Educ Med. 2018;19(52):192-197

EducaciéonMédica

www.elsevier.es/edumed

ARTICULO ESPECIAL

Analisis de los costes de cursos de formacién continua R
. ech Loy

y continuada en un departamento de salud =

Ana Piera Orts

Unidad Docente, Consorcio Hospital General Universitario de Valencia, Valencia, Espaha

Recibido el 16 de marzo de 2017; aceptado el 7 de abril de 2017

Disponible en Internet el 5 de junio de 2017
PALABRAS CLAVE Resumen Al finalizar 2015 se examino la documentacion de las memorias de cada uno de los
Formacion continuada cursos, que se remite a la Escuela Valenciana de Estudios de la Salud desde la Unidad Docente
en enfermeria; de un departamento de salud, y se observo que no quedaba registrada ni incorporada parte de la
Formacion continua actividad de gestion y los resultados de esta. No se conocian los datos globales que comportaba
en medicina; la actividad y no se podia establecer un diagnostico previo para identificar puntos de mejora en
Estudios de los procesos de gestion. Para resolver esta carencia, en 2016 se crearon registros para analizar
evaluacion los datos de los cursos de formacion continua y continuada, con el objetivo de conocer la

relacion entre la accion gestora y los resultados de formacion, y posibilitar asi un diagnostico
previo. El resultado mas llamativo es la alta tasa de pérdida econémica por infrautilizacion,
frente al volumen de acciones de comunicacion y gestion de renuncias.
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Continuing education Abstract At the end of 2015, an examination was made of the documentation of the reports of
in medicine; each of the courses, which is sent to the Valencian School of Health Studies from the Teaching

Unit of a health department. It was observed that these reports and results were not registered
or were included in any management activity. The overall data of this activity was not known
and a comparison could not be made to identify improvement points in the management pro-
cesses. In order to resolve this deficiency, in 2016, records were created to analyse the data
of the continuous and continuous training courses, with the aim of determining the relations-
hip between the management action and the training results, and thus make a comparison and
effect of the results. The most striking result is the high rate of economic loss due to under-use,
compared to the volume of communication actions and management of resignations.
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Introduccion

En este trabajo se examinan los costes de los cursos de for-
macion continua y continuada (FC), asi como el volumen
de actividad que comporta su gestion. Los datos proce-
den de la Unidad Docente del Departamento de Salud
Valencia-Hospital General, de gestion publica. El depar-
tamento cuenta con una plantilla superior a los 3.700
profesionales (sanitarios y no sanitarios), distribuidos entre
un hospital de rango universitario, 5 centros sanitarios inte-
grados (atencion primaria [AP] y especializada ambulatoria),
12 centros de salud de AP, 8 consultorios auxiliares de
AP y 4 unidades de apoyo (Salud Mental, Salud Sexual y
Reproductiva, Conductas Adictivas y Odontologia). El pro-
ceso completo de gestion esta a cargo de un solo técnico de
grupo Af.

Al finalizar 2015, se observo que en las memorias de cada
uno de los cursos, que se remiten a la Escuela Valenciana de
Estudios de la Salud, no quedaba registrada ni incorporada
parte de la actividad de gestion y los resultados de esta. En
la unidad no se conocian los datos sobre coste-efectividad
que comportaba la actividad y no se podia establecer un
mapa de situacion previo, para conocer puntos de mejora
en los procesos de gestion.

Si bien consideramos que la experiencia y la reflexion
sobre la practica diaria son una de las vias de mejora per-
manente, una de las herramientas que inicialmente mayor
informacion aporta es el cuadro-resumen de los datos anua-
les, ya que permite conocer los resultados de la actividad.
Sin embargo, para esta unidad no se han definido indicado-
res para integrar en el cuadro de mando de la organizacion,
tan solo una reseia dentro de los planes de actuacion de
2016, donde se cita el desarrollo del plan de FC', sin mas
mencion sobre el como o el para qué.

Si cuenta con 2 recomendaciones no escritas que, desde
la Escuela Valenciana de Estudios de la Salud, se reiteran
cada afo en la presentacion de los planes agrupados de for-
macion, y que bien podrian considerarse como parametros.
La primera es la de organizar, a ser posible, el 60% de los cur-
sos, para su realizacion, antes del periodo estival, dado que
la experiencia de anos anteriores confirma que se produce un
alto numero de renuncias. La segunda es la de intentar cubrir
las plazas ofertadas para cada uno de los cursos, para obte-
ner el maximo rendimiento econémico de cada uno de ellos.
Pero estos 2 parametros eran insuficientes para establecer
alguna relacion de sentido.

