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RESUMEN

La actual investigacion tiene como proposito principal la determinacion de la
incidencia que tiene la metodologia de evaluacion sobre el logro de
aprendizajes significativos en los estudiantes de la Escuela de Enfermeria
Universidad Técnica de Manabi para el periodo de Mayo-Octubre de 2016;
para lo cual fue necesario conocer los instrumentos de evaluacion que se
utilizan, se identificaron los criterios de evaluacion para los aprendizajes
significativos y se comprob¢ la incidencia de la metodologia de evaluacion en
la valoracion de los procesos de aprendizajes significativos, que responde a la
propuesta. En este sentido la investigacion se define del tipo correlacional,
exploratoria, no experimental y descriptiva en acuerdo con los objetivos
plateados, para lo cual se tuvo en cuenta una muestra de 7 autoridades, 56
docentes y 142 estudiantes, a los que se le aplicaron técnicas tales como:
encuesta, entrevista y ficha de observacion. Los principales resultados
obtenidos en la investigacion denotan la necesidad latente que existe en el
Instituto de mejorar las metodologias actuales, ademas se pudo comprobar
mediante la Prueba Chi Cuadrado que existe asociacion entre las variables
estudiadas donde (p=0.016<0.05), por lo tanto se rechaza la Hipotesis Nula.
Dados los resultados se concluye que en la actualidad no se aplica una
evaluacion por competencias en todos los docentes de las diferentes materias,
se usa métodos tradicionales que no cumplen con las expectativas del
estudiantado y realmente estd interfiriendo en el desarrollo del aprendizaje de
los mismos. En sentido general es necesario comunicarle los objetivos y la
finalidad de las actividades, las competencias que se quieren desarrollar, las
diferentes actividades a realizar, como se les evaluard y en funcién de las
caracteristicas de cada estudiante plantear tareas y logros diferentes; ademas, es
necesario que se empleen metodologias que favorezcan el desarrollo de una
actitud positiva del estudiante y que tengan en cuenta los intereses de los
mismos.

Palabras clave:
e EVALUACION
e EVALUACION DE APRENDIZAJE
o APRENDIZAJE SIGNIFICATIVO.
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SUMMARY

The current research has as main purpose the determination of the impact of
the evaluation methodology on the achievement of significant learning in the
students of the School of Nursing Technical University of Manabi for the
period May-October 2016; For which it was necessary to know the evaluation
instruments used, identified the evaluation criteria for meaningful learning and
checked the impact of the evaluation methodology in the assessment of the
processes of meaningful learning, which responds to the proposal. In this sense
the research is defined as a correlate, exploratory, non-experimental and
descriptive type in agreement with the silver objectives, for which a sample of
7 authorities, 56 teachers and 142 students were taken into account, to whom
techniques were applied Such as: survey, interview and observation sheet. The
main results obtained in the research denote the latent need that exists in the
Institute to improve current methodologies. In addition, it was verified by the
Chi Square test that there is an association between the studied variables where
(p = 0.016<0.05), therefore the null hypothesis is rejected. Given the results, it
is concluded that a competency assessment is not currently applied in all
teachers of the different subjects, traditional methods are used that do not meet
the expectations of students and are actually interfering in the development of
learning the same. In a general sense, it is necessary to communicate the
objectives and purpose of the activities, the competencies to be developed, the
different activities to be carried out, how they will be evaluated and depending
on the characteristics of each student to propose different tasks and
achievements; In addition, it is necessary to use methodologies that favor the
development of a positive attitude of the student and that take into account the
interests of the same.

Keywords:

e EVALUATION
e EVALUATION OF LEARNING
e SIGNIFICANT-LEARNING



INTRODUCCION

La evaluacién del logro de aprendizajes en la actualidad es de suma
importancia y relevancia en el ambito educativo de este siglo, ya que existen muchos
factores que distorsionan la mediciéon de los conocimientos que adquieren los
estudiantes, esta realidad estd sostenida en la diversidad de aspectos como pruebas
que son mas memoristicas que reflexivas, asi mismo procedimientos e instrumentos
evaluativos mal elaborados que no permiten una evaluacion del conocimiento,
habilidades y destrezas del estudiante.

Es indispensable que cada docente haga evaluaciones particulares de su
asignatura, no es menos cierto que es necesario contar con perspectivas mas
generales de la labor académica que sirvan de base para cada una de las materias del
centro educativo, en especial a la Escuela de Enfermeria.

Se realiza una investigacion de tipo descriptivo, correlacional, bibliografico y
de campo y de disefio no experimental en una poblacion constituida por, docentes a
tiempo completo y medio tiempo (56), y autoridades (7), y estudiantes (142), es
decir, (n= 207) para dar respuesta al problema de investigacion: ;Cual es la
incidencia de la metodologia de evaluacion en el logro de aprendizajes significativos
de los estudiantes de la Escuela de Enfermeria de la Universidad Técnica de Manabi?

El informe se presenta en siete capitulos, en el primero que abordan los
aspectos normativos del proceso de graduacion del Programa de Maestria en
Docencia Universitaria; el analisis del problema en las dimensiones tanto temporal
como espacial, su planteamiento y formulacion, asi como los objetivos tanto general
como especifico y la justificacion e importancia del estudio.

El segundo capitulo contempla el marco tedrico, el mismo que estd
estructurado por el marco tedrico que abarca los antecedentes de la investigacion;
marco contextual y prognosis; fundamentacion epistemoldgica, socioldgica,
psicoldgica; fundamentacion legal y categorias conceptuales.

El capitulo tercero aborda la metodologia utilizada en la realizacion de la
investigacion, digase el tipo de investigacion, disefio, poblacion y muestra, técnicas
de recoleccion de informacion y métodos a utilizar en cuanto al procesamiento y

analisis de los datos recabados.
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En el cuarto capitulo se muestran los resultados correspondientes a las
técnicas de recoleccion de informacion utilizadas, digase: entrevista, encuestas y
ficha de observacion, donde a su vez se realiza la validacion de la hipdtesis a través
del método Chi Cuadrado.

El quinto capitulo refiere la discusion de los resultados atendiendo al analisis
de las wvariables predeterminadas metodologia de evaluacion y aprendizaje
significativo, asi como el analisis correspondiente a la consecucion de los objetivos
planteados en la presente investigacion.

En el capitulo seis se presentan las conclusiones y recomendaciones
resultantes del anélisis realizado y los resultados obtenidos.

Por ultimo, en el capitulo siete se desarrolla la propuesta, la cual se basa en
estrategias especificas para el desarrollo de metodologias de evolucion que permitan
mejorar el aprendizaje significativo de los estudiantes del centro objeto de estudio.

El estudio concluye que en esta unidad académica la evaluacion es
fundamental para mejorar la calidad educativa, es una actividad compleja que exige
trabajo colaborativo, reflexion, organizacion y compromiso de todos los actores del
proceso educativo realizado en aulas o unidades de salud; es ademas un sistema de
perfeccionamiento, especialmente de la practica docente y se ocupa, sobre todo, en
los logros de aprendizaje del alumno en pos de poder tomar decisiones asertivas para
el aprendizaje.

Las partituras de las evaluaciones de los logros de aprendizaje tienen el
objetivo de mejorar la calidad de los procesos enseflanza aprendizajes, ya que estan
involucrados tanto los docentes como los estudiantes, unos dando informacion
cientifica formativa y el otro adquiriendo conocimiento para su formacion
profesional, por lo tanto, debe ser en forma continua dentro del periodo académico

respectivo para detectar oportunamente las falencias y no esperar al final del proceso.



CAPITULO1

EL PROBLEMA

1.1 Titulo

“INCIDENCIA DE LA METODOLOGIA DE EVALUACION EN EL
LOGRO DE APRENDIZAJES SIGNIFICATIVOS DE LOS ESTUDIANTES DE
LA ESCUELA DE ENFERMERIA DE LA UNIVERSIDAD TECNICA DE
MANABI, PROPUESTA ALTERNATIVA”.

1.2 Planteamiento del problema

1.2.1 Descripcion del Problema

Dentro del contexto de la educacién superior, el momento mas dificil se
presenta en la evaluacion del aprendizaje de los alumnos, donde estdn inmersas un
sinnumero de caracterizaciones de lo asimilado por el estudiante, como los aspectos
tedricos, practicos, las actitudes y las aptitudes de los educandos entre otras cosas.

En su gran mayoria los docentes de educacion superior, no han tenido
formacion pedagogica de carrera, sino son profesionales en sus ramas de estudios,
que por sus conocimientos especificos prestan su contingente en la formacion de
estudiantes de la Escuela de Enfermeria, que al momento de evaluar a sus alumnos,
provocan en ellos frustraciones y temores hacia ciertas materias o docentes, ante lo
cual se puede reflexionar como causas del problemas a las siguientes:

Los docentes, en su gran mayoria, aplican las evaluaciones para la
determinacion de grupos de estudiantes aplicados y no aplicados, lo que ocasiona que

los estudiantes se vean minimizados por el docente, debido a la particularizaciéon y
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diferenciacion entre ellos, motivando su baja de estima y despreocupacion del
estudio.

Asi mismo, los docentes no tienen claro el portafolio y las rabricas de
evaluacion como técnica de aprehension de conocimientos, conllevando a que el
estudiante se confunda en su desempefio de exteriorizar sus conocimientos porque no
estan bien establecidos los pardmetros de evaluacion.

Otra de las causas de este gran problema es que los docentes tienen a las
evaluaciones como requisito exigido por el centro docente, lo que incide en la hora
de plantear y desarrollar técnicas de evaluaciones contintas en desmedro y falta de
interés que permitan un mejor desempefio de la docencia.

El docente de la Escuela de Enfermeria, debe ser capaz de reconocer en la
evaluacion, una forma de recoger informacion sobre los niveles de logro de
aprendizaje de sus estudiantes, utilizando instrumentos de calidad, que permitan
hacer de la evaluacion un mecanismo favorecedor del aprendizaje.

El profesor y los estudiantes tienen la responsabilidad de participar con sus
criterios para explicar su acuerdo o desacuerdo con la situacion estudiada. En la
pedagogia, se concibe el aprendizaje y el conocimiento como la construccion del
conocimiento cognitivo y cognoscitivo que se concreta a través de la actividad del
grupo.

Por ello, la evaluacion debe ser considerada como una herramienta de
informacion pedagogica, que a través de determinados instrumentos evidencien los
niveles de logro alcanzados por los estudiantes facultando al docente analizar los

avances positivos y negativos del aprendizaje de sus alumnos.

1.2.2 Formulacion del problema

(De qué manera la metodologia de evaluacion incide en el logro de
aprendizajes significativos de los estudiantes de la Escuela de Enfermeria de la

Universidad Técnica de Manabi?



1.2.3 Preguntas de Investigacion

(Cuales son los tipos y formas de evaluacion utilizadas por los docentes para el
logro de aprendizajes significativos?

(Cudles son los criterios de evaluacion que se aplican para el logro del
aprendizaje significativo?

(Cuéles son las técnicas de evaluacion que aplican los docentes para

desarrollar aprendizaje significativo?

1.3 Justificacion

La evaluacion se centra fundamentalmente en recoger vivencias y evidencias
del proceso de aprendizaje mas que de resultados; es el alumno quien asume la
responsabilidad de aprender; y el docente debe tener un conocimiento profundo y
dominio de la materia que ensefia, la preparacion de las clases, la adecuada expresion
oral y corporal, un manejo de los medios tecnologicos, asi como, aplicar una
evaluacion justa.

El nivel de educacion recibida por los alumnos a través del proceso de
ensefnanza aprendizaje se verifica a través de los diversos factores que intervienen en
el empoderamiento del conocimiento, a través de técnicas, materiales didacticos que
se utilizan, las instrucciones de aprehension, la formacion de los conocimientos y la
metodologia de evaluacioén que se utilizan entre otros.

La evaluacidon es un procedimiento muy delicado que entrega informacién
basica al docente y que ayuda a la toma de decisiones en diferentes etapas, de tal
manera proporcione un marco referencial para la reflexiébn e incorporacion de
principios innovadores de la evaluacion del logro de aprendizaje.

La presente investigacion se justifica dentro del interés de caracterizar la
incidencia de la metodologia de evaluacién, en la valoracion del aprendizaje
significativo de los estudiantes de la Escuela de Enfermeria de la Universidad
Técnica de Manabi, considerando los beneficios que representa el implementar y
aplicar buenas practicas evaluativas para lograr dicho aprendizaje, toda vez que la
evaluacion tiene relevancia en el proceso de ensefianza y aprendizaje por su

contribucion para el estudiantes desde un rol formativo y retro alimentador, como
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también, para el docente resulta importante para la toma de decisiones asertivas y
para la mejora de la practica didactica.

Para la realizacién de la investigacion, se contd con el apoyo de las
autoridades, personal docente y estudiantes de la institucion, lo que constituyod una
ventaja especialmente en el acceso a fuentes primarias y secundarias de
investigacion.

El desarrollo de esta investigacion esta enfocado en la evaluacion de los
docentes a los procesos de ensefianza aprendizaje, sus relaciones interpersonales con
el estudiante y en el cumplimiento de sus responsabilidades en el proceso de
ensenanza aprendizaje.

El presente estudio trae consigo diversos beneficios, tales como afianzar las
metodologias de evaluacion para la valoracion objetiva de los procesos aprendizaje,
para mejorar la calidad de la educacion y el prestigio de la institucion a la cual
representan.

Ademas, la investigacion sirve de apoyo a todas aquellas personas que
laboran en la Escuela de Enfermeria, retomando compromisos y mejorando el nivel
educativo que tanto necesita nuestra sociedad.

Es por lo descrito que el presente trabajo tiene singular importancia porque
sirve como guia para que las autoridades de la Escuela e incentiva a tomar los
correctivos necesarios, lo que permitira mejorar la calidad de la evaluacion del
docente al proceso de aprendizaje significativo.

En el aspecto institucional, el trabajo investigativo desarrollado, permitira a
las autoridades contar con informacion relevante y pertinente sobre metodologias de
evaluacion y logros de aprendizajes significativos a sus estudiantes, y de esta
manera, tomar decisiones en la mejora continua de la calidad educativa, que ofrece la
Escuela de Enfermeria de la Universidad Técnica de Manabi.

En lo académico, promueve el fortalecimiento en el campo educativo y
académico de la Escuela de Enfermeria.

En el campo social, permitira una mejor interrelacion alumnos — docentes a
través de una evaluacidon equitativa y justa para mejorar el sistema educativo

profesional comprometido con la sociedad.
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En lo legal, se justifica por cuanto permitird normar estatutos y reglamentos
de la Escuela.

En lo cultural, este estudio permitird tener una mejor apreciacion de los
conocimientos de enseflanza y aprendizaje, que realzard los conocimientos

cientificos de los estudiantes.

1.4 Objetivos

1.4.1 Objetivo General

Determinar la incidencia de la metodologia de evaluacion en el logro de
aprendizajes significativos de los estudiantes de la Escuela de Enfermeria de la

Universidad Técnica de Manabi.

1.4.2 Objetivos Especificos

(Establecer los tipos y formas de evaluacion utilizados por los docentes para el
logro de aprendizajes significativos?

(Identificar los criterios de evaluacion que se aplican para el logro del
aprendizaje significativo?

(Determinar las técnicas de evaluacion que aplican los docentes para

desarrollar aprendizaje significativo?



CAPITULO II

MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes de la investigacion

Una mejor educacion para toda la poblacion, se refiere en una relacion
dialéctica de mutua retroalimentacion, lo que permite rescatar y revalorizar la idea de
eficiencia en el campo de la educacion y avanzar hacia la creacion de mecanismos y
procedimientos de toma de decisiones, que instalen criterios de eficiencia educativa a
partir de concretar definiciones pedagogicas de calidad en la educacion.

Sin duda, en el contexto del aprendizaje significativo, los logros se
reflexionan a partir de la valoracion del proceso evaluativo en el que hay una
estrecha sinergia entre estrategias de ensenanza, de aprendizaje y de metodologias de
evaluacidn, ya que se constituye el eje que evidencia la efectividad, no solo de la
planeacion educativa, sino también la pertinencia de la propuesta educativa.

Al hablar de aprendizaje significativo versus metodologia de la evaluacion, se
consideran aspectos inherentes a procesos y resultados basicos a partir del analisis
del impacto en los sujetos que aprenden, de metodologia, de recursos didacticos,
desarrollo del silabo, de actividades y tareas del docente y hasta del propio modelo
educativo de las instituciones en donde se desarrolla la actividad formativa.

La evaluacion realizada por los docentes tradicionalmente se ha concebido
como: “un factor externo sin mayor compromiso del profesor, situacion que sin duda
evidencia que no hay una clara relacion entre los métodos evaluativos y el logro de
aprendizajes significativos” (Rodriguez G. , 2000, pag. 148).

Esta concepcion de la evaluacion ha colaborado en gran medida los
procedimientos que se han puesto en practica, los cuales se han basado casi
exclusivamente en la utilizacion de cuestionarios o escalas que son cumplimentadas
por parte del alumnado, esta panoramica expresada por el autor muestra una

evaluacion de los aprendizajes centrada unicamente en aspectos subjetivos, tal es el
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caso de la utilizacion de instrumentos como unica fuente de medida del logro de
aprendizajes.

Una de las herramientas mas idoneas para propiciar aprendizajes
significativos es la evaluacion. Mucho se ha investigado sobre si la aplicacion de la
valoracion en el nimero de pruebas que se tomen al sujeto que aprende garantiza el
aprendizaje significativo y lo que se ha concluido es que el docente debe utilizar la
evaluacion como componente sistémico del aprendizaje para potenciar el nivel de
logro de los aprendizajes en sus estudiantes (Ministerio de Educacion de Chile, 2006,
pag. 23).

En su obra de Rodriguez (2000) “Evaluacion para el aprendizaje: Enfoque y
materiales practicos para lograr que sus estudiantes aprendan mas y mejor”, expresa:

Los factores que inhiben la evaluacion para mejorar los logros del
aprendizaje: La tendencia de los maestros de evaluar la cantidad de trabajo
entregado y su presentacion formal, en vez de evaluar la calidad del
aprendizaje evidenciado en el trabajo; la tendencia de dedicar mas tiempo y
atencion en corregir trabajos y poner notas que guiar a los alumnos y alumnas
sobre como mejorar su desempefio; fuerte énfasis en hacer comparaciones entre
estudiantes, que tiende a desmotivar a aquellos mas débiles; generalmente la
retroalimentacidn sirve para propdsitos sociales y directivos en lugar de ayudar
a alumnos y alumnas a aprender de forma mas eficaz; la falta de conocimiento
por parte de los docentes relativo a las necesidades de aprendizaje de sus
alumnos y alumnas (Rodriguez G. , 2000).

Al caracterizar el aprendizaje significativo podemos decir que este se forja a
través de la reconstruccion de conocimientos preexistentes y el alumno es el motor
que procesa activamente la informacidn y es responsable de su propio aprendizaje, el
profesor por su parte juega un rol de mediador y facilitador de este (Rodriguez G. ,

2000).

a) “Aprendizaje de representaciones, que consiste en aprender el significado
de simbolos solos o de lo que éstos representan;

b) Aprendizaje de proposiciones, que es la adquisicion del significado de las
ideas expresadas por grupos de palabras combinadas con proposiciones u
oraciones;

c) Aprendizaje de conceptos, consistente en aprender lo que el concepto
mismo significa; es decir, discernir cuales son sus atributos de criterio que
lo distinguen y lo identifican” (Rodriguez G. , 2000, pag. 4).

En esta vision del aprendizaje significativo se evidencia la funcién del

mismo, donde este se ocupa del proceso de construccion de significados por parte del
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sujeto que aprende y constituye el eje principal de la ensefanza, es ademads, un
mecanismo humano por excelencia, porque construye y asimila el conocimiento
propiciado por los protagonistas del evento educativo.

