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RESUMEN

Objetivo: Identificar competencias y contenidos basicos de salud ptblica para los programas de grado
en fisioterapia, terapia ocupacional, ciencias ambientales, odontologia y veterinaria, desde la perspectiva
del profesorado de diversas universidades espafiolas.
Método: En el contexto del I taller sobre contenidos de salud piblica en los programas de grado (Mahén,
19-20 de septiembre de 2012), se organizaron cinco grupos de trabajo formados por 20 profesores/as de
distintas universidades espafiolas, seleccionados de las guias docentes de salud piblica y epidemiologia
publicadas en la pagina web de la Conferencia de Rectores de Universidades Espafiolas. Cada grupo trabajé
sobre un grado y los resultados se discutieron en sesiones plenarias.
Resultados: Para todas las titulaciones se identificaron actividades y competencias para las tres funcio-
nes esenciales de la salud publica. La mayoria de las competencias profesionales identificadas en cada
uno de los grados correspondieron a la funcién «Valorar las necesidades de salud de la poblacién». Los
grupos de trabajo propusieron contenidos de epidemiologia, introduccién y conceptos de salud publica,
intervencién en salud ptblica, gestién sanitaria y politicas en salud. Las principales coincidencias en los
contenidos de las titulaciones se dieron en los tres primeros.
Conclusiones: Se han identificado competencias y contenidos de salud piblica comunes a los distintos
grados estudiados que pueden servir de punto de partida para iniciar una revision mas detallada de
los programas de salud publica en los diferentes grados, y alcanzar un consenso sobre los contenidos
comunes que deberia incluir cada uno de ellos

© 2013 SESPAS. Publicado por Elsevier Espafia, S.L. Todos los derechos reservados.

Public health competencies and contents in Spanish university degree
programs of physical therapy, occupational therapy, environmental science,
dentistry and veterinary science

ABSTRACT

Objective: To identify the basic competencies and contents related to public health to be included in
degree programs according to the perspective of lecturers from various Spanish universities.
Method: In the context of the Second Workshop on Public Health Contents in Degree Programs (Mahon, 19
to 20 September 2012), 20 lecturers from different Spanish universities were distributed in five working
groups. The lecturers had been selected from the instructional guides on public health and epidemiology
published on the web sites of the Rectors’ Conference of Spanish Universities. Each group worked on a
degree program and the results were discussed in plenary sessions.
Results: The activities and competencies related to the three basic functions of public health were identi-
fied in all degree programs. Most of the professional competencies identified were related to the function
of «assessment of population health needs». The contents proposed by the working groups related to epi-
demiology, basic concepts in public health, public health intervention, health management, and health
policy. The main common topics among the degrees concerned the first three contents.
Conclusions: Public health professional competencies and contents were identified in the degree pro-
grams examined. These results may serve as a starting point for a more detailed review of public health
programs across degree levels and the search for a consensus on the common content that should be
included in each of them.
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Introduccion

La revisién y la actualizaciéon de la formacién de los futuros
profesionales de la salud ptblica se plantea como una necesidad
fundamental para desarrollar la salud ptblica como disciplina y
profesion, otorgarle mayor protagonismo dentro del sistema sani-
tario y afrontar los retos de la salud piblica del siglo xx1'-3. Los
profesionales de la salud ptblica precisan una formacién que, par-
tiendo de un marco teérico y ético comun, les proporcione las
herramientas necesarias para hacer frente a estos retos desde una
practica reflexiva y critica®>.

Esta perspectiva ha llevado a poner en cuestion la adecuacién de
los planes de estudio actualesy a promover un aprendizaje que, mas
alla de los conocimientos y las habilidades, insista en los valores y
capacite a los estudiantes para ser agentes de cambio*®.

