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Resumen Los tutores son los actores principales en la formacion de los futuros especialistas,
sus funciones no siempre estan reconocidas ni valoradas. Las organizaciones sanitarias son las
responsables de facilitar y reconocer su labor. Describimos en este articulo una estrategia
docente con una metodologia basada en movimientos pictoricos y contenidos formativos
desarrollada por la Unidad Docente de Atencion Familiar y Comunitaria de Asturias en una
jornada para tutores celebrada en el afo 2022. El arte favorece la reflexion, permite explorar
otros puntos de vista, estimula la creatividad, provoca pensamiento, es terapéutico y cumple
una importante funcion social. En nuestra experiencia, utilizar movimientos pictoricos como
recursos docentes proporcionoé un valor afadido a la formacion, especialmente la humanistica,
transmitio entusiasmo y motivacion, e impulso un itinerario formativo especifico para tutores de
Atencion Familiar y Comunitaria.

© 2024 The Author(s). Publicado por Elsevier Espaia, S.L.U. Este es un articulo Open Access bajo
la licencia CC BY-NC-ND (http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).

Art-training project: A teaching strategy for tutor training

Abstract Tutors are the main actors in the training of future specialists; their roles are not
always recognized or valued. Health organizations are responsible for facilitating and
acknowledging their work. In this article, we describe a teaching strategy with a methodology
based on artistic movements and training content developed by the Family and Community Care
Teaching Unit of Asturias during a training day for tutors held in 2022. Art promotes reflection,
allows for the exploration of different viewpoints, stimulates creativity, provokes thought, it’s
therapeutic, and serves an important social function. In our experience, using artistic
movements as teaching resources added value to the training, particularly in the humanities,
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conveyed enthusiasm and motivation, and fostered a specific training pathway for Family and

Community Care tutors.

© 2024 The Author(s). Published by Elsevier Espana, S.L.U. This is an open access article under
the CC BY-NC-ND license (http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).

Introduccion

La figura del tutor es imprescindible en la formacion de
futuros especialistas, es el primer responsable en el proceso
formativo de los residentes, sus funciones van desde ser guia
y apoyo, hasta planificar, supervisar, realizar seguimiento y
evaluar, involucrando al residente en su formacion, tal y
como viene contemplado en el RD 183/2008".

Es responsabilidad de las CCAA la formacion continuada y
especifica de los tutores para que puedan desarrollar todas
sus funciones, transmitiendo criterio, creatividad,
comunicacion y colaboracion, y sean auténticos facilitadores
de la mejor formacion para los residentes, aportando asi
excelencia a la formacion sanitaria especializada (FSE).

La formacion no puede quedarse estancada, encorsetada
en lo que funcioné en un momento determinado, debe ser un
proceso dinamico, adaptada a las necesidades de la sociedad
actual, donde crear nuevo conocimiento y generar ideas es
prioritario para poder avanzar’. Una de las mejores
estrategias es crear encuentros y espacios de debate y
dialogo que recojan reflexiones individuales y compartidas y
fomenten redes colaborativas, siendo ello una oportunidad.

En este articulo se describe una estrategia formativa para
tutores disefiada por la Unidad Docente de Atencion Familiar
y Comunitaria de Asturias (UD), incluida como formacion
estratégica. El objetivo principal es profundizar en el «arte»
de tutorizar, disefiando una linea de trabajo participativa
que une movimientos pictdricos y contenido formativo para
los tutores. Esta formacion incluye: docencia, tecnologia,
redes, equipo docente y relacion tutor-residente. Se toma el
arte como inspiracion, como mecanismo que favorece la
creatividad.

Resenar que esta UD, por su dimension, moviliza a un
importante nimero de profesionales del servicio de salud. Es
uniprovincial, integra la formacion de las especialidades de
medicina (MFyC) y enfermeria familiar y comunitaria (EFyC)
distribuida en 8 areas de salud, formando actualmente un
total de 348 residentes, con 361 tutores acreditados y
alrededor de 900 colaboradores docentes.

¢Por qué el arte?

El origen del arte esta ligado a la propia humanidad. La
definicion de arte es abierta, subjetiva, dificil de definir, y a
lo largo del tiempo ha tenido muchas definiciones, es
valorado por lo que es en si mismo. El arte requiere
novedad, creatividad u originalidad y la experiencia de una
respuesta emocional. Considerar el arte como terapia se
empez6 a utilizar en los anos 30 en Estados Unidos y en
Inglaterra como intervencion en salud mental, y desde

entonces se han publicado muchos estudios sobre la
conexidn arte-salud, mejora la vida, la salud y el bienestar>.

