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SINTESIS
La figura del tutor en la carrera de Enfermeria adquiere un papel protagonico en la formacion del futuro
profesional. Su desempefio por competencias profesionales le permite enfrentar los retos de la
profesion y alcanzar una mejor preparacion. En la investigacion se identificd como problema cientifico:
¢,Como contribuir al desempefio profesional por competencias del tutor en la carrera de Enfermeria en
el contexto de la educacion en el trabajo? Para ello se elabora una estrategia de superacion que
favorece el mejoramiento de este proceso, y articula un sistema de acciones integradoras, organizadas
en cuatro etapas para desarrollar y evaluar el desempefio en el contexto de la formacion. Integra las
formas organizativas de la superacion profesional para garantizar la preparacion del tutor mediante la
interrelacion entre sus componentes estructurales. EI empleo de los métodos e instrumentos posibilitd
revelar un analisis historico - l6gico del rol del tutor en la formacion del profesional en la carrera de
Enfermeria, asi como determinar las funciones para su desempefio profesional por competencias, lo
que sirvié de punto de partida para definir las competencias profesionales de esta figura y parametrizar
la variable de la investigacion. La valoracion de los expertos corroboro la pertinencia de la propuesta. La
prueba de desempefio aplicada permiti6 la constatacion de las transformaciones y reconocer el

mejoramiento profesional y humano en los tutores.
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INTRODUCCION

La profundidad y el alcance a nivel mundial de los cambios acontecidos desde fines del siglo XX,
provocan transformaciones significativas en los sistemas educacionales a escala mundial. Fenémenos
como la globalizacion neoliberal y el hegemonismo unipolar, asi como la avalancha informativa en todos
los soportes, a disposicion de la llamada sociedad del conocimiento, desataron impactos de
consideracion sobre las politicas educativas en todos los paises, incluidas aquellas dirigidas a la
formacion del talento humano. El neoliberalismo y la crisis estructural global, en su vinculo orgénico
generan secuelas como la contraccion del mercado de trabajo y el consecuente desempleo que crece
desmesuradamente. La competencia para sobrevivir demanda rapido acceso a — y/o ampliacion de -
perfiles profesionales de desempefio.

El empefio por lograr una educacién de excelencia en Cuba, tiene como estrategia fomentar la cultura
general integral de todo el pueblo. En consecuencia, se produce en el pais una revolucion educacional
cuyo impacto se extiende a la formacién del ser humano que se necesita en el momento histdrico-
concreto actual. Las demandas sociales son mayores y dinamicas respecto al profesional que se forma.
La tendencia en Cuba, es reducir el tiempo de duracién de las carreras universitarias, situacion que no
ocurre con las carreras de las Ciencias Médicas. De manera particular en la carrera de Enfermeria
existen salidas intermedias con vencimiento escalonado del curriculo donde se le exige al estudiante
una retribucion rapida de lo aprendido, integrandolo en su formacién para el desempefio laboral, aun

cuando no ha egresado de sus estudios superiores.



La Educacion Médica como parte de la Universidad Cubana, desarrolla el proceso formativo de
enfermeros y enfermeras, basado en una concepcién flexible que satisfaga, en primer lugar, las
carencias y necesidades crecientes de las distintas unidades docentes asistenciales. (Garcia, MC;
Lopez MJ; Lorente, AM; Echevarria, P, 2008). Ese proceso tiene lugar a través de un Nuevo Modelo
Pedagogico de formacion estructurado en dos niveles: un nivel medio, donde el estudiante adquiere la
formacion de enfermero técnico durante tres cursos escolares y la continuidad de estudios
universitarios, dos cursos posteriores para alcanzar el nivel profesional como Licenciado en Enfermeria.
(Documento Rector del MES, 2006).

Ese modelo se caracteriza por una temprana vinculacion laboral del estudiante, que se produce una vez
concluidos sus estudios de enfermero técnico. A partir de ese momento continia su formacién en
cursos por encuentros. La singularidad de este modelo, que lo diferencia de los anteriores, es que en su
disciplina rectora (como parte esencial del programa formativo) se desarrolla en el periodo
interencuentros, en los escenarios laborales reales y con la participacién de una figura docente, que
adquiere un papel relevante en la educacion e instruccién de los educandos: el tutor (Documento Rector
del MES, 2006: 1).

La importancia que adquiere la figura del tutor en las Ciencias Médicas, especificamente en la carrera
de Enfermeria, se debe a su encargo social de propiciar la formacion del profesional mas integral.
Desempefia un papel protagénico y dinamizador en la formacién y produccion de conocimientos, donde
asume un comportamiento en el que deben conjugarse lo académico, lo laboral, lo investigativo, lo
extensionista y lo humano, para cumplir finalidades académicas y orientadoras.

En este orden, es importante destacar autores a nivel internacional, que abordan la tematica de la
tutoria como estrategia para elevar la calidad de la formacién académica de los estudiantes. Tal es el
caso de Gonzélez, E, Romera, M y Romero, | (2001), Woods, P (2006) que se especializa en la tutoria

en el nivel primario de ensefianza; Atapi, P (2002), Molina, M (2004), quienes investigan la calidad de la
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actuacion tutoral; asi como Cuevas, A (2005) y Cérdoba, L (2006), que se dedican al disefio curricular
de formacion del tutor.

En el contexto nacional cubano se destacan Aforga, JA (1997, 2012) precursora en relacion al abordaje
de esta figura desde la Educacién Avanzada; Martinez, M (1998), que estudia al igual que Afiorga el
mejoramiento profesional y humano de los tutores de la Educacion Avanzada; Valcarcel, N (2001), De
Toro, AJ (2002) especializados en la tutoria en condiciones de la educacién a distancia; Ponce, Z
(2005), dedicada a la investigacion del desempefio del tutor en la escuela primaria como
microuniversidad, al igual que Balceiro, J, Mercadet, N y Gonzélez, R (2005); mientras Valcarcel, G y
Berenguer, S (2005), profundizan en la atencion a la diversidad por la tutoria;Barrera, LA (2008) disefi6
un programa orientador con su cddigo de ética como herramienta para el proceso de tutoria en la Sede
Universitaria Municipal; Morales, M (2010) y Gonzalez, Al (2014), aportan a la superacion del tutor para
la eficacia de su desempefio; a la vez que Alvarez, D (2014), se enfoca en la tutoria dentro del ambito
de la ensefianza especial; entre otros, que sus contribuciones cientificas aportan: concepciones,
fundamentos, sistema de acciones, propuestas y otros resultados cientificos en relacién con el
desempefio profesional del tutor en diferentes contextos.

En lo referente a las ciencias médicas, se sefialan los valiosos aportes de: Alpizar, L y Aforga, J (2006)
quienes caracterizan los modos de actuacion del tutor; Gonzélez, RA (2008), estudia el papel del tutor
en el disefio y redisefio curricular de esa area del conocimiento; por su parte Gonzalez, G (2008) disefio
una estrategia pedagdgica para potenciar la funcién orientadora del tutor en la educacion del
especialista en formacion de Ginecobstetricia. A su vez, Cabezas, BL (2008), abordd la formacion
tutoral en Anestesiologia y Reanimacién, mientras que Diaz C, Llerena FM, Nufiez MC, Menéndez G,
Gonzalez L (2012) se refirieron a la formacién tutoral en Farmacia.

En la carrera de Enfermeria varios investigadores han estudiado la actividad del tutor como Alvarado

JC, Bos Z, Sosa NE, Montenegro L, Barceldé A (2010), a cargo del disefio web para perfeccionar la
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actuacion del tutor en la carrera Licenciatura en Enfermeria; Escalona S., Pérez MI, Segura A, Servifio
M, Toledo B(2012), que aplican una propuesta de talleres como via para la preparacion de las funciones
de los tutores en la carrera de Enfermeria; Pérez Y, Pérez Y, Pérez VR (2013) autores de una
estrategia pedagdgica profesional para la preparacion del tutor de la carrera de enfermeria; asi como
Rodriguez, M (2013), quien fundamenté un modelo de formacion del tutor en esa especialidad y
Casanova, X (2016) que propone una estrategia pedagdgica para el mejoramiento del desempefio del
enfermero docente-asistencial en la educacién en el trabajo; entre otros que, en sus indagaciones
revelaron sus aportes cientificos en relacion a las insuficiencias que poseen los tutores en el orden
pedagdgico, metodoldgico y modo de actuacion en las carreras del area de las Ciencias Médicas.
En el caso de la formacién tutoral en Enfermeria, las investigaciones actuales han enfatizado en lo
pedagdgico y metodolégico. No se abordan la relacién que debe existir entre la formacién del
profesional de Enfermeria para su desempefio y la concepcion sistémica de los procesos sustantivos
que hoy demanda la Universidad Cubana actual para la formacién de profesionales de la Educacion
Médica. La labor de tutoria - desde la perspectiva del Nuevo Modelo Pedagdgico - es asumida por
profesionales comprometidos con ese desempefio en la carrera de Enfermeria, pero en modo alguno
capacitados para esa labor en un nivel de excelencia.
El analisis tedrico y metodoldgico realizado por la autora donde sistematiza su experiencia como
docente y ejecutiva en la carrera a la cual se hace alusién, la validacién efectuada en el diagnostico
previo aplicado por la investigadora en su tesis de maestria en el afio 2009 y los aportes de estudios
precedentes sobre el tema en el contexto de la educacién en el trabajo, facilitd detectar las situaciones
problematicas siguientes:
¢ No se sustenta de forma teérica el desempefio del tutor y sus competencias profesionales en la
carrera de Enfermeria.

¢ Esinsuficiente el conocimiento que poseen los tutores sobre la tutoria y sus funciones.



e Las acciones colectivas de superacion no se corresponden a un plan coherente, estructurado y
adecuado a las necesidades de los tutores, sustentado en la integracion de los componentes
acadéemico, laboral, investigativo y extensionista como via para perfeccionar su desempefio
profesional.

¢ Insuficiente produccion cientifica que aborde el desempefio profesional del tutor por competencias
en la carrera de Enfermeria en la Educacion Médica en Cuba.

La autora decidié que el foco indagatorio esencial de su investigacion se localizara en el municipio de

Colén, provincia de Matanzas. En general, las insuficiencias expuestas permiten develar la

contradicciéon fundamental que genera la situacion problematica, dada por las exigencias actuales del

desempefio profesional por competencias del tutor en la carrera de Enfermeria y la deficiente
preparacion del enfermero como tutor, unido a que no se identifican las competencias profesionales en
su desempefio profesional en el contexto de la educacion en el trabajo.

De acuerdo con los elementos expuestos con anterioridad, demostrativos de la necesidad social de

resolver la contradiccion generadora de la situacion problematica descrita; la autora consider6

pertinente formular el siguiente problema cientifico: ¢Como contribuir al desempefio profesional por
competencias del tutor en la carrera de Enfermeria en el contexto de la educacion en el trabajo?

El objeto de estudio de la presente investigacion es el proceso del desempefio profesional del tutor en la

carrera de Enfermeria y el campo de accion lo constituye el desempefio profesional por competencias

del tutor en la carrera de Enfermeria en el contexto de la educacién en el trabajo, en la Filial de Ciencias

Médicas “Dr. Eusebio Hernandez Pérez’, de Coldn.

Se define como objetivo: Elaborar una estrategia de superacion que contribuya al desempefio

profesional por competencias del tutor en la carrera de Enfermeria en el contexto de la educacion en el

trabajo, en la Filial de Ciencias Médicas “Dr. Eusebio Hernandez Pérez”, de Colon.



Para dar respuesta al problema planteado durante el proceso investigativo se elaboraron las siguientes

preguntas cientificas:

1. ¢ Qué referentes tedricos y metodoldgicos sustentan el desempefio profesional por competencias
del tutor en la carrera de Enfermeria?

2. Cual es el estado actual del desempefio profesional por competencias del tutor en la carrera de
Enfermeria en el contexto de la educacién en el trabajo, en la Filial de Ciencias Médicas “Dr.
Eusebio Hernandez Pérez”, de Colén?

3. ¢Qué estructura y contenido debe tener una estrategia de superacion que contribuya al desempefio
profesional por competencias del tutor en la carrera de Enfermeria en el contexto de la educacion
en el trabajo?

4. ;Cudles son los resultados de la validacién teorica y practica de la estrategia de superacion para el
desempefio profesional por competencias del tutor en la carrera de Enfermeria en el contexto de la
educacion en el trabajo?

Para responder las preguntas cientificas y dar cumplimiento al objetivo se ejecutaron las siguientes

tareas de investigacion:

1. Sistematizacion de los referentes tedricos y metodoldgicos que sustentan el desempefio profesional
por competencias del tutor en la carrera de Enfermeria.

2. Caracterizacion del estado actual del desempefio profesional por competencias del tutor en la
carrera de Enfermeria en el contexto de la educacién en el trabajo, en la Filial de Ciencias Médicas
“Dr. Eusebio Hernandez Pérez” de Coldn.

3. Determinacion de la estructura y contenido de la estrategia de superacion que contribuya al
desemperio profesional por competencias del tutor en la carrera de Enfermeria en el contexto de la

educacion en el trabajo, en la Filial de Ciencias Médicas “Dr. Eusebio Hernandez Pérez” de Colon.



4. Valoracidn de los resultados de la validacion tedrica y practica de la estrategia de superacion para
el desempefio profesional por competencias del tutor en la carrera de Enfermeria en el contexto de
la educacion en el trabajo.

Para conformar los referentes tedricos y metodoldgicos la autora sustentd su investigacion en el método
dialéctico materialista, como método general de las ciencias, en tanto este constituye una metodologia
filosdfico - general del estudio del conocimiento, de su nivel racional expresado en el pensamiento y del
sustrato ontolégico antropo-natural que se refleja en lo gnoseologico y lo ldgico. El objeto de estudio
parte de la realidad, devela la légica interna de la tutoria y la labor de los actores que la ejercen como
una sintesis dinamica de determinaciones multiples, en su imbricacién sistémica.

Como métodos tedricos fueron utilizados: el histérico — logico, facilitd el analisis de los enfoques

tedricos acerca de las concepciones sobre la figura del tutor y su desempefio profesional, asi como su

comportamiento y particularidades en la carrera de Enfermeria.

El analitico - sintético, permiti6 el estudio de los principales procesos que se producen en la ensefianza

actual de la Enfermeria como parte de la Educacién Médica que involucran los fundamentos teorico-

metodolégicos fundamentales de la superacion profesional de los tutores en el contexto de la
investigacion.

El inductivo - deductivo, con prevalencia del empleo de lo deductivo en lo fundamental, puesto que los

presupuestos generales de las fundamentaciones teorica y metodologica de la investigacion, ya estan

formulados y validados por la ciencia. Lo inductivo tuvo uso en las necesarias inferencias acerca de

como emplear tales presupuestos generales aplicandolos en una propuesta especifica, dirigida a

mejorar el desempefio de un grupo concreto de sujetos y en un contexto definido.

El enfoque de sistema se utilizb para la identificacion, organizacion e interrelacion de los referentes

tedricos y metodoldgicos, se tuvo en cuenta las deficiencias detectadas en el desempefio profesional

por competencias de los tutores de la carrera de Enfermeria.



La modelacion viabiliz6 la interpretacion y solucion del problema, establecer la estructura y contenido de
la estrategia de superacién para el desempefio profesional por competencias del tutor en la carrera de
Enfermeria, asi como determinar las relaciones entre cada uno de sus componentes, en su caracter
armonico, coherente e integral.

La sistematizacion, permitié la organizacion e interrelacion dialéctica de los presupuestos teoricos
expresados en cada capitulo de la investigacion. Facilito la determinacion de la variable, las
dimensiones, los indicadores e instrumentos relacionados con el desempefio profesional por
competencias del tutor en la carrera de Enfermeria en la educacion en el trabajo.

Entre los métodos empiricos, se empled la revision de documentos para el estudio minucioso del
Modelo del Profesional de la Carrera de Enfermeria vigente hasta el curso académico 2015 -2016;
normativas que regulan el desempefio de los tutores y actas de reuniones departamentales, colectivos
de asignaturas, colectivos de afio, claustros de profesores y conferencias cientifico-metodologicas.
Todas las fuentes anteriores expuestas facilitaron a la autora obtener informacion para el desarrollo de
la investigacion.

La observacion participante, facilité evaluar el desempefio profesional de los tutores en la préactica
laboral.

La encuesta a profesores, estudiantes y tutores permitié recopilar informacion y criterios que poseen
sobre las dificultades, carencias y limitaciones que se observan al tutor, asi como sus necesidades de
aprendizaje.

La entrevista a los metoddlogos y directivos que atienden la carrera en los niveles de base, provincial y
nacional, se realizé con el fin de recibir criterios y sugerencias sobre como cumplir con el objetivo y
solucionar el problema objeto de la investigacion.

La prueba de desempefio se empled con el objetivo de evaluar el desempefio profesional por

competencias del tutor en la practica.



El cuasi - experimento, se ejecutd para valorar el desempefio profesional por competencias del tutor a
partir de la superacion que se propone en la estrategia y se trabaja con la totalidad de las poblaciones
integradas dos grupos de 34 tutores; uno experimental en la Filial de Ciencias Médicas “Dr. Eusebio
Hernéndez Pérez’, de Coldn y otro de control en la Filial de Ciencias Médicas “Gabriela Arias”, de
Cardenas.

El criterio de expertos se empled para validar de forma teorica la estrategia de superacion, que permitio
perfeccionar el resultado antes de implementarlo en la practica.

Como método del nivel matematico—estadistico se aplicd la estadistica descriptiva, se utilizd el
procedimiento de andlisis porcentual con el objetivo de procesar e interpretar la informacidn obtenida,
determinar las regularidades en las dimensiones e indicadores y valorar los resultados en la aplicacion
de la estrategia.

El método Delphi para el procesamiento de la encuesta aplicada a los expertos, posibilitd la valoracion
tedrica de la estrategia elaborada.

La Técnica de ladov se emple6 para constatar el indice de satisfaccion grupal, como resultado de la
aplicacion de la estrategia de superacién disefiada.

La contribucién a la teoria, se revela en el enriquecimiento a la Pedagogia en correspondencia a la
formacion y preparacion continua del tutor en la carrera de Enfermeria desde las competencias, su
relacion con la didactica general y la didactica de la Educacion Médica contextualizada en Enfermeria a
través del desempefio profesional por competencias del tutor y sus funciones en el contexto de la
educacion en el trabajo, asi como con la Teoria de Educaciéon Avanzada, lo que permite ofrecer nuevos
elementos a los fundamentos tedricos de la tutoria y las competencias profesionales del tutor.

La significacion practica, se concreta en la aplicabilidad de la estrategia de superacion que, con un
enfoque centrado en el desempefio profesional por competencias del tutor y sus funciones posibilitan

enriquecer la practica en los servicios de enfermeria, asi como la concepcion del diplomado en tutoria
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que contribuye a la transformacién de la labor pedagogica, fortalecer la preparacion cientifica, técnica,
metodoldgica, psicopedagogica y el trabajo educativo de los tutores; cuyo impacto deviene en el
incremento de la calidad del proceso ensefianza aprendizaje, en correspondencia con las exigencias
actuales en la educacion en el trabajo.

La novedad cientifica, se expresa en la determinacion de las competencias profesionales del tutor que
contribuyen a su desempefio profesional a partir de la superacién mediante la concepcion de un
diplomado, basado en competencias, asi como las funciones para este empefio en el contexto de la
educacion en el trabajo.

La tesis se ha estructurado en: introduccién, tres capitulos, conclusiones, recomendaciones, referencias
bibliograficas, bibliografia y anexos. En el primer capitulo se aborda la evolucion histérica de la figura
del tutor en la formacion de profesionales de la Enfermeria, la superacién profesional y el desempefio
profesional del tutor en la carrera de Enfermeria, su vinculo con la educacién en el trabajo. El segundo
contiene la caracterizacion del estado actual del desempefio profesional por competencias del tutor en
la carrera de Enfermeria, a partir de las dimensiones e indicadores determinados en la investigacién
para esta variable. El tercero se abordd el proceso de modelacion de la estrategia de superacion para el
desempefio profesional por competencias del tutor en la carrera de Enfermeria, se explico el contenido
y estructura, asi como su dinamica y los resultados obtenidos en la aplicacion practica y su validacion

mediante la consulta a los expertos.
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CAPITULO|

REFERENTES TEORICOS Y METODOLOGICOS DEL DESEMPENO PROFESIONAL POR

COMPETENCIAS DEL TUTOR EN LA CARRERA DE ENFERMERIA



CAPITULO I: REFERENTES TEORICOS Y METODOLOGICOS DEL DESEMPENO PROFESIONAL
POR COMPETENCIAS DEL TUTOR EN LA CARRERA DE ENFERMERIA

En este capitulo aparecen reflejados los referentes tedricos y metodoldgicos relacionados con el
desempefio profesional por competencias del tutor en la carrera de Enfermeria; aborda los aspectos
relativos a la figura del tutor y su evolucién historica, la superacion profesional como opcion para el
mejoramiento del desempefio en el contexto de la educacién en el trabajo y lo referente al desempefio
profesional por competencias en la carrera antes mencionada.

1.1 Evolucion histérica de la figura del tutor en la formacion de profesionales de la Enfermeria

La figura del tutor ha transitado por la historia desde épocas remotas como las mostradas en la biblia
como “mentor espiritual” (Nuestro pan diario, 2003). En la mitologia griega se refiere al término de
mentor “tutor sabio y responsable” segun criterio de Pérez J. (1984). Ademas, la historia resefia
preceptores, tutores, mentores, que marcaron hitos en esta labor, tal es el caso de Aristdteles y
Sdcrates, entre otros (Novikov, 1981).

Es preciso apuntar para el estudio histérico de la tutoria, que esta “...no puede hacerse por separado de
las formaciones econdmicas sociales, y politicas de la historia” (Martinez, M, 2007:16), la mencionada
investigadora expone en su tesis doctoral una secuencia histérica que muestra cuatro etapas: Edad
Antigua, Edad Media, Edad Moderna y Edad Contemporanea, las cuales resumen el surgimiento y
desarrollo de la tutoria. La autora de la presente investigacién asume los indicadores determinados en
la periodizacidn, los cuales son: sistema socioecondmico imperante en la época, concepcion de la
educacion, caracteristicas de la ensefianza y de la tutoria, los que contextualiza en la carrera de
Enfermeria.

En la Edad Antigua, etapa que se enmarca desde la comunidad primitiva hasta el sistema esclavista,

donde se considerd al tutor como un maestro propiciador de obtener los conocimientos en sus
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discipulos. Desde esta etapa se muestra la posibilidad e importancia de lograr que el estudiante
aprenda por si solo, piense por si mismo y construya su propio conocimiento (Martinez, M, 2007).

En la Edad Media, periodo donde se evidencia la figura del tutor en la universidad medieval, bajo la
influencia del sistema feudal (siglo V hasta XVI), se hace referencia a la tutoria como método, que
manifiesta una concepcion de educacion individualizada dentro de un sistema de educacion colectiva,
donde primeramente la funcién del tutor fue la de brindar apoyo a la ensefianza universitaria. Se
caracterizd por una ensefianza escolastica, memoristica, autoritaria y dogmatica con una influencia
religiosa (Martinez, M, 2007).

En la Edad Moderna, desde el surgimiento y apogeo del capitalismo, etapa que se enmarcé desde el
siglo (XVII) hasta el siglo (XX) aparecen nuevas conceptualizaciones de tutor precisandose su mision y
rol, donde el prestigio de la universidad dependia de sus tutores. Las caracteristicas socioecondmicas
de la época, propician que la iglesia pierda protagonismo, desde el punto de vista ideoldgico, en el
ambito social y en el contexto educativo (Martinez, M, 2007).

En Cuba en este periodo sin un modelo tutoral instituido se destacan ilustres pedagogos paradigmas de
acciones tutorales, dentro de los que se destacan: José Agustin Caballero, Félix Varela Morales, José
de la Luz y Caballero, Rafael Maria de Mendive, Rafael Morales y Gonzélez, Enrique José Varona y
José Julian Marti Pérez.

En la Edad Contemporéanea, la cual abarca desde el siglo (XX) hasta la actualidad, hay una tendencia
marcada por el estudio del tema, se destaca la tutoria presencial, modalidad que se caracteriza por un
proceso dinamico e interactivo entre tutor y tutorado y la no presencial, modalidad donde segun un
grupo de autores conciben la tutoria desde una postura conceptual y practica a través de las

tecnologias de la comunicacion (Martinez, M, 2007).
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En los diferentes modelos que abordaron la tutoria, se aprecia como elementos comunes que se
asocian a sus funciones las de: asesoramiento, ayuda y orientacion, todas con el objetivo esencial de
lograr la formacién integral de la persona.

El estudio de cada etapa histdrica, conforma el basamento tedrico que favorece la comprension del
transito de la tutoria en las diferentes etapas de su desarrollo, se analizan y se generalizan los
resultados en el tema.

A nivel internacional se destacan autores respecto a la definicion de tutor como Asensi, J (1978);
Benavent, JA (2002); Riart, J (2006), entre otros, lo conceptualizan como educador integral, orientador,
guia, facilitador, experto.

En Cuba a inicios del siglo XXI se suscitaron criterios respecto al tema, donde desplegd un papel
trascendental la Teoria de Educacién Avanzada, dirigida por la Dr.Cs Julia Afiorga Morales, que
viabilizé la profundizacion de las peculiaridades de la figura del tutor.

El concepto de tutor a juicio de la autora requiere una contextualizaciéon a tono con las condiciones
actuales, se tuvo en cuenta diversas fuentes bibliograficas analizadas: segun Balceiro, JL, Mercadet,
PN y Gonzalez, RM (2005) lo definen como profesor que actiia como 6rgano de coordinacién didactica
encargado de participar en el desarrollo del Plan de Accién Tutoral; mientras que Valcarcel, G y
Berenguer, S (2005), asi como Gonzalez, ML, Dorta, Cl, Gémez, TG, Carmona, TP, Balbin, Ml y
Castillo, VG (2008), precisan que es un educador responsable de integrar el sistema de influencias
educativas donde se promueve el crecimiento personal y desarrollo de la autodeterminacién. Ponce, Z
(2005) lo conceptualiza como persona que encamina, conduce y ensefia a otra el camino y persona que
ensefia y dirige a otra para hacer o lograr lo que se propone; Collazo, B (2006) lo considera un
educador profesional abierto a la formacion constante; mientras que Gonzalez, Al (2014) lo aborda
como un especialista que brinda asistencia cientifico-metodoldgica, con el objetivo de orientar a los

estudiantes en la seleccion correcta de los métodos, técnicas e instrumentos esenciales.

13



La profundizacion en la figura del tutor permitié a la investigadora definirla como la persona facultada
que posee un conjunto de conocimientos, habilidades, valores, actitudes, sentimientos, convicciones
humanas, éticas, estéticas y morales, que se materializan en acciones sistematicas tanto tedricas como
practicas que propician el desarrollo integral del profesional a formar en su contexto (Gonzélez, A,
Mondéjar, J y Ortega, J, 2016).

En el contexto internacional abordan la tutoria diferentes autores como: Gonzalez, E, Romera, M y
Romero, | (2001) y Woods, P (2006), para elevar la calidad de la formacién académica de los
estudiantes; Atapi, P (2002) y Molina, M (2004) describieron la calidad de la actuacion tutoral; mientras
Cuevas, A (2005) y Cérdoba, L (2006), se refirieron al disefio curricular de la formacién del tutor. Por
otra parte la Asociaciéon Nacional de Universidades e Instituciones de Educacion Superior establecio
modelos de tutoria dirigidos a elevar la calidad del proceso formativo. (ANUIES, 2008).

Los estudios referidos con anterioridad, se limitan a exaltar la tutoria solamente desde el punto de vista
academicista y a la responsabilidad que tienen en la formacion integral del estudiante como ente activo
con alto nivel de conocimiento cientifico-técnico.

En el contexto nacional se destacan Afiorga, JA (1997, 2012); Martinez, M (1998); De Toro, AJ (2002),
Valcarcel, N (2002); Ponce, Z (2005); Balceiro R, Mercadet P, Gonzélez R (2005); Valcarcel, G y
Berenguer, S (2005); Morales, M (2010); Gonzalez, Al (2014) y Alvarez, D (2014), entre otros que, en
sus aportes cientificos, abordan concepciones, fundamentos, sistema de acciones y propuestas
relacionadas con el desempefio profesional del tutor en diferentes contextos.

En el &rea de las ciencias médicas se destacan diferentes autores: Ponce ER, Gémez FJ, Irigoyen AE,
Landgrave S, Navarro AM, Jiménez AE (2005) que disefiaron estrategias de tutoria para fortalecer el
componente investigativo en la formacion del especialista en Medicina General Integral; Nogueira, M y
Rivera, NB (2005) plantearon un sistema de acciones para perfeccionar las competencias docentes

basicas del profesor tutor en el area de Atencion Primaria de Salud; De La Cruz, R (2006) planted un
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modelo de tutoria para el desarrollo profesional en la formacion de los especialistas de las Ciencias
Médicas; Alpizar, L y Afiorga, J (2006) estudiaron el modo de actuacién del tutor en las especialidades
médicas y encontraron deficiencias que van desde los criterios de seleccidén hasta la falta de
conocimientos acerca de sus funciones; mientras que Dorado DC, Llerena FM, Nufiez MC, Menéndez
G, Gonzalez, L (2012), precisaron la superacion de los tutores como premisa en la formacion de
profesionales de servicios farmacéuticos.

En la carrera de Enfermeria investigadores como: Alvarado JC, Bos Z, Sosa NE, Montenegro L, Barceld
A (2010), disefiaron una pagina web para perfeccionar la actuacion del tutor en la formacion del
estudiante de Licenciatura en Enfermeria; Escalona, S, Pérez MI, Segura A, Servifio M, Toledo B
(2012), elaboraron una propuesta de talleres para la preparaciéon de los tutores en la carrera de
Enfermeria; Pérez Y, Pérez Y, Pérez VR (2013) plantearon una estrategia pedagdgica para la
preparacion del tutor en la carrera de Enfermeria y la caracterizacion del trabajo pedagdgico profesional
en su desempefio; mientras que Rodriguez, M (2013) fundamenté un modelo para la formacién del
profesor tutor en la especialidad de enfermeria sustentado en la educacion en el trabajo y Casanova, X
(2016) abordd una estrategia pedagogica en el mismo contexto para el mejoramiento del desempefio
del enfermero docente — asistencial.

Las investigaciones referidas resaltan las insuficiencias que poseen los tutores en el orden pedagdgico
y metodoldgico y no la integralidad del proceso tutoral, pues la actividad del tutor se evidencia en los
procesos sustantivos de la universidad siendo su accionar desde lo académico, componente importante
que también incluye lo laboral; lo investigativo y lo extensionista para lograr una formacion integral de
los estudiantes que tienen a su cargo.

Se considera a la tutoria como un eje esencial que historicamente se manifiesta desde que hay un
proceso de ensefianza aprendizaje organizado en la sociedad. No se vislumbra su desaparicion, a

pesar del peso creciente de la ensefianza semipresencial e incluso la Educacion a Distancia, con el
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apoyo de todos los recursos disponibles de las tecnologias que amplia la participacion del tutor
(Sanabria, MC, 2014). Por consiguiente a pesar de la diversidad de contextos y particularidades donde
las investigaciones fueron realizadas, la autora profundiza en la importancia del estudio de la figura del
tutor contextualizada desde la carrera de Enfermeria.

La presencia del tutor en la profesion de Enfermeria demanda una reflexién sobre elementos de
caracter general para facilitar la vision del tema que se aborda. En la comunidad primitiva los hombres
daban solucién a los sintomas que padecian sin conocer ni imaginarse la enfermedad como una
entidad, no encontraron explicacion a muchos de los fenémenos que ocurrian en su organismo. De ahi
que las practicas curativas estuvieron asociadas, desde esos tiempos, a concepciones mitico-magicas.
De manera que no puede desligarse en esos tiempos tan antiguos, el arte de "cuidar", base de la
enfermeria de hoy, asociado a la practica médica, segun criterio de Sigerist, H (1974). La atencion al
enfermo se hacia por sujetos dotados de saberes esotéricos cuya trasmision se hacia de forma gradual
e individualizada, de un modo que hoy se pudiera considerar como tutoral.

En el esclavismo, el ejercicio profesional de curar — su docencia y el ejercicio de la tutoria como parte
de esta — se independizaron como actividades respecto al cuidado del enfermo, hecho que se propicio
por la separacion de las labores materiales e intelectuales (mantenidas estas ultimas por los réditos
aportados por el trabajo esclavo). El ejercicio de la tutoria se mantuvo como una labor individual, en
vinculo intersubjetivo dirigido unilateralmente desde el profesional como tutor al discipulo.

Durante la Edad Media, cuando la Iglesia Catélica era la gran fuerza econémica, ideopolitica, intelectual
y social las 6rdenes religiosas asumieron la responsabilidad de atender a toda persona necesitada ya
fuera por enfermedad, pobreza o vejez.

Segun Dingwall, M (1988), hasta el siglo XIX la enfermeria habia estado casi por completo relacionada
con las drdenes religiosas, fundamentalmente femeninas. A pesar de que estas mujeres, con frecuencia

no tenian apenas instruccion, acababan por aprender su arte por experiencia practica.
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Es importante reconocer los aportes de la inglesa Florence Nightingale (madre de la enfermeria
moderna), primera persona en dar a conocer la enfermeria como profesion. Ademas, se le atribuye el
primer programa conocido para formacion de enfermeras, cuando en 1860 inici6 estas practicas en los
hospitales Santo Thomas y King’s Colegio de Londres (Marrimer, Ay Raile, M, 2002).

Mientras no hubo planes de estudio curricularmente organizados, la investigadora considera que la
ensefianza de la enfermeria se baso en la transmision del conocimiento de generacion en generacién a
través de experiencias y destrezas o habilidades en la atencion al paciente, aun cuando en la literatura
consultada no reciba ese proceso la denominacién de tutoral.

En el siglo XX a partir de 1925, la tutoria en la formacién contemporéanea del profesional de enfermeria,
se concibié con enfermeras de mayores conocimientos tedricos y habilidades practicas, asi como con
un alto compromiso moral en el ejercicio profesional. A partir de 1931, se determind que la ensefianza
de la enfermeria debia ser dirigida por instituciones de alta cultura para lograr la confeccion de
programas de educacion para esta profesion.

Los ultimos veinte afios del siglo XX resultaron muy fructiferos para la enfermeria como ciencia y como
profesion, se elaboraron nuevas teorias y modelos modificandose planes de estudio, programas de la
disciplina y asignaturas. Bajo el principio contemporaneo de que no hay enfermedades sino enfermos,
mas alla de la tipologizacion de las dolencias y de sus tratamientos electivos, cada caso es, al mismo
tiempo, sui géneris, por lo que el adiestramiento de los profesionales de la enfermeria tiene una base
empirica notable, imposible sin el ejercicio de la tutoria que eduque y oriente al que se forma en la
identificacion de la diferencia en los estudios casuisticos.

La ensefianza de la enfermeria de nivel técnico se inicia en Cuba a finales del siglo XIX durante la
intervencion norteamericana, en el afio 1899, con la fundacion de la Primera Escuela Practica de
Enfermeria en el Hospital "Nuestra Sefiora de las Mercedes" (Ancheta E, 2003). A partir de 1900, se

abren escuelas en Cienfuegos, La Habana, Matanzas, Camagtiey y Remedios; todas tenian hospitales
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como escenarios de aprendizaje. En 1901, se fundé la Escuela de Enfermeria, en el Hospital Civil de
Santiago de Cuba; en 1902 la Escuela de Enfermeria para ambos sexos del Hospital de Dementes de
Cuba, legalizandose en 1903 por la Junta Central. En el afio 1909, el Secretario de Sanidad y
Beneficencia dedicd especial atencion a las escuelas técnicas de enfermeria, tratando de favorecer los
progresos de la instruccion y se establecieron cursos de postgrados (Pérez M y Paez J, 1987). Desde
entonces se generaron planes de estudio para distintos periodos de tiempo. Como elemento comun,
todas las escuelas que existieron hasta 1959 estuvieron asociadas a determinados hospitales
existentes en los diferentes periodos histéricos. Como regla general en la formaciéon predominaba el
caracter empirico; es decir, la transmisién de los saberes tenia lugar a partir de los conocimientos que
poseian los mas experimentados.

Con el triunfo de la Revolucion, se producen cambios trascendentales en lo econdémico, politico y
social. El desarrollo acelerado de la salud publica cubana determiné cambios en las escuelas y
programas de enfermeria y la formacién de recursos humanos de la carrera devino objeto de atencion
prioritaria para asegurar el trabajo eficiente de la red de instituciones del pais, segun opinién de Bello,
Ny Zubizarreta, M (2001: 3).

En 1959 existian s6lo 828 enfermeros en el pais, cuando se decidié la formacion masiva de graduados
como premisa basica para cubrir las necesidades existentes, con aplicacion de diferentes estrategias en
la década comprendida desde 1960 a 1970, encontrandose entre ellas: la formacién de auxiliares de
enfermeria, la capacitacion de practicantes empiricos, la superacion postbasica y de postgrado de los
profesionales existentes y la formacidn incipiente en determinadas especializaciones del area. En la
década comprendida desde 1971 a 1980 continud el perfeccionamiento de la formacion del personal de
enfermeria, se aprobaron los planes y programas de estudio por la Direccion de la Ensefianza Técnica y
Profesional; se elabor6 el plan y los programas de estudio de la Licenciatura en Enfermeria en el ambito

universitario (Documento Rector del MES, 2014).
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En los nuevos planes de estudio de enfermeria, tanto en el nivel técnico como universitario, se destaca
la vinculacion de la teoria con la préactica, la cientificidad de los contenidos, la concepcidn social de la
medicina, la concepcién internacionalista de la practica médica y la formacién integral de los
estudiantes. En la década del 1981 a 1990: estuvieron vigentes diferentes planes de estudio para el
Técnico Medio en Enfermeria, ajustados al nivel de ingreso de los estudiantes y al perfil de salida
técnico profesional, la especializacion de los técnicos medios se realizaba mediante cursos postbasicos
y se elabord un nuevo plan de estudios de Licenciatura en Enfermeria en el nivel universitario en
modalidad de cursos por encuentros para trabajadores. (Documento Rector del MES, 2014).

Los cambios abordados en la formacion en las décadas anteriores tenian como base el pensamiento
martiano y fidelista, fundado en el principio de la vinculacién del estudio con el trabajo, en las unidades
asistenciales se mantenia el caracter practico y los profesores eran los especialistas en ejercicio sin
tener ninguna preparacién pedagdgica. La carrera de Enfermeria evolucion6 con los eventos y con las
corrientes de tendencias que sucedieron a lo largo de la historia, lo que incitd cambios dentro de esta
ciencia.

A partir de la tercera Revolucion Educacional con el surgimiento de la universalizacion de la Educacion
Superior se asumieron retos con relacién a la calidad de la formacién y superacion del componente
humano donde el desarrollo social de la ciencia, la técnica, la practica y la investigacion obligaron a
aplicar los conceptos de eficiencia, calidad y exigencia en los procesos educativos que realizan las
universidades, cada vez mas comprometidas y en interaccion con la sociedad, de ahi la importancia de
que el personal de enfermeria perciba los cambios que se producen para poder adecuarse mejor a las
insuficiencias que surgen y fortalecer la formacion desde su puesto de trabajo, bajo la tutela de
profesionales mas competentes e integrales.(Documento Rector del MES, 2014).

Este profesional que desde varios afios brindaba su atencion a los estudiantes en la practica

preprofesional, adquiere otras responsabilidades como la docencia en su desempefio profesional, lo
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que demanda preparacion desde el punto de vista del conocimiento de las Ciencias Pedagogicas, de
esta forma surge el tutor en la carrera de Enfermeria.

Desde el curso escolar 2003 - 2004 comienza el Nuevo Modelo Pedagdgico para la formacién de los
recursos humanos en enfermeria que integra el nivel técnico y el nivel universitario, desarrollandose en
todos los centros docentes asistenciales del pais, donde se considera al tutor como un eje primordial
para la ensefianza. En el afio 2004, se realiza un perfeccionamiento parcial del disefio, que sirvi6 de
base para las transformaciones ulteriores que dieron como resultado el Plan de Estudios “D”, en ese
intervalo también se modifico la regulacion de la practica de enfermeria en el pais (Ministerio de Salud
Publica de Cuba, 2007). En el afio 2008, se reestructuran los niveles de salida de la carrera, con la
existencia del nivel técnico y nivel profesional.

En octubre de 2009, se produjo un perfeccionamiento al plan de estudio “D” de la carrera de
Licenciatura en Enfermeria, a partir de las nuevas indicaciones del MINSAP (Ministerio de Salud
Publica) y el MES (Ministerio de Educacion Superior) (Documento Rector del MES, 2014). En este
mismo afo, se cierran los programas emergentes de enfermeria basica y se retoma la carrera de
técnicos en enfermeria con entrada de 9no y 12mo grado donde es necesario preparar al tutor como
conductor del proceso pedagdgico profesional. En el afio 2010, se crearon nuevos planes de estudio en
la carrera de Licenciatura en Enfermeria, los tutores tienen nuevos retos que cumplir (Pérez Y, Pérez Y,
Pérez VR, 2013), se decide que la formacién técnica pase a las universidades de Ciencias Médicas.

Lo expuesto con anterioridad implica superar determinadas barreras en aras de alcanzar calidad en el
proceso formativo, basado en los principios de factibilidad, flexibilidad y sostenibilidad; la combinacién
de las actividades presenciales con las no presenciales manifiestan que la atencion de los tutores es
indispensable para lograr la adquisicion de las habilidades y el desarrollo progresivo de la formacidn

técnica y profesional de los estudiantes. En la carrera de Enfermeria los estudiantes alternan las clases
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con las actividades de educacion en el trabajo como forma fundamental de organizacion de la
ensefianza, via imprescindible para la formacién y desarrollo de sus habilidades practicas.

