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s MiNISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL s
RAMO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

ACUERDO No. 1067

San Salvador, veinticuatro de Octubre de dos mil ocho.

El Organo Ejecutivo en el Ramo de Salud Publica y Asistencia Social,

CONSIDERANDO

G Que de conformidad a lo establecido al Articulo 41 del Codigo de Salud ew ' numeral
7, es responsabilidad del Ministerio de Salud Piblica v Asistencia Su fal <lur por el
desarrollo y mejoramiento de las normas de ensefianza de las profesi wne. relacionadas
con la salud y promover ¢l adiestramiento técnico y especiali. “ai... del personal
encargado de las secciones de Salud.

L. Que el Acuerdo Nimero 699, publicado en ¢l Diario Of cu. * n_.auro 236, Tomo 373,
de fecha 18 de Diciembre del afio dos mil seis; se apr.ou ‘= Norma para el desarrollo
de los programas de especialidades médicas v ou nlologicas en los hospitales
nacionales del Ministerio de Salud Publica y A ~ist. ~«ci) Social.

L. Que para ¢l desarrollo de los programas de . nedializadades médicas v odontolégicas
en los Hospitales Nacionales v en base al s.aticulo 30 Proceso de Seleccion, que
establece que la seleccion de los aspir wn 5 serd en forma conjunta entre la Direccion
del Hospital y las Facultades de C ‘«m.ogia de la Universidad con la cual se posea
convenio v carta de entendimien.. “a. la formacion de especialistas. 1

V. Que para realizar la evalua *on curricular del aspirante, s¢ hace necesana la creacion
de una tabla estructuras. v 1a hoja para entrevista técnico profesional tal como lo
establece el Artico!” . de la Norma para el desarrollo de los programas de
especialidades mé. "«as . odontologicas en los hospitales nacionales del Ministerio de
Salud Publica v ; i1s..ncia Social.

POR TANTO

En Uso de s fu ultades.
ACUERDA:

Oficializar los siguientes,

Formatos,

Art. |- Tabla Estructurada para Evaluacién de Curriculum Vitae, Instructivo para el
Desarrollo de la Entrevista Técnico Profesional de Aspirantes a Residencia Médica v
Odontolégicas, Hoja Estructurada para Entrevista Técnico Profesional Formato No. |
Entrevista no Estructurada v Formato No. 2 Entrevista Estructurada.

Vigencia.

Art, 2.- EIﬁreserrtc Acuerdo entrara en vigencia ocho dias después de su publicacion en el
Diario Oficial.

COMUNIQUESE: (El sefior Ministro de Salud Publica v Asistencia Social). Maza B.




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL.

Haospital Nacional
Unidad de Ensefianza e Investigacion

Tabla Estructurada para Evaluacién de Curriculum Vitae

Nombre Aspirante (Segin D.U.L)
Area de especialidad:
Fecha:

Cum de la Carrera Menor de 8.00 - ‘0)
De800c nas (o

Promedio de Notas de la Asignatura durante el pregrado de la Especialidad g:';ﬁ:,‘ ; ;63 ?3

Seleccionada para Residencia por parte del Aspirante “tayor e 8.00 (2)
T — -
Tiempo para obtencion del titulo desde el inicio de su inscripcion en la ; 31 Du;f:?:m E?:;
carrera. (tomado de certificacion de notas o constancia)
8 afios ()

Tiempo entre graduacion y aplicacion a la residencia por la que « ‘a /(omado ;fcl i;:os' ?:1];
de la fecha de extension de titulo). % e @)

R & Ninguno. (0)
Asistencia Actividades Cientificas Extracurricular.. ‘ve._Zicar atestados) Uno o mas (1)
Conocimiento y manejo del idioma Ingles o1 _obado a través de una No ©)
constancia extendida por: ITCA, UCA, . ~u. « Americana, Academia Si 1)
Europea, Centro Cultural Salvadorefio  on.sentando el titulo de bachiller de
institucion bilingtie).
Conoccimiento y Manejo ie  formatica, puede ser verificado a través de una No (0)
constancia extendiua v, wea de Informitica del hospital o a través del si ()

atestado comrespy liem

- w2
SRS

e

Jurado Evaluador Jurado Evaluadar
Nombre: Nombre:
Sello; Sello
Firma: Firma:

Jurado Evaluador V.B. Jefe Unidad de Ensenanza
Nombre: Nombre:

Sello; Sello:




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL.