En 2019, la OMS present6 el informe What in the evidence
on the role of the arts in improving health and well-
being? 3“ basado en mas de un millar de publicaciones
cientificas que han estudiado el valor potencial del arte
dentro del proceso terapéutico y curativo de la enfermedad,
son actividades efectivas e influyen en el bienestar
mental®>’7; también mejoran los vinculos comunitarios,
generando espacios de encuentro®?; por tanto, la cultura
beneficia la salud, y conectar arte y salud como bienes
esenciales ayuda a combatir el malestar de la vida'®. La OMS
cre6 en 2021 el primer centro colaborativo de arte y salud,
un departamento que recomienda a los paises miembros de
la Unidon Europea introducir practicas artisticas en sus
politicas sanitarias.

Ademas, la relevancia de la formacion humanistica en salud
hace necesario aportar estrategias para incluir valores y

actitudes esenciales: expresion de respeto, empatia,
honestidad, responsabilidad, solidaridad y pensamiento
critico. En los Ultimos afos se esta produciendo un

renacimiento de las humanidades en los curriculums de los
profesionales de la salud, considerando el arte como un recurso
pedagogico Util e interesante para la formacion de estudiantes
de ciencias de la salud: literatura, teatro, narrativa o historias
de vida, cine, pintura, etc., se presentan como herramientas
que pueden ayudar al aprendizaje’'"3.

Con estas 2 premisas sobre arte y formacion ideamos una
metodologia docente para tutores basado en una linea de
trabajo participativa emulando la conexion arte-salud.

El arte invita a pensar, a hacerse preguntas, a explorar
otros puntos de vista, estimula la creatividad y la reflexion,
provoca pensamiento. La propuesta docente utiliza una
metodologia con movimientos pictdricos que sirven como hilo
conductor para abordar 6 tematicas formativas para tutores.

Preparacion

El primer paso fue la creacion de un grupo de trabajo
multiprofesional formado por 5 tutores de ambas
especialidades junto con responsables de la UD para llevar
a cabo el disefo y la organizacion.

El objetivo era construir un espacio de encuentro con
tutores noveles y experimentados, enmarcado en una
jornada de trabajo, donde crear un ambiente de
construccion, reflexion y sentido de pertenencia; identificar
necesidades y explorar juntos posibilidades de mejora,
siguiendo una metodologia de trabajo en grupo.

Cada tutor organizador del grupo de trabajo elabord una
introduccion relacionada con un movimiento artistico, unos
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Tabla 1

Impresionismo: relacion tutor-residente

Obra escogida
Fundamento
Objetivo general
Objetivos especificos

Sugerencias para el
guion

Preguntas abiertas

Claude Monet, Impression: soleil levant, 1872-1873 (Paris, Museo Marmottan Monet)

Llenar de luz la relacion tutor-residente
Definir las caracteristicas de una relacion tutor-residente fructifera y saludable para ambos profesionales
» Descubrir diferentes formas de motivar a un tutor y a un residente
« ldentificar habilidades y herramientas para favorecer una adecuada comunicacion
o Adquirir habilidades para gestionar situaciones conflictivas/dificiles que surgen a lo largo de la
tutorizacion
Los tutores somos los principales responsables del proceso de ensenanza-aprendizaje en el camino del
residente, la actividad que os proponemos consiste en la puesta en comin de formas de relacion entre
tutor-residente que favorezcan el proceso de aprendizaje mutuo. Se podrian mostrar técnicas de
comunicacion eficaces, trucos para motivarle/se, asi como posibles pautas de actuacion ante relaciones
tutor-residente dificiles basandose en la literatura, estudios de investigacion y experiencias propias
« ;0s habéis parado alguna vez a pensar a la hora de comunicarnos con los residentes, qué es lo que nos
resulta mas dificil de abordar/transmitir/tratar en esa relacion laboral-personal?
 Los profesionales comprometidos con la tutorizacion jcreéis que han de tener una actitud y unas
habilidades determinadas para ser buenos tutores? Podriais compartir en el equipo 2 cualidades
personales que favorezcan la relacion tutor-residente
« En algln caso existen relaciones dificiles o situaciones de discrepancia entre el tutor y el residente, ;os
ha ocurrido? ;Qué estrategias podriamos utilizar para abordar una entrevista motivacional en estos
casos?