La autora considera la tutoria como un proceso que no solo transcurre en el contexto tutor-tutorado,
sino que trasciende tales limites si se tiene en cuenta que para lograr un exitoso asesoramiento, se
debe conocer las particularidades de sus tutorados, tanto desde el punto de vista social como familiar,
rendimiento académico y situacion laboral, de manera tal que posea la informacion suficiente de sus
estudiantes que le permita ofrecerles un seguimiento acertado, atender a sus necesidades educativas y
sus potencialidades; ademas, es quien los acompafia durante toda la carrera, brindandole el apoyo
necesario para la toma de decisiones ante los problemas desde una accion personalizada, y a su vez le
corresponde un importante compromiso en el asesoramiento continuo para alcanzar un elevado
desarrollo de los estudiantes para gestionar sus propios conocimientos.

La tutoria para satisfacer las exigencias de la formacion del profesional de enfermeria en Cuba, de
acuerdo con los requerimientos que el Nuevo Modelo Pedagdgico demanda para el desempefio del
tutor acciones emergentes, que faculten a los tutores en ejercicio o en preparacion para que
desempefien con eficacia y excelencia su labor.

1.2 La superacion profesional y el desempeiio profesional del tutor en la carrera de Enfermeria,
su vinculo con la educacién en el trabajo

Las nuevas exigencias de la sociedad, imponen la necesidad de atender elementos significativos que
caractericen al tutor, donde debe concebir sus funciones (anexo 1) de manera integrada, a partir de la
investigacion de su propia realidad, los problemas que vive en su cotidianidad o quehacer diario en el
proceso docente educativo, dirige el proceso de formacion integral de los profesionales de diferentes
niveles educativos y perfiles de manera sistémica segun el contexto, debe articular el conocimiento, la
practica, promover el pensamiento reflexivo, dominar el diagndstico de sus estudiantes en los diferentes

escenarios de aprendizaje, atender la centralizacién y descentralizacion de los procesos que se
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desarrollan en las instituciones docentes - asistenciales, planificar y organizar las actividades tutoriales
a partir de las necesidades grupales e individuales, conocer las problematicas y caracteristicas de
acuerdo al escenario de actuacion, dominar técnicas y herramientas necesarias para el trabajo grupal,
dirigir tareas investigativas en los diferentes perfiles y niveles de egreso, asi como alcanzar una doble
formacion, tanto en el orden académico como pedagdgico.

Hoy la superacién profesional en salud es un punto algido puesto que hay insuficiencias en la
posibilidad que ofrece el sistema en superarse y capacitarse desde el puesto de trabajo, lo cual
constituye una creciente necesidad de los profesionales de la enfermeria, como via para elevar la
calidad en el desempefio en esta especialidad.

La figura del tutor en la carrera de Enfermeria es de vital importancia en las transformaciones actuales
de la Educacion Médica, es por ello indispensable considerar algunos elementos para la superacion de
este profesional, que le permita asumir las funciones que hoy tiene en su escenario de actuacion y que
tribute a un desempefio profesional acorde con las exigencias de la calidad de la educacién. Los tutores
necesitan de un sistema integral de superacion que incluya la preparacion metodoldgica, pedagogica,
psicoldgica, economica, politica e ideoldgica y en técnicas de direccion, que los prepare para alcanzar
un liderazgo y realizar con éxito las funciones inherentes a su cargo.

A partir de estos presupuestos teoricos es necesario apuntar, que a nivel internacional la superacion es
fundamental para el desarrollo vertiginoso en el campo cientifico, tecnolégico, econémico, ambiental y
social de cualquier pais especialmente en la formacion profesional (Portuondo, OL, 2013).

La Teoria de Educacion Avanzada definié la superacion como el prop6sito de actualizar y perfeccionar
el desempefio profesional actual, atender insuficiencias en la formacion o completar conocimientos y
habilidades no adquiridos con anterioridad y que son necesarios para el desempefio. (Afiorga J. /et al/

2010).
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La superacion desarrolla al ser humano de manera integral, es proceso y resultado, organizado,
sistematico, coherente, continuo e inacabado, que educa e instruye dirigido a un fin (Portuondo, OL,
2013: 26). La autora caracteriza este proceso por ser continuo, que sirve como basamento para el
mejoramiento del desempefio como punto de partida de las dificultades o deficiencias detectadas; tiene
un enfoque sistémico, permanente, planificado, dirigida al cambio y la transformacién tanto profesional
como de la institucion.

El Reglamento de la Educacién de Posgrado de Cuba en su articulo 9 expresa que la superacion
profesional tiene como “objetivo la formacion permanente y la actualizacion sistematica de los
graduados universitarios, el perfeccionamiento del desempefio de sus actividades profesionales y
académicas, asi como el enriquecimiento de su acervo cultural” (Ministerio de Educaciéon Superior,
2004).

Se destacan estudios de diferentes autores como: Diaz, CB (2000) propone un programa de
especializacion en educacion de adultos; Bringas, JA (2001) expone un modelo de planificacion
estratégica universitaria; Valiente, P (2001) presenta una concepcion sistémica de la superacion en la
ensefianza secundaria; Pérez, O (2004); Santos, J (2005); Lamas, M (2006); Machado, B (2008);
Aforga, J (2010); Medina, M (2010); evidencian la necesidad de atender la superacion profesional con
el proposito de actualizar y perfeccionar el desempefio profesional.

En el area de las Ciencias Médicas Oramas, R (2012), se refiri6 a la superacion profesional para
perfeccionar el desempefio profesional y contribuir a la calidad del trabajo; mientras que en Enfermeria
se destacan investigadores como Martinez, JA (2011) que disefié una formacién postgraduada para
licenciados en enfermeria que laboran en los servicios clinico — quirdrgicos y Medina, | (2012:37) que
operacionalizd la superacion profesional en enfermeria como “el conjunto de acciones a realizar por los
Licenciados en Enfermeria con un enfoque de sistema encaminadas a la actualizacion y

perfeccionamiento de sus conocimientos en el desarrollo de habilidades profesionales, para que al
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satisfacer las necesidades de sus pacientes y el desarrollo de habilidades profesionales en sus
estudiantes, logren su mejoramiento profesional y humano”.

A partir del andlisis de documentos, los presupuestos teoricos anteriores y la ejecucion de procesos
ldgicos del pensamiento para esta investigacion, la autora define la superacion profesional del tutor en
la carrera de Enfermeria como el sistema de acciones que permiten la transformacién individual del
tutor con un caracter continuo, sistematico y evaluable, que posibilita su actualizacion y
perfeccionamiento desde lo cognoscitivo, lo procedimental y lo comportamental para el mejoramiento de
su desempefio profesional por competencias en su contexto.

La investigadora en la definicion anterior, precisa que la carrera de Enfermeria necesita un tutor que
aporte a la sociedad profesionales con una preparacion de calidad que lo atempere a las exigencias y
transformaciones actuales del sector de la salud, que responda a las crecientes necesidades de
formacion de recursos humanos en el Sistema Nacional de Salud, concediéndole a las nuevas
generaciones la responsabilidad de llevar a vias de hecho los éxitos alcanzados hasta la actualidad.

La superacion profesional del tutor en la carrera de Enfermeria, es una via fundamental para su
desarrollo profesional, a partir de la actualizacién sistematica que posibilita alcanzar niveles superiores
de motivacion por la actividad que despliega, lo que implica nuevos conocimientos y experiencias en un
proceso constante de modificacion de la actitud cotidiana y el resultado especifico para el desarrollo de
capacidades y habilidades para el desempefio de su labor desde la practica educativa. A su vez,
permite enfrentar los problemas y dar factibilidad de solucién de acuerdo con las condiciones en el
campo educativo que exige una correcta actuacion profesional.

Las vias de superacién son un mecanismo Util para alcanzar el éxito y garantizar en el futuro un
crecimiento profesional del tutor que permita tener una percepcion adecuada de su desempefio
profesional y tornar mas competente al mismo y a su vez que le facilite plantearse nuevas expectativas

de logro en la actividad que realiza y en las tareas que se le asignan.
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La Educacion Médica contemporanea exige al tutor progresar en habilidades y destrezas de forma que
le permita enfrentar los desafios de los cambios constantes de la sociedad, para ello es de vital
importancia adiestrarlo con un mayor énfasis en el proceso educativo personalizado, que le posibilite
aprender, producir, crear e innovar su desempefio profesional.

En la contemporaneidad se establecen diferentes definiciones acerca del desempefio, referente
necesario de abordar cuando a calidad y eficiencia se refiere en los distintos contextos o areas de la
sociedad. Es frecuente encontrar el término en union al vocablo profesional debido a la relacién que
existe entre ambos y al ser aplicable a diferentes contextos y areas de la ciencia.

Para establecer los presupuestos tedricos con relacion al desempefio profesional se analizaron los
autores: Aforga, J (1997); Ferrer, MT (2002); Ponce, Z (2005); Pémberton, F, Pereira, M y Navarro, D
(2006); Ugalde, L (2006). Estos investigadores establecen la relacion existente entre este y los modos
de actuacion donde se articulan de forma coherente y continua con los aspectos medulares del
aprendizaje, aprender a conocer, a hacer, a convivir y a ser. La autora considera que el desempefio
profesional tiene multiples dimensiones en estrecha interrelaciéon dialéctica entre conocimientos,
habilidades, actitudes y valores.

El desempefio profesional, es uno de los términos mas utilizados en el contexto educativo tanto
internacional como nacional, por lo que se conceptua en la Teoria de Educacién Avanzada, elaborada
por Afiorga, J (1995. 2010) y enriquecida por diversos investigadores. En Cuba existen diversos
estudios sobre el desempefio profesional, se destacan: Parra, | (2002); Ferrer, MT (2002); Ponce, Z
(2005); Santos, J (2005); Glemes, M (2005); Lamas, M. (2006); Travieso, E (2008); Valle, LC (2012)
entre otros, donde operacionalizan este concepto segun el objeto de estudio de sus investigaciones, a
la vez que enriquecen el contenido del significado en lo tedrico y se expresa al asumir el desempefio
profesional como: la capacidad, lo que el profesional en realidad hace y no sélo lo que sabe hacer, el

conjunto de competencias, el “saber”, “saber hacer” y “saber ser”; la idoneidad para ejecutar las
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acciones propias de sus funciones, un saber ser, las habilidades profesionales, la actuacion real y
dominio, acciones, actividad o proceso.

En el area de las Ciencias Médicas Salas, R (1999:51) define el desempefio profesional como “el
comportamiento o conducta real de los trabajadores, tanto en el orden profesional y técnico, como en
las relaciones interpersonales que se crean en la atencidén del proceso de salud/enfermedad de la
poblacion donde a su vez influye de manera importante el componente ambiental”. En el andlisis
realizado, la autora reflexiona que el investigador solo se circunscribe al comportamiento y a las
relaciones interpersonales, no concede otros elementos como los conocimientos, habilidades,
capacidades, habitos y competencias, que son de vital importancia cuando de desempefio profesional
se trata.

A partir de las definiciones anteriores la autora concibe el desempefio profesional del tutor en la carrera
de Enfermeria como la combinacién de acciones que direccionan la actividad del tutor en
correspondencia con las exigencias actuales en la educacion en el trabajo.

La responsabilidad del tutor de integrar el sistema de influencias educativas presente en los distintos
ambitos de su desarrollo profesional y de otra parte la de acompafar al estudiante en formacion durante
sus estudios bajo el principio de combinar el estudio con el trabajo, segun el contexto en que interactua
requiere de una adecuada preparacion pedagogica y técnica, que facilita desempefiar las funciones
docentes, metodoldgicas, de orientacion y de investigacion, no como agente externo, sino como agente
interno en el desarrollo del proceso docente educativo.

La combinacion del estudio con el trabajo constituye un principio fundamental en la Educacién Médica,
que se sustenta en la educacion en el trabajo como forma organizativa de la ensefianza. Su esencia
esta en garantizar desde el curriculo, el dominio de los contenidos para asegurar la formacion de un

profesional apto para su desempefio en la sociedad.
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El alcance del término educacién en el trabajo propuesto por Fidel llizastigui Dupuy ha evolucionado en
el tiempo, este ha progresado a lo largo de los afios a partir de la concepciones marxistas — leninistas y
martianas de vinculacion del estudio y el trabajo, asi como su aplicacion por Fidel Castro como principio
de la educacion cubana. Su concepcion se ha ampliado en contenido desde una forma organizativa de
la ensefianza hasta entenderla como principio rector de la educacion médica, en estrecha relacion con
la integracion docencia — asistencia — investigacion y el método de solucion de problemas (Alfonso, JA,
Mondéjar, JJ y Blanco, M, 2016)

Segun Casanova, X (2016:38), “esta vinculacion expresa la necesidad de formar al estudiante en
contacto directo con su profesion, bien por medio de una relacién laboral estable durante toda la
carrera, 0 a partir de un modelo de formacién desarrollado desde el trabajo”. Ademas, permite la
formacion en el propio contexto de actuacion, posibilita acortar el tiempo que media entre la adquisicion
de los conocimientos, habilidades y su empleo en las tareas profesionales propias, lo cual viabiliza el
modo de actuacion al mismo tiempo que aprende trabajando; admite la integracion de las funciones
asistenciales, docentes, administrativas e investigativas que caracterizan al perfil del egresado de
Enfermeria, permitiéndole su desempefio en los diferentes niveles de formacion.

Durante la educacion en el trabajo el enfermero se forma integralmente en su interaccién con los
restantes integrantes del equipo de trabajo, donde desarrolla el rol que le corresponde brindando una
atencién de enfermeria de calidad para contribuir a la transformacion del estado de salud del individuo,
la familia y la comunidad. Su objetivo esencial, es formar profesionales de perfil amplio, capaces de
desempefiarse con éxito en el ejercicio de su profesion, en el nivel de atencién para el que fue formado,
a través de actividades tales como: formacién de habilidades y habitos practicos, adquisicion de los
métodos méas avanzados del trabajo y promocion de los rasgos que forman su personalidad.

Las modalidades de esta forma organizativa de la ensefianza que se emplean en la carrera de

Enfermeria son: la entrega-recibo de turno de servicios (sala), la atencion de enfermeria, el pase de
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visita, visita conjunta de enfermeria, asi como la presentacion de caso y discusion diagnéstica
(Ministerio de Salud Publica, 1990), que se desarrollan en los escenarios formativos donde el tutor tiene
un rol primordial sobre la base de la aplicacién del método cientifico de la especialidad, el Proceso de
Atencion de Enfermeria (PAE), método a través del cual se aplican un sistema de teorias que le
permiten al profesional de la especialidad utilizar sus opiniones, conocimientos y habilidades para
diagnosticar y tratar las respuestas humanas de la persona, la familia o la comunidad; describe como
debe organizarse el enfermero para brindar los cuidados, le guia hacia cual ha de ser su papel, le
aporta una intervencion de enfermeria especifica, orienta y transforma la practica de la profesién, a
través del empleo del razonamiento critico de forma légica, competente, flexible y creativa.

1.3 El desempeio profesional por competencias del tutor en la carrera de Enfermeria

Por la logica de la investigacion se hace necesario el estudio de la terminologia competencia, por la
relacion que tiene con el desempefio profesional. La diversidad conceptual en cuanto a criterios y
proyecciones acerca de este término es amplia, asi lo afirma Perrenoud, P (2010: 23), cuando expreso
“no existe una definicién clara y unanime de las competencias. La palabra se presta a usos multiples y
nadie podria dar la definicién...” La autora coincide con Caballero, JA (2015) cuando manifesté que el
concepto de competencia surge de la necesidad de valorar no sélo el conjunto de los conocimientos
apropiados (saber), las habilidades y destrezas (saber hacer) desarrolladas por una persona, sino de
apreciar su capacidad de emplearlas para responder a situaciones, resolver problemas y desenvolverse
en el mundo. Igualmente, implica una mirada a las condiciones del individuo y disposiciones con las que
actla, es decir, al componente actitudinal y valorativo (saber ser) que incide sobre los resultados de la
accion.

Tejeda, R y Sanchez, P (2010), concibieron el término competencia como una cualidad humana que
distingue y significa la actuacion de cada profesional, mientras que investigadores de Educacion Médica

como Bazdresch, M (2000) lo sefialé como la combinacién de los conocimientos con el comportamiento
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social; Nogueira, M, Rivera, N y Blanco, F (2005) la conceptualizaron como la posibilidad real del ser
humano de integrar y movilizar sistemas de conocimientos, habilidades, habitos, actitudes y valores
para la solucién exitosa de aquellas actividades vinculadas a la satisfaccion de sus necesidades
cognitivas y profesionales; Alpizar; LB (2007) expres6 que es la combinacion de saber, saber hacer,
saber ser y saber ser; mientras que Martinez, JA (2011) lo defini6 como un proceso dindmico y
longitudinal en el tiempo, donde la persona utiliza los conocimientos, habilidades, actitudes y buen juicio
asociados a su profesién.

La autora concuerda con la definicion de competencia ofrecida por Aforga, J. (2012:64) al expresar que
es el “conjunto de conocimientos, destrezas, habilidades, capacidades, habitos, procedimientos,
atributos, valores, desarrollo intelectual, estético, ético, afectivo, volitivo y social en una etapa de
satisfaccion, capaz de trasponer fronteras de la produccion aplicativa, para insertarse en la actuacion
cotidiana laboral, familiar y comunitaria.”

La sistematizacion realizada, permitié a la investigadora meditar como elementos comunes de las
conceptualizaciones de competencia, el saber, saber hacer y saber ser frente a una profesion
especifica, la que se hace evidente cuando el sujeto entra en contacto con ella y supone conocimientos,
habilidades, actitudes y valores que emergen en la interaccién que se establece entre el individuo y la
tarea; son definidas por la actuacién, en la plena integracion de los saberes de forma dindmica y en
relacion con la demanda que ofrece el contexto en que se desempefia, y estas a su vez regulan la
calidad del desempefio profesional y parten de la formacién recibida.

La autora define para la presente investigacion la competencia como la combinacién e interrelacion del
saber, el saber hacer, el saber ser y el saber convivir con los deméas que posee el individuo, los cuales
establecen la idoneidad de su desempefio en correspondencia con las demandas de su entorno y

contexto de actuacion.
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La investigacion permitié analizar de forma paralela diferentes definiciones referidas a las competencias
profesionales, destacandose investigadores que abordaron esta terminologia: Parra, | (2002); Santos, J
(2005); Ponce, Z (2005); Pérez, RJ (2006); Martinez, M (2007); Cardoso, L (2008); Tejeda, R y
Séanchez, P (2010); Valcarcel, N (2010); Montes de Oca, RN y Machado, EF (2014); Afiorga, J (2014).

El estudio anterior facilito a la autora determinar como regularidades del término competencias
profesionales, que son vitales para el ejercicio de una profesion; facilitan el desarrollo ininterrumpido en
funcion de las necesidades individuales, sociales, motivos, intereses y actitudes del profesional; se
desarrollan en la actividad practica durante la etapa de formacidn, complementandose en su actuacion y
son evaluables a través del desempefio de acuerdo a las exigencias sociales.

La investigadora coincide con Gonzalez, M y Ramirez, | (2011:3) cuando expresaron que “un
profesional es competente no sélo porque manifieste conductas en el plano cognitivo (conocimientos y
habilidades) que le permiten resolver adecuadamente los problemas de la profesidn sino porque siente
y reflexiona acerca de la necesidad y el compromiso de actuar en correspondencia con sus
conocimientos, habilidades, motivos y valores, manifiesta una motivacién profesional sustentada en
intereses y valores profesionales y dispone de recursos personoldgicos que le permiten funcionar con
flexibilidad, reflexion personalizada, iniciativa, perseverancia, autonomia, perspectiva futura en su
actuacion de manera tal que posibilitan un desempefio profesional eficiente y responsable”.

La formacién de los profesionales de la salud a partir de las competencias permite la integracién de los
conocimientos y las habilidades asociadas en el aprendizaje, que promueven actitudes y disposiciones
para pensar y actuar de forma integral (Montes de Oca, RN y Machado EF, 2014), cumpliéndose con el
encargo social de formar profesionales de enfermeria competentes.

La autora realizo un analisis de los autores que en Ciencias Médicas han abordado en sus indagaciones

cientificas las competencias profesionales, dentro de los que se encuentran:
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Alpizar, LB (2007) que definié desde el postgrado médico la competencia pedagégica del tutor como la
combinacion integrada de conocimientos, habilidades y actitudes que permite solucionar los problemas
inherentes al proceso pedagdgico y de produccion intelectual en el contexto del régimen de residencia y
en correspondencia con el modelo del tutor que desarrolla su actividad basicamente en la educacion en
el trabajo, con el proposito de dirigir, promover y transformar el desarrollo integral de la personalidad del
médico residente en especialista de Primer Grado de acuerdo a las exigencias de la sociedad, el
Sistema Nacional de Salud y de las especialidades.

Travieso, N (2010: 58) preciso la competencia docente en Tecnologia de la Salud como “configuracion
de configuraciones en tanto conjunto de cualidades del sujeto saber, saber hacer, saber ser y
comprension del otro en permanente modificacion en el proceso formativo, que permiten una
disposicion de las habilidades profesionales de desempefio que deben ser sometidas a prueba
contextualizadas en situaciones especificas en el desempefio profesional, entrafiado a su vez, ciertos
margenes de incertidumbre y complejidad técnica, académica y personal derivandose de cdmo se
desempefia profesionalmente el docente en Tecnologia de la Salud”.

Oramas, R (2012: 48) toma en consideracion el perfil del egresado para las competencias profesionales
pedagdgicas del profesor universitario en la carrera de Medicina como la “adquisiciéon de conocimientos
y habilidades, dicotomizando el proceso de ensefianza — aprendizaje, donde unos aprenden y otros
ensefian. Ademas solo considera su actuacion en el ambiente aulico, alejado de las formas de la
Educacion en el Trabajo y analizando su desempefio exclusivamente en lo didactico, espacio donde
solo se refieren los niveles de ayuda desde lo externo y no desde la cooperacion”.

Diaz, CA (2013:61-62) conceptualizd las competencias profesionales del especialista de Estomatologia
General Integral como la “cualidad que distingue la actuacion profesional de un especialista de
Estomatologia General Integral, donde se integran con un alto grado de sistematicidad el saber

especifico: conocimientos empiricos, tecnolégicos y cientificos; saber hacer: habilidades, destrezas y
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capacidades; saber ser: valores profesionales de la Estomatologia General Integral, y que se
manifiestan a través de una elevada autonomia e innovacion durante el desempefio en su contexto de
actuacion predominante, la Atencion Primaria de Salud, con caracter transferible, flexible, creativo y
perspectivo”.

En la especialidad de Enfermeria se destacan: Martinez, JA (2011: 50) quien definié la competencia

profesional especializada como “...los conocimientos, habilidades y valores, relacionados con la
formacion técnica, vinculados a la calidad de los servicios desde el puesto de trabajo, con un lenguaje o
funcion productiva y reflejo de las exigencias de la sociedad en virtud de la calidad de vida de los seres
humanos”.

Sixto, A (2014: 39) describié las competencias investigativas del Licenciado en Enfermeria como el
“sistema de conocimientos, habilidades, valores y cualidades de los Licenciados en Enfermeria en
correspondencia con las funciones investigativas propias de su desempefio profesional, que posibilitan
ofrecer soluciones a los problemas en la atencion de enfermeria y el enriquecimiento de las ciencias
desde una base cientifica, asi como el disefio, comunicacion y conduccién del proceso investigativo
para la satisfaccion de las exigencias sociales en la calidad de vida de la poblacién”.

Pelegrino de la Vega, D (2015) determind las competencias pedagdgicas del jefe de colectivo de
asignatura como la interrelacién e integracién dialéctica del saber, saber hacer, saber ser y saber
transformarse en el desempefio de las funciones como jefe de colectivo de asignatura, que se
dinamizan en las dimensiones orientacion educativa, didactica — metodologica y produccion intelectual
que se reflejan en los diferentes contextos.

Caballero, JA (2015: 39-40) especifico la competencia produccién intelectual como la “interrelacion e
integracion dialéctica de saberes que permiten la creacion con un caracter novedoso de una obra

humana individual o colectiva; realizada en funcién de los intereses individuales y por las necesidades y

politicas institucionales, posible de materializar en cualquier contexto; enfocada en las dimensiones
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Formativa (ser), Conocimiento (saber), Produccién cientifica, tecnolégica y humanista (hacer),
Profesional (saber hacer) y Pertinencia (saber transformar), y una vez desarrollada, los resultados
permitan perfeccionar y transformar el contexto, la comunidad académica y el desempefio profesional
del creador”.
Se tuvo en cuenta ademas, el informe a la UNESCO de la Comisidn Internacional de Educacion para el
siglo XXI (Delors, J /et al/, 1996) donde se determinan cuatro saberes, los cuales se contextualizan en
la investigacion: el saber, representa el area, campo o0 rama de la ciencia que sustenta la competencia;
el saber hacer, se refiere a las habilidades, destrezas y funciones que permiten su concrecién en la
practica del tutor de enfermeria en los diferentes niveles de atencion en el sector de la salud; saber ser
y saber convivir con los demas, indica valores, actitudes y sentimientos que caracterizan la profesion
enfermeria, unido a las relaciones humanas que se establecen entre los individuos que interactian en el
proceso de tutoria.
A partir de la sistematizacion efectuada, la autora define para el contexto de la investigacion como
competencias del tutor en la carrera de Enfermeria la combinacion e interrelacion de diferentes saberes
para lograr un optimo desempefio del tutor relacionado con el contexto de actuacion de la profesion y
las exigencias sociales actuales, dirigida a lo cognoscitivo (saber), lo procedimental (saber hacer) y lo
comportamental (saber ser y saber convivir con los demas) que posibiliten transformar su desempefio
profesional desde el puesto de trabajo.
La investigadora decidi6 agrupar las competencias del tutor en tres areas: cognoscitiva, procedimental y
comportamental a partir de considerar:
e Lo cognoscitivo (saber) como los conocimientos propios de la profesion que necesita el profesional
para su desempefio en su contexto de actuacion.
e Lo procedimental (saber hacer) como integracion de habilidades, destrezas, funciones, tareas,

procedimientos propios del ejercicio de la profesion.
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e Lo comportamental (saber ser y saber convivir con los demas) como el desarrollo de las actitudes,
valores, aptitud personal y profesional, asi como disposicion para enfrentar tareas.

Lo expresado con anterioridad se muestra en la siguiente figura:

EXIGENCIAS SOCIALES

Cognoscitiva | —l Procedimental

COMPETENCIAS
DEL TUTOR DE
ENFERMERIA

Saber

Saber ser =
convivir

Comportamental

CONTEXTO DE ACTUACION

Figura 1 Competencias del tutor de enfermeria

El modo de actuacién del tutor en la carrera de Enfermeria necesita del desarrollo de competencias
profesionales especificas, se parte del hecho que en la practica educativa cotidiana no se fomenta su
formacion, necesarias para transformar su desempefio profesional actual en el contexto de la educacién
en el trabajo.

El anélisis tedrico realizado permitié a la investigadora determinar como competencias del tutor en la
carrera de Enfermeria las que se denominan a continuacion:

e Competencia técnico — profesional: Se refiere a los saberes teéricos y practicos de la profesion de

Enfermeria que debe dominar el tutor para su desempefio profesional en su contexto de actuacion.

e Competencia pedagdgica: Se refiere a los saberes que debe poseer el tutor para desarrollar el

proceso pedagdgico en su contexto de actuacion.
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e Competencia comunicativa: Se refiere al adecuado uso de la legua materna, el establecimiento de

relaciones de respeto y confianza con sus tutorados, tener habilidad para situarse en los contextos

comunicativos segun las caracteristicas individuales y colectivas.

e Competencia investigativa: Se refiere a los saberes en correspondencia con las funciones

investigativas propias del desempefio profesional del tutor que facilitan soluciones a los problemas

profesionales, de la practica educativa y la actividad cientifica estudiantil.

e Competencia ético — moral: Se refiere a los principios del sistema social cubano, la labor politica

ideoldgica que se desarrolla en la sociedad, asi como las acciones educativas orientadas a propiciar

el fortalecimiento de los valores en los tutorados en el contexto de actuacion.

Las competencias del tutor en la carrera de Enfermeria se estructuran por los elementos que se

muestran en la tabla N° 1.

Tabla N° 1 Estructura de las competencias del tutor en la carrera

Areas donde se Cognoscitiva Procedimental Comportamental
agrupan las
Competencias
Saberes Saber Saber hacer Saber ser Saber
convivir con
mpetencias los demas
Técnica - Dominar las técnicas y | Comprobar la calidad de | Humanismo,
profesional procedimientos del | las técnicas y | responsabilidad,

gjercicio de la profesion.

procedimientos que
realicen los estudiantes,

interviniendo en aquellos

casos donde existan
dificultades.
Dominar los contenidos | Consolidar los

técnico-profesionales de

conocimientos teoricos y

honestidad, patriotismo,
altruismo, solidaridad y

laboriosidad.

Los valores,
comportamientos y
sentimientos se
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la enfermeria

actualizados.

practicos  contemplados
en los programas de las
asignaturas del ejercicio

de la profesion.

Dominar el  método

cientifico de enfermeria.

Aplicar el método

cientifico de enfermeria.

Pedagogica

Conocer la
caracterizacion

psicopedagogica de los
estudiantes que tiene a

su cargo.

Elaborar la
caracterizacion

psicopedagogica de los
estudiantes que tiene a su

cargo.

Dominar los
componentes del proceso

ensefianza aprendizaje.

Aplicar los componentes
del proceso ensefianza

aprendizaje.

Conocer las funciones,
normas, procedimientos y
los aspectos
organizativos de la
educacién en el trabajo
como forma organizativa

de la ensefianza.

Aplicar las funciones,
normas, procedimientos y
los aspectos
organizativos de la
educacion en el trabajo
como forma organizativa

de la ensefianza.

Dominar las modalidades
educacién en el trabajo
como forma organizativa
de la ensefianza y su

estructura metodologica.

Aplicar las modalidades
educaciéon en el trabajo
como forma organizativa
de la ensefianza teniendo
en cuenta su estructura

metodoldgica.

Dominar las funciones

del tutor, modelo del
profesional, plan de

estudio, habilidades y

Aplicar las funciones del
tutor, modelo del
profesional, plan de

estudio, habilidades vy

manifiestan ~ en los
principios de la bioética
como  son: justicia,
beneficiencia, no

maleficiencia e integridad.
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objetivos del afio vy
caracteristcas de la
carrera en
correspondencia con el

modelo de formacion.

objetivos del afio vy
caracteristcas de la
carrera en
correspondencia con el

modelo de formacion.

Dominar los documentos
docentes y
metodologicos que rigen
el  proceso  docente
educativo en la actividad

de tutoria.

Aplicar las regulaciones
de los documentos
docentes y metodoldgicos
que rigen el proceso
docente educativo de la

actividad de tutoria.

Dominar los aspectos a
tener en cuenta para la
planificacion del proceso

tutoral.

Planificar el proceso

tutoral.

Conocer las necesidades
de aprendizaje de los

tutorados.

Orientar la utilizacién de

técnicas de estudio.

Comunicativa

Dominar los aspectos a
tener en cuenta para una
adecuada comunicacion
con los  tutorados,
miembros del equipo de
salud, pacientes vy

familiares.

Establecer una
comunicacion adecuada
con los tutorados,
miembros del equipo de
salud, pacientes vy

familiares.

Escuchar y expresarse
con claridad.

Utilizar de forma
adecuada el vocabulario

cientifico.

Conocer las normas de

redaccion.

Verificar la calidad de los
informes realizados en los

modelos oficiales, asi

37




como el registro de la
observacion de
enfermeria en la historia

clinica.

Investigativa

Dominar los métodos

cientificos.

Aplicar  los  métodos

cientificos.

Poseer habilidades para

plantear problemas.

Solucionar problemas
profesionales y de la

practica educativa.

Conocer la metodologia
para la realizacion de los
trabajos investigativos de

los estudiantes.

Orientar y guiar a los
estudiantes en  los

trabajos investigativos.

Dominar las tecnologias
de la informacién y las
comunicaciones  como
herramienta para la
gestion del conocimiento

propio y de los tutorados.

Utilizar las tecnologias de
la informacién y las
comunicaciones para la
gestion del conocimiento

propio y de los tutorados.

Incentivar la importancia
de la investigacion para
el desarrollo cientifico del
estudiante y del

profesional

Participar en
investigaciones y

estrategias pedagdgicas.

Etica - moral

Dominar los valores a los

que tributa la profesion.

Propiciar el
fortalecimiento de valores
que tributa a la profesion
en las actividades donde

desarrolla su accionar.

Fortificar sentimientos de

pertenencia y amor a la

Propiciar el

fortalecimiento de los
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profesion

sentimientos de
pertenencia y amor a la
profesion en las
actividades donde el tutor

despliega su accionar.

Dominar las normas de
comportamiento social y
del ejercicio de la

profesion.

Demostrar con su ejemplo
personal y profesional
normas de
comportamiento social y
del ejercicio de Ila
profesion en su quehacer

diario.

Poseer una adecuada
preparacion  politica -
ideoldgica acorde con los
principios de nuestra

Revolucién Socialista.

Demostrar una actitud
acorde con los principios
de nuestra Revolucion

Socialista.

Poseer conocimientos del
acontecer nacional e
internacional, la Historia
de Cuba y de Ia

localidad.

Promover el conocimiento
del acontecer nacional e
internacional, la Historia
de Cuba y de la localidad
en las actividades del

proceso de tutoria.

Estimular el trabajo en

equipo.

Utilizar el trabajo en
equipo en las actividades
del proceso de tutoria.

Fuente: elaboracion propia de la autora (2016)

Para el desarrollo de las exigencias educativas de la Educacion Médica se requiere un tutor de
enfermeria competente en su desempefio profesional para asumir con calidad el reto de la formacion de

los futuros enfermeros que el Sistema Nacional de Salud demanda.
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El anélisis, valoraciones y reflexiones expresadas por la investigadora posibilitaron definir el desempefio
profesional por competencias del tutor en la carrera de Enfermeria, como la interrelacion e integracion
dialéctica de acciones sistematicas, personalizadas, flexibles y contextualizadas desde lo cognoscitivo,
lo procedimental y lo comportamental en correspondencia con las exigencias actuales en el contexto de
la educacion en el trabajo.

Las cualidades primordiales que deben caracterizar el desempefio profesional del tutor por
competencias de la carrera de Enfermeria son las siguientes: el compromiso con el estudiante, la
preparacion profesional, el humanismo y poseer habilidades comunicativas.

Unido a los aspectos mencionados con anterioridad, es necesario tener en cuenta las funciones del
tutor para su desempefio profesional por competencias en la carrera de Enfermeria. La autora
considerd partir del andlisis de las definiciones de funciones del desempefio de diferentes autores:
Marx, C (1893) que lo conceptualizd como el conjunto de deberes y responsabilidades de una persona;
Portuondo, F (1983) lo defini6 como la actividad laboral que caracteriza e identifica el trabajo
socialmente Util que realiza el hombre para alcanzar un objetivo; Recarey, SC (2004) lo precis6 como
las actividades que incluyen acciones encaminadas al cumplimiento de las tareas basicas; mientras que
Torres, M (2006) lo concret6 a las actividades y tareas que determinan el ejercicio de una profesion.
Ese proceder facilitd contextualizar para la carrera de Enfermeria, las funciones del tutor para el
desempefio profesional por competencias, asi como las actividades y tareas concretas que determinan
el ejercicio de la tutoria en la profesion agrupandolas en tres areas cognoscitiva, procedimental y
comportamental, para contribuir a una mejor formacién del profesional.

Se tuvo en cuenta ademas, que el tutor se desempefia profesionalmente como enfermero, donde
cumple tareas basicas de instruir y educar, asi como funciones asistenciales, docentes, administrativas

e investigativas, establecidas en la Resolucion Ministerial 396 (Ministerio de Salud Publica, 2007). Al
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mismo tiempo tiene un desempefio profesional por competencias a través de la ejecucion de funciones

especificas para este menester.

Respecto a las funciones del tutor asumidas por el Area de Docencia e Investigacion del Ministerio de

Salud Publica en el 2003 (anexo 1) a criterio de la autora, contienen elementos fundamentales que

caracterizan el accionar del tutor, sin embargo no son abordados con concrecion, en ocasiones son

reiterativos; el desarrollo del programa interencuentro no existe, en su lugar lo que se establece son

habilidades a desarrollar en este periodo; no se favorece la autonomia y la toma de decisiones del tutor;

adolecen de elementos metodoldgicos que favorezcan su labor en el contexto de actuacion, ya que

ademas de habilidades como utilizar, colaborar y realizar, tiene el deber de asesorar, aplicar, participar,

evaluar y poseer preparacion para desempefiarse con elevada calidad y no parten de la importancia de

aplicar el modelo del profesional a formar, el cual constituye un sustento tedrico fundamental para

direccionar su actividad.

Las observaciones criticas expuestas, se hicieron sobre la base de la definicion previa de considerar

que son insuficientes para su expresion en el desempefio profesional por competencias del tutor en la

carrera de Enfermeria, por lo que la investigadora propone las siguientes funciones a desarrollar:

o Aplicar el modelo del profesional, el plan de estudio, los objetivos y habilidades basicas de las
diferentes modalidades de formacién de la carrera y el afio en que se desempefia como tutor.

o Elaborar la caracterizacion psicopedagdgica de los estudiantes que tiene a su cargo.

e Aplicar las funciones, normas, procedimientos, aspectos organizativos, modalidades y estructura
metodoldgica de la educacion en el trabajo como forma organizativa de la ensefianza.

e Consolidar los conocimientos teoricos y practicos contemplados en los programas de las asignaturas

del ejercicio de la profesion en la ensefianza préctica.
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Participar en las reuniones metodoldgicas u otras actividades de preparacion, direccion y control del
proceso docente educativo en el Centro de Educacion Médica Superior correspondiente.

Evaluar de forma sistematica la calidad de las técnicas y procedimientos, asi como el registro de la
observacion de enfermeria en la historia clinica y aplicacion del método cientifico de la profesion
dejando constancia en la tarjeta de evaluacion de los tutorados.

Poseer un alto nivel de actualizacién técnico - profesional y preparacion integral, desde el punto de
vista politico - ideoldgico, en Historia de Cuba y de la localidad, cultura general, desarrollo social
actual, econoémico y cuidado del medio ambiente.

Mantener estrechas relaciones de trabajo con los directivos, profesor guia, colectivo docente,
organizaciones estudiantiles y sindicales del Centro de Educaciéon Médica Superior correspondiente.
Explicar a los estudiantes las particularidades y funcionamiento de las instituciones de salud donde
desarrollan su actividad practica, asi como cumplimiento del reglamento disciplinario.

Integrar tribunales de examenes tanto finales como estatales.

Propiciar el fortalecimiento de los valores, actitudes, convicciones, sentimientos de pertenencia y
amor a la profesion, acorde con la ética profesional y los principios de la Revolucion Socialista.
Establecer una comunicacion adecuada con los tutorados, miembros del equipo de salud, pacientes
y familiares.

Demostrar con su ejemplo personal y profesional normas de comportamiento social y del ejercicio de
la profesién en su quehacer diario.

Orientar a los estudiantes en los trabajos investigativos.

Asesorar al estudiante en el estudio independiente, ensefidndole métodos adecuados para un

aprovechamiento 6ptimo del tiempo disponible.
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¢ Planificar, ejecutar y controlar las acciones del proceso tutoral segun los componentes del proceso
ensefianza aprendizaje.

e Dominar las tecnologias de la informacién y las comunicaciones como herramienta para la gestidn
del conocimiento propio y de los tutorados.

o Propiciar el aprendizaje individual a partir de la identificacion de las necesidades de aprendizaje de
sus tutorados.

o Interpretar los documentos docentes y metodoldgicos que rigen el proceso docente educativo en la
actividad de tutoria.

El profesional que se desempefia como tutor en la carrera de Enfermeria, tiene que dar solucién a los

problemas en su contexto de actuacion, el trabajo debe estar centrado en la indagacion de

conocimientos que viabilicen su desempefio profesional, asi como en la produccidn de conocimientos y

realizar aportes del saber en lo cientifico-técnico, psicopedagdgico, investigativo, en la esfera politica,

cultural y social que se distinga por:

¢ El conocimiento del ser humano como ente personoldgico, relacionado con sus iguales, vinculado a
la familia y comunidad para solucionar los problemas derivados de la complejidad de esa relacion
social; la configuracion teorica de lo ético, lo axioldgico y su dependencia objetiva respecto al
contexto referencial concreto, su manifestacion y desarrollo en las condiciones actuales de Cuba, asi
como el conocimiento sobre la actualidad nacional, internacional, la historia del pais y la cultura

¢ El conocimiento de los enfoques méas actuales de la didactica y la pedagogia con respecto a las
estrategias para ensefiar a aprender, asi como sus leyes, principios y categorias; la tutoria en la
formacién del profesional de la carrera de Enfermeria vinculado a la préactica social transformadora,

los métodos, técnicas del ejercicio de la tutoria, su papel y funciones
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¢ El conocimiento sobre la metodologia de la investigacion, los elementos cientificos y metodoldgicos
de su disefio, la obtencion, tabulacion y uso de los datos de la investigacion en la deteccion y
solucion de problemas de salud.
CONCLUSIONES DEL CAPITULO |
El tutor en su devenir histérico ha encaminado su labor hacia la instruccion y educacion del tutorado
acorde al contexto histérico concreto en que se desarrolla su accionar. En los diferentes modelos de
formacion en la carrera de Enfermeria el proceso de tutoria se basé en la transmisién del conocimiento
de generacion en generacion a través de experiencias y destrezas o habilidades. La superacion
profesional del tutor en la carrera de Enfermeria es el sistema de acciones que permite la
transformacion, actualizacion y perfeccionamiento del tutor para el mejoramiento de su desempefio
profesional en su contexto. El desempefio profesional por competencias del tutor en la carrera de
Enfermeria es la interrelacion e integracion dialéctica de diferentes saberes que direccionan la actividad
de tutoria de forma integral desde lo cognoscitivo, lo procedimental y lo comportamental, asi como sus

funciones en correspondencia con las exigencias actuales en el contexto de la educacion en el trabajo.
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CAPITULO Il: CARACTERIZACION DEL ESTADO ACTUAL DEL DESEMPENO PROFESIONAL POR

COMPETENCIAS DEL TUTOR EN LA CARRERA DE ENFERMERIA

La autora sustenta la investigacion en los postulados filoséficos del marxismo — leninismo, asi como los

fundamentos psicoldgicos, socioldgicos, pedagdgicos y la Teoria de Educacion Avanzada, que se

sostienen en el enfoque histdrico cultural de L. S. Vygotsky. En el presente capitulo se muestran las

consideraciones primordiales que llevaron a la caracterizacion del estado actual del desempefio

profesional por competencias del tutor en la carrera de Enfermeria en el contexto de la educacién en el

trabajo.

