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RESUMEN

La preparacion de los Tecndélogos de Rehabilitaciéon en Salud debe ser sistematicay permanente,
incluyendo aspectos que tributen al perfeccionamiento deldesempefio de sus actividades
profesionales y académicas, asi como elenriquecimiento de su acervo cultural. Estos tecndlogos
tienen un amplio campo deejercicio profesional, una vez graduados desarrollan habilidades
profesionales enlos servicios pertenecientes a los tres niveles de atencion en salud,
debiendocumplir con acciones de promocion, prevencidn, curacién y rehabilitacion, asi comouna
conciencia preventiva y social que permita el bienestar de la poblacion, deacuerdo con los
principios de la ética médica y profesional. El presente trabajoaborda un tema de gran

importancia para el Rehabilitador en Salud, pues revela lanecesidad de acciones, a través de la



formacion permanente, que posibiliten aportarelementos para la orientacion de estos egresados

para su accionar en la promociénde salud y la prevencién de enfermedades.

Palabras claves: Tecndlogos de Rehabilitacién en Salud, formacidén permanente, promocion de

salud, prevencién de enfermedades

ABSTRACT

The preparation of Health Rehabilitation Technologists must be systematic and permanent,
including aspects that contribute to the improvement of the performance of their professional and
academic activities, as well as the enrichment of their cultural heritage. These technologists have
a wide field of professional practice, once graduates develop professional skills in the services
belonging to the three levels of health care, having to comply with actions of promotion,
prevention, healing and rehabilitation, as well as a preventive and social awareness that allow the
welfare of the population, in accordance with the principles of medical and professional ethics. The
present work addresses a topic of great importance for the Rehabilitator in Health, as it reveals
the need for actions, through ongoing training, that make it possible to provide elements for the
orientation of these graduates for their actions in health promotion and prevention of diseases.
Keywords: Health Rehabilitation Technologists, ongoing training, health promotion, disease