Hospital Nacional
Unidad de Enseiianza e Investigacion

Instructivo para el Desarrollo de la Entrevista Técnico Profesional de Aspirantes a
Residencia Médica y Odontologicas.

Esta entrevista es componente de un proceso, que pretende ayudar al Jurado para
seleccionar Médicos para Residencia Médica. El entrevistador explora al aspirante del
porque ha tomado una especialidad, que requiere de mucha demanda fisic. mental y
emocional. Ademas le permite al entrevistador conocer al aspirante en bas: | , =:fil que se
plantea en este documento.

Requiere mucha disposicion y dedicacion, por parte del er‘revisiador, ya que ¢l
entrevistador puede darse cuenta si el aspirante llena el perfil de. M( .ico Residente que la
institucion requiere.

* La entrevista es una conversacién entre el Juiau vy . Aspirante.
» Se le haran preguntas de conocimiento gener. ei. salud y otros topicos.
* Tomese un tiempo razonable.

* Tiempo promedio 30 minutos.

ENTREVISTAS.

La entrevista constituye un méte<to ‘e nvestigacion y descubrimientos mediante el cual
una persona formula pregunta. a .ira para obtener datos y opiniones sobre un tépico
determinado.

Es muy utilizada para . ~\c_.ionar aspirantes a residencias, a cursos de postgrado y para la
evaluacion de prag, . < y de Instituciones.

La entrevista tiene ¢l proposite de conocer lo que piensa el entrevistado; el entrevistador
procura obtener datos que puedan observarse directamente. Mediante este instrumento se
obtiene informacién evaluativa de alta calidad y ello depende mas del entrevistador que del
entrevistado ya que se necesita de cierta preparacién, disposicion y criterio para repreguntar
cuando sea necesario, reformular la pregunta cuando el entrevistado contesta evasivamente
o responde con otra pregunta.

La clave de la entrevista esta en establecer una relacion tal con el entrevistado que este
pueda expresar con libertad y honestidad sus puntos de vista en sus propios términos y esto
es lo que la diferencia de las encuestas cerradas. Es importante recordar que el entrevistador
de ninguna manera debe sugerir o suministrar frases o alternativas de respuestas que
puedan utilizar los entrevistados para responder porque quitaria la espontaneidad que se
pretende lograr.
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Segin el grado de organizacién y complejidad de las entrevistas se pueden clasificar:

e ESTRUCTURADAS.
¢ NO ESTRUCTURADAS.

v" Las Entrevistas Estructuradas:

Son aquellas que adquieren formas de cuestionario. Las preguntas son construidas
previamente y son formuladas a todos los entrevistados en el mismo orden y con los
mismos términos.

v Las Entrevistas No Estructuradas:

Son aquellas en las que se formulan las preguntas de modo flexible y es,. onténeo. Si bien si
investiga algo determinado, se realiza como una conversacion 1 fo;mal y no exactamente
igual con todos los entrevistados. Solo se estructuran previam( nw 2,40s lineamientos que
orienten al dialogo pero no se construyen cuestionarios con “lejus.

SE RECOMIENDA SEGUIR LOS SIGUIEN1."S 2ASOS PARA REALIZAR LA
ENTREV'STA. ’

PARTE 1

1. Los objetivos de las entrevist: ™ su ¥

» Seleccionar Médicc v. 'arealizar Residencia en Especialidades.

» Investigar motivi's por los que desea realizar la Residencia en Especialidades.
Investigar el ['e1 7] del Residente propuesto para la Residencia en Especialidades.
Ayuda 2 es Hger el o los mejores Aspirantes para residencia en Especialidades.
Investiga. ~core conocimientos de Educacion en Salud.

Investigar sobre conocimientos generales de la Medicina.

* Investigar sobre conocimientos de cultura general.

e Investigar valores y actitudes del entrevistado.

e Investigar relaciones interpersonales.

» Investigar rasgos generales de personalidad.