2.1 Parametrizacion del desempeno profesional por competencias del tutor de la carrera de

Enfermeria

Dentro de la comunidad cientifica de Educacién Avanzada, se considera la parametrizacion como las

acciones que permiten “... derivar el anélisis del objeto y/o campo de estudio en la investigacion con

elementos medibles u observables que permitan la valoracion o emision de juicios de valor acerca del

estado, nivel o desarrollo del fendémeno o proceso investigado®. (Afiorga /et al/, 2010: 34)

La autora coincide con Caballero Baez (2015) cuando utiliza la parametrizacion para:

¢ Diagnosticar, una vez que permitira listar los problemas y potencialidades que existen en la practica
educativa, y luego encontrar las vias de solucion.

o Caracterizar, para conocer rasgos, caracteristicas y/o cualidades propias de los sujetos que se

investigan.
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o Constatar, el grado de viabilidad de la propuesta a través de su introduccién parcial, permitiendo un
acercamiento a cuanto puede influir, transformar o modificar el sujeto investigado.
La parametrizacion viabilizé la relacion entre las variables, dimensiones, indicadores e instrumentos
utilizados, avalé el analisis posterior con los procesamientos empleados en los resultados. Ademas,
favoreci6 la determinacion de los indicadores y su correspondencia entre la variable, dimensiones e
instrumentos, para ser evaluados y garantiz6 el andlisis posterior desde la triangulacién, lo que permitio
el cruzamiento de las informaciones en busca de fortaleza y complementariedad de los distintos
instrumentos, entrecruzando los resultados.
En la presente investigacién se operacionaliza como variable: el desempefio profesional por
competencias del tutor en la carrera de Enfermeria, que se fundamentd en el capitulo uno. En
correspondencia con la variable expuesta se determinaron las siguientes dimensiones: cognoscitiva,
procedimental y comportamental.
La dimension cognoscitiva, se expresa en el dominio de los conocimientos que poseen los tutores para
realizar acciones que le permitan desempefarse en el proceso de tutoria. Los indicadores que evallan
esta dimension son: el nivel de conocimientos de sus funciones, del modelo del profesional a formar, la
actualizacién que este posee en cuanto a los contenidos técnico — profesionales de la enfermeria y el
nivel de conocimientos sobre las caracteristicas de la educacion en el trabajo como forma fundamental
de organizacion del proceso docente educativo en la Educacién Médica.
La dimension procedimental, incluye las acciones desplegadas por el tutor donde revela de forma
integrada el cumplimiento de sus habilidades, destrezas, funciones, tareas, procedimientos, que se
concretan en el saber hacer en relacion con los requerimientos del contexto educativo. Los indicadores
identificados para esta dimension son: el nivel de aplicacion de contenidos técnico-profesionales
actualizados de la profesion, la aplicacion de las caracteristicas de la educacion en el trabajo como

forma fundamental de organizacion del proceso docente educativo en la Educacion Médica, el nivel de
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comunicacion con los participantes en el proceso de tutoria y el grado de planificacion del proceso
tutoral.

La dimension comportamental, engloba el desarrollo de actitudes, valores, principios, disposicion para
enfrentar tareas que caracterizan el saber ser y el saber convivir con los demas, se expresa en el modo
de actuacion del tutor en lo personal, lo profesional y lo social. Se especifican como indicadores: el
grado en que promueve el conocimiento del acontecer nacional e internacional, la Historia de Cuba y de
la localidad, el grado en que propicia el fortalecimiento de valores, sentimientos de pertenencia y amor a
la profesion, la actitud responsable ante la labor que realiza, el grado en que promueve la cooperacion y
el trabajo en equipo y el nivel para la toma decisiones en los @mbitos donde tiene jurisdiccion y
competencia.

Las dimensiones, los indicadores, métodos e instrumentos de investigacion empleados se presentan a
continuacion (Tabla N°2).

Tabla N°2. Parametrizacién de la variable desempefio profesional por competencias del tutor en la

carrera de enfermeria

Dimension Indicadores Métodos Instrumentos
1. Cognoscitiva 1.1-Nivel de conocimientos | Revision de | Guia de revision
sobre las funciones del | documentos. documental.
tutor. Observacion. Guia de observacién de
1.2-Nivel de conocimientos | Encuesta. la practica laboral.
del modelo profesional a | Entrevista. Cuestionario a
formar. profesores.
1.3-Nivel de actualizacion en Cuestionario a
contenidos técnico- estudiantes.
profesionales de la Cuestionario a tutores.
enfermeria. Guia de entrevista a
directivos.
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1.4-Nivel de conocimientos
sobre las caracteristicas
de la educacién en el
trabajo como forma
fundamental de Ia
organizacion del proceso
docente educativo en la

Educacion Médica.

Prueba de desemperio.

2.Procedimental

2.1-Nivel de aplicaciéon de | Observacion. Guia de observacion de
contenidos técnico- la practica laboral.
profesionales Prueba de desemperio.
actualizados de la
profesion.
2.2-Nivel de aplicacion de las
caracteristicas de la
educacion en el trabajo
como forma fundamental
de la organizacién del
proceso docente
educativo en la
Educacion Médica.
2.3-Nivel de comunicacién
con los participantes en
el proceso de tutoria.
2.4-Grado de planificacién | Revision de | Guia de revisién
del proceso tutoral. documentos. documental.
Observacion. Guia de observacién de
Encuesta. la practica laboral.
Entrevista. Cuestionario a

profesores.

Cuestionario a
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estudiantes.
Cuestionario a tutores.
Guia de entrevista a
directivos.

Prueba de desempefio.

3.Comportamental | 3.1-Grado en que promueve | Observacion. Guia de observacion de
el  conocimiento  del la practica laboral.
acontecer nacional e Prueba de desemperio.

internacional, la Historia
de Cuba y de Ia
localidad.

3.2-Grado en que propicia el
fortalecimiento de
valores, sentimientos de
pertenencia y amor a la
profesion.

3.3-Grado de actitud
responsable ante la
labor que realiza.

3.4-Grado en que promueve
la cooperacion y el
trabajo en equipo.

3.5-Nivel para la toma
decisiones en  los
ambitos donde tiene
jurisdiccion y

competencia.

Fuente: proceso de parametrizacion (elaboracion propia)
En el proceso descrito con anterioridad, unido a la parametrizacién del objeto de estudio, condujo al

andlisis de las dimensiones, los indicadores, los criterios de medida, criterios de evaluacion y la escala
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que se utiliza para evaluarlos como se muestra en el anexo 2.
2.2 Caracterizacion del estado actual del desempefo profesional por competencias del tutor en
la carrera de Enfermeria
La investigacion se desarrollé en la Filial de Ciencias Médicas "Dr. Eusebio Hernandez Pérez", del
municipio de Coldn, provincia Matanzas, durante el periodo 2013 — 2015. El universo de estudio estuvo
constituido 34 tutores que imparten docencia en los diferentes afios en la carrera de Enfermeria en la
educacion en el trabajo. La Filial Universitaria Médica “Gabriela Arias” del municipio de Cardenas, se
selecciond como grupo de control, el universo estuvo conformado por 35 tutores pero la salida de un
tutor del estudio fue por sorteo con ayuda de un facilitador externo para lograr la paridad deseada. Se
utilizaron como fuentes de informacién 41 profesores, 86 estudiantes y 3 metodélogos de la carrera en
cada una de los grupos.

La separacion de los grupos fue necesaria para evitar la contaminacion de la investigacion. Se tuvo en

cuenta el control de variables ajenas que pudieran afectar o viciar los resultados de la aplicacion del

diagnostico y de la estrategia de superacion, tales como:

e Cambio en la gestion administrativa por el organismo central del estado, se controlaron por medio
del monitoreo sostenido de la autora, respecto a la permanencia en sus cargos de los decisores y
lograndose el respaldo institucional al proyecto que se informa, el hecho de cesar en sus funciones
pudiera afectar el desarrollo de la investigacion. Durante la investigacion, ese talento humano con
cargos de direccion se mantuvo en sus puestos y apoyando el proyecto. Dentro de ese talento estan:
Director Municipal de Salud, Directores de los Policlinicos Universitarios del municipio y Director del
Hospital Docente.

¢ Demandas laborales emergentes del puesto de trabajo de los cursistas, se controld por medio de la
asistencia en los cursos registrada por los facilitadores. Para casos de ausencias por concepto de

atencién a urgencias médicas y problemas personales inaplazables, se decidié de antemano que la
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docencia se impartiria no simultaneamente sino desfasada en el tiempo en las diferentes unidades
docente - asistenciales, de modo tal que los cursistas ausentes por los motivos descritos pudieran
recuperarlas en otro de los escenarios docentes donde se ofrecio el diplomado. En ultima instancia,
cuando las ausencias tuviesen lugar en el escenario docente cuyo calendario del diplomado
comenz6 mas tarde y ya fuese imposible llevar a efecto la mencionada recuperacion en la otra
unidad docente asistencial o coincidiesen con el horario de la docencia impartida, estaba previsto
como variante de reserva la recuperacion de la docencia perdida en encuentros paralelos,
programados por el facilitador dado con los tutores que no hubiesen podido asistir a clases, en
horarios que no afectaran la dinamica laboral de las instituciones. No fue necesario emplear esta
variante. En compensacion, la comprometida colaboracién de la direccion de cada policlinico y el
hospital docente con el proceso investigativo y su docencia, se cumplio, respetandose la presencia
de los cursistas en el diplomado. En los horarios docentes, se logrd su suplencia con colegas que no
se formaban como tutores, durante la ejecucidn de los procesos sustantivos de esas instituciones.
Diferencias curriculares de los cursistas, previas a la docencia del diplomado y en calidad de
evaluacion diagnéstica de refuerzo, la autora tuvo en cuenta la deteccion de expresiones de
curriculum nulo, en la documentacion que sobre la superacién profesional de los cursistas (la de
caracter general y la especifica del ejercicio de su profesién), obra en poder de las areas de
Capacitacion y de Recursos Humanos de sus respectivos centros de trabajo, asi como en el area de
superacién postgraduada de la Filial de Ciencias Médicas del municipio de Colon. También se
precisaron en el area de Recursos Humanos las responsabilidades técnicas desempefiadas por los
cursistas y las evaluaciones periddicas correspondientes que obtuvieron por ese concepto.

Durante la docencia del diplomado, por parte de los facilitadores y en la individualidad de cada
cursista se tuvo en cuenta: las insuficiencias epistémicas tanto generales y especificas del ejercicio

de su profesion; violaciones procedimentales en la realizacion practico - docente de los protocolos
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de enfermeria; el desarrollo en clase de los procesos correctores paliativos, necesarios y suficientes,
dirigidos a aquellos cursistas a los que se les hayan detectado insuficiencias y deficiencias
cognitivas y practico - procedimentales, asi como la evaluacién en clase de la eficacia de los
procesos correctores aplicados.
¢ Insuficiencias materiales y logisticas en la organizacién de los cursos, se concerté con la direccién
de los policlinicos y el hospital que facilitasen el acceso y uso de los insumos, medios y locales
necesarios para el desarrollo de la docencia, disponibles en ambas instituciones. Lo convenido se
cumplio sin objecidn alguna que consignar.
Tanto en el grupo experimento como en el de control, se realizé la seleccion por pares, con el objetivo
de homogenizar las caracteristicas similares entre los tutores donde se tuvo en cuenta: su indice
académico en la carrera, el cual oscilé de 4 - 5 puntos; resultados de la evaluacion integral de las
asignaturas rectoras del ejercicio de la profesion; procedencia curricular (via de ingreso); modelo de
formacion (curso regular diurno o curso por encuentro); modalidad de formacion (presencial o
semipresencial) y tipo de formacion (ensefianza técnica o ensefianza profesional).
La autora realiz6 el andlisis de los resultados por instrumentos, procedié a la tabulacion y al
procesamiento de la informacion para su interpretacion, asi como la presentacion de los resultados
obtenidos a partir de los métodos empiricos aplicados.

Revision de documentos

En esta investigacion se considerd necesario el andlisis de los siguientes documentos:

¢ Modelo del Profesional de la Carrera de Enfermeria (Plan D).

o Normativas que regulan el desempefio de los tutores (Plan D).

o Actas de reuniones departamentales, colectivos de asignaturas, colectivos de afio, claustros de

profesores y conferencias cientificas metodolégicas.
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Los documentos examinados en su caracter regidor para la formacion del profesional de la carrera de
Enfermeria, evidencié que estos desempefian su funcion, no obstante, no explicitan en su contenido las
particularidades fundamentales del tutor, de vital importancia para su desempefio profesional, asi como
no establecen las competencias profesionales para contribuir con las exigencias actuales de la
formacion. Se pudo confirmar que el Departamento Metodoldgico de la Filial de Ciencias Médicas de
Colén, sélo dispone de un documento, confeccionado por el Area de Docencia e Investigacion del
Ministerio de Salud Publica que define el trabajo del tutor en lo concerniente a su accionar sobre los
estudiantes y enuncia sus funciones (anexo 1) vigente desde el afio 2003. Lo expuesto es insuficiente
para asegurar una efectiva preparacion del tutor y facilitar el cumplimiento de la actividad que
desempefia. La investigadora considera necesario que para este empefio se regulen informaciones
adicionales que certifiquen y guien la actividad del tutor en el contexto de la educacién en el trabajo.

La autora, en una revision mas exhaustiva, apoyandose en una guia (anexo 3) corroboro la ausencia en
la Filial de Ciencias Médicas de Colon de un plan metodoldgico y una programacion especifica para la
preparacion de los tutores; las actividades metodoldgicas son dispuestas por los profesores principales
de cada afio y se efectlan en los colectivos de asignatura y claustrillos, aspecto que no ha tenido la
efectividad necesaria, puesto que los tutores al desempefiarse como enfermeros asistenciales se les
obstaculiza su presencia en las actividades descritas, por no estar incluido o planificado este trabajo en
su fondo de tiempo laboral.

Lo que se resefia muestra que existen carencias en los documentos, lo que trae consigo que los tutores
no conozcan los documentos que norman, regulan y establecen como debe realizarse la labor de
tutoria.

En el resto de la documentacion que se revisd, se pudo constatar en las actas de reuniones

departamentales, colectivos de afio, claustros de profesores y conferencias cientificas metodoldgicas,
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las deficiencias que poseen los tutores en cuanto a la preparacion, desenvolvimiento en el escenario

practico con los estudiantes y desempefio de forma general.

Coincide lo anteriormente expuesto con los criterios recogidos en las actas antes citadas:

e Se debe estimular monetariamente su trabajo porque en ocasiones exponen "...a mi no me pagan
para dar docencia".

o Deben estar categorizados.

¢ No participan en actividades de superacion profesional para el ejercicio de la tutoria.

¢ No cumplen sus funciones, en ocasiones por desconocimiento.

e La mayoria los estudiantes no conocen quién es su tutor.

¢ No le brindan al estudiante una atencién sistematizada.

¢ En la ensefianza practica de las técnicas y procedimientos de enfermeria no establecen criterios de
evaluacion en correspondencia con las deficiencias detectadas en los estudiantes.

¢ No participan en la preparacién metodologica de las diferentes asignaturas.

o Estan desmotivados a realizar actividades investigativas.

e Las areas asistenciales no cuentan con la cantidad suficiente de tutores preparados para asumir los
educandos matriculados en la especialidad.

¢ Algunos tutores no poseen la ejemplaridad requerida para formar a los estudiantes en cuanto a:
estabilidad en el puesto de trabajo y porte personal.

Se realiz6 una observacion en el contexto laboral con la finalidad de constatar el desempefio de la

relacion tutor — alumno (anexo 4), se tuvieron en cuenta 19 items, utilizando como criterios las

categorias de se observa (SO), casi siempre se observa (CS), a veces se observa (AV), pocas veces se

observa (PV) y no se observa (N), los cuales fueron agrupados en las tres dimensiones abordadas con
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anterioridad en este capitulo. Se realizaron un total de 34 observaciones tanto al grupo experimento
como el de control (Tabla 4.1 del anexo 4)

Los resultados de las actividades observadas en ambos grupos, segun las dimensiones establecidas se
muestran en las tablas N°4.2, 4.3, 4.4, 4.5, 4.6 y 4.7 del anexo 4. El resumen de ellas se expone en las

figuras 2, 3,4,5,6y7.
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Figura 2 Resultado de la dimension Figura 3 Resultado de la dimension

cognoscitiva en el grupo experimento cognoscitiva en el grupo control

Se constatd en la dimensién cognoscitiva en ambos grupos, que existen dificultades en el dominio de
las funciones del tutor y en el conocimiento de los objetivos y las habilidades a desarrollar por los
tutores. En cuanto al dominio de las técnicas y procedimientos se evidencié que pocas veces los tutores

despliegan de forma creativa las técnicas y procedimientos de enfermeria. Referente a las modalidades
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de la educacion en el trabajo como forma organizativa de la ensefianza, asi como la metodologia o

estructura metodoldgica de cdmo realizar cada una de ellas, se comprob6 el poco dominio al respecto.
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Figura 5 Resultado de la dimension
procedimental en el grupo control

En la dimension procedimental, se corroboré que no se planifican las acciones tutorales. El tratamiento

de los tutores a las diferencias individuales de los estudiantes en la practica laboral, se confirmé que no
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poseen herramientas para la caracterizacion estudiantil de los tutorados que tienen a su cargo. Durante
las actividades en la educacién en el trabajo se constataron insuficiencias en cuanto al conocimiento las
funciones didacticas, leyes y principios que sustentan la pedagogia, asi como en el establecimiento de
los nexos interdisciplinarios con las asignaturas rectoras de la carrera en dependencia del afio
academico que curse el estudiante. Relativo a la gestion del conocimiento en la actividad tutoral, reveld
que los tutores no incentivan lo suficiente y/o aprovechan las potencialidades de los contenidos que
brindan a sus tutorados para autogestionar el conocimiento en las diferentes actividades de la
educacion en el trabajo en ambos grupos.

Concerniente a la sistematicidad en que se promueve el conocimiento del acontecer nacional e
internacional, asi como la Historia de Cuba y de la localidad en las actividades de la educacion en el
trabajo tanto en el grupo experimento como en el de control, se constatd que los tutores no conciben en
sus actividades los elementos abordados como potencialidad para reforzar el contenido impartido, asi

como que motive a los tutorados en la importancia de este conocimiento.

DDhimensicon comportamental
Grupo experimento
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Figura 6 Resultado de la dimensién
comportamental en el grupo experimento
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Figura 7 Resultado de la dimension
comportamental en el grupo control

En la dimensién comportamental, se pudo comprobar en ambos grupos insuficiencias en la cooperacién
y el trabajo en equipo, asi como en la toma de decisiones en los ambitos donde el tutor tiene jurisdiccion
y competencia.

Los resultados de ambos grupos se concretan en las siguientes insuficiencias:

e Poco dominio de las funciones del tutor.

o Deficientes conocimientos del modelo del profesional, asi como los objetivos y habilidades a

desarrollar en cada afio académico.

e Las actividades tutorales no son planificadas.

¢ Dificultades en el desarrollo creativo de las técnicas y procedimientos de enfermeria.

¢ |nsuficiente atencion por parte de los tutores a las diferencias individuales de los estudiantes.

e Poco dominio de las modalidades de la educacion en el trabajo como forma organizativa de la

ensefanza.
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o Existen debilidades en el establecimiento de los nexos interdisciplinarios con las asignaturas
rectoras de la carrera durante el trabajo con los estudiantes.

¢ Insuficiente empleo de los principios de la pedagogia y la didactica en las diferentes actividades en
la educacion en el trabajo.

o Escasa utilizacion de la gestidn del conocimiento en la actividad tutoral.

¢ No se promueve de forma sistematica en las actividades de la educacion en el trabajo el acontecer
nacional e internacional, asi como la Historia de Cuba y de su localidad.

¢ No se fomenta con regularidad la cooperacion y el trabajo en equipo, asi como la toma de decisiones
en los ambitos donde el tutor tiene jurisdiccion y competencia.

La autora, considerd oportuno el uso de la encuesta (cuestionario aplicado a los tutores) por sus

posibilidades de alcance (anexo 5), con el objetivo de obtener una informacion mas pormenorizada de

la situacion en cuestion, la cual fue aplicada al 100% de los tutores.

La Filial de Ciencias Médicas de Coldn para el trabajo de tutoria de los estudiantes de la carrera de

Enfermeria cuenta con 34 tutores, (de ellos 2 son Técnicos en Enfermeria y 32 son Licenciados en

Enfermeria). En cuanto a la experiencia profesional, el 64,7% posee 1 a 5 afios, el 5,9% 6 a 10 afios, el

8,8% 11 a 15 afios y el 20,6% de 21 a 25 afios. En lo concerniente a la experiencia como tutores, el

55,9% no tiene, ya que se inician en este empefio, el 2,9% lleva menos de 1 afio en la labor, el 26,5%

tiene 1 a 3 afos, el 2,9% coincide de 4 a 6 afios al igual 7 a 9 afios y de 10 a 12 afios respectivamente y

el 5,9% lleva en la actividad 16 afios 0 mas. Se constaté en la practica que la experiencia es limitada,

influyendo a su vez la poca estabilidad de los tutores en la actividad de tutoria.

En lo que respecta al conocimiento que tienen sobre el tutor, sefialado en la primera pregunta, hubo

convergencia en las respuestas respecto a la figura del tutor como guia, colaborador principal, persona

que dirige, ensefa y orienta. En cuanto a la segunda pregunta si se siente motivado por la labor que
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realiza como tutor, 3 tutores manifestaron estar desmotivados para un 8,82% alegando “porque no se lo

pagan”, 10 tutores afirmaron estar ni motivados ni desmotivados para un 29,4% exponiendo “que no

disponen de tiempo”, 15 tutores alegaron que en ocasiones estan motivados para un 44,1% explicando

‘que tienen mucha carga asistencial” y 6 tutores declararon estar motivados para un 17,6%. En la

tercera pregunta se hace referencia a la opinion del trabajo que desempefian los tutores en la

actualidad, hubo concordancia en que es muy importante, sacrificado, de entrega y de sabiduria.

Relativo a la cuarta interrogante, referida al conocimiento de las funciones que debe desarrollar el tutor,

el 58,8% de los tutores desconocen las funciones, el 29,4% conoce algunas y el 11,8% las conoce

parcialmente. En la quinta pregunta de la encuesta se refiere al asesoramiento recibido acerca de las

funciones y responsabilidades como tutor, no hubo similitud de opiniones con 26 respuestas negativas

que representaron un 76,5% y 8 afirmativas que constituyeron el 23,5%, donde se demostré que la

forma que mas utilizada fue el adiestramiento en el puesto de trabajo, seguido en orden por los talleres.

La sexta pregunta posibilitd conocer las necesidades de aprendizaje que poseen los tutores:

e Temas de pedagogia (34) para el 100%.

e Funciones del tutor (30) de los encuestados para el 88,2%.

¢ Informatica para la busqueda bibliogréafica y capacitacion en idioma inglés (28) para el 82,4%.

e Proceso de atencion de enfermeria (27) para el 79,4%.

¢ Metodologia de la investigacidn y actualizacion de técnicas y procedimientos de enfermeria (23) para
el 67,6%.

e Temas para fortalecer la motivacién de los alumnos por la especialidad y los valores (20) para el
58,8%.

o Actualizacion de conocimientos teoricos (12) para el 35,2%.

e Temas metodoldgicos (10) para el 29,4%.
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Concretamente, son significativas las solicitudes de superacion en Informatica e idioma Inglés, pues

evidencian una pobre gestion individual del conocimiento por parte de los tutores investigados, pero hay

libre acceso a esas areas del conocimiento en los Joven Club de Computacion y facil acceso a la
ensefianza de los cursos de idiomas en Universidad para Todos y los que se imparten en la Filial de

Ciencias Médicas de Coldn que responden a las necesidades de capacitacion.

En el caso de la pregunta siete, sobre las limitaciones que tiene el tutor para desempefiar su labor,

estan:

o Trabajar en turnos rotativos que impiden su desempefio como tutor (33) de los encuestados para el
97,1%.

e Sobrecarga asistencial que no le permite la atencion adecuada al estudiante y producto de ello
escasa oportunidad para participar en formas de superacion relacionado con su labor de tutoria (34)
para el 100%.

o Carecen de experiencia en el trabajo en la educacién superior (30) para el 88,2%.

¢ No han recibido el curso o capacitacién previa para que los instruya metodolégicamente en su
desempefio (31) para el 91,2%.

¢ No conocen sus funciones como tutores (23) para el 82,1%.

¢ No se les brinda bonificacién por la actividad que realizan (34) para el 100%.

¢ No cuentan con documentos que rijan 0 normen su trabajo (34) para el 100%.

En la Filial de Ciencias Médicas de Cardenas lo concerniente al (anexo 5) se comporté de la siguiente

forma: cuentan con 34 tutores para la tutoria de los estudiantes, de ellos 2 son Técnicos en Enfermeria

y 32 son Licenciados en Enfermeria. En cuanto a la experiencia profesional, el 58,8% posee 1 a 5 afios,

el 14,7% 6 a 10 afios, el 8,8% 11 a 15 afios y el 17,6% de 21 a 25 afios. Lo referente a la experiencia

como tutores, el 50% no tiene, el 5,9% coincide con los que llevan menos de 1 afio y de 4 a 6 afios
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realizando esa labor, el 17,6% lleva 1 a 3 afios, el 8,8% de 7 a 9 afios al igual que de 10 a 12 afios
respectivamente y el 11,7% lleva 16 afios 0 mas. Se confirmé en la practica que la experiencia es
limitada.
Lo que respecta al conocimiento que tienen sobre el tutor, hubo coincidencia en las respuestas en la
primera pregunta respecto a la figura del tutor donde lo consideraron como facilitador, orientador, guia y
persona que direcciona el aprendizaje. En cuanto a la segunda pregunta referida a la motivacion en la
actividad que realiza como tutor, 5 tutores declararon estar desmotivados para un 14, 7% alegando
‘mucha carga asistencial’, 9 tutores dijeron estar ni motivados ni desmotivados para un 26,5%
exponiendo “falta de tiempo para la labor”, 14 tutores se refirieron que en ocasiones estdn motivados
para un 41,2% explicando “que el reordenamiento laboral los afecta” y 6 tutores declararon estar
motivados para un 17,6%. En la tercera pregunta se hace referencia a la opinién del trabajo que
desempefian los tutores en la actualidad, hubo correspondencia en que es muy sacrificado, aporta sus
conocimientos y muy importante. Concerniente a la cuarta interrogante, referida al conocimiento de las
funciones que debe desarrollar el tutor, el 64,7% las desconocen, el 29,4% conoce algunas y el 5,9%
las conoce parcialmente. En la quinta pregunta de la encuesta se refiere al asesoramiento recibido
acerca de las funciones y responsabilidades como tutor, 25 respuestas fueron negativas que
representaron un 73,5% y 9 afirmativas que constituyeron el 26,5%, donde se la forma més empleada
fueron los talleres, el adiestramiento en el puesto de trabajo y conferencia. La sexta interrogante facilito
conocer las necesidades de aprendizaje que poseen los tutores:
o Funciones del tutor, temas de didactica y pedagogia, metodologia de la investigacion y computacion
(34) para el 100%.
e Temas de psicologia (25) para el 73,5%.

o Temas metodologicos (30) para el 88,2%.
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e Proceso de atencion de enfermeria (21) para el 61,7%.

o Actualizacion de contenidos técnicos y profesionales (15) para el 44,1%.

En la pregunta siete, sobre las limitaciones del tutor para desempefiar su labor, estan:

¢ Reordenamiento laboral, sobrecarga asistencial, no se remunera y no poseen literatura que los guie
en la actividad (34) para el 100%.

¢ Desconocimiento de las funciones del tutor (26) para el 76,5%.

¢ No pueden participar en cursos que le brinden herramientas para el desempefio de la actividad (25)
para el 73,5%.

Se realiz6 una encuesta a los estudiantes y profesores por sus posibilidades de alcance (anexo 6y 7).

A continuacion se exponen las dificultades listadas por los estudiantes de la Filial de Ciencias Médicas

de Colén:

e En algunos casos no conocen la metodologia para desarrollar la actividad practica (80) para el 93%.

¢ No dominan las habilidades que deben vencer los alumnos en los diferentes servicios por los que
rotan (79) para el 91,9%.

¢ No cuentan con suficiente dominio en la metodologia de la investigacion (82) para el 95,3%.

¢ No evallan con sistematicidad y en ocasiones desconocen lo que deben evaluar (80) para el 93%.

o Refieren que no tienen tiempo para dedicarle a la docencia (86) para el 100%.

Las dificultades referidas por los profesores fueron las siguientes:

¢ No cuentan con un fondo de tiempo designado para la docencia, lo que entorpece el seguimiento de
los alumnos en el escenario docente (41) lo que representa el 100%.

e Los tutores no estan categorizados (38) para el 92,7%.

¢ No participan en las actividades metodoldgicas que se desarrollan en el centro (41) para el 100%.

o Los escenarios docentes no cuentan con la cantidad necesaria de tutores para asumir la cantidad de
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estudiantes matriculados (41) para el 100%.

e Poca preparacion de los tutores de forma general para asumir la tutoria (41) para el 100%.

e Poca comunicacion de los tutores con los profesores principales de cada afio (39) para el 95,1%.

o La sobrecarga asistencial imposibilita dedicarle tiempo a la docencia (41) para el 100%.

o Dificultades para establecer criterios de evaluacién en las técnicas y procedimientos (37) para el
90,2%.

¢ Algunos tutores no cuentan con la ejemplaridad necesaria para asumir la tarea (20) para el 48,8%.

¢ Dificultades en el cumplimiento de las funciones (41) para el 100%.

¢ No atienden y supervisan el trabajo de los educandos adecuadamente (40) para el 97,5%.

e No poseen la preparacion suficiente para dar cumplimiento a las habilidades y objetivos de los
programas de estudios actuales (38) para el 92,7%.

¢ No dominan el trabajo con la tarjeta de habilidades practicas de los estudiantes (36) para el 87,8%.

o Déficit de literatura o documentos en la Universidad Médica como en los escenarios asistenciales
para la preparacion de enfermeria.

e No propician la formacién de valores y el conocimiento actualizado del acontecer nacional e
internacional (39) para el 95,1%.

En la Filial de Ciencias Médicas de Cardenas las dificultades que refieren los estudiantes se concretan

en un 100% que los tutores no disponen de tiempo para el desarrollo de las actividades en la educacion

en el trabajo y que no dominan las funciones que deben desempefiar. Las deficiencias enumeradas por

los profesores estuvieron referidas a que los tutores no participan en las actividades metodoldgicas que

se desarrollan en la filial, no tienen designado un fondo de tiempo para la actividad y la sobrecarga

asistencial que imposibilita dedicarle tiempo a la docencia.
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Para una mejor comprension del estado actual la autora emple6 la entrevista (anexo 8) a metodologos y
directivos, para conocer el criterio que estos poseen del tema en cuestion en diferentes niveles de
direccién. En la Filial de Ciencias Médicas de Col6n las metoddlogas entrevistadas (3) son licenciadas
en enfermeria con categoria docente de profesor asistente, los afios de experiencia profesional y en la
docencia fluctuan (25 afios, 15 afios y 16 afios respectivamente), mientras que en la Filial de Ciencias
Médicas de Cardenas las metodologas interrogadas (3) son licenciadas en enfermeria, con categoria
docente de profesor instructor una y dos profesoras asistente, los afios de experiencia profesional y en
la docencia oscilan entre 23 afios, 10 afios y 5 afios respectivamente. Los directivos entrevistados a
nivel provincial y nacional, son licenciadas en enfermeria con una experiencia profesional de 29 y 40
afios respectivamente y experiencia en la docencia (25 y 33 afios).

La entrevista a metoddlogos posibilitd conocer su valoracion de la preparacion de los tutores de la
carrera de Enfermeria para el desempefio de sus funciones, tanto en la Filial de Ciencias Médicas de
Coldon como en Cardenas, asi como a los directivos, concuerdan que es buena, aunque expresan que
no todos los tutores reciben la preparacién que necesitan para el desarrollo exitoso de sus funciones.

En el caso de los directivos por razones éticas declinaron identificar los lugares donde tal preparacién
no era la idonea, con la intencion de defender el prestigio del territorio donde actian ejecutivamente.
Consideraron necesario enriquecer los conocimientos metodolégicos que les faciliten a los tutores su
interaccion con los estudiantes y su desempefio para favorecer el aprendizaje de los contenidos y
desarrollo de habilidades. Referente a las actividades de superacion planificadas que dan tratamiento a
las necesidades de los tutores en la carrera de enfermeria, opinaron que en algunos lugares se
planifican y en otras son espontaneas, vinculadas a estudios de caso o situaciones emergentes, a pesar
que debe existir una identificacién de necesidades para planificar las actividades de superacién. Otros
criterios concordaron en que las actividades de superacion no son suficientes por ser parciales, ya que

exclusivamente se enfatiza en la formacién pedagdgica general de los tutores y no en la didactica
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especial de su desempefio. Reflexionaron en que la superacion debe estar muy bien concebida y
contextualizada al escenario docente donde se desarrolle (este aspecto la estrategia lo tiene en cuenta,
ya que se delinean acciones que pueden adecuarse a cada centro docente — asistencial en cualquier
lugar de la geografia del territorio nacional).

En relacién con las principales dificultades que afectan el desempefio del tutor en la carrera de
enfermeria, enunciaron: falta de preparacion; poca motivacion por la actividad que desempefian y el
poco tiempo para la atencion directa a los estudiantes por la carga o trabajo asistencial, lo que
imposibilita dedicarle tiempo a la docencia.

En cuanto al criterio de los directivos relacionado con los aspectos que no deben faltar en la
preparacion del tutor en esta carrera, refirieron las siguientes: cualidades personales como:
responsabilidad, laboriosidad, humano, creativo; organizado y sencillo; conocimiento de las funciones
del tutor; técnicas para ensefiar a estudiar a los estudiantes; la comunicacion interpersonal; el trabajo
grupal y participativo; las reglas para una buena escucha y emision, estructura y componentes de la
comunicacién informativa y relacional; el modelo profesional de la carrera y planes de estudio; el
sistema de evaluacion practica; lograr interdisciplinariedad e inculcar y vincular el sistema de valores en
cada accion y procederes de enfermeria y otras, en dependencia de las necesidades de los tutores.
Otras de las valoraciones y criterios que ofrecen los directivos al respecto, es la necesidad de
incrementar las actividades de superacion en la educacion en el trabajo.

Como una tentativa de la autora para enriquecer lo que se hacia al respecto en otros territorios, con
fines similares a los de la entrevista a los metoddlogos de Coldn, se entrevisté a la metoddloga del
municipio de Jagiey Grande, develandose la coincidencia de los criterios con los expresados con
anterioridad, lo que demuestra la necesidad de realizar también en ese territorio acciones para mejorar

el desempefio de los tutores.
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2.3 Resultados obtenidos segiin dimensiones e indicadores identificados en la parametrizacion
de la variable

Como resultado de la aplicacién de la prueba de desempefio inicial (anexo 9) y de acuerdo al anélisis
por dimensiones e indicadores, se concibié en su disefio para cada indicador una escala de evaluacion
con las categorias: muy adecuado (MA), bastante adecuado (BA), adecuado (A), poco adecuado (PA) e
inadecuado (I) en correspondencia con el puntaje obtenido.

Los resultados obtenidos en la dimensién cognoscitiva en el grupo experimento, muestran un
predominio de la categoria poco adecuado en los indicadores evaluados en esta dimension (Tabla N°5
del anexo 10), se ratifican las debilidades halladas en los diferentes instrumentos aplicados con
respecto al conocimiento de las funciones del tutor, en estrecha relacion con los conocimientos de las
caracteristicas de la educacion en el trabajo como forma fundamental de la organizacion del proceso
docente educativo en la Educacion Médica, la actualizacién en contenidos técnico-profesionales de la
enfermeria, asi como del modelo de formacién del profesional a formar.

La dimensiéon procedimental se evalué como poco adecuado (Tabla N°5.1 del anexo 10), asi lo
corroboran tal y como se demostr6 en la observacion participante. En esta dimensidn se concentran las
insuficiencias en el nivel de aplicacién de contenidos técnico-profesionales actualizados de la profesién,
la aplicacién de las caracteristicas de la educacién en el trabajo como forma fundamental de la
organizacion del proceso docente educativo en la Educacién Médica y el grado de planificacién del
proceso tutoral.

La valoracion del indicador 2.3 nivel de comunicacion entre los participantes del proceso de tutoria,
constituye una fortaleza para la dimensién, predominan las categorias muy adecuado y bastante
adecuado, de ahi que los tutores logren establecer una comunicacion cordial con el tutorado,

profesores, directivos, miembros del equipo de salud, pacientes y familiares.
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Respecto a la dimension comportamental se valoré como poco adecuado (Tabla N°5.2 del anexo 10), el
comportamiento de los indicadores 3.1, 3.3, 3.4 y 3.5 relacionados con el grado en que promueve el
conocimiento del acontecer nacional e internacional, la Historia de Cuba y de la localidad, la actitud
responsable ante la labor que realiza, la cooperacidn y el trabajo en equipo y la toma de decisiones en
los @&mbitos donde tiene jurisdiccion y competencia fueron evaluados como poco adecuado, mientras
que el indicador 3.2 propicia el fortalecimiento de valores, sentimientos de pertenencia y amor a la
profesion concordé en las categorias de muy adecuado y poco adecuado confirméd la presencia de un
grupo de estudio con un mediano nivel en este indicador.

Los instrumentos empleados en la investigacion concuerdan en que las mayores deficiencias se
hallaron en las dimensiones cognoscitiva y procedimental, dimensiones en las que se centralizan las
bases principales para la obtencion de resultados satisfactorios. Ademas, todos los tutores estan en
condiciones para transformarse al no presentarse ningun indicador en categoria de inadecuado y los
que se situan en la categoria de muy adecuado constituyen un sustento en la ejecucion de la estrategia
de superacion.

En el grupo control se obtuvo una ponderacion similar a la del grupo experimento, segun muestran las
tablas N°5.6, 5.7 y 5.8 del anexo 10.

En la dimension cognoscitiva, los resultados revelan una preponderancia de la categoria poco
adecuado en los indicadores evaluados en esta dimension (Tabla N°5.6 del anexo 10)

La dimension procedimental se valoré como poco adecuado (Tabla N°5.7 del anexo 10), las dificultades
se delimitaron en los indicadores relacionados con la planificacion del proceso tutoral, el nivel de
aplicacién de las caracteristicas de la educacion en el trabajo como forma fundamental de la
organizacion del proceso docente educativo en la Educacién Médica y al nivel de aplicacidon de los

contenidos técnico-profesionales actualizados de la profesion; mientras que el indicador que mostré el
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nivel de comunicacion de los participantes en el proceso de tutoria se evidenci6 en las categorias de
muy adecuado y bastante adecuado.

La dimension comportamental se evalu6 como muy adecuado y bastante adecuado el indicador 3.2
mientras que el resto coincidié en la categoria poco adecuado como se muestra en (Tabla N°5.8 del
anexo 10).

Como se puede apreciar los resultados expuestos con anterioridad coinciden en el grupo experimento y
control, lo que informa homogeneidad y objetividad en el criterio de seleccién de estos grupos.

La prueba de desempefio inicial (anexo 9) aplicada al 100 % de los sujetos investigados tanto en el
grupo experimento como en el de control tuvo como propdsito evaluar el comportamiento del
desempefio profesional por competencias del tutor en la carrera de Enfermeria. En la valoracién general
al grupo experimento y de acuerdo con la escala de evaluacion establecida por la autora en este anexo,
el 8,8% de los tutores presentaban un excelente desempefio (ED), el 11,8% mostraron muy buen
desempefio (MBD) y buen desempefio (BD) respectivamente, mientras que el 2,9% presentd un regular
desempefio (RD) y el 64,7% de los tutores un mal desempefio (MD) (Tabla N°6 del anexo 11). En el
grupo control (Tabla N°6.1 del anexo 11), mostré que 11,8% de los tutores presentd un excelente
desempefio (ED) y un buen desempefio (BD) correspondientemente, el 8,8% manifestdé muy buen
desempefio (MBD), mientras que el 5,9% reveld un regular desempefio (RD) y el 61,7% un mal
desempefio (MD).