Para lograr el aprendizaje significativo es necesario que el profesor analice su
praxis docente y sefiale los ejes de la practica educativa en el contexto de las tareas
desarrolladas antes, durante y después de las acciones didacticas y considere tres
dimensiones:

La primera, el bagaje experiencial y propositos del maestro que influye en sus
actuaciones comprenden principalmente sus metas con respecto a la
instruccion, las cuales constituyen un referente necesario para la evaluacion
de los resultados del proceso de ensefianza y aprendizaje, basicamente son:
creencias y conocimientos del profesor acerca de la ensefianza en general;
ensefanza de su asignatura en particular; la planeacion que el profesor hace
de su clase; las expectativas que posee acerca del grupo clase y de su propia
eficacia docente. La segunda constituye la objetivacion didactica en la que se
concretan las previsiones hechas con anterioridad por el profesor respecto a
sus concepciones y expectativas y los mecanismos de interaccion que operan
en la clase y que se ven influenciados por la naturaleza del grupo. La tercera
dimensioén que constituye los resultados de aprendizaje (Garcia, Loredo, &
Carranza, 2008, pags. 8-9).

En consecuencia, se puede colegir que la metodologia de evaluacion responde
al modelo de ensefianza, toda vez que los reconocimientos de los logros alcanzados
en el aprendizaje facultan revaluar los cambios surgidos en los sujetos que aprenden
a partir de las acciones realizadas en el proceso didactico, desarrollando criterios,
instrumentos y procedimientos de evaluacion que puedan medir si el aprendizaje fue
significativo.

Al analizar los avances en materia de la evaluacion en el contexto de la
ensefianza y del aprendizaje, el mismo autor sefiala:

Mientras en las tres ultimas décadas hemos cambiado —al menos en teoria-
radicalmente nuestra mirada acerca de la ensefianza, el aprendizaje y la
evaluacion, en la practica pervive una evaluacion entendida como sinénimo
de medicion estandarizada, externa, sumativa y centrada en productos. Y
aunque en los paises desarrollados esta tendencia esté a la baja y transitan
hacia una des estandarizacion de la evaluacion, en los paises periféricos
parece que llevara mds afios dar un giro a esta direccion. Asi mismo,
manifiesta. Las tendencias mas recientes proponen ir mas alld de la
evaluacion para el aprendizaje y como aprendizaje, es una corriente que busca
hacer de la evaluacion una experiencia de aprendizaje y no solo un acto para
verificar lo aprendido (Moreno T. , 2014, pag. 18).
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Estos criterios expuestos hacen evidente el protagonismo de la evaluacion en
la época actual, sin embargo, todavia hay resistencia al cambio e innovacién con el
consecuente riesgo de mantener viejas practicas evaluativas y desconociendo las
bondades para la mejora de los saberes del sujeto que aprende y de la ensefanza del
docente; sin embargo, se resaltan los beneficios de los nuevos enfoques en
evaluacion que viabilizan el logro de aprendizajes significativos.

(1) El pensamiento didactico y la planificacion lo cual corresponderia a la
dimension “antes de clase”; (2) la interaccion educativa dentro del aula, que seria la
dimension “durante la clase” y (3) la reflexion de los resultados alcanzados, que
corresponden a la dimension “después de clase”, siendo estas tres dimensiones las
que facultan distinguir la labor didéctica dentro del aula.

Los criterios expresados anteriormente demuestran que el conocimiento es
significativo cuando es el producto de un proceso cognitivo complejo, progresivo e
interactivo, puesto que forma un vinculo para la adquisicion de competencias en el
sujeto que aprende, en este contexto los métodos de evaluacidon constituyen un eje
primordial en la integracion de estas capacidades en todas las esferas, es decir, saber,
saber hacer y saber ser.

En la Universidad de Guadalajara se realiza una investigacion comparativa
entre un grupo control y uno experimental, en torno a los niveles de aprendizaje
logrados en cada uno, los resultados preliminares de la investigacion, destacan que
pedagogicamente se deben combinar diversas formas y medios que garanticen que el
estudiante alcance aprendizajes y, la necesidad de una infraestructura tecnologica
adecuada y propia a los programas educativos. (Vizcaino, Beracoechea, Hernandez,
& Orozco, 2005, pags. 5-6).

La incidencia de la evaluacién en el aprendizaje ha sido analizado en la
Universidad Nacional Autonoma de Honduras, donde realizaron una investigacion
sobre el rendimiento académico de los alumnos, concluyéndose que “la evaluacion es
un factor determinante en su rendimiento ademés de factores como el ambiente y o
proceso” (Elvir, 2004, pags. 10-12).

Estos hallazgos permiten deducir que la metodologia de evaluacion en el
aprendizaje significativo exige un proceso reflexivo, que toma en cuenta las

interacciones que se deben dar, lo que implica otorgar un caracter activo al
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aprendizaje para que este sea el resultado de una construccion personal y la
evaluacion un mecanismo para evidenciar las formas y niveles en que el sujeto que

aprende forja y da y da significado a los aprendizajes.

2.2 Marco contextual

La investigacion propuesta “Incidencia de la metodologia de evaluacion en el
logro de aprendizajes significativos de los estudiantes de la Escuela de Enfermeria de
la Universidad Técnica de Manabi”, contando con la disposicion y colaboracion de
los involucrados en el estudio. Igualmente se obtuvo el consentimiento de las
autoridades de la unidad académica, quienes han dado el apoyo necesario para la
recoleccion de la informacion y han permitido la socializacion de resultados de la

investigacion, asi como han acogido la propuesta presentada por la investigadora.

2.3 Prognosis

La incidencia de evaluacion de aprendizajes empleados por los docentes para
la valoracion del rendimiento académico es muy significativo, porque a través de esta
investigacion se determinan las técnicas y métodos utilizados por los docentes en
relacion a los parametros técnicos pedagogicos de cada una de sus asignaturas y su
influencia en el rendimiento académico de los alumnos.

Las practicas de evaluacion tradicionales que no cumplen los estandares,
dificultan la interpretacion de resultados obtenidos de la actividad conjunta de
profesores y alumnos en cuanto al logro de los objetivos del aprendizaje, sean estos
referidos a conocimientos o al desarrollo de competencias.

Ademas de que la evaluacion del aprendizaje como proceso sistematico
recoge informacion acerca del aprendizaje del alumno, permite no solo mejorar ese
aprendizaje, sino que también informa acerca de la calidad del aprendizaje logrado.

Igualmente, la evaluacion como un proceso sistematico, cuyas fases deben
dar respuesta a los métodos de ensenanza y aprendizaje, en su rol como facilitador
de contextos en los que debe desarrollarse la evaluacion tendrd claro cudl es la
estrategia mas adecuada o simplemente posible, y a qué nivel de rigor o complejidad

puede llegarse.
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Por otra parte, si los estandares no fueron establecidos y difundidos entre los
estudiantes, de manera que el proceso de evaluacidon sea transparente, justo y

equitativo, los resultados no podran ser sustento para la toma de decisiones.

2.4 Fundamentacion

2.4.1 Fundamentacion epistemologica

El proyecto de investigacion tiene como fundamento el paradigma
epistemologico del constructivismo, el mismo que posibilita las bases para concebir,
instrumentar y evaluar estrategias innovadoras, que viabilicen el crecimiento y
desarrollo humano de los estudiantes.

La pedagogia cognitiva estimula la flexibilidad del pensamiento y las
condiciones necesarias para su adaptacion a los cambios que se producen en la
ciencia, tecnologia y sociedad, ademaés, la pedagogia humanista enfatiza la formacion
de valores humanos, la formacién del sentido y compromiso ético, y prioriza la
cultura de la paz.

En referencia a este enfoque pedagdgico, se sostiene que el constructivismo
fundamenta muchas decisiones, que se toma en la planificaciéon de actividades y
préctica docente, teniendo como maximo exponente a:

Piaget, quien sefiala entre sus principios, que el rol mas importante del
profesor es proveer un ambiente en el que el sujeto que aprende, pueda experimentar
la investigacion espontaneamente; el aprendizaje es un proceso activo en el cual se
pueden cometer errores y las soluciones seran encontradas, lo que serd importante en
la asimilaciéon y acomodacion para lograr el equilibrio; recalca que el aprendizaje es
un proceso social que deberia suceder entre grupos colaborativos con interaccion en
escenarios lo mas natural posible (Castillo S. , 2008).

Vygotsky aporta como principios que el aprendizaje y el desarrollo es una
actividad social y colaborativa, depende del estudiante construir su propia
comprension de su propio conocimiento, ademas sefala que la Zona de Desarrollo
Proximo (ZPD), puede ser usada para disefiar situaciones apropiadas en contextos

significativos preferiblemente donde el aprendizaje va a ser aplicado y durante el
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cual, el sujeto que aprende podré ser previsto de apoyo adecuado para el aprendizaje
significativo (Paricas, Bruno, & Abancin, 2005, pag. 3).

Maturana plantea como principio la auto-organizacion concebido como la
potestad de los seres vivos de recoger la informacién para auto-organizarse
internamente generando de esta manera el reconocimiento de la realidad desde
muchos dominios y en relacion particular a cada observador, resalta la que
experiencia es el mecanismo del conocimiento (Piaget, Vigotsky, & Maturana, 2008,
pag. 76).

Von Glaserfeld expresa como principios:

Que la realidad es percibida a partir de su construccion por el sujeto

perceptor, no hay una realidad racionalmente accesible: existe un mundo

completamente externo por el cual verificamos las afirmaciones del
conocimiento, o la verdad reside exclusivamente en lo que los grupos

individuales construyen (Paricas, Bruno, & Abancin, 2005, pag. 4).

Como se puede evidenciar el enfoque constructivista evoca un marco
explicativo de la funcion social y socializadora de la educacion, que consolida
aportaciones de diversos autores que tienen una vision particular en relacion a los
principios constructivistas sobre cémo el aprender se edifica, sin embargo, todos

coinciden en que el sujeto que aprende es el principal protagonista de su propio

aprendizaje.

2.4.2 Fundamentacion psicologica

El conocer las etapas del desarrollo evolutivo en las distintas edades, los
principios que rigen el aprendizaje y los procesos cognitivos, afectivos y sociales
que van a promover el desarrollo y el aprendizaje del estudiante, aportan a las tareas
de disefio y desarrollo curricular un marco esencial y basico sobre las condiciones y
posibilidades de aprendizaje, asi como los modos de ensehar que afectaran a los
aspectos cruciales en la ensefianza como la determinacion de objetivos, secuencia de
objetivos, criterios, principios metodoldgicos y criterios de evaluacion.

En referencia a los elementos fundamentales de la cognicion, esta dada en la
arquitectura cognitiva de la mente, por lo que se debe tener una vision clara de como
el sujeto que aprende organiza la informacién en la memoria a largo plazo y la

capacidad de memoria de trabajo (Castillo S. , 2008, pag. 174).
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La evaluacion nos puede ayudar a saber como el estudiante internaliza y
asimila la informacion, puede contribuir a que el alumno reflexione sobre ciertas
tematicas, que sintetice y evalue la informacion dada, ademads, que desarrolle
habilidades cognitivas de capacidad superior, en donde no se indique la repeticion o
memorismo, sino que remitan a niveles superiores de la taxonomia de Bloom.

Por otra parte, la teoria socio-cultural de los procesos psicologicos superiores
fundamenta la génesis y el desarrollo del pensamiento verbal, la memoria légica y la
atencion selectiva. Para ello, “el sujeto utiliza herramientas psicologicas o signos que
intervienen como mediadores, considerando al lenguaje en todas sus formas y los
sistemas de signos”, es decir, todos aquellos que tienen significados desde el punto

de vista socio-cultural (Rivas, 2008).

2.4.3 Fundamentacion filosdfica

Como un elemento filoséfico se plantean los fines de la educacion abordando
la convivencia humana y el desarrollo arménico y pleno del individuo y de la
sociedad (Gonzales, 2011).

La filosofia del buen vivir como principio rector de la transversalidad en el
curriculo, es un principio constitucional basado en el Sumak Kawsay, una
concepcidn ancestral de los pueblos originarios de los Andes, como tal estd presente
en la educacion ecuatoriana como principio rector del sistema educativo y también
como hilo conductor de los ejes transversales que forman parte de la educacion en

valores (Moncayo, 2012).

2.4.4 Fundamentacion sociologica

El proceso de aprendizaje en sociologia, implica la creacion de situaciones
que le permiten al estudiante experimentar lo que es la cooperacion, el ejercicio de la
autonomia, la libertad, la responsabilidad, el espiritu de tolerancia, la equidad. Es
decir que al establecer la relacion educacion — sociedad, el curriculo contribuye a la
formacion de profesionales con conciencia critica para resolver problemas, buscar
toda la informacion necesaria, analizar con espiritu cientifico esta informacion,

formular posibles alternativas y participar efectivamente en la toma de decisiones
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El conocimiento es contemplado como un bien que puede ser transmitido por
quien lo posee, importante en el area de la ciencia y la tecnologia porque asegura el
desarrollo del pais por medio de profesionales de calidad y la importancia de que el
alumno sea constructor de conocimiento.

Las representaciones mentales que son un universo de opiniones que incluye

tres ambitos; informacion (contenidos), actitud (valores) y campo

representacional (ideacion simbolica), que sin duda pueden estar influenciadas
por las percepciones de las experiencias anteriores, de las motivaciones, de las

creencias ideologicas y del contexto sociocultural (Molina, 2003, pag. 152).

Este proceso de construccion del conocimiento se visualiza como algo
continuo y progresivo, es decir, el conocimiento es dindmico y estad en constante
evolucion.

Toda la dimension social del centro escolar, del educando y del educador se
proyecta sobre el curriculo determinando, el modelo de sociedad que se pretende
fomentar y que tiene en los objetivos y contenidos curriculares su concrecion notoria.

Estos criterios llevan a reflexionar que el proceso educativo debe concebirse
como una manifestacion de la socializacion del sujeto que aprende, en que el

conocimiento y la cultura se transmiten a fin de prepararlo para cumplir con

determinados roles que la sociedad considera necesarios.

2.4.5 Fundamentacion legal

La Evaluacion dentro del marco normativo se acoge a: El Art. 27 de la
Constitucion del Ecuador; sefiala que la educacion se centrard en el ser humano y
garantizara su desarrollo holistico, en el marco del respeto a los derechos humanos,
al medio ambiente sustentable y la democracia; sera participativa, obligatoria,
intercultural, democratica, incluyente y diversa, de calidad y calidez; impulsara la
equidad de género, la justicia, la solidaridad y la paz, estimulara el sentido critico, el
arte y la cultura fisica, la iniciativa individual y colectiva y el desarrollo de
competencias y capacidad para crear y trabajar.

El Art. 10 del Reglamento de Régimen Académico emanando por el Consejo

de Educacion Superior senala:
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La organizacion del aprendizaje consiste en la planificacion del proceso
formativo del estudiante, a través de actividades de aprendizaje con docencia,
de aplicacion practica y de trabajo autonomo, que garantizan los resultados
pedagbgicos correspondientes a los distintos niveles de formacion y sus
modalidades.

El Art.5 del Reglamento del Sistema de Evaluacion Estudiantil emitido por el
Consejo de Educacion Superior indica que la evaluacion de los aprendizajes
constituye un pilar fundamental dentro del proceso educativo de los estudiantes, de
las carreras y programas, que siendo sistematico, permanente y participativo permite
la valoracion integral de sus avances en la adquisicion de capacidades cognitivas,
investigativas, procedimentales y actitudinales, de tal forma que contribuyan a
garantizar la calidad e integralidad de la formacion profesional.

Esta normativa pone de manifiesto el rol del docente en el macro, meso y
micro curriculo en donde la evaluacion es uno de sus componentes fundamentales
que da origen a los logros alcanzados por el sujeto que aprende en el proceso
ensefanza y aprendizaje.

Considerando el Articulo 3 del Reglamento del Sistema de Evaluacion de los
estudiantes del Consejo de Educacion Superior, mismo que sefiala como fines
principales:

a) Establecer los resultados y avances en los aprendizajes de los estudiantes
de acuerdo a los elementos que constituyen el curriculo;

b) Contribuir a través de las evaluaciones de los estudiantes en el desarrollo
de sus capacidades, habilidades, destrezas, valores y actitudes;

c¢) Proporcionar a los estudiantes el conocimiento sobre la progresion de su
formacion profesional y asi como de sus dificultades en el proceso educativo;

d) Retroalimentar la programacion del curriculo y ofrecer al profesor
informacion necesaria para la consolidacion o reorientacion de sus practicas
pedagdgico didacticas;

e) Delinear acciones de apoyo para los estudiantes que requieran acrecentar
sus desempefios académicos;

f) Establecer la nocién de aprobacion de cursos, asignaturas o equivalentes,
orientando al estudiante con la evaluacion hacia la apropiacion de conocimientos y al

desarrollo de habilidades, destrezas, actitudes y valores;
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g) Promover la movilidad nacional e internacional de los estudiantes; y,

h) Establecer la evaluacion como un componente de aprendizaje inclusivo y
garantista de derechos de los estudiantes en condiciones de vulnerabilidad, a
personas privadas de la libertad, personas con discapacidad y migrantes.

Esta normativa se fundamenta en que la evaluacién tiene un cardcter
continuo y permanente, el caracterizar este sistema en la Escuela de Enfermeria de la
Universidad Técnica de Manabi facultard a los actores para re direccionar los
procesos y condiciones en que se desarrolla el método educativo y de esta manera
sustentar en funcion de estos resultados estrategias correctivas, orientadas a
garantizar la calidad del proceso formativo en aras al logro del perfil de egreso
establecido por la carrera.

Por otra parte, el disefio curricular de la escuela de enfermeria promulga la
formaciéon de personas integras, competentes; que sean capaces de forjar
competencias bdasicas tanto personales como profesionales, es decir aprender a
aprender, aprender a cooperar, aprender a comunicar, aprender a gestionar las
emociones, desarrollar el sentido critico y desarrollar la motivacién intrinseca, que
son los pilares fundamentales para el cuidado de la persona, familia y comunidad
que es el quehacer fundamental de la enfermera/o.

Es en este escenario que la evaluacion de los aprendizajes juega un papel
preponderante porque permite evaluar el nivel de logro de los aprendizajes, no solo
conceptual, sino también aprendizajes procedimentales y actitudinales.

Se deben desarrollar las competencias necesarias, que le permitan a los
estudiantes desenvolverse en forma creativa en los diferentes escenarios de
actuacion, es decir, colaboracion, experimentacion, resolucion de conflictos y toma
de decisiones, entre otras.

Estos aspectos, sin duda, conducen al docente, a un estado de reflexioén de su
propia practica pedagogica, para promover cambios curriculares en sus programas de
estudio; particularmente en lo que respecta a la metodologia y sus procesos
evaluativos.

De igual manera, la evaluacion de los aprendizajes es uno de los temas de
mayor trascendencia para el estudio de la mejora de la calidad de los procesos

educativos y la promocion de politicas educativas o la contextualizacion de la
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experiencia a otros espacios, tanto dentro de la Universidad como fuera de ella

(unidades operativas de salud donde los estudiantes realizan sus practicas

formativas).

2.5 Categorias fundamentales

2.5.1 Definiciones de evaluacion de aprendizajes

La evaluacion es un sistema continuo de todos los procesos desarrollados por

la actividad de las personas en el diario convivir un aprendizaje continuo, mas aun

desde el interior del aula de clase; desde este punto de vista se citardn algunas

definiciones.

Desde el punto de vista educativo, la evaluacion es el proceso integral,

sistematico y gradual y continuo, que valora los cambios producidos en la conducta

del estudiante, la eficacia de las técnicas empleadas, la capacidad cientifica y

pedagdgica del educador, la calidad del plan de estudios y sobre todo cuanto

converge en la realizacion del hecho educativo.