prevention

INTRODUCCION
La Educacidon Superior cubana ostenta, como tendencia actual, direccionar los pasos hacia una
educacion de excelencia, que tenga como base una cultura de calidad, e implemente planes
encaminados a gestionarla.
Los cambios inherentes al desarrollo humano por el enorme progreso de esta época en el sistema
de educacién constantemente requieren soluciones a nuevos desafios, contrarrestando los vacios
del conocimiento que puedan quedar del pregrado, como pueden ser los problemas de
conceptualizacion, inculcar nuevos ideales, promover y aplicar las nuevas politicas, evitando que
los problemas en la practica puedan ser graves y perjudiciales para las futuras generaciones.
Es interés esencial de la educacién superior cubana garantizar profesionales con una sélida
formacion teorico- practica de amplia base, que responda de manera creadora a una considerable
gama de problemas esenciales relacionados con su profesion; ademas de facilitar una educacién
general amplia, interdisciplinaria y centrada en el desarrollo de habilidades y aptitudes. Al
respecto, el Dr.C. Homero Fuentes (2009) sefiala:
“El proceso de formacién en la Educacion Superior, consecuente con la necesidad de formar
profesionales capaces de brindar respuestas a las exigencias de las sociedades contemporaneas,
ha de propiciar una formacion profesionalizante e investigativa de avanzada que permita la
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construccidn y aplicacion del conocimiento cientifico en la solucion de los problemas profesionales
que se presentan en su campo profesional, de manera activa, independiente y creadora, a la vez
gue desarrolla una gestion socio- cultural, lo cual tiene profundas implicaciones en la relacién
entre la universidad y la sociedad”. Homero Fuentes (2009: 35)
Esto implica la necesidad de contribuir a que los profesionales sean mas creativos e
independientes, de manera que se mantengan actualizados y utilicen las oportunidades que se les
ofrecen para una adecuada autoeducacion postgraduada, de manera que responda a las
necesidades del pais.
La Educacion Superior en Cuba estd regida metodolégicamente por las normas vy
reglamentaciones del Ministerio de Educacién Superior, como Organismo Central del Estado
encargado para la formacion y superacion de profesionales. En este sentido se han emitido
reglamentaciones que regulan los aspectos relacionados para la formacién y superacion de sus
profesionales, las cuales constituyen el cuerpo legal que regula este proceso en las universidades
de Ciencias Médicas.
Como parte del Sistema Nacional de Salud los servicios de Rehabilitacion estédn dotados de
recursos humanos y materiales para brindar atencion, con un alto nivel cientifico técnico. Se
atienden individuos, familia, comunidades, en condiciones de sanos, sanos con riesgos, enfermos,
discapacitados, incluyendo acciones de promocion de salud y prevencidon de enfermedades,
curacion y rehabilitacion de una poblacion asignada.
La politica en salud debe pensar simultaneamente en la frecuencia de la promocién de salud al
colocar su eje en esta y en la frecuencia de la prevencion de enfermedades, trabajando en
términos de los factores de riesgo y las condiciones generales que propician los problemas del
enfermar de la poblacién. De esta manera, se podra avanzar en la construccion de una politica
integral de salud que, sin desconocer la importancia que tiene enfrentarse a la enfermedad,
asuma los retos que le plantea la promociéon de salud. Por supuesto, una politica de salud también
tiene que asumir la dimension de la atencion de la enfermedad.
La promocién de salud y la prevencion de enfermedades son términos diferentes entre si, que se
complementan, aunque el alcance de la promocién y a quién va dirigida es mucho mas amplio, se
puede afirmar que ambas son actividades que se relacionan y superponen. La primera se ocupa
de los determinantes y la segunda se centra en las causas de las enfermedades.
Entre las acciones que se han de desarrollar por los rehabilitadores en salud, se encuentran las de
promocion de salud y prevencion de enfermedades, por lo que estos profesionales deben estar
preparados para desarrollar este acto, de ahi que su superacidon adquiera gran significacién para
afrontar los diferentes problemas que se produzcan en su esfera profesional.
A pesar de las investigaciones realizadas acerca de la formacién profesional, adn son insuficientes
los estudios que estan dirigidos a la formacién postgraduada del rehabilitador en salud,
especificamente en lo concerniente a la promociéon de salud y prevencion de enfermedades; por
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tanto, se enfatiza en la necesidad de contribuir a mejorar los procesos de salud desde el
perfeccionamiento de la formacidn permanente, con énfasis en el desempefio profesional para
lograr las transformaciones necesarias en el sector de la Salud, que contribuya a resolver la
contradiccidon externa existente entre la practica profesional y las demandas de los procesos de
salud.

Aungue en la formacion inicial de los rehabilitadores en salud no se da el tratamiento suficiente a
esta tematica, durante el desarrollo de su ejercicio profesional en la atenciéon primaria de salud,
resulta imprescindible dar mas énfasis a las funciones de prevencion de enfermedades y
promocion de salud, De esta manera se contribuiria a brindar un aporte a la vida saludable, a
mejores oportunidades de desarrollo integral del ser humano y a manejar una mayor calidad de
vida, lo que finalmente redundara en un desarrollo de la sociedad mas equitativo.

Diversas han sido las investigaciones realizadas acerca de la formacién profesional, siendo
insuficientes los estudios dirigidos a la formacion posgraduada del rehabilitador en salud,
especificamente en lo concerniente a la promocién de salud y prevencion de enfermedades.

La determinacion de la situacion actual del proceso de formacion de los rehabilitadores en salud,
en lo referido a la promocion de salud y prevencion de enfermedades para mejorar el estado de
salud de la poblacién, se efectudé por medio de un diagndstico realizado a los rehabilitadores de la
Sala de Rehabilitacion correspondiente al area de salud del policlinico “"Camilo Torres”, y docentes
de la carrera de Rehabilitacion del departamento de Tecnologia de la Salud en el Municipio
Santiago de Cuba. De una poblaciéon de 70 profesionales dela salud de la Facultad de Tecnologia
de la salud y el Policlinico “Camilo Torres”, ubicado en el municipio Santiago de Cuba, se
considerd una muestra intencional de 26 profesionales (ver anexo 1)

Para la seleccidon de la muestra se tuvo en cuenta: disposicion de los profesionales y pacientes
para colaborar con la investigacion, especializacion de dichos profesionales, afios de experiencia
en su desempefio como rehabilitadores en salud.