objetivos especificos y un pequeo guion con preguntas abiertas
para centrar el trabajo posterior de cada grupo de tutores
participantes en la jornada (tablas 1-6). Al final con todas las
aportaciones se elaboraria un gran lienzo como resumen.
Contribuy6 a crear una atmosfera e inmersion artistica la
celebracion del encuentro fuera del ambito sanitario, tuvo
lugar en el LABoral Centro de arte, y la difusion se realizo a
través de correo electronico personalizado, redes sociales,
gerencias, sociedades cientificas, direcciones generales y
Astur salud (Portal de salud del Principado de Asturias). Se
difundi6é un programa utilizando en todo el proceso el simil
de invitacion a una exposicion de pintura, bajo el lema
«Artutor@®s”, sin desvelar los contenidos ni la dinamica de la
jornada, buscando la emocion de sorpresa como ingrediente

Tabla 2 Renacimiento: equipo docente

facilitador de creatividad y curiosidad y, por tanto, de
aprendizaje.

La propuesta gira en torno a movimientos pictoricos
relacionados con 6 contenidos formativos:

Relacion tutor-residente - Impresionismo

» Equipo docente - Renacimiento

Gestion de la docencia - Realismo

Evaluacion - Luminismo

« Formacion especifica para tutores - Cubismo
Herramientas docentes digitales - Modernismo

Relacion entre movimientos pictoricos y objetivos
docentes

Obra escogida
Fundamento
Objetivo general

Objetivos especificos e« Definir las figuras docentes

Sandro Botticelli, El nacimiento de Venus, 1486 (Galeria Uffizi, Florencia)
Buscar al maestro, aprender, crear su propia obra, perfeccionarla, enriquecer la disciplina
Describir la relacion docente de los miembros del equipo de atencion primaria y los nuevos residentes

» Consensuar el significado de trabajar en un centro de salud acreditado
« Determinar la diferencia entre trabajo asistencial y aprendizaje practico

Sugerencias para el
guion

Preguntas abiertas

El trabajo en equipo es una de las principales competencias comunes en la formacion EIR y MIR de FyC, en
ese camino compartiran escenarios, areas de conocimiento y se integraran en el equipo que participara en
su formacion. La capacidad docente se pone en marcha con la llegada de los/as residentes, en su desarrollo
participan todos/as los profesionales, de alguna manera. Con esta actividad se trata de analizar el papel
que desempenan en cuanto a la docencia los miembros del equipo durante la estancia de los/as residentes,
si existen limites en su desarrollo y cuales pueden ser, como organizar esa labor docente, analizar hasta

donde el trabajo asistencial del/la residente es necesario para su aprendizaje.

En cuanto a la actividad docente, ;cual es el papel del tutor principal?

;Dentro de un equipo, es necesaria la figura del responsable docente? ;Cuales son sus funciones?;

Si volvierais a ser residente, cual seria para vosotros solo trabajo asistencial y cual aprendizaje practico?



move_t0005
move_t0010
move_t0015
move_t0020
move_t0025
move_t0030
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Tabla 3

Realismo: gestion de la docencia

Obra escogida
Fundamento
Objetivo general

Objetivos especificos

Sugerencias para el
guion

Preguntas abiertas

Sophia Uranova, Enfermera asiste a heridos en un hospital soviético, 1962 (Welcome Collection, Londres)
Describir el dia a dia, una aproximacion a la realidad con rebeldia
Reflexionar sobre la forma de abordar la implicacion de la docencia en las labores asistenciales de un
centro de salud

« Valorar qué cambios organizativos pueden modificar de forma positiva la dinamica docente en las

consultas y en los equipos de atencion primaria
« Abordar diferentes modelos docentes en funcion de las particularidades de cada centro y del binomio
tutor-residente

Cogemos la mano de Berger y nos dejamos guiar por sus palabras: «el realismo no es un estilo, sino una
aproximacion y un objetivo” y de esa forma afrontamos el dia a dia del trabajo tutor y residente en una
consulta de atencion primaria: como una aproximacion, porque caben muchas miradas y porque una cosa
es la teoria y el marco de referencia de nuestros programas de especialidad y otra el paisaje en que nos
movemos: lo urgente y lo importante, el tiempo que se estrecha, las demandas que crecen, asumir de
forma critica nuestros limites, nuestra vulnerabilidad...y como afrontarlos, no desde un PowerPoint o una
charla...desde manana, como podemos <aproximarnos” a esa jornada que compartimos con nuestro
residente de forma que al final de ese tiempo haya adquirido a través de la practica los conocimientos y
habilidades de su especialidad de una forma progresiva y tutelada
¢Cual es el modelo de organizacion docente en la formacion del residente en sus diferentes pasos por el
centro de salud?
;Como superar o minimizar las dificultades del nuevo paisaje que habitamos en atencion primaria (escasez
de recursos, sobremasificacion en las consultas y guardias, cero sustitutos, etc.) manteniendo a la vez una
minima calidad docente?
;Qué ofrece tu centro de salud docente que no ofrecen otros centros no implicados en la formacion de
residentes, hay algunas diferencias?