Por ello, en 2016 se crearon registros de actividad al
objeto de agrupar los datos relativos a los procesos de comu-
nicacion -con los seleccionados para los cursos- y las tasas
de costes. Con ello ha sido posible recoger la informacion,
que se ha reflejado en las tablas que figuran en los anexos,
y mostrar un mapa visual desde el que se pueden relacionar
actividad y resultados, como objetivo marcado inicialmente.
Estos registros se acompanaban de un cuaderno de campo,
donde se registraron aspectos llamativos sobre los casos
relacionados con los cursos.

Al cierre del periodo de estudio se habia recogido una
gran casuistica sobre aspectos relacionados con la gestion
de los cursos, tales como el sistema de control de asisten-
cia, la modalidad de evaluacion de contenidos ofrecidos al
alumnado o el sistema de evaluacion de los cursos. Todos
ellos de interés, pero que quedarian fuera de este analisis,

dada la amplitud de recorrido reflexivo que seria necesario,
para centrarnos en los costes.

Con este marco indagatorio hay que anotar que las con-
clusiones de esta reflexion no pueden extrapolarse a otros
casos, toda vez que algln lector pudiera encontrar alguna
similitud con respecto a lo que conocen de sus entornos
profesionales.

Claves para la recogida de informacion

En este trabajo no podemos hablar de una metodologia que
se inscriba dentro de un paradigma, como tampoco de nin-
glin modelo de investigacion, dado que se mueve en el plano
del conocimiento previo al diagnostico. Lo mas proximo a la
modelizacion es el estudio de un caso, dentro del paradigma
cualitativo, puesto que se han revisado los documentos-
memoria de los cursos de FC, las evaluaciones que realiza
el alumnado al finalizar cada curso, el Diario Oficial de la
Generalidad Valenciana y los documentos de trabajo interno
relativos a la gestion de los cursos. También se han utilizado
registros creados especificamente para medir la actividad y
obtener tasas, que permitan generar una valoracion de la
efectividad de la acciones. Se ha seguido, pues, un diseno
exploratorio, descriptivo e interpretativo, a partir de algu-
nas extrapolaciones -desde los porcentajes de coste-, con
la finalidad de obtener informacién para un posterior plan
de mejora.

De las memorias de estos cursos, los datos mas relevan-
tes que se pueden extraer son, por un lado, el nimero de
alumnos con derecho a la obtencion de un certificado de
asistencia, y por otro, el nimero de cuestionarios de eva-
luacion del curso que cumplimenta el alumnado. Sobre los
contenidos que se incorporan a la memoria, que en la gran
mayoria son listados bibliograficos y articulos escaneados,
solo hay que anotar que se adjunta a la documentacion una
memoria USB, con los contenidos que se ofrecen a los alum-
nos, de los que no se recibe evaluacion sobre su pertinencia
o calidad.

También se ha consultado, como documentacion anexa al
expediente, aunque no aparezca en el documento registrado
como memoria, el nimero de renuncias que se tramitan para
cada curso.

Estos cuestionarios de evaluacion recogen la valoracion
sobre los contenidos, la metodologia, la organizacion, la
utilidad y la satisfaccion, ademas de la valoracion del profe-
sorado sobre su capacidad para transmitir conocimiento con
habilidad y claridad, su relacion con el alumnado, en orden
a si ha sido cordial y ha desarrollado un clima favorable al
aprendizaje, si ha facilitado intercambio de experiencias y
si se ha mostrado accesible a lo largo del curso.

De ellos, cabe destacar varios aspectos. El primero es que
se cumplimentan al finalizar la Ultima sesion de las clases, es
decir, sin tiempo de carencia. El segundo es que al revisarlos
se aprecia que la media de la totalidad de las puntuaciones
supera en todos los cursos los 4,50 puntos, de una escala de
1 a 5 puntos.