El diagndstico se aplicé en el periodo 2017-2018 y se continda. Se elaboraron diferentes métodos
y técnicas consistentes en: analisis de documentos normativos, observacién a diferentes
actividades desarrolladas como parte de la formacién permanente a Rehabilitadores en Salud y en
el ejercicio de su desempefio, entrevistas y encuestas a rehabilitadores, especialistas en salud.
Indicadores considerados en el diagnostico

e Desempefio de los rehabilitadores en las actividades de promocidén de salud y prevenciéon de
enfermedades.

e Preparacién en el desempefio de las actividades de promocién de salud y prevencion de
enfermedades.

e Dominio de métodos y procedimientos utilizados para la realizacion de las actividades de

promocion de salud y prevencién de enfermedades.



En el estudio exploratorio realizado se ha identificado dificultades en los rehabilitadores, las que
se manifiestan en:
v Insuficiencias en el disefio de actividades, que evidencie calidad en los servicios que se les
brinda a los pacientes.
v Empleo de escasos recursos para garantizar mejor calidad de vida en pacientes.
v Pobre aprovechamiento del programa de promocién de salud y prevencién de
enfermedades por los rehabilitadores en salud.
De estas situaciones deviene como problema cientifico: Insuficiencia en la preparaciéon del
rehabilitador en salud, que limita su desempefio profesional.
Constituyendoobjetivo del presente trabajo: Elaboracion de un curso de superacién para la
promocion de salud y prevencion de enfermedades, que contribuya a la adecuada preparacion del
rehabilitador en salud, como una via para el mejoramiento de su desempeno profesional.
Métodos:
v' Analisis y Sintesis
Histdrico- Logico
Inductivo- Deductivo
Enfoque de sistema
Observacién
Entrevistas a médicos de familia
Encuesta a docentes, Rehabilitadores y Fisiatras

Analisis de documentos normativos

SN N N N N RN

Estadistico y Matematico

DESARROLLO
En este siglo no es posible negar la importancia que tiene la prestacién de servicios de salud para
la sociedad en su conjunto. Desde este punto de vista, el gran reto que tiene el sector salud es el
de mantener acciones orientadas hacia la promocién, la proteccién, la prevencién, la curacién y la
rehabilitacién, tratando de hacerle frente a la demanda de servicios necesarios y, a la vez,
facilitando el desarrollo de condiciones para los procesos de produccion social de la salud. Solo de
esta manera se podra contribuir realmente a la salud y bienestar de la poblacién.
Cuando se ha tenido la experiencia profesional de trabajar en el campo de la salud, vinculado con
la curacién y la rehabilitacién, se vuelve un imperativo volcar los esfuerzos hacia la promocion de
salud y prevencion de enfermedades, bajo el argumento basico de que no se debe esperar a que
las personas desarrollen la enfermedad y que es posible, en muchos casos, tomar medidas
concretas para evitar su padecimiento y dolor.
Cuando se trabaja como profesional en funciones especificas de esos campos, es posible visualizar
con claridad que la accién efectiva debe orientarse hacia dos vertientes basicas, estrechamente
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relacionadas: la actuacidn sobre los determinantes de la salud y el desarrollo de una cultura de la
salud que privilegie estilos de vida y comportamientos saludables o constructores de salud.

Para los rehabilitadores en salud, durante el desarrollo de su ejercicio profesional en la atencién
primaria de salud, resulta imprescindible dar mas énfasis a las funciones de prevencién de
enfermedades y promocién de salud. De esta manera se brinda un aporte a la vida saludable, a
mejores oportunidades de desarrollo integral del ser humano y a manejar una mayor calidad de
vida, lo que finalmente redundara en un desarrollo de la sociedad mas equitativo.