2. La entrevista constara de dos partes: la primera parte sera no estructurada basado en la
formulacion de preguntas abiertas verbales de modo flexible y espontaneo. Y una
segunda parte que sera estructurada en forma de cuestionario.
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3. El perfil exploratorio del Médico que aspira a realizar Residencia en los Hospitales
Nacionales debera estar enmarcado en un profesional que:

» Combine el buen uso de la tecnologia modema con su preparacion en destrezas y
conocimientos clinicos que le permiten ser (til en la atencién a los pacientes.

» Conozca y sea capaz de aplicar los medios de diagnéstico y tratamiento tanto
modernos como tradicionales concernientes a su nivel de preparacion de Pre -
Residencia.

e Conozca y diferencie la atencién primaria, secundaria y tercia. * ¢ * 1. Salud
Piiblica y que este capacitado para aportar soluciones a los proble ma 2 través de
l]a constante investigacién y actualizacién. Deberia apori. = s-iuciones de
intervencién capaces de mejorar los indices de Salud del P2’<

e Tenga la habilidad para mejorar la calidad de vida ‘er ser humano, mediante
practicas preventivas, de manera oportuna y eficiei. .

*» Sea capaz de brindar ayuda y éticame-ie } Ytauva a aquellos enfermos cuya
condicion lo requiera, especialmente los «, = te encuentran afectados por males
no tratables o incurables. -

e Tenga capacidad para conocer - reconocer el perfil epidemiolégico con
morbilidad y mortalidad que « c. a nuestra poblacion.

e Sea dinamico, capaz dc “meipretar y aplicar lo aprendido con idoneidad a las
demandas del sister 3 . “dgico asistencial, de seguridad social y de la sociedad
salvadorena en ge. “ra,

« Esté preparad ~ rara responder al reto que le ofrece el avance tecnologico para
investiga la. necesidades del contexto social, responder a ellas con creatividad e
ini a1,y asumirlas como un reto mas de su profesion.

e Posea sensibilidad social y conciencia sobre el concepto ético de la relacion
médico-paciente, una relacion que debe estar impregnada de paciencia,
comprensién, humanismo y ante todo respeto a la dignidad del ser humano.

» Tenga una importante base de conocimiento y altos principios ético y morales,
con sentido de solidaridad humana que le permita dedicarse al enfermo y su
entomo.

« Tenga conocimientos del proceso de globalizacién de la cultura y la sociedad,
que le ayuden a seguir los procedimientos y métodos de observacién que faciliten
la accién clinica.

 Tenga capacidad de analizar situaciones especiales para el médico, el enfermo y
su entorno y adaptar a ellas las estrategias curativas y preventivas necesarias:
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« Conozca la realidad social salvadorefia y la contextualice en el escenario
cientifico y cultural mundial.

Las preguntas o los temas de la parte de entrevista no estructurada sobre las que girara la
conversacioén con el entrevistado seran disefiadas por el entrevistador en forma metédica
y esponténea siguiendo el perfil del aspirante (Se sugiere seguir el formato No 1). Las
preguntas de la parte estructurada estén definidas en el formato No 2.

4. Sera la Unidad de Ensefianza e Investigacion del hospital la encargada de coordinar un
lugar en donde realizar las entrevistas.

5. Se aplicara la entrevista teniendo en cuenta los formatos 1 y 2: el coi. *cwo inicial es muy
importante. El desarrollo de la entrevista propiamente dicte. e. posterior a algin
acercamiento o introducci6n con el entrevistado. Debe habz= uu r'cre y despedida que
deje al entrevistado la sensacién de haber contribuido po it -aence a la solucion de un
problema o que el dialogo ha sido positivo.

6. Luego de haber realizado la entrevista es neces. io procesar la informacion obtenida. y
Esto significa ordenar las ideas, si hubo disg »siones separarlas del contenido principal.
Si se superponen respuestas a dos pregu. ‘as, iasificarlas o buscar un modo de sintesis.

7. Cada miembro del jurado encs-q. '~ de la entrevista deberd llenar por separado tanto el
instrumento del formato 1 v . L s que debera firmar y entregar al coordinador docente
de la especialidad respec’iva ~ 1in de que el coordinador haga los promedios respectivos
de la entrevista corresv. ~a..nte a cada aspirante (formato No 3), la cual debera firmar y
llevar la firma en cai ‘dad de visto bueno del Jefe de la Unidad de Ensefianza.