Estas valoraciones tendrian mas peso si internamente
pudieran validarse, pero dado que se produce una casuis-
tica singular, conviene anotar lo siguiente. Por ejemplo,
para el item «Considera que el curso le ha aportado nuevos
conocimientos», las valoraciones oscilaban entre los 4,08 y
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Tabla 1 Datos al inicio de la gestion de los cursos
Concepto Actividad
registrada
NUmero de cursos aprobados (en 14
planes de formacion continuada y
continua)
Total de plazas aprobadas para cursos 305

de formacion continua y
continuada (del total de estas, 255
plazas discentes destinadas para
médicos y enfermeros)
NUmero de alumnos seleccionados 372
para cubrir las plazas (siempre un
numero superior, considerando la
posibilidad de las renuncias que se
produzcan)
NUmero de plazas totales 307
comunicadas que se cubrieron para
la totalidad de los cursos

Presupuesto en euros para 10 cursos 20.010,02
del plan de formacion continua

Presupuesto en euros para 4 cursos 9.012,00
del plan de formacion continuada

Presupuesto en euros de coste 95,15

promedio por alumno

los 5 puntos en la escala de 1 a 5, ocurriendo que de todos
los cursos, solo 3 eran especificos de actividad asistencial
sobre técnicas y procedimientos, 11 eran de informatica,
disenos de investigacion, trabajo bibliografico o bioestadis-
tica y 9 de habilidades sociales, como manejo de conflictos,
asertividad, hablar en pUblico o comunicacion. De modo que
no es comparable el resultado, porque algunas de las valo-
raciones se mueven en un espacio mas bien emocional. Un
segundo ejemplo es el item «Las condiciones de las aulas
y equipamiento han sido adecuadas», donde las puntuacio-
nes variaban entre los 3,92 y los 5 puntos, igualmente en
una escala de 1 a 5, cuando todas las aulas estan dotadas
con alta tecnologia, lo que permite apreciar que las valora-
ciones forman parte del ambito de la percepcion individual,
donde el agrado o desagrado se computa como medida obje-
tivable, siendo percepciones variables que pueden depender
incluso de los contenidos sobre los que se trabaja. En este
sentido cabe citar la reflexion de Elster?, relativa al con-
dicionamiento a la hora de elegir una opcion entre varias,
sobre la que sefala que la opcion que tomaria un indivi-
duo para elegir un producto puede variar sensiblemente si
en lugar de un solo producto puede elegir varios a la vez.
No son datos, pues, que podamos tomar como referencia de
criterio por su variabilidad, ademas de la falta de carencia,
como se ha indicado.

Analisis e informe de resultados

En la tabla 1 se muestran los datos de la fase de inicio del
proceso de gestion. Corresponde a los cursos aprobados por
la Escuela Valenciana de Estudios de la Salud de los planes
de Formacion Continuada y Continua para su gestion en este
centro y cuyo detalle aparece publicado en el Diario Oficial

Tabla 2 Datos de volumen de gestion comunicativa

Concepto Actividad
registrada

Gestion de correos electronicos 723

Contestaciones individualizadas via 376

correo con informacion sobre los
cursos o la gestion de renuncias
Llamadas telefénicas (para 157
comunicar, informar y gestionar
tanto confirmaciones como

renuncias)
Renuncias gestionadas 132
Porcentaje de renuncias con respecto 43,28
al nimero de plazas aprobadas
Porcentaje de incremento de 50,76

renuncias calculado a partir del
contraste de incremento de
seleccionados con respecto a
numero de plazas aprobadas

Gestion realizada en el espacio de 2 meses naturales en los que
se gestiona la configuracion final de los grupos de alumnos que
asistiran a los cursos.

de la Generalidad Valenciana, con fecha de 18 de eneroy 7
de abril de 2016, respectivamente®“. El coste por persona y
curso se ha promediado a partir de los presupuestos asigna-
dos para los cursos integrados en ambos planes, cuya gestion
se realiza desde 2 modalidades administrativas diferentes.
Este promedio es de 95,15<€ por persona y curso, un prome-
dio que varia anualmente en funcion del nimero de cursos
aprobados y de sus horas de duracion. De ahi que el coste
puede oscilar entre los 95 y los 123 € por plaza de curso, en
los diferentes anos de estos mismos planes formativos.

De los datos de esta tabla de inicio (tabla 1) cabe destacar
que para las plazas aprobadas, un total de 305, se seleccio-
naron 372 personas, lo que representa un 21,97% mas. Este
incremento de personas se debe a la prevision de que se
produciran renuncias por diferentes motivos (solapamiento
de cursos, dificultades de asistencia, motivos personales,
etc.). Hay que anotar que si todas las personas seleccionadas
hubieran asistido, se habria superado el numero de alum-
nos por curso, lo que en la mayoria de los casos no habria
supuesto ninguna dificultad, dado que siempre es posible
incrementar el nUmero de alumnos para cada curso, a excep-
cion de aquellos para los que se precisa un punto de red por
alumno.