Los escenarios o ambitos de intervencion identifican los lugares donde distintos grupos de
poblacion viven, conviven, acuden, se rednen y/o trabajan, puesto que para actuar con eficacia,
las intervenciones de promocion de salud y prevencion de enfermedades se deben desarrollar e
integrarse en los espacios de sociabilidad mas habituales y cotidianos.

Los escenarios mas importantes son los servicios de salud (atencién primaria y especializada,
salud mental y otros), los sociales, siendo de gran importancia el medio escolar (centros de
educacion infantil, primaria y secundaria, de personas adultas, universidades y otros) y el laboral
dentro del ambito social (entidades sociales).

La intervencidon en promocion de salud y prevencion de enfermedades a nivel local es muy
necesaria, de ahi que sea de vital importancia la formacién permanente del rehabilitador en salud
como gestor de esta labor, empleando los diferentes tipos de intervencion de acuerdo con las
caracteristicas y condiciones que se le presenten en la comunidad.

Los autores del presente trabajo concuerdan en la idea de que la formacion profesional del
rehabilitador es una necesidad social para enfrentar los retos y desafios de la sociedad.

Se reflexiona en que la promocion de salud y la prevencién de enfermedades constituyen hoy un
instrumento imprescindible y una estrategia basica en la respuesta a los problemas y situaciones
de salud mas relacionales, no solo por su condicién de problema o enfermedad, sino por la
obtencién de un nivel de salud compatible con una buena calidad de vida, con la satisfaccién y el
disfrute; en definitiva la promocién y la prevencidon son herramientas que hay que incorporar en la
atencién integral a los problemas de salud. Para ello es necesario, ademas de un cambio de
actitudes en los decisores y planificadores de la salud, el consecuente arrastre de politicas y
recursos que apuesten realmente por esta opcion.

Pero ello tiene que ir seguido de la sensibilizacién y capacitacion técnica correspondiente que haga
posible la promocion de salud y prevencion de enfermedades de los individuos, la familia, los
colectivos sociales y, por ultimo, las comunidades, para que sean estos actores por ellos mismos y
se responsabilicen en la solucién de los problemas, conjuntamente con las organizaciones e
instituciones publicas de los distintos sectores implicados.

Asi, la formacién permanente del rehabilitador en salud con respecto a la promocion de salud y
prevencion de enfermedades, ha de realizarse desde la certeza de desarrollar las capacidades en

las respuestas a los problemas de salud de la sociedad.



Al realizar un analisis del curriculo de la carrera de Rehabilitaciéon en Salud se puede comprobar
que aparecen declaradas dentro de las acciones que debe desarrollar el egresado: acciones de
rehabilitacién, de promocion de salud y prevencién de enfermedades.

Se ha podido constatar que en el plan de estudio de los rehabilitadores, la tematica promocién de
salud y prevencidon de enfermedades solo es abordada dentro de la asignatura Salud Publica la
que se imparte en el 4to afo de la carrera, forma parte del tema 4, nombrado “Enfermedades y
otros dafios a la salud”, asi como en el tema 5, “Intervenciones en Salud”

En este periodo inicia una renovacion de la superacién postgraduada en el profesional de la
Tecnologia de la Salud, como parte de la formacion permanente de este tecnélogo; han surgido
investigaciones para aumentar la calidad de la superacién profesional, enfatizando en la necesidad
de contribuir a mejorar los procesos de salud, especificamente en las areas asistenciales, desde el
perfeccionamiento de la formacién permanente con referente en el desempeifio como
rehabilitadores y poder lograr las transformaciones necesarias en un sector tan sensible, que
contribuya a resolver la contradiccion existente entre la practica profesional y las demandas de los
procesos de salud.

Actualmente no es posible negar la importancia que tiene la prestacion de servicios de salud para
la sociedad en su conjunto. Las personas solo tienen que presentar alguna enfermedad para
comprender que estosservicios son fundamentales en la lucha por la recuperacién de la salud
fisica. Pero también es el momento de asumir con vehemencia la bandera de la produccién social
de la salud, de visualizar la salud como inversion, de tender hacia lo saludable y de no esperar a
que llegue la enfermedad.