La evaluacion general de los resultados de la prueba de desempefio inicial (PDI) en el grupo

experimento y control se muestra en la figura 8.
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Figura 8 Evaluacion general de la prueba de desemperio inicial del grupo experimento y grupo control
En la investigacion la autora utilizé el procedimiento de la triangulacion metodologica de los resultados
descritos en el analisis de los instrumentos como parte del proceso de parametrizacion al objeto de
estudio y campo de accidn de la investigacion y asi darle una mayor objetividad a los resultados e
identificar las insuficiencias que se presentan en el desempefio profesional por competencias del tutor
en la carrera de Enfermeria. Al triangular la informacion obtenida se infieren las siguientes regularidades
a partir de las dimensiones establecidas en el proceso investigativo.

Regularidades de la dimension cognoscitiva: los indicadores de esta dimension se analizaron en tres de
los métodos aplicados: observacion participante, encuesta estudiantes y encuesta profesores. Se pudo
corroborar que las insuficiencias reveladas, se manifiestan en el nivel desarrollo de los indicadores
evaluados para comprobar el desempefio de los tutores en los cuales se constatd poco dominio de las
funciones del tutor, deficiente conocimiento del modelo del profesional a formar y las modalidades de la
educacién en el trabajo como forma organizativa en la Educacién Médica. Los resultados obtenidos

llevan a la autora afirmar que la primera dimensién posee un desarrollo desfavorable.
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Regularidades de la dimension procedimental: fue posible comprobar mediante la observacion
participante, encuesta a tutores y la entrevista a directivos, que se evidencia poca sistematicidad en la
preparacion de los tutores, el nivel aplicacion de los contenidos técnico — profesionales actualizados de
la profesion y de las modalidades de la educaciéon en el trabajo como forma organizativa en la
Educacion Médica son deficientes, asi como no se planifican las actividades del proceso tutoral.
Regularidades de la dimensién comportamental: existe coincidencia en la observacion participante,
encuesta a profesores y prueba de desempefio evidenciandose limitaciones en los tutores en cuanto a
la actitud responsable ante la labor de tutoria, el grado en que se propician el fortalecimiento de los
valores en las actividades que realizan, asi como el conocimiento actualizado del acontecer nacional e
internacional.

Como potencialidades del diagndstico se reconocen el compromiso con la profesion; sentido de
pertenencia; compromiso social y responsabilidad por mejorar su desempefio profesional en el contexto
de actuacion.

Sobre la base de las carencias, insuficiencias y limitaciones detectadas en los tutores investigados
como unidades de estudio, una vez aplicados los instrumentos y condensados en la aludida
configuracion general; la autora disefié una estrategia de superacién para el desempefio profesional por
competencias del tutor de la carrera de Enfermeria.

CONCLUSIONES DEL CAPITULO Il

A partir de la definicion de la variable desempefio profesional por competencias del tutor en la carrera
de Enfermeria, se identifican las dimensiones cognoscitiva, procedimental y comportamental. Las
insuficiencias identificadas como resultado del diagnéstico del estado actual, reafirmaron que las

dimensiones cognoscitiva y procedimental son las de mayor incidencia en los resultados obtenidos.
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Los resultados alcanzados en la dimension comportamental constituyen aspectos de gran utilidad para
el disefio de la estrategia de superacion que por su estructura y contenido propicie el desempefio
profesional por competencias del tutor en la carrera de Enfermeria.

La triangulacion metodoldgica de los resultados del diagnostico realizado muestra insuficiencias en el
desempefio profesional por competencias en la carrera de Enfermeria y revela la necesidad de mejorar

el proceso de formacién del tutor.
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CAPITULO NIl

ESTRATEGIA DE SUPERACION PARA EL DESEMPENO PROFESIONAL POR COMPETENCIAS

DEL TUTOR EN LA CARRERA DE ENFERMERIA



CAPITULO Ill: ESTRATEGIA DE SUPERACION PARA EL DESEMPENO PROFESIONAL POR
COMPETENCIAS DEL TUTOR EN LA CARRERA DE ENFERMERIA

El propdsito de este capitulo reside en presentar la estrategia de superacidn elaborada, sus
componentes estructurales, las caracteristicas, el contenido, asi como los resultados de su
implementacion en la practica. Ademas, mostrar los resultados de la valoracion realizada por los
expertos y la exploracién del nivel de satisfaccion de los tutores en el contexto de la educacion en el
trabajo, lo cual posibilitd hacer una validacion de su efectividad.

3.1 Fundamentos asumidos en la estrategia de superacion propuesta

El término estrategia en su evolucion ha estado asociado a diferentes contextos de la vida social, en sus
origenes las ciencias militares lo identificé como el “...arte de dirigir las operaciones” (Deler, G., 2007:3),
ulteriormente su empleo puede encontrarse en casi todas las profesiones y actividades de la vida
humana considerandose plan, pauta, posicion, perspectiva, entre otros significados.

Respecto a su sinonimia esta relacionado con los términos destreza, pericia, habilidad, tactica,
maniobra (Sainz, FC, 2012). Términos que permiten asociarlas a otras actividades.

Para este estudio es de gran utilidad el concepto que sobre estrategia aporta la Educaciéon Avanzada
(Aforga JA, 1999) que lo concibe como la conceptuacion de formas, otras estrategias, tecnologias,
instrumentos y métodos en que se debe ordenar la accién para la consecucion de determinados
objetivos propuestos a corto, mediano y largo plazo; Valle en el afio 2007, la conceptualizd como

conjunto de acciones secuenciales e interrelacionadas, que permiten dirigir el paso a un estado ideal;
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Tejeda, R y Sénchez, P., en el afio 2010, la consideraron alternativa mediadora y facilitadora de la
formacion de las competencias profesionales en el nivel universitario; mientras que Caballero, JA,
(2015) la definié como el conjunto de elementos tedricos, practicos y actitudinales donde se concretan
las acciones para lograr un cambio en la realidad.

Son varias las definiciones que existen de estrategia, de forma general los autores la abordan como el
arte o habilidad de imaginar, organizar y dirigir acciones encaminadas a solucionar de una forma nada
rigida las contradicciones que surgen.

Segun Caballero, JA (2015) este concepto se aplica a nivel de toda la sociedad, segun las necesidades
y con el objetivo de hacer cumplir la politica y objetivos de las diferentes organizaciones que las
adoptan. Pero todas tienen algo en comun, persiguen en todo momento la busqueda de vias para
alcanzar metas superiores, mejorar las posiciones logrando desarrollar una mejor competencia
profesional que faciliten elevar la actuacién del ser humano ante su entorno.

En el contexto educacional se utiliza para elevar los resultados del proceso docente educativo, de
manera que propicie la apropiacion consciente y cientifica de conocimientos, ademas que forme y
desarrolle todas las potencialidades del ser humano, haciéndose necesario el uso de estrategias que
han de ser asumidas en la direccion de dicho proceso, caracterizandose por no ser rigidas, sino
susceptibles a ser modificadas, precisadas, delimitadas de forma constante a partir de los propios
cambios que se apliquen en el objeto de trasformacion.

Por lo expuesto anteriormente, existe coincidencia entre los autores antes resefiados en cuanto a la
determinacion de los elementos y la organizacién que debe tener una estrategia. En tal sentido se
plantea que se dirige a resolver un problema, a partir del diagndstico de la situacion actual, el
planteamiento de objetivos y acciones a lograr en determinados plazos de tiempo, los requerimientos

fundamentales para la implementacion practica y la evaluacion de los resultados.
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Una vez realizado este analisis, la autora considera precisar el término estrategia de superacion, por la
importancia que este reviste para la investigacion. Al profundizar en los estudios sobre el tema,
encontramos los criterios de Padrén, E (2006), donde se refiri al término como sistema de acciones
encaminadas a satisfacer las necesidades de superacion, desde el punto de vista teédrico y
metodoldgico, a partir del diagnostico integral de las potencialidades y necesidades de los docentes, y
de las carencias de superacion en el territorio; mientras que Deler, G (2007) lo definié6 como la
concepcion para la transformacion individual de los modos de actuacién de los recursos humanos. La
autora considera util los aspectos expuestos con anterioridad para el proceso de concepcidn, aplicacion
y evaluacion de la propuesta que se presenta, asi como los elementos abordados por Castro, OJ (2007)
que destaca la necesidad de que toda estrategia de superacién requiere de la definicion explicita de las
necesidades, objetivos, contenidos, formas organizativas, modalidades, lugares, recursos materiales y
humanos que se requieren para ello.
La autora define estrategia de superacion para el desempefio profesional por competencias del tutor en
la carrera de Enfermeria, como el sistema de acciones orientadas a diferentes saberes, capaces de
satisfacer las necesidades de aprendizaje que propicien la transformacion del desempefio profesional
del tutor en su contexto de actuacion desde lo cognoscitivo, lo procedimental y lo comportamental.
La estrategia propuesta se desarrolla en la educacion en el trabajo, elemento que constituye un
sustento vital para el desempefio profesional por competencias del tutor en la carrera de Enfermeria,
donde son necesarios los siguientes aspectos de Casanova, X (2016), los cuales la autora asume y
contextualiza en la investigacion:
e  Propiciar el interés y un mayor grado de participacion e implicacion del tutor.
e  Concebir una atencion diferenciada en correspondencia con los niveles de desarrollo alcanzado
por cada tutor.

e Potenciar la funcion orientadora del tutor.
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e Garantizar el grado de satisfaccion del tutor durante su actividad en las diferentes acciones que
contiene la estrategia.

e  (Garantizar la conexion del conocimiento precedente y el nuevo del tutor.

e Garantizar la atencién individualizada al tutor en el proceso del desempefio profesional por
competencias.

e Propiciar que el tutor adopte una actitud consciente y critica de su respectivo papel en el proceso y
de la realidad en que esta inmerso.

e Facilitar la preparacion del tutor para la formacion de valores.

Para conformar la estructura de la estrategia, la investigadora sustenta su investigacion en el método

dialéctico — materialista. Ademas, se asumen como fundamentos: filoséfico, socioldgico, psicolégico y

pedagdgico que se sostienen en la teoria del enfoque histdrico cultural de L. S. Vygotsky.

La fundamentacion filoséfica de la estrategia que se propone tiene su sustento tedrico y metodoldgico

en el método dialéctico - materialista, que permite el andlisis y la interpretacion del proceso de

superacién profesional desde su base gnoseoldgica que parte de las ideas de los clasicos del marxismo

Federico Engels y Carlos Marx, asi como la teoria del conocimiento ofrecida por Lenin, cuando plantea

‘.. que el conocimiento va de la contemplacién viva al pensamiento abstracto y de ahi a la

practica....”(llich, V., 1979: 317)

Ademas, se tuvo en cuenta la necesidad del aprendizaje consciente de los sujetos (tutores) como

resultado de sus interacciones sociales, al precisar el estado real y actual que manifiestan con un

enfoque humanista y las acciones que se planifican en cada una de sus etapas, para llevar la muestra a

un estado deseado que satisfaga las nulidades que poseen, a partir de la actividad que desempefan,

asi como la unidad de la teoria con la préactica, el perfeccionamiento del sujeto en el desarrollo de su

76



actividad y su transformacion y las influencias de la interrelacion entre las diferentes agencias
socializadoras.

Se vinculan con estos fundamentos filoséficos, los cientifico-practicos que se evidencian en la estrategia
a través de la elevacion del conocimiento teorico y al ejercicio practico de la profesion de la enfermeria,
pues quien ejerza la tutoria en esta especialidad tendra que ser un modelo a seguir en lo epistémico y
en lo procedimental. Los éticos se asocian a la buena conducta personal y a la proyeccidn bioética de
esta, en su labor como trabajador de la salud. Los axiologicos se manifiestan en el necesario cultivo de
los valores de ciudadano y profesional responsable.

En la estrategia de superacion se aplicaron las leyes y categorias fundamentales de la filosofia marxista
leninista, con un sustento en el pensamiento filosofico y pedagdgico cubano; el principio de la
objetividad, en virtud del cual los fendémenos deben ser estudiados objetivamente, de forma integra y
multilateral, su aplicacién supone las necesidades de aprendizaje de los tutores, las particularidades
individuales de cada uno de ellos, las caracteristicas del contexto en el que interactian y el principio de
la unidad y la diversidad, al reconocer la diversidad dentro de la unidad que caracteriza la sociedad
humana, lo cual supone el respeto a las individualidades de las personas, sus aspiraciones, actitudes y
valores para propiciar los cambios necesarios en los modos de actuacidn sin afectar los intereses de la
institucion y la unidad del colectivo.

Desde el punto de vista socioldgico se asume la educacion como fendmeno social, fundamentada en la
preparacion del hombre para la vida, para interactuar con el medio, transformandolo y transformandose
a si mismo, es la condicién material que determina el entorno social en que se desenvuelve el sujeto,
resultando imprescindible para transformarse como ser humano, distinguiéndose por su papel activo en
el perfeccionamiento constante del individuo humano mediante el proceso de superacion profesional.

El tutor desempefia un rol protagénico en la formacién de los futuros enfermeros que se insertaran a la

sociedad, para elevar su desarrollo profesional necesitan las herramientas que enaltezcan su encargo
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social, lo que conlleva obtener su plenitud en la medida en que sienta motivacion por la superacion, que
experimente satisfaccién por ensefiar y por aprender, contribuir a la preparacién para la vida de los
educandos, donde la superacion profesional alcanza un gran valor por considerarse la via mas
importante para enriquecer sus conocimientos, desarrollar habilidades, habitos y valores.

En cuanto a los fundamentos psicolégicos de la estrategia, es necesario sefialar un elemento
significativo la relaciéon que se funda entre las categorias: personalidad — actividad — superacion. Las
necesidades, intereses y motivos del sujeto que se proyecta hacia aspiraciones, metas y fines, el
autoconocimiento, la seguridad en si mismo, la satisfaccion acerca de la realizacion personal y
profesional. Para que se promueva un desarrollo que sea sindnimo de crecimiento profesional y
motivacion por el aprendizaje, asi como la expansion de las potencialidades del tutor de independencia,
seguridad, flexibilidad, capacidad para asumir el rol que le corresponde desde la posibilidad de analizar,
persuadir y convencer, este debe superarse y promoverse como un proceso de intenso dinamismo,
actuando sobre él los sistemas de acciones que se planifiquen.

Es ineludible que al tutor le es esencial la actividad de superacién profesional como sujeto, lo que
significa que participa en un proceso complejo, prolongado de desarrollo individual y social, que se
regula mediante leyes de la naturaleza, la sociedad y el pensamiento en cada momento historico
concreto de su evolucion, es decir, al lograr una organizacion del proceso de superacion permite prever
su perfeccionamiento. En esta dinamica de la apropiacion y elaboracién creadora individual del tutor, se
podria vislumbrar mejor a partir de la importancia social de desarrollo de los conceptos vigotskianos
como son: la zona de desarrollo préximo, la zona de desarrollo actual y la ley del desarrollo de los
procesos psiquicos superiores a partir de la mediacion cultural.

La estrategia contribuye al desempefio profesional por competencias del tutor de la carrera de
Enfermeria, a partir de que esta es capaz de autorregular los procesos en los cuales esta inmersa. La

evaluacién continua y sistematica del desarrollo de dicha figura en materia de superacion posibilita
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autoevaluar, evaluar y coevaluar los momentos de cambios propuestos que demuestran los

conocimientos de sus avances, estancamientos o retrocesos, lo cual puede convertirse en una

motivacion para obtener metas superiores y lograr un desarrollo profesional superior.

Los fundamentos pedagdgicos se sustentan en las leyes de la Pedagogia declaradas por Alvarez, C

(1999): la primera que establece la relacion del proceso pedagégico con el contexto social y la segunda,

establece las relaciones entre los componentes personales y personalizados de dicho proceso, asi

como su sistema categorial: instruccioén - educacion, ensefianza - aprendizaje y formacion - desarrollo.

Se ponen de manifiesto los principios de la Pedagogia en la estrategia de superacién, con énfasis en:

o La unidad del caracter cientifico e ideologico del proceso pedagogico, se promueve la reflexion, el
debate y polémica con los tutores sobre problemas contemporaneos de la sociedad, la técnica, la
ciencia, la realidad cotidiana y su repercusion social futura; la formacién de aprender permanente y
creativamente; el desarrollo de actitudes; el dominio del método cientifico y la capacidad de
solucionar problemas, acompafiados del cultivo de los valores éticos y sociales, los que constituyen
la base para una definicién politica e ideoldgica.

e La vinculacion de la educacion con la vida, el medio social y el trabajo, en el proceso de educacion
de la personalidad, se muestra en las acciones de la propuesta al ofrecer respuestas pedagdgicas
para que la preparacion del tutor le permita mejorar su desempefio en el contexto de la educacion en
el trabajo.

e La unidad de lo instructivo, lo educativo y lo desarrollador en el proceso de educacion de la
personalidad, se manifiesta educar e instruir constituyen una unidad dialéctica encaminada al logro
del desarrollo personal del tutor, a partir de los vinculos que establece con otros tutores donde se
emplean formas activas en el aprendizaje que propician la necesidad de aprender, para que

aparezca el razonamiento, la busqueda de soluciones de autodireccidn y autocontrol del aprendizaje.
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¢ La unidad de lo afectivo y lo cognitivo en el proceso de educacion de la personalidad, se revela a
través de la posibilidad que tienen los tutores conocer los problemas, necesidades e intereses
profesionales e individuales de sus tutorados, lo que permite guiarlos y ensefarlos a elegir la mejor
alternativa; facilita evaluar el desarrollo individual y grupal en cada actividad, lo que favorece realizar
ajustes del proceso pedagogico para el desarrollo de sus tutorados.

o Del caracter colectivo e individual de la educacidn y el respeto a la personalidad, se expresa en la
estrategia a partir de la posibilidad que poseen los tutores de conocer las caracteristicas individuales
y colectivas de sus tutorados, que incluye el conocimiento de su medio familiar y social, sus
potencialidades, limitaciones y de ese modo enriquecer el proceso pedagdgico que dirige.

e La unidad entre la actividad la comunicacion y la personalidad, se evidencia en el intercambio
profesional entre los tutores en un entorno natural, asi como brinda las herramientas necesarias al
tutor para asumir la actividad de tutoria en su contexto de actuacion y contribuir al desarrollo de
habilidades comunicativas como factor esencial en el desarrollo de la personalidad y en el proceso
docente educativo.

La plataforma pedagdgica de esta estrategia, permitié potenciar el aprendizaje de los conocimientos

cientificos y tecnologicos, culturales y pedagogicos, habilidades profesionales y valores inherentes a la

profesion de estos tutores, en la actividad laboral y cientifica sobre la base de la teoria y la practica, lo
que equivale a centrar el desempefio del sujeto (tutor) que se supera en la secuencia que determine su
mejoramiento en la actividad profesional.

El proceso de mejoramiento del desempefio profesional por competencias del tutor de la carrera de

Enfermeria en la educacion en el trabajo, como nucleo de la estrategia que se propone, se desarrolla

bajo los fundamentos de la Teoria de Educaciéon Avanzada. Esta teoria constituye un pilar fundamental

en el que se sustenta esta investigacion porque tiene como objeto el mejoramiento profesional y

humano y el enfoque historico - cultural, a partir de asumir:
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o El tratamiento personalizado de los participantes desde las acciones para la caracterizacion del
desarrollo de competencias en la educacion en el trabajo.

e La atencién a las diferencias individuales y las del contexto socioecondémico donde se despliega, a
partir de los elementos utilizados para caracterizar el proceso de desarrollo de las competencias del
tutor en la carrera de Enfermeria y su expresion en la investigacion.

e El vinculo de lo cognitivo y afectivo, a partir de considerar las vivencias de los tutores, asi como las
relaciones interpersonales que se desarrollan durante su participacion en la estrategia de superacion
y el claustro de facilitadores.

La Educacion Avanzada, al tener como objeto de estudio el proceso de mejoramiento profesional y

humano de los recursos laborales, brinda una respuesta cientifica al problema que aborda la presente

investigacion, por lo que constituye fundamento teérico de esta, lo cual permite que la estrategia
propuesta responda a los problemas educativos de los profesionales de la enfermeria que se
desempefian como tutores, evidenciandose a través de los principios y leyes de la Educacion

Avanzada.

e Relacion entre pertinencia social, los objetivos, la motivacion y la comunicacion (incluye actividad
laboral, intereses personales). se manifiesta en la pertinencia de la propuesta en beneficio del
desempefio profesional por competencias del tutor en la carrera de Enfermeria, ya que se parte de la
identificacién de las insuficiencias que poseen los tutores, al mismo tiempo que se favorecen los
nuevos conocimientos tedricos, habitos y habilidades, la motivacion personal en el autoaprendizaje y
el desarrollo de capacidades.

La comunicacion es otro componente importante en este principio, al interactuar el tutor con los
estudiantes que tiene a su cargo y lograr un clima favorable en las acciones que desarrollara en el

contexto de actuacion.
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o Principio del vinculo entre la racionalidad, la actividad y la calidad del resultado: se expresa a partir e
a través de la estrategia de superacion se planifican, organizan y ejecutan acciones dirigidas a
mejorar el desempefio profesional por competencias del tutor en la carrera de Enfermeria, en
beneficio a la formacion de los estudiantes y en la transformacion hacia una mayor calidad de la
educacion.

e Principio del caracter cientifico del contenido, la investigacion e independencia cognoscitiva y la
produccion de nuevos conocimientos: se precisa al tener en cuenta el nivel cientifico, la
actualizacion y acreditacion de los facilitadores que ejecutan la actividad y de esta forma elevar la
independencia cognitiva y la produccion de nuevos conocimientos. Ademas, la estrategia de
superacién en su disefio incorpora conocimientos de psicologia, comunicacién educativa, formacion
de valores, pedagogia, didactica, se fomenta el desarrollo de habilidades en la busqueda de
informacion y realizar investigaciones sobre los problemas que se originan en el entorno de los
tutores a los cuales se les puede dar solucion a través de la metodologia de la investigacion.

e Principio de la relacion entre las formas, las tecnologias y su acreditabilidad: para el desarrollo de la
estrategia de superacion se seleccionaron diferentes formas para la realizaciéon de las actividades
presenciales y no presenciales, asi como la utilizacién de la tecnologia y la acreditacién. En la
estrategia que se propone como resultado de la investigacién se utilizan formas de superacioén tales
como: curso de postgrado, talleres, entrenamiento de postgrado y autosuperacion que permitan el
mejoramiento del desempefio profesional por competencias del tutor en la carrera de Enfermeria.

e Principio del vinculo de la teoria con la practica, la educacion en valores y una conducta ciudadana:
la vinculacién de la teoria con la practica mediante la educacion en el trabajo constituye el principio
rector de la formacién en Ciencias Médicas, la cual se generaliza en estrategia propuesta y

constituye un aspecto vital para su concrecion en escenarios reales donde el tutor tiene su accionar.
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Respecto a la educacion en valores, no se concibe un enfermero que como tutor no desarrolle
valores tales como: responsabilidad, honestidad, solidaridad y al aplicarse los principios basicos de
la profesion y de la ética y la bioética.

e Principio del enfoque de sistema y sus expresiones ramales, sectoriales y territoriales: en la
investigacion se da el enfoque en sistema a partir de la identificacion de las necesidades, se
determinan los requerimientos para solucionar las insuficiencias, se seleccionan las soluciones, se
aplican y evaluan los resultados.

e Principio de la condicionalidad entre la formacion de pregrado, la basica y la especializada: este
principio responde a las insuficiencias del desempefio profesional por competencias del tutor en la
carrera de Enfermeria, se parte del hecho que el modelo profesional de la carrera no ofrece las
herramientas necesarias referentes al tutor como figura fundamental para la formacion de los
recursos humanos en esta especialidad.

Se precisan como caracteristicas de la estrategia de superacion los que fueron analizados por la autora

y contextualizados a partir de las regularidades encontradas en el proceso investigativo y a los

resultados del diagndstico inicial, tales como:

o Flexible: se ajusta a cambios, adecuaciones y reajustes en su estructura, permitiéndole adaptarse a
las situaciones que se presenten y enriquecerse de forma sistematica en funcion de las nuevas
necesidades. Lo mencionado anteriormente permite a los tutores alcanzar un caudal de
conocimientos como consecuencia de su actividad practica y resolver problemas a través del empleo
de métodos activos que propician la independencia de los participantes en la superacién y que
aseguran la efectividad del aprendizaje a partir de la reflexion y el analisis.

o Diferenciadora: se establece un sistema de acciones para todos los tutores y otras acciones de

caracter particular segun sus necesidades de superacion. El conocimiento que adquieran a través de
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las acciones de superacion como una via para producir cambios en sus modos de actuacién para
facilitar y permitir su progresion profesional.

Sistémica: se concibid incorporandola al sistema de trabajo de los diferentes escenarios docentes o
areas asistenciales, como un proceso continuo y en avance, el cual atiende a las potencialidades y
limitaciones de cada tutor.

Contextualizada: se delinean acciones que pueden adecuarse a cada centro docente - asistencial y
cada tutor en dependencia de sus necesidades de superacion. La adopcion de un enfoque
preferentemente practico implica la estructuracion de las tareas y actividades de aprendizaje
considerando el analisis y la busqueda de solucién a problemas que deben enfrentar los tutores en
su desempefio diario. Ademas, en su esencia puede ser adecuada a otros contextos donde se
declaren las insuficiencias para la cual ha sido confeccionada.

Operativa: se proyecta, ejecuta y controla sobre la base de las posibilidades reales de las unidades
docentes — asistenciales y de los tutores, lo que permite intercambio de experiencias en la solucién
de los problemas laborales.

Objetiva: se toma en consideracion la realidad socioeconomica y cultural del pais y concibe acciones
que permiten solucionar los resultados reales del diagnéstico.

Humanista: tiene como eje primordial al ser humano (tutor y tutorado) como protagonistas de un
proceso donde ambos son beneficiarios y contribuyen a la formacion y desarrollo de profesionales
de la enfermeria.

Participativa: contribuye al desarrollo de relaciones humanas donde el sujeto que participa quede

comprometido con su propia formacion.
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Transformadora: tiene como esencia contribuir al mejoramiento del desempefio profesional por
competencias del tutor en la carrera de Enfermeria en la practica educativa desde el punto de vista

profesional y humano.

Es de vital importancia tener en cuenta algunas exigencias para aplicar la estrategia de superacion

dirigida al desempefio profesional por competencias del tutor en la carrera de Enfermeria, las cuales

son:

Disposicion y compromiso de todos los participantes: este aspecto es de vital importancia, ya que
garantiza el éxito de las acciones que se desarrollan como parte de la implementacién, por lo que es
necesario la creatividad en el empleo de medios, técnicas y procedimientos, a partir del
conocimiento exhaustivo que se poseen de las limitaciones y potencialidades de los tutores que se
superan, de ahi que los participantes deben estar identificados con la necesidad del cambio, tanto en
el orden individual como colectivo, para lograr unidad y coherencia en el accionar disefiado.
Interaccion entre los participantes: se debe iniciar a partir del respeto a las individualidades entre los
participantes, su nivel de conocimientos, intereses, actitudes, estados de animo y valoraciones,
como elementos para la construccion de los nuevos aprendizajes en cada una de las actividades.

El protagonismo de los tutores: es fundamental para la apropiacion del contenido de la superacion,
la participacion de los tutores en el andlisis de las actividades a desarrollar y sus criterios en
relacion al contenido y como sera abordado este.

Condiciones para su aplicacion: parte del éxito de su aplicacién esta en el respeto y cumplimiento
del horario establecido para la ejecucién de las actividades, las cuales deben desarrollarse en un
ambiente afable y de cooperacion entre todos los que participan.

Aseguramiento material: es necesario que los elementos que forman parte del aseguramiento

material estén garantizados como: bibliografia, materiales de consulta y complementarios para los
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tutores. Ademas, en el plano material se gestionaron las condiciones necesarias para que la
docencia tuviera lugar, se realizé convenio con los gestores de enfermeria y directores en cada una
de las instituciones tanto al mando de los facilitadores de los cursos para que estos impartieran los
mismos en los dias autorizados con la respuesta positiva de los administrativos como para la
gestién de los locales que se utilizaron para las actividades presenciales con los cursistas sin
entorpecer la dindmica cotidiana de los mismos y en aquellos espacios docentes que no son aulas
pero que el tutor ejerce su desempefio se mantuvo la condicion polivalente.

3.2 Estructura de la estrategia de superacion para el desempefio profesional por competencias
del tutor de la carrera de Enfermeria

La estrategia de superacion para el desempefio profesional por competencias del tutor de la carrera de

Enfermeria, se confecciond a partir de los resultados obtenidos en la investigacion, el diagndstico

realizado del problema que se investiga, el estudio de los fundamentos tedricos relacionados en el

marco teérico, el criterio de los expertos y la experiencia de la autora.

La estructura de la estrategia tiene como punto de partida la misidbnque consiste en garantizar la

superacion de los tutores para el desempefio profesional por competencias en la carrera de Enfermeria

como via para la formacién integral de los futuros enfermeros y el objetivo general dirigido al

mejoramiento en este empefio, a partir de €l las acciones se estructuran y organizan en cuatro etapas:

o Etapa de diagnéstico.

o Etapa de planeacion.

o Etapa de implementacion.

o Etapa de evaluacion.

La estrategia de superacion tiene como punto de partida los fundamentos que la sustentan y como eje

conductor la incidencia de todas las etapas en el desarrollo de las competencias profesionales del tutor
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que conducen al mejoramiento del desempefio profesional por competencias del tutor en la carrera de

Enfermeria en el contexto de la educacion en el trabajo como se muestra en la figura 9.
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Figura 9 Estructura de la estrategia de superacion para el mejoramiento del desempefio profesional por
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competencias del tutor en la carrera de Enfermeria
A continuacion se describen las etapas de la estrategia de superacion a partir de identificar sus
objetivos, acciones y orientaciones para su ejecucion en la practica.

Etapa de diagnostico
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El diagnostico se realiza con el objetivo de determinar las necesidades de aprendizaje, limitaciones,

expectativas y potencialidades de los tutores en lo referente a su desempefio profesional por

competencias.

En esta etapa se efectua una revision y analisis de los documentos que reglamentan la labor y el

accionar de los tutores en la Educacion Médica especificamente en la carrera de Enfermeria, dentro de

los que estan: modelo del profesional, normativas que regulan el desempefio de los tutores, actas de las

reuniones departamentales, colectivos de asignatura, colectivos de afio, claustro de profesores y

conferencias cientificas metodoldgicas.

Se desarrollan las siguientes acciones:

1. Diagnosticar el desempefio de los tutores (prueba de desempefio).

2. Caracterizar el desempefio de los tutores para determinar las regularidades del diagnostico.

3. Determinar las necesidades de aprendizaje de los tutores, que posibiliten disefiar las acciones para
la conduccion del proceso y las vias de instrumentacion.

Los resultados obtenidos en el diagndstico y caracterizacidn propiciaron la aproximacion a las

principales necesidades que en el orden de la superacion presentan los tutores, se sentaron las bases

para solucionar sus carencias, de ahi que en la siguiente fase se presentan los elementos

fundamentales que distinguen la via de solucion a esta problematica expresada a través de la estrategia

de superacion.

Etapa de Planeacién

La planeacién tiene como objetivo planificar la superacidn a partir de la determinacion de los actores, el
sistema de objetivos, contenidos, formas organizativas y de evaluacion.

A partir de las necesidades diagnosticadas en la etapa anterior se planificaron las acciones que
conformaron la estrategia, a partir de concebir sus conocimientos, habilidades, actitudes y valores, asi

como las funciones a realizar y las acciones tutorales de caréacter general a desarrollar durante la
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formacion de los futuros enfermeros. Se elabor6é un diplomado en tutoria (anexo 12), que para su

puesta en marcha fue necesario planificar entre las acciones de la estrategia, la formacién basica de los

tutores a partir de las carencias diagnosticadas.

Se desplegaron las acciones siguientes:

1.

Determinar las teméticas a abordar.

Establecer las formas de superacion a desarrollar.

Determinar los recursos humanos y materiales a emplear en el desarrollo de la estrategia.
Seleccionar los objetivos, contenidos, formas, métodos, medios y formas de evaluacion de las
actividades de superacion en funcién de las necesidades identificadas.

Disefiar el programa del diplomado en tutoria y el material complementario para la autosuperacion.
Establecer el tiempo de cada forma de superacién segun las necesidades y posibilidades de los
tutores.

Determinar la evaluacion de los tutores en los diferentes cursos que conforman el diplomado.
Establecer los indicadores a medir en la evaluacion de los tutores a partir de los resultados en la

labor que desarrollan.

Fue necesario tener en cuenta en esta etapa un grupo de acciones que facilitaron el logro de los

objetivos de la estrategia dentro de los que estan:

Efectuar una reunién metodoldgica con directivos y docentes (facilitadores) de los escenarios
docentes con el objetivo de analizar los componentes estructurales de la estrategia, sus fines,
caracteristicas, contenidos, formas de superacién, materiales a utilizar, tiempo, etc. Aqui se
mostraron los fundamentos teéricos en que se sustento la estrategia, sus principios, caracteristicas,

exigencias, asi como las etapas que comprende.
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e Realizar un taller con los docentes (facilitadores), donde se concibié el anélisis de los aspectos
generales que conforman la estructura del diplomado en tutoria propuesto como superacion, dentro
de los que estuvieron:

v" La docencia del diplomado es en el puesto de trabajo de los tutores, los facilitadores se
trasladaron a los escenarios asistenciales para impartir las actividades docentes de los
cursos que constituyeron el diplomado, no se comenzé en todas las unidades docentes
asistenciales a la misma vez para evitar que por imperativos del desempefio de la profesion
o interrupciones de los cursos, estos se recuperaron en ofras instituciones de salud.
Ademas, hubo encuentros de recuperacion previstos para aquellos tutores que matricularon
en la dltima institucion.

v Se abordaron los contenidos y su incidencia en la preparaciéon de los tutores, lo que
propici6 el establecimiento de niveles de preparacidn y competitividad para el
enfrentamiento del accionar con la estrategia, de manera que los facilitadores del
diplomado enriquecieron los cursos como retorno para contribuir colectivamente a la
aplicacién de la misma con criterio de retroalimentaciéon permanente e interactiva en los
docentes del curso y la investigadora para solucionar de manera operativa situaciones
emergentes en la imparticion de los cursos.

v" Se confecciond el registro de evaluacion y control para la recogida de la informacion sobre
el proceso de realizacion de las actividades de superacion. El diplomado como modalidad
de postgrado fue acreditado por la Universidad de Ciencias Médicas de Matanzas, de forma
tal que los cursistas quedaron habilitados para el ejercicio de la tutoria en enfermeria. La
acreditacion que se ofrecié fue extendida a los facilitadores que se desempefian en el
ejercicio de la profesion de enfermeria (decision que tuvo una fuerte intencion motivacional

en los facilitadores de los cursos ya que los hizo coparticipes).
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En la planeacion de la estrategia de superacion se realizd el disefio del diplomado para los tutores como

forma organizativa de postgrado donde se tuvo en cuenta la Resoluciéon 132/2004 del Ministerio de

Educacion Superior.

El programa del diplomado se disefi6 para ser desarrollado con un total de 488 horas/clases distribuidas

en cinco cursos de postgrado, de 122 horas presenciales y 366 horas no presenciales respectivamente

y dirigido a complementar el curriculo con conocimientos, habilidades y competencias profesionales

relacionados con la funcion tutoral, destinadas a orientar a los tutores en la solucion practica de

problemas de salud.

En el anexo 12 se encuentra la estructura del diplomado, asi como las orientaciones metodoldgicas, las

formas organizativas de la ensefianza, el sistema de evaluacion y la bibliografia a utilizar. A

continuacion se muestran los cursos y los temas que conforman el diplomado.

Curso 1 La psicologia y la comunicacion educativa en el proceso de tutoria (anexo 12.1)

Tema |: Desarrollo humano y personalidad.

1.1 La concepcidn holistica del desarrollo humano y las premisas de su desarrollo. La importancia de la
actividad y la comunicacién.

1.2 La personalidad como forma superior de regulacion de lo psiquico. Diferentes concepciones
tedricas acerca de la personalidad.

1.3 La regulacién inductora y sus funciones. Funcién movilizadora: las necesidades. Funcion
orientadora: las formaciones motivacionales. Funcion sostenedora: la actividad afectivo - volitiva.

1.4 La regulacion ejecutora y sus funciones: funcion cognitiva: los procesos cognoscitivos. Funcion
instrumental: operaciones, acciones, habitos y habilidades. Inteligencia, creatividad y talento.
Importancia de este conocimiento para el tutor.

Tema lI: Psicologia del desarrollo.
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2.1 Caracteristicas psicologicas del adolescente, el joven y el adulto. La situaciéon natural, personal y
social del desarrollo.

2.2 Los procesos cognoscitivos, su importancia para el trabajo del enfermero.

Tema lI: Psicologia del tutor.

3.1 Las cualidades psicolégicas y de la personalidad del tutor.

3.2 La unidad de lo psicoldgico, pedagdgico y lo social en el proceso educativo. El lugar del tutor y los
estudiantes en el proceso educativo.

3.3 La caracterizacion psicopedagogica como herramienta para el desarrollo del trabajo educativo del
tutor. Atencion a la diversidad educativa. Habilidades intelectuales y docentes.

3.4 Las bases psicopedagdgicas para el manejo del grupo en el proceso docente educativo.

3.5 La actividad del tutor en las Ciencias Médicas. Aptitudes y habitos pedagdgicos. Habilidades y
capacidades. Maestria pedagogica.

Tema |V: Comunicacion educativa.

4.1 La comunicacion. Componentes. Estructura de la comunicacion.

4.2 La comunicacién educativa. Funciones. Los modelos y estilos de la comunicacion educativa. La
comunicacion en el proceso pedagogico. Las barreras comunicativas y consejos para establecer
una buena comunicacion en el proceso pedagaégico. Técnicas participativas.

4.3 La comunicacion en la practica de enfermeria. Medios de comunicacién para enfermeria. La
comunicacion interpersonal y grupal.

4.4 Consideraciones éticas para el trabajo con la familia. La familia cubana actual como acompariante
en los servicios de salud.

4.5 latrogenia: impacto negativo de las malas practicas del ejercicio de la profesion. La ética en la
profesion de Enfermeria. La relacion ética enfermero — paciente — familiar — estudiante. La ética en

la labor asistencial y docente.
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Curso 2 La formacidn de valores en la carrera de Enfermeria en el contexto de la educacion en el

trabajo (anexo 12.2).

Tema |: Componente axiolégico de la actividad humana.

1.1 Valores y valoracion. Naturaleza de los valores. Significacion y valores. Condicionamiento practico e
histérico social de los valores. La jerarquia de valores. La valoracién como forma de reflejo humano
de la realidad. Formar valores y formar la capacidad de valorar.

Tema |I: Proceso de educacion en valores.

2.1 Enfoque integral para la labor educativa y politico-ideoldgica en la concepcion de la nueva
universidad. Valores compartidos de la organizacion y los modos de actuacion. Tres dimensiones
en la labor educativa: curricular, extension universitaria y actividad sociopolitica.

2.2 La superacion de los profesores y el departamento docente. La estrategia educativa de la carrera.

2.3 La educacion en valores en condiciones de semipresencialidad en los diferentes escenarios
educativos. El proyecto educativo y las acciones educativas individuales.

Tema llI: La tutoria y la formacién de valores en la carrera de Enfermeria.

3.1 El tutor en la nueva universidad. Su papel en la atencion personalizada a los estudiantes.

3.2 Estrategia para el perfeccionamiento de la labor educativa del tutor y su accionar en la formacién de
valores en la educacion en el trabajo.

3.3 La imagen social de la enfermeria como profesién. El compromiso social de los profesionales de
enfermeria. Principales problemas en la formacion de valores de los estudiantes de la carrera de
Enfermeria.

Tema IV: La situacién nacional e internacional y los problemas actuales de la salud en Cuba.

4.1 Panorama nacional e internacional actual y su incidencia en el sector de la salud en Cuba.

4.2 El bloqueo econdmico de los Estados Unidos contra Cuba. Su manifestacion particular de mayor

impacto en la salud en las condiciones actuales de Cuba. El impacto de las carencias materiales
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del Periodo Especial en los valores. Su negativa repercusion en el ejercicio de la profesion de
enfermeria.

Curso 3 La Pedagogia en el Nuevo Modelo Pedagdgico en la carrera de Enfermeria (anexo 12.3)

Tema I: Introduccion a la Pedagogia.

1.1 La ciencia pedagdgica, su objeto de estudio, sistema categorial y leyes.

1.2 La formacién de la personalidad como objeto esencial de la Educacién.

1.3 La Didéactica como ciencia. Su objeto de estudio.

1.4 El enfoque sistémico de la Didactica en la Educacién Superior y la Educacién Médica, los principios

didacticos, sus caracteristicas, importancia y beneficios que reporta su conocimiento.

Tema lI: Componentes del proceso ensefianza aprendizaje.

2.1 Los componentes del proceso ensefianza aprendizaje.

2.2 Objetivo. Concepto. Clasificacion. Funciones. Sugerencias para la redaccion de los objetivos.

2.3 Contenido. Concepto. Elementos esenciales que integran la estructura del contenido.
2.4 Métodos. Concepto. Clasificacion. Exigencias de los métodos.

2.5 Medios de ensefianza. Concepto. Funciones. Importancia. Clasificacion. Recomendaciones para el
uso de los medios de ensefianza.

2.6 Formas de organizacion de la ensefianza. Concepto. Clasificacion.

2.6.1 La clase. Exigencias de la clase contemporanea. Tipos. Estructura metodoldgica.

2.6.2 Requisitos para la preparacion de la clase. Estructura del plan de clases.

2.7 Evaluacion. Concepto. Objetivos. Funciones. Formas de evaluacion.

2.7.1 Consideraciones para elaborar un instrumento de evaluacion.

Tema lI: La educacion en el trabajo como forma organizativa fundamental de la Educacion Médica.

3.1 La educacion en el trabajo. Concepto. Funciones, normas, procedimientos y aspectos organizativos.
Objetivos y su importancia.
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3.2 Modalidades de educacion en el trabajo como forma de organizacion del proceso ensefianza
aprendizaje.