Garrido citado por (citado por Diaz, Gémez, & Castellanos, 2013), sefiala a la
evaluacion como un proceso mediante el cual se emite un juicio de valor y nos
permite tomar decisiones con base en un diagnostico.
Rodriguez y Garcia (citado por Lavilla, 2011) manifiesta que la evaluacion es un
proceso completo consistente en sefialar los objetivos de un aspecto de la
educacion y estimar el grado en que tales objetivos se han alcanzado.
Casanova (Citado por Pulido, 2007) indica que la evaluacidon consiste en un
proceso sistematico y riguroso de recopilacion de datos, incorporado al proceso
educativo desde su comienzo, de manera que sea posible disponer de
informacion continua y significativa para conocer la situacion, formar juicios de
valor respecto a ella, y tomar las decisiones adecuadas para proseguir la
actividad educativa, mejorandola progresivamente.
e Medina (Citado por Pimienta, 2008) considera que la evaluacion es el proceso
y resultado de la recopilacion de informacion sobre un alumno o un grupo de
clase con la finalidad de tomar decisiones que afecten a las situaciones de la
ensefanza.
Otra percepcion interesante es
“La evaluacion basada en ejecuciones y la auténtica son dos modalidades
dentro del denominado enfoque alternativo en el cual la evaluacion de
gjecucion requiere que los estudiantes, en un momento determinado,
demuestran, construyan, desarrollen un producto o solucién a partir de
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unas condiciones definidas y estandares, y la auténtica, se basa en la
realizacion de tareas reales” (Andrés & Martinez, 2008, pag. 15).

De todas las definiciones senaladas se deduce que la evaluacion es la
valoracion del proceso ensefianza aprendizaje de la recepcion del conocimiento por
parte del estudiante, por lo consiguiente, es necesario que las evaluaciones sean
didacticas, donde se sintetiza los logros alcanzados por el alumno y no para pasar un

examen.

2.5.2 Conceptualizacion de evaluacion

Las innovaciones educativas se han hecho mas profundas y democréaticas
desde el siglo XXI, donde se acentia que la valoracién del proceso educativo del
sujeto en formacion este acorde con las demandas educativas.

Esta panoramica implica nuevos procesos educativos, que dan cabida a
nuevos conocimientos cientificos y tecnologicos, generando nuevos ambientes de
aprendizaje, que potencian nuevos modos de aprender y ensefar en entornos
socioculturales, en donde se propicien la puesta en comun de sus aprendizajes, para
su contrastacion y enriquecimiento mutuo, de manera que, antes del discurso y apoyo
docente, se valore, fortalezca y aproveche el potencial de aprendizaje colectivo y la
construccion social del conocimiento (Moreno M. , 2007).

Sin duda entender y compartir una nueva cultura de aprendizaje caracterizado
por ser eminentemente participativo, cuyo rasgo principal constituye la busqueda y
construccion permanente del conocimiento, requiere del docente una interiorizacion
de la evaluacion como un proceso dirigido a alcanzar mejores estandares en la
calidad del proceso ensefianza y aprendizaje.

Se puede desprender de lo expresado, que la evaluacion es un proceso que
tiene como producto un resultado y se encuentra enlazado en los fendmenos que
suceden dentro y fuera del aula, siendo una herramienta en donde docentes y
estudiantes pueden examinar debilidades y fortalezas y tomar estrategias que
permitan mejorar o potenciar los aprendizajes, situando un valor prioritario a los

resultados de la evaluacidn; no obstante, es necesario analizar lo complejo de los
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componentes que intervienen en el proceso evaluativo, que sin duda facultan el
tomar decisiones o establecer ajustes al proceso educativo.

Desde una perspectiva psicologica, la evaluacion si puede considerarse una de
las necesidades humanas mas relevantes del individuo, porque esta ligada a la
formacion de su identidad; en la ensefianza, de modo especifico en la Universidad, la
evaluacion del aprendizaje de los estudiantes, por los aspectos esenciales del proceso
de aprender, como las particularidades propias de la educacion, de sus instituciones,
del papel de las mismas en la sociedad, asi como las derivadas del proceso de
ensefanza y aprendizaje, su concepcidn y practica, sus requerimientos y fines,
imprimen a la evaluacion determinadas peculiaridades y complejidad y la hacen parte

de la evaluacidn educativa.

2.5.3 Categorias de aprendizajes

Por otra parte, al hablar de las categorias del aprendizaje, donde el docente es
el forjador no solamente de habilidades, destrezas, valores y actitudes, sino
“facilitador, orientador, comunicador, administrador y mediador de procesos
educativos, creador de situaciones que estimulen el aprendizaje significativo para que
a través de estrategias de aprendizaje idoneas puedan pasar de la recepcion pasiva de
la informacion a la construccion del conocimiento” (Mazariegos, 2010, pags. 12-13).

Estas categorias coinciden con los pilares del conocimiento propuestos por
Delors, es decir, aquellos saberes que el sujeto que aprende debe interiorizar en el
transcurso de su vida, forjando de esta manera las competencias que debera poseer en
el futuro.

En referencia a la ensefianza (Ortiz, Hacia una Didactica de la Educacion
Superior , 2011) expresa

Por medio de la ensefianza, se van produciendo variaciones en las estructuras
conceptuales a través de dos procesos que se denominan diferenciacion
progresiva y reconciliacién integradora, para ello debe utilizar lo que se
conoce como organizadores previos, una especie de puentes cognitivos, a
partir de los cuales los estudiantes puedan establecer relaciones significativas
con los nuevos contenidos lo que va produciendo variaciones en las estructuras
conceptuales a través de los dos procesos antes mencionados.
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La identificacion y sistematizacion de las tendencias del desarrollo de la
evaluacion del aprendizaje constituye un hito en el trabajo orientado a perfeccionar la
practica evaluativa en las universidades, en tanto conforma un marco de referencia
para la reflexion y toma de decisiones inherentes a toda labor de mejora de la
ensefianza.

De modo general, la tendencia actual es la de concebir a la evaluacion desde
una perspectiva comprehensiva en cuanto a su objeto, funciones, metodologia y
técnicas, participantes, condiciones, resultados, efectos y determinantes. Se
manifiesta con fuerza el reconocimiento de su importancia social y personal desde un
punto de vista educativo, formativo; asi como para el propio proceso de ensefianza-
aprendizaje por el impacto que tiene el modo de realizar la evaluacion y la forma en
que el estudiante la percibe, en el aprendizaje.

Estos juicios armonizan con lo expresado en la Teoria del Aprendizaje
Significativo quien al referirse al aprendizaje dice “en la mente del ser humano hay
una red de ideas, conceptos, relaciones, informaciones, que muestran un verdadero
engranaje y cuando se genera nueva informacion, esta suele ser confrontada a la
estructura conceptual preexistente” (Ausubel, D., 2015).

Al relacionar lo expresado por Ausubel se puede colegir que el aprendizaje
esta “ligado por estrategias de aprendizaje que permitan un proceso de construccion,
que brinde a los alumnos la posibilidad de desarrollar las habilidades que lo llevaran
"aprender a aprender" (Del Prado, 1., 2015,6Y).

Cabe sefialar que cada autor posiciona una postura diferente sobre la
correspondencia sujeto-objeto de evaluacion en algunos casos un enfoque a evaluar
al estudiante, en especial los resultados de aprendizaje; pero poco se inspecciona
sobre las diferencias individuales, los estilos de aprendizaje, los estilos cognitivos
para comprender, procesar e interpretar la informacion, los talentos y habilidades de

cada persona, las implicaciones de los estilos de ensefianza, entre otros.

2.5.4 Tipos de evaluacion

La evaluacion contiene diferentes topicos a tener en cuenta para la toma de
decisiones, basada en contextos diversos de expresar lo entendido o aprendido por

los estudiantes.
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2.5.4.1 Segun la funcion que realiza

Evaluacion diagnostica.

“Es la evaluacion que se realiza antes de empezar una nueva fase de

aprendizaje, para conocer el conjunto de expectativas, intereses, preferencias,

experiencias

ensenar.

y saberes previos de los estudiantes en la disciplina que interesa

La evaluacion con funcion diagnoéstica en situaciones de aprendizaje tiene entre
muchos otros los siguientes objetivos:

Identificar los conocimientos, habilidades y destrezas que el alumno posee como
requisito previo antes de iniciar el desarrollo de una unidad.

Comprobar el nivel de dominio de sus conocimientos y destrezas para iniciar
una unidad de aprendizaje.

Aplicar estrategias de evaluacion con funcion diagndstica para saber lo que el
alumno sabe, sabe hacer y el saber ser.

Planificar actividades de regulacion que posibiliten el inicio de las actividades
de aprendizaje.

Elaborar informes descriptivos cuantitativos y cualitativos que permitan
incrementar el nivel de racionalidad de las decisiones que se van a tomar con
relacion al desarrollo programatico y la planificacion.

e Evaluacion formativa.

La evaluaciéon formativa se dirige fundamentalmente a la mejora de los
procesos de aprendizaje de los estudiantes, por lo que las decisiones a tomar
podrian ser la restructuracion de los contenidos, la re conceptualizacion de la
metodologia didactica, la intervencidon para mejorar el clima institucional, la
platica con los familiares y si el contexto lo permite, hasta la visita a la casa
de los educandos, es decir, todo aquello que contribuya a que los procesos de
construccion del conocimiento de los estudiantes mejoren. Aunque hay que
considerar que pueden haber tanto variables intrinsecas como extrinsecas
influyentes en el aprendizaje de los estudiantes (Pimienta, 2008, pag. 34)

Dentro de este considerando se hace referencia a un proceso continuo dentro

y fuera del aula de clase, donde el estudiante tenga un acompanamiento del tutor y

del entorno familiar que influye positivamente en el proceso ensefianza aprendizaje.

e Evaluacion sumativa.

Su objetivo es determinar el valor al final de un proceso y no tiene intenciéon
de mejorar lo evaluado en forma inmediata, sino para 21 sucesivos procesos o
productos, ademas esta dirigida fundamentalmente a la toma de decisiones
finales. (Pimienta, 2008, pag. 34)
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Esta clase de evaluacion estd dada en los diversos componentes de la
evaluacion del estudiante a través de varios pardmetros que debe cumplir dentro de
los procesos ensefianza aprendizaje, es decir, es la suma de todos y cada uno de los
parametros a tomar en cuenta al final del periodo para verificar el logro del

aprendizaje significativo

2.5.4.2 Segun su Extension

e Evaluacion global

La evaluacion global estd dada en todos los parametros o componentes de los
que se desprenden la expresion del conocimiento de los estudiantes en sus diversas
formas. Es decir, se considera de modo holistico, donde resulta un pardmetro que
afecta a todos.

Este tipo de evaluacion, donde la comprension de la realidad aumenta, lo que
da como resultado es un todo de la comprension del aprendizaje. El modelo maés
conocido es el CIPP de Stufflebeam.

¢ Evaluacion parcial

Es la valoracion de determinados componentes o pardmetro que considere y
esté instituido en el centro educativo, de un programa educativo, de rendimiento de

los estudiantes.

2.5.4.3 Segun los agentes evaluadores

e Autoevaluacion.

En todos los niveles educativos se insiste en la contribucion que debemos
realizar los profesores para que los estudiantes sean capaces de valorar. Una
excelente oportunidad para ello la brinda la autoevaluacion, que permite a los
estudiantes introducirse en una autovaloracion acerca de sus procesos y
actuaciones. (Pimienta, 2008, pag. 40)

La autoevaluacion permite interiorizar y hacer conciencia de la aprehension
del conocimiento del proceso ensefianza aprendizaje y tener una realidad de sus

logros académicos.
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eHeteroevaluacion.

La heteroevaluacion es la evaluacion més difundida y es la que realiza una
persona sobre otra acerca de su actuacion, sus productos de aprendizaje y en
general acerca de su proceso de aprendizaje. Este procedimiento es muy
complejo debido a la formacion de los individuos, ya que sin dafar a la otra
persona debemos emitir juicios cuantitativos y cualitativos que contribuyan
al mejoramiento de los procesos de aprendizajes de los estudiantes.
(Pimienta, 2008, pag. 42)
e Coevaluacion

La Coevaluacion consiste en la evaluacion del desempefio de un alumno a
través de la observacion y determinaciones de sus propios compafieros de estudio. El
mencionado tipo de evaluacion resulta ser realmente innovador porque propone que
sean los mismos alumnos, que son los que tienen la misioén de aprender, los que se
coloquen por un momento en los zapatos del docente y evaltien los conocimientos
adquiridos por un compafiero y que ellos también han debido aprender

oportunamente.

2.5.4.4 Por contenidos

Los contenidos constituyen el conjunto de saberes culturales, sociales,
politicos, econdmicos, cientificos, tecnoldgicos que conforman las distintas areas
disciplinares y se consideran esenciales para la formacion del individuo (Odreman, N
1996).

En este mismo orden de ideas se cita otro concepto de contenido, concebido
como “Un conjunto de saberes o formas culturales cuya asimilacion y apropiacion
por los alumnos y alumnas se considera esencial para su desarrollo y socializacion. L
a idea de fondo es que el desarrollo de los seres humanos no se produce nunca en
vacio, sino que tiene lugar siempre y necesariamente en un contexto social y cultural
determinado”. (Coll y otros. 1992, citado por Agudelo,A , y otros).

Los contenidos constituyen la base sobre la cual se programaran las
actividades de ensefanza-aprendizaje, con el fin de alcanzar lo expresado en los
objetivos. Para tal fin se deben establecer tomando los siguientes criterios. .- Una
secuencia y contextualizacion de acuerdo con los grupos de estudiantes. .- Basarse en

una concepcion constructivista del aprendizaje. .- Seleccion y distribucion en torno a



26

ejes organizadores y un guioén tematico. Se pueden considerar como el conjunto de
informacion puesta en juego en el proceso educativo y se corresponden con la
pregunta ;qué enseiar? Se clasifican en tres tipos: conceptuales, procedimentales y
actitudinales.

e Conceptuales

Corresponden al area del saber, es decir, los hechos, fendmenos y conceptos
que los estudiantes pueden “aprender”. Dichos contenidos pueden transformarse en
aprendizaje si se parte de los conocimientos previos que el estudiante posee, que a su
vez se interrelacionan con los otros tipos de contenidos. Durante muchos afos
constituyeron el fundamento casi exclusivo en el ambito concreto de la intervencion
docente.

Estan conformados por conceptos, principios, leyes, enunciados, teoremas y
modelos. Sin embargo, no basta con obtener informacidén y tener conocimientos
acerca de las cosas, hechos y conceptos de una determinada areas cientifica o
cotidiana, es preciso ademas comprenderlos y establecer relaciones significativas con
otros conceptos, a través de un proceso de interpretacion y tomando en cuenta los
conocimientos previos que se poseen.

e Procedimentales

Constituyen un conjunto de acciones que facilitan el logro de un fin
propuesto. El estudiante serd el actor principal en la realizacion de los
procedimientos que demandan los contenidos, es decir, desarrollard su capacidad
para ““saber hacer”. En otras palabras contemplan el conocimiento de como ejecutar
acciones interiorizadas.

Estos contenidos abarcan habilidades intelectuales, motrices, destrezas,
estrategias y procesos que impliquen una secuencia de acciones. Los procedimientos
aparecen en forma secuencial y sistematica. Requieren de reiteracion de acciones que
llevan a los estudiantes a dominar la técnica o habilidad. Se clasifican en:

e (Generales: son comunes a todas las areas.

e Procedimientos para la biisqueda de informacion.

e Procedimientos para procesar la informacion obtenida. Ejemplo:
analisis, realizacion de tablas, graficos, clasificaciones.

e Procedimientos para la comunicacion de informacion. Ejemplo:
elaboracion de informes, exposiciones, debates.
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e Algoritmicos: indican el orden y el numero de pasos que han de
realizarse para resolver un problema. Ejemplo: copiar, sacar el area de
una figura.

e Heuristicos: son contextuales, no aplicables de manera automatica y
siempre de la misma forma. Ejemplo: interpretacion de textos.

e Actitudinales

ACTITUD: Puede definirse como una disposicion de animo en relacion con
determinadas cosas, personas, ideas o fendémenos. Es una tendencia a comportarse de
manera constante y perseverante ante determinados hechos, situaciones, objetos o
personas, como consecuencia de la valoracion que hace cada quien de los fendmenos
que lo afectan. Es también una manera de reaccionar o de situarse frente a los
hechos, objetos, circunstancias y opiniones percibidas. Por ello las actitudes se
manifiestan en sentido positivo, negativo o neutro, segun el resultado de atraccion,
rechazo o indiferencia que los acontecimientos producen en el individuo.

La actitud estd condicionada por los valores que cada quien posee y puede ir
cambiando a medida que tales valores evolucionan en su mente.

VALOR: Es la cualidad de los hechos, objetos y opiniones, que los hace
susceptibles de ser apreciados. Los valores cambian segun las épocas, necesidades,
modas y apreciaciones culturales. Tienen un cardcter subjetivo, sin embargo se
concretan en las personas de manera relativa, pues las personas perciben los valores
de distintas maneras. Los valores afectan a las personas, creando determinados tipos
de conductas y orientando la cultura hacia determinadas caracteristicas. Originan
actitudes y se reflejan en las normas.

NORMAS: Se definen como patrones de conductas aceptados por los
miembros de un grupo social. Se trata de expectativas compartidas que especifican el
comportamiento que se considera adecuado o inadecuado en distintas situaciones.
(Barbera, 1995).

En cuanto a los contenidos actitudinales, éstos constituyen los valores,
normas, creencias y actitudes conducentes al equilibrio personal y a la convivencia
social. Como se pudo apreciar la actitud es considerada como una propiedad
individual que define el comportamiento humano y se relaciona directamente con el

ser, estan relacionadas con la adquisicion de conocimientos y con las experiencias
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que presenten modelos a partir de los cuales los estudiantes pueden reflexionar. El
cambio de actitudes ird apareciendo gradualmente en funcioén de los contenidos, las
experiencias significativas y la presencia de recursos didacticos y humanos que

favorezcan la elaboracion de nuevos conceptos.

2.5.5 Guia de la evaluacion

2.5.5.1 ;Para qué evaluar el aprendizaje?

La evaluacion conlleva la sumatoria de todos los pardmetros inmersos en los
componentes de calificacion al finalizar un periodo, lo que supone una adecuada
planificacion de actividades por parte de los docentes a través de técnicas e
instrumentos que hayan sido socializados en conjunto entre los docentes y
estudiantes.

Igualmente al hablar de los aprendizajes (citado por Medina y Verdejo, 1999)
los siguientes son fines de la evaluacion del aprendizaje.

e Determinar las necesidades de los estudiantes y las demandas que la
sociedad impone sobre estos y la educacion.

e Determinar los logros de los estudiantes en torno a los objetivos
propuestos.

e Pronosticar o hacer conjeturas respecto a las posibilidades de los
estudiantes.

e Estimular la motivacion de los estudiantes en cuanto le permite conocer si
su trabajo va encaminado hacia el logro de los objetivos.

e Proveer retroalimentaciéon acerca del aprendizaje, ofreciendo a las
personas interesadas informacion que fundamente los logros de los
estudiantes.

e Orientar al estudiante acerca del tipo de respuesta o ejecucion que se
espera. }

e Promover a los estudiantes de grado de acuerdo con los logros obtenidos.

e Proveer una base para la asignacion de notas o calificaciones justas y
representativas del aprendizaje de los estudiantes.

¢ Planificar las experiencias instruccionales subsiguientes.

e Ayudar a conocer a los estudiantes diferentes aspectos de su desarrollo
intelectual, personal y social.

e Diagnosticar las dificultades y las fortalezas en el aprendizaje de los
alumnos.

e Seleccionar materiales para la ensefianza.

¢ Brindar orientacion y asesoria al estudiante.
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e Determinar la efectividad de un programa o curriculo.

e Desarrollar autoevaluacion tanto en el estudiante como en el profesor.

e Estimular el aprendizaje de los estudiantes y la apreciacion de sus logros,
informandoles sus éxitos. (EvaluacionEducativa, s.f.)

Este procedimiento permite una adecuada ejecucion y el control de la
actividad evaluativa con criterios e indicadores que permitan tener una vision clara

de la aprehension del conocimiento por parte de los estudiantes.

2.5.5.2 ;Qué evaluar?