Desde este punto de vista, el gran reto que tiene el sector salud es el de mantener acciones
orientadas hacia la promocion, la proteccidon, la prevencion, la curaciéon y, la rehabilitacion,
tratando de hacerle frente a la demanda de servicios necesarios y a la vez, facilitando el
desarrollo de condiciones para los procesos de produccién social de la salud. Solo de esta manera,
se contribuye realmente a la salud y bienestar de la poblacién.

Desde esta mirada se comprende la formacidon permanente de los rehabilitadores en salud para el
desarrollo de acciones de promocién y prevencién, a partir del conocimiento de que la promocion
de salud y la prevencion de enfermedades es un proceso que proporciona a la poblacion los
medios para ejercer un mayor control sobre su propia salud, y poder mejorarla.

La promocion de salud y la prevencion de enfermedades implican la participacidon efectiva y
concreta de la comunidad en la fijacién de prioridades, la toma de decisiones, y la elaboracién vy la
puesta en marcha de estrategias de planificacion para alcanzar un mejor nivel de salud. La fuerza
motriz de este proceso proviene del poder real de las comunidades, de la posesién y del control
gue tengan sobre sus propios empefios y destinos, guiados por profesionales de la salud

preparados profesionalmente para conducir este proceso.



Todo esto sugiere capacitar y preparar a los rehabilitadores en salud en lo referido a la tematica
antes mencionada a través de un curso de superacion, y que de esta forma, permitan modificar
todos estos aspectos en diferentes escenarios de la atencién primaria de salud.

Resultados deldiagndstico (Ver Anexos del 2- 4)

Rehabilitadores

Se realizaron 10 observaciones a las actividades desarrolladas por los rehabilitadores de la sala
Camilo Torres de Santiago de Cuba, y se obtuvo los siguientes resultados

e El 30% de los rehabilitadores observados casi nunca realizan actividades con enfoque de
promocion de salud y prevencién de enfermedades, pues no utilizan adecuadamente las vias,
formas y métodos para desarrollar las actividades con este enfoque.

e Se evidencia, de manera general, adecuada relacion de los rehabilitadores con los pacientes,
solo el 10% de estos a veces la hacen de manera adecuada; ya que no siempre establecen un
ambiente armédnico que permita una mejor comunicacion en las actividades.

¢ El 30% de ellos muestran tener dominio de las actividades de promocion de salud y prevencion
de enfermedades, lo que evidencia falta de conocimiento, de preparaciéon adecuada para el
desarrollo de estas.

e Solo el 20% de los rehabilitadores observados desarrollan las actividades programadas.
Docentes, Rehabilitadores y Fisiatras

e De los 26 profesionales encuestados solo el 38% manifiestan tener conocimientos relacionados
con la promocion de salud y prevencién de enfermedades.

e El 38% de los encuestados revelan tener preparacion para desarrollar las actividades de
promocion de salud y prevencion de enfermedades.

e El 70% de ellos manifiestan no desarrollar actividades de promocion de salud y prevencidén de
enfermedades con sus pacientes.

e El 54% de los profesionales encuestados evaltan de buenas las actividades de promocion vy
prevencion realizadas. Médicos de familia

e El 100% de los médicos entrevistados consideran que los rehabilitadores no poseen una idea
amplia de la promocién de salud y prevencion de enfermedades.

e El 66,6 % de los entrevistados consideran que la causa fundamental de la falta conocimientos
sobre la tematica de los rehabilitadores, estda en que durante la formacion inicial no se brindaron
los elementos necesarios para la realizacion de actividades de promocién y prevencion de
enfermedades.

¢ Los médicos entrevistados manifiestan que uno de los factores que limitan la labor de promocion
de salud y prevencion de enfermedades se encuentra en la limitada preparacion sobre el tema vy la
falta de planificacién de estas actividades por parte de los directivos, asi como la desmotivacion

con respecto a la tematica.



e El 100% de los entrevistados consideran que las actividades de promocién de salud y
prevencion de enfermedades que realizan son las orientaciones que brindan para el hogar.