Impresionismo (relacién tutor-residente)

una cierta distancia, el impresionismo nos ayuda con sus
colores a plasmar y llenar de luz esa relacion tutor-
residente que nace cada vez que se inicia un periodo

A mitad el siglo XIX nace en Francia un estilo pictorico cuyo
objetivo es plasmar la luz y el instante, sin importar
demasiado la identidad de aquello que proyectaba. Al igual
que las pinturas impresionistas se elaboraron a partir de
pinceladas de colores que juntas forman elementos y
figuras que solo se apreciaban observando la obra desde

Tabla 4 Luminismo: evaluacion

formativo y donde observar en la distancia resulta
imprescindible.

Como objetivo especifico de este movimiento se plantea
definir las caracteristicas de una relacion tutor-residente
fructifera y saludable para ambos.

Obra escogida
Fundamento

Objetivo general
Objetivos especificos

Sugerencias para el
guion

Preguntas abiertas

Joaquin Sorolla y Bastida, Cosiendo la vela, 1896 (Fundazioni Musei Civici di Venezi)
El magnetismo de la luz, como la luz moldea y cambia las cosas a cada momento, las embellece y las hace
mas vivas
Reflexionar sobre la evaluacion como elemento clave para el aprendizaje y mostrar valores y compromiso
con el aprendizaje del residente

« Conocer herramientas y tipos de evaluacion

« Compartir dificultades relacionadas con sesgos en la evaluacion
Sabemos que una de las funciones del tutor/a es evaluar, y que quiza, es el principal proceso en la
formacion de residentes, ya que permite al residente saber lo que deberia aprender y como hacerlo,
mediante una metodologia basada en el aprendizaje activo tutorizado, donde la retroalimentacion es
clave. Por tanto, la evaluacion se convierte en el verdadero motor del aprendizaje, siendo el tutor
facilitador y guia en todo el proceso. Una correcta evaluacion asegura que los residentes sean reconocidos
por todo lo aprendido. Esta importante labor en ocasiones genera dudas, queremos que nuestra vela sea
fuerte, que esté preparada para el fuerte viento, que le permita surcar mares bravos o en calma, que le
lleve siempre a buen destino, con confianza, seguridad y saber hacer
Sobre las competencias y su evaluacion, ;todas son importantes?
;Calificar y evaluar es lo mismo?
;Qué herramientas de evaluacion conocemos?
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Tabla5 Cubismo: formacion especifica para tutores

Obra escogida Pablo Picasso Violin y uvas, 1912 (Museo de Arte Moderno, Nueva York)
Fundamento La perspectiva multiple: todas las partes de un objeto en el mismo plano
Objetivo general Fomentar el desarrollo de actividades formativas con y para tutores y de proyectos de investigacion en los

centros de salud docentes
Objetivos especificos e« Identificar necesidades de formacion estratégicas entre los tutores de atencion familiar y comunitaria,
cubiertas o no por los programas formativos habituales
« Facilitar programas de formacion y espacios de colaboracion docente entre los distintos equipos de
atencion primaria
« Promover el desarrollo de lineas de investigacion especificas en atencion familiar y comunitaria
« Fomentar y desarrollar sinergias en investigacion en atencion familiar y comunitaria
« Facilitar espacios de formacion e investigacion comunes para enfermeria y medicina de familia
Sugerencias para el Destaca la asistencia, sentada a la cabecera del paciente, escuchando y tecleando febrilmente ante el
guion ordenador. Un poco mas alla, marginada del centro de los focos, vemos a la docencia, ese bien hacer
cotidiano, todo compromiso, toda responsabilidad. Escondida en una esquina, cegada por la luz de un gran
hospital, angustiada, espera sentada a la sefiora investigacion, sin recursos, toda voluntad, siempre fuera
de jornada, y se pregunta, ;qué hago yo aqui? Se pretende debatir, discutir, consensuar, pactar, sobre la
formacion de los tutores y las posibilidades de iniciar lineas de investigacion desde los centros de salud
docentes. Podéis usar como punto de partida las preguntas que aparecen a continuacion, o desarrollar
otras de vuestro interés. Identificar qué necesitamos, evidentemente, aparte de tiempo, para formarnos,
para investigar, y como hacerlo mejor, dinamicas a utilizar, encontrar sinergias y espacios colaborativos
entre los distintos equipos
Preguntas abiertas Enumera 2 necesidades formativas criticas: una en el encuentro cotidiano con los pacientes y otra en la
tutorizacion efectiva de los residentes, que te ayudarian a hacerlo mejor.
;Te sientes capacitado para investigar, quieres o te parece una lata?
Asi de pronto, ;en qué 2 temas te gustaria desarrollar un proyecto de investigacion?