El objeto de evaluacion constituye un punto esencial dentro de la evaluacion
educativa y en especial en la evaluacion del aprendizaje, “La delimitacion del
objeto que se evalua es un asunto central. De €l se deriva en gran medida las
decisiones sobre coémo se realiza la evaluacion, los instrumentos,
procedimientos, momentos, indicadores, criterios que se utilicen en el proceso
evaluativo. Asimismo, es condicidon necesaria para la validez” (Gonzalez,
2000).

Primero se consideran los conocimientos semdanticos y procedimentales y
después las habilidades de pensamiento, para tratar los saberes relacionados con los
contenidos de las diferentes areas del curriculo, como la capacidad de sintesis, el
nivel de razonamiento 16gico, la capacidad de juicio, la habilidad para observar o

relacionar y para comprender la lectura.

2.5.6 Aprendizajes significativos

Aprendizaje significativo no es otra cosa que el desarrollo del conocimiento
previo de los estudiantes y desde ahi la construccion de nuevos conocimientos
propios, este producto se alcanza cuando el docente se convierte en mediador del
conocimiento y el estudiante, a través de la participacién activa en el proceso de
ensefanza aprendizaje, utilizando herramientas o estrategias que le permita al

educando sentirse motivado e interesado en aprender.
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2.5.7 Teorias del aprendizaje significativo

De acuerdo a los enfoques el aprendizaje significativo, puede decirse que este
permite que los nuevos conocimientos sean incorporados en forma sustantiva en el
conocimiento cognitivo del alumno. Esto se logra cuando el estudiante relaciona los

nuevos conocimientos con los anteriormente adquiridos.

2.5.7.1 Curriculo

Conjunto de criterios, planes de estudio, programas, metodologias y procesos
que contribuyen a la formacion integral y a la construccion de la identidad cultural
nacional, regional y local, incluyendo también los recursos humanos, académicos y
fisicos para poner en practica las politicas y llevar a cabo el proyecto educativo

institucional.

2.5.7.2 Curriculum

En el campo educativo, el curriculo estd formado por los objetivos que se
desean alcanzar, sirve de guia de acciones de los docentes; es decir, permite
establecer el qué, como y cuando ensefiar y el qué, como y cuando evaluar.

Un aprendizaje es significativo cuando los contenidos: Son relacionados de
modo no arbitrario y sustancial (no al pie de la letra) con lo que el alumno ya
sabe. Por relacion sustancial y no arbitraria se debe entender que las ideas se
relacionan con algin aspecto existente especificamente relevante de la
estructura cognoscitiva del alumno, como una imagen, un simbolo ya
significativo, un concepto o una proposicion. (Ausubel, 1983, pag. 2)

El aprendizaje mecanico, contrariamente al aprendizaje significativo, se
produce cuando el docente es un individuo que solo posee el discurso y es Unico
dueno de la verdad; es decir, no existen conocimientos previos ni interrelacion del
alumno.

No existen subsensores adecuados, de tal forma que la nueva informacion es
almacenada arbitrariamente, sin interactuar con conocimientos preexistentes,
un ejemplo de ello seria el simple aprendizaje de informacién unidireccional,
esta nueva informacion es incorporada a la estructura cognitiva de manera
literal y arbitraria puesto que consta de puras asociaciones arbitrarias,
[cuando], el alumno carece de conocimientos previos relevantes y necesarios
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para hacer que la tarea de aprendizaje sea potencialmente significativo

(Ausubel, 1983, pag. 2)

El aprendizaje mecanico puede ser necesario en algunos casos, por ejemplo,
en la fase inicial de un nuevo cuerpo de conocimientos, cuando no existen conceptos
relevantes con los cuales pueda interactuar.

Finalmente, Ausubel, no establece una distincion entre aprendizaje
significativo y mecadnico como una dicotomia, sino como un “continuum”, es mas,
ambos tipos de aprendizaje pueden ocurrir concomitantemente en la misma tarea de

aprendizaje (Ausubel; 1983).

2.5.7.3 Ventajas del aprendizaje significativo

* Produce una retencion mas duradera de la informacion.

* Facilita el adquirir nuevos conocimientos relacionados con los
anteriormente adquiridos de forma significativa, ya que al estar claros en
la estructura cognitiva permite la retencion del nuevo contenido.

* La nueva informacion al ser relacionada con la anterior, es guardada en la
memoria a largo plazo.

* Es activo, pues depende de la asimilacion de las actividades de
aprendizaje por parte del alumno.

* Es personal, ya que la significaciéon de aprendizaje depende los recursos
cognitivos del estudiante.

2.5.7.4 Requisitos para lograr el aprendizaje significativo

1. Significatividad logica del material: EI material que presenta el docente al
estudiante debe estar organizado, para que pueda dar lugar a la construcciéon de
conocimientos en forma consecuencial.

2. Significatividad psicologica del material: Que el alumno conecte el nuevo
conocimiento con los previos y que los comprenda. Esto permite que el estudiante
pueda enfocar o almacenar en su memoria a largo plazo, porque de lo contrario se le
olvidara todo en poco tiempo.

3. Actitud favorable del alumno: Un aprendizaje no puede darse si el alumno
no quiere, esto es imprescindible porque permite tener las disposiciones emocionales

y actitudinales, y es ahi donde el docente influye con su motivacion.
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2.5.7.5 Tipos de aprendizaje significativo

* Aprendizaje de representaciones: Primero aprende palabras que representan
objetos reales que tienen significado para €l. Sin embargo, no los identifica
como categorias.

* Aprendizaje de conceptos: Son experiencias concretas, comprende que la
palabra por ejemplo “papd”, puede usarse también por otras personas
refiriéndose a sus padres.

e Asi mismo, cuando el alumno por medio de recepcion o por descubrimiento
comprende conceptos abstractos como “gobierno”, “pais”.

* Aprendizaje de proposiciones: Un concepto nuevo es asimilado al integrarlo en
su estructura cognitiva con los conocimientos previos. Todo lo anterior
mencionado se da en los
siguientes pasos:

e Diferenciacion progresiva: Cuando el concepto nuevo se subordina a conceptos
mas complejos que el alumno ya conocia.

e Reconciliacion integradora: Cuando el concepto nuevo es de mayor grado de
inclusion que los conceptos que el alumno ya conocia.

e Por combinacion: Cuando el concepto nuevo tiene la misma jerarquia que los
conocidos.

Ausubel concibe los conocimientos previos del alumno en términos de
esquemas de conocimiento, los que incluyen varios tipos de conocimiento sobre la
realidad, como son: los hechos, sucesos, experiencias, anécdotas personales,

actitudes, normas entre otros.

2.5.8 Aplicaciones pedagdgicas

* El docente debe conocer los conocimientos previos del alumno, es decir,
se debe asegurar que el contenido a presentar pueda relacionarse con las
ideas previas.

* Organizar los materiales en el aula de manera légica y jerarquica,
teniendo en cuenta que no solo importa el contenido, sino la forma en que
se presenta a los alumnos.

* Considerar la motivacion como un factor fundamental, ya que el hecho de
que el alumno se sienta contento en su clase, con una actitud favorable y
una buena relacion con el maestro, hard que se motive para aprender.

* El docente debe utilizar ejemplos, por medio de dibujos, diagramas o
fotografias, para ensenar los conceptos.
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2.5.9 Técnicas e instrumentos

2.5.9.1 Instrumentos académicos aplicados en la Escuela de Enfermeria de la
Universidad Técnica de Manabi

Los instrumentos aplicados en la metodologia de evaluacion en el logro de
aprendizajes significativos de los estudiantes de la Escuela de Enfermeria de la

Universidad Técnica de Manabi se establecieron los siguientes:

a) El Programa Analitico (Ver Anexo #1): Para la Escuela de
Enfermeria, el plan analitico constituye un enlace entre el meso y micro
curriculo, en este instrumento se especifican los fundamentos generales del
proceso ensefianza y aprendizaje, que faculta concretar en este documento las
intenciones educativas de las asignaturas en funcion del perfil profesional
establecido en el macro curriculo. Este instrumento facilita el definir
competencias, contenidos, proponer metodologias, recursos y el disefio de
instrumentos de evaluacion; ademas, se ha disefiado teniendo en cuenta los
ejes estructuradores del Modelo Educativo de la Universidad y una serie de
aspectos centrales para la formacion de la enfermera y enfermero, como son:
el enfoque de competencias, el concepto de aprendizaje activo y la
significacion de evaluacion. Por otra parte, este instrumento acoge la
normativa que establece el Reglamento Interno de Régimen Académico de la
Universidad, Art. 84, numeral 1, 2, y 3 en relacién a la evaluacién en el

contexto de la planificacion curricular.

b) El Syllabus (Ver Anexo #2): El syllabus como instrumento de
planificacion de la ensefianza, cumple la funciéon de guia a la vez que orienta
sobre todos los aspectos del desarrollo de cada asignatura, guardando una
coherencia logica y funcional en la programacion del proceso de aprendizaje;

ademas que recoge y organiza las orientaciones del curriculo.

El syllabus para la Escuela de Enfermeria es un documento basico de
planificacion, que comienza con la identificacion de la asignatura dentro del meso

curriculo y la caracterizacion de la misma, enfatizando en las competencias
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establecidas, la declaracion de los resultados de aprendizaje esperados y la forma de
evidenciarlos, con esta instrumentacion del aprendizaje, el docente va concretando
las competencias establecidas en el perfil de egreso de la carrera, asi como disenar
las estrategias didacticas mas idoneas y la metodologia de evaluacion, aspectos que
sin duda sitian con precision la asignatura y consienten alinearla con el resto de la
titulacion, permitiendo que los estudiantes interpreten lo que deben conseguir en
cada etapa de su formacion, ademas de la coordinacion y engranaje en pos de

acreditar una titulacion en su conjunto.

2.5.9.2 Métodos aplicados en la Escuela de Enfermeria de la Universidad Técnica de
Manabi

Los métodos de ensefianza que se utilizan en el desarrollo de las asignaturas
de enfermeria, tanto en el aula como en la practica, a través de situaciones reales de
aprendizaje o simulaciones, estan orientados a preparar a los estudiantes para el
trabajo que van a ejercer como profesionales de la salud.

A fin de lograr un proceso secuencial y lo6gico, acorde con la estrategia segiin
la complejidad de la asignatura en los diferentes niveles de la ensefianza, se ha
establecido una metodologia que oriente la participacion activa del estudiante, asi
como los del profesor en el desarrollo de la asignatura expresada en el syllabus
respectivo.

La naturaleza de la formacién del profesional de enfermeria, exige a
aplicacion de variadas metodologias de ensefianza, en ese sentido para las
asignaturas profesionales se requiere hacer uso de:

e Técnicas de discusion: de pequefios grupos para el aprendizaje de
nuevos conceptos; video — foro para el analisis de los diferentes
procedimientos y técnicas de cuidados de enfermeria; CD — foro para
analizar roles de enfermeria como en el caso de las etapas de una
entrevista terapéutica.

e Técnicas de dramatizacion: socio drama, para analizar la dindmica de
una entrevista terapéutica o para resolver conflictos administrativos o
problemas éticos de la profesion entre otros o el juego de roles para el
manejo de crisis vitales y situacionales del usuario y familia.

e Técnicas de estudio y profundizacion de un tema: especialmente
utilizado para el estudio de los casos para el analisis de la aplicacion
del proceso de enfermeria a los dafios y patologias de mayor
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incidencia o prevalencia que se presentan en la practica clinica;
seminarios, para desarrollar la habilidad expositiva del alumno y
estimular su capacidad de sintesis en determinado tema. Técnicas para
actividades educativas de salud en la comunidad el alumno hace uso
de visita domiciliaria; demostraciéon de acciones de auto cuidado,
casas abiertas.

Para la consecucion de habilidades psicomotoras el estudiante lograra el
aprendizaje a través de la demostracion realizada en los laboratorios de simulacion
clinico- quirtrgico, con el refuerzo correspondiente, asi como también con las
practicas formativas, las presentaciones de casos clinicos y las practicas pre
profesionales.

El uso de la lectura comentada es una técnica que en enfermeria permite
promover constantemente al estudio para la adquisicién de informacion actualizada
preferentemente de revistas, el mismo propdsito tiene el uso de modelos de atencion
de enfermeria que se emplean para fomentar el auto aprendizaje.

En enfermeria el aprendizaje del estudiante en el hospital y comunidad se
direcciona a través del dominio practica pre profesional, en el que detallan los
objetivos, actividades de aprendizaje y metodologia a emplear en cada rotacion de
practica, este documento permite unificar criterio para que los docentes orienten el
aprendizaje hacia los objetivos que se pretenden lograr en diferentes areas de practica
(hospitales, centros de salud, unidades educativas, guarderias, centros de atencion al
adulto)

Para fines de practica pre profesional (internado hospitalario y comunitario)
la Escuela de Enfermeria utiliza el método personalizado con el abordaje de tutoria
individual, que permite orientar y guiar al estudiante hacia la consolidacion de sus
conocimientos adquiridos en los cuatro afios anteriores, asi como fortalecer su
capacidad investigadora y auto formativa.

Es importante sefnalar que, para que los métodos y técnicas sirvan para el
desarrollo de las diferentes asignaturas, que constituyen en el plan de estudios y
deben presentar al objetivo curricular y el perfil profesional, asi como objetivo de la
asignatura.

En referencia a los métodos instruccionales, los recursos mas utilizados en el

proceso de aprendizaje son seleccionados en funcion a los objetivos y contenidos
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educativos a impartirse en las asignaturas correspondientes, en las areas de
formacion basica y profesional se recurre habitualmente a los siguientes medios
instruccionales: material audio visual fijos y movimiento como proyecciones en
multimedia; asi mismo utilizan maquetas, simuladores; igualmente, material impreso,
guias de trabajo, procedimientos y protocolos de atencidn, procesos de atencion de
enfermeria para la persona en las diferentes etapas del ciclo vital y en estado de salud
o enfermedad.

En el anélisis documental se pudo observar que los resultados de aprendizaje
definen la asignatura y gobiernan su planificacion y estan expresados de modo que
resulten observables, evaluables, alcanzables. Igualmente, los resultados de
aprendizaje que definen la asignatura deben ser coherentes con las competencias que
definen el perfil de egreso de la enfermera/o planteado en el macro curriculo; por
otra parte, en funciéon de los resultados de aprendizaje, el docente disefia las
estrategias didéacticas a implementar y por consiguiente la metodologia de
evaluacion, cabe recalcar que el syllabus es aprobado por la Comision Académica de
la Escuela de Enfermeria y el seguimiento a su cumplimiento es un proceso
sistematico y de caracter institucional, monitorizado y evaluado por instancias
administrativas como la coordinacion del Departamento de Ciencias de la
Enfermeria y la Unidad de Evaluacion y Acreditacion de la Carrera de acuerdo con
los criterios y niveles dispuestos para otorgar el titulo de enfermera/o.

Los mejores sistemas universitarios del mundo hacen del cuidado del
procedimiento, los niveles y los criterios de evaluacion en cada unidad
docente, el centro de la gestion de la calidad de sus titulaciones, en el
convencimiento de que esta es la clave para la regulacion y coordinacion de la
titulacion como proyecto colectivo y de la acreditacion de su calidad, por ello
la declaracion de los resultados de aprendizaje esperados y el detalle del
sistema, criterios y niveles de exigencia que se van a aplicar en su evaluacion.
Esto permite situar la asignatura con el resto de la titulacidon, adecuando y
asegurando lo que los estudiantes deben conseguir en cada parte, solo asi es
posible coordinar y acreditar una titulacion en su conjunto (Paricio, 2010, pag.
6).

En este contexto, la Escuela de Enfermeria ha establecido tres criterios de
calidad: la transparencia, validez, y fiabilidad que se ponen de manifiesto en la

metodologia de evaluacion contemplada en el syllabus, de esta manera, tanto



docentes como estudiantes tienen claro  las estrategias metodoldgicas y
procedimientos de evaluacion, asi como los criterios y niveles de exigencia que
se van a aplicar en el desarrollo de cada asignatura y puedan orientar su trabajo de
forma eficaz, autoevaluarse de forma continua y autorregular con autonomia su
aprendizaje; y asegurar la acreditacion interna y externa, aspectos que garantizan
la calidad educativa. Con referencia a la evaluacion, la Escuela de Enfermeria la
orienta hacia el proceso académico y los productos de las competencias que va
desarrollando el estudiante y que conformaran el perfil de egreso profesional. Los
criterios, instrumentos y procedimientos para la evaluacion formativa, sumativa,
auto evaluacion, coevaluacion, heteroevaluacion son incluidos en las unidades de
aprendizaje que conforman el plan curricular. En este contexto son los docentes
quienes disefian, proponen y validan formas diversas para evaluar a los alumnos

tanto en el aula como en los campos clinicos.
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En referencia a la metodologia de evaluacion en la dimension interferencias y

conclusiones de este componente en el proceso de planificacion curricular situada en

el contexto de la titulacién, la unidad académica se apoya en dos instrumentos:

c) El informe de evaluacion de resultados de aprendizaje (Ver Anexo #3): Al
realizar la observacion documental acerca del proceso de evaluacion de
resultados de aprendizaje; se pudo evidenciar que éste se orienta al
establecimiento de niveles de avance o progreso en el acercamiento a un
determinado conocimiento, tomando en consideracion su incorporacién con
los conocimientos previos que ya se poseen, sin duda esto obliga al docente a
permanecer atento a las posibles carencias o desviaciones que sufren los
diferentes  procesos de ensefanza-aprendizaje, a fin de hacer las
observaciones y correcciones pertinentes para que el estudiante reconozca
debilidades en la relaciones conceptuales o en la utilizacion de un
determinado procedimiento; esto implica la presencia del error como una
forma natural de aprender y una oportunidad en el proceso de aprender a
través de oportunidades de refuerzo o profundizacion (tutoria).

d) Evaluacion del proceso educativo por parte de los estudiantes (Ver Anexo
#4): La participacion de los estudiantes en la evaluacion del proceso

educativo es una de las estrategias que tiene la Escuela de Enfermeria para
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asegurar la calidad del proceso ensefianza y aprendizaje que persigue, por un
lado, la implicaciéon y participacion del alumnado en los procesos de
aprendizaje como mecanismo de mejora, y por otro lado, disponer de
informacion clara y continua de los procesos de aprendizaje que estan
teniendo lugar, asi como de las decisiones que se deben tomar para el

implementar un proceso de mejora.

En este sentido se quiere avanzar hacia la formacion en futuros profesionales
de enfermeria responsables, libres autonomos y criticos, con una concepcion del
aprendizaje como voluntad y responsabilidad compartida.

Para complementar la evaluacion de los resultados de aprendizaje por parte
del docente y del estudiante, se aplica las decisiones orientadas a la mejora continua
del proceso ensefianza aprendizaje, para ello se utiliza la “Matriz de Decisiones para
la Mejora del Proceso de Ensenanza y Aprendizaje de la Asignatura” (Ver Anexo
#5).

Sin duda, el uso de esta matriz facultara al docente reflexionar sobre la accion
pedagogica permitiéndole impulsar la eficacia docente, evidenciado en la mejora de
los aprendizajes de los estudiantes, ya que el dominio de los saberes y habilidades se
veran traducidos en el accionar cotidiano en las unidades de salud en donde los
estudiantes realizan sus practicas formativas.

En referencia a la metodologia para evaluar, el docente de enfermeria toma
en consideracion las competencias y objetivos de formacion, por lo cual se han
establecido los dominios cognoscitivos, procedimentales y actitudinales, en este
sentido se pretende evaluar lo que el alumno es capaz de realizar con relacion a los
propositos establecidos y los contenidos curriculares: dominio cognitivo
(conceptual), informacion verbal, destrezas intelectuales, estrategias cognitivas,
conocimiento, comprension, aplicacion, analisis, sintesis, capacidad de relacionar y
evaluar.; dominio procedimental (psicomotor) capacidad de pensar, destrezas
motoras, expresion corporal, percepcion, respuesta dirigida, mecanizacion,
desplazamiento, discriminacién manual, coordinacion, organizacion manual y
temporal; dominio afectivo (valorativo) actitudes, autonomia, tolerancia, respeto,
confianza, cooperacion, autocontrol, recepcion, respuesta, valoracion, seguridad en si

mismo, responsabilidad, participacion, interés.
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Por otra parte, la evaluacion del aprendizaje significativo como accién

comprensiva y cooperativa, exige al docente de enfermeria indagar y dar razones del

trabajo, por lo tanto, intervienen en esta tarea los alumnos, los colegas y el propio

docente, recalcando algo fundamental que los propdsitos, objetivos y métodos de

evaluacion se encuentren alineados.