PARTE 11

EVALUACION FINAL:

Al final del proceso de la entrevista que consta de dos partes, tenemos:

1. Parte no estructurada:
Formato No 1 (Motivaciones, Expectativas, Habilidades, Fortalezas, Perfil, Cultura

General, etc.)

2. Parte estructurada:
Formato No 2 (Valoracién de las caracteristicas fundamentales del candidato, (mediante

frases descriptivas)

e




Al final la evaluacién debera promediarse la parte estructurada y no estructurada en
el formato No 3 (Evaluacion Final Entrevista), la cual debe ser llenada por el
Coordinador Docente, en base a las evaluaciones obtenidas por el aspirante de los
instrumentos (formato 1y 2) entregados por los jurados a fin de obtener Ia nota final
del aspirante en lo que respecta a la Entrevista.

Ademas se debe determinar en base a dicha evaluacién final de la siguiente manera:

| OPTIMO =9-10
[ MUY BUENO =7-8 “
BUENO =5-6 { =5
DEFICIENTE =ABAJODE!
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MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL.

Hospital Nacional
Unidad de Ensefianza e Investigacion

Hoja Estructurada para Entrevista Técnico Profesional de Aspirantes a Residencia
Meédica.

FORMATO No. 1
ENTREVISTA NO ESTRUCTURADA

Nombre Aspirante (Segin D.U.L)
Area de especialidad:
Fecha:

Se debe investigar sobre los siguientes items:

1. MOTIVACION E INTERES:
¢ Razdn por la que escoge esta especialidad? |

e Razon por la que escoge este Hospit?

2. EXPECTATIVAS
e Qué espera de esta espec’a. lau?
* Que otras aspiracior s . lucativas y personales tiene?

e Que tipo de inves. '222ién es la que mas le interesa?

3. HABILIDAL. S Y DESTREZAS VOCACIONALES:

* Qué le motivé a realizar Residencia en este Hospital?

* Qué ideas tiene de la Especialidad que ha seleccionado?

* Qué cualidades cree tener para iniciar la Residencia?

¢ Qué limitaciones?

» Explique por qué la disciplina y el orden son necesarios para el éxito en la
Residencia Médica?

e Qué es lo que espera del Hospital?

e INVESTIGAR CONOCIMIENTO DE CIENCIA Y TECNOLOGIA BASICA DE
LA ESPECIALIDAD ESCOGIDA



4. CONOCIMIENTOS ACERCA DEL AREA DE SALUD:

Conocimientos ¢ interpretacion de indices de mortalidad y morbilidad de nuestra

poblacién

Conocimientos € interpretacion acerca de la globalizacion de la Medicina

Cual es la diferencia entre promocion de la salud, proteccion de la salud, servicios
preventivos y servicios curativos. De ejemplos

Qué opina del p;mceso de salud en El Salvador?

Qué deben de hacer los Profesionales de Salud como usted para edvear *n “alud
Mencione Sistemas de Salud que conoce :

Pasos a seguir para la administracién de los Servicios de Salud

5. FORTALEZAS Y DEBILIDADES

Preguntar sobre sus debilidades y fortalezas ane ¢' aspirante considera de si mismo
Preguntar sobre las debilidades y fortale s ue el aspirante considera de del
hospital

Preguntar sobre las debilidades , foiwalezas que el aspirante considera de la

especialidad que esta aplicando

6. AREAS DE FUNCIONA 4. N[O GLOBAL (CORPORAL; SOCIAL; FAMILIAR;
DE PAREJA; LABOR AL, ;

Visién de la n ~lirdad social salvadorefia en lo que respecta a lo social, familiar,
laborzi |«
Visién ‘= .a realidad social latinoamericano en lo que respecta a lo social, familiar,

laboral etc

7. INTERPRETACION DE LA REALIDAD SOBRE ASPECTOS: (SOCIAL GLOBAL Y
SALUD)

L]

Conocimientos e interpretacion de indices de mortalidad y morbilidad de nuestra
poblacién

Conocimientos e interpretacién acerca de la globalizacién de la Medicina

Niveles de atencion médica dentro del Sistema Nacional de Salud.