Sin embargo, a pesar de esta prevision, el porcentaje
de renuncias fue del 43,28%, esto es, el doble de lo pre-
visto. Este incremento redunda directamente en las tareas
relacionadas con la comunicacion a nuevos seleccionados,
con unos plazos de tiempo reducidos, que han requerido la
gestion de 723 correos electronicos, con 373 contestacio-
nes individualizadas y 157 llamadas telefénicas (tabla 2). En
este computo de comunicaciones no se ha incluido el dato
proximo al centenar de avisos gestionados para notificar la
seleccion al personal del departamento que habia solicitado
cursos en otros departamentos de salud.

Hay que anotar, como carencia, la imposibilidad de
conocer el coste del personal técnico de formacion que
ha de realizar tareas de localizacion, para trasladar la
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Tabla 3 Comparativa de datos relativos a cursos de los planes de formacion continua y continuada

Ao Plazas aprobadas y Namero de NUmero de Tasa de Tasa de pérdida
publicadas en alumnos con abandonos aprovechamiento economica por
DOGV derecho a de las plazas infrautilizacion, %

certificado ofertadas, %

20132 275 214 77,82 22,18

20142 332 219 65,96 37,64

2015° 545 341 62,57 37,45

2016° 307 234 76,22 23,63

@ Estos datos estan referidos solo a los cursos de los planes de formacion continua.
b Este dato incluye los cursos de los planes de formacion continua y continuada.

comunicacion de seleccionados para cursos, como tampoco
los tiempos de respuesta que en ocasiones superan los 15
dias, lo que comporta un retraso para completar el aforo
de los cursos. Este aspecto, sin duda, viene a incrementar
el coste del sistema de formacion.

De los datos al cierre del programa de 2016, lo mas des-
tacado es la tasa de aprovechamiento, que solo alcanza
el 76,22%. La tasa de abandono supera el 23%, de la que
se desprende que la pérdida econémica por infrautiliza-
cion de las plazas asciende a 6.858,80€ del presupuesto
(tabla 3).

Este alto porcentaje de infrautilizacion se ha contrastado
con los datos de los 3 ultimos afos (tabla 3) y se ha con-
firmado que el promedio de la tasa de pérdida econémica
por infrautilizacion de cursos (abandonos una vez iniciado
el curso o no presentacion), en estos 4 anos, supera el 24%.
Si bien se pueden inferir algunas de las causas de este alto
porcentaje, como la concentracion de un gran nimero de
cursos en las mismas fechas, concretamente en los meses
de mayo y junio, lo que produce un solapamiento de cur-
sos, no solo de los ofertados en un mismo departamento
de salud, sino también de los del resto de los departamen-
tos, que igualmente gestionan cursos en los mismo periodos.
Pero, en todo caso, la pérdida se aproxima a la cuarta parte
del presupuesto destinado.

Conclusiones

Se ha confirmado que en los ultimos 4 afos el porcentaje
de aprovechamiento esta en torno al 70%, lo que supone
una infrautilizacion de los recursos economicos que habria
que considerar. Tal vez podria paliarse esta pérdida si se
incrementase, para aquellos cursos en los que la modali-
dad docente lo permitiese, el nUmero de alumnos. También
podrian mejorarse los calendarios, toda vez que la gestion de
cada curso comporta acciones técnico-administrativas pre
y poscelebracion del curso que exigen unos tiempos, entre
otros, por la tramitacion presupuestaria que tiene tiempos
marcados.

Un factor no confirmado es la puntuacion que en los dis-
tintos baremos de concursos-oposicion se da a los cursos,
dado que la modalidad de puntuaciones en ocasiones pun-
tha igual un curso de 25h que uno de 40, lo que puede
modificar el interés por concluir cursos en funcion de la valo-
racion de su contenido o su duracion. Sobre estos aspectos
no disponemos de valoracion objetivable.