En este contexto, las areas de evaluacion para la Escuela de Enfermeria

abarcan: conocimientos, destrezas y actitudes lo que implica realizar:

La auto-evaluacion en la que el sujeto que aprende es quien atribuye
un juicio a la formacidbn de sus competencias, siempre
considerandolas con base en los propositos de la formacion, los
criterios de desempeio y las evidencias requeridas; de esta manera se
promueve la construccion de autonomia, autoconocimiento y
autorregulacion en el estudiante toda vez que puede reconocer qué
competencias es necesario desarrollar y cual es la mejor manera de
hacerlo.

La co-evaluacién en la cual los estudiantes valoran sus competencias
entre si conforme criterios previamente definidos, asi cada estudiante
recibe brinda retroalimentacion respecto al aprendizaje y desempefio
logrado por €l y por sus compaiieros. Cabe destacar que en este caso
es necesario que los estudiantes comprendan la importancia de la
retroalimentacién como instrumento para la mejora de su desempeiio.
La hetero-evaluacion ubica el ejercicio de valoracion que hace el
docente de las competencias del estudiante, resaltando que la
valoracion es un proceso de comprension del estudiante en todas sus
dimensiones con respeto, discrecion y confidencialidad en Ia
informacion, porque se asume que la evaluacion es aprendizaje puesto
que mediante ella se adquiere el conocimiento. El profesor aprende
para conocer y mejorar la practica docente en su complejidad, asi
como para colaborar en el aprendizaje del alumno conociendo las
dificultades que tiene que superar, el modo de resolverlas y las
estrategias que pone en funcionamiento.

El alumno aprende de y a partir de la propia evaluacion y de la correccion, de

la informacion contrastada que le ofrece el profesor, que serd siempre critica y
argumentada (Grau, Alvarez, & Tortosa, 2012, pag. 176).

Cabe indicar que en estos procedimientos se consideran aspectos como:

evaluar la formacion de las competencias en los estudiantes, con base en su

desempefio en actividades y problemas lo més parecidos a los del contexto laboral,

reflexionar los resultados de la autoevaluacion y co-evaluacion, brindar suficientes
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oportunidades para que el estudiante pueda alcanzar la competencia prevista y sobre

todo revisar técnicas e instrumentos con el proposito de asegurar la calidad del

proceso evaluativo.

La evaluacion diagnostica de ingreso o de entrada: que se realiza antes
de iniciar el proceso de orientacion, que consiste en verificar el nivel
de aprendizaje de los estudiantes considerados como pre- requisitos
para enfrentarse a los objetivos que se espera lograr y que posibilita el
reajuste o modificaciones al programa de la asignatura.

La evaluacion formativa: se efectia durante el proceso de orientacion
aprendizaje para obtener informacidn que permita mantener una
relacion constante entre ambos. Sirve para poner de manifiesto puntos
débiles y deficiencias para que los corrija y puntos fuertes y éxitos a
fin que sirva de refuerzo y estima. Es importante sefialar la
autoevaluacion del estudiante de Enfermeria, donde valora sus niveles
de realizacion o adquisicion de aprendizaje, utilizando las pruebas que
el profesor disefia para el curso, especialmente en la practica. Asi
también coevaluacion que se da entre docentes y el estudiante de
Enfermeria para el mejoramiento de la practica pedagbgica.

La evaluacién sumativa: se cumple al concluir la accién educativa
para determinar el logro obtenido por los alumnos en funcion a los
resultados de aprendizaje previamente sefialados, que permite medir y
valorar la adquisicion de las competencias correspondiente, al perfil
de egreso.

La metodologia que se emplea en la evaluacion destinada a buscar

informacion para formular juicios de valor son:

La evaluacion mediante examen oral es utilizada para comprobar la
profundidad en la comprension, la capacidad de relacionar diversas
materias y el conocimiento de problemas de salud actuales, temas
conflictivos en la atencion al paciente, familia, comunidad o su vez
interaccion con el equipo de salud. Aqui el docente de enfermeria
debe definir claramente el objetivo del examen y el procedimiento a
seguir, cabe destacar que se lo instrumente de forma variada: defensa
de un proyecto de trabajo personal, entrevista profesor-alumno,
presentaciones, grupales, debate entre alumnos, elaboracién de
ponencias, entre otros. El docente debe estructurarse ademas el
instrumento para su evaluacion:

Las pruebas objetivas permiten al docente de enfermeria evaluar sobre
una base amplia de conocimientos y diferenciar bien el nivel de
adquisicion de conocimientos de los alumnos. En este tipo de pruebas
la Universidad ha estandarizado un modelo de reactivos que puede
visualizarse en el Anexo #6.
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La prueba escrita con respuesta abierta es manejada para comprobar
la capacidad de expresion, organizacion de ideas, capacidad de
aplicacion, el andlisis y la creatividad. En este contexto el docente de
la carrera debe establecer de manera clara los criterios y niveles de
realizacion en las distintas maneras de instrumentar: una pregunta de
respuesta amplia, varias preguntas con respuesta breve en torno a un
mismo tema o preguntas con libro abierto.

El mapa conceptual es aplicado por el docente de enfermeria cuando
quiere evaluar la construccion del conocimiento por parte del
estudiante, resultando util cuando hay una fuerte carga conceptual en
el aprendizaje y cuando se quiere la deteccion detallada de errores.
Aqui el docente de enfermeria valora los conceptos, los niveles, los
conectores, relaciones laterales. Es meritorio indicar que el docente se
suele también elaborar mapas grupales cuando quiere evaluar saberes
o enriquecer el potencial formativo, ademas, pueden ser evaluados por
pares.

El trabajo académico es utilizado para evaluar el desarrollo de
diversas capacidades: busqueda y seccion de informacion, lectura
inteligente, organizacion pensamiento critico en enfermeria. En este
caso el docente evalua los objetivos que se pretenden con el trabajo
estableciendo criterio de valoracion y niveles, ademas dando
diferentes valores a cada uno de los aspectos evaluados, asegurandose
que se recoge informacién de cada uno de los objetivos del trabajo,
evaluando también durante el proceso. Es de mencionar que el
docente de enfermeria proporciona una orientacion clara y detallada
sobre el trabajo académico.

El diario es manejado por el docente de enfermeria cuando se requiere
que el alumno evalué¢ su propio proceso de aprendizaje, potenciando
por un lado la capacidad reflexiva y por otro el didlogo con el
profesor. El docente establece un formato para su organizacién y
estableciendo momentos para la elaboracion y el didlogo. Sin duda
esta evaluacion es muy util cuando se quiere analizar las fortalezas y
debilidades en el proceso de aprendizaje, facultando proporcionar
retroalimentacion en el momento oportuno.

El portafolio aplica el docente para evaluar aprendizajes complejos y
competencias genéricas, estableciendo para el efecto la estructura y el
tipo de evidencias que muestren la evolucién del aprendizaje y sus
resultados. Cabe destacar que el docente establece criterios claros de
evaluacion que sirven de didlogo entre profesor y alumno.

El proyecto es utilizado por el profesor para evaluar la responsabilidad
y la creatividad y para afrontar problemas que puedan surgir en su
vida profesional, el docente de enfermeria establece con el alumnado
los criterios de valoracién del proyecto y los productos parciales para
la evaluacion del proceso incorporando actividades y evidencias de
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autoevaluacion del alumno y de los compaifieros sobre el trabajo con
propuestas de mejora.

e El estudio de caso es aplicado cuando el docente de enfermeria quiere
evaluar la toma de decisiones, resolver problemas, el trabajo
colaborativo y sobre todo el desarrollo de capacidades de andlisis y de
pensamiento critico. Hay que destacar que para su evaluacion el
docente debe tener en cuenta los objetivos de aprendizaje, los
informes y determinar las evidencias.

e La observacion, metodologia que faculta la valoracion de los
comportamientos, destrezas, actitudes, etc. del estudiante de
enfermeria, pues la percepcion visual, se usa con frecuencia para
medir los aprendizajes referidos al desempefio motor y actitudes de
los estudiantes por la naturaleza de la profesion.

En referencia a las técnicas e instrumentos de evaluacion mas utilizados por
el docente de la Escuela de Enfermeria se analizan en la tabla 1, evidenciandose en
este cuadro, donde la evaluacion del aprendizaje se lleva a cabo mediante la
utilizacion de metodologias con sus respectivos instrumentos o recursos, que
permiten verificar si las competencias han sido alcanzadas segtn lo especifican los
indicadores de logro propuestos.

Ho: Las variables Técnica de Evaluacion y Dominio del aprendizaje

significativo son independientes.

H1: Las variables Técnica de Evaluacion y Dominio del aprendizaje

significativo no son independientes.
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Técnicas e instrumentos de evaluacion del aprendizaje cognitivo, procedimental
y valoral utilizado por los docentes de la Escuela de Enfermeria - UTM

- SI NO
TECNICAS E INSTRUMENTOS T, % T %

Observacion Sistematica:

1. Listas de cotejo o de control 56 100

2. Escalas de calificacion 56 100

3. Cuestionarios 56 100

4. Registro de incidentes anecdoticos 40 71,41 16 28,59
Trabajos de clase:

1. Portafolio estudiantil 56 100

2. Debates, presentaciones de caso o de temas, salidas a la 56 100

pizarra, preguntas

3. Trabajo cooperativo 56 100

4. Grabaciones de video 56 100

5. Investigaciones bibliograficas 56 100
Pruebas escrita:

1. Preguntas de desarrollo de un tema 56 100

2. Preguntas de respuesta breve 56 100

3. Pruebas escritas 56 100
Pruebas objetivas:

1. De respuesta unica y de completar 56 100

2. De verdadero — falso 56 100

3. De seleccion multiple 56 100

4. De ordenacion 56 100

5. De agrupacion por parejas 56 100
Pruebas orales:

1. Exposicion de un tema 56 100

2. Exposicion y debate 56 100

3. Entrevista 56 100
Pruebas practicas:

1. En escenario de simulacion 12 21,42 44 78,58

2. En unidades de salud hospitalaria y comunitaria 40 71,41 16 28,59

Fuente: Escuela de Enfermeria

NOTA: Se aplica una variedad de técnicas, unas especificas para experiencias clinicas en
unidades operativas (28,59%), otras para laboratorios de simulacion (78,58%) y aquellas utilizadas en

el trabajo en aula.

En referencia a las técnicas e instrumentos de evaluacion de procedimientos

del cuidado que realiza la enfermera en los ambitos procedimentales se toma en

cuenta que estas sean objetivas, confiables y precisas. Para lograrlo requiere de

instrumentos bien estructurados, ademas las selecciones de las tareas de evaluacion

deben reflejar claramente lo ensefiando, los alumnos y alumnas deben conocer y

comprender los criterios de evaluacion y las formas aceptables de evaluacion de

desempefio, en la siguiente tabla se presentan los hallazgos:
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Tabla 2
Técnicas e instrumentos de evaluacion del aprendizaje de procedimientos del
cuidado utilizado por la Escuela de Enfermeria de la UTM

Técnicas e instrumentos de evaluacion del aprendizaje de PRQCEDIMIENTOS
procedimientos del cuidado utilizado por la Escuela de SI NO
Enfermeria de la UTM F. % F. %

Observacion Sistematica:

1. Listas de cotejo o de control 56 100

2. Escalas de calificacion 56 100

3. Cuestionarios 56 100

4. Registro de incidentes anecdoticos 56 100
Analisis De las producciones de los alumnos:

1. Restimenes 56 100

2. Trabajos de ampliacién y sintesis 56 100

3. Record anecddtico resolucion de problemas y ejercicios 56 100

4. Producciones orales 56 100

5. Producciones escritas (planes de cuidado) 56 100

6. Investigaciones 56 100

7. Simulacién, dramatizacion 56 100

8. Cuidado al usuario, familia o comunidad 56 100

9. Charla educativa 56 100
Intercambios orales con los alumnos:

1. Dialogo 56 100

2. Entrevista 56 100

3. Instruccion clinica 56 100
Pruebas especificas:

1. Interpretacion de datos 56 100

2. Exposicion de temas 56 100

3. Resolucién de problemas y ejercicios 56 100

4. Grabaciones y su posterior andlisis 56 100

Fuente: Escuela de Enfermeria

En referencia a la variable: aprendizaje significativo en la dimension juicios
intelectuales se ha valorado a partir de la epistemologia de aprendizaje y de los
fundamentos del modelo de aprendizaje, contemplado en el modelo educativo de la
universidad.

En relacion al aprendizaje significativo parte de la determinacion de
conductas, que demuestran la ocurrencia de algun tipo de aprendizaje estan
respaldadas por un proceso de actividad constructiva (la aplicacién de un conjunto de
procesos y operaciones cognitivas), que finalizan en la elaboracion de determinados

tipos de representaciones (esquemas, significados,) sobre los contenidos curriculares.



45

Por eso, el docente puede considerar todos aquellos recursos cognitivos, afectivos
que los alumnos utilizan durante el proceso de construccion de los aprendizajes:

e Lanaturaleza de los procedimientos previos de que parte

e Las estrategias cognitivas y meta cognitivas que utiliza

e Las capacidades generales involucradas

e El tipo de meta y patrones motivacionales que el aprendizaje persigue
e Las atribuciones y expectativas que se plantean

Esta vision profundamente interactiva, de construccién del aprendizaje
significativo, supone elegir estrategias metodologicas por parte del docente de
enfermeria, que han de ser desarrolladas por los estudiantes y surgen como
alternativas para abordar el conocimiento; tareas que emergen a partir del desarrollo
de capacidades de andlisis, sintesis, evaluacion, emision de juicios criticos, reflexion,
seleccion, organizacion, integracion de un nuevo conocimiento que pueden ser del
tipo de conocimientos conceptual, procedimental, actitudinal, valorar.

Dentro del conocimiento conceptual, en la Escuela de Enfermeria se
promocionan los siguientes:

1. El conocimiento factual, que es el que refiere a datos y hechos que
proporcionan informacion verbal y que el alumno debe de aprender en
forma literal, desarrollandose estrategias como:

Estrategia: lectura y relectura

e Técnica: Repeticion simple, parcial, acumulativa: se repite varias
veces cada término

e FEjemplo: La ensefianza de las caracteristicas que se contemplan en la
valoracion del APGAR en el recién nacido, una lectura acerca de los
parametros que se evalian en dicho examen, luego en orden
significativo para que el alumno pueda y aprenderlo.

Estrategia: organizacion categorial

e Técnica: Agrupar los nombres o aspectos en funcidén de categorias de
pertenencia.

e Ejemplo: En el aprendizaje de los tipos de aislamiento en caso de un
paciente con tuberculosos pulmonar, estos se organizaran por las
formas en que se diseminan los organismos patogenos o el aparato o
sistema afectado en el individuo en aislamiento (gota, via aérea y
contacto).

Estrategia: elaboracion verbal y visual
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e Técnica: Crear una frase en la que aparezca el término o términos a
aprender o en idear una imagen que facilite su asociacion.

e Ejemplo: Canalizacion de via periférica, este se introduce en un texto,
por ejemplo, un caso clinico que muestre incluso el objetivo de
aplicarla la canalizacion de via, de tal forma, que el estudiante, no solo
en forma conceptual obtenga el significado, sino ademas lo visualice
desde planteamientos del porqué se llevd a cabo tal procedimiento (en
la lectura) y deduzca por tanto el significado.

Estrategia: la seleccion (apoyo al repaso)

e Técnica: Subrayar: marcar con color, las ideas relevantes para ver los
puntos de coincidencia. Copiar: ideas principales del texto, o del
concepto. Formular preguntas o reflexiones sobre el texto. Pare
establecer vinculos con aprendizajes previos.

e Ejemplo: La lectura del procedimiento de cuidados al paciente con
ventilacion mecdnica se habran se subrayar las palabras o ideas
relevantes (ej. secrecion, aspiracion, ventilacion, etc.). Se le pedira al
alumno escriba preguntas concretas que le ocasiono la lectura, por
ejemplo, del objetivo de este procedimiento o los puntos
fundamentales para llevarlo a cabo.

2. El conocimiento conceptual, el docente de la Escuela de Enfermeria lo

construye a partir del aprendizaje de conceptos, principios y
explicaciones, para ser significativo, debe abstraer el significado esencial
o identificando las caracteristicas definitorias y las reglas que lo integran.
El docente debe de planear actividades para que los alumnos tengan
oportunidades para explorar, comprender y analizar los conceptos de
forma significativa, ya sea mediante una estrategia expositiva o por
descubrimiento.

Estrategia: expositiva, procesamiento simple (obtener palabras clave,

imagenes mentales).

Técnica: Representacion grafica de redes conceptuales (mapas
conceptuales), su beneficio es que ademds de presentar las relaciones entre
conceptos, manifiesta relaciones jerarquicas.

Ejemplo: Para el caso antes citado de medidas de proteccion contra la
tuberculosis pulmonar, se puede elaborar un mapa conceptual en el que la
cima sea representada por las medidas generales y subsiguientes hacia
abajo y en el mismo nivel los tipos de aislamiento.

Estrategia: descubrimiento

Técnica: Investigacion, elaboracion de significados a partir de conceptos
clave en lecturas previas.
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e Ejemplo: Se pregunta acerca de las experiencias previas entre los alumnos,
al estar enfermos con gastroenteritis, cudles han sido las manifestaciones o
expresiones sintomaticas y lo que han hecho o hicieron en su momento
como medida correctiva; lo que hara significativo para ellos la
rehidratacion oral y aun mas en caso de infantes. Se les pide a los alumnos
investigar el tema de rehidratacién oral, de diversas fuentes. O se dan
textos en que se hable de la rehidratacion, cuidando de no incluir el
significado, para que posterior a la lectura y en equipo o parejas se
elaboren estos.

El saber procedimental o saber hacer, se refiere a la ejecucion de
procedimientos, y manifiesta el dominio de habilidades técnicas, destrezas y formas
de realizar situaciones, que en el caso de la formacion de la enfermera es un aspecto
fundamental porque cotidianamente tiene que desarrollar  procedimientos de
cuidado, que van de lo simple a lo complejo dependiendo del escenario de
aprendizaje; no es lo mismo la practica en la unidad de cuidados intensivos que en
una sala de espera de consulta externa de un centro de salud. Para este tipo de
aprendizaje, el docente de la Escuela de Enfermeria lo planea en etapas, la primera
referente a la apropiacion de datos relevantes respecto a la tarea y sus condiciones;
la segunda actuacién o ejecucion del procedimiento, el alumno act@ia por ensayo y
error; la tercera es la automatizacion del procedimiento, es a partir de su uso o
aplicacioén en situaciones pertinentes; la cuarta consiste en el perfeccionamiento
indefinido del procedimiento, que a base de ejecuciones hacen del estudiante un
experto. Se lo aplica con:

Estrategia: repeticion y ejercitacion reflexiva

e Ejemplo: El aprendizaje de colocacion de sonda nasogéstrica, cuyo
objetivo es conseguir una via de acceso al estbmago a través de las fosas
nasales con fines terapéuticos, diagnosticos o para alimentar al paciente.
Se hace uso del aprendizaje declarativo, una y otra vez, rescatando los
puntos trascendentes como la importancia del procedimiento, la
observacion (uso de los cinco sentidos), la atencion consiente y profunda
del alumno, etc.