Dado el caracter multidisciplinario y multiprofesional de la
salud piblica’®, el disefio de programas suficientemente atracti-
vos para atraer estudiantes competentes y motivados de distintas
titulaciones se convierte en un auténtico desafio, en especial si se
tiene en cuenta que para los estudiantes de los grados tradiciona-
les en ciencias de la salud la materia de salud publica no es una
prioridad®-11. Por otra parte, la diversidad de titulaciones en que
se imparte la salud publica requiere configurar un marco formativo
coherente que proporcione a los estudiantes contenidos, capacida-
des y valores comunes, a la vez que una visién multidisciplinaria®.
Sin embargo, la diversidad de planes de estudios y de asig-
nacién de créditos a las asignaturas condiciona el disefio de
los programas de salud ptblica y los resultados de aprendizaje!?.

En el marco de la Escuela de Verano de Salud Ptblica de Menorca
en 2010, y en el contexto del proceso de adaptacion al Espacio
Europeo de Educacién Superior!3, se organizé el I Taller sobre con-
tenidos de salud publica en los programas de grado, en el cual un
grupo de profesores de diferentes universidades espafiolas revi-
saron los programas de salud piblica de algunas titulaciones de
grado, tomando como referencia las competencias profesionales
de salud publica definidas por la Sociedad Espafiola de Epidemio-
logia y la Sociedad Espafiola de Salud Pdblica y Administracién
Sanitaria'4. Dado que en ese encuentro no estuvieron representa-
das todas las titulaciones de grado que contaban con asignaturas de
salud ptblica, en 2012 se realiz6 un segundo taller que integré a uni-
versidades, profesorado y titulaciones distintas a las incluidas en el
primero.

El objetivo de este articulo es identificar competencias y con-
tenidos basicos de salud publica para los programas de grado en
fisioterapia, terapia ocupacional, ciencias ambientales, odontologia
y veterinaria, asi como definir propuestas de mejora.

Método

En el I Taller sobre contenidos de salud ptblica en los progra-
mas de grado, celebrado en la xxi Escuela de Salud Piblica de
Menorca los dias 19 y 20 de septiembre de 2012, se organizaron
cinco grupos de trabajo en los cuales participaron 20 miembros
del profesorado procedentes de las universidades de Le6n, Murcia,
Cérdoba, Barcelona, Valencia, Sevilla, Alicante, Cadiz, Illes Balears,
Valladolid, Zaragoza, Miguel Hernandez de Elche, Vic, Rey Juan Car-
los, Auténoma de Barcelona, Huelva y Pompeu Fabra de Barcelona
(v. tabla I del Apéndice en la version online de este articulo).

La participantes se seleccionaron de las guias docentes de las
asignaturas de salud publica y epidemiologia de los grados de
fisioterapia, terapia ocupacional, ciencias ambientales, odontolo-
gia y veterinaria, publicadas y disponibles en la pagina web de
la Conferencia de Rectores de Universidades Espafiolas'®. En su
seleccién se siguieron, por orden, los siguientes criterios: 1) docen-
tes universitarios coordinadores de asignaturas de salud publica o

de epidemiologia en los grados abordados en el taller; 2) de los
anteriores, se seleccionaron exclusivamente profesores titulares
de universidad del area de medicina preventiva y salud publica;
y 3) en aquellas titulaciones en que el area de medicina preventiva
y salud publica no tenia asignada docencia, se seleccionaron pro-
fesores titulares de universidades de otras areas de conocimiento
con docencia asignada en las asignaturas de salud publica o de
epidemiologia.

El contacto con los participantes se realiz6 mediante carta
enviada por correo electrénico, en la cual se informaba del evento y
se invitaba a participar en uno de los grupos de trabajo. En caso de
no poder asistir, se pidi6 que sugirieran otro posible participante
con una experiencia docente o investigadora similar. El procedi-
miento se repiti6é hasta completar los cinco grupos de trabajo.

El taller se desarrollé durante toda la jornada del 19 de sep-
tiembre y la mafiana del dia 20. Comenz6 con una sesién plenaria
donde las coordinadoras (MCD y CVC) presentaron las premisas del
debate ylas evidencias disponibles basadas en los estudios ;Quiénes
y qué pueden hacer en salud ptiblica? Las competencias profesionales
como base para la elaboracién de programas en el Espacio Europeo de
Educacién Superior'® y Competencias y contenidos comunes de salud
ptiblica en los programas universitarios de grado'”.