Partiendo de la base de que no se puede administrar
lo que no se puede medir, habria que reflexionar sobre la
necesidad de establecer parametros que permitiesen cono-
cer los avances de los profesionales que se forman dentro
de algunos de estos planes agrupados y su efectividad en sus
areas de trabajo o en su promocion laboral, y que debiera
relacionarse directamente con el desarrollo de la carrera
profesional, si en ella se incluyesen aspectos relativos a la
formacion y no solo a la antigiiedad de los profesionales,
como se hace en algunos centros de la Comunidad Valen-
ciana, por lo menos hasta que se desarrolle la normativa.

Como se indicaba previamente, estos datos no pueden
extrapolarse para una generalizacion a centros sanitarios
donde también se gestionan actividades formativas y, por
tanto, tampoco se puede establecer una comparativa con
los resultados de otros trabajos. En todo caso, una revision
bibliografica sobre la evaluacion de la formacion continuada
en organizaciones sanitarias puede servir de referencia, para
sostener alguna afirmacion sobre el diagnostico hacia el que
apuntan los datos obtenidos. Para ello, se ha realizado una
busqueda circunscrita a nuestro ambito estatal y dentro de
un arco temporal que arranca en 2001. Las escasas referen-
cias a la evaluacion, y aln mas escasas a los costes, es en si
misma una informacion relevante que invita a la siguiente
pregunta: ;cuanto de eficientes son los programas de forma-
cion continuada y continua de los profesionales sanitarios?

El trabajo de March Cerda et al.>, enfocado desde la pers-
pectiva de los gestores, centraba sus objetivos, entre otros,
en el analisis de la formacion continuada en los equipos de
AP, enmarcada en un programa de salud maternoinfantil de
Andalucia. En él planteaban, para un caso tan concreto, la
necesidad de disenar sistemas de evaluacion que midiesen la
competencia no solo clinica, sino también relacional, pero
no hacian referencia alguna a los costes y la efectividad,
aspecto este que también senalabamos antes.

En 2003, el Grupo de Trabajo de Promocion de la Salud®
cerraba un estudio sobre la situaciéon de la formacién en
promocion y educacion para la salud, a partir de la oferta
formativa que se ofrecia en el Estado espaiol en 2001, en
pregrado, posgrado, master y continuada. En sus conclusio-
nes apuntaba que la planificacion y el disefio de la formacion
no respondia, en ocasiones, «a un analisis previo de las nece-
sidades de formacion de los destinatarios sino mas bien a la
coyuntura del mercado de formacion», ademas de sefalar
que se encontraron actividades espontaneas y esporadicas
mas que sistematicas y programadas. Y en cuanto a lo que
nos interesa sobre resultados y evaluacion, el texto esta
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expresado en formas verbales subjuntivas, esto es, «habria
que...» 0 «deberian hacerse aportaciones», pero no con-
tiene referencias sobre costes o sobre modelos organizativos
de la gestion de la formacion.

En este planteamiento abundan autores como Castejon
Casado’, que en su analisis sobre la situacion actual de la
FC del Sistema Nacional de Salud sefala que «no solo es
necesario hacer hincapié en el proceso de planificacion,
sino también en la evaluacion de los programas, incluyendo
su impacto en el trabajo de los profesionales». Este es un
aspecto en el que insisten también otros autores, sefialando,
al mismo tiempo, la dificultad en el proceso de evaluacion,
dado el conjunto de variables que intervienen. Era en 2004
cuando Castejon Casado sefalaba la necesidad de evaluar
la eficacia, la efectividad y la eficiencia del sistema que
tanto iba a influir en el futuro, aunque en este trabajo
apuntaba que no existia una base de datos comun opera-
tiva, lo que impedia conocer el volumen total de actividades
acreditadas en Espafna, asi como sus caracteristicas. Tanto
menos se podia, pues, conocer en esas fechas la relacion de
coste/efectividad.

Uno de los trabajos de mayor proximidad es el publicado
por Lopez Rodrigo?, en el que presenta los resultados de
una revision bibliografica de estudios sobre el impacto de
la FC en profesionales de la salud en el contexto espanol.
En él analiza 18 publicaciones cuyo elemento comln es
la evaluacion de las acciones formativas, aunque no facil-
mente agrupables por tratarse, bien de experiencias muy
especificas, como la evaluacion sobre los resultados tras el
aprendizaje de una técnica enfermera, bien de una activi-
dad quirdrgica o de la revision de modelos de evaluacion del
impacto formativo en contextos sanitarios. En su discusion
y conclusiones sefala, entre otros, 2 aspectos que interesan
a este trabajo. Por un lado, apunta que «el aprendizaje y
transferencia son poco consistentes y empeoran cuanto mas
alejada esté la medida del momento de la formacion», y
por otro, sefiala que «la necesidad de programar actividades
formativas de refuerzo, reevaluacion de las intervenciones y
utilizacion de metodologias participativas que estimulen la
motivacion y la implicacion de los profesionales en la conse-
cucion de los objetivos de la institucion y en la calidad del
producto final: la salud de las personas».