3.2.1 Entrega y recibo del servicio. Concepto. Objetivos. Caracteristicas. Metodologia.

3.2.2. La visita conjunta de enfermeria Concepto. Objetivos. Caracteristicas. Metodologia.

3.2.3 La atencion ambulatoria. Concepto. Objetivos. Caracteristicas. Metodologia.

3.24 La presentacion del caso y su discusion diagndstica Concepto. Objetivos. Particularidades.
Metodologia. Aspectos a tener en cuenta para su confeccion.

3.3 La ensefianza incidental. Concepto. Objetivos. Caracteristicas.

Tema |V: Trabajo metodoldgico del tutor.

4.1 Trabajo metodoldgico. Concepto. Funciones.

4.2 Papel del tutor en la formacion integral del estudiante.

4.3 Niveles organizativos fundamentales del trabajo metodoldgico en la ensefianza profesional y la
ensefianza técnica. Funciones.

Tema V: Proceso de Atencidn de enfermeria.

4.1 Proceso de atencion de enfermeria como método cientifico de la profesion. Definicion. Descripcion
de cada una de las etapas.

4.2 Necesidades humanas.

4.3 Principales insuficiencias en la aplicacion del proceso de atencién de enfermeria. Directrices para la
confeccién de un diagndstico de enfermeria de la NANDA. Taxonomia NOC, NIC.

Curso 4 La tutoria en la practica de enfermeria (anexo 12.4)

Tema |: Evolucién histérica de la tutoria a nivel mundial y en Cuba.

1.1 El proceso de tutoria y sus antecedentes en la Educacion Médica cubana.

Tema lI: El tutor en el Nuevo Modelo Pedagogico en la carrera de Enfermeria.
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2.1 El tutor en las condiciones de universalizacion, particularizado en el Nuevo Modelo Pedagdgico en
la carrera de Enfermeria en Cuba.

2.2 Definicion de tutor. Funciones que justifican su razon social en la actividad. Requisitos para designar
un tutor. Cualidades del tutor.

2.3 El papel del tutor en la atencién personalizada a los estudiantes y su importancia en el proceso
docente educativo de la especialidad.

Tema llIIl: Herramientas fundamentales para el trabajo del tutor del tutoren su desempefio profesional

por competencias.

3.1 La orientacién como funcién comunicativa principal en el desempefio del trabajo del tutor.

3.2 La tutoria como premisa esencial para el desarrollo de la actividad educativa.

3.3 Los documentos rectores que debe dominar el tutor para su desempefio profesional.

3.4 Las competencias profesionales del tutor en la carrera de Enfermeria.

Curso 5 La investigacion cientifica en el proceso de tutoria (anexo 12.5)

Tema I: Introduccidn a la metodologia de la investigacion.

1.1 Las caracteristicas del conocimiento cientifico, la ciencia e investigacion cientifica.

1.2 La metodologia de la investigacion cientifica, su concepto, objetivos y propésitos como actividad
humana.

Tema lI: Principales momentos que conforman el proceso de investigacion.

2.1 Las etapas del proceso de investigacion y los aspectos fundamentales del disefio tedrico y
metodoldgico de la investigacion.

2.2 Los paradigmas de investigacion, sus conceptos y tipos.

2.3 La investigacion cualitativa y cuantitativa, sus caracteristicas y diferencias. Los principales métodos
y técnicas de la investigacion cuantitativa. La validez y confiablidad de la medicion. Procedimientos

de muestreo. Andlisis de los datos cuantitativos.

96



2.4 Los principales métodos y técnicas de la investigacion cualitativa. La validez en la metodologia
cualitativa. Analisis de los datos cualitativos.

Tema Ill: La investigacion educativa.

3.1 La investigacion educativa como actividad, su definicion y rasgos que la distinguen, principios y
componentes fundamentales de su estructura.

3.2 La investigacion cientifica en el proceso de tutoria.

3.3 Formacion de habilidades investigativas en el tutor.

El diplomado se modelé a partir de la relacion entre las funciones del tutor para el desempefio

profesional por competencias en la carrera de Enfermeria, determinadas por la autora en el capitulo | de

la presente investigacion, las insuficiencias que presentan los tutores en su desempefio en la educacién

en el trabajo y la satisfaccion de las exigencias actuales de la sociedad y del Sistema Nacional de Salud

Publica.

La autora muestra en la tabla N°7 la relacion de las competencias profesionales del tutor, las formas de

organizacion de la ensefianza y los contenidos del diplomado.

Tabla N°7 Relacién de las competencias profesionales del tutor, las formas de organizacién de la

ensefanza y los contenidos del diplomado

Competencia técnica - profesional

Curso Formas de Contenidos del diplomado
organizacién de la
ensefianza
La psicologia y la | Taller latrogenia: impacto negativo de las malas practicas del
comunicacion ejercicio de la profesion.
educatva en el
proceso de tutoria.
La Pedagogia en el | Conferencia Proceso de atencién de enfermeria como método
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Modelo

en

Nuevo
Pedagdgico la

carrera de Enfermeria

cientifico de la profesion. Definicion. Descripcion de
cada una de las etapas.

Necesidades humanas.

Taller

Principales insuficiencias en la aplicacion del proceso
de atencion de enfermeria. Directrices para la
confeccion de un diagndstico de enfermeria de la
NANDA. Taxonomia NOC, NIC.

Competencia comunicativa

La psicologia y la
comunicacion
el

educativa en

proceso de tutoria.

Conferencia

La comunicacién. Componentes. Estructura de la
comunicacion.

La comunicacion educativa. Funciones. Los modelos y
estilos de la comunicacion educativa.

La comunicacion en el proceso pedagogico.

Medios de comunicacion para enfermeria.

La comunicacion interpersonal y grupal.

Taller

Importancia de la actividad y la comunicacion.

Las barreras comunicativas y consejos para establecer
una buena comunicacion en el proceso pedagdgico.
Técnicas participativas.

La comunicacién en la practica de enfermeria.

La

practica

la
de

tutoria en

enfermeria.

Conferencia

La orientaciéon como funcién comunicativa principal en

el desempefio del trabajo del tutor.

Compet

encia pedagdgica

La psicologia y la
comunicacion
el

educativa en

proceso de tutoria.

Conferencia

Caracteristicas psicologicas del adolescente, el joven'y
el adulto. La situacion natural, personal y social del
desarrollo.

La caracterizacién psicopedagégica como herramienta
para el desarrollo del trabajo educativo del tutor.

Atencion a la diversidad educativa.
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Las bases psicopedagogicas para el manejo del grupo

en el proceso docente educativo.

Taller Los procesos cognoscitivos, su importancia para el
trabajo del enfermero.
La actividad del tutor en las Ciencias Médicas.
La Pedagogia en el | Conferencia La ciencia pedagogica, su objeto de estudio, sistema

Nuevo Modelo
Pedagdgico en la

carrera de Enfermeria

categorial y leyes.

La formacion de la personalidad como objeto esencial
de la Educacion.

La Didactica como ciencia. Su objeto de estudio.

El enfoque sistémico de la Didactica en la Educacién
Superior y la Educacién Médica, los principios
didacticos, sus caracteristicas, importancia y
beneficios que reporta su conocimiento.

Los componentes del proceso ensefianza aprendizaje.
Objetivo.  Concepto.  Clasificacion.  Funciones.
Sugerencias para la redaccion de los objetivos.
Contenido. Concepto. Elementos esenciales que
integran la estructura del contenido.

Métodos. Concepto. Clasificacion. Exigencias de los
métodos.

Medios de ensefianza. Concepto. Funciones.
Importancia. Clasificacion. Recomendaciones para el
uso de los medios de ensefianza.

Formas de organizacion de la ensefianza.Concepto.
Clasificacion.

La clase. Exigencias de la clase contemporanea.
Tipos. Estructura metodolégica.

Requisitos para la preparacion de la clase. Estructura
del plan de clases.

Evaluacién. Concepto. Objetivos. Funciones. Formas

99




de evaluacion.

Consideraciones para elaborar un instrumento de
evaluacion.

La educacion en el trabajo. Concepto. Funciones,
normas, procedimientos y aspectos organizativos.
Objetivos y su importancia.

Modalidades de educacion en el trabajo como forma
de organizacion del proceso ensefianza aprendizaje.
Trabajo metodoldgico. Concepto. Funciones.

Niveles organizativos fundamentales del trabajo
metodolégico en la ensefianza profesional y la

ensefianza técnica. Funciones.

Taller Los componentes del proceso ensefianza aprendizaje
forma integrada en una clase.
Papel del tutor en la formacién integral del estudiante.
Entrenamiento Entrega y recibo del servicio. Concepto. Objetivos.
Caracteristicas. Metodologia.
La visita conjunta de enfermeria Concepto. Objetivos.
Caracteristicas. Metodologia.
La atencién ambulatoria. Concepto. Objetivos.
Caracteristicas. Metodologia.
La presentacion del caso y su discusion diagndstica
Concepto. Objetivos. Particularidades.
Metodologia.Aspectos a tener en cuenta para su
confeccion.
La ensefianza incidental. Concepto. Objetivos.
Caracteristicas.
La tutoria en la | Conferencia Evolucién historica de la tutoria a nivel mundial y en
practica de Cuba.
enfermeria. El proceso de tutoria y sus antecedentes en la

Educacion Médica cubana.
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El tutor en las condiciones de universalizacion,
particularizado en el Nuevo Modelo Pedagdgico en la
carrera de Enfermeria en Cuba.

Definicidn de tutor. Funciones que justifican su razén
social en la actividad.

Los documentos rectores que debe dominar el tutor
para su desempefio profesional.

La tutoria como premisa esencial para el desarrollo de

la actividad educativa.

Taller

Requisitos para designar un tutor. Cualidades del tutor.
El papel del tutor en la atencion personalizada a los
estudiantes y su importancia en el proceso docente
educativo de la especialidad.

Las competencias profesionales del tutor en la carrera

de Enfermeria.

Competencia investigativa

La investigacion
cientifica en el proceso

de tutoria.

Conferencia

Las caracteristicas del conocimiento cientifico, la
ciencia e investigacion cientifica.

La metodologia de la investigacion cientifica, su
concepto, objetivos y propdsitos como actividad
humana.

Las etapas del proceso de investigacion y los aspectos
fundamentales del disefio tedrico y metodolégico de la
investigacion.

Los paradigmas de investigacién, sus conceptos y
tipos.

La investigacion cualitativa y cuantitativa, sus
caracteristicas y diferencias. Los principales métodos y
técnicas de la investigacion cuantitativa. La validez y
confiablidad de la medicién. Procedimientos de

muestreo. Analisis de los datos cuantitativos.
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Los principales métodos y técnicas de la investigacion
cualitativa. La validez en la metodologia cualitativa.
Analisis de los datos cualitativos.

La investigacion educativa como actividad, su
definicion y rasgos que la distinguen, principios y
componentes fundamentales de su estructura.

La investigacion cientifica en el proceso de tutoria.

Taller Principales momentos que conforman el proceso de
investigacion.
Formacion de habilidades investigativas en el tutor.
Competencia ético- moral
La psicologia y la | Conferencia Consideraciones éticas para el trabajo con la familia.
comunicacion La familia cubana actual como acompafiante en los
educatva en el servicios de salud.
proceso de tutoria. La relacion ética enfermero — paciente — familiar —
estudiante.
La ética en la labor asistencial y docente.
Formacién de valores | Conferencia Valores y valoracion. Naturaleza de los valores.

en la carrera de
Enfermeria en el
contexto de la
educacion en el

trabajo

Significacion y valores. Condicionamiento préactico e
histérico social de los valores. La jerarquia de valores.
La valoracion como forma de reflejo humano de la
realidad. Formar valores y formar la capacidad de
valorar.

Enfoque integral para la labor educativa y politico-
ideoldgica en la concepcion de la nueva universidad.
Valores compartidos de la organizacion y los modos
de actuacion. Tres dimensiones en la labor educativa:
curricular, extension  universitaria 'y  actividad
sociopolitica.

La superacion de los profesores y el departamento

docente.
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El tutor en la nueva universidad. Su papel en la
atencion personalizada a los estudiantes.

Estrategia para el perfeccionamiento de la labor
educativa del tutor y su accionar en la formacién de
valores en la educacion en el trabajo.

La imagen social de la enfermeria como profesion. El
compromiso social de los profesionales de enfermeria.
Panorama nacional e internacional actual y su
incidencia en el sector de la salud en Cuba.

El bloqueo econdmico de los Estados Unidos contra
Cuba.

Taller

La estrategia educativa de la carrera.

La educacion en valores en condiciones de
semipresencialidad en los diferentes escenarios
educativos. El proyecto educativo y las acciones
educativas individuales.

Principales problemas en la formacién de valores de
los estudiantes de la carrera de Enfermeria.

El impacto de las carencias materiales del Periodo
Especial en los valores. Su negativa repercusion en el

ejercicio de la profesién de enfermeria.

Etapa de implementacion

Fuente: elaboracion propia de la autora (2016)

La implementacion tiene como objetivo ejecutar la estrategia de superacion para promover el cambio en
el ejercicio de la profesion de los tutores y cumplir el fin previsto.

Esta etapa partié en un primer momento de conformar el Comité Académico del diplomado para los
tutores quien rectoro todo el proceso de tutoria, el cual fue integrado por cinco profesores de ellos dos
Licenciadas en Psicologia, un Licenciado en Historia y Marxismo Leninismo y dos Licenciadas en

Enfermeria; luego se desarroll6 la formacion de los tutores, a partir de los cursos disefiados, 10 que
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permiti6 la actualizacion y profundizacion en la formacion teorico-practica del tutor, lo que contribuyo a

su preparacién por competencias profesionales. La ejecucion de los cursos contemplé la utilizacién de

una metodologia participativa, sustentada en una comunicacion dialogica, en la autoevaluacion y

evaluacion sistematica de los participantes de manera de potenciar el protagonismo y el compromiso de

los tutores en la mejora de su préactica educativa a partir de la aplicacién reflexiva y critica de los

conocimientos adquiridos en el curso y en la practica de su labor tutoral.

Para esta etapa también se tuvo en cuenta en el plano material la gestion de las condiciones necesarias

para que la docencia tuviera lugar, se realizd convenio con los gestores de enfermeria y directores en

cada una de las instituciones tanto al mando de los facilitadores de los cursos para que estos fueran

impartidos en los dias autorizados con la respuesta positiva de los administrativos como para la gestion

de los locales que se utilizaron para las actividades presenciales con los cursistas sin entorpecer la

dindmica cotidiana y en aquellos espacios docentes que no son aulas pero que el tutor ejerce su

desempefio se mantuvo la condicién polivalente. Ademas, el diplomado se impartié con el talento

humano del municipio.

Se desarrollaron las siguientes acciones:

1. Desarrollar trabajos investigativos como una via para la solucién de los principales problemas
detectados en la practica educativa.

2. Determinar el personal docente y los medios que se necesitan para el desarrollo de la superacion.

3. Ejecutar las formas de superacion disefiadas en la estrategia.

4. Valorar los resultados alcanzados en cada uno de los cursos impartidos, para el redisefio de la
estrategia.

5. Redisefiar los cursos ofrecidos a partir de las necesidades e intereses de los tutores.
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Dentro de las barreras mas reconocidas en la etapa estuvieron: la deficiente disponibilidad de
bibliografia sobre la tematica de tutoria en enfermeria y las interrupciones de los cursos que conforman
el diplomado, por necesidades de las areas asistenciales.

Como potencialidades que permiten implementar la estrategia estan: apoyo de la Universidad Médica
de Matanzas; la posibilidad de estimular la motivacion hacia la tutoria, ya que se encuentran motivados
hacia la profesion; experiencia profesional y docente de los facilitadores del diplomado; disposicién y
compromiso de los participantes; se desarrolla en el puesto de trabajo y la supervision de la
investigadora en el proceso formativo de la implementacion de la estrategia de superacion.

Etapa de evaluacion

En esta etapa se propone como objetivo evaluar la estrategia de superacion para el desempefio
profesional por competencias del tutor de la carrera de Enfermeria.

Esta etapa es importante en el cumplimiento de la estrategia de superacion desde el punto de vista
como proceso y como resultado, se tuvo en cuenta la evaluacion del seguimiento de la estrategia y su
impacto en el ejercicio de la profesion.

La evaluacion de la viabilidad de la estrategia es un proceso continuo y sistematico, que se inicia desde
el disefio y aplicacion, lo cual favorece la retroalimentacién constante durante el transcurso de
aplicacién y su vez constituye un elemento importante para el cierre de las diferentes acciones que se
desarrollan.

A pesar de que esta etapa constituye el cierre de la estrategia, desde la primera esta presente el control
y la evaluacion, determinadas por su continuidad y sistematicidad, lo cual respalda la retroalimentacion
durante todo el proceso de su disefio y aplicacion.

Las acciones de esta etapa se exponen a continuacion:

1. Evaluar los resultados alcanzados por los tutores en el desarrollo de las evaluaciones en los

diferentes cursos que conformaron el diplomado, ademas se tuvo en cuenta la autoevaluacion, los
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resultados del trabajo en equipo y los talleres que se efectuaron, asi como el criterio personal de
cada uno de los participantes en relacion con las posibilidades de cambio y autotransformacién que
les brind6 la superacion recibida.

2. Valorar el desempefio profesional por competencias de los tutores en la practica laboral a través de
la prueba de desempefio.

3. Constatar la validez de la implementacion de la estrategia en correspondencia con los resultados del
diagnostico.

4. Redisefiar las acciones de la estrategia.

La evaluacion de la estrategia es concebida como un proceso consciente e intencionado, dirigido a la

solucién de los problemas en la practica. Permitio valorar la eficiencia, eficacia y efectividad de la

estrategia al aplicarse las acciones estratégicas especificas, por lo que el alcance de los objetivos
propuestos en cada una de estas constituyd indicadores a medir.

La evaluacion de la estrategia se hara a partir de los resultados revelados en el desempefio profesional

por competencias del tutor en la carrera de Enfermeria y con las valoraciones que se realizan con los

facilitadores que participan en la ejecucion de las diferentes formas de superacion.

El éxito de la estrategia de superacion depende de la sistematicidad, la dedicacidn y consagracién con

que se ejecuten las diferentes acciones disefiadas, la participacion activa de los tutores y los implicados

en su desarrollo y la creatividad en el disefio de las actividades.

3.3 Valoracion de los resultados de la validacion tedrica y practica de la estrategia de superacion
dirigida al desempefio profesional por competencias del tutor de la carrera de Enfermeria en
el contexto de la educacion en el trabajo

El propdsito primordial de este periodo lo constituye el planteamiento de los principales resultados de la

valoracion efectuada por los expertos acerca de la estrategia de superacion disefiada. Una vez

seleccionados los expertos, se les aplicd un cuestionario de autoevaluacién (anexo 13), asintiendo que
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estos efectuaran las valoraciones sobre su competencia, asi como de las vias que le facilitaron
argumentar sus criterios en el tema que se analiza.
El anlisis de la informacion recopilada posibilité la seleccion de los expertos mediante la determinacion
de su coeficiente de competencia (K). El procesamiento de este instrumento se realizé sobre la base de
determinar el coeficiente de conocimiento (Kc) y el coeficiente de argumentacion (Ka), el promedio entre
ambos determina el coeficiente de competencia.
Como requisitos para la seleccion de los expertos consultados se tuvo en cuenta los conocimientos
sobre el tema de tutoria, la educacion en el trabajo como forma organizativa de la ensefianza
fundamental en la carrera de enfermeria, el modelo del profesional de Enfermeria y las competencias
profesionales del tutor. Se seleccionaron 35 expertos a los que se les entregd un documento resumen
con los principales aspectos que caracterizan la investigacion y un cuestionario, donde a partir de los
siguientes ocho items se sometié a valoracidn individual la propuesta realizada:

1. La concepcion teorica y practica de la estrategia de superacion refleja los principios tedricos que la

sustentan.
2. Correspondencia del objetivo con el desempefio profesional por competencias del tutor en la
carrera de Enfermeria.

3. Componentes de la estrategia.

4. Correspondencia de las acciones con el diagnéstico de los tutores.

9. Interrelacion entre los componentes estructurales de la estrategia.

6. Correspondencia entre las etapas, las acciones y las orientaciones metodolégicas.

7. Es factible la aplicacién de la estrategia propuesta y las acciones que la componen.

8. La estrategia propuesta contribuye al desempefio profesional por competencias del tutor.
Al procesar el citado instrumento de los expertos seleccionados 19 de ellos doctores en Ciencias

Pedagogicas y 13 en Ciencias Médicas. En relacién con los afios de experiencia en la docencia, 20 de
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ellos con mas de 20 afios, 7 con méas de 15 afios y 5 con mas de 10 afios. En cuanto a la categoria
docente 28 Profesores Titulares y 4 Profesores Auxiliares.
Los expertos utilizaron las escalas de muy adecuado, bastante adecuado, adecuado, poco adecuado e
inadecuado para valorar los elementos sometidos a sus criterios.
El método Delphi, valido para este tipo de investigacion al tener un nivel de confiabilidad de un 99,9 % y
un margen de error de 0,1 permitié resumir, procesar la informacion y evaluar el grado de competencia
de los expertos seleccionados.
Una vez identificados los posibles expertos se procedié a procesar los datos obtenidos; se calculd el
coeficiente de conocimiento de cada experto (Kc), el coeficiente de argumentacion (Ka) y para hallar el
coeficiente de competencia (K), se evaluaron de alto, medio o bajo, seguin K< 0,5: coeficiente bajo, 0,5
<K <= 0,8. Coeficiente medio, 0,8 < K < 1,0: coeficiente alto; se discriminaron 3 expertos ya que tenian
un nivel de competencia bajo a partir de lo cual quedd una muestra de 32 expertos con un nivel de
competencia alto y medio (Tabla N° 8, anexo 13). Se calcularon la frecuencia absoluta, sumativa y
relativa (Tablas N° 8.1, 8.2, 8.3) que permitieron obtener los resultados de las valoraciones de los
expertos como muy adecuado, bastante adecuado, adecuado, poco adecuado inadecuado con
respecto a la pertinencia de la propuesta como se expresa a continuacion:
A los expertos seleccionados se les aplicd un cuestionario para el analisis de la estrategia de
superacion elaborada (anexo 13), las valoraciones emitidas permitieron arribar a las siguientes
consideraciones:
e EI100% de los expertos reconocen la relevancia de la concepcion teérica y practica asumidas para
sustentar la estrategia de superacion, los criterios expresados se ubican en 62,5% muy adecuado,

31,3% bastante adecuado y el 6,3% adecuado.
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e Reconocen la existencia de correspondencia del objetivo con el desempefio profesional por
competencias del tutor en la carrera de Enfermeria, expresado en el 65,6% como muy adecuado y
bastante adecuado el 34,4% de los expertos.

e En cuanto a los componentes de la estrategia de superacion, el 81,3% lo consideraron muy
adecuado y el 18,8% bastante adecuado.

e Respecto a la correspondencia de las acciones con el diagnéstico de los tutores lo evaluaron como
muy adecuado 71,9%, bastante adecuado el 18,8% y adecuado 9,4%.

e Referente a la interrelacion entre los componentes estructurales de la estrategia, valoraron como
muy adecuado el 78,1%, bastante adecuado el 18,8% y adecuado el 3,1%.

e Relativo a la correspondencia entre las etapas, las acciones y las orientaciones metodologicas, el
84,4% lo evallio como muy adecuado, el 12,5% como bastante adecuado, mientras que el 3,1%
adecuado.

o Referido a la factibilidad de la aplicacion de la estrategia propuesta y las acciones que la
componen, el 68,7% lo consideré muy adecuado y el 31,3% bastante adecuado.

e Reconocen que la propuesta contribuye al desempefio profesional por competencias del tutor en la
carrera de Enfermeria como muy adecuado el 90,6% y bastante adecuado el 9,4%.

El analisis interpretativo de las valoraciones aportadas por los expertos demuestra la validez de la

estrategia, al resaltar su trascendencia para el mejoramiento del modo de actuacion del tutor en

Educaciéon Médica como muestra la figura 10.
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Figura 10 Valoracion tedrica de los expertos

Los expertos consideran como aspecto novedoso el tratamiento de las competencias profesionales del
tutor. Enfatizan en que la estrategia favorece la participacion de un tutor mas reflexivo, consciente y
capaz de valorar su accionar didactico desde su propia transformacion. Ademas, ofrecieron otro criterio
que posibilita el perfeccionamiento de la estrategia de superacion donde se destaca ampliar la
argumentacion de los fundamentos tedricos en que se sustenta la estrategia de superacion. Estos
criterios fueron tenidos en cuenta para la puesta en practica de la estrategia de superacion y en la
elaboracion de su version final.

Para constatar la funcionalidad en la practica de la estrategia de superacién para el desempefio
profesional por competencias en la carrera de Enfermeria se implementd la estrategia en las unidades
docentes asistenciales durante dos cursos escolares (2013 — 2014) y (2014 — 2015).

En la primera etapa se desarrollé la revision y anélisis de los documentos que reglamentan la labor y el
accionar de los tutores en la Educacién Médica en la carrera de Enfermeria, posteriormente se
diagnostico a través de los diferentes instrumentos empleados el desempefio de los tutores en su

contexto de actuacion, se caracterizd su desempefio y se determinaron las principales necesidades de
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aprendizaje que presentaron los tutores, sentdndose las bases para la busqueda de una solucion a
dichas carencias.

En la segunda etapa se planifico la superacién a partir de la determinacién de las necesidades
diagnosticadas en la etapa anterior. Se cred un cronograma de actividades de superacion y su
concrecion en los escenarios docentes asistenciales y se seleccionaron los objetivos, contenidos,
formas, métodos, medios y formas de evaluacién de las actividades de superacién en funcién de las
necesidades identificadas, asi como se establecid el tiempo de cada forma de superacién.
Posteriormente, se disefid el diplomado para los tutores y un material complementario para la
autosuperacion, en el que se organizé todo el proceso de tutoria. El diplomado se desplegd con cinco
profesores seleccionados de forma intencional por su preparacion tanto técnica-profesional como
pedagogica.

En esta etapa es preciso sefialar que se realizd un taller con los docentes (facilitadores), donde se
analizaron las concepciones generales del diplomado, asi como los contenidos a abordar y se
confecciond el registro de evaluacion y control para la informacién del proceso de realizacion de las
actividades de superacion.

En la tercera etapa, se aplicaron acciones correspondientes a esta etapa, donde la modalidad de
superacién de postgrado se desarrollé durante dos cursos escolares (en los meses de noviembre a
junio) con dos frecuencias semanales de 4 horas de duracién durante 4 meses, culminandolo el 100 %
de los tutores, lo cual indicé un alto nivel de retencion. Durante la implementacion en cada encuentro se
observé un incremento progresivo en la participacion e incorporacién de los tutores de los contenidos
recibidos en los cursos.

En la cuarta etapa en la evaluacion final de cada uno de los cursos que conforman el diplomado se

manifestd el dominio de cada tematica abordada, tuvo un caracter sistematico, de manera oral, con el
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establecimiento de debates, observacion de actividades del proceso, con la exposicion de los trabajos
cientificos presentados en cada tema.

A continuacion se exponen los resultados principales del grupo experimento en la prueba de
desempefio final:

En la dimension cognoscitiva, los indicadores 1.1y 1.2 descritos como el nivel de conocimientos sobre
las funciones del tutor y el modelo de formacion del profesional a formar alcanzaron las categorias de
MA 64,7 % (22), BA 23,5 % (8) y A 11,8 % (4) y MA 58,8 % (20), BA 32,4 % (11) y A 8,9 %(3)
respectivamente. La apropiacion del conocimiento por parte del tutor demostr6 transformaciones
objetivas para el desempefio de su funcién. Ninguno de los evaluados se encontr6 en la categoria PA
como se mostro en el diagnostico inicial. El indicador 1.3 nivel de actualizacion en contenidos técnico-
profesionales de la enfermeria se confirmé con los valores de BA 70,5 % (24) y MA 29,4 % (10) donde
se manifiesta mayor profundizacion en los contenidos de la profesion. En lo que respecta al indicador
1.4 nivel de conocimientos sobre las caracteristicas de la educaciéon en el trabajo como forma
fundamental de la organizacion del proceso docente educativo en la Educacién Médica, los resultados
se constataron en las categorias MA 61,8 % (21) y BA 38,2 % (13), evidenciandose en la efectividad
del trabajo tutoral (Tabla N°5. 3 del anexo 10).

Los resultados logrados en la dimension indican las transformaciones en la preparacion de los tutores y
aseveraron que las acciones desplegadas contribuyeron al desempefio profesional por competencias.
En la dimension procedimental en el indicador 2.1 correspondiente al nivel de aplicacion de contenidos
técnico-profesionales actualizados de la profesion se evidencié en las categorias MA 73,5 % (25) y BA
26,5 % (9) en el 2.2 perteneciente al nivel de aplicacion de las caracteristicas de la educacién en el
trabajo como forma fundamental de la organizacion del proceso docente educativo en la Educacion
Médica se comportdé como MA 61,8 % (21), BA 29,4 % (10) y A 8,8 % (3), mientras que el 2.3 referente

al nivel de comunicacién con los participantes en el proceso de tutoria se constaté como MA 67,6 %
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(23), BA 26,5 % (9) y A 5,9 % (2). En el indicador en el 2.4 se confirmaron los cambios en cuanto a la
planificacion del proceso tutoral mostrdndose en las categorias MA 64,7 % (22), BA 23,5 % (8) y A 11,8
% (4) (Tabla N°5. 4 del anexo 10)

En los resultados expuestos anteriormente, se fortifico la aplicacion de las técnicas y procedimientos del
ejercicio de la profesion con elevada calidad y creatividad, incluso en escenarios con condiciones
materiales y logisticas limitadas, asi como el empleo coherente del método cientifico de enfermeria y la
metodologia de la investigacion, evidenciandose los componentes académicos, laboral investigativo, a
través, de la educacion en el trabajo como forma fundamental del proceso docente con la debida
planificacion del proceso tutoral. Ademas, es importante destacar el incremento del nivel de
comunicacion de los participantes en el proceso de tutoria. Los aspectos hasta aqui analizados
representaron un avance cuantitativo y cualitativo del desempefio profesional por competencias del tutor
en la carrera de Enfermeria.

La dimensién comportamental, los indicadores revelaron un progreso satisfactorio al ser evaluados en
las categorias de MA y BA como muestra (Tabla N°5. 5 del anexo 10).

En la prueba de desempefio final del grupo control los resultados obtenidos se comportaron de forma
similar a la prueba de desempefio inicial (Tabla N°5. 9, 5.10 y 5.11 del anexo 10)

La prueba de desempefio final (anexo 14) aplicada al 100 % de los sujetos investigados tanto en el
grupo experimento como en el de control tuvo como propésito evaluar el comportamiento del
desempefio profesional por competencias del tutor en la carrera de Enfermeria. En la valoracién general
del grupo experimento y de acuerdo a la escala de evaluacién establecida por la autora en el citado
anexo, el 76,5% de los tutores presentaban un excelente desempefio (ED), el 14,7% mostraron muy
buen desempefio (MBD) y buen desempefio (BD) el 8,8% respectivamente (Tabla N°9 del anexo 14).
En el grupo control (Tabla N°9.1 del anexo 14) mostr6 que el 8,8% de los tutores presentd un excelente

desempefio (ED) y un regular desempefio (RD) correspondientemente, el 5,8% manifestdé muy buen
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desempefio (MBD), mientras que el 11,8% revelé un buen desempefio (BD) y el 64,8% un mal
desempefio (MD).

Para valorar la estrategia de superacion para el mejoramiento del desempefio profesional por
competencias del tutor en la carrera de Enfermeria, la autora se propuso comparar los resultados de la
prueba de desempefio inicial y final del grupo experimento y control respecto a la introduccion de la
estrategia (anexo 13). Esta experiencia centra la atencion en los cambios que se produjeron en la
variable, dimensiones e indicadores derivados del objeto de estudio de la investigacion. A continuacion
se expone como se analizaron los resultados.

La evaluacion general de los resultados de la prueba de desempefio final (PDF) en el grupo

experimento y control se muestra en la figura 11.
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Figura 11 Resultados de la prueba de desempefio final del grupo experimento y control.
Los resultados obtenidos con la aplicacion de la prueba de desempefio final (PDF) muestran la
pertinencia y efectividad de la estrategia de superacion propuesta, ratifica sus potencialidades para
transformar el desempefio profesional de los tutores expresado en su crecimiento profesional y humano.

Ademas, da respuesta a la problematica esbozada, ya que contribuye a la formacion del tutor para la
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carrera de Enfermeria, lo que favorece a ofrecer a la sociedad un egresado de enfermeria con calidad y

excelencia en su desempefio profesional.

La comparacién inicial y final de los resultados de la prueba de desempefio a los grupos experimento y

control se expresa en las figuras 12y 13.
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Figura 12 Resultados de la prueba de desempefio inicial y final del grupo experimento
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Figura 13 Resultados de la prueba de desempefio inicial y final del grupo control

115



El anélisis de los resultados permitié constatar los siguientes cambios significativos en el desempefio
profesional por competencias del tutor en la carrera de Enfermeria, se determind como regularidades:
En la dimension cognoscitiva, mayor dominio de las funciones del tutor, se incrementé el conocimiento
del modelo del profesional a formar, asi como el dominio de las modalidades de la educacion en el
trabajo como forma organizativa en la Educacién Médica.

En la dimension procedimental, mayor sistematicidad en la preparacion de los tutores, mejor aplicacion
de los contenidos técnico — profesionales y las modalidades de la educacién en el trabajo como forma
organizativa en la Educacion Médica, asi como una mayor planificacion del proceso tutoral.

En la dimension comportamental, se logré una mayor cooperacién y trabajo en equipo, asi como
acrecentar la sistematicidad en la solucion de situaciones complejas.

Con la finalidad de determinar el grado de satisfaccion de los sujetos que participaron en las acciones
de superacion, se aplico la Técnica de ladov. Con este propdsito se elabor6 un cuestionario en el que
se insertan 3 preguntas cerradas y 2 abiertas (anexo 15).

Para el andlisis de las respuestas fue empleado el cuadro logico de V. A. ladov, (anexo 15.1) en el que
se expresa una relacion desconocida para los encuestados. En el caso de esta investigacion la muestra
son los 34 tutores de la carrera de Enfermeria de la Filial de Ciencias Médicas de Colon que
participaron en las acciones de superacion. Los resultados obtenidos son los siguientes: clara
satisfaccion 18 tutores; mas satisfecho que insatisfecho 13 tutores; no definida o contradictoria: 0
tutores; mas insatisfecho que satisfecho 3 tutores y clara insatisfaccion 0 tutores.

Para calcular el indice de satisfaccion grupal se emple6 la siguiente expresion:

A(+1) +B(+0.5)+C(0) + D(-0.5) + E(-2
N

ISG =

Donde A, B, C, D y E son el nimero de tutores, las categorias 1; 2; 3; 4 y 5 de satisfaccion personal y N

la cantidad total de tutores encuestados.
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Como resultado se obtiene un indice de satisfaccion grupal igual a 0,72, lo que muestra un nivel de
satisfaccién por el desarrollo del diplomado disefiado. Para determinar la significacion de este indice se
empleo la escala que a continuacion se muestra: (+1) Maximo de satisfaccion; (+0,5) Mas satisfecho
que insatisfecho; (0) No definido y contradictorio; (-0,5) Mas insatisfecho que satisfecho y (-1) Maxima
insatisfaccion. Como resultado se puede observar que el indice de satisfaccion grupal de los tutores es
satisfactorio.

Los resultados de la prueba de desempefio aplicada inicial y final de la ejecucién de las acciones de
superacion y del test de satisfaccion posibilitan constatar la viabilidad de la estrategia propuesta, lo que
facilita el mejoramiento del desempefio profesional por competencias del tutor en la carrera de
Enfermeria en la Filial de Ciencias Médicas “Dr. Eusebio Hernandez Pérez’, de Colon. Ademas, se
pudo comprobar que los tutores como personal especializado en la labor que desempefian posterior a la
aplicacién de la estrategia de superacion, resultaron ser mejores orientadores de procesos del ejercicio
de la profesion ante los enfermeros en formacion; son competentes, ya que adquirieron y sistematizaron
los saberes necesarios en cuanto a tutoria como formadores desde el punto de vista, técnico -
profesional, comunicacional, didactico — pedagogico, psicoldgico, ético — axioldgico e investigativo.

La estrategia de superacion tiene los atributos necesarios y suficientes como oportunidad, por el
inventario de necesidades resultante del diagnéstico que demostr6 su necesidad en el momento actual
y en el contexto del municipio, tanto teorico, practico como y metodoldgico; pertinencia, porque
soluciona problemas cruciales vinculados a la excelencia de la formacién profesional de tutores en
Enfermeria; validez, pues permite realmente el logro de los objetivos para los que se concibi6 y provoca
la transformacion para la que fue creada; factibilidad, que radica en la posibilidad de llevarla como
resultado a la préactica sin gastos en recursos materiales, logisticos y de talento humano, se dispuso de
lo necesario para su implementacién en la mayoria de los centros asistenciales; aplicabilidad, en

cualquier territorio del pais; validacion, que reside en que la linea estratégica de su concepcién teérica y
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aplicacion préactica, asi como la evidencia de su necesidad, eficiencia, eficacia y valor como producto
pueden ser comprobadas como procedentes por cualquier sujeto o institucion que reproduzca el
proceso investigativo desarrollado en esta tesis.

CONCLUSIONES DEL CAPITULO llI

La estrategia de superacién que se propone parte de la concepcion enunciada en los fundamentos
tedricos y tiene el proposito de contribuir al desempefio profesional por competencias del tutor de la
carrera de Enfermeria, esta estructurada en objetivo general, fundamentacion, competencias
profesionales, etapas y acciones especificas.

En la propuesta se concreta la respuesta a las necesidades identificadas en el diagnostico, segun las
dimensiones e indicadores y su flexibilidad para implementarse para favorecer a la superacion del tutor.
Los resultados de los métodos e instrumentos aplicados y el procesamiento estadistico realizado para el
andlisis de la pertinencia y aplicacion préactica de la estrategia de superaciéon propuesta demostraron
que los componentes estructurales caracterizados, posibilitan el mejoramiento del desempefio
profesional por competencias del tutor en la carrera de Enfermeria.

La valoracion de los expertos consultados y el indice de satisfaccion grupal de los tutores tras la
aplicacién de la técnica de ladov, permitieron valorar que la estrategia de superacion propuesta es
pertinente para el desempefio profesional por competencias del tutor en la carrera de Enfermeria.

La estrategia de superacion se aplicé durante dos cursos escolares, 1o que constituye una respuesta de
indiscutible valor para la solucién del problema expresado en la presente investigacion, confirmandose

en los resultados obtenidos.
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CONCLUSIONES

En el proceso investigativo, se revel6 el cumplimiento del objetivo planteado y se arrib6 a las siguientes
conclusiones:

La sistematizacidn de los referentes tedricos y metodoldgicos relacionados con la figura del tutor en su
devenir histérico ha encauzado su labor a la instruccion y educacion del tutorado acorde al contexto
histdrico concreto, permitié el acercamiento al desempefio profesional por competencias del tutor en la
carrera de Enfermeria como proceso que combina acciones que orientan la labor de tutoria con un
enfoque por competencias profesionales. Las definiciones: superacion profesional del tutor, desempefio
profesional del tutor en la carrera de Enfermeria, competencias profesionales del tutor, funciones del
tutor para el desempefio profesional por competencias y estrategia de superacién para el desempefio
profesional del tutor en la carrera de Enfermeria resultaron necesarias para el disefio de la estrategia
que se propone.

La caracterizacion del estado actual del desempefio profesional por competencias del tutor en la carrera
Enfermeria en el contexto de la educacién en el trabajo, realizada a partir de las dimensiones,
indicadores e instrumentos de investigacion aplicados, viabilizé la estructuracidn de la estrategia que se
propone para el desempefio profesional por competencias en la carrera de Enfermeria en la Filial de
Ciencias Médicas “Dr. Eusebio Hernandez Pérez’, encontrandose los de mas bajo alcance en las
dimensiones cognoscitiva y procedimental.

El proceso de modelacion cientifica permitié elaborar la estrategia de superacion que se propone, con la
utilizacién de alternativas de la Teoria de Educacion Avanzada. Se estructuré en cuatro etapas, con sus
objetivos, acciones y orientaciones para su ejecucién, que brindan la oportunidad y posibilidad a los
tutores apropiarse de las herramientas esenciales para el mejoramiento de su desempefio profesional

por competencias en la carrera de Enfermeria en el contexto de la educacion en el trabajo.
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Los resultados comprobaron la validacion de la estrategia de superacion, evidencio el efecto en el
desarrollo del desempefio profesional por competencias en la carrera de Enfermeria y permitieron

perfeccionar la estrategia de superacidn propuesta.
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RECOMENDACIONES

o Utilizar los presupuestos tedricos y practicos del presente informe cientifico como parte de la
formacion de los tutores de la carrera de Enfermeria.

e Generalizar la estrategia propuesta en los restantes municipios de la provincia de Matanzas, que
permita valorar su efectividad, para asi perfeccionarla y generalizarla en los restantes centros del
pais.

o Introducir la estrategia de superacion propuesta en esta investigacion, en el resto de las
especialidades de las ciencias médicas de la provincia, realizando las adecuaciones para que pueda
ser aplicada, a partir de las particularidades y condiciones de las carreras, asi como los contextos en
que se desarrollan.

o Elaborar instrumentos que permitan evaluar el impacto social de la estrategia de superacion no solo
en el mejoramiento del desempefio profesional por competencias del tutor en la carrera de

Enfermeria, sino la calidad de los servicios propios de la Educacion Médica.
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ANEXO 1

FUNCIONES DEL TUTOR EN LA CARRERA DE ENFERMERIA

Con el propdsito de garantizar el modelo del egresado en funcion de su competencia y desempefio

profesional y para contribuir a elevar la calidad del proceso docente educativo es preciso determinar

algunas de las funciones especificas del tutor en esta especialidad:

1.