Para ello, la puesta en comun versara sobre formas de ~ Renacimiento (equipo docente)
relacion entre tutor y residente que favorecen el
aprendizaje mutuo, técnicas de comunicacion, motivaciéon,  El renacimiento con obras de Donatello, Boticelli, Leonardo
relaciones dificiles, etc. Da Vinci o Miguel Angel, fue una revolucion de las artes, del

Tabla 6 Modernismo: herramientas docentes digitales

Obra escogida Gustav Klimt, El beso, 1908 (Galeria Belvedere, Viena)
Fundamento Incorporar novedades, nuevos materiales, una apuesta de futuro
Objetivo general Fomentar y facilitar la implantacion de herramientas digitales en las labores docentes y de relacion entre

tutores y con los residentes
Objetivos especificos ¢ Conocer herramientas digitales y apps sanitarias que sean de utilidad para la formacion de los y las
futuras especialistas en atencion familiar y comunitaria, asi como para el desempefio de las labores
docentes de los/las tutoras
» Fomentar el uso de nuevas tecnologias como medio de relacion entre tutores y residentes de diferentes
areas con el fin de generar espacios de cooperacion e interaccion comunes eliminando barreras fisicas
» Promover actividades relacionadas con el conocimiento y manejo de herramientas digitales que se
engloben dentro del periodo formativo de la especialidad
Sugerencias para el Se trata de una puesta en comun, a través de un debate fluido, de contar experiencias, enfrentar
guion opiniones, plantear dudas y por qué no, elaborar propuestas para exprimir al maximo las herramientas
digitales que tenemos a nuestro alcance y que suponen tanto un reto como un potente aliado en nuestra
labor asistencial y docente
Preguntas abiertas ;Consideras importante la introduccion de las herramientas digitales en las labores docentes? ;De qué modo
piensas que pueden facilitar tu tarea como tutor?
;Crees que se deberia impartir formacion en este sentido a lo largo de la especialidad? Si es asi, te animo a
que propongas una o 2 actividades formativas que te gustaria que se desarrollaran dentro del marco
formativo de un residente. ;Y a los tutores?
Seguro que te suenan plataformas como Teams/Zoom que se han empezado a utilizar como nuevos canales
de comunicacion en la actualidad: ;qué ventajas han aportado desde tu punto de vista?, ;y limitaciones?
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valor del autor, la necesidad de formarse aprendiendo de los
maestros y la defensa del humanismo.

El renacimiento nos sirve para introducir la importancia
de revitalizar al equipo docente, muy valioso en la acogida
de un residente en un centro, en la transmision de los valores
de equipo y la posibilidad de aprender de todos y con todos.

El objetivo especifico es describir la relacion entre los
miembros del equipo de atencion primaria (AP) y los
residentes, el papel de los miembros del equipo en relacion
con la docencia, cdbmo organizar esa labor docente y el
trabajo asistencial diario.

Realismo (gestion de la docencia)

La pintura realista busca ser fiel a lo que ocurre en la
realidad, huyendo de interpretaciones subjetivas y de
fantasias. Pero este <en realidad” va mas alla de lo que a
priori pensamos inicialmente. En el siglo XIX los pintores
realistas empezaron a pintar desde la rebeldia, apartaron su
mirada de las clases pudientes, de la nobleza, el clero y
dejaron de pintar lo que se les ordenaba para fijarse en la
pobreza, en los despojados de la sociedad.

El realismo nos guia hacia la realidad del dia a dia, como
se afronta el trabajo tutor-residente en una consulta de AP,
por un lado, esta la teoria de los programas formativos y por
otro esta la realidad, el auténtico paisaje donde se
desarrolla la formacion del residente.

El objetivo especifico planteado es aproximarse a todo
ello y reflexionar sobre la forma de abordar la implicacién de
la docencia en las labores asistenciales de un centro de
salud, explorar modelos de organizacion adaptados a la
realidad de cada centro y como superar o minimizar las
dificultades.