El taller se estructur6 en tres sesiones. Cada grupo de trabajo
cont6 con un documento informativo para realizar las actividades,
una ficha donde registrar los acuerdos alcanzados y las guias docen-
tes de las titulaciones estudiadas de universidades distintas a las
representadas en el taller y disponibles en la web.

En la primera sesién habia que obtener un listado consensuado
de competencias profesionales en salud puablica para el grado sobre
el que estaba trabajando cada grupo, utilizando como material de
apoyo el listado de competencias profesionales en salud ptblica del
articulo Las competencias profesionales en salud piiblica'#. Posterior-
mente, un representante de cada grupo presento en sesioén plenaria
los acuerdos alcanzados en su grupo y las dificultades y propuestas
surgidas durante la realizacién de la actividad.

En la segunda sesi6n se elaboré un listado consensuado de
contenidos en salud ptblica para el grado en que estaba traba-
jando cada grupo, utilizando como material de apoyo la ficha de
la actividad anterior, las guias docentes de los participantes y las
proporcionadas por los organizadores. Y en la tercera sesién se pre-
sentaron en plenario los contenidos de salud ptblica para los grados
de las titulaciones revisadas.

Finalizado el taller, los coordinadores mandaron por correo elec-
trénico los resultados a los participantes para que expresaran su
acuerdo o introdujeran las modificaciones que consideraran opor-
tunas.

Resultados
Consenso sobre competencias

En todas las titulaciones se identificaron actividades y compe-
tencias profesionales relacionadas con las tres funciones de la salud
publica. La mayoria de las competencias en que coincidian todas las
titulaciones se concentraban en las actividades «Describir y analizar
la asociacién y el impacto de los factores de riesgo y de los proble-
mas de salud y el impacto de los servicios sanitarios» y «Analizar
la situacién de salud de la comunidad», de la funcién «Valorar las
necesidades de salud de la poblacién» (v. tabla Il del Apéndice en la
version online de este articulo).

A excepcion de ciencias ambientales, también se encontraron
coincidencias en las competencias identificadas por el resto de
titulaciones para las actividades «Elaborar guias y protocolos» y
«Evaluar servicios y programas» de la funcién «Garantizar la pres-
tacion de servicios sanitarios. Gestionar servicios y programasn.
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Consenso sobre contenidos

Los grupos propusieron contenidos sobre introduccién a la salud
publica, epidemiologia, intervencién en salud publica, gestion sani-
taria y politicas en salud (tabla 1).

Especificamente, para los programas de casi todas las titula-
ciones de grado se propusieron contenidos sobre «Introduccién y
conceptos basicos de salud publica» (tablas 2-4). La Ginica excep-
cién fue veterinaria, donde los contenidos de salud publica se
vincularon a otros temas, como la zoonosis y la seguridad alimen-
taria. Los contenidos de epidemiologia fueron comunes en todos
los programas. En fisioterapia y terapia ocupacional se propusie-
ron contenidos de demografia sanitaria en el mismo bloque de
metodologia epidemiolégica. En odontologia, estos contenidos se
plantearon diferenciados en un bloque independiente.

En casi todas las titulaciones hubo consenso en los contenidos
de intervencién en salud piblica sobre promocién y educacién para
la salud. No obstante, en el caso de veterinaria, la promocién de la
salud se relacion6 sélo con los colectivos animales y no se especi-
ficaron temas de educacién para la salud. En cambio, sélo en esta
titulaciéon y en ciencias ambientales se incluyeron contenidos de
proteccién de la salud.

Los grupos de fisioterapia, terapia ocupacional y odontologia
plantearon contenidos sobre el sistema sanitario en gestiéon sani-
taria. Ademas, los de terapia ocupacional y odontologia incluyeron
contenidos sobre sistemas de informacion. Sélo el grupo de terapia
ocupacional incluyé en el programa contenidos relacionados con
las politicas en salud.