Estrategia: observacion critica

e Ejemplo: El docente enfermero/a solicita al estudiante que trate de actuar,
por ejemplo, en un simulador y lo retroalimenta en sus conocimientos
(recuerda, tu objetivo es X, reconsidera, etc.).
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Estrategia: retroalimentacion oportuna, pertinente y profunda

Ejemplo: La retroalimentacion debe ser en el momento que el docente
enfermero/a observa una desviaciéon o que el alumno pide ayuda, esta
retroalimentacion lo que trata es de otorgar confianza y por tanto,
seguridad en el estudiante en futuras ejecuciones.

Estrategia: establecimiento del sentido de las tareas y del proceso en su

conjunto, mediante la evocacion de conocimientos y experiencias previos

Ejemplo: el hablar de la colocacion de una sonda nasogéstrica no es un
procedimiento aislado pertenece a un conjunto de cuidados que la
enfermera suele realizar en la atencion de un paciente con problema
gastrointestinales, de intoxicacion o que tiene problemas en la
alimentacion. Se contextualiza en relacion a los problemas de salud antes
citados. Estas vinculaciones hacen significativo el aprendizaje.

Estrategia: actividad intensa del alumno, centrada en condiciones

auténticas, lo mas cercanas y reales a las condiciones reales donde se aplica lo

aprendido

Ejemplo: Es la ejercitacion de la colocacion de sonda nasogéstrica en un
simulador (la escuela dispone de laboratorio que simula un espacio clinico,
con camillas, salidas de aire, oxigeno y aspiracion, camas hospitalarias,
escabel y lavamanos de sangre artificial, tensidmetros, fonendoscopio
entre un sinfin de detalles que otorgan realismo y familiarizacién del
alumno con los insumos hospitalarios. En este escenario se encuentran
los maniquis, fantomas capaces de reproducir sonidos normales y
patologicos, que permiten desarrollar las habilidades y competencias
clinicas de los estudiantes para intubacion, ventilacion y alimentacion

entre otras.

Estrategia: fomento de la metacognicion: conocimiento, control y analisis

de los propios comportamientos

Ejemplo: El docente enfermero/a organiza horarios de practica en
laboratorio para motivar al alumno a reflexionaren lo que se encuentre
ejecutando y hacerlo consiente de que sea congruente de lo que piensa,
verbaliza y ejecuta.
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En referencia al aprendizaje actitudinal —valora, se fortalecen a través de

experiencias de tipo subjetivo (por implicar cognicion y afectividad), que implican

juicios evaluativos (analisis del si o no realizarlos o por qué hacerlo) y hacer

referencia a los aspectos ético legales en la practica de enfermeria y la aplicacion de

los principios de no maleficencia en la seguridad y calidad en el cuidado al usuario,

asi como derechos del paciente.

Estrategia: clarificacion de valores y juicio critico

Ejemplo: El docente de enfermeria lleva a cabo un andlisis de las
caracteristicas de los profesionales de enfermeria y la razon de ellas.

Estrategia: discusion de dilemas y analisis de casos

Ejemplo: El docente enfermero plantea situaciones de enfermeria, en que
se dé a conocer las experiencias particulares del vinculo de enfermero -
paciente, en las cuales se trascienden los valores, por ejemplo, el respeto a
la orientacion sexual del paciente o también el docente organiza socio
drama con temas que impliquen el plantear la expresion de sus
sentimientos, tales como el aborto, la drogadiccion, la eutanasia, la muerte,
la enfermedad cronica, etc. Y al final recapitular la importancia de los
valores en estos temas.

Estrategia: comprension y escritura critica de un texto

Ejemplo: El docente solicita la elaboracion de ensayos respecto a
vivencias propias de los alumnos que impliquen su relacion moral y/o
ética en la practica cotidiana o en su vida familiar. El docente también
puede ante temas de debate como el aborto, la eutanasia, etc., pedir que
indaguen diversas fuentes, para hacer la revision de posturas éticas
descritas en diversas fuentes.

Estrategia: aprendizaje cooperativo y “situado” orientado a la

comunidad

Ejemplo: Promover la participacion comunitaria en campanas de
vacunacion, o también el docente de enfermeria puede en situaciones de
desastre, promover la participacion comunitaria de grupos de estudiantes,
donde sean congruentes el grado de preparacion (nivel), con el tipo de
actividad supervisada que se requiera en la comunidad.

Es por medio de la comunicacion reciproca e interactiva, que el docente

puede trasmitir a sus estudiantes el amor por la enfermeria y la responsabilidad

humana de cuidar. El uso del aprendizaje significativo es una conjuncién de

experiencias que el estudiante de enfermeria vive y comparte cotidianamente en el
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proceso formativo y hace del cuidado, el eje de su quehacer como futuros
profesionales de la enfermeria.

En referencia al aprendizaje de diversos contenidos curriculares sefiala que el
aprendizaje significativo, que se ensefian en los curriculos de todos los niveles
educativos, se agrupan en tres areas bdsicas: conocimiento declarativo,
procedimental y actitudinal. (Diaz & Hernandez, 2002, pag. 52).

Por otra parte, el modelo educativo de la Universidad Técnica de Manabi
contempla dentro de sus enfoques pedagogicos al aprendizaje significativo, que
ocurre cuando una nueva informacion "se conecta" con un concepto relevante
("subsensor") pre existente en la estructura cognitiva, esto implica que, las nuevas
ideas, conceptos y proposiciones pueden ser aprendidos significativamente en la
medida en que otras ideas, conceptos o proposiciones relevantes estén
adecuadamente claras y disponibles en la estructura cognitiva del individuo y que
funcionen como un punto de "anclaje" a las primeras (Auzubel, 1983, pag. 2)

En referencia a la Variable: aprendizaje significativo en la dimensioén zona de
desarrollo, se ha evaluado a través de la aplicacion de metodologias didacticas
utilizadas por el profesor en el acto educativo.

Relacionando con el modelo de aprendizaje contemplado en el re disefio

curricular de la Escuela de Enfermeria se explicita:

e La conformacion de las comunidades de aprendizaje: En donde se dan
intercambio de experiencias que fortalecen saberes y los estudiantes se
reconozcan como miembros de un grupo al que pueden aportar desde sus
potencialidades o fortalezas, este ultimo elemento permite que se den
tareas diferenciadas que promueven el trabajo en grupo para la busqueda
del bien comun.

e Aprendizaje Cooperativo. Se caracteriza porque el sujeto que aprende
como miembro de un grupo es responsable en cooperar para el logro de un
objetivo, se fomenta el valor de la responsabilidad y el respeto por la
diferencia, ademas del uso respetuoso de la palabra para poder actuar
coordinadamente.

e Proyecto Pedagogico de Aula: Este tipo de trabajo se concibe como un
proceso de construccion colectiva y permanente de relaciones,
conocimientos, valores y habilidades. La estrategia de los proyectos
integradores en los diferentes niveles de formacién posibilita al estudiante
de enfermeria la busqueda de soluciones a preguntas, problemas y
necesidades que surgen en el grupo, desde su proceso de desarrollo, el
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deseo de conocer el mundo y entender su entorno, de interrogarse ante los
sucesos, plantearse hipotesis y encontrar respuestas.

El Aprendizaje Basado en Problemas: Pretende que el estudiante se
relacione de una manera mucho mads activa con los nuevos conocimientos
que el docente de enfermeria procura generar en sus estudiantes, sin duda
este mecanismo es de mucha utilizacion especialmente en la generacion
de escenarios de simulacion en los cuales el estudiante se le genera una
situacion en donde tendra que aplicar el proceso enfermero para su
resolucion que incluye las etapas de valoracion, formulacion de
diagnodstico enfermero, formulacion de resultados esperados (NOC),
intervenciones de enfermeria NIC y evaluacion.

Actividades de introduccion de conceptos/procedimientos o de
modelizacion: Busca relacionar a los estudiantes con los nuevos conceptos
0 conocimientos, se utiliza especialmente entre las asignaturas llamadas
profesionales, por ejemplo, enfermeria médico-quirurgica I y Il enfermeria
del paciente critico. Estas actividades fomentan indudablemente
habilidades superiores del pensamiento como el andlisis, la sintesis y la
abstraccion.

Actividades de estructuracion del nuevo conocimiento. El objetivo central
de esta fase es la de poder conceptualizar al respecto y es lo que va a
marcar la diferencia con algunas de las propuestas de las pedagogias
activas en las que se suponia que el aprendizaje se daba por la interaccion
del individuo con el material (manuales de procedimientos, guias).

Las Actividades de aplicacion: Cierran las etapas o culmina el proceso, ya
que son las que muestran si el estudiante esta en la capacidad de poner en
juego los nuevos aprendizajes resultado del proceso ensefianza —
aprendizaje, esta puesta en escena se da cuando el estudiante va las
practicas formativas en unidades hospitalarias o de salud preventiva y en
niveles superiores en las practicas pre profesionales.

La esencia del aprendizaje se evidenciada de mejor manera en el plan de

clase, que constituye una primera aproximacion al concepto, a este respecto,

expresan: En la planificacion curricular de aula, especificamente, se exige al docente

una reflexion a la luz del paradigma constructivista, desde la forma de agrupar

contenidos programaticos con valores hasta la construccion de ambientes

pedagodgicos y didacticos que posibiliten experiencias que favorezcan el desarrollo

endogeno, mediante la resolucion de problemas y elaboracion de proyectos de corto,

mediano y largo plazo, produciendo e innovando de acuerdo a las exigencias del

sector productivo y tecnoldgico actual (Meléndez & Goémez, 2008, pag. 317).
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Por su parte, la Escuela de Enfermeria plasma la planificacion del aprendizaje
mediante el “Esquema de Plan de Clases” (Ver Anexo #7), que parte con un primer
componente que hace referencia los datos generales de la asignatura, seguida por el
nombre del docente que orienta el area o proyecto y se finaliza la linea con la fecha
en la que se da inicio al trabajo en secuencia didactica teniendo hora de inicio y
finalizacion.

La ruta de aprendizaje estd marcada por los resultados de aprendizaje, se
planea pensando que la clase da respuesta a una competencia establecida y como
una manera de resolver alguna problematica particular del contexto, a esa parte se le
ha denominado la ruta orientadora, ya que la idea es que el docente se posicione
como sujeto politico, reflexivo y critico de la sociedad en la que habita y oriente a
sus estudiantes hacia la capacidad de argumentar y proponer frente a la realidad del
contexto, desde el més cercano, hasta el mas lejano.

Después se instaura la motivacidon, a pesar de ser un eje transversal suele
favorecer mejores procesos en cuanto a su aprendizaje se refiere, estd enmarcada por
factores como contexto social, la infraestructura escolar, la relacion del docente con
el estudiante (la transferencia).

La contextualizacion, se ha denominado asi porque busca ayudar a que el
docente ponga su clase en un contexto académico y reflexione sobre los aspectos que
debe tener en cuenta para dar inicio a su trabajo, en ella puede encontrarse los
siguientes aspectos:

e Los estandares basicos de competencias tenidos en cuenta para el
desarrollo de las clases y elaboracion de los indicadores de desempefio
son el referente para la estructuracion de la clase, que no se privilegien
tanto los contenidos, sino la puesta en escena de esos contenidos y
como potencian también habilidades superiores de pensamiento y
desarrollan destrezas.

e Los objetivo(s) de aprendizaje estan referidos a lo que el docente
quiere que sus estudiantes logren con la clase desde tres categorias
fundamentales que son el saber (lo cognitivo), el ser (lo actitudinal) y
el hacer (lo procedimental) y de esta manera establecer que es lo que
quiere el docente alcanzar con su clase y como ese objetivo trazado
puede incidir favorablemente en la estructura cognitiva de sus
estudiantes.

e Las posibles preguntas o reacciones de los estudiantes, se tratan de
identificar aquellos aspectos que pueden ser de dificil comprension
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para los  estudiantes, identificando  posibles  obstaculos
epistemologicos y dificultades conceptuales a fin de disefar
estrategias que garanticen mayor calidad y llegue de manera mucho
mas significativa a los estudiantes.

e El aseguramiento del nivel de partida o conocimientos previos: Es un
diagnostico del grupo, es decir, que es lo que los estudiantes deben
saber para poderse enfrentar con los nuevos saberes y lograr asi
nuevos aprendizajes. Si nos remitimos a la teoria del aprendizaje
significativo, podriamos decir que es reconocer los esquemas previos
con los que el estudiante cuenta y estd directamente relacionado es el
del manejo disciplinar del docente, ya que este debe contar con la
suficiencia para identificar qué conceptos, habilidades y destrezas se
requieren para poder afrontar de manera mucho mas exitosa lo que se
quiere presentar a los estudiantes, es decir, los nuevos aprendizajes.

La propuesta didactica, se ha denominado asi porque es la parte que se
destina de la clase para que el docente defina la manera cobmo quiere desarrollarla, se
define también como la secuencia didéctica por la manera como se organiza el
desarrollo de la clase, en esta etapa se debe planificar actividades de exploracion,
actividades de introduccion a los nuevos conocimientos, actividades de
estructuracion y sintesis y actividades de aplicacion.

La evaluacion, estd estructurada en base a tres de componentes que
conforman la categoria de la evaluacion y que son la evaluacion en las diferentes
etapas de la propuesta didéctica, las herramientas meta cognitivas a usar y los
indicadores de desempeiio.

Entre las herramientas meta cognitivas a utilizar estan:

e La pregunta: Es una oracion interrogativa que sirve para obtener de
los alumnos informacion sobre conceptos, procedimientos,
habilidades cognitivas, sentimientos, experiencias, asi como estimular
el razonamiento del nifio y su expresion oral. El tipo de pregunta
refleja el nivel de procesamiento de la informacion que se espera del
alumno.

e El portafolio: Es una coleccion de trabajos y reflexiones de los
estudiantes, ordenados de forma cronologica, en una carpeta o folder,
que recopila informacion para monitorear el proceso de aprendizaje y
que permite evaluar el progreso de los alumnos, fomentando espacios
de autorreflexion y fomenta por consiguiente la autoevaluacion y la
coevaluacion, ademas que promueve la creatividad y la autonomia de
los estudiantes.
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e FEl diario de clase: Es un registro individual donde cada estudiante
plasma su experiencia personal en las diferentes actividades que ha
realizado a lo largo del ciclo escolar o durante determinados periodos
de tiempo y/o actividades.

e FEl mapa conceptual: Es una estrategia para ayudar a los estudiantes a
aprender significativamente a través de la representacion grafica de la
estructura conceptual de un determinado conocimiento.

Indicadores de desempefio: Los indicadores de desempefio son instrumentos
de medicion de las principales variables asociadas al cumplimiento de los objetivos,
que a su vez constituyen una expresion cualitativa o cuantitativa concreta de lo que
se pretende alcanzar con un objetivo especifico establecido.

Otro componente del plan didactico es la metodologia de trabajo y constituye
el segmento en el que se espera el docente pueda indicar de manera clara la forma
cOmMo piensa organizar su grupo, es decir, si va a realizar un trabajo en equipo, si es
asi de qué clase, colaborativo, cooperativo, si es de forma individual o tipo
seminario, son multiples las formas en la que la clase se puede abordar, la clase
magistral también es importante a la hora de hablar de temas que pueden ser de
dificil comprension para los estudiantes.

Los referentes y materiales, entendidos como aquellos soportes bibliograficos
usados por el docente para programar su clase, tanto desde lo disciplinar como desde
lo pedagogico. La otra fila que conforma esta categoria es la que tiene que ver con
los materiales que se van a usar en la clase, estos bien pueden ser textos o diferentes
herramientas.

En el apartado Observaciones generales, el docente registra lo relacionado
con los ajustes que debe hacer a su clase con relacion a la inclusion y los estudiantes
con necesidades especiales. El otro objetivo es declarar aquellos ajustes que puede ir
haciendo a su clase, revisa y ajusta permanentemente con base en los avances o
retrocesos que se evidencian en los desempefios de los estudiantes con relacion a los

objetivos de aprendizaje y los contenidos a trabajar.
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Hipotesis:

Ho: Las variables Metodologia de Evaluacion y Dominio del aprendizaje

significativo son independientes.

HI1: Las variables Metodologia de Evaluaciéon y Dominio del aprendizaje

significativo no son independientes.



2.6 Operacionalizacion de variables

Tabla 3

Variable independiente: Metodologia de evaluacion

ABSTRACTO CONCRETO
Conceptualiza  Dimension Técnicas e
A Indicadores Items Basicos instrumen
cion es
tos
Los docentes adaptan el tiempo dedicado a (Considera usted que una
que los estudiantes aprendan la materia en adecuada evaluacion
funcidn de las diferencias entre los alumnos. formativa influye en el logro .
o Entrevista
de aprendizajes de los
L . o a los
Los docentes dan explicaciones claras, estudiantes? S
. . -, . directivos
Tipo de organizan la leccion con eficiencia y (Cree usted que da .
. . . . . (Cuestionar
. Evaluacion mantienen el interés de los alumnos en sus explicaciones claras, io de
Es el conjunto actividades. organizan la leccién con entrevista)
de rp'roces((j)s eficiencia y mantienen el o LCC L
51SF<1:'rr!atlcos e Los docentes emplean un sistema cohesivo interés de los alumnos en sus o de
analisis ¢ de instrumentos y procedimientos para actividades? d
interpretacion : 1 d fio educati 1 L stod terial ocentes
lida v fiable supervisar el desempefio educativo y e ¢Los métodos y materiales (g0 ocray
va y > desarrollo de sus alumnos. para cubrir los objetivos de
que ., en aprovechamiento de la
comparacion materia son significativos?
con una — - - -
. El aprendizaje del estudiante en el hospital y - . Entrevista
referencia nos . . . . . (La escuela sistematicamente . .
. .y comunidad se direcciona a través del dominio , . a directivos
permite llegar a  Evaluacion ‘o . evalia la calidad de Ia .
~ . practica pre profesional. L (Cuestionar
una  decision en practica organizacion del proceso de o de
optimizante. formativa y e , . ensefianza aprendizaje? .
. Utiliza el método personalizado con el entrevista)
(Rodriguez C., pre . ST .
2104 fosi abordaje de tutoria individual, que permite . .. . Encuestas
) profesional . . . L, (La administracion de la
orientar al estudiante hacia la consolidacion . . a docentes
L g escuela supervisa la calidad
de sus conocimientos adquiridos y su . (Encuesta)
o . . de la educacion?
capacidad investigadora y auto formativo.
(Los recursos utilizados en el
o Resultados de aprendizaje proceso de evaluacion de Entrevista
aprendizaje son seleccionados a los
Evaluacion en funcion a los objetivos y  directivos
desde la contenidos educativos? (Cuestionar
gestion e Metodologia de evaluacion (Se establece una relacion o de
académica directa entre resultados de entrevista)
aprendizaje y evaluacion? Encuestas
(El  docente  disefia las adocente
estrategias didacticas a (Encuesta)

implementar y por consiguiente
la metodologia de evaluacion?
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Tabla 4

Variable dependiente: Aprendizaje significativo

ABSTRACTO CONCRETO
Conceptualiza  Dimensione . ‘ - il“ecmcas ¢
cién S Indicadores Items Basicos instrumen
tos
(Las calificaciones adquiridas durante el primer
Competencia semestre le permiten analizar el nivel de aprendizaje
Aptitud obtenido?
ptitudes
Un recurso de Habilidad (Las  evaluaciones que aplica reflejan  los Observacis
apoyo en la conocimientos adquiridos en su materia? ervacio
labor educativa n (Ficha de
i . observacio
que  permuite Conocimient Idea (Los temas tratados en su materia son evaluados n)
dar L utilizando diferentes instrumentos de evaluacion? . .
seguimiento, 0s Cuestionari
- A o de
contiol” dy Comprension (A través de los temas tratados usted cree que los alumnos
{egu acion  de estudiantes reconocen las caracteristicas principales de (Encuesta)
os ‘ su materia?
conocimientos,
gzgtlrléi:,(sles uz (Cuando tiene dificultades en algn tema de estudios
desarrolla CZ da acude al estudiante para que le oriente y refuerce sus
estudiante inquietudes?
durante la Control (Los instrumentos de evaluacion que aplica presenta el
aplicacion  de Vigilancia sello correspondiente de revision realizado por la
una estrategia o Aplicacién maxima autoridad? Observacié
o técnica de Seguimiento . . . . n (Ficha de
evaluacion Motrices (En las evaluaciones que realiza aplica la lista de observacid
(Acebedo, - Cognitiva cotejo? n)
2005) Habilidades Afectiva . . Cuestionari
(Cuando realiza las evaluaciones le pregunta de los o de
Contenido conocimientos impartidos durante las clases? alumnos
: . . Encuesta
Estrategia Habilidad (Todos los trabajos que usted realiza los guarda en un ( )
Experiencia portafolio y de docente y luego le revisa?
Destreza

(En los instrumentos de evaluacion aplicados, son
claras las preguntas y le permiten contestar con
facilidad lo que el estudiante estudio?
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CAPITULO III

METODOLOGIA

3.1 Tipo de investigacion

La investigacion es de tipo correlacional, lo que resulta en una investigacion social
que tiene como objetivo medir el grado de relacion que existe entre dos 0 mas conceptos o
variables, en un contexto en particular. (Berlan, 2010)

En el caso de la presente investigacion se realiza la relacion entre dos variables,
digase: la metodologia de evaluacion y el aprendizaje significativo, donde el proposito es
determinar si existe influencia del primero sobre el segundo.