Luminismo (evaluacion)

El mayor exponente en Espaia del luminismo es Joaquin
Sorolla y Bastida, el luminismo es la blsqueda y la pasion por
la luz, que lleva al artista a tratar de plasmar su incidencia
sobre las cosas: como las cambia esa luz a cada momento,
como las embellece y las hace mas vivas.

El magnetismo de la luz sirve para abordar la evaluacion.
Evaluar debe dar luz, impulso, nuestro objetivo especifico es
reflexionar sobre la evaluacion como motor de la formacion
del residente mostrando su compromiso con el aprendizaje y
explorar lo que se necesita para una evaluacion luminosa:
tipos, competencias, tareas, herramientas, minimizar
Sesgos...

Cubismo (formacién especifica para tutores)

Cézanne en una carta al joven Picasso le aconsejaba
contemplar la naturaleza traduciéndola en cubos, conos y
cilindros. Si pensamos en un objeto, por ejemplo, un violin,
no aparece ante los ojos de nuestra mente tal y como lo
veriamos con nuestros ojos corporales. Podemos pensar, y de
hecho lo hacemos, en sus diferentes aspectos al mismo
tiempo. Se adopta la «perspectiva multiple»: se representan
todas las partes de un objeto en un mismo plano.

Esa perspectiva multiple que introduce la mirada
poliédrica del cubismo, nos sirve para debatir y reflexionar

sobre si es posible conjugar asistencia, formacion e
investigacion.

El objetivo es explorar sinergias y espacios colaborativos
para fomentar las actividades formativas y proyectos de

investigacion para tutores y centros docentes.
Modernismo (herramientas docentes digitales)

Desarrollado a finales del XIX principios del XX, es un arte
nuevo, joven, libre, moderno, que representa una ruptura
con los estilos dominantes en la época, se trataba de romper
con el pasado y apostar por el futuro desde el presente.
Incorporaron elementos nuevos como el cristal y el acero,
mezclaban  estilos, lineas ondulantes, asimetria,
ilustraciones y diseno grafico, eran, sin duda, artistas
fascinados por los avances tecnologicos de su tiempo.

Si se traslada a nuestro ambito, el avance que suponen las
herramientas docentes digitales, debe permitir dar un salto
cualitativo en la formacion de los futuros especialistas tanto
para labores estrictamente docentes como en las relaciones
interpersonales.

El objetivo especifico de este movimiento es fomentar la
implantacion de herramientas digitales Utiles para la labor
asistencial y docente, que faciliten espacios de cooperacion
e interaccion.

Una vez definida la propuesta formativa, a cada asistente
se le entregd un dossier con informacion sobre un
movimiento artistico con objetivos, sugerencias y preguntas
abiertas que sirvieron de punto de partida para el debate
posterior, junto con una pulsera de color que le asignaba un
movimiento pictorico, asi se organizaron los grupos de
manera aleatoria.

Resultados y reflexiones aportadas

Acudieron a la jornada, donde se desarrollo la propuesta
formativa, 92 tutores, 50 eran tutores de MFyC y 42 tutores
de EFyC de centros docentes de salud. En cuanto a las
edades, la mayoria (64 tutores) estaban en el intervalo de 31
a 55 anos, 7 menores de 30 y 21 mayores de 56 afos.

A continuacion, se detallan las conclusiones, acciones y
propuestas de los grupos que generaron el debate conjunto
posterior.

Impresionismo - relacion tutor-residente

e La relacion tutor residente puede asemejarse a un
entrenador con un deportista 0 a un asesor con una
empresa donde es imprescindible el acompahamiento, el
contacto y la comunicacion fluida, sabiendo mantener
equilibrio entre la relacion personal y profesional,
poniendo limites en el caso de que sea necesario.

« El profesionalismo es esencial con sus valores traducidos
en actitudes: asertividad, empatia, honestidad, critica
constructiva, respeto del tutor como ejemplo y referente
para el residente.

« Se debe valorar mas la actitud e interés de los residentes.

La labor del tutor incluye el aprendizaje reciproco, para

poder ensefar hay que estar dispuesto a aprender, a

escuchar de forma activa, aprender a hacer preguntas

«potentes” y conseguir que el residente descubra las

cosas por si mismo.
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» Realizar evaluaciones al tutor es una propuesta que
anadiria calidad a la formacion de los residentes.

En definitiva,
fundamental»>.

€acompafnar siempre como mision

Renacimiento - equipo docente

El residente no pertenece al tutor, forma parte del
equipo. Una buena manera de iniciar la formacion es que
en todos los centros docentes haya un plan de acogida
reglado y previsto y que los residentes conozcan las
funciones del tutor.