En general, es posible plantear que existen dificultades con la preparacion de los rehabilitadores
en cuanto a su modo de actuacién, pues no siempre se utilizan adecuadamente las vias, formas y
métodos para desarrollar las actividades de promocion y prevencidon, ademas, no siempre se
establece un ambiente armdnico, de comunicacién rehabilitador paciente.

Los resultados de métodos investigativos aplicados se pueden resumir al plantear que los
profesionales de la sala de rehabilitacién del policlinico Camilo Torres consideran que las
limitaciones fundamentales en cuanto al desarrollo de actividades de promocién y prevencién
estan dadas por la pobre preparacién acerca de la tematica. Estos resultados evidencian la
necesidad de proponer vias de formacidon permanente y asi contribuir a la preparacién de los
rehabilitadores en cuanto a la promocion de salud y prevencién de enfermedades

Se realizd el disefio de un curso de superacion con el objetivo de elevar el conocimiento de los
rehabilitadores en salud, en aspectos esenciales de la promocion de salud y prevencion de
enfermedades, con vista a potenciar la calidad de los servicios prestados.

Las tematicas abordadas son:

Tema 1: Marco tedrico conceptual y evolucidon historica de la Promocidén y Prevencion para la
Salud. Pilares fundamentales. Categorias, niveles y tipos de intervencién.

Tema 2: Comunicacion y educacion para la salud. Concepto. Elementos que la integran. Vias de
comunicaciéon. Comunicacion Educativa. Modelos Educativos. Comunicacién Social en Salud.
Modelos teoricos de la Comunicacion Social en Salud. Identificar los canales mas apropiados para
llegar a la audiencia seleccionada, asi como discutir los principios y procedimientos de diversas
tacticas comunicacionales.

Tema 3: La participacion popular. Conceptualizacién y elementos basicos. Principios de trabajo
comunitario integrado. Experiencias de trabajo comunitario. Estrategia de la OPS/OMS en
proyectos de participacion comunitaria.

Tema 4: Afecciones neuroldgicas y afecciones del SOMA. Causas que las originan. Prevenciéon y
promocion.

Tema 5: Afecciones cardiovasculares y afecciones respiratorias. Causas que las originan.
Prevencion y promocién.

Tema 6: Terapia ocupacional. Bases de la terapia ocupacional. Modalidades. La promocién y
prevencion desde la terapia ocupacional.

El curso de superacion se desarrolla con el objetivo de elevar el conocimiento de los
rehabilitadores en salud en aspectos esenciales de la promocién de salud y prevencion de
enfermedades, con vista a potenciar la calidad de los servicios prestados, estd conformado por un
total de 160 horas, divididas en 36 horas de conferencias, 10 horas de clases practicas, las horas

restantes se encuentran destinadas para la realizacién de estudios independientes.



Este curso aborda los conocimientos generales mas significativos de la promocion de salud y la
prevencidon de enfermedades, asi como la utilizacién de esta tematica desde la rehabilitacién,
destacando la importancia de la participacién comunitaria para esta labor, que se hace mas
evidente desde las actividades practicas previstas en el curso y la forma de evaluacién.

La evaluacioén final del curso se realiza a través de la presentacion del disefio de una actividad de
promocion y prevencion en su area de salud, donde se evidencie la integraciéon de las tematicas
abordadas en el curso, esta actividad diseflada se presenta inicialmente de forma tedrica ante el
tribunal conformado por los profesores que impartieron el curso, en un segundo momento se

procede a la ejecucién practica de la actividad programada.

CONCLUSIONES

En general se evidencia que el proceso seguido es pertinente en relacion con las necesidades de
formacion permanente de los rehabilitadores en salud, aspecto que determina la superacion de
estos para formar rasgos distintivos de su desempefio profesional, lo cual lo precisa la formacién
del rehabilitador en salud para desarrollar actividades de promocién de salud y prevencion de
enfermedades.