Por tratarse de una investigacion correlacional la misma debe ser abordada desde
dos acercamientos uno de tipo cualitativo y otro cuantitativo. Esto implica que deben
emplearse algunos métodos investigativos, en cuanto al acercamiento cualitativo, es decir,
la descripcion de las caracteristicas que involucra tanto a la metodologia de evaluacion que
se aplica actualmente en la Escuela de Enfermeria de la Facultad de Ciencias de la Salud
de la Universidad Técnica de Manabi; asi como, el aprendizaje significativo, como
elemento central que conforma el proceso de aprendizaje integral del estudiantado.

En cuanto al acercamiento cuantitativo, la investigacion se realiza a partir del
método cientifico de andlisis secundario considerando que se parte de una hipotesis y de
unas variables que deberan ser probadas o descartadas a partir de un estudio empirico que

permita verificar si existen o no incidencia entre las variables investigativas.

3.2 Tipo de disefio

De acuerdo con el tema de estudio planteado, la investigacion tiene caracter
exploratorio, descriptivo y no experimental, los cuales son disefios no excluyentes, sino
que se complementan entre si en funcion del logro de los objetivos planteados. A
continuacion se definen cada uno de los tipos de disefio de investigacion que se han

considerado:



59

Exploratorio: Este tipo de investigacion se aplica porque permite sondear el tema,
se trata de un andlisis de variables que no han sido investigadas con anterioridad en el
Centro objeto de estudio, el actual proyecto investigativo se constituye como el primer
abordaje del tema.

Descriptiva: Investigacion que permite conocer los aspectos o caracteristicas
principales de la realidad que hoy se ocupa en la Escuela de Enfermeria de la Facultad de
Ciencias de la Salud de la Universidad Técnica de Manabi en materia de métodos de
evaluacion y proceso de aprendizaje significativo, lo cual resulta esencial para la
justificacion de la investigacion que se propone.

No Experimental: Se trata de una investigacion donde se recopilan datos en un solo
momento, en un tiempo unico; donde ademas no se realizan andlisis de tendencias, ni
seguimiento de investigacidon, sino que se analiza el problema existente en un momento

dado y se le da solucion inmediata a través de la propuesta.

3.3 Poblacion y muestra

En la presente investigacion por ser el universo finito y manejable, se trabajo con la
totalidad de la poblacion constituida por los estudiantes del X nivel (142), docentes tiempo

completo y medio tiempo (56), y directivos (7), es decir, un total de (n=207).

3.4 Variables

e Metodologia de evaluacion
e Aprendizaje significativo

3.5 Técnica de recoleccion de datos

Las técnicas utilizadas en el estudio fueron:

e Entrevista a la autoridad para acopiar informacion referente a las variables
en estudio (Ver Formato en Anexo #8).

e Encuestas a docentes (Ver Formato en Anexo #9)

e (Guia de observacion dirigida a los estudiantes (Ver Formato en Anexo #10)
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3.6 Proceso de recopilacion de la informacion

En la presente investigacion se sistematizé la informacion primaria mediante la
encuesta dirigida a los docentes y estudiantes mediante aplicacion directa y de la misma
manera la entrevista dirigida a la autoridad, la guia de observacion, realizindose la
triangulacién de datos pertinente. La informacién de fuentes secundarias se sintetizo

mediante matrices de analisis.

3.7 El procesamiento de la informacion

e El procesamiento de la informacion se realizd con la ayuda de la informatica
utilizando para ello la aplicacion SPSS.

e Las bases de datos de investigacion estadistica se elaboraron con Microsoft
Office Excel, las cuales fueron extrapoladas al SPSS.

e Para el analisis de los datos se utilizo el paquete estadistico IBM SPSS
Statistics 24.

3.8 Analisis de la informacion

El anélisis de los datos se realizo mediante la estadistica descriptiva, utilizando
como medidas de resumen la frecuencia y el porcentaje.

Se utiliza como estadistica de inferencia el modelo Chi-Cuadrado para determinar
si existe asociacion o no entre las variables estudiadas y el estadistico F de Fisher para

comprobar en qué medida incide una variable sobre la otra.
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CAPITULO IV

RESULTADOS DE LA INVESTIGACION

4.1 Resultados de la entrevista aplicada a la coordinadora de la Escuela de

Enfermeria de la Universidad Técnica de Manabi

Pregunta #1.- ;Usted, como parte de la directiva de la Escuela de Enfermeria,
cree que los docentes tienen una buena metodologia de evaluacion?

Entrevistada 1: Dentro de mi competencia como coordinadora de la Escuela de
Enfermeria, puedo indicar que cada docente aplica la metodologia de evaluacion de
acuerdo a la materia que imparte ajustada a las politicas y reglamentos de la educacion
superior vigente, sin embargo, considero que los métodos actuales podrian mejorarse en
funcion de adaptar los mismos en base a mejores logros en el aprendizaje de los
estudiantes.

Entrevistada 2: Considero que la metodologia que se aplica, desde ya hace varios
afios, es la adecuada porque de ella se ha obtenido buenos resultados.

Entrevistada 3: Creo que la metodologia actual que utilizan los profesores es
demasiado tradicional, un cambio en el mejoramiento de la misma, haciendo uso de las
tecnologias disponibles podria incentivar mas a los estudiantes a participar en el proceso de
aprendizaje-ensenanza.

Entrevistada 4: Para mi criterio, la metodologia actual de la Escuela de Enfermeria
cumple con los pardmetros necesarios, por lo tanto, no creo que sea necesario un cambio al
respecto.

Entrevistada 5: La metodologia actual responde coherentemente a las necesidades
de evaluacion de los docentes, para conocer la calidad de sus clases, y de los alumnos para
evidenciar si retuvieron el conocimiento, no creo que deba ser cambiada.

Entrevistada 6: Las metodologias actuales de evaluacion siguen un patrén
tradicional, si hace lo mismo desde hace més de 20 afos, y no hay diferenciacion o
valoracion profunda de los resultados, ni tampoco se ha tenido en cuenta la perspectiva de

los estudiantes, por eso considera que la metodologia actual no estd exenta de ser
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perfeccionada, y mas si tal hecho repercute positivamente tanto en los resultados de los
docentes y estudiantes.

Entrevistada 7: Considero que, como autoridad de la institucidon, no puedo negarme
al desarrollo, y un cambio sobre la metodologia que aporte de manera satisfactoria al
proceso de ensefianza-aprendizaje entre docentes y alumnos, para mi seria importante
aplicarlo y probarlo, a modo de avanzar en el desarrollo integral de los actores

involucrados y a favor del mejoramiento continuo.

Pregunta #2.- ;Conoce usted cual es la finalidad de la evaluacion del logro de
aprendizajes?

Entrevistada 1: En la formacion académica de todos los docentes es necesario que
se entienda y se comprenda que uno de los objetivos de cada semestre es que los
estudiantes sean promovidos al siguiente nivel de acuerdo a sus conocimientos, es decir
que la evaluacion es medir el nivel de conocimiento del estudiante en un periodo
determinado en cada materia.

Entrevistada 2: Si, para medir la calidad de las clases dictadas por los docentes, el
nivel de conocimiento adquirido por los estudiantes y probar que este esta listo para pasar
al siguiente nivel.

Entrevistada 3: Reconozco que la evaluacion no solo implica el pase de un nivel a
otro de los estudiantes, sino que ademads, es la forma mas clara de medir la eficiencia del
proceso de aprendizaje-ensefianza a través de los resultados que se obtienen en la misma en
cada periodo vencido.

Entrevistada 4: Si, es la herramienta que permite medir el conocimiento adquirido
por el alumno en un tema determinado y en un periodo dado, por otra parte, los criterios de
valor que proporcionan las evaluaciones actian como termometro de la calidad de las
clases y por ultimo, es un requisito esencial para conocer si el estudiante estd listo para
adquirir nuevos conocimientos.

Entrevistada 5: La evaluacién mide los conocimientos adquiridos por el alumno,
permitiendo la comprobacién de si el estudiante ha asimilado los temas impartidos de
manera adecuada o no, lo que influye en la decision de si el estudiante estd preparado para

asumir nuevos conocimientos.
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Entrevistada 6: Si conozco la funcion de la evaluacion, y considero que esta es el
instrumento esencial para medir los conocimientos adquiridos, desde el andlisis grupal
puede evidenciar la calidad y eficiencias de las clases impartidas por los docentes, y
ademas, constituye el aval necesario para que los alumnos pasen de un nivel a otro
superior.

Entrevistada 7: La evaluacién es la tinica forma que se tiene para medir los
conocimientos adquiridos por los estudiantes, y de los resultados de la misma dependen no
solo el reconocimiento de que el alumno a entendido las tematicas abordadas en clase, sino

que de ello también depende la decision de que este pueda obtener nuevos conocimientos.

Pregunta #3.- ;Usted como directivo ha socializado la normativa vigente en la
Universidad para el proceso de evaluacion por parte de los docentes al estudiante?

Entrevistada 1: En la Escuela de Enfermeria no existe una normativa de evaluacion
interna a aplicar, como dije anteriormente los docentes en sus Syllabus anexan la
metodologia de evaluacion de acuerdo a sus asignaturas, pero se esta trabajando para
plasmar un mismo instrumento metodolégico de evaluacion.

Entrevistada 2: No, en el centro no existe tal instrumento.

Entrevistada 3: No tengo conocimientos de que exista tal normativa en la
Universidad.

Entrevistada 4: No.

Entrevistada 5: No, nunca se ha aplicado ese tipo de socializacidn, y reconozco que
podria traducirse como una deficiencia para la institucion.

Entrevistada 6: No.

Entrevistada 7: No.

Pregunta #4.- ;Cuales son las técnicas e instrumentos que mas aplican los
docentes para la evaluacion de aprendizajes?

Entrevistada 1: En esta pregunta se debe recalcar que las técnicas e instrumentos de
evaluacion de parte de los docentes es de acuerdo a su materia, unos lo hacen en forma de
practica secuencial, otros a través de cuestionarios pre establecidos; es decir, todavia se
evaliia en forma tradicional. Lo que no se permite es tomar exdmenes tipos memoristas,

sino orientado en forma de razonamiento.



64

Entrevistada 2: Se evaliia por métodos tradicionales de siempre.

Entrevistada 3: Por lo general los docentes utilizan cuestionarios para evaluar el
conocimiento conceptual, y el actitudinal y procedimental se evaliia en la practica.

Entrevistada 4: Se aplican métodos tradicionales como cuestionarios, practicas in
cito o pruebas de razonamiento.

Entrevistada 5: Casi siempre se aplican cuestionarios para valorar si los estudiantes
reconocen los conceptos, lo que se complementa con las evaluaciones practicas cuya
evaluacion se realiza por medio observacional, determinando si el estudiante reconoce las
metodologias tedricas ensefiadas y de qué manera las aplica.

Entrevistada 6: Se utilizan los métodos de antafio, cuestionarios, pruebas escritas,
practicas y exposiciones.

Entrevistada 7: Los métodos que actualmente se utilizan son los validados por el
Ministerio de Educacion y consta de pruebas escritas, practicas laborales, exposiciones y

pruebas de razonamiento.

Pregunta #5.- ;Usted como autoridad aprueba los instrumentos de evaluacion
presentados por los docentes?

Entrevistada 1: Dentro de mis funciones al frente de escuela de enfermeria esta la
revision previa del Syllabus, en el cual esta incluido el tipo de instrumento a aplicar por
cada docente respecto a su materia, en la gran mayoria de los Syllabus, se encuentran
preguntas de razonamiento general en relacion a temas y subtemas de la materia.

Entrevistada 2: No esta dentro de mis funciones aprobar los instrumentos que
presentan los docentes, pero en cualquier caso considero que son los correctos.

Entrevistada 3: Yo estoy de acuerdo con los instrumento que presentan los
docentes, confio en la capacidad y profesionalidad de los mismos.

Entrevistada 4: No considero que los instrumentos sean los mejores ni los
inadecuados, solo creo que se pueden mejorarse, deberia hacerse.

Entrevistada 5: No apruebo los instrumentos que aplican los docentes, creo que son
demasiado tradicionales y que no aportan a la motivacion de los estudiantes, sino que estos
son solo un mecanismo de presion para que los alumnos se vean obligados a estudiar.

Entrevistada 6: Dentro de mis facultades como autoridad de la instituciéon no

contempla la valoracion de los silabos, sin embargo, considero que los instrumentos
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responden a las exigencias de evaluacion y por tanto estoy de acuerdo con la aprobacion de
los mismos.

Entrevistada 7: Considero que los docentes de la Universidad estdn correctamente
capacitados para disponer de los métodos de evaluacion mas convenientes para los

estudiantes, por tanto, no cuestionaria tales métodos.

Pregunta #6.- ;Cree que es necesario se de una capacitacion a los docentes de
la escuela de enfermeria sobre metodologias de evaluacion del logro de aprendizajes
significativos?

Entrevistada 1: En lo referente a la educacion, siempre es necesaria la capacitacion
constante del docente sobre diversos ambitos, en especial sobre metodologia de
evaluacion, lo que redundara en beneficio sobre la calidad educativa de la Universidad.

Entrevistada 2: En lo que a mi criterio respecta, considero que ninguna capacitacion
que aporte conocimientos esta de mas, el trabajo en una institucion educativa requiere de
aprendizaje continuo e ilimitado de todos sus actores, por lo que todo conocimiento que
aporte al mejoramiento de la institucion en general siempre serd considerado necesario.

Entrevistada 3: Si creo necesaria la capacitacion de los docentes sobre nuevos
métodos de evaluacion, de hecho tales capacitaciones se realizan con cierta regularidad,
pero nunca se ha tocado ese tema, y por lo tanto considero que debe tenerse en cuenta en la
actualizacion curricular de los docentes.

Entrevistada 4: Si, opino que es necesario dicha capacitacion, eso posibilitaria el
mejoramiento de los métodos de evaluacion actuales acorde con las nuevas tendencias.

Entrevistada 5: “Aprender y mejorar sobre lo aprendido” es un lema que no debe
faltar entre los actores del sistema educativo, por tanto considero que aprender sobre
nuevas metodologias de evaluacién que aporten al proceso de ensehanza-aprendizaje es
importante y necesario para estar actualizados y ser mejores cada dia en dicho proceso.

Entrevistada 6: Si, creo que seria bueno para los docentes conocer mas sobre las
nuevas metodologias de evaluacion.

Entrevistada 7: Conocer sobre nuevas tendencias y herramientas que contribuyen al

proceso educativo nunca estd de mas, por lo que creo que la capacitacion es necesaria.
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Pregunta #7.- ;Cree usted que las evidencias del proceso de evaluacion
contribuyen a verificar las competencias profesionales de los estudiantes de
enfermeria?

Entrevistada 1: Para una mayor apreciacioén sobre el resultado de aprendizaje, si
creo que son necesario las evidencias respectivas, ya que esto demuestra que el docente en
cada momento e instante que crea necesario hara evaluaciones continuas que permita medir
de mejor manera el aprendizaje significativo en los estudiantes.

Entrevistada 2: Si, por supuesto.

Entrevistada 3: Claro, de darse el caso de que la mayoria de los estudiantes
obtengan una calificacion desfavorable, se toma como una alarma sobre el trabajo
realizado por el docente en clase.

Entrevistada 4: Si, puesto que las notas de los estudiantes evidencian el
conocimiento adquirido, y de no ser las adecuadas indicaria que algo no estd funcionando
en la clase o con el docente.

Entrevistada 5: Si, las evidencias demuestran si el alumno adquiri6 o no el
conocimiento impartido.

Entrevistada 6: Si, las evidencias son fundamentales para corroborar si el estudiante
no solo aprendid, sino que cuenta con las habilidades y destrezas necesarias para formar
parte de la comunidad de profesionales de enfermeria.

Entrevistada 7: Las evidencias son la prueba de que el estudiante ha adquirido, ya
sea mediante entrenamiento, practica o estudio, las competencias necesarias para practicar

la profesion que se propone.
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Tabla §
Resultados generales de la entrevista realizada a las autoridades

RESPUESTAS
PREGUNTAS AFIRMATIVA % NEGATIVA %

Pregunta #1.- ;Usted, como parte de la directiva de la
Escuela de Enfermeria, cree que los docentes tienen una 4 57 3 43
buena metodologia de evaluacion?
TOTAL 4 57 3 43
Pregunta #2.- ;Conoce usted cudl es la finalidad de la

-, iy 7 100
evaluacion del logro de aprendizajes?
TOTAL 7 100 0 0
Pregunta #3.- ;Usted como directivo ha socializado la
normativa vigente en la Universidad para el proceso de 0 0 7 100
evaluacion por parte de los docentes al estudiante?
TOTAL 0 0 7 100
Pregunta #4.- ;Cuales son las técnicas e instrumentos que Practicas
mas aplican los docentes para la evaluacion de Cuestionarios 100
aprendizajes? Pruebas tradicionales
Pregunta #5.- ;Usted como autoridad aprueba los ) 29 5 71

instrumentos de evaluacion presentados por los docentes?

TOTAL 2 29 5 71

Pregunta #6.- ;{Cree que es necesario se de una capacitacion
a los docentes de la escucla de enfermeria sobre

metodologias de evaluacion del logro de aprendizajes 7 100 0 0
significativos?

TOTAL 7 100 0 0
Pregunta #7.- ;Cree usted que las evidencias del proceso de

evaluacion contribuyen a verificar las competencias 7 100 0 0
profesionales de los estudiantes de enfermeria?

TOTAL 7 100 0 0

Fuente: Entrevista a las autoridades de la Escuela de Enfermeria

Teniendo en cuenta los resultados de la entrevista a las autoridades de la Escuela de
Enfermeria que se muestran en la tabla anterior, puede decirse en primera instancia que,
una parte de las autoridades (57%), consideran que los docentes tienen una buena
metodologia de evaluacion, mientras que otra parte (43%), opinan lo contrario; esto indica
claramente una diferencia de criterios que demuestran que no todas las autoridades aceptan
como “buenas” todas las metodologias de evaluacion que actualmente aplican los docentes
en dicho centro.

Por otra parte, respecto a si las autoridades tienen conocimiento sobre la finalidad
de la evaluacion del logro de aprendizajes, por unanimidad (100%), refieren si conocer

dicho propésito y lo demuestran al momento que abordan el tema durante la entrevista.
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En cuanto a si las autoridades han socializado la normativa vigente en la
Universidad para el proceso de evaluacion por parte de los docentes al estudiante, todos los
entrevistados (100%) niegan tal hecho; cuyas argumentaciones refieren que tal evento no
se realiza debido a que en la institucidon no existe una metodologia prestablecida para ello.