» Los centros acreditados para la docencia en FSE deben
cumplir requisitos, sobre todo lo referido a la formacion
continuada, y el personal debe asumir la <obligacion» de
ocuparse de los residentes asignados al centro de salud
docente con implicacion de la UD. Se deben potenciar las
figuras docentes: tutores, responsables docentes,
colaboradores y, en especial, los responsables docentes
en los centros con su mision de mejorar la comunicacion
entre todos los profesionales implicados en la docencia.

En definitiva, <aprovechar las competencias de todos los
profesionales”.

Realismo - gestion docencia

Ser en realidad un centro docente requiere de los tutores

ser motivadores, transmitir positivismo, no ser

paternalistas, dar visibilidad a las ventajas de ser tutor

y compartir con el residente toda la actividad; y por parte

de la organizacion y administracion sanitaria facilitar

unas agendas adecuadas en los cupos docentes, no
considerar al residente un sustituto del tutor, plantillas
estables y mejorar los procesos de movilidad de
profesionales, teniendo en cuenta la docencia FSE.

Ademas, la administracion ha de considerar el

establecimiento de incentivos para tutores como:

reconocimiento en bolsas de empleo, carrera profesional,
reciclajes, e incentivo econdémico entre otros.

» Resenar la importante labor del colaborador docente
comprometido en los dispositivos de rotacion y en los
centros de atencion continuada y establecer canales de
comunicacion continuos.

« Diferencia entre la formacion MIR-EIR, sobre todo en

atencion comunitaria, escasa en algunos centros.

En definitiva, «rebeldia, contar como son las cosas en
realidad».

Luminismo - evaluacion

o La evaluacion debe ser el auténtico motor del
aprendizaje del residente, se evalla para aprender, los
residentes deben estar implicados desde el primer
momento en su autoaprendizaje y realizar
autoevaluacion. Para ello el feedback de tutores y
colaboradores es imprescindible.

» Preocupa siempre la objetividad, y no disponer de
informes de evaluacion adecuados, aunque lo mas
importante es ser fiable, la fiabilidad de la evaluacion.

Evaluar no es calificar, no se debe enfatizar tanto la nota
numérica, hay que dar mas importancia al libro del
residente y elaborar un guién con rabricas y criterios
como documentos de ayuda. Hay herramientas que no se
conocen y pueden ayudar. Es una necesidad formarse en
evaluacion de residentes.

En sintesis, «el feedback es imprescindible, mantener

contacto durante toda la residencia”.

Cubismo - formaciéon especifica para tutores.

Investigacion

« Se destaca la necesidad de formacion en metodologia de
la investigacion y poder contar con referentes en las
areas de salud que ayuden a empezar proyectos sencillos,
no saber como empezar es sentido como una gran
dificultad. Deben existir lineas de investigacion, que
permitirian la posibilidad de incorporarse a grupos
investigadores ya establecidos y se fomentarian redes
colaborativas entre centros.

« Dentro de la jornada laboral debe haber un tiempo

reservado para esta actividad, incluyendo el consumo de

investigacion que generaria habito entre los
profesionales.

Investigar no es igual que enviar comunicaciones a

congresos y reuniones cientificas, promover actitud

critica hacia malas practicas, el “mercadeo curricular»

(bolsas de empleo, carrera profesional...) donde la

difusion de conocimiento no es el objetivo e ir siempre

a favor de la calidad en la produccion cientifica.

Implicacion y mayor participacion de los tutores en el

trabajo de investigacion fin de residencia obligatorio para

los residentes, procurando implementar trabajos con
autoria conjunta entre ambas especialidades, enfermeria

y medicina.

En definitiva, «redes colaborativas entre centros».

Modernismo - tecnologia de la informacién vy

comunicaciones

« Es ineludible el uso de las TIC en el trabajo diario. Las
herramientas digitales permiten compartir conocimiento,
hacer divulgacion, son recursos para la consulta, para la
realizacion de presentaciones cientificas entre otras
muchas cosas y se debe integrar en la labor docente por
las ventajas de comunicacion que proporcionan.
Establecer un plan de formacion para tutores con el
objetivo de conocer las herramientas y utilizarlas
adecuadamente, disponer de recursos materiales en
los lugares de trabajo (espacios en los centros, camara
y micréfono en los ordenadores de las consultas) y cuenta
Office 365 institucional, son algunas de las necesidades.
» La competencia digital de tutores y residentes debe ser
una obligacion, manteniendo el equilibrio evitando
amenazas, por ejemplo, la infoxicacion a la que estamos
expuestos.