Conocer mediante el profesor de la asignatura la caracterizacion de los estudiantes y todos los
documentos docentes y metodolégicos que rigen el proceso docente educativo.

Desarrollar el programa interencuentros.

Utilizar las diferentes modalidades de la Educacién en el trabajo establecidas para la carrera de
Enfermeria.

Colaborar con la docencia de la asignatura de Enfermeria que le corresponda a través de la
ensefianza préactica, seminarios conferencias, clase encuentro, tutoria presencial, dandole
respuesta al programa en cuestion y contribuir a erradicar las dificultades detectadas durante la
permanencia en el servicio, dejando constancia de dicha actividad.

Realizar conjuntamente con la profesora de la asignatura la preparacion, direccion control y
evaluacion de las actividades planteadas en los programas.

Perfeccionar sistematicamente las acciones propias de la competencia y desempefio en
Enfermeria de la asignatura que corresponda.

Consolidar los conocimientos de los objetivos previstos en los programas de las asignaturas de
Enfermeria utilizando las funciones y operaciones contempladas en dichos programas,
conjuntamente con el profesor de los departamentos de enfermeria.

Evaluar sistematicamente el desarrollo de las habilidades practicas y la calidad de los
procedimientos mediante el uso de la tarjeta evaluativa.

Incrementar su autopreparacion cientifica, técnica y metodoldgica.



10.Informar a los profesores de las estancias o rotaciones sobre el desarrollo de la actividad docente
educativa.

11.Explicar a los estudiantes las caracteristicas y funcionamiento del servicio o consultorio.

12.Verificar y controlar la calidad de los registros en las historias clinicas individuales y familiares.

13.Formar parte de algunos casos de tribunales de exdmenes.

14.Comprobar la asistencia y puntualidad, porte personal y participacion activa de los estudiantes en
las diferentes actividades de educacidn en el trabajo y de otro tipo.

15.Influir en la preparacién politica — ideoldgica en correspondencia con los principios martianos y de
nuestra revolucion socialista.

16.Guiar la actuacion de los estudiantes sobre los principios éticos y bioéticos, reforzando los
valores morales el gusto estético y cultural.

17.Fomentar la comunicacién adecuada el respeto y el humanismo con las personas enfermas,
sanas, familiares y el equipo de trabajo, ayudando a modificar las conductas inadecuadas que
presenten los estudiantes.

18.Demostrar con su ejemplo personal y profesional la competencia y el desempefio de enfermeria
esperada por nuestra sociedad en funcién de elevar los niveles de salud de la poblacién cubana.

19.Desarrollar y observar el grado de humanismo en los estudiantes ante las situaciones de salud
que presentan las personas, asi como su disposicion para colaborar ante cualquier situacion de
emergencia.

20.0rientar el comportamiento adecuado de los estudiantes en las instituciones de salud, asi como
la importancia del cumplimiento del reglamento disciplinario de las mismas y de las normas
higiénicas — epidemiologicas.

21.Exigir el cumplimiento de los reglamentos vigentes ejerciendo autoridad sobre la base del respeto

mutuo.



22.0Orientar y guiar a los educandos en la revision bibliografica para enriquecer sus conocimientos.

23.Realizar investigaciones cientificas que contribuyan al desarrollo de la enfermeria, asi como
asesorar y tutorear trabajos de los estudiantes para las jornadas cientifico — estudiantiles y otras.

24.Incentivar la importancia y la realizacién de investigaciones para el desarrollo cientifico del
estudiante y del futuro profesional.

25.Desarrollar actividades de reafirmacion profesional conjuntamente con el departamento docente
de Enfermeria.

26.Mantener una estrecha relacién con los familiares de los alumnos.



ANEXO 2

TABLA N°3 DIMENSIONES, INDICADORES, CRITERIOS DE MEDIDA, CRITERIOS DE EVALUACION Y LA ESCALA DE EVALUACION

profesional a
formar.

caracteristicas del plan de estudio de la
carrera, modalidades de formacion, los
objetivos y habilidades de los afios
académicos de la carrera.

carrera, asi como los objetivos y habilidades
de los afios académicos.

o Indicadores Criterios de medida Criterios de evaluacion Escala de
2 evaluacion
£ o
a ¢
< | 1.1 Nivel de | Evidencia excelentes conocimientos sobre | Aplica 100% (26) funciones del tutor. Muy adecuado
= conocimientos las funciones del tutor. (MA)
§ sobre las | Evidencia buenos conocimientos sobre | Aplica el 90% de las funciones del tutor, | Bastante adecuado
o funciones  del | las funciones del tutor. excepto de la 23 a la 26. (BA)
© tutor. El conocimiento que posee sobre las | Aplica el 80% de las funciones del tutor, | Adecuado (A)
- funciones del tutor es medio. excepto de la 21 ala 26.
El conocimiento que posee sobre las | Aplica el 60% de las funciones del tutor, | Poco adecuado
funciones del tutor es insuficiente. excepto de la 16 a la 26. (PA)
El insuficiente conocimiento sobre las | Aplica menos del 60% de las funciones del | Inadecuado (l)
funciones como tutor limita que pueda | tutor.
ofrecer sus conocimientos.
1.2 Nivel de | Evidencia excelentes conocimientos sobre | Aplica todos los elementos que componen el | Muy adecuado
conocimientos el modelo del profesional de la carrera de | modelo del profesional, el plan de estudio de | (MA)
del modelo | Enfermeria. Domina con exactitud las | los diferentes afios y modalidades de la

Evidencia buenos conocimientos sobre el

modelo del profesional de la carrera de

Aplica los principales elementos que
componen del modelo del profesional, el plan

Bastante adecuado
(BA)




Enfermeria. Domina las caracteristicas del
plan de estudio de la carrera, modalidades
de formacion, los objetivos y habilidades
de los afios académicos de la carrera.

de estudio y modalidades de la carrera, asi
como los objetivos y habilidades de los afios
académicos.

El conocimiento que posee sobre el
contenido del modelo del profesional de la
carrera de Enfermeria es regular. Domina
algunas caracteristicas del plan de estudio
de la carrera, los objetivos y habilidades
de los afios académicos de la carrera.

Aplica los algunos elementos que componen
del modelo del profesional, las caracteristicas
esenciales del plan de estudio de los
diferentes afios, asi como los objetivos y
habilidades de los afios académicos.

El conocimiento que posee sobre el
modelo del profesional de la carrera de
Enfermeria es insuficiente. Domina muy
pocas caracteristicas del plan de estudio
de la carrera, modalidades de formacion,
los objetivos y habilidades de los afios
académicos de la carrera.

Aplica con deficiencia los elementos que
componen del modelo del profesional, no
domina las caracteristicas basicas del plan
de estudio de los diferentes afos, ni las
modalidades de la carrera, los objetivos y
habilidades de los afios académicos.

Adecuado (A)
Poco adecuado
(PA)

El insuficiente conocimiento sobre el
modelo del profesional de la carrera de
Enfermeria se evidencia en el
desconocimiento de las caracteristicas del
plan de estudio de la carrera, modalidades
de formacién, los objetivos y habilidades
de los afios académicos de la carrera.

No aplica de manera coherente los
elementos que componen el modelo del
profesional, desconoce el plan de estudio de
los diferentes afios y modalidades de la
carrera, asi como los objetivos y habilidades
de los afios académicos.

Inadecuado (1)

1.3 Nivel de
actualizacion en
contenidos
técnico-
profesionales de
la enfermeria.

Domina muy bien las técnicas vy
procedimientos del ejercicio de Ila
profesion con elevada calidad, incluso en
escenarios con condiciones materiales y
logisticas limitadas. Posee excelentes
conocimientos actualizados del método

Aplica en el servicio donde se desempefia
todas las técnicas y procedimientos del
ejercicio de la profesion que precisa el puesto
de trabajo con creatividad y calidad. Aplica
todas las etapas del método cientifico de la
profesion 'y la metodologia de |la

Muy adecuado

(MA)




cientifico de la profesion y la metodologia
de la investigacion.

investigacion.

Domina bien las técnicas y procedimientos
del ejercicio de la profesion con calidad,
incluso en escenarios con condiciones
materiales y logisticas limitadas. Posee
buenos conocimientos actualizados del
método cientifico de la profesion y la
metodologia de la investigacion.

Aplica en el servicio donde se desempefia las
técnicas y procedimientos del ejercicio de la
profesion que precisa el puesto de trabajo
con calidad. Aplica las etapas del método
cientifico de la profesién y la metodologia de
la investigacion.

Bastante adecuado
(BA)

Domina las técnicas y procedimientos del
gjercicio de la profesién, incluso en
escenarios con condiciones materiales y
logisticas limitadas. Conoce el método
cientifico de la profesion y la metodologia
de la investigacion.

Aplica en el servicio donde se desempefia las
técnicas y procedimientos del ejercicio de la
profesion que precisa el puesto de trabajo.
Aplica algunas de las etapas del método
cientifico de la profesion y la metodologia de
la investigacion.

Adecuado (A)

Muestra imprecisiones en el dominio de
las técnicas y procedimientos del ejercicio
de la profesion, asi como del método
cientifico de la profesion y la metodologia
de la investigacion.

Aplica en el servicio donde se desempefia
con deficiencias las  técnicas vy
procedimientos del ejercicio de la profesion
que precisa el puesto de trabajo. Aplica los
elementos basicos del método cientifico de la
profesion 'y la metodologia de |la
investigacion.

Poco adecuado
(PA)

No domina las técnicas y procedimientos
del ejercicio de la profesiéon. Es
insuficiente el dominio del método
cientifico de la profesion y la metodologia
de la investigacion.

No aplica de forma correcta las técnicas y
procedimientos del ejercicio de la profesion
que precisa el puesto de trabajo que
desempefia, ni las etapas del método
cientifico de la profesion y de la metodologia
de la investigacion.

Inadecuado (1)

1.4 Nivel
conocimientos

de

Posee excelentes conocimientos de las
funciones, normas,  procedimientos,

Aplica todas las funciones, normas,
procedimientos, aspectos organizativos de la

Muy adecuado
(MA)




sobre las
caracteristicas de
la educacion en el
trabajo como
forma
fundamental de la
organizacién  del
proceso docente
educativo en la
Educacion
Médica.

aspectos organizativos de la educacion en
el trabajo. Muestra excelente dominio de
las modalidades y conoce con profundidad
la estructura metodologica de educacion
en el trabajo como forma organizativa de
la ensefianza.

educacién en el trabajo y emplea de forma
correcta la estructura metodologica de las
diferentes modalidades de la educacion en el
trabajo como forma organizativa de |la
ensefanza.

Conoce bien las funciones, normas,
procedimientos, aspectos organizativos de
la educacion en el trabajo. Muestra buen
dominio de las modalidades y conoce la
estructura metodolégica de educacion en
el trabajo como forma organizativa de la
ensefianza.

Aplica  algunas  funciones,  normas,
procedimientos, aspectos organizativos de la
educacién en el trabajo y emplea de forma
correcta la estructura metodologica de
algunas de las modalidades de la educacion
en el trabajo como forma organizativa de la
ensefanza.

Bastante adecuado
(BA)

Conoce las  funciones,  normas,
procedimientos, aspectos organizativos de
la educacion en el trabajo. Domina
algunas de las modalidades de la
educaciéon en el trabajo como forma
organizativa de la ensefianza y debe
profundizar la estructura metodolégica de
algunas.

Aplica los elementos basicos de las
funciones, normas, procedimientos, aspectos
organizativos de la educacion en el trabajo y
emplea algunas modalidades de la educacion
en el trabajo como forma organizativa de la
ensefianza a pesar que ocasiones no cumple
con la estructura metodologica de las
mismas.

Adecuado (A)

Conoce poco las funciones, normas,
procedimientos, aspectos organizativos de
la educacién en el trabajo. Es escaso el
dominio de las modalidades y la estructura
metodoldgica de educacion en el trabajo
como forma organizativa de la ensefianza.

No aplica de forma coherente las funciones,
normas, procedimientos, aspectos
organizativos de la educacién en el trabajo y
emplea en ocasiones las modalidades de la
educacion en el trabajo como forma
organizativa de la ensefianza sin cumplir con
la estructura metodologica de las mismas.

Poco adecuado

(PA)

El insuficiente conocimiento de las
funciones, normas,  procedimientos,

No aplica las funciones, normas,
procedimientos, aspectos organizativos de la

Inadecuado (1)




aspectos organizativos de la educacion en
el trabajo, asi como de las modalidades y
estructura metodoldgica de educacion en
el trabajo como forma organizativa de la
ensefianza no permite le permite lograr
resultados  satisfactorios en  su
desempeno.

educacion en el trabajo, lo que resulta que no
emplee las diferentes modalidades de la
educacion en el trabajo como forma
organizativa de la ensefianza.

2. Procedimental

2.1 Nivel de
aplicacién de
contenidos
técnico-
profesionales
actualizados de
la profesion.

Sistematicamente y de forma excelente
aplica las técnicas y procedimientos del
gjercicio de la profesion con elevada
calidad y creatividad, incluso en
escenarios con condiciones materiales y
logisticas limitadas. Aplica siempre el
método cientifico de la profesion y la
metodologia de la investigacion.

Aplica en el servicio donde se desempefia
todas las técnicas y procedimientos del
gjercicio de la profesion que precisa el puesto
de trabajo con creatividad y calidad. Aplica
todas las etapas del método cientifico de la
profesion 'y la metodologia de |la
investigacion.

Muy adecuado
(MA)

Generalmente y de forma muy atinada
aplica las técnicas y procedimientos del
gjercicio de la profesién con calidad y
creatividad, incluso en escenarios con
condiciones materiales 'y logisticas
limitadas. Aplica casi siempre el método
cientifico de la profesion y la metodologia
de la investigacion.

Aplica en el servicio donde se desempefia las
técnicas y procedimientos del ejercicio de la
profesiéon que precisa el puesto de trabajo
con calidad. Aplica las etapas del método
cientifico de la profesién y la metodologia de
la investigacion.

Bastante adecuado
(BA)

En alguna medida y de forma correcta
aplica las técnicas y procedimientos del
gjercicio de la profesién, incluso en
escenarios con condiciones materiales y
logisticas limitadas. Aplica en pocas
ocasiones el método cientifico de la
profesion y la metodologia de Ila

Aplica en el servicio donde se desempefia las
técnicas y procedimientos del ejercicio de la
profesion que precisa el puesto de trabajo.
Aplica algunas de las etapas del método
cientifico de la profesion y la metodologia de
la investigacion.

Adecuado (A)




investigacion.

Casi nunca aplica las técnicas y
procedimientos del ejercicio de la
profesion. Es pobre la aplicacion del
método cientifico de la profesion y la
metodologia de la investigacion.

Aplica en el servicio donde se desempefia
con  deficiencias  las  técnicas vy
procedimientos del ejercicio de la profesion
que precisa el puesto de trabajo. Aplica los
elementos basicos del método cientifico de la
profesion 'y la metodologia de |la
investigacion.

Poco adecuado

(PA)

No aplica las técnicas y procedimientos
del ejercicio de la profesion. Es deficiente
la aplicacion del método cientifico de la
profesion y la metodologia de la
investigacion.

No aplica de forma correcta las técnicas y
procedimientos del ejercicio de la profesion
que precisa el puesto de trabajo que
desempefia, ni las etapas del método
cientifico de la profesion y de la metodologia
de la investigacion.

Inadecuado (1)

2.2

Nivel de
aplicacién de las
caracteristicas
de la educacién
en el trabajo
como forma
fundamental de
la organizacion
del proceso
docente
educativo en la
Educacién
Médica.

Revela siempre y de forma excelente la
aplicacién de las funciones, normas y
procedimientos de la educacién en el
trabajo. Aplica de forma excelente las
modalidades y estructura metodoldgica de
la educacion en el trabajo como forma
organizativa de la ensefianza.

Aplica todas las funciones, normas,
procedimientos, aspectos organizativos de la
educacién en el trabajo y emplea de forma
correcta la estructura metodoldgica de las
diferentes modalidades de la educacion en el
trabajo como forma organizativa de la
ensefianza.

Muy adecuado

(MA)

Revela generalmente muy bien la
aplicacién de las funciones, normas y
procedimientos de la educacién en el
trabajo. Aplica muy bien las modalidades y
estructura metodolégica de la educacion
en el trabajo como forma organizativa de
la ensefianza.

Aplica  algunas  funciones,  normas,
procedimientos, aspectos organizativos de la
educacién en el trabajo y emplea de forma
correcta la estructura metodologica de
algunas de las modalidades de la educacidn
en el trabajo como forma organizativa de la
ensefianza.

Bastante adecuado
(BA)




En pocas ocasiones revela la aplicacion
de las funciones, normas y procedimientos
de la educacion en el trabajo. Aplica bien
las modalidades y estructura metodoldgica
de la educacion en el trabajo como forma
organizativa de la ensefianza.

Aplica los elementos basicos de las
funciones, normas, procedimientos, aspectos
organizativos de la educacion en el trabajo y
emplea algunas modalidades de la educacion
en el trabajo como forma organizativa de la
ensefianza a pesar que ocasiones no cumple
con la estructura metodologica de las
mismas.

Adecuado (A)

No revela suficientemente la aplicacién de
las funciones, normas y procedimientos de
la educacion en el trabajo. Aplica en
algunas ocasiones las modalidades vy
estructura metodoldgica de la educacion
en el trabajo como forma organizativa de
la ensefianza.

No aplica de forma coherente las funciones,
normas, procedimientos, aspectos
organizativos de la educacién en el trabajo y
emplea en ocasiones las modalidades de la
educacién en el trabajo como forma
organizativa de la ensefianza sin cumplir con
la estructura metodologica de las mismas.

Poco adecuado
(PA)

No revela la aplicacion de las funciones,
normas y procedimientos de la educacion
en el trabajo. No aplica en las
modalidades y estructura metodoldgica de
la educacion en el trabajo como forma
organizativa de la ensefianza.

No aplica las funciones, normas,
procedimientos, aspectos organizativos de la
educacion en el trabajo, lo que resulta que no
emplee las diferentes modalidades de la
educacién en el trabajo como forma
organizativa de la ensefanza.

Inadecuado (1)

2.3

Nivel de
comunicacion
con los
participantes
en el proceso
de tutoria.

Establece una excelente comunicacion
con el tutorado, profesores, directivos,
miembros del equipo de salud, pacientes y
familiares.

Se manifiesta en el cumplimiento de todas
las funciones de la comunicacion reflejadas
en las relaciones interpersonales y de trabajo
que realiza con el tutorado y los participantes
que inciden en su formacién.

Muy adecuado
(MA)

Establece muy buena comunicacion con el
tutorado, profesores, directivos, miembros
del equipo de salud, pacientes vy
familiares.

Se manifiesta en el cumplimiento de las
funciones de la comunicacion reflejadas en
las relaciones interpersonales y de trabajo
que realiza con el tutorado y los

Bastante adecuado
(BA)




participantes que inciden en su formacion.

Establece una buena comunicacion con el | Se manifiesta en el cumplimiento parcial de | Adecuado (A)
tutorado, profesores, directivos, miembros | las  funciones de la  comunicacion
del equipo de salud, pacientes y | obteniéndose resultados satisfactorios en las
familiares. relaciones interpersonales y de trabajo que

realiza con el tutorado y los participantes

que inciden en su formacién.
Se comunica poco con el tutorado, | Se manifiesta en el cumplimiento de algunas | Poco adecuado
profesores, directivos, miembros del | de las funciones de la comunicacion | (PA)

equipo de salud, pacientes y familiares.

reflejadas en las relaciones interpersonales y
de trabajo que realiza con el tutorado y los
participantes que inciden en su formacion.

No se comunica con el tutorado,
profesores, directivos, miembros del
equipo de salud, pacientes y familiares.

Se manifiesta en el incumplimiento de las
funciones de la comunicacién por lo que
obtiene resultados insatisfactorios en las
relaciones interpersonales y de trabajo que
realiza con el tutorado y los participantes que
inciden en su formacion.

Inadecuado (1)

24

Grado  de
planificacién del
proceso tutoral.

Planifica muy bien el proceso tutoral segun
los componentes del proceso ensefianza
aprendizaje.

Planea el proceso tutoral a través del
cumplimiento de la estructura didactica y
metodolégica de todas las actividades que
realiza.

Muy adecuado

(MA)

Planifica bien el proceso tutoral segun los
componentes del  proceso ensefianza
aprendizaje.

Planea el proceso tutoral a través del
cumplimiento de la estructura didactica y
metodoldgica de algunas de las actividades
que realiza.

Bastante adecuado
(BA)

Planifica de forma ocasional el proceso
tutoral segun los componentes del
proceso ensefianza aprendizaje.

Planea el proceso tutoral en ocasiones a
través del cumplimiento de la estructura
didactica y metodologica de las actividades
que realiza.

Adecuado (A)




Deficiencias en la planificacion del proceso
tutoral segun los componentes del
proceso ensefianza aprendizaje.

Planea el proceso tutoral con deficiencias en
el cumplimiento de la estructura didactica y/o
metodoldgica de las actividades que realiza.

Poco adecuado

(PA)

No planifica el proceso tutoral segun los
componentes del  proceso ensefianza
aprendizaje, lo que limita resultados
satisfactorios en la labor que desempefia.

No planea el proceso tutoral por
incumplimiento de la estructura didactica y
metodoldgica de las actividades que realiza.

Inadecuado (1)

3. Comportamental

3.1-Grado en que
promueve el
conocimiento del
acontecer
nacional e
internacional, la
Historia de Cuba
y de la localidad.

Domina con sistematicidad el
conocimiento del acontecer nacional e
internacional, asi como la Historia de
Cuba y de su localidad y ejecuta acciones
con muy buenos resultados.

Promueve en todas las actividades de la
educacion en el trabajo con sus tutorados el
acontecer nacional e internacional, la Historia
de Cubay la localidad.

Muy adecuado

(MA)

Domina generalmente el conocimiento del
acontecer nacional e internacional, asi
como la Historia de Cuba y de su
localidad y ejecuta acciones con buenos
resultados.

Promueve en algunas actividades de la
educacién en el trabajo con sus tutorados el
acontecer nacional e internacional, la Historia
de Cubay la localidad.

Bastante adecuado
(BA)

Domina en ocasiones el conocimiento del | Promueve en ocasiones en las actividades | Adecuado (A)
acontecer nacional e internacional, asi | de la educacion en el trabajo con sus

como la Historia de Cuba y de su | tutorados el acontecer nacional e

localidad y ejecuta acciones con | internacional, la Historia de Cuba y la

resultados que deben ser perfeccionados. | localidad.

Domina con insuficiencias el conocimiento | Promueve raras veces en las actividades de | Poco adecuado
del acontecer nacional e internacional, asi | la educacion en el trabajo con sus tutorados | (PA)

como la Historia de Cuba y de su
localidad y ejecuta acciones deficientes.

el acontecer nacional e internacional, la
Historia de Cuba y la localidad.

No tiene conocimiento del acontecer
nacional e internacional, asi como de la
Historia de Cuba y de su localidad y no
ejecuta acciones.

No promueve en las actividades de la
educacion en el trabajo con sus tutorados el
acontecer nacional e internacional, ni la
Historia de Cuba y de la localidad.

Inadecuado (1)




3.2 Grado en que
propicia el
fortalecimiento
de valores,
sentimientos de
pertenencia y
amor a la
profesion.

Propicia siempre de forma correcta el
fortalecimiento de valores, sentimientos de
pertenencia y amor a la profesion
mediante las potencialidades de la
educaciéon en el trabajo como forma
organizativa de la ensefianza.

Promueve en todos los espacios de la
practica laboral y actividades de la educacion
en el trabajo con sus tutorados los valores de
la profesion y refuerza sentimientos de
pertenencia y amor a la carrera.

Muy adecuado
(MA)

Generalmente se propicia el
fortalecimiento de valores, sentimientos de
pertenencia y amor a la profesion
mediante las potencialidades de la
educacion en el trabajo como forma
organizativa de la ensefianza.

Promueve en algunos espacios de la practica
laboral y actividades de la educacién en el
trabajo con sus tutorados los valores de la
profesion y refuerza sentimientos de
pertenencia y amor a la carrera.

Bastante adecuado
(BA)

Se propicia en ocasiones el fortalecimiento
de valores, sentimientos de pertenencia y
amor a la profesion mediante las
potencialidades de la educacion en el
trabajo como forma organizativa de la
ensefianza.

Promueve en ocasiones en la practica laboral
y en las actividades de la educacion en el
trabajo con sus tutorados los valores de la
profesion 'y refuerza sentimientos de
pertenencia y amor a la carrera.

Adecuado (A)

Es insuficiente el fortalecimiento de
valores, sentimientos de pertenencia y
amor a la profesibn mediante las
potencialidades de la educacion en el
trabajo como forma organizativa de la
ensefianza.

Promueve raras veces en la practica laboral y
en las actividades de la educacion en el
trabajo con sus tutorados los valores de la
profesion 'y refuerza sentimientos de
pertenencia y amor a la carrera.

Poco adecuado
(PA)

No se propicia el fortalecimiento de
valores, sentimientos de pertenencia y
amor a la profesiébn mediante las
potencialidades de la educaciéon en el
trabajo como forma organizativa de la
ensefanza.

No promueve en la practica laboral ni en las
actividades de la educacion en el trabajo con
sus tutorados los valores de la profesion y no
refuerza sentimientos de pertenencia y amor
ala carrera.

Inadecuado (1)




3.3 Grado de actitud
responsable
ante la labor que
realiza.

Muy alto grado de responsabilidad ante la
labor que realiza.

Se manifiesta en el cumplimiento de todas
las funciones y exigencias que la tutoria
demanda.

Muy adecuado

(MA)

Alto grado de responsabilidad ante la labor
que realiza.

Se manifiesta en el cumplimiento de las
funciones y exigencias que la tutoria
demanda.

Bastante adecuado
(BA)

Grado regular de responsabilidad ante la | Se manifiesta en el cumplimiento de parcial | Adecuado (A)
labor que realiza. de las funciones y exigencias que la tutoria
demanda.
Bajo grado de responsabilidad ante la | Se manifiesta en el cumplimiento de algunas | Poco adecuado
labor que realiza. de las funciones y exigencias que la tutoria | (PA)

demanda

No es responsable ante la labor
realiza.

que

Se manifiesta en el incumplimiento de las
funciones y exigencias que la tutoria
demanda.

Inadecuado (1)

34 Grado en que
promueve la
cooperacion y el
trabajo en
equipo.

Promueve siempre la cooperacion y el
trabajo en equipo entre los tutorados.

Promueve en todos los espacios de la
practica laboral y en las actividades de la
educacién en el trabajo la cooperacion y el
trabajo en equipo entre los tutorados.

Muy adecuado

(MA)

Promueve casi siempre la cooperacion y el
trabajo en equipo entre los tutorados.

Promueve con frecuencia en los espacios de
la practica laboral y en las actividades de la
educacion en el trabajo la cooperacién y el
trabajo en equipo entre los tutorados.

Bastante adecuado
(BA)

Promueve en ocasiones la cooperacién y | Promueve en algunos espacios de la practica | Adecuado (A)
el trabajo en equipo entre los tutorados. laboral y en las actividades de la educacion
en el trabajo la cooperacion y el trabajo en
equipo entre los tutorados.
Casi nunca promueve siempre la | Promueve raras veces en los espacios de la | Poco adecuado
cooperacion y el trabajo en equipo entre | practica laboral y en las actividades de la | (PA)

los tutorados.

educacion en el trabajo la cooperacion y el




trabajo en equipo entre los tutorados.

No promueve siempre la cooperacion y el
trabajo en equipo entre los tutorados.

No promueve en la practica laboral ni en las
actividades de la educacion en el trabajo la
cooperacion y el trabajo en equipo entre los
tutorados.

Inadecuado (1)

3.5 Nivel para la
toma decisiones
en los ambitos

donde tiene
jurisdiccion  y
competencia.

Soluciona de forma excelente situaciones
complejas y emprende acciones en los
ambitos donde tiene jurisdiccion 'y
competencia con resultados satisfactorios.

Resuelve todas las situaciones complejas y
emprende acciones en los ambitos donde
tiene jurisdiccion 'y competencia con
resultados satisfactorios.

Muy adecuado

(MA)

Logra independencia en situaciones
dificiles en los ambitos donde tiene
jurisdiccion y competencia con resultados
favorables.

Actia con independencia en situaciones
dificles en los ambitos donde tiene
jurisdiccion 'y competencia con resultados
favorables

Bastante adecuado
(BA)

Actla en ocasiones sin instrucciones y
toma decisiones acertadas en los
ambitos donde tiene jurisdiccion 'y
competencia.

Actia con independencia en ocasiones en
situaciones dificiles en los ambitos donde
tiene jurisdiccibn 'y competencia con
resultados favorables

Adecuado (A)

Deficiente toma de decisiones y no actia
con el conocimiento necesario en los

Actia con dependencia en situaciones
dificles en los ambitos donde tiene

Poco adecuado

(PA)

ambitos donde tiene jurisdiccidn y | jurisdiccion y competencia con resultados
competencia. favorables
No sabe tomar decisiones sin | No toma decisiones con o sin instrucciones | Inadecuado (1)

instrucciones en los ambitos donde tiene
jurisdiccidn y competencia.

donde tiene jurisdiccion y competencia.




ANEXO 3
GUIA PARA LA REVISION DE DOCUMENTOS
Objetivo: Constatar como reflejan los documentos de la carrera el papel del tutor en la formacion
del enfermero.
1. Presencia de documentos que normen las funciones del tutor y orientaciones
metodolodgicas que garanticen su mejor desempenio.
2. Existencia de una programacion especifica para la preparacion de los tutores.
3. Plan metodologico para la actividad de tutoria o actividad en el departamento orientado a

este fin.



ANEXO 4
GUIA DE OBSERVACION EN LA PRACTICA LABORAL DONDE LOS TUTORES
DESARROLLAN LA EDUCACION EN EL TRABAJO

Obijetivo: Observar como se desarrolla el desempefio en la relacion tutor — alumno en la
educacion en el trabajo.
La observacién se efectuara desde los aspectos que se enuncian a continuacién, enunciandose

en las siguientes categorias:

SO: se observa CS: casi siempre se observa AV: a veces se observa
PV: Pocas veces se observa N: no se observa

Tipo de actividad:

Aspectos SO |CS |AV |PV [N

1. Dominio de las funciones del tutor en el contexto laboral.

2. Nivel de conocimiento del modelo del profesional a formar.

3. Conoce los objetivos y las habilidades a desarrollar por su

tutorado.

4. Las acciones tutorales son planificadas.

5. Dominio de técnicas y procedimientos de enfermeria.

6. Tratamiento que brindan los tutores a las diferencias
individuales de los estudiantes en la practica laboral, a

través de la caracterizacion estudiantil.

7. Dominio de la metodologia de las modalidades de la
educacion en el trabajo como forma organizativa de la

ensefanza.

8. Durante el trabajo con los estudiantes establece nexos
interdisciplinarios con las asignaturas rectoras de la

carrera, teniendo en cuenta el afio del estudiante.

9. Durante la actividad emplea principios de la pedagogia y la

didactica.

10. Comunicacion entre los participantes.




11.Fomenta la gestion del conocimiento en su actividad

tutoral.

12.Promueve con sistematicidad el

acontecer nacional e internacional, asi como la Historia de

Cuba y de su localidad.

conocimiento  del

13.Nivel de asistencia y puntualidad al trabajo.

14.Nivel de apariencia personal.

15.Nivel de responsabilidad ante la labor que realiza.

16.Establece relaciones de respeto y confianza con sus

tutorados.

17.Muestra persuasion en el trato a sus estudiantes en la

formacion de valores, sentimientos de pertenencia y amor

a la profesién.

18.Fomenta la cooperacion y el trabajo en equipo.

19.Toma decisiones en los ambitos donde tiene jurisdiccion y

competencia.

TABLA N° 4. 1 TIPOS DE ACTIVIDADES OBSERVADAS

Grupo experimento

Grupo control

Tipos de actividades | Cantidad | Tipos de actividades | Cantidad
observadas observadas

Presentacion y discusion de 9 Presentacion 'y discusion de 10
Casos. Casos.

Entrega y recibo del servicio 7 Entrega y recibo del servicio 6
Visita conjunta de enfermeria 9 Visita conjunta de enfermeria 10
Atencion de enfermeria 9 Atencion de enfermeria 8




TABLA N° 4.2 RESULTADOS DE LA DIMENSION COGNOSCITIVA DE LA GUIA DE
OBSERVACION PARTICIPANTE GRUPO DE EXPERIMENTO

Dimension cognoscitiva SO | CS | AV |PV |N
1. Dominio de las funciones del tutor en el contexto laboral. 4 - 9 |10 11
2. Nivel de conocimiento del modelo del profesional a | - - 1 5 28
formar.
3. Conoce los objetivos y las habilidades a desarrollar por | 9 2 5 |6 12
su tutorado.
5. Dominio de técnicas y procedimientos de enfermeria. 9 2 5 |6 12
7. Conoce los objetivos y las habilidades a desarrollar por | 9 2 5 |6 12
su tutorado.

TABLA N° 4.3 RESULTADOS DE LA DIMENSION PROCEDIMENTAL DE LA GUIA DE
OBSERVACION PARTICIPANTE GRUPO DE EXPERIMENTO

Dimensién procedimental SO | CS | AV |PV [N
4. Las acciones tutorales son planificadas. 2 3 5 |4 20
6. Tratamiento que brindan los tutores a las diferencias | 4 3 9 |- 18

individuales de los estudiantes en la practica laboral, a
través de la caracterizacion estudiantil.

8. Durante el trabajo con los estudiantes establece nexos | 5 3 6 |9 11
interdisciplinarios con las asignaturas rectoras de la
carrera, teniendo en cuenta el afio del estudiante.

9. Durante la actividad emplea principios de la pedagogiay | 2 7 5 |8 12
la didactica.

10. Comunicacion entre los participantes. 12 12 10 |- -

11. Fomenta la gestion del conocimiento en su actividad | 6 5 4 |8 11
tutoral.

12. Promueve con sistematicidad el conocimiento del | 6 5 6 |7 10

acontecer nacional e internacional, asi como la Historia
de Cuba y de su localidad.

TABLA N° 4.4 RESULTADOS DE LA DIMENSION COMPORTAMENTAL DE LA GUIA DE
OBSERVACION PARTICIPANTE GRUPO DE EXPERIMENTO

Dimensién comportamental SO | CS | AV |PV [N
13.Nivel de asistencia y puntualidad al trabajo. 12 10 5 |7 -
14 Nivel de apariencia personal. 25 3 3 |1 2
15.Nivel de responsabilidad ante la labor que realiza. 18 7 9 |- -
16.Establece relaciones de respeto y confianza con sus 12 12 10 |- -

tutorados.
17.Muestra persuasion en el trato a sus estudiantes en la 1 9 3 | -

formacion de valores, sentimientos de pertenencia y
amor a la profesion.

18.Fomenta la cooperacion y el trabajo en equipo. 8 6 5 |4 11

19.Toma decisiones en los ambitos donde tiene jurisdicciéon | 7 5 4 |5 13
y competencia.




TABLA 4.5 RESULTADOS DE LA DIMENSION COGNOSCITIVA DE LA GUIA DE

OBSERVACION PARTICIPANTE GRUPO CONTROL

Dimension cognoscitiva SO | CS | AV |PV |N
1. Dominio de las funciones del tutor en el contexto laboral. 3 1 7 11 | 12
2. Nivel de conocimiento del modelo del profesional a | - 1 4 6 | 23
formar.
3. Conoce los objetivos y las habilidades a desarrollar por | 7 4 3 8 12
su tutorado.
5. Dominio de técnicas y procedimientos de enfermeria. 3 4 10 | 17 -
7. Conoce los objetivos y las habilidades a desarrollar por | 4 1 3 11 | 15

su tutorado.

TABLA 4.6 RESULTADOS DE LA DIMENSION PROCEDIMENTAL DE LA GUIA DE

OBSERVACION PARTICIPANTE GRUPO CONTROL

Dimensién procedimental SO | CS | AV |PV [N
4. Las acciones tutorales son planificadas. 3 1 3 6 | 21
6. Tratamiento que brindan los tutores a las diferencias | 2 5 3 4 | 20
individuales de los estudiantes en la practica laboral, a
traves de la caracterizacion estudiantil.
8. Durante el trabajo con los estudiantes establece nexos | 5 5 6 7 11
interdisciplinarios con las asignaturas rectoras de la
carrera, teniendo en cuenta el afio del estudiante.
9. Durante la actividad emplea principios de la pedagogiay | 3 6 5 6 14
la didactica.
10. Comunicacion entre los participantes. 10 13 1 - -
11. Fomenta la gestion del conocimiento en su actividad | 4 5 6 7 12
tutoral.
12.Promueve con sistematicidad el conocimiento del | 8 3 7 6 10

acontecer nacional e internacional, asi como la Historia
de Cuba y de su localidad.

TABLA 4.7 RESULTADOS DE LA DIMENSION COMPORTAMENTAL DE LA GUIA DE

OBSERVACION PARTICIPANTE GRUPO CONTROL

Dimension comportamental SO | CS | AV |PV [N

13. Nivel de asistencia y puntualidad al trabajo. 14 8 3 9 -
14. Nivel de apariencia personal. 23 4 3 1 3
15. Nivel de responsabilidad ante la labor que realiza. 16 8 9 1 -
16. Establece relaciones de respeto y confianza con sus 11 13 10 - -

tutorados.
17. Muestra persuasion en el trato a sus estudiantes en la 9 11 4 10 -

formacion de valores, sentimientos de pertenencia y

amor a la profesion.
18. Fomenta la cooperacion y el trabajo en equipo. 9 3 5 6 11
19.Toma decisiones en los ambitos donde tiene jurisdicciéon | 8 6 6 2 12

y competencia.




ANEXO 5
CUESTIONARIO DIRIGIDO A LOS TUTORES
Obijetivo: Obtener informacién y criterio acerca de las principales necesidades de aprendizaje y
limitaciones para su desempefio como tutor en la carrera de Enfermeria.

Estimado tutor:

Por favor necesitamos que conteste con sinceridad este cuestionario pues nos aportaria criterios
valiosos para la investigacion acerca del proceso de superacion de los tutores de la carrera
enfermeria, con vista a mejorar su desempefio profesional como tutor. Los referentes aqui

recogidos son absolutamente confidenciales y solo para el manejo del investigador.

Muchas gracias por su colaboracion.
Datos generales

Centro laboral:

Técnico medio Licenciada (o)
Afos de experiencia:
Afos de experiencia como tutor:

1. ¢ Qué entiende usted por tutor?

¢ Te sientes motivado por la labor que realiza como tutor de la carrera de enfermeria?
Encierre en un circulo el niumero atendiendo a su grado de motivacion en escala creciente.
1 2345678910

¢ Por qué?

2. ¢Qué opina usted sobre el trabajo que desempefian los tutores actualmente?

¢ Conoce usted las funciones que debe desarrollar como tutor?
Encierre en un circulo el nimero atendiendo a la escala que exponemos a continuacién en
orden creciente.
12345678910
3. ¢Lo han asesorado, orientado o seminariado acerca de las funciones y responsabilidades

como tutor?



Si No

a) En caso afirmativo marque con una cruz (x) en qué forma(s) de capacitacion.

___Conferencias ___Talleres
___Ayuda metodoldgica ___Diplomado
__Adiestramiento en el puesto de trabajo __ Maestria
__Autosuperacion __Doctorado

__ Cursos de postgrado

__ Otras 4 Cuales?

4. Liste las necesidades de aprendizaje que usted posee para desempefarse como tutor.

5. Enuncie las limitaciones que a su consideracion usted posee para desempefar su labor como
tutor.



ANEXO 6
CUESTIONARIO DIRIGIDO A LOS ESTUDIANTES
Objetivo: Obtener informacion y criterios acerca del desempefio del tutor en la carrera de
Enfermeria.

Estimado estudiante, el cuestionario que te proponemos a continuacion, tiene el propésito de
conocer tus consideraciones acerca de la labor que desempefia el tutor en el nuevo modelo
pedagdgico de la carrera de Enfermeria. Los referentes aqui recogidos son absolutamente
confidenciales y sélo para el manejo del investigador.

Gracias por su colaboracion.

Cite las dificultades que consideras que posee el tutor en su desempefio.



ANEXO 7
CUESTIONARIO DIRIGIDO A LOS PROFESORES

Objetivo: Obtener informacion y criterios acerca del desempefio del tutor en la carrera de

Enfermeria.
Estimado colega:
Por favor solicitamos que nos conteste con sinceridad este cuestionario pues nos aportaria
criterios valiosos para la investigacion en aras de mejorar la labor del tutor en la carrera de
Enfermeria. Los referentes aqui recogidos son absolutamente confidenciales y solo para el
manejo del investigador.

Muchas gracias por su colaboracion.

¢ Cuales limitaciones tiene el tutor de la carrera de enfermeria para su desempefio?



ANEXO 8

GUIA PARA LA ENTREVISTA A DIRECTIVOS Y METODOLOGOS DE LA CARRERA DE

ENFERMERIA

Objetivo: Obtener informacion y criterios acerca del desempefio del tutor en la carrera de
Enfermeria.

Estimado (a) compafiero (a):

Para perfeccionar y desarrollar el quehacer de los tutores en la Filial Universitaria Médica " Dr

Eusebio Hernandez Pérez", de Coldn, solicito su colaboracion en sus respuestas a las preguntas

siguientes:

Datos generales:

Nombre y apellidos del entrevistado:

Cargo que ocupa:

Afios de experiencia profesional:

Afios de experiencia en el trabajo en la carrera de Enfermeria:

Preguntas

1. ¢ Como valora usted la preparacién de los tutores de la carrera de Enfermeria para el
desempefio de sus funciones?

