botta, Mirta (2002). Tesis, monografias e informes. Nuevas normas y técnicas de investigacion y
redaccion. Buenos Aires. Editorial Biblos. (001.42 BOT) Cap. 1 pp. 17-22, Cap. 5/6/7/8.

Matus, C (2007) “MAPP” Método Altadir de Planificacién Popular. Editorial Lugar.

Poggiese, Héctor (2011) Planificacidn participativa y gestion asociada. Buenos Aires: Ed. Espacio.

Sotelo Maciel Anibal (2008) “La relacidon panificacién/presupuesto en el marco de la gestion
orientada a resultados” ponencia Xll Congreso Internacional de la CLAD sobre reforma del
estado y de la Administracién Publica. Santo Domingo. Republica Dominicana.

Propuesta Pedagdgico-Didactica:

El dictado de la materia se llevard a cabo a partir de clases tedrico/practicas a cargo de la docente y
clases de tutorias de seguimiento de proyectos. El Proyecto final se desarrollard a lo largo del curso
en parejas o grupos de 3. La asignatura estd pensada para que los y las estudiantes trabajen su
proyecto en estrecho vinculo con el centro de salud o dmbito a intervenir. Por esta razén, parte de lo
trabajado en clase serd orientado especificamente a los casos.

Régimen de aprobacidn:
Para aprobar la asignatura el alumno debera cumplimentar con el 75 % de asistencia a las clases y
aprobar las evaluaciones previstas. La forma de evaluacidon sera permanente y de proceso. Se
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estableceran pautas de evaluacion del trabajo 4ulico como la participaciéon y el compromiso con la
lectura de los materiales consignados. A su vez se prevén dos instancias de correccion del proyecto
antes de la entrega final. La entrega final consiste en una defensa de los proyectos realizados. Esta
asignatura puede aprobarse por promocién directa con nota final de cursada no menor a 7 (siete)
puntos, y que no debera haber obtenido una calificacidon menor a 6 (seis) en ninguno de los
examenes parciales o sus respectivos recuperatorios.

En caso de haber aprobado ambos examenes y de haber obtenido un promedio entre 4 (cuatro) y
menor a 7 puntos (siete), el alumno habra regularizado la materia sin promocionar, y deberd
presentarse a una mesa examinadora final, una vez finalizado el cursado de la materia.

Los sistemas de aprobacién son los consignados en el Reglamento Académico vigente aprobado por
Resolucién (R): 43/14.