El curso de superacion para el rehabilitador en salud potencia la preparacion de estos para el

desarrollo de actividades de promocion de salud y prevencion de enfermedades.
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ANEXO 1

Tabla Distribucién de la muestra escogida intencionalmente. Santiago de Cuba, 2017

Muestra F@a) |F(r) | %
Rehabilitadores en Salud 10 [0,39(39
Fisiatras 0,23]23
Médicos especialistas en Medicina General Integral 4 10,15]15
Docentes 0,23123
Total 26 |1,00(100
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ANEXO 2
GUIA DE OBSERVACION
Objetivo: Evaluar el nivel de preparacién de los rehabilitadores en salud para el desarrollo de

actividades de promocion de salud y prevencién de enfermedades

Aspectos a observar Presenc
ia
Si |[No | N CN | S CS | AV

Realizaciéon de actividades con enfoque de
promocion de salud y prevencion de

enfermedades

Relacion rehabilitador paciente

Participacion de la poblacion del area de salud

Dominio de las actividades de promociéon de

salud y prevencion de enfermedades

Desarrollo de las actividades programadas.

Cierre de la actividad.

Leyenda
e N---nunca
e CN---casi nunca
e S---siempre
e (CS---casi siempre

e AV--- a veces



ANEXO 3
ENCUESTA A DOCENTES, REHABILITADORES Y FISIATRAS
Objetivo: Conocer el criterio de docentes, rehabilitadores y fisiatras acerca de la preparacién de

los rehabilitadores en salud para la labor de promocidn de salud y prevencion de enfermedades

Compainiero (a):

Se realiza una investigacién que aborda las insuficiencias en el proceso de preparacion profesional
de los Licenciados en Rehabilitacién en Salud para el desarrollo de la promociéon de salud y
prevencion de enfermedades, limitando su accionar profesional, por lo que solicitamos su

cooperacion aportando las respuestas mas objetivas a este cuestionario.

Cuestionario:

1. Nivel de especializacién.
Médico: Especialidad Grado
Rehabilitador:

Licenciados:

Afios de experiencia :

¢Se considera usted con conocimientos relacionados con la promocion de salud y

prevencion de enfermedades? Si No

4. (Esta usted preparado para desarrollar actividades de promocidonde salud y prevencion de
enfermedades? Si No

5. ¢Desarrolla usted actividades de promociénde salud y prevencién de enfermedades con sus

pacientes? Si No

En caso de ser positiva diga con qué frecuencia las realiza.

6. ¢Coémo evalla las actividades de promocién y prevencion que realiza?
Excelentes Muy buenas Buenas
Regular Malas

7. ¢Hasta qué punto abordar la tematica de promocion de salud y prevencion de
enfermedades en la formacion profesional del rehabilitador en salud, es importante?

Explique.
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ANEXO 4
ENTREVISTA A MEDICOS DE FAMILIA

Objetivo: Conocer las debilidades cognitivas de los rehabilitadores con respecto a la labor de

promocionde salud y prevencion de enfermedades
DATOS GENERALES:

Paciente: Médico:

Afos de experiencia:

Guia de Entrevista

1.

¢Considera usted que existe en todos los rehabilitadores en salud una idea clara, consciente y
amplia, de la promocion de salud y prevenciéon de enfermedades?
Si No

a) ¢Qué propuesta usted haria para el mejor desarrollo de estas actividades?

. ¢En qué medida resulta suficiente la formacion del rehabilitador en salud para propiciar la

realizacion de actividades de promocion de salud y prevencion de enfermedades durante su

accionar profesional? Argumente su respuesta.

. ¢Cuales son, segun su consideracion personal, los factores que limitan la labor de promocién de

salud y prevencion de enfermedades de los rehabilitadores? ¢Por qué?

. ¢A su criterio cudles son las actividades de promocion de salud y prevencion de enfermedades

que desarrollan los rehabilitadores en salud?

. ¢Como evalla las actividades de promocion de salud y prevencion de enfermedades que

desarrollan los rehabilitadores en salud, de la Sala de Rehabilitacién a la que pertenece?
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