2. Considera usted que se realizan actividades de superacién planificadas que den tratamiento
a las necesidades de los tutores de la carrera de enfermeria. Fundamente su respuesta.

3. ¢ Cuales son las principales dificultades a su consideracion afectan el desempefio del
tutor en la carrera de enfermeria? Mencione los aspectos que usted considera no deben
faltar en la preparacion del tutor en esta carrera.

4, Ofrezca otras valoraciones y criterios.



ANEXO 9

PRUEBA PARA LA EVALUACION DEL DESEMPENO PROFESIONAL POR COMPETENCIAS
DEL TUTOR EN LA CARRERA DE ENFERMERIA

Objetivo: Evaluar el desempefio profesional por competencias del tutor en la carrera de
Enfermeria.

CENTRO:

EVALUADOR:

EVALUADO:

Dimension 1: Cognoscitiva

1.1 Conocimiento sobre las funciones del tutor.

8 Evidencia excelentes conocimientos sobre las funciones del tutor.

6 Evidencia buenos conocimientos sobre las funciones del tutor.

4 El conocimiento que posee sobre las funciones del tutor es medio

2 | El conocimiento que posee sobre las funciones del tutor es insuficiente.

0 El insuficiente conocimiento sobre las funciones como tutor limita que pueda
ofrecer sus conocimientos.

Total de puntos:

1.2 Conocimientos del modelo profesional.

8 Evidencia excelentes conocimientos sobre el modelo del profesional de la
carrera de Enfermeria. Domina con exactitud las caracteristicas del plan de
estudio de la carrera, modalidades de formacidn, los objetivos y habilidades de
los afios académicos de la carrera.

6 Evidencia buenos conocimientos sobre el modelo del profesional de la carrera
de Enfermeria. Domina las caracteristicas del plan de estudio de la carrera,
modalidades de formacion, los objetivos y habilidades de los afios académicos
de la carrera.

4 El conocimiento que posee sobre el contenido del modelo del profesional de la
carrera de Enfermeria es regular. Domina algunas caracteristicas del plan de
estudio de la carrera, los objetivos y habilidades de los afios académicos de la
carrera.

2 El conocimiento que posee sobre el modelo del profesional de la carrera de
Enfermeria es insuficiente. Domina muy pocas caracteristicas del plan de
estudio de la carrera, modalidades de formacidn, los objetivos y habilidades de
los afios académicos de la carrera.

0 El insuficiente conocimiento sobre el modelo del profesional de la carrera de
Enfermeria se evidencia en el desconocimiento de las caracteristicas del plan
de estudio de la carrera, modalidades de formacion, los objetivos y habilidades




de los afios académicos de la carrera.

Total de puntos:

1.3 Actualizacion en contenidos técnico-profesionales de la enfermeria.

8 Domina muy bien las técnicas y procedimientos del ejercicio de la profesién con
elevada calidad, incluso en escenarios con condiciones materiales y logisticas
limitadas. Posee excelentes conocimientos actualizados del método cientifico
de la profesion y la metodologia de la investigacion.

6 Domina bien las técnicas y procedimientos del ejercicio de la profesion con
calidad, incluso en escenarios con condiciones materiales y logisticas limitadas.
Posee buenos conocimientos actualizados del método cientifico de la profesion
y la metodologia de la investigacion.

4 Domina las técnicas y procedimientos del ejercicio de la profesion, incluso en
escenarios con condiciones materiales y logisticas limitadas. Conoce el método
cientifico de la profesion y la metodologia de la investigacion.

2 | Muestra imprecisiones en el dominio de las técnicas y procedimientos del
gjercicio de la profesion, asi como del método cientifico de la profesion y la
metodologia de la investigacidn.

0 | No domina las técnicas y procedimientos del ejercicio de la profesion. Es
insuficiente el dominio del método cientifico de la profesion y la metodologia de
la investigacion.

Total de puntos:

1.4 Conocimientos sobre la educacion en el trabajo como forma fundamental de la

organizacion del proceso docente educativo en la Educacién Médica.

8 Posee excelentes conocimientos de las funciones, normas, procedimientos,
aspectos organizativos de la educacién en el trabajo. Muestra excelente
dominio de las modalidades y conoce con profundidad la estructura
metodolégica de educacién en el trabajo como forma organizativa de la
ensefianza.

6 Conoce bien las funciones, normas, procedimientos, aspectos organizativos de
la educacion en el trabajo. Muestra buen dominio de las modalidades y conoce
la estructura metodolégica de educacién en el trabajo como forma organizativa
de la ensefianza.

4 Conoce las funciones, normas, procedimientos, aspectos organizativos de la
educacion en el trabajo. Domina algunas de las modalidades de la educacion en
el trabajo como forma organizativa de la ensefianza y debe profundizar la
estructura metodoldgica de algunas.

2 Conoce poco las funciones, normas, procedimientos, aspectos organizativos de
la educacién en el trabajo. Es escaso el dominio de las modalidades y la
estructura metodoldgica de educacion en el trabajo como forma organizativa de
la ensefianza.

0 El insuficiente conocimiento de las funciones, normas, procedimientos, aspectos
organizativos de la educacion en el trabajo, asi como de las modalidades y
estructura metodoldgica de educacion en el trabajo como forma organizativa de
la ensefianza no permite le permite lograr resultados satisfactorios en su
desempefio.




Total de puntos:

Dimensidn 2: Procedimental

2.1 Aplicacion de contenidos técnico-profesionales actualizados de la profesion.

8 | Sistematicamente y de forma excelente aplica las técnicas y procedimientos del
ejercicio de la profesion con elevada calidad y creatividad, incluso en escenarios
con condiciones materiales y logisticas limitadas. Aplica siempre el método
cientifico de la profesion y la metodologia de la investigacion.

6 | Generalmente y de forma muy atinada aplica las técnicas y procedimientos del
ejercicio de la profesion con calidad y creatividad, incluso en escenarios con
condiciones materiales y logisticas limitadas. Aplica casi siempre el método
cientifico de la profesion y la metodologia de la investigacion.

4 En alguna medida y de forma correcta aplica las técnicas y procedimientos del
ejercicio de la profesion, incluso en escenarios con condiciones materiales y
logisticas limitadas. Aplica en pocas ocasiones el método cientifico de la
profesion y la metodologia de la investigacion.

2 | Casi nunca aplica las técnicas y procedimientos del ejercicio de la profesién. Es
pobre la aplicacién del método cientifico de la profesién y la metodologia de la
investigacion.

0 | No aplica las técnicas y procedimientos del ejercicio de la profesiéon. Es
deficiente la aplicacion del método cientifico de la profesién y la metodologia de
la investigacion.

Total de puntos:

2.2 Aplicacion de las caracteristicas de la educacion en el trabajo como forma

fundamental de la organizacion del proceso docente educativo en la Educacion Médica.

8 Revela siempre y de forma excelente la aplicacion de las funciones, normas y
procedimientos de la educacion en el trabajo. Aplica de forma excelente las
modalidades y estructura metodolégica de la educacién en el trabajo como
forma organizativa de la ensefianza.

6 | Revela generalmente muy bien la aplicacion de las funciones, normas y
procedimientos de la educacion en el trabajo. Aplica muy bien las modalidades
y estructura metodoldgica de la educacion en el trabajo como forma
organizativa de la ensefianza.

4 En pocas ocasiones revela la aplicacion de las funciones, normas vy
procedimientos de la educacion en el trabajo. Aplica bien las modalidades y
estructura metodoldgica de la educacion en el trabajo como forma organizativa
de la ensefianza.

2 No revela suficientemente la aplicacion de las funciones, normas 'y
procedimientos de la educacion en el trabajo. Aplica en algunas ocasiones las
modalidades y estructura metodolégica de la educacién en el trabajo como
forma organizativa de la ensefianza.

0 No revela la aplicacion de las funciones, normas y procedimientos de la
educacién en el trabajo. No aplica en las modalidades y estructura metodolégica
de la educacion en el trabajo como forma organizativa de la ensefianza.

Total de puntos:




2.3 Comunicacion con los participantes en el proceso de tutoria.

8 Establece una excelente comunicacion con el tutorado, profesores, directivos,
miembros del equipo de salud, pacientes y familiares.

6 Establece muy buena comunicacién con el tutorado, profesores, directivos,
miembros del equipo de salud, pacientes y familiares.

4 Establece una buena comunicaciéon con el tutorado, profesores, directivos,
miembros del equipo de salud, pacientes y familiares.

2 | Se comunica poco con el tutorado, profesores, directivos, miembros del equipo
de salud, pacientes y familiares.

0 No se comunica con el tutorado, profesores, directivos, miembros del equipo de
salud, pacientes y familiares.

Total de puntos:

2.4 Planificacion del proceso tutoral.

8 Planifica muy bien el proceso tutoral segin los componentes del proceso
ensefianza aprendizaje.

6 Planifica bien el proceso tutoral segun los componentes del proceso ensefianza
aprendizaje.

4 Planifica de forma ocasional el proceso tutoral segun los componentes del
proceso ensefianza aprendizaje.

2 | Deficiencias en la planificacién del proceso tutoral segun los componentes del
proceso ensefianza aprendizaje.

0 No planifica el proceso tutoral segun los componentes del proceso ensefianza
aprendizaje, lo que limita resultados satisfactorios en la labor que desempefia.

Total de puntos:

Dimension 3: Comportamental

3.1 Conocimiento del acontecer nacional e internacional, la Historia de Cuba y de la

localidad.

8 - Domina y promueve con sistematicidad el conocimiento del acontecer
nacional e internacional, asi como la Historia de Cuba y de su localidad
y ejecuta acciones con muy buenos resultados.

6 - Domina y promueve generalmente el conocimiento del acontecer
nacional e internacional, asi como la Historia de Cuba y de su localidad
y ejecuta acciones con buenos resultados.

4 - Domina y promueve en ocasiones el conocimiento del acontecer
nacional e internacional, asi como la Historia de Cuba y de su localidad
y ejecuta acciones con resultados que deben ser perfeccionados.

2 - Domina y promueve con insuficiencias el conocimiento del acontecer
nacional e internacional, asi como la Historia de Cuba y de su localidad
y ejecuta acciones deficientes.

0 - No domina ni promueve el conocimiento del acontecer nacional e
internacional, asi como de la Historia de Cuba y de su localidad y no
ejecuta acciones.

Total de puntos:




3.2 Propicia el fortalecimiento de valores, sentimientos de pertenencia y amor a la

profesion.

8

Propicia siempre de forma correcta el fortalecimiento de valores, sentimientos
de pertenencia y amor a la profesién mediante las potencialidades de la
educacion en el trabajo como forma organizativa de la ensefianza.

6 Generalmente se propicia el fortalecimiento de valores, sentimientos de
pertenencia y amor a la profesion mediante las potencialidades de la educacion
en el trabajo como forma organizativa de la ensefianza.

4 | Se propicia en ocasiones el fortalecimiento de valores, sentimientos de
pertenencia y amor a la profesion mediante las potencialidades de la educacion
en el trabajo como forma organizativa de la ensefianza.

2 Es insuficiente el fortalecimiento de valores, sentimientos de pertenencia y amor
a la profesién mediante las potencialidades de la educacion en el trabajo como
forma organizativa de la ensefianza.

0 No se propicia el fortalecimiento de valores, sentimientos de pertenencia y amor
a la profesién mediante las potencialidades de la educacién en el trabajo como
forma organizativa de la ensefianza.

Total de puntos:
3.3 Actitud responsable ante la labor que realiza.

8 Se manifiesta en el cumplimiento de todas las funciones y exigencias que la tutoria demanda.

6 Se manifiesta en el cumplimiento de las funciones y exigencias que la tutoria demanda.

4 Se manifiesta en el cumplimiento de parcial de las funciones y exigencias que la tutoria
demanda.

2 Se manifiesta en el cumplimiento de algunas de las funciones y exigencias que la tutoria
demanda

0 Se manifiesta en el incumplimiento de las funciones y exigencias que la tutoria demanda.

Total de puntos:
3.4 Promueve la cooperacion y el trabajo en equipo.

8 Promueve siempre la cooperacion y el trabajo en equipo entre los tutorados.

6 Promueve casi siempre la cooperacion y el trabajo en equipo entre los
tutorados.

4 Promueve en ocasiones la cooperacién y el trabajo en equipo entre los
tutorados.

2 Casi nunca promueve siempre la cooperacién y el trabajo en equipo entre los
tutorados.

0 No promueve siempre la cooperacion y el trabajo en equipo entre los tutorados.

Total de puntos:

3.5 Nivel de toma decisiones en los ambitos donde tiene jurisdiccion y competencia.




8 | Soluciona de forma excelente situaciones complejas y emprende acciones en
los ambitos donde tiene jurisdiccion y competencia con resultados
satisfactorios.

6 | Logra independencia en situaciones dificiles en los &mbitos donde tiene
jurisdiccién y competencia con resultados favorables.

4 | Actia en ocasiones sin instrucciones y toma decisiones acertadas en los
ambitos donde tiene jurisdiccion y competencia.

2 Deficiente toma de decisiones y no actta con el conocimiento necesario en los
ambitos donde tiene jurisdiccion y competencia.

0 No sabe tomar decisiones sin instrucciones en los ambitos donde tiene
jurisdiccidn y competencia.

Total de puntos:

Otras observaciones y recomendaciones:
1 Cualidades y/o habilidades a desarrollar en los tutores:

1 Acciones que se sugieren para mejorar:

[ Iniciativa, creatividad e innovacion cientifica o técnica:

1 Resultados de proceso docente educativo en:
Tutores:
Breve valoracion:

Evaluador: Evaluado:

Escala de evaluacion por dimensiones e indicadores del desempefio profesional por
competencias del tutor en la carrera de enfermeria.

Escala de evaluacion Valores en puntos
Muy Adecuado (MA) 8
Bastante adecuado (BA) 6
Adecuado (A) 4
Poco adecuado (PA) 2
Inadecuado (1) 0

Evaluacién general del desempefo profesional por competencias del tutor en la carrera de
enfermeria.

Evaluacion Puntuacién Escala
Excelente desempefio (ED) 104 - 94 100 - 90%
Muy buen desempefio (MBD) 93 - 83 89 - 80%
Buen desempefio (BD) 82-73 79 -70%
Regular desempefio (RD) 72 -53 69 - 51%
Mal desempefio (MD) 52 0 menos Menos 50%




ANEXO 10

RESULTADOS POR DIMENSIONES E INDICADORES DE LA PRUEBA DE DESEMPENO
PROFESIONAL POR COMPETENCIAS DEL TUTOR EN LA CARRERA DE ENFERMERIA
(INICIAL Y FINAL)
Grupo experimento
Tabla N°5 Dimension Cognoscitiva. (Inicial)

Evaluacion MA BA A PA I Total
Escala 8 6 4 2 0

Indicadores | N° | % [N°| % [N°| % [N°| % [N°|%|[N°| %
1.1 4 (118 - | - |9 (265[21|617] - | - |34]100
1.2 9 1265 2 (5910294 (13382 - | - |34 100
1.3 2159 | 2|59(12(353 18529 - |- |34 100
1.4 3189|2596 (17623676 - |- |34]100

Fuente: Prueba de desemperio inicial

Tabla N°5.1 Dimension Procedimental. (Inicial)

Evaluacion MA BA A PA I Total
Escala 8 6 4 2 0

Indicadores | N° | % |[N°| % |[N°| % |[N°| % |[N°|%|N°| %
2.1 2 /59 | 2(59(12|353|18|529| - | - |34 100
2.2 3189|259 |6 [176(23|676| - | - 34100
2.3 121353 |11 |325(5 (147 |6 [176] - | - |34 |100
24 2159 | 389 |5 (14724705 - |- [34100

Fuente: Prueba de desemperio inicial

Tabla N°5.2 Dimension Comportamental. (Inicial)

Evaluacion MA BA A PA | Total
Escala 6.1-8 4.1-6 21-4 0.1-2 0

Indicadores [ N° | % [N°| % |[N°| % |[N°| % [N°|%[N°| %
3.1 4 |18 (2|59 |7 |26 21617 - | - |34 100
3.2 111323 |9 (265 |3 (89 [11]323| - |- 34100
3.3 5 (147 | 3 (89 |10(294 (16|47 | - | - |34 (100

3.4 4 1118 |6 |176 | 9 265 |15 441 | - | - |34 100




3.5 71206 | 5 |147 | 4 118 |18 529 | - | - |34 | 100
Fuente: Prueba de desempefio inicial
Tabla N°5.3 Dimensién Cognoscitiva. (Final)

Evaluacion MA BA A PA | Total

Escala 6.1-8 4.1-6 21-4 0.1-2 0

Indicadores | N° | % [N°| % |N°| % |[N°|% |[N°|% |N°| %

1.1 22 64,7 8 2354 |[118] - | - | - | - 34100

1.2 20 (588113233 (89 | - |-|-1]-|34/100

1.3 24 70,6 | 10 | 294 | - - - | -] -1]-1341]100

1.4 2161813382 - - - | -] -1]-1341]100

Fuente: Prueba de desempefio final
Tabla N°5.4 Dimension Procedimental. (Final)

Evaluacién MA BA A PA Total
Escala 6.1-8 41-6 21-4 0.1-2

Indicadores | N° | % |N°| % [N°| % [N° | % [N°|%|N°| %
2.1 251735 | 9 |265]| - - - -1 -1]-1341]100
2.2 21 1618 (10294 | 3 (88 | - | - | - |- {34100
2.3 231676 | 9 |265| 2 (59 | - |- | - |-1]34/100
24 22 1647 | 8 |235| 4 [118| - | - | - | - {34100

Fuente: Prueba de desemperio final
Tabla N°5.5 Dimensién Comportamental. (Final)

Evaluacion MA BA A PA Total
Escala 6.1-8 41-6 21-4 0.1-2
Indicadores | N° | % |N°| % [N°| % |[N°| % |[N°|%|N°| %
3.1 24 1706 | 8 |235 | 2 |59 - |- - |-134/100
3.2 23676 | 9 |265 | 2 |59 - |- - |-134/100
3.3 22 1647 | 8 |235 | 4 (118 | - | - | - |- [34]100
34 211618 |10/294 | 3 |88 - |- -|-1]34100
3.5 22 1647 | 8 |235 | 4 (118 | - | - | - |- [34]100

Fuente: Prueba de desempefio final




Tabla N°5.6 Dimensidn Cognoscitiva. (Inicial)

Grupo control

Evaluacion MA BA A PA I Total
Escala 6.1-8 4.1-6 21-4 0.1-2 0
Indicadores | N° | % [N°| % |[N°| % [N°| % |[N°|% |[N°| %
1.1 3189 | 1]29|7 ]206(23(676| - | -|34]100
1.2 712064 |11,8|11(323(12(353| - | -|34]100
1.3 3189 |4 |118]10]293|17 |50 - | - 34100
14 4 1118(11(29|3(89 [26]764| - | - |34(100
Fuente: Prueba de desemperio inicial
Tabla N°5.7 Dimension Procedimental. (Inicial)

Evaluacion MA BA A PA Total
Escala 6.1-8 4.1-6 21-4 0.1-2 0
Indicadores | N° | % [N°| % |[N°| % [N°| % [N°|%|N°| %
2.1 3189 | 4 |118]10(293 |17 |50 - | - 34100
2.2 4 {1181 11(29 | 389 |26|764| - |- |34]100
2.3 13138210293 | 4 |118] 7 |206| - | - |34 (100
24 3189 | 21(59 | 389 |26|764| - |- |34/100
Fuente: Prueba de desemperio inicial

Tabla N°5.8 Dimensién Comportamental. (Inicial)
Evaluacion MA BA A PA Total
Escala 6.1-8 41-6 21-4 0.1-2
Indicadores | N° | % [N°| % |[N°| % [N°| % [N°|%|N°| %
3.1 71206 |4 (118 [10|29,3 113|382 | - |- |34 100
3.2 9 |265 (11324 | 4 |118 110|293 | - | - |34 100
3.3 6 176 | 7 206 | 4 | 11,8 |17 |50 - | - 34100
3.4 7 (206 | 5 |147 | 6 (176 |16 471 ] - | - [ 341|100
3.5 6 176 | 7 206 | 4 118 |17 |50 - | - |34 100

Fuente: Prueba de desempefio inicial




Tabla N°5.9 Dimension Cognoscitiva. (Final)

Evaluacion MA BA A PA I Total
Escala 8 6 4 2 0

Indicadores [ N° | % [N°| % |[N°| % |[N°| % [N°|% |[N°| %
1.1 2 (59| 2|59|8|235(22|647| - |- 34100
1.2 31896 (1768 235|217 | 50 | - |- |34]100
1.3 3(189|4 |118|9[265(18|529| - |- 34100
1.4 2 (5911|129 |5 (14726764 - |- 34100

Fuente: Prueba de desemperio final

Tabla N°5.10 Dimension Procedimental. (Final)

Evaluacion MA BA A PA I Total
Escala 8 6 4 2 0

Indicadores | N° | % |[N°| % |[N°| % |[N°| % [N°| % |[N°| %
2.1 3189 | 2]59|10(293[19(559| - | -|34]100
2.2 3189 [ 1129 |4 |118|26|764| - | -|34]100
2.3 9 |265|9 |265| 6 [176]10(294| - | - | 34100
24 3189 | 2159 | 2|59 [27(793| - | -|34]100

Fuente: Prueba de desemperio final

Tabla N°5.11 Dimension Comportamental. (Final)

Evaluacion MA BA A PA I Total
Escala 8 6 4 2 0

Indicadores | N° | % [N°| % [N°| % [N°| % [N°|% | N°| %
3.1 1029410294 | 4 |11,8 |10 |294 | - | - |34 {100
3.2 5 (147 |5 |147| 6 |176|18 529 | - | - | 34 | 100
3.3 5 (147| 6 |176| 4 |[118]19|559| - | - |34 |100
3.4 1113239 (265 3 [8,9 |11/323] - | - |34]100
3.5 7 1206 5 (147 4 |118|18529| - | - |34 100

Fuente: Prueba de desemperio final

Leyenda: MA-Muy adecuado  BA-Bastante Adecuado  A-Adecuado  PA-Poco Adecuado

|- Inadecuado



ANEXO 11
RESULTADOS DE LA EVALUACION GENERAL DEL DESEMFjENO PROFESIONAL POR
COMPETENCIAS DEL TUTOR EN LA CARRERA DE ENFERMERIA (INICIAL)
Grupo experimento

Tabla N°6 Prueba de desempefio inicial

Evaluacion Puntuacion Escala Numero de Porciento
tutores
Excelente desempefio (ED) 104 - 94 100 - 90% 3 8,8
Muy buen desempefio (MBD) 93 -83 89 - 80% 4 11,8
Buen desempefio (BD) 82-73 79-70% 4 11,8
Regular desempefio (RD) 72 - 53 69 -51% 1 2,9
Mal desempefio (MD) 52 0 menos Menos 50% 22 64,7
Total 34 100
Fuente: Prueba de desempefio inicial
Grupo control
Tabla N°6.1 Prueba de desempefio inicial
Evaluacion Puntuacion Escala Numero de Porciento
tutores
Excelente desempefio (ED) 104 - 94 100 - 90% 4 11,8
Muy buen desempefio (MBD) 93 -83 89 - 80% 3 8,8
Buen desempefio (BD) 82-73 79-70% 4 11,8
Regular desempefio (RD) 72 - 53 69 - 51% 2 5,9
Mal desempefio (MD) 52 0 menos Menos 50% 21 61,7
Total 34 100

Fuente: Prueba de desempefio inicial




ANEXO 12
DIPLOMADO DIRIGIDO A LOS TUTORES DE LA CARRERA DE ENFERMERIA
Filial de Ciencias Médicas “Dr. Eusebio Hernandez Pérez”
Departamento: Enfermeria.
Diplomado en tutoria para profesionales de enfermeria.
Total de horas: 488 horas.
Autora: MsC. Anabel Gonzélez Sanchez.
Modalidad: Tiempo parcial (8 horas semanales. Dos frecuencias a la semana).

Fundamentacion

La necesidad emergente de universalizar la formacién de enfermeros a partir de la imposibilidad
logistico-econdémica de graduar de manera concentrada al creciente numero de ellos que
necesitan las diferentes comunidades del pais; es objetiva y porta el desafio de lograrlo sin
merma significativa de calidad, recabandose el apoyo de todos los profesionales disponibles de
cada municipio, en funcién docente o de tutoria.

La Universalizacion de la Educacién Médica Cubana, demanda estratégicamente la
disponibilidad maxima de profesionales de diferentes areas del conocimiento, en el desempefio
de las citadas funciones. Por su connotacion social y politica es una de las tareas de mayor
envergadura que se debe enfrentar para dar respuesta dentro de la batalla de ideas a las
exigencias de superacion generalizada de nuestra poblacion. Ademas, resulta de interés que la
formacion de enfermeros se mantenga con una tendencia creciente para con ello alcanzar los
estandares de excelencia de los servicios de docencia, asistencia e investigaciones, ofreciendo
una via mas apropiada para alcanzar este objetivo en un periodo de tiempo razonable y con
estadios intermedios de capacitacion, que propicien una adecuacion a las condiciones
especificas de los involucrados en este proceso formativo y desarrollador. El resultado que se
espera alcanzar se correspondera con la necesidad del Sistema Nacional de Salud de
incrementar cuanti-cualitativamente los recursos humanos que el mismo necesita para continuar
el fortalecimiento de la calidad de los servicios que se ofrecen y con ello incrementar los niveles
de satisfaccion de la poblacién asi como su calidad de vida.

La estructura del diplomado se confecciona a partir de las necesidades e intereses declarados
por los implicados, desde las insuficiencias reveladas en la formacion tanto de pregrado como
postgrado. En el mismo se brinda atencion especifica a la relacion entre la teoria y la préactica,
partiendo de la concepcion filoséfica donde el sujeto transforma la realidad en un contexto

determinado, aprendiendo a hacer haciendo.



El diplomado constituye una via de superacidn para el logro de la excelencia académica. Facilita
ademas, la actualizacion y complementacion de los conocimientos necesarios para el
desempefio profesional por competencias del tutor en la carrera de Enfermeria.

Obijetivos Generales

e Complementar el curriculo con conocimientos y habilidades, relacionados con la funcion
profesoral y la tutoral.

e Desarrollar competencias profesionales vinculadas al ejercicio de la tutoria, dirigidas a
orientar a estos en la solucion practica de problemas de salud.

Valores:

* Amor a la profesion.

+« Compromiso.

* Honestidad.

* Humanismo.

« Etica en su profesion.

Requisitos para el ingreso

Ser graduado universitario o técnico en la especialidad de enfermeria.

Ser seleccionado como tutor.
Tener habilidades en informética e idioma inglés.

Perfil del egresado del diplomado

El tutor de los futuros enfermeros, al terminar el diplomado se habra familiarizado con o habra
complementado, saberes actualizados que serd capaz de transmitilos con la maestria
pedagdgica necesaria y suficiente a los estudiantes que forma; expresados en conocimientos,
habilidades y destrezas dirigidos a lograr la excelencia del desempefio de estos educandos una
vez ya graduados. Ademas, de contribuir al perfeccionamiento de las competencias

profesionales como tutor en el desempefio en la actividad tutoral.



Estructura y plan tematico del diplomado

Horas lectivas

No
Cursos de postgrado Presenciales | presencia | Total | Créditos
les
La psicologia y la comunicacion educativa en el 80
20 horas 60 horas
proceso de tutoria horas
La formacién de valores en la carrera de 7
Enfermeria en el contexto de la educacion en el| 18 horas 94 horas X
oras
trabajo
Pedagogia en el Nuevo Modelo Pedagdgico en 128
32 horas 96 horas
la carrera de Enfermeria horas
La tutoria en la practica de enfermeria 64
16 horas 48 horas
horas
La investigacion cientifica en el proceso de 96
24 horas 72 horas
tutoria horas
Seminario de Proyecto 48
12 horas 36 horas
horas
Total 488
122 horas | 366 horas 10
horas

Sistema de conocimientos

El tutor de enfermeria podra familiarizarse o complementar en el diplomado y aplicar en el

trabajo docente conocimientos sobre:

1.

El conocimiento del ser humano como ente personoldgico, relacionado con sus iguales,

vinculado grupalmente a su familia y comunidad, necesitado de la solucién de los problemas

derivados de la complejidad de esa relacion social; es abordado por el tema del diplomado

dedicado a la Psicologia.

La configuracion teérica de lo ético y lo axiolégico, y su dependencia objetiva respecto al

contexto referencial concreto, asi como su manifestacion y desarrollo en las condiciones

actuales de Cuba. La importancia estratégica de la formacion ético-axiologica de los

estudiantes de enfermeria en las condiciones actuales, papel del tutor en ese proceso

formativo y su proyeccion en la labor practica.




3.

5.

El conocimiento acerca de los enfoques mas actuales respecto a las estrategias para
ensefiar a aprender.

El Nuevo Modelo Pedagdgico de la educacién cubana fundado en la metodologia de la
semipresencialidad del trabajo docente y la tutoria en la formacién del futuro enfermero
vinculado a la practica social transformadora, asi como los métodos y técnicas del ejercicio
de la tutoria. El papel y funciones de la figura del tutor en ese modelo.

La metodologia de la investigacion, el disefio, la obtencidn, tabulacion y uso de los datos de

la investigacion de campo por el tutor en la deteccion y solucion de problemas de salud.

Sistema de habilidades

El diplomante, una vez que finalice el diplomado podra:

1.

Desarrollar la capacidad de motivar a sus alumnos en el conocimiento de la Psicologia, por su
importancia en el desempefio del tutor, orientdndolos en relacion con el empleo eficaz de los
métodos de investigacion psicoldgica aplicados a la solucién de los problemas individuales,
familiares y comunitarios.

Valorar criticamente las distintas tendencias y corrientes que se desarrollan en la ética
profesional, integrar el pensamiento ético-axioldgico cubano a la ideologia y praxis de la
Revolucién Cubana, utilizar los conocimientos adquiridos para orientar a sus educandos y
ayudarlos a interpretar y transformar la realidad desde la perspectiva ético-axiolégica, en el
entorno que los rodea.

Impartir docencia de acuerdo con el Nuevo Modelo Pedagdgico de la Educacion Médica
cubana, fundado en la forma organizativa de la ensefianza educacion en el trabajo, la
modalidad semipresencial, con énfasis en el trabajo independiente del alumno dirigido al

autoaprendizaje y solucion de problemas, asi como en el trabajo de tutoria.

. Orientar el conocimiento acerca de la esencia, contenido, estructura, funciones, objetivos y

fines del desempefio actual del tutor y cdmo disefiar investigaciones y aplicar métodos de

investigacion.

Respecto a los cursos del diplomado, el primer lugar lo ocupa el dedicado a la La psicologia y la

comunicacion educativa en el proceso de tutoria (anexo 12.1)

Este curso debe incluir el desarrollo de los contenidos siguientes:

Tema |: Desarrollo humano y personalidad.

1.5 La concepcion holistica del desarrollo humano y las premisas de su desarrollo. La

importancia de la actividad y la comunicacion.

1.6 La personalidad como forma superior de regulacion de lo psiquico. Diferentes concepciones

tedricas acerca de la personalidad.



1.7 La regulacion inductora y sus funciones. Funcion movilizadora: las necesidades. Funcion
orientadora: las formaciones motivacionales. Funcién sostenedora: la actividad afectivo -
volitiva.

1.8 La regulacion ejecutora y sus funciones: funcién cognitiva: los procesos cognoscitivos.
Funcidn instrumental: operaciones, acciones, habitos y habilidades. Inteligencia, creatividad
y talento. Importancia de este conocimiento para el tutor.

Tema Il: Psicologia del desarrollo.

2.1 Caracteristicas psicologicas del adolescente, el joven y el adulto. La situacion natural,
personal y social del desarrollo.

2.2 Los procesos cognoscitivos, su importancia para el trabajo del enfermero.

Tema IlI: Psicologia del tutor.

3.1 Las cualidades psicolégicas y de la personalidad del tutor.

3.2 La unidad de lo psicoldgico, pedagdgico y lo social en el proceso educativo. El lugar del tutor
y los estudiantes en el proceso educativo.

3.3 La caracterizacion psicopedagogica como herramienta para el desarrollo del trabajo
educativo del tutor. Atencion a la diversidad educativa. Habilidades intelectuales y docentes.

3.4 Las bases psicopedagdgicas para el manejo del grupo en el proceso docente educativo.

3.5 La actividad del tutor en las Ciencias Médicas. Aptitudes y habitos pedagogicos. Habilidades
y capacidades. Maestria pedagdgica.

Tema IV: Comunicacién educativa.

4.1 La comunicacion. Componentes. Estructura de la comunicacion.

4.2 La comunicacion educativa. Funciones. Los modelos y estilos de la comunicacion educativa.
La comunicacion en el proceso pedagogico. Las barreras comunicativas y consejos para
establecer una buena comunicacion en el proceso pedagdgico. Técnicas participativas.

4.3 La comunicacion en la practica de enfermeria. Medios de comunicacion para enfermeria. La
comunicacion interpersonal y grupal.

4.4 Consideraciones éticas para el trabajo con la familia. La familia cubana actual como
acompanante en los servicios de salud.

4.5 latrogenia: impacto negativo de las malas practicas del ejercicio de la profesion. La ética en
la profesion de Enfermeria. La relacion ética enfermero — paciente — familiar — estudiante.
La ética en la labor asistencial y docente.

El segundo lugar en la estructura del diplomado lo ocupa el curso dedicado a, la Formacion de

valores en la carrera de Enfermeria en el contexto de la educacion en el trabajo (anexo 12.2)




El curso es necesario, no se concibe un tutor que, como educador, no sepa desarrollar
éticamente conductas de excelencia fundadas, desde lo axiolégico, en valores humanos
positivos.

En consecuencia, el curso atiende el desarrollo de los contenidos siguientes:

Tema |: Componente axiolégico de la actividad humana.

1.1 Valores y valoracién. Naturaleza de los valores. Significacion y valores. Condicionamiento
practico e histérico social de los valores. La jerarquia de valores. La valoracién como forma
de reflejo humano de la realidad. Formar valores y formar la capacidad de valorar.

Tema |I: Proceso de educacion en valores.

2.1 Enfoque integral para la labor educativa y politico-ideoldgica en la concepcién de la nueva
universidad. Valores compartidos de la organizacion y los modos de actuacion. Tres
dimensiones en la labor educativa: curricular, extension universitaria y actividad
sociopolitica.

2.2 La superacion de los profesores y el departamento docente. La estrategia educativa de la

carrera.

2.3 La educacion en valores en condiciones de semipresencialidad en los diferentes escenarios
educativos. El proyecto educativo y las acciones educativas individuales.

Tema lll: La tutoria y la formacién de valores en la carrera de Enfermeria.

3.1 El tutor en la nueva universidad. Su papel en la atencion personalizada a los estudiantes.

3.2 Estrategia para el perfeccionamiento de la labor educativa del tutor y su accionar en la
formacion de valores en la educacion en el trabajo.

3.3 La imagen social de la enfermeria como profesion. EI compromiso social de los profesionales
de enfermeria.Principales problemas en la formacién de valores de los estudiantes de la
carrera de Enfermeria.

Tema IV: La situacién nacional e internacional y los problemas actuales de la salud en Cuba.

4.1 Panorama nacional e internacional actual y su incidencia en el sector de la salud en Cuba.

4.2 El bloqueo economico de los EEUU contra Cuba. Su manifestacion particular de mayor
impacto en la salud en las condiciones actuales de Cuba. El impacto de las carencias
materiales del Periodo Especial en los valores. Su negativa repercusion en el ejercicio de la
profesion de enfermeria.

El tercer lugar en la estructura curricular del diplomado lo ocupa el curso La Pedagogia en el

Nuevo Modelo Pedagdgico en la carrera de Enfermeria (anexo 12.3).

Este curso es importante para el fortalecimiento de la actividad del tutor, al ofrecerle las

herramientas o instrumentos necesarios que propicie el buen desarrollo del proceso ensefianza



aprendizaje.Se justifica por el hecho de que la figura del tutor ni menoscaba ni es excluyente

respecto a la de profesor. Por el contrario, el tutor resulta el mas preparado profesor para ejercer

tanto las funciones docentes como las educativas, pues es el mas preparado para asumir el rol
de facilitador integral del proceso pedagégico en el Nuevo Modelo Pedagdgico.

El curso se destina al desarrollo de los contenidos siguientes:

Tema I: Introduccion a la Pedagogia.

1.1 La ciencia pedagogica, su objeto de estudio, sistema categorial y leyes.

1.2 La formacién de la personalidad como objeto esencial de la Educacién.

1.3 La Didéactica como ciencia. Su objeto de estudio.

1.4 El enfoque sistémico de la Didactica en la Educacion Superior y la Educacion Médica, los
principios didacticos, sus caracteristicas, importancia y beneficios que reporta su
conocimiento.

Tema lI: Componentes del proceso ensefianza aprendizaje.

2.1 Los componentes del proceso ensefianza aprendizaje.

2.2 Objetivo. Concepto. Clasificacion. Funciones. Sugerencias para la redaccion de los objetivos.

2.3 Contenido. Concepto. Elementos esenciales que integran la estructura del contenido.
2.4 Métodos. Concepto. Clasificacion. Exigencias de los métodos.

2.5 Medios de ensefianza. Concepto. Funciones. Importancia. Clasificacion. Recomendaciones

para el uso de los medios de ensefianza.
2.6 Formas de organizacién de la ensefianza.Concepto. Clasificacion.
2.6.1 La clase. Exigencias de la clase contemporanea. Tipos. Estructura metodologica.
2.6.2 Requisitos para la preparacion de la clase. Estructura del plan de clases.
2.7 Evaluacion. Concepto. Objetivos. Funciones. Formas de evaluacion.
2.7.1 Consideraciones para elaborar un instrumento de evaluacion.

Tema lIl: La educacién en el trabajo como forma organizativa fundamental de la Educacion

Médica.

3.1 La educacién en el trabajo. Concepto. Funciones, normas, procedimientos y aspectos
organizativos. Objetivos y su importancia.

3.2 Modalidades de educacién en el trabajo como forma de organizacion del proceso ensefianza

aprendizaje.



3.2.1 Entrega y recibo del servicio. Concepto. Objetivos. Caracteristicas. Metodologia.

3.2.2. La visita conjunta de enfermeria Concepto. Objetivos. Caracteristicas. Metodologia.

3.2.3 La atencion ambulatoria. Concepto. Objetivos. Caracteristicas. Metodologia.

3.2.4 La presentacion del caso y su discusion diagnostica Concepto. Objetivos. Particularidades.
Metodologia.Aspectos a tener en cuenta para su confeccién.

3.3 La ensefianza incidental. Concepto. Objetivos. Caracteristicas.

Tema |V: Trabajo metodoldgico del tutor.

4.1 Trabajo metodoldgico. Concepto. Funciones.

4.2 Papel del tutor en la formacion integral del estudiante.

4.3 Niveles organizativos fundamentales del trabajo metodolégico en la ensefianza profesional y
la ensefianza técnica. Funciones.

Tema V: Proceso de Atencién de enfermeria.

4.1 Proceso de atencién de enfermeria como método cientifico de la profesion. Definicion.
Descripcidn de cada una de las etapas.

4.4 Necesidades humanas.

4.5 Principales insuficiencias en la aplicacion del proceso de atencion de enfermeria. Directrices
para la confeccion de un diagnostico de enfermeria de la NANDA. Taxonomia NOC, NIC.

El cuarto lugar en la estructura del diplomado lo ocupa el curso La tutoria en la practica de

enfermeria (anexo 12.4). Por los objetivos y finalidad del diplomado que se propone, este curso

es importante ya que define el calificador de la figura del tutor para la especialidad de

Enfermeria.

El curso, en consonancia con lo apuntado, desarrolla los contenidos siguientes:

Tema |: Evolucién histérica de la tutoria a nivel mundial y en Cuba.

1.1 El proceso de tutoria y sus antecedentes en la Educacion Médica cubana.

Tema II: El tutor en el Nuevo Modelo Pedagogico en la carrera de Enfermeria.

2.1 El tutor en las condiciones de universalizacion, particularizado en el Nuevo Modelo
Pedagogico en la carrera de Enfermeria en Cuba.

2.2 Definicion de tutor. Funciones que justifican su razon social en la actividad. Requisitos para
designar un tutor. Cualidades del tutor.

2.3 El papel del tutor en la atencion personalizada a los estudiantes y su importancia en el
proceso docente educativo de la especialidad.

Tema lll: Herramientas fundamentales para el trabajo del tutor del tutoren su desempefio

profesional por competencias.



3.1 La orientacion como funciéon comunicativa principal en el desempefio del trabajo del tutor.
3.2 La tutoria como premisa esencial para el desarrollo de la actividad educativa.

3.3 Los documentos rectores que debe dominar el tutor para su desempefio profesional.

3.4 Las competencias profesionales del tutor en la carrera de Enfermeria.

El quinto lugar en la estructura del diplomado lo ocupa el curso La investigacion cientifica en el

proceso de tutoria (anexo 12.5)

En consecuencia, el diplomado desarrolla los contenidos siguientes:

Tema I: Introduccidn a la metodologia de la investigacion.

1.2 Las caracteristicas del conocimiento cientifico, la ciencia e investigacion cientifica.

1.2 La metodologia de la investigacion cientifica, su concepto, objetivos y propésitos como
actividad humana.

Tema lI: Principales momentos que conforman el proceso de investigacion.

2.1 Las etapas del proceso de investigacion y los aspectos fundamentales del disefio tedrico y
metodoldgico de la investigacion.