En definitiva, “mejorar la comunicacion en docencia

amplia horizontes».
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Valoraciéon

La valoracion de la propuesta fue muy positiva, se
obtuvieron 60 encuestas de satisfaccion, con una puntuacion
cuantitativa media de 4,5 (valoracion del 1 al 5, siendo el 5
la calificacion mas alta). En cuanto a la valoracion
cualitativa podemos destacar que la propuesta de grupos
de trabajo entre iguales la consideran acertada y utilizar la
pintura como hilo conductor consiguié cierta emocion e
impregné el encuentro de originalidad destacando la
creacion de un espacio seguro e inspirador.

Transcribimos algunas valoraciones aportadas por los
asistentes:

«Debemos creernos mds nuestra labor como tutores y la
administracion debe apoyar con mayor firmeza la
docenciay.

«Esta jornada ha sido una experiencia docente, prdctica,
terapéutica».

«Este punto de encuentro debe ser el germen de una red
de tutoresy.

«Hacer jornadas monotemadticas con el mismo formato».

«Son necesarias, dindmicas, enriquecedoras,
productivas, nos gusta ser tutoresy.

«Diversa, original con un buen formato y gran
participaciony.

«Espacio para recargar baterias juntos, mantiene la
ilusiony.

«Conocer 'y «poner cara» a otros tutores, me lo he pasado
muy bien aprendiendoy.

Como UD se cumplio el principal objetivo, el ambiente
creado generd construccion y sentido de pertenencia, un
auténtico punto de encuentro con protagonismo repartido
entre tutores noveles y seniors.

Elaborar los contenidos de la jornada utilizando la pintura
consolida la organizacion de futuros encuentros, con una
hoja de ruta ya insinuada en la propuesta, de tal forma
que cada ano se trabajara de manera especifica el
contenido formativo de cada uno de los movimientos
pictoricos, creando asi un itinerario formativo especifico
para tutores.

Otro objetivo cumplido ampliamente fue la reflexion
compartida con planteamiento de muchas preguntas. La
intencion no era dar con las respuestas correctas, sino que
mediante la reflexion y el dialogo surgieran respuestas y mas
preguntas.

«Todos al mismo tiempo respondiendo a la misma
cuestion enmascarada en un carnaval de preguntas:;qué
tiene que pasar fuera y en mis adentros para ser mejor
tutor?”

Conclusiones

Organizar encuentros o jornadas de trabajo con tutores es
una de las funciones de las UD, se precisa para ello apoyo y
reconocimiento. Las organizaciones sanitarias deben valorar
la importancia estratégica de las UD como formadoras de los
futuros especialistas que los servicios de salud necesitan,
mas si cabe en el caso de las UD de Atencion Familiar y
Comunitaria, donde sus especialistas formados en
competencias, con su vision integral y comunitaria, deben

liderar y transformar una AP de importancia crucial para
reorientar los sistemas de salud.

Una jornada con una propuesta metodologica de arte y
formacion aport6 valor anadido. Destacamos los aspectos
mas positivos:

Participacion como forma de trabajo

« Generar espacios de participacion como pueden ser los
grupos de trabajo multiprofesionales, enriquecen vy
mejoran la formacion especializada.

« Permite explorar la realidad, el dia a dia, en centros,
equipos y profesionales.

» Favorece un entorno seguro donde se exponen creencias,
posicionamientos, interpretaciones, saberes...,
incrementando la capacidad de reflexion

» Permite crear sentido de pertenencia y tejer redes
colaborativas, fundamentales en FSE.

Humanidades

El arte como herramienta de aprendizaje es cada vez mas
utilizado en educacién con enfoque humanista, contribuye al
desarrollo emocional y personal, en nuestra propuesta se
incluye no solo por su aspecto lidico si no también como
proceso de comunicacion y reflexion.

Innovacion

» Disefar acciones formativas innovadoras que incluyan
cierta sorpresa es factible.

« Apoyar jornadas de trabajo con tutores fuera del
contexto sanitario y de la <rutina» laboral favorece el
contacto de tutores movidos por un interés comun.

« Utilizar creatividad e imaginacién como ingredientes

provoca emociones positivas, distension, auto confianza,

compromiso y mejor comunicacion.

Trabajar y disefAar itinerarios formativos especificos para

tutores diferentes y originales, enfatizando su papel

activo con actividades y proyectos practicos basados en
dinamicas grupales como forma de aprendizaje efectivo.
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