La web del portal de salud de la Junta de Andalucia
publicaba en 2016 un informe de resultados, recogido en 9
documentos, tras la finalizacion de los trabajos del Proceso
de Participacion y Dialogo de la Estrategia de las Politicas
de Formacion del Sistema Sanitario Publico de Andalucia. En
ellos se recogian las aportaciones y sugerencias a la estrate-
gia de las politicas de formacion del sistema sanitario como
resultado de diferentes foros realizados a partir de 32 grupos
provinciales, 6 grupos autonémicos, un grupo de orienta-
cion estratégica y de las aportaciones recibidas a través de
la web. Si bien la metodologia es indagatoria, a partir de
la compilacion de datos se utilizoé la técnica de discusion
de panel, donde se recogio la descripcion de situaciones
que los propios integrantes de los foros seleccionaron como
relevantes. De entre otras muchas aportaciones, apuntaban
que «la tasa de abandono es demasiado alta, sobre todo en
actividades semi-presenciales y on-line»’, aspecto este que
si coincide con la deficiencia detectada en nuestra unidad
de gestion, aunque en nuestros datos esta tasa corresponde
tanto a los cursos on-line como a los presenciales. Ademas,

sefalaban con respecto a la evaluacion que «las actividades
no contemplan en su programacion la evaluacion de trans-
ferencia y/o impacto, para poder constatar si el gasto o
inversion en formacion, si la formacion es un fin o un medio y
si sirve para modificar los resultados, aumentar el desarrollo
profesional y modificar la cultura organizacional»'?, aspecto
este que figura en nuestro cuaderno de campo como un tema
de relieve a revisar. Y, finalmente, en materia de recursos
y en la linea de la eficiencia del sistema, destacamos una
cuestion que apuntan en su Foro de Orientacion Estratégica,
en el que recogen 3 aspectos a considerar. El primero es la
«dispersion de los recursos disponibles, el segundo es la falta
de alineacion entre las politicas de formacion del SSPA 'y los
recursos economicos que la industria dedica a la formacioén
y el tercero los inadecuados sistemas de gestion de la for-
macion en informacion»'", aspectos todos estos que, aunque
de modo tangencial, aportan verosimilitud a los resultados
detectados en nuestra unidad.

A partir de estas consideraciones cabe pensar que con-
tar con recursos de apoyo temporal para la actividad de
localizacion y comunicacion con los destinatarios de los cur-
sos posibilitaria una mejora a la hora de confirmar una
tasa mayor de asistencia. Esto permitiria al personal téc-
nico la elaboracion y el diseno de actividades formativas,
que podrian planificarse con coste cero para la institucion.
Esta via supondria una via compensatoria que equilibraria la
oferta formativa al posibilitar otros calendarios menos rigi-
dos y con un disefo de formacion en clave interna para cada
centro del departamento de salud y, por supuesto, con la
acreditacion necesaria y un control de eficiencia, transcurri-
dos al menos 2 meses desde la finalizacion de la actividad
formativa.

Para concluir, consideramos que la clave para la mejora
de la gestion de la FC ha de ser la del orden negociado.
Qué dificultades presupuestarias hay que combinar con las
necesidades formativas que anualmente se plantean, qué
grupos focales podrian estudiar propuestas de mejora, qué
modelo de gestion que garantizase el acceso a los programas
formativos o qué modalidad seria adecuada para incorpo-
rar los logros a la carrera profesional han de pasar por una
negociacion donde lo posible cuadre con la realidad de nece-
sidades del modo mas proximo y viable. Un modelo que
integre la gestion de la competencia colectiva'> como ele-
mento para el desarrollo de una organizacion que aprende.
Sin un modelo donde el interés por formarse invite a finalizar
los cursos y obtener asi una eficiencia razonable no sera facil
mejorar las tasas de infrautilizacion que se han constatado.
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