Cual es su proyeccion a futuro si completa la especialiﬁ;:iﬁn basica?
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8. VALORES: :
» Respeto a los derechos humanos; Acoso; Respeto; Pobreza; Maltrato

e Valores: éticos, econémicos, religiosos, vitales; Actitud ante la muerte.

* Queé valores encuentra en este momento en la Sociedad Salvadorefa

9. ETICAY MORAL
'®  Qué es ética.
» Porqué es necesaria la ética

* Qué es moral

10. CULTURA GENERAL: miisica; literatura; filosofia; te ‘i * ¢ :porte.

EVALUACIL N
Nota Global de la Entrevista no Est. ‘cturada (en la escalade 1 a lﬂ):-

Nombre Jurado: Firma:




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL.

l Hoja Estructurada para Entrevista Técnico Profesional de Aspirantes a Residencia Médica.

Hospital Nacional

Unidad de Ensefianza e Investigacién

FORMATO No.2 ENTREVISTA ESTRUCTURADA
Guia para la valoracién de las caracteristicas fundamentales del candidato, (mediante frases descriptivas)

NOMBRE ASPIRANTE: ESPECIALIDAD A L. OJE OPTA
FECHA .
ruxtos P e e, SN SRS BB AT SR
1. MODO DE Es desenvuelto y comecto, posee | Se hace notar, no pasa | Satisfactr-n, “a ras Mediocra Insignificante
PRESENTARSE prestigio natural desapercibido
o= 1 .
2. EDUCACION Muy educado, formal, con Es correcio en sus S s\ ctoriamente educado, | Ademanes y mﬂw y
sentido de la medida ademanes [ cuntrola comportamiento discutibles

L

ademanes

3. PRESTANCIA FiSICA

Tiene optimo aspecto .Elegante

Tiene fisonom/a ana,

Probablemente tiene buena

Tiene aspecto fragil, parece

Probablemente tiene mala
salud; parece enfermizo,

vital, orden” 1o salud, limpio y discreto. cansado, descuidado. muy descuidado.
3 Se hace escuchar, :
4. VIVACIDAD DE Es agresivo, rico de ideas, casi Sney ~ula dem suficiants !Es algo apatico, pocas Ab\solutan'lanh apagado,
ESPIRITU '“Mw . an ersacidn con mm“”u:u riginalidad. Poco | 19635 expresadas sin inciarto, Incoloro. Muy
(En la conversacién) brikante. suslio, | fawiidad, Esponténeo, espontaneo i vivacidad.Resarvado reservado.
Parece convencido de 3
5. PODERDE Es convincente, seguro de si sus propias ideas; Su conversacion persuade m L NACSS. 68 Argumentacion apagada y
PERSUASION mismo. Habil argumentador sabe exponeria; y normalmente: poder medio | - indech - confusa,
seguro, 50
hacerlas aceptar
. : Tarda en encontrar las
6. FORMA DE Emplea un idioma correcto, Habla con suficiente Uso muy limitado del idioma
EXPRESARSE pulido, sin acento dialéctico B MR COTIPR | Sropias pHsORs & g, =9 :

axpresa con lentitud




%

7. ENTUSIASMO

Optimista, entusiasta, demuestra

fuerte voluntad y concreto
antusiasmo

con desenvoltura,
Animado.

Afronta las dificultades

dificultades, pero no s
esfuerza.

No acomete Ios problemas y

Se limita a salir del paso:
Céamodo.

Es blando e indiferente:
no tiene ambiciones, Muy
comodo.

-

8. SIMPATIA Muy abierto y cordial. Agradable, sehace | Corriente, no suscita gnmag:pur Desagradable. Es frio y
Comunicalivo, simpatico. escuchar con agrade | particulares sentimientos comunicativo. Muy cormiente retraido
Demuestra fuerza de iy wﬂa Parece asustado de
gran e as U ir :

8. CONFANZAENS! | voluntad y deseos de triunfar. Spropiado 8 sus Demuestra una moderada | 0T LSS\ (geg ge 1900 ¥ 98 todos:

(SEGURIDAD) Tiene confianza en sus cualidades. seguridad en su propia no Alc. "Za¢ resultados el trabajo y sus problemas e
= facultades.Se impone. Desenvuelto, tal vez capacidad, incomodo. s¢ *it,. ~ctorios. Timido. :'I“"g:“ vaciiante. Muy
£ea un Poco vanidoso i fiCe:

10. ENERGIA, . Frente a problemas, no {vlia con prodencia ‘whcepia todo lo que le Es débil y desanimado,
PERSEVERANCIA Supera alinstante dificultades | oo yocanima. Muy ;T::can Tif";",:t"}: de sucede, sin intentar nd tiene capacidad de
(DINAMISMO) objstvan, Vivez. activo. m_" Do - | reaccién alguna. Pasivo. | reaccién. Apatico.

11. METODO PARA p
REALIZAR bgico y rationel. Suficientemente exacto | Se . esira preocupado por Presenta limitacion E:ng;:’g?fm: Do prede
ACCIONES Yy preciso. @ “roen légico y racional. sansible, desordenado. orden 16gico.

) Acepta con et Presenta cierta capacidad | Debe ser controlado Absolutamente intolerante.

12. DISCIPLINA Serio y leal, siempre dispuesto convicciin  .@s y de actuacion segin constantemente: se puede | demuestra irespeto a la

regiam ‘nios ardenes desviar autoridad.
: N &

13. EXPRESION 1 Ydarad ath
ANIMICA Equilibrade aquiﬁml T e Pobremente equilibrada inadecuado Muy inadecuado,

AUTOC

14 AUTOCONTROL Muy. favorable (muy tranquilo, Favorable (controlado, | oo jar controlado) Desfavorable (pobre control, 1| Muy desfavorable (muy
EMOCIONAL buen control) calmado) agular (poco impaciente) | emotivo)

Muy tenaz (perseverante, .
18. TE 1D. 4 M damente ten Nada tenaz esalisnta
NACIDAD ) Tenaz (persistente) I dgﬂ?;'} i Poco tenaz (no persevera) | .. cH]a ad




16. ACTITUD

Muy profesional

PROFESIONAL Profesional Moderadamente profesional | Poco profesional Nada profesional

17. CUALIDADES
INTELECTUALES | UPenior Arriba del promedio | Promedio Deficiente Muy deficiente

Sumamente interesado (indaga
18. INTERES POR LA Muy interesada (pide ;
de manera llada interés z Interesado, pero na indaga | Muestra poce interés y No muestra interés
ESPECIALIDAD o, I orientacion, muestra | o afinidaZinor N . "ea. (desinteresado)
genuing) interés)

T Swrmn pético {radiant Medianamente ico Nada empético (inspira
(CONTACTO CON e gt Empatico (espantanaa, {raspelu;:!.l‘ uza";m SNGF yrregiico “'“‘m) desconfianza, desenfado,
ENTREVIST, acogedor, inspira conflanza) cores, respetuoso) medianamente espontaro) | 12K %az, poco espol antipatico)

20. IMPRESION '
GENERAL Excelente candidato Buen candidato Recomendable Poco recomendable No recomendable

ESCALA DE PUNTUACION:
20223 05 40a 43 30 60 a 63 55 071 83 8.0
24227 10 | 4a4ad? 35 |e4as? o, 1B4as? 85
28331 1.5 |48a51 4.0 68a71 v |88agi 9.0
PUNTOS: NOTA:
32a35 20 52ab55 45 T2a75 7.0 892a85 a.5
36 a 49 25 | 56a59 5.0 76a79 75 1963100 10.0
Nombre Jurado: Firma:




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL.

Hospital Nacional
Unidad de Ensefianza e Investigacion

Formato No 3: EVALUACION FINAL ENTREVISTA

Nombre Aspirante (Segin D.U.L)
Area de especialidad: - -
Fecha:

EVALUACION FINAL:
Promedio Nota Entrevista no Estructurada: E _:’

Promedio Nota Entrevista Estructurad» |— |

Calificacion Final D

OPTIMO 1=9-10
MUY BUENO N =7-8
BUENO N =5-6
DEFICIE'.% = ABAJO DE 5
L]
Coordinador Docente de la Especialidad Firma

V.B. Jefe de la Unidad de Ensefianza Firma