Por dltimo, se identificaron y comentaron en plenario algunas
particularidades relacionadas con las caracteristicas propias de la
titulacién y con los créditos asignados a cada asignatura que deter-
minaban su propuesta de contenidos. En el caso de fisioterapia,
mientras que una de las universidades participantes contaba con
una asignatura completa de educacién para la salud, en otra los
contenidos de esta asignatura se encontraban integrados en la de
salud publica. Asimismo, en el grado de veterinaria los conteni-
dos de salud ptblica eran impartidos en numerosas asignaturas,
por lo que la propuesta de este grupo se present6é bajo un epi-
grafe que reflejaba las materias en las cuales se encontraban
los contenidos desarrollados en las diferentes asignaturas.

Recomendaciones para la mejora de los programas docentes

Las recomendaciones se centraron en contenidos, metodologia
de trabajo y propuestas para hacer mas visibles ciertos grupos pro-
fesionales en las funciones y competencias de salud publica. En
fisioterapia y terapia ocupacional se propuso incluir un tema que
evidenciara el papel de estos profesionales en la salud ptblica o en
las actividades de prevencion de ciertos problemas de salud. Prac-
ticamente en todos los grupos se planted la necesidad de compartir
experiencias docentes y ampliar la experiencia del taller a docentes
de otras universidades.

Por wltimo, los grupos de veterinaria y odontologia propusie-
ron modificar las competencias profesionales de salud publica
para destacar el papel del grupo profesional al que estaban

representando en las funciones de salud piblica. En el caso de odon-
tologia, se especific6 en las competencias que se trataba de la salud
oral o salud bucodental, y en el de veterinaria que se hacia referencia
ala salud animal y a la salud ptblica veterinaria.

Discusion

El estudio de las titulaciones de fisioterapia, terapia ocupacional,
ciencias ambientales, odontologia y veterinaria ha permitido com-
pletar los resultados obtenidos para las titulaciones de enfermeria,
farmacia, medicina, nutricién humanay dietética, 6ptica y optome-
tria, magisterio, relaciones laborales y recursos humanos y trabajo
social, estudiadas en el primer taller!”. Asi se ha podido identificar
cémo se aborda la enseflanza de las competencias profesionales
de salud publica en las titulaciones que incorporan contenidos de
salud publica en los nuevos planes de estudios.

Excepto en veterinaria, hay una gran coincidencia en las compe-
tencias identificadas por los grupos de trabajo y en la propuesta de
contenidos que formarian parte del bloque de introduccién y con-
ceptos de salud publica para las titulaciones estudiadas en los dos
talleres. Esta coincidencia también se extiende a las competencias
y contenidos relacionados con la epidemiologia, identificados en
todas las titulaciones del segundo taller. Tales resultados son simi-
lares a los obtenidos en las titulaciones del primero, a excepcién de
magisterio y relaciones laborales y recursos humanos.

Todos los grupos de este segundo taller identificaron compe-
tencias y contenidos relacionados con la intervenciéon en salud
publica, al igual que ocurrié en el primero. Sin embargo, en éste se
identificaron diferencias sobre el tipo de estrategias a las que se
daba mayor peso en los programas. Mientras que la promocién y
la educacion para la salud esta presente de alguna forma en prac-
ticamente los programas de todas las titulaciones, la proteccién de
la salud se contempla sobre todo en los de veterinaria y ciencias
ambientales.

Es en las competencias identificadas y en los contenidos pro-
puestos para la gestién sanitaria y las politicas en salud donde se
observa una mayor diversidad entre las titulaciones. Asi, los conte-
nidos de gestion sanitaria no aparecian incluidos en los programas
de ciencias ambientales y veterinaria revisados en el segundo taller,
como tampoco lo hacian en los de nutricién humana y dietética,
optica y optometria, magisterio y relaciones laborales, revisados
en el primero. Respecto a las competencias en politicas en salud,
aunque se identificaron en todos los grupos sélo el de terapia
ocupacional incluyé contenidos relacionados con esta funcién en
su programa. En cambio, en el primer taller todas las titulacio-
nes contemplaron estos contenidos, excepto relaciones laborales
y recursos humanos. Esta ausencia de contenidos basicos, especial-
mente en politicas de salud, deberia ser objeto de analisis en futuros
talleres por parte de los profesores que imparten estos estudios,
dada su relevancia para el futuro profesional de los estudiantes.