2.2 Los paradigmas de investigacion, sus conceptos y tipos.

2.3 La investigacion cualitativa y cuantitativa, sus caracteristicas y diferencias. Los principales
métodos y técnicas de la investigacion cuantitativa. La validez y confiablidad de la medicion.
Procedimientos de muestreo. Analisis de los datos cuantitativos.

2.4 Los principales métodos y técnicas de la investigacion cualitativa. La validez en la
metodologia cualitativa. Analisis de los datos cualitativos.

Tema Ill: La investigacion educativa.

3.1 La investigacion educativa como actividad, su definicidn y rasgos que la distinguen, principios
y componentes fundamentales de su estructura.

3.2 La investigacion cientifica en el proceso de tutoria.

3.3 Formacion de habilidades investigativas en el tutor.

El Ultimo lugar en la estructura del diplomado lo ocupa el Seminario de Proyecto. En este se

desarrollara la orientacion mas detallada de la evaluacién final del estudiante del diplomado, con
inventario expreso - orientador y critico - constructivo - de las dificultades (omisiones, excesos,
insuficiencias) de los tutores en el proceso de elaborar su tesina.

La determinacién de la frecuencia de imparticion presencial de los cursos del diplomado sera
decision de cada centro, de acuerdo con la disponibilidad de recursos humanos docentes, asi
como de las demandas de los deberes laborales, carga y distribucion horaria en la jornada de

trabajo de los cursistas. En todo caso:



Debe coordinarse con la Universidad de Ciencias Médicas de Matanzas la relacién de
necesidades de recursos logistico-materiales que no puedan ser satisfechas con el potencial
municipal de tales recursos.

La duracién total de la docencia, incluida la evaluaciéon de todos los cursos, no debe ser
mayor de un afo.

Debe atenerse la docencia a la correlacion oficialmente establecida entre la cantidad de horas
presenciales y las dedicadas al trabajo independiente del diplomante, a razén de tres horas
para este trabajo por cada hora presencial, a los efectos de racionalizar la imparticion del
diplomado, segun concepto de higiene escolar que considere que los diplomantes son

adjuntos, con obligaciones laborales.

La evaluacién en el diplomado

La de los cursos es individual efectuandose por diferentes vias:

Asistencia a clases. Se exige no menos del 80% de asistencia a las actividades docentes
presenciales.

Participacion oral en los talleres y entrenamientos previstos en las actividades docentes
presenciales, asi como el cumplimiento de las actividades efectuadas como resultado del
estudio independiente, dirigidas al enriquecimiento a partir de la praxis de los cursistas,
propiciandose el aprendizaje interactivo. Ademas, de la evaluacion sistematica combinando
la heteroevaluacion, la coevaluacion y la autoevaluacion.

Presentacion de un trabajo escrito en el que se vinculen organicamente todas las

invariantes del curso dado.

Respecto a la evaluacion frecuente en el diplomado:

1. Su paradigma o enfoque referencial y operativo sera el cualitativo.

2. Sera por criterios y no por normas.

3. Se emitiran juicios de valor sobre los conocimientos y destrezas de los tutores como
cursistas, cuando la significacion de lo aprendido por estos sea respaldada por su
utilidad para la solucién de tareas. Estas seran:

e Elaborados por el facilitador para ser resueltas en clase.
e Constructos simuladores de problemas reales y frecuentes en la practica social del
proceso docente-educativo, en el campo de accion en que se efectud la

investigacion.

La defensa del trabajo final, si el (la) cursista desea diplomarse, debera ser hecha por este(a)

dentro del plazo de un afio inmediato posterior a la terminacion de la parte lectiva del diplomado.



La evaluacion general del diplomado para el (la) diplomante, tendra en consideracion, ademas

de los criterios y fuentes definidos ya para la evaluacién de cada uno de los cursos, una tesina

con los siguientes requerimientos:

1.

Debe constar de Introduccién, Desarrollo y Conclusiones. Pueden incluirse
recomendaciones, a juicio del (la) diplomante.
La introduccion debe abarcar en extension no més del 10% de la extension total de la
tesina, e incluir un comentario sobre cada uno de los siguientes aspectos:

¢ |Importancia y/o vigencia del tema abordado.

Valoracion del estado actual de su tratamiento en el estado del arte.

Lo nuevo o novedoso que aporta.

Descripcion sintética de la metodologia empleada.

e Resefia sumaria del contenido de la tesina.

3. El desarrollo no tiene limites de extension y debe plantear la critica al estado del arte

sobre el tema, la presentacion del asunto, asi como la soluciéon correspondiente al
mismo que da el (la) diplomante, fundada tedricamente en la critica aludida en este

apartado, sobre la base de la aplicacion de métodos de investigacion.

4. Las conclusiones deben abarcar en extensién no mas del 10% de la extension total de la

tesina, estar enumeradas, ser concretas, presentar cada una, una sola idea y reproducir,
en la consecutividad de su enumeracion, el orden l6gico-genético y metodoldgico de la
tesina. No deben ser resimenes y si cierres tedricos que porten la opinién del (la)

diplomante.

5. Las recomendaciones, si las tuviera deben alcanzar en extensién no mas del 10% de la

extension total de la tesina, estar enumeradas, presentar, cada una, una sola idea y
deben ser concretas, identificandose la persona natural o juridica a cuyo cargo

corresponderia la satisfaccion de la necesidad descrita en la recomendacion dada.

El trabajo puede ser presentado impreso, conjuntamente con la version en formato electronico en

letra Arial 12, a espacio y "2, en Windows 2003 o superior, con margen izquierdo de 3 cmy

méargenes derecho, superior e inferior, de 2,5 cm. En caso de presentacion manuscrita, la

caligrafia debe ser legible como condicién esencial para aceptarse su presentaciéon.

Acreditacion.

La acreditacion se extenderia para cada uno de los cursos vencidos. Aquel diplomante que

alcance concluir satisfactoriamente el curriculo completo del diplomado, recibira una acreditacion

general para esta figura de postgrado, acompafada de una certificacion de las evaluaciones

obtenidas en cada curso.



ANEXO 12.1
Curso de postgrado: La psicologia y la comunicacion educativa en el proceso de tutoria
Objetivo general
e Aplicar conocimientos, habilidades y destrezas relacionadas con la Psicologia, en la
solucién de los problemas individuales, familiares y comunitarios, como parte del proceso de
intervencion del enfermero.

Obijetivos especificos

Que los diplomantes sean capaces de:

e Aplicar los conocimientos psicoldgicos necesarios para coordinar y organizar
adecuadamente diversas acciones de enfermeria.

e Fundamentar el caracter cientifico y sistémico de los aspectos psicologicos que intervienen en
el proceso docente educativo teniendo en cuenta las exigencias de la nueva estrategia
pedagdgica en la carrera de Enfermeria.

e Valorar la importancia de la comunicacion y con énfasis en la comunicacion educativa como
factor esencial en el desarrollo de la personalidad y en el proceso docente educativo.

Distribucion del fondo de tiempo por temas y formas organizativas de la ensefianza. Sistema de

conocimientos.

N° | Temas C T El Total

| | Desarrollo humano y personalidad 2 2 12 16

Il | Psicologia del desarrollo 1 2 10 13

Il | Psicologia del tutor 2 4 14 20

IV | Comunicacion educativa 2 4 16 22
Trabajo final 8 8
Total 12 8 60 80

Leyenda: C (conferencia), T (taller) y El (estudio independiente)

Los contenidos del curso estan dirigidos a lograr:

e Aplicacién de conocimientos, habilidades y destrezas relacionadas con la Psicologia, en la
solucién de los problemas individuales, familiares y comunitarios, como parte del proceso de
intervencién del enfermero.

e Fundamentacion del caracter cientifico y sistémico de los aspectos psicoldgicos que intervienen

en el proceso docente educativo.



e  Contribucién al desarrollo de habilidades comunicativas educativas como factor esencial en el
desarrollo de la personalidad y en el proceso docente educativo.

Sistema de habilidades

En correspondencia con los objetivos y el sistema de conocimientos citados, los diplomantes

desarrollaran las siguientes habilidades:

e Desarrollar la motivacion en sus estudiantes en el conocimiento de la Psicologia, por la
importancia en el desempefio de los tutores.

e  Contribuir al desarrollo de habilidades comunicativas educativas como factor esencial en el
desarrollo de la personalidad y en el proceso docente educativo.

Orientaciones metodoldgicas

El curso esta concebido para que los diplomantes puedan tener una vision general de la
importancia que presta la psicologia para asumir los retos que implican trabajar con
subjetividades desde lo individual, grupal y comunitario, ademéas de profundizar en el estudio de
la actividad cognoscitiva de la personalidad para incidir en el mejoramiento de la formacion
integral de los estudiantes. Se propone abordar la comunicaciéon educativa como recurso
esencial para el trabajo del tutor, lo cual le facilitara interactuar en su labor diaria.

Es un curso tedrico-practico, donde deben primar los métodos heuristicos de la ensefianza vy el
nivel de independencia cognitiva que tienen los diplomantes. Por otro lado, debe contribuir al
desarrollo de habilidades comunicativas.

Los talleres estaran dirigidos al intercambio con los cursistas en los temas siguientes:
Importancia de la actividad y la comunicacion; los procesos cognitivos su importancia para el
trabajo del enfermero; la actividad del tutor en las Ciencias Médicas; las barreras comunicativas
y consejos para establecer una buena comunicacion en el proceso pedagdgico; técnicas
participativas; la comunicacion en la practica de enfermeria y la iatrogenia su impacto negativo
de las malas practicas del ejercicio de la profesion.

Sistema de evaluacién

El sistema de evaluacion contempla evaluaciones formativas y certificativas. Esta serd teérica,
practica y tedrica — practica y contemplara la realizacion, revisiones bibliograficas y la participacion
de los cursistas en las diferentes actividades docentes.

En la evaluaciéon se tendrd en cuenta la participacion de los cursistas y una evaluacién final
certificativa del aprendizaje en correspondencia con las exigencias del mddulo, exigiéndose en todos
los casos el 80% de asistencia a las actividades docentes desarrolladas.

La evaluacion final es la presentacion de un trabajo, donde el cursista realice una caracterizacién de

los estudiantes que tiene a su cargo y proponga el sistema de acciones que solucionen las



dificultades detectadas. Ademas, debe determinar las insuficiencias que existen en su area

asistencial en cuanto a la comunicacién y confeccionar un plan de accion para resolverlas.

El cursista debe demostrar lo aprendido a partir de los contenidos tratados, la profundizacion

realizada independientemente por él y su aplicacion en la posible solucion de un problema de su

quehacer profesional.

La calificacion sera integral y cualitativa: Excelente, Bien, Aprobado, y Desaprobado.
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ANEXO 12.2
Curso de postgrado: La formacién de valores en la carrera de Enfermeria en el contexto de la
educacion en el trabajo

Obietivo general.

e  Contribuir a la formacién de valores en los estudiantes.

o Ofrecer a los diplomantes un conocimiento actualizado sobre la situacion nacional e
internacional que les posibilite orientar e instruir a los estudiantes para la practica de su
labor ideopolitica.

Obijetivos especificos

Que los diplomantes sean capaces de:

e Favorecer la proyeccion y realizacion de acciones educativas que tributen a la formacién de
valores.

o Contribuir al desarrollo de la cultura general integral de los estudiantes encaminado a elevar
el nivel profesional e intelectual.

e Valorar la imagen social de la enfermeria como profesion y su compromiso social.

e Determinar los problemas en la formacion de valores de los estudiantes de la carrera de
Enfermeria.

o Valorar la situacion nacional e internacional actual y su impacto en el sector de la salud en
Cuba.

Distribucion del fondo de tiempo por temas y formas organizativas de la ensefianza. Sistema de

conocimientos

N° | Temas C T El | Total

| El componente axioldgico de la actividad humana 9 1 10 13

Il | El proceso de educacion en valores 9 9 12 16

Il | La tutoria y la formacion de valores en la carrera de 3 4 12 19
Enfermeria

IV | La situacién nacional e internacional y problemas 9 9 12 16
actuales de la salud
Trabajo final 8 8
Total

Leyenda: C (conferencia), T (taller) y El (estudio independiente)

Los contenidos del curso estan dirigidos a lograr:



e Proyeccion y realizacion de acciones educativas que contribuyan a la formacion de valores
de los estudiantes de enfermeria, con refuerzo de valores nacionales y profesionales que
tributen consecuentemente al compromiso social de quienes deberan cuidar a las personas,
familia y comunidad.

e Contribucion al desarrollo de la cultura general integral de los estudiantes encaminado a
elevar el nivel profesional e intelectual.

e Determinacién de los problemas que afectan la formacién de valores de los estudiantes de

la carrera de Enfermeria.

e Valoracion de la situacién nacional e internacional actual y su impacto en el sector de la

salud en Cuba.

Sistema de habilidades

En correspondencia con los objetivos y el sistema de conocimientos citados, los diplomantes

desarrollaran las siguientes habilidades:

e Fundamentar el condicionamiento practico e histdrico social de los valores.

¢ Fundamentar el proceso de educacion en valores en la nueva universidad cubana.

o Argumentar la proyeccion de la labor educativa y tutoral en el nuevo modelo pedagdgico de la
carrera de Enfermeria.

o Disefiar estrategias de formacion de valores en los diferentes escenarios docentes.

e Promover los diferentes principios y normas que rigen la conducta de los profesionales de la
salud.

e Respetar su propia dignidad y la dignidad de las personas con quienes interactia en la
practica del cuidado.

Orientaciones metodologicas

El curso esta concebido para que los diplomantes puedan tener una vision general de la
importancia de la formacion de valores de los futuros profesionales de la enfermeria; asi como
identificar los principales problemas que presentan los estudiantes de la carrera de Enfermeria,
los cuales seran abordados por el facilitador a través de situaciones reales o simuladas en la
practica educativa de la educacion en el trabajo. Es importante que el tutor fortalezca y refuerce
los valores en las diferentes actividades en las que despliega su labor.

Los talleres estaran dirigidos al intercambio con los cursistas en los temas siguientes: la
estrategia educativa de la carrera; la educacion en valores en condiciones de semipresencialidad
en los diferentes escenarios educativos, el proyecto educativo y las acciones educativas

individuales; principales problemas en la formacion de valores de los estudiantes de la carrera de



Enfermeria; el impacto de las carencias materiales del Periodo Especial en los valores y su
negativa repercusion en el ejercicio de la profesion de enfermeria.

Sistema de Evaluacién

El sistema de evaluacion se realizara a través actividades y de ejercicios de autoevaluacién. Las

actividades se evaluaran en los encuentros presenciales y los ejercicios de autoevaluacion se

realizaran sistematicamente por los diplomantes en el transcurso del curso.

La evaluacion final es la presentacion de un trabajo, donde el cursista identifique los valores que

debe reforzar en los estudiantes que tiene a su cargo y proponer un sistema de acciones a

implementar para su fortalecimiento.

La calificacion sera integral y cualitativa: Excelente, Bien, Aprobado, y Desaprobado.
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ANEXO 12.3
Curso de postgrado: Pedagogia en el Nuevo Modelo Pedagdgico en la carrera de
Enfermeria
Objetivo general
e Modelar las actividades del proceso pedagdgico en las condiciones de tutoria, para su
desempefio con alta calidad docente - metodologica.

Obijetivos especificos

e Analizar la relacion de la Ciencia Pedagogica con la Didactica y su importancia en el
proceso ensefianza aprendizaje.

e  Explicar los componentes del proceso ensefianza aprendizaje.

e Utilizar los componentes esenciales del proceso ensefianza aprendizaje para planificar,
organizar y desarrollar las diferentes formas de organizacién de la ensefianza en la
educacion en el trabajo.

e  Aplicar el método cientifico de enfermeria en la formacién del profesional.

Distribucion del fondo de tiempo por temas y formas organizativas de la ensefianza. Sistema de

conocimientos
N° | Temas C T E El Total
| Introduccidn a la Pedagogia 1 - 6 8
Il | Componentes del proceso ensefianza aprendizaje | 6 2 - 30 40
Il | La educaciébn en el trabajo como forma | 6 - 10 36 54
organizativa fundamental de la Educacion Médica
IV | Trabajo metodolégico del tutor 2 - - 8 10
V | Proceso de atencion de enfermeria 3 2 -
Trabajo final 16 16
Total 18 4 | 10| 9 | 128

Leyenda: C (conferencia), T (taller), E (entrenamiento) y El (estudio independiente)

Los contenidos del curso estan dirigidos a lograr:

e La relacion de la Ciencia Pedagogica con la Didactica y su importancia en el proceso
ensefianza aprendizaje.

e Los componentes del proceso ensefianza aprendizaje, asi como su utilizacion para
planificar, organizar y desarrollar las diferentes formas de organizacion de la ensefianza.

e La aplicacién del método cientifico de enfermeria en la conduccién del proceso docente
educativo en la educacion en el trabajo.

Sistema de habilidades

En correspondencia con los objetivos y el sistema de conocimientos citados, los diplomantes

desarrollaran las siguientes habilidades:




e Explicar la ciencia pedagdgica, su objeto de estudio y las categorias fundamentales,
tomando en cuenta la relacion de la Pedagogia con otras ciencias y la importancia de la
comunicacion en el proceso de ensefianza-aprendizaje.

e Analizar la didactica como ciencia que estudia el proceso ensefianza aprendizaje y el
enfoque sistémico de los principios didacticos en la Educacién Superior.

e Explicar los componentes del proceso ensefianza aprendizaje y su importancia.

e Determinar la vinculacién entre todos los componentes del proceso ensefianza aprendizaje,
con énfasis en la relacién objetivos y contenidos de la ensefianza, asi como en el papel
rector de los objetivos en la determinacion de los métodos, medios y evaluacion.

e Analizar la relacidn que existe entre los objetivos — contenido — método — formas - medios de
ensefianza - evaluacion y los niveles de asimilacion.

e Fundamentar la importancia de los diferentes tipos de clases en la organizacion del proceso
de ensefianza aprendizaje.

o Analizar los tipos de clases y las estructuras organizativas en los centros de ensefianza
superior y en la ensefianza técnica.

e Modelar las diferentes modalidades de educacion en el trabajo como forma de organizacion
fundamental en la carrera de Enfermeria.

¢ Identificar problemas que se presentan en la ensefianza practica.

o Reflexionar sobre la necesidad de cumplir a cabalidad las invariantes y variantes
funcionales de cada proceder de enfermeria.

¢ Planificar las modalidades de la educacion en el trabajo desde una perspectiva integradora.

e Utilizar de manera eficiente herramientas y medios para desarrollar con eficacia el proceso
de atencion de enfermeria.

Orientaciones metodologicas

El curso esta concebido para que los tutores adquieran conocimientos y habilidades desde el
punto de vista pedagdgico. Se realiza una introduccién a la Pedagogia y a la Didactica como
ciencias. Se precisan los componentes del proceso ensefianza aprendizaje, en este contenido se
le indica a los diplomantes seleccionar un tema relacionado con la profesion que tribute a la
ejemplificacion en la practica educativa de los diferentes componentes estudiados, elementos
que profundizaran en la autopreparacion individual y se debatirdn en los talleres
correspondientes a la tematica.

El contenido de la educacién en el trabajo como forma organizativa fundamental de la Educacion

Médica, el facilitador explicara y modelaré (en entrenamiento en el puesto de trabajo de los



tutores) las diferentes modalidades de la educacidn en el trabajo como forma organizativa de la
ensefianza en la carrera de Enfermeria. Ademas, enfatizara en la importancia de la aplicacion
del proceso de atencion de enfermeria como método cientifico de la profesion. Se le orienta a los
cursistas que elijan una de las modalidades estudiadas para su evaluacién en el ejercicio final
del curso.

El trabajo metodologico es esencial en el desempefio profesional del tutor en la formacién
integral del estudiante aspecto en el que deben profundizar para desarrollar su labor con calidad.
Los talleres estaran dirigidos al intercambio entre los cursistas en los temas siguientes: los
componentes del proceso ensefianza aprendizaje forma integrada en una clase; el papel del
tutor en la formacién integral del estudiante y las principales insuficiencias en la aplicacion del
proceso de atencion de enfermeria. Directrices para la confeccion de un diagndstico de
enfermeria de la NANDA. Taxonomia NOC, NIC.

El entrenamiento posibilitara la formacion bésica y especializada de los tutores en la adquisicién
de habilidades y destrezas en: entrega y recibo del servicio, la visita conjunta de enfermeria, la
atencion ambulatoria, la presentacion del caso y su discusion diagndstica y la ensefianza
incidental.

Sistema de Evaluacion

El sistema de evaluacion se realizara a través de actividades y de ejercicios de autoevaluacion.

Las actividades se evaluaran en los encuentros presenciales y los ejercicios de autoevaluacion

se realizaran sistematicamente a lo largo del curso.

La evaluacioén final del curso tendra dos momentos: un primer momento donde los cursistas

entregaran la planificacion de una clase que respondera a la tematica seleccionada segun

orientaciones metodoldgicas y un segundo momento donde los diplomantes realizaran la

presentacion simulada ante un tribunal integrado por los facilitadores del diplomado de una de

las modalidades de la educacion en el trabajo previamente seleccionada por los cursistas donde

demuestren su desempefio profesional por competencias.

La calificacion seré integral y cualitativa: Excelente, Bien, Aprobado, y Desaprobado.
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ANEXO 12.4

Curso de postgrado: La tutoria en la practica de enfermeria

Objetivo general

e Fundamentar en la teoria los elementos fundamentales historicos y culturales de la funcién
de tutoria, asi como los retos en las condiciones de universalizacién de la Educacion
Médica.

¢ Orientar el trabajo del tutor desde la dptica cognoscitiva, afectiva y conductual.

e Perfeccionar de la actividad del tutor a través de un disefio cientifico — metodoldgico.

Obijetivos especificos

Que los diplomantes sean capaces de:

e Explicar los diferentes aspectos en los que debe organizarse la actividad tutoral, formas,
vias, métodos y medios para llevarlo a cabo.

e Identificar al tutor como figura primordial encargado de la formacién integral del futuro
profesional.

e Disefiar un plan metodolégico para el perfeccionamiento de la actividad de tutor en la
carrera de Enfermeria.

Distribucion del fondo de tiempo por temas y formas organizativas de la ensefianza. Sistema de

conocimientos

N° | Temas C T El Total

I | Evolucion histérica de la tutoria a nivel mundial y en | 2 - 4 6
Cuba

Il | El tutor en el Nuevo Modelo Pedagdgico en la carrera | 2 4 12 18
de Enfermeria

lll | Herramientas fundamentales para el trabajo del tutor | 4 4 24 32
en su desempefio profesional por competencias
Trabajo final 8 8
Total 8 | 8 | 48 | 64

Leyenda: C (conferencia), T (taller), y El (estudio independiente)

Los contenidos del curso estan dirigidos a lograr:

e Explicacion de los fundamentos histéricos y culturales que propician la actividad del tutor, asi
como los retos en las condiciones de universalizacion de la Educacion Médica.

e Fundamentacion del trabajo del tutor desde la 6ptica cognoscitiva, afectiva y conductual.

o Perfeccionamiento de la actividad del tutor a través de un disefio metodoldgico.



Sistema de habilidades

En correspondencia con los objetivos y el sistema de conocimientos citados, los diplomantes

desarrollaran las siguientes habilidades:

e Planificar la actividad de tutoria.

o Disefiar métodos, procedimientos y herramientas pertinentes a la actividad de tutoria de
acuerdo con los principios tedricos universales y los particulares circunstanciales de esta
actividad en el contexto de la educacion en el trabajo.

e Regular la actividad de tutoria sobre la base de la dindmica interactiva y situacional con los
tutorados.

e Evaluar la calidad del proceso de tutoria mediante acciones de correccidén y
perfeccionamiento sistematico.

Orientaciones metodoldgicas

El curso estd concebido para que los tutores dominen los elementos indispensables para
efectuar el proceso de tutoria.

Se hara referencia a la evolucion histérica de la tutoria a nivel mundial y en Cuba, con énfasis en
la carrera de Enfermeria. Destacar las funciones, requisitos y cualidades del tutor, asi como las
herramientas fundamentales para el trabajo y las competencias profesionales de esta figura en la
carrera.

Se realizaran precisiones en los términos desempefio, desempefio profesional y desempefio
profesional por competencias.

Los talleres estaran dirigidos al intercambio con los cursistas en los temas siguientes: los
requisitos para designar un tutor y sus cualidades; el papel del tutor en la atencidn personalizada
a los estudiantes, su importancia en el proceso docente educativo de la especialidad y las
competencias profesionales del tutor en la carrera de Enfermeria.

Sistema de Evaluacién

El sistema de evaluacion se realizara a través actividades y de ejercicios de autoevaluacién. Las
actividades se evaluaran en los encuentros presenciales y los ejercicios de autoevaluacion se
realizaran sistematicamente por los diplomantes a lo largo del curso.

La evaluacion final del curso esta dirigida a integrar los contenidos estudiados en la modelacion y
defensa de un sistema de acciones de tutoria con vista a solucionar las insuficiencias detectadas
en los estudiantes que tienen a su cargo.

La calificacion sera integral y cualitativa: Excelente, Bien, Aprobado, y Desaprobado.
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ANEXO 12.5
Curso de postgrado: La investigacion cientifica en el proceso de tutoria

Objetivo general

e Desarrollar habilidades que faciliten el desempefio del tutor en la investigacion.

Obijetivos especificos

Que los diplomantes sean capaces de:

e Profundizar en el conocimiento y utilizacion de los principales métodos y técnicas de
investigacion.

e Desarrollar habilidades para la formulacién de problemas cientificos y el disefio de
investigacion.

e Ejecutar investigaciones cientificas a partir de los problemas de la practica asistencial y
educativa que permitan dar solucion a los problemas profesionales.

e Fortalecer el trabajo del tutor como investigador en la actividad de orientacion en la
formacion integral de los estudiantes.

Distribucion del fondo de tiempo por temas y formas organizativas de la ensefianza. Sistema de

conocimientos

N° | Temas Cc T El | Total

I | Introduccién a la metodologia de la investigacion 2 - 2 4

Il | Principales momentos que conforman el proceso de 8 8 38 54
investigacion

Il | Lainvestigacion educativa 2 4 12 18
Elaboracién del trabajo final 20 20
Total 2 | 12 | 72| %

Leyenda: C (conferencia), T (taller), y El (estudio independiente)

Los contenidos del curso estan dirigidos a lograr el conocimiento de:

e El proceso de la investigacién cientifica, la etapa de su disefio teérico, la relacién de los
métodos, (empiricos y tedricos).

e El procesamiento y analisis de la informacién, asi como las recomendaciones acerca de como
redactar el informe de la investigacion.

Sistema de habilidades

En correspondencia con los objetivos y el sistema de conocimientos citados, los diplomantes

desarrollaran las siguientes habilidades:



o Emplear los diferentes métodos, técnicas, enfoques y paradigmas de investigacion.
o Disefar, asesorar y ejecutar investigaciones, proyectos de investigacion, innovacion y/o
desarrollo.

Orientaciones metodoldgicas

Este curso tiene vital importancia, ya que le permite a los tutores para apoderarse de la
metodologia actualizada para la investigacion, asi como desarrollarla y orientarla en el trabajo
independiente de los estudiantes.

Se justifica su presencia, ademas, no solo por ser requisito indispensable de la figura de
diplomado en Cuba, sino sobre todo porque los tutores que se capacitan deberan conocer y
entrenarse sobre investigar el desarrollo epistémico, asi como el estado de desarrollo de
procesos psicolégicos (necesidades, intereses, motivaciones) y ético-axioldgicos, relativos a
procesos conductuales de los estudiantes a su cargo.

Los talleres, estaran dirigidos a los temas siguientes: principales momentos que conforman el

proceso de investigacion y la formacién de habilidades investigativas en el tutor.

Sistema de Evaluacién

La evaluacion frecuente sera mediante preguntas o ejercicios sobre las tematicas del curso a
traves de la combinacién de la heteroevaluacion, la coevaluacién y autoevaluacién. La
evaluacién final lo constituira el disefio y exposicion de un proyecto de investigacion aplicado a
su contexto docente educativo.
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ANEXO 13
CUESTIONARIO A LOS EXPERTOS
Datos generales

Nombre y apellidos:

Afios de experiencia en la docencia:

Categoria docente: Categoria cientifica:
Cargo que ocupa: Centro de trabajo:
Provincia:

¢ Qué conocimientos usted posee sobre estrategias para el desempefio profesional por
competencias del tutor en la carrera de Enfermeria?

Marque con una equis (x), en la casilla que considere (la escala de 0 a 10 es creciente), segun el
grado de conocimiento o informacién que usted posee sobre el tema.

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Realice una autovaloracion teniendo en cuenta los niveles de influencia en sus criterios que tiene
cada una de las fuentes que aparecen en la tabla siguiente.

Niveles de influencia de cada una de las
fuentes

Fuentes de argumentacion Alalto) M(medio) B(bajo)

1. Analisis tedricos realizados por usted

2. Sus experiencias en el trabajo profesional

3. Consultas de trabajos de autores nacionales

4. Consultas de trabajos de autores extranjeros

5. Su conocimiento en el diagndstico de problemas de
superacion

6. Su intuicion sobre el tema abordado

Le agradezco por su colaboracién.
Atentamente, MSc. Anabel Gonzalez Sanchez
anabelg.mtz@infomed.sld.cu
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Estimado(a) profesor(a):

Teniendo en cuenta su experiencia profesional se solicita su colaboracion en una investigacion
que se realiza sobre el perfeccionamiento del desempefio profesional por competencias del tutor
en la carrera de Enfermeria.

Afios de experiencia profesional: Categoria docente:
Categoria cientifica: Labor que desempefia:

Agradecemos la aceptacion e informacion enviada. Compartird el consentimiento con otros
colegas y en funcion de iniciar su participacion, se hace necesaria su valoracion personal acerca
de lo que se propone. Advertimos que por las caracteristicas del cuestionario que se presenta
usted debera ajustarse a las sugerencias que se explican a continuacion.

Desde este momento le agradecemos todo el esfuerzo y disposicion que demanda nuestra
solicitud.

Lea detenidamente el documento anexo. Para hacer una valoracion en sentido general, usted
debe hacer corresponder sus criterios marcando con una equis (x) en uno de los espacios que
comprende una escala de 5 categorias:

Leyenda

I Inadecuado PA: Poco adecuado A: Adecuado  BA: Bastante adecuado MA:
Muy adecuado

Marque con una equis (X) la valoracion que mas se acerque a la suya.

N° | Aspectos a evaluar I PA  |A BA MA

1 La concepcion tedrica y practica de la estrategia
de superacion refleja los principios tedricos que la
sustentan

2 | Correspondencia del objetivo con el desempefio
profesional por competencias del tutor en la
carrera de Enfermeria

3 | Componentes de la estrategia

4 | Correspondencia de las acciones con el
diagndstico de los tutores

5 | Interrelacion entre los componentes estructurales
de la estrategia

6 | Correspondencia entre las etapas, las acciones y
las orientaciones metodoldgicas

7 | Esfactible la aplicacién de la estrategia propuesta
y las acciones que la componen

8 | La estrategia propuesta contribuye al desempefio
profesional por competencias del tutor

Segun su opinion, jcuales insuficiencias usted encontré en cada uno de los aspectos propuestos
a valorar?

¢ Cuales deficiencias usted encontré en cada uno de los aspectos propuestos a valorar?

¢, Cuantos errores usted encontré en cada uno de los aspectos propuestos a valorar?

¢ Cuantos excesos usted encontro en cada uno de los aspectos propuestos a valorar?




¢ Qué sugerencias o recomendaciones pudiera usted ofrecer para el perfeccionamiento de cada

uno de los aspectos propuestos a valora disponiendo del mismo formato de tesis doctoral?

Muchas gracias por su colaboracion.



Tabla N° 8 Determinacion del nivel de competencia de los expertos seleccionados.

Experto, Coeficiente | Coeficiente de | Coeficiente de | Categoria
de Argumentaciéon | Competencia
Conocimiento (Ka) (K)
(Ke)

1 0.90 0.90 0.90 Alto
2 0.90 1,00 0,95 Alto
3 0.90 0.90 0.90 Alto
4 0.70 0.90 0.80 Medio
5 1,00 0.90 0,95 Alto
6 0,7 0,8 0,75 Medio
7 0,4 0,5 0,5 Bajo
8 0.80 1,00 0.90 Alto
9 0.80 0.90 0.85 Alto
10 0,70 0,80 0,75 Medio
11 0.90 0.80 0.85 Alto
12 0,10 0,10 1,00 Alto
13 0.90 0.80 0.85 Alto
14 0.80 0.90 0.85 Alto
15 0.70 0.90 0.80 Medio
16 0,70 0,80 0,75 Medio
17 0.90 0,10 0,95 Alto
18 0,5 1,7 0,85 Alto
19 0,90 1,0 0,95 Alto
20 0,4 0.5 0.45 Bajo
21 0.70 0.90 0.80 Medio
22 0.80 1,0 0,90 Alto
23 0,90 0,90 0,90 Alto
24 0,90 1,00 0,95 Alto
25 0.80 1,00 0,90 Alto
26 0.80 0.80 0.80 Medio
27 0,90 0,90 0,90 Alto
28 0.70 0.90 0.80 Medio
29 0.80 0,90 0,85 Alto
30 0.80 0,90 0,85 Alto
31 0,4 0.5 0.45 Bajo
32 0.70 0.90 0.80 Medio
33 0.90 0.80 0.85 Alto
34 0,7 0,8 0,75 Medio
35 0.80 1,0 0,90 Alto

Total 28,95/35=0,83 | Alto

Como el nivel total es alto se tienen en cuenta los que tienen el nivel medio.




El rango de interpretacion de tales coeficientes de competencias.

Procedimiento para determinar el coeficiente de competencia de los expertos consultados

(K)

Desde | Valor | Hasta | Competencia
0,8 < K <1,0 Alto
0,5< K <08 Medio

K <05 Bajo

K=0,5 (Kc + Ka)

Resumen del nivel de competencia de los expertos

Nivel de competencia | Cantidad
Alto 22
Medio 10
Bajo 3
Total 35

Se descartan los 3 con nivel bajo

Tabla N° 8.1 Tabla de frecuencia absoluta

items C1 C2 Cc3 C4 C5 Total
Muy Bastante Adecuado Poco Inadecuado
adecuado | adecuado (A) adecuado (1
(MA) (BA) (PA)
1 23 6 3 0 0 32
2 28 2 1 0 0 32
3 27 3 2 0 0 32
4 26 4 2 0 0 32
5 25 3 4 0 0 32
6 29 2 1 0 0 32
7 24 5 3 0 0 32
8 30 2 0 0 0 32




Tabla N° 8.2 Tabla de frecuencia sumativa

items C1 C2 C3 C4 C5
Muy Bastante Adecuado Poco Inadecuado
adecuado | adecuado (A) adecuado (
(MA) (BA) (PA)
1 32 0,28 0.09 0 0
2 32 0.09 0,03 0 0
3 32 0,15 0,062 0 0
4 32 0,18 0,062 0 0
5 32 0,21 0,12 0 0
6 32 0.09 0,03 0 0
7 32 0,25 0.09 0 0
8 32 0,062 0 0 0
Tabla N° 8.3 Tabla de frecuencia relativa
tems c1 C2 c3 C4 c5
Muy Bastante Adecuado Poco Inadecuado
adecuado | adecuado (A) adecuado ()
(MA) (BA) (PA)
1 1 9 3 0 0
2 1 3 1 0 0
3 1 5 2 0 0
4 1 6 2 0 0
5 1 7 4 0 0
6 1 3 1 0 0
7 1 8 3 0 0
8 1 2 0 0 0

Fuente: Tabla de frecuencias acumulativas.

Leyenda de los items:

1. La concepcion tedrica y practica de la estrategia de superacion refleja los principios tedricos
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que la sustentan.

Correspondencia del objetivo con el desempefio profesional por competencias del tutor en la

carrera de Enfermeria.

Componentes de la estrategia.

Correspondencia de las acciones con el diagnéstico de los tutores.

Interrelacion entre los componentes estructurales de la estrategia.

Correspondencia entre las etapas, las acciones y las orientaciones metodoldgicas.

Es factible la aplicacion de la estrategia propuesta y las acciones que la componen.

La estrategia propuesta contribuye al desempefio profesional por competencias del tutor.




ANEXO 14

RESULTADOS DE LA EVALUACION GENERAL DEL DESEMF"ENO PROFESIONAL POR
COMPETENCIAS DEL TUTOR EN LA CARRERA DE ENFERMERIA (FINAL)

Grupo experimento

Tabla N° 9 Prueba de desempefio final

Evaluacion Puntuacion Escala Numero de Porciento
tutores
Excelente desempefio (ED) 104 - 94 100 - 90% 26 76,5
Muy buen desempefio (MBD) 93 -83 89 - 80% S 14,7
Buen desempefio (BD) 82-73 79-70% 3 8,8
Regular desempefio (RD) 72 -53 69 -51% - -
Mal desempefio (MD) 52 0 menos Menos 50% - -
Total 34 100
Fuente: Prueba de desemperio final
Grupo control
Tabla N° 9.1 Prueba de desempefio final
Evaluacion Puntuacion Escala Numero de Porciento
tutores
Excelente desempefio (ED) 104 - 94 100 - 90% 3 8,8
Muy buen desempefio (MBD) 93 -83 89 - 80% 2 5,8
Buen desempefio (BD) 82-73 79-70% 4 11,8
Regular desempefio (RD) 72 - 53 69 - 51% 3 8,8
Mal desempefio (MD) 52 0 menos Menos 50% 22 64,8
Total 34 100

Fuente: Prueba de desemperio final




ANEXO 15
TECNICA DE IADOV

Estimado tutor al responder esta encuesta dara a conocer su nivel de satisfaccion en
correspondencia a la superacion para el desempefio profesional por competencias como tutor en
la carrera de Enfermeria en la Filial Universitaria Médica “Dr. Eusebio Hernandez Pérez”.

Se espera su sinceridad y se le agradece su colaboracion en esta investigacion.

1. ¢ Considera apropiada que exista una estrategia de superacion propuesta para el desempefio
profesional por competencias del tutor en la carrera de Enfermeria?
Si No _Nosé

2. ;Cual es su opinidn sobre los contenidos de los cursos que fueron impartidos?

___No tengo opinion __Se aprecia un trabajo constante
__Aun no es suficiente __No estoy satisfecho
__No se aprecia la relacion en la practica __ Estoy muy satisfecho

3. ¢Considera util los cursos impartidos para el desempefio profesional por competencias del
tutor en la carrera de Enfermeria?
Si No _ Nosé

4. ; Qué opinidn tiene usted sobre la estrategia de superacion para el desempefio profesional por
competencias del tutor en la carrera de Enfermeria en la Filial Universitaria Médica “Dr.

Eusebio Hernandez Pérez"?

5. ¢;Qué elementos afadiria o eliminaria de la estrategia de superacion para el desempefio

profesional por competencias del tutor en la carrera de Enfermeria?



ANEXO 15.1
CUADRO LOGICO DE V. A IADOV

¢ Te gustd ¢ Consideras util tener como referencia en su desarrollo como profesional una
participar en los estrategia de superacion para el desempefio profesional por competencias en la
cursos de superacion | carrera de Enfermeria?

confeccionados para | No | No sé | Si

el desempefio | ;Considera usted que la preparacion que le ofrecen los cursos que conforman el
profesional por | diplomado posibilitan el mejoramiento de su desempefio profesional por
competencias en la | competencias acorde con las exigencias de la Educacion Médica?

E?]?:rr; eria? de Si No sé No Si No sé No Si No sé No
Me gusta mucho 1 2 6 2 2 6 6 6 6

No me gusta tanto 2 2 3 2 3 3 6 3 6
Me es indiferente 3 3 3 3 3 3 3 3 3

Me gusta mas de lo 6 3 6 3 4 4 3 4 4
que me gusta

No me gusta nada 6 6 5

No sé que decir 2 3 6 3 3 3 6 3 4

Fuente: Tomado de Mondéjar, J. (2005)

El nimero resultante de la interrelacion de las tres preguntas indica la posicion de cada sujeto en
la escala de satisfaccion. La escala de satisfaccion es la siguiente:

Clara satisfaccion: 2 Mas satisfecho que insatisfecho: 3 No definida: 4

Mas insatisfecho que satisfecho: 5 Clara insatisfaccion: 6 Contradictorio.

Para analizar las respuestas fue empleado el cuadro logico de ladov, V. A. en lo cual se expresa
una relacion desconocida para los encuestados (tutores) y las posibles respuestas a las tres
preguntas cerradas, esto permite por via indirecta conocer el grado de satisfaccion personal de
cada tutor.

Para calcular el indice de satisfaccion grupal (ISG) se trabaja con los diferentes niveles de

satisfaccion que se expresan en la escala numérica que oscila entre +1 y - 1 de la siguiente

forma:
+1 Maximo de satisfaccion
0.5 Mas satisfactorio que insatisfactorio
0 No definido y contradictorio
0.5 Mas insatisfactorio que satisfactorio
-1 Méxima insatisfaccion

La satisfaccion grupal de los tutores se calcula por la siguiente férmula:

_ A(+1) +B(+0.5)+C((0)+ D(-0.5) + E(-1
N

ISG




Donde: A, B, C, D y E, representan el nimero de tutores con indice individual 1;2; 36 6;4;5y N
representa el numero total de sujetos del grupo.
A partir de los resultados obtenidos en las encuestas de satisfaccién aplicadas a los 34 tutores
se constatd: 18 presentan maxima satisfaccion, 13 estan mas satisfechos que insatisfechos,
ninguno esta contradictorio y no definido, 3 se encuentran mas insatisfechos que satisfechos y 0
en maxima insatisfaccion, el indice de satisfaccién se calculé a través de la siguiente forma:
_18(+1) +13(+0.5) +3(0) + 0(—0.5) + 0(-1)

34

I1ISG

ISG=0,72