Por otra parte, se ha evidenciado la necesidad que comparten
algunas titulaciones sanitarias y sociosanitarias de dar una mayor
visibilidad a su papel profesional en el campo de la salud ptblica.
Asi lo pusieron de manifiesto los grupos de trabajo de las titula-
ciones de veterinaria y odontologia de este segundo taller, al igual

Tabla 1
Contenidos de salud piblica consensuados en Il Taller sobre contenidos de salud ptblica en los programas de grado (Escuela de Salud Piblica de Menorca, 19-20 de septiembre
de 2012)
Introduccién y conceptos de salud piblica Epidemiologia Intervencién en salud publica Gestién sanitaria Politicas en salud
Titulaciones de grado
Fisioterapia X X X X
Terapia ocupacional X X X X X
Ciencias ambientales X X X
Odontologia X X X X
Veterinaria X
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Tabla 2 Tabla 3
Contenidos de salud publica propuestos para los grados de fisioterapia y terapia Contenidos de salud ptblica propuestos para los grados de ciencias ambientales y
ocupacional odontologia
Fisioterapia Ciencias ambientales
Introduccién a la salud piiblica Conceptos bdsicos de salud ptiblica
Concepto de salud y enfermedad Definiciéon de salud y sus determinantes
Historia natural de la enfermedad y niveles de prevencién Definicion de salud ptblica y salud ambiental
Evolucién histérica, concepto actual y funciones de la salud publica Carga de enfermedad
Fisioterapia y salud piblica Promocién y prevencion
Sistema sanitario. Organizacion de la asistencia sanitaria en fisioterapia Metodologia
Demografia y metodologia epidemiolégica Definicién de epidemiologia
Concepto de demografia sanitaria. Los indicadores del nivel de salud de la Tipos de estudios epidemiol6gicos y disefios
poblacién. Indicadores de mortalidad. Calidad de vida relacionada con la Criterios de causalidad
salud Indicadores
Descripcion de la frecuencia y distribucién de los problemas de salud: Medidas de frecuencia
concepto de epidemiologia. Medidas y usos Medidas de asociacion e impacto
Epidemiologia descriptiva. Las variables de persona, lugar y tiempo Biomonitorizacién
Epidemiologia analitica: concepto. Tipos de estudio. Causalidad Errores y sesgos
Estudio de la eficacia/efectividad de una intervencién sanitaria Evaluacién de intervenciones
Estudios de pruebas diagnésticas Estudios de brotes
Determinantes de la salud Comunicacién y percepcion del riesgo por la poblaciéon
Los estilos de vida, el medio ambiente, los factores biolégicos y el sistema Problemas ambientales especificos
sanitario como determinantes de la salud Contaminacion atmosférica y salud: efectos a corto y largo plazo.
Determinantes sociales de la salud Intervencién
Desigualdades en salud Contaminacién del agua y salud
Epidemiologia de enfermedades Disrupcién endocrina
Papel del fisioterapeuta en la prevencion de las enfermedades Metales pesados y salud
cardiovasculares, cancer, respiratorias, musculoesqueléticas y del sistema Contaminantes fisicos y salud
nervioso Contaminacion de la tierra y salud
Salud y trabajo Cambio climatico: efectos directos e indirectos

Intervenciones en salud ptiblica
Concepto de promocién de la salud. Participacién comunitaria y educacién
para la salud como estrategias de promocién de la salud
Concepto de educacién para la salud. Bases cientificas y psicosociales de la
educacién para la salud
Metodologia, técnicas y agentes de educacién para la salud. Educacion

Odontologia
Demografia sanitaria
Demografia dindmica
Demografia estatica
Sistemas de informacion sanitaria. Vigilancia epidemioldgica

o [ . Epidemiologia
sanitaria como base de rehabilitacién en grupos especificos Medidas de frecuencia
Terapia ocupacional Tipos de estudio
Conceptos bdsicos de salud ptiblica Transversales
Rol del terapeuta ocupacional en la salud publica Casos y controles
Concepto, objetivos y funciones de salud ptblica Cohortes
Salud y enfermedad. Determinantes Experimentales
Desigualdades en salud Medidas de impacto y asociacién
Demografia y metodologia epidemiolégica Causalidad
Demografia Evaluacién de pruebas diagndsticas
Sistemas y fuentes de informacion Concordancia, sensibilidad y especificidad
Concepto y aplicacién de la epidemiologia Bases epidemiolégicas de la deteccién precoz de enfermedades: valores
Medidas de frecuencia y asociacién predictivos
Tipos de estudios epidemioldgicos Salud ptiblica y sistema sanitario
Estudios de intervenciéon Salud publica y odontologia
Asociacion y causalidad Concepto de salud y sus determinantes
Lectura critica Historia natural de la enfermedad
Terapia ocupacional basada en la evidencia Niveles de prevencién
Estrategias epidemioldgicas especificas y prevencion de problemas de salud Educacion sanitaria. Principios y métodos
Enfermedades crénicas: epidemiologia de las enfermedades Tabaco y salud oral. Deshabituacién tabaquica
cardiovasculares, cancer Alimentacién y salud ptblica
Epidemiologia de las enfermedades transmisibles Epidemiologia y prevencién de problemas de salud
Epidemiologia de las lesiones por accidentes Epidemiologia general de enfermedades transmisibles. Diagnéstico
Epidemiologia de las enfermedades neurodegenerativas mentales sanitario
Impacto sociosanitario y rehabilitacién Enfermedades emergentes
Organizacion y gestion de servicios sanitarios Prevencién y control de enfermedades transmisibles
Modelos de sistemas de salud: modelo del sistema espafiol Técnicas de esterilizacion y desinfeccién
Sistema autonémico de salud. Plan de salud Residuos sanitarios
Legislacién sociosanitaria Inmunizacién
Organismos y agencias internacionales Epidemiologia y prevencion de enfermedades de transmision digestiva,
Promocion y educacion para la salud respiratoria y parenteral
Valoracién del estado de salud Epidemiologia de los principales problemas de salud crénicos:
Promocion de la salud: participacién y empoderamiento, modelo de activos enfermedades cardiovasculares, tumores, caries y periodontopatias
en salud
Disefio, planificacién y evaluacién de programas de salud (educacién para la
salud)
Consejo. Autocuidados, alimentacién, actividad fisica y salud que lo hicieron en el primero los de las titulaciones de magisterio,
Redes sociales, apoyo social y ayuda mutua relaciones laborales y recursos humanos, y trabajo social.

Una de las limitaciones de los resultados de los dos talleres es
la representatividad del grupo de docentes participantes para cada
una de las titulaciones estudiadas respecto al conjunto del colectivo
de profesores. La organizacion de talleres monograficos y por titu-
laciones permitira corregir esta limitacién e incorporar un mayor
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Tabla 4
Contenidos de salud publica propuestos para el grado de veterinaria

Veterinaria
Formacion bdsica comtin, sanidad animal e higiene, tecnologia y seguridad
alimentaria
Biometria y estadistica aplicadas a las ciencias veterinarias
Transmisién y mantenimiento de las enfermedades, y métodos de estudio
de las enfermedades en las poblaciones
Zoonosis y salud piblica
Epidemiologia
El andlisis de riesgo alimentario
Determinacion, gestién y comunicacién del riesgo
Medidas técnicas y reglamentos para la prevencion, el control y la
erradicacién de las enfermedades animales
Investigacion de brotes de toxiinfecciones alimentarias
Dindmica y demografia de la infeccién y la intoxicacion
Epidemiologia y diagnéstico
Sistema de seguimiento y vigilancia
Inspeccion veterinaria ante mértem y post mértem
Inspeccion de establecimientos y productos
Ambitos de actuacién del veterinario dentro de los sistemas sanitarios
Promocién de la salud en los colectivos animales, incluidos los animales
silvestres, con el fin de obtener el maximo rendimiento econémico de
una forma desde el punto de vista social, ético y sanitario
Toxicologia animal y medioambiental
Fundamentos de instalaciones ganaderas e higiene ambiental
Buenas practicas higiénicas, analisis de peligros y puntos de control
criticos
Control de manipulacién y tratamientos
Higiene ambiental en instalaciones ganaderas
Seguridad alimentaria y salud publica
Epidemiologia y andlisis de peligros y puntos de control criticos
Criterios sanitarios y bases legales de la inspeccion
Formacion bdsica comtin, sanidad animal e higiene, tecnologia y seguridad
alimentaria
Normativa y reglamentacién veterinaria
Bienestar y proteccién animal. Medidas técnicas y reglamentos para la
prevencion, el control y la erradicacién de las enfermedades animales
Legislaci6n alimentaria
Prdcticas tuteladas y trabajo de fin de grado
Conocimiento y aplicacién practica de los principios y metodologias de la
veterinaria, asi como adquisicion de las destrezas y las competencias
descritas en los objetivos generales del titulo

namero de profesores de las distintas universidades. Por otra parte,
el material empleado, particularmente las competencias profesio-
nales de salud ptblica'4, pudo haber condicionado las respuestas
en aquellas titulaciones que se sintieron menos representadas, lo
cual plantea la necesidad de revisar las competencias profesiona-
les de salud puiblica. También pudieron condicionarlas los propios
programas docentes. Esto es un problema de dificil solucién, ya
que, una vez los programas son aprobados por cada universidad, su
modificacién esta sujeta a sus dindmicas internas.

Aunque se han utilizado las competencias profesionales de
salud publica para clarificar las funciones de los profesionales en
este campo %19, estos dos estudios representan la primera inicia-
tiva en Espafia de estas caracteristicas. En total han participado
49 profesores procedentes de 23 universidades, y se han revisado
13 titulaciones de grado. Este trabajo constituye una base sélida
para iniciar la revisién de los programas de salud ptblica en los
diferentes grados y alcanzar un consenso sobre los contenidos
comunes que deberia incluir cada uno de ellos. Esta tarea permitira
superar la dificultad que introduce la diversidad de planes de
estudios y la diferente asignacién de créditos para las asignaturas
a la hora de proponer contenidos para los programas.

Se abre asi una nueva etapa cuyo objetivo sera profundizar
en los consensos alcanzados en los talleres multidisciplinarios,
y quizds ampliarlos a los posgrados, masteres y doctorados.
Paralelamente, la organizacién de un foro de profesores univer-
sitarios de salud publica podria convertirse en una herramienta
Gtil para definir un marco teérico comun, disefiar propuestas de
enseflanza-aprendizaje, trasladar los contenidos docentes a la

practica profesional de la salud piblica y dotar a los estudian-
tes de las habilidades necesarias para incorporarse a equipos
multidisciplinarios de trabajo.

iQué se sabe sobre el tema?

El desarrollo de la salud publica como disciplina y profe-
sion requiere la revision y actualizacion de la formacion de los
futuros profesionales de salud publica. Identificar contenidos
comunes de salud publica en los programas de grado es un
primer paso para adaptar dicha formacion a los desafios que
presentan los problemas de salud global.

¢Qué anade el estudio realizado a la literatura?

Este estudio recoge una propuesta de competencias y
contenidos basicos de salud publica para los programas de
grado de fisioterapia, terapia ocupacional, ciencias ambien-
tales, odontologia y veterinaria, desde la perspectiva del
profesorado de diversas universidades espanolas, y completa
los resultados de un estudio anterior centrado en otros grados
universitarios.
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