Con relacion a las técnicas mas utilizadas por los docentes respecto a las
evaluaciones, las autoridades entrevistadas coinciden en tres técnicas fundamentales, que
son: practicas, cuestionarios y pruebas tradicionales, lo cual demuestra en cierta medida, la
limitacidén que existe respecto al uso de otras técnicas que podrian considerarse.

Asi mismo, la mayor parte de las autoridades (71%), refieren no aprobar del todo
los instrumentos de evaluacion presentados por los docentes, solamente el 29% si lo hace.
Segun las opiniones de las autoridades que presentaron tal disconformidad, el argumento
utilizado es que por lo general los docentes utilizan métodos tradicionales y no exploran la
posibilidad de utilizar nuevas técnicas que contribuya a la motivacion de los estudiantes.

Por ultimo, respecto tanto a: si se considera necesario impartir una capacitacion a
los docentes sobre metodologias de evaluacion del logro de aprendizajes significativos;
como a: si se consideran que las evidencias del proceso de evaluacion contribuyen a
verificar las competencias profesionales de los estudiantes de enfermeria; el 100% de las
autoridades refiere respuestas afirmativas en ambos casos, lo que demuestra el
reconocimiento de dichas autoridades sobre la importancia de capacitar a los docentes
sobre los métodos de evaluacion para contribuir al aprendizaje significativo de los

estudiantes.
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4.2 Resultados de la encuesta aplicada a los docentes de la Escuela de Enfermeria de

la Universidad Técnica de Manabi

Pregunta #1.- ;Usted como docente cree que es necesario aplicar nuevas

metodologias de evaluacion de aprendizajes?

Tabla 6
Metodologia de evaluacion de aprendizajes significativos

Items F. %
Si 56 100
No 0 -
Total 56 100

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria
Elaborado por: Autor

Nuevas Metodologias de Evaluacion

mSi
H No

Figura 1 Nuevas metodologias de evaluacion

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Como se evidencia en el grafico anterior, el 100% de docentes encuestados
contestaron que es necesario aplicar nuevas metodologias de evaluacion del logro
aprendizajes; en este sentido la evaluacion debera estar enfocada a la transformacion de
metodologias utilizadas en el proceso de ensefianza y aprendizaje toda vez que la
valoracion no solo es medir lo que el estudiante ha logrado en el aprendizaje, sino también
para que sea un mecanismo mediante el cual el profesor pueda establecer un juicio de valor
acerca de su practica docente considerando la funcion constructiva y regulativa de la

evaluacion.



70



71

Pregunta 2.- ;Cree usted que la metodologia de evaluacion permite tener una clara

idea del nivel de logro de aprendizajes del estudiante?

Tabla 7

La metodologia de evaluacion permite reconocer el nivel de logro de aprendizajes del
estudiante

Items F. %

Con frecuencia 14 25%
Casi Nunca 28 50%
Ocasionalmente 14 25%
Total 56 100

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria
Elaborado por: Autor

Metodologia de evaluacion identifica el nivel de
logro de aprendizajes

25%  25% B Con frecuencia
M Casi Nunca

Ocasionalmente

Figura 2 Metodologia de evaluacion identifica el nivel de logro de aprendizajes

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

De acuerdo con los resultados de la pregunta 2, se evidencia que: “casi nunca”
(50%) y/o “ocasionalmente” (25%) es el resultado real del conocimiento de los alumnos
sobre temas relacionado con su materia; y el 25% cree que si es verdadero el conocimiento
de los aprendizajes registrado a través de las evaluaciones. En este aspecto es importante
destacar que la evaluacion es un mecanismo de obtencion de informacion para tomar
decisiones y proponer mejoras en la practica docente, es decir, superar desfases
identificados de determinados procesos de aprendizaje y en las operaciones de ensefianza a
fin de lograr que el aprendizaje sea permanente, de ahi que sea necesario contar con
métodos de evaluacion eficientes que arrojen informacidon real del aprendizaje del

alumnado para que el docente pueda mejorar el proceso didactico.
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Pregunta 3.- ;Considera usted que una adecuada evaluacion formativa influye en
el logro de aprendizajes de los estudiantes?

Tabla 8
La evaluacion formativa influye en el logro de aprendizajes de los estudiantes

items F. %
Si 56 100
No 0 -
Total 56 100

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Adecuada evaluacion formativa influye en el
logro de aprendizajes de los estudiantes

M Si

H No

Figura 3 Adecuada evaluacion formativa influye en el logro de aprendizajes de los
estudiantes

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

El cuadro y grafico anterior presentan el resultado de la pregunta 3, los cuales
indican claramente una unanimidad de criterios respecto al hecho donde se considera que
una adecuada evaluacion formativa influye en el logro de aprendizajes, afirmacion que se
avala en la valoracion afirmativa del 100% de la muestra inmersa en la investigaciéon. Un
aspecto significativo que influye en los resultados anteriores es que los docentes reconocen
que la evaluacion formativa permite identificar los problemas que se presenta intra aula y
ofrecen un panorama integral de los procesos de ensefianza y aprendizaje, lo que posibilita
que el docente pueda identificar posibles alternativas de solucioén, generandose asi un
elemento de analisis continuo que da lugar a la retroalimentacion de informacion,

permitiendo de esta manera avanzar hacia una buena practica docente.
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Pregunta 4.- ;Cree usted que dar explicaciones claras y organizar la leccion con
eficiencia mantiene el interés de los alumnos en sus actividades y mejora el logro de

aprendizajes?

Tabla 9
Explicaciones claras y organizacion de leccion promueve el interés y mejora el logro
de aprendizajes

items F. %
Si 48 86
No 8 14
Total 56 100

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Interés de los alumnos en sus actividades y
mejora el logro de aprendizajes

mSi

H No

Figura 4 Interés de los alumnos en sus actividades y mejora el logro de aprendizajes
Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Las respuestas a la pregunta 4, que estuvo dirigida a conocer la percepcion del
docente con relacion a las destrezas y habilidades para mantener el interés de los alumnos
en forma constante indican que, el 86% respondid que “si” influye la calidad de la leccion
en el interés y logro de aprendizaje de los estudiantes, mientras que solamente el 14%
contesto que “no”. En este sentido, tradicionalmente el docente ha sido el tUnico
responsable del aprendizaje de los alumnos, sin embargo, los nuevos enfoques de la
pedagogia subrayan el uso de modelos colaborativos como estrategia para mejorar el
proceso de ensefianza y aprendizaje, los cuales no dependen unicamente del interés del
profesorado y la calidad de la ensefianza, sino también de los medios y herramientas

modernas que se podrian aplicar.
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Pregunta 5.- ;Cual es la finalidad de realizar evaluaciones de aprendizajes a los

alumnos?

Tabla 10
Finalidad de realizar evaluaciones de aprendizajes a los alumnos

Items F. %
Verificar Conocimiento 48 86
Promover al siguiente Nivel 8 14
Total 56 100

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Finalidad de realizar evaluaciones de aprendizajes a
los alumnos

B Verificar Conocimiento

B Promover al siguiente
Nivel

Figura S Finalidad de realizar evaluaciones de aprendizajes a los alumnos

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Como se muestra en el grafico anterior, el 86% de los encuestados reconocen que
las evaluaciones tienen por objeto “verificar conocimientos”; sin embargo, el 14%
respondié que las evaluaciones son para “promover al nivel superior”. Este desacuerdo de
opiniones evidencia claramente que no todos los docentes proyectan adecuadamente el
proposito de las evaluaciones, donde estas constituyen un método que permite la
apreciacion de los conocimientos, aptitudes y rendimiento, que forma parte esencial de la
practica docente porque a través de estas se da seguimiento a los aprendizajes que los
alumnos y alumnas van obteniendo e indudablemente su objeto no es precisamente para
pasar de nivel a los estudiantes, sino que la valoracion acertada de los conocimientos
reconocidas en las evaluaciones son el indicador que mide si el estudiante esta listo para

adquirir nuevos conocimientos porque ya ha adquirido los anteriores.
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Pregunta 6.- ;Los métodos y materiales para cubrir los objetivos de

aprovechamiento de la materia son significativos?

Tabla 11
Los métodos y materiales son significativos

items F. %
Siempre 50 89
Casi siempre 6 11
Total 56 100

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Los métodos y materiales para cubrir los
objetivos de aprendizajes

B Siempre

M Casi siempre

Figura 6 Los métodos y materiales para cubrir los objetivos de aprendizajes

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

La pregunta anterior se la realizo con el afan de analizar como el docente
esquematiza el logro del aprendizaje, dando como resultado que el 89% consider6 que
“siempre” son importantes los métodos y materiales que emplean los docentes para
alcanzar los objetivos sobre la ensefianza y el aprendizajes; mientras que el 11% respondio6
que “casi siempre”’.

El resultado concuerda con Piaget, “el conocimiento es un antes, que se desarrollarad
de manera posterior, siempre y cuando existan las condiciones para construir dicho
conocimiento, el cual se desarrollard o no de manera posterior, segin la interacciones que
la persona mantenga con el objeto de conocimiento”; en definitiva, los métodos y
materiales constituyen recursos que facilitan y potencian tanto proceso de aprendizaje

como la ensenanza.
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Pregunta 7.- ;La direccion de la escuela revisa la calidad de las evaluaciones del

proceso de ensefianza aprendizaje antes de examenes?

Tabla 12
Revision de las evaluaciones que los docentes aplican a los estudiantes

items F. %
Siempre 16 29
Nunca 40 71
Total 56 100

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Revision de las evaluaciones que los
docentes aplican a los estudiantes

M Siempre

B Nunca

Figura 7 Revision de las evaluaciones que los docentes aplican a los estudiantes

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

En relacion a los resultados representados en el grafico anterior, el 71% de los
encuestados respondié que “nunca” son revisadas las evaluaciones a aplicar en examenes,
solo el 29% respondi6 que “siempre” se revisa por parte de las autoridades. Esta diferencia
de criterios indica claramente que en gran parte de los casos las evaluaciones no son
previamente revisadas y cotejadas con los contenidos de la materia, por lo tanto, el proceso
de control sobre el aprendizaje significativo presenta vulnerabilidad, ya que propdsito de

este proceso también aporta a la retroalimentacion y la toma de decisiones.
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Pregunta 8.- ;La administracion de la escuela supervisa la calidad de la educacion

dada en sus contenidos para un aprendizaje significativo?

Tabla 13
Supervision de contenidos de las materias

items F. %
Siempre 46 82
Nunca 10 18
Total 56 100

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Supervision de contenidos de las materias

H Siempre

B Nunca

Figura 8 Supervision de contenidos de las materias

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Los resultados de la pregunta anterior muestran que el 82% manifiesta que las
autoridades “siempre” revisan los contenidos de Syllabus antes de empezar el semestre, y
solo el 18% respondi6 que “nunca” lo hacen. La planificacioén de los programas educativos
es esencial para garantizar la calidad de los mismos, por lo tanto, este es un proceso que
debe estar organizado y controlado consecuentemente y de manera prioritaria. Los centros
educativos deben aportar a todos los alumnos los aprendizajes imprescindibles y la
direccion de la escuela estd para hacerlo posible, centrando sus esfuerzos en dicha meta.
Como primera responsabilidad del establecimiento educacional, es preciso garantizar el
éxito educativo a todo su alumnado, esto no puede quedar enteramente al arbitrio de lo que

cada profesor.
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Pregunta 9.- ;Cree usted que los recursos utilizados en el proceso de evaluacion de

aprendizaje son seleccionados en funcién a los objetivos y contenidos educativos?

Tabla 14
Los recursos son seleccionados en funcion a los objetivos y contenidos educativos

Items F. %
Si 14 25
No 42 75
Total 56 100

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Los recursos son seleccionados en funcion a los
objetivos y contenidos educativos

mSi

H No

Figura 9 Los recursos son seleccionados en funcion a los objetivos y contenidos
educativos

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

De acuerdo con los resultados obtenidos referentes a la pregunta anterior, el 75%
plantea que los recursos utilizados en el proceso de evaluaciéon de aprendizaje “no” son
seleccionados en funcién a los objetivos y contenidos educativos, mientras que solamente
el 25% afirma que “si” lo son. Estos resultados contrastan con el aprendizaje significativo
de Ausubel, quien plantea que una de las caracteristicas pedagdgicas es que el docente
debe mostrar en el proceso de ensefianza, y es precisamente la de presentar la informacion
al alumno como debe ser aprendida, previo a la asignatura y previo a toda clase, lo que
significa que el conocimiento dado debe ser evaluado de acuerdo a los objetivos de

contenidos.
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Pregunta 10.- ;Usted ha recibido capacitaciones para establecer una relacion

directa entre resultados de aprendizaje y evaluacion?

Tabla 15
Capacitaciones para establecer una relacion directa entre resultados de aprendizaje y

evaluacion

Items F. %
Si 0

No 56 100
Total 56 100

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Capacitaciones para establecer una relacion
directa entre resultados de aprendizaje y
evaluacion

uSi

H No

Figura 10 Capacitaciones para establecer una relacion directa entre resultados de
aprendizaje y evaluacion

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Respecto a la pregunta anterior, por unanimidad de los encuestados, es decir, el
100%, se afirma que los docentes “no” han recibido capacitaciones para establecer una
relacion directa entre resultados de aprendizaje y evaluacion. Estos resultados indican que
evidentemente los docentes del Escuela de Enfermeria objeto de estudio presentan tales
necesidades. En cuanto a la capitacion del tipo antes mencionado, se puede ver que no
existe un proceso mediante el cual se capacite y analice la informacion acerca de la
evaluacion y su uso, con el fin de determinar las realizaciones, la relevancia, la efectividad
y el impacto de esa actividad, lo que permite medir los efectos esperados y efectos

producidos en beneficio de la calidad de educacion.
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Pregunta 11.- ;El docente disefia las estrategias didacticas a implementar y por

consiguiente la metodologia de evaluacion?

Tabla 16

Docentes diseiian las estrategias didacticas y la metodologia de evaluacion
items F. %

Si 56 100

No 0 0

Total 56 100

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Disena las estrategias didacticas y por
consiguiente la metodologia de evaluacion

M Si

H No

Figura 11 Diseiia las estrategias didacticas y por consiguiente la metodologia de
evaluacion

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Respecto a si el docente disefa las estrategias didéacticas a implementar y por
consiguiente la metodologia de evaluacion; el 100% respondidé que “si”. Se puede apreciar
que, de acuerdo al planteamiento anterior, todos los docentes tienen autonomia de catedra
lo que les permite realizar sus propias metodologias de evaluacion de aprendizajes y esta se
relacionan a su vez con la evaluacion tradicional. En ese empefio son de gran utilidad las
respuestas a las interrogantes relativas a ;por qué se hace el andlisis?, ;qué informacion se
necesita? y ;donde se encuentra ubicada, dentro y fuera de la organizacion?, ;qué

programas deben evaluarse? y los efectos que serdn considerados.
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Pregunta 12.- ;Usted puede indicar por lo menos dos instrumentos que utiliza para

la evaluacion del aprendizaje?

Tabla 17
Instrumentos de evaluacion que utilizan los docentes de la Escuela de Enfermeria

items F. %
Cuestionarios 50 89
Lista de cotejos 2 4
Lecciones escritas 1 2
Preguntas concretas 2 4
Formato de Portafolio 1 2
Total 56 100

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Instrumentos de evaluacion que utilizan los

B Cuestionarios

H Lista de cotejos
Lecciones escritas

B Preguntas concretas

B Formato de Portafolio

Figura 12 Instrumentos de evaluacion que utilizan los docentes de la Escuela de
Enfermeria

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Los resultados anteriores muestran que: el 89% utiliza “cuestionario”, es decir la
mayoria de docentes, mientras que la “lista de cotejos” y las “preguntas concretas” son
referidas por solo el 4% respectivamente, dejando en un 2% tanto a las “lecciones escritas”
como al “formato de portafolio”. Este resultado va de la mano con la anterior pregunta, lo
que demuestra que los docentes todavia aplican metodologias tradicionales, que a su vez
estan ligadas con los resultados de aprendizajes directos de preguntas y repuestas, lo cual
podria interpretarse como una desventaja para el proceso de aprendizaje significativo del

alumnado.
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Pregunta 13.- ;Usted como docente, para elaborar los instrumentos de evaluacion

se basa en...?

Tabla 18

Elaboracion de los instrumentos de evaluacion
Items F. %

Modelo educativo vigente 2 4

Normativa Interna 0 0

Experiencia Propia 54 96

Total 56 100

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Elaboracion de los
instrumentos de evaluacion

- B Modelo educativo
vigente

B Normativa Interna

Experiencia Propia

Figura 13 Elaboracion de los instrumentos de evaluacion

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Con relacion a los elementos fundamentales en los que el docente se basa para
elaborar los instrumentos de evaluacion, el 96% de la muestra investigada respondi6é que
utiliza la “experiencia propia”, en contraposicion con 4% de los encuestados que utilizan el
“modelo educativo vigente”. Dentro de este contexto se puede apreciar que no existe
uniformidad de criterio al momento de elaborar los instrumentos de evaluacion; en este
sentido se debe sefialar que la evaluacion debe ser considerada por el docente como un
mecanismo donde se estimule la superacion, se le permita al estudiante vivenciar sus
saberes y que sea medio que genere oportunidades de aprendizaje en los diferentes tipos de

conocimiento que las asignaturas plantean.
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Pregunta 14.- ;Cual de las evaluaciones aplica usted para conocer el logro de

aprendizaje de los estudiantes en su materia?

Tabla 19

Tipos de evaluaciones aplicadas

items F. %
Diagnostica 34 61
Formativa 12 21
Sumativa 10 18
Total 56 100

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Tipos de evaluaciones

aplicadas

B Diagnostica
B Formativa

Sumativa

Figura 14 Tipos de evaluaciones aplicadas

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

En la Escuela de Enfermeria se ha considerado la evaluacién como proceso, a

través de ella se determina el grado en que los objetivos del aprendizaje van siendo

alcanzados, considerando los momentos y tiempos en que se desarrolla la evaluacion, en

este escenario los docentes, en un 61%, manifestaron que aplican la diagnostica, el 21% la

formativa y el restante 18% la sumativa. Mediante la evaluacion diagndstica se adecuan los

elementos del proceso en base a los resultados obtenidos, asi se decide sobre los

contenidos en los que se debe enfatizar en la ensefianza, qué métodos se van a utilizar,

realizando adecuaciones pertinentes a la planeacion previamente realizada.
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Pregunta 15.- ;Cudles de las estrategias de evaluacion diagnostica, formativa y

sumativa Usted utiliza como instrumentos de evaluacion?

Tabla 20
Utilizacion de estrategias de evaluacion

items F. %
Mapas conceptuales 2 3
Cuestionarios Diagnostico 34 61
Lluvias de ideas 6 11
Examenes interactivos 14 25
Total 56 100

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Conocimiento de estrategias
de evaluacidn

B Mapas conceptuales
B Cuestionarios Diagndstico
Lluvias de ideas

B Examenes interactivos

Figura 15 Conocimiento de estrategias de evaluacion

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Los docentes de la Escuela de Enfermeria utilizan estrategias de apoyo a la
evaluacion, en este contexto, al relacionar la evaluacion diagndstica con la autoevaluacion
las estrategias utilizadas por los docentes son los mapas conceptuales o cuestionarios
diagnosticos, lo cual se representa con el criterio del 61% de los encuestados y el
porcentaje restante aplica a las estrategias “formativas” y “sumativa”. La evaluacion que se
realiza al estudiante no solo valora los resultados de la evaluacion, sino también el proceso
de aprendizaje, subrayando los elementos que han sido dificiles o que han generado
dificultades y reflexionando en la importancia que €stos tienen para alcanzar un resultado

de aprendizaje, asi como también de qué manera va a superarlos.



85

Pregunta 16.- ;De la lista de técnicas e instrumentos que se presenta, sefiale la que

con mas frecuencia usted utiliza para la evaluacion?

Tabla 21
Frecuencia de utilizacion de técnicas

. Con . Nunca Total
Siempre . Ocasionalmente
P frecuencia
Items
F. % F. % F. % F. % F. %

Observacion 50 8930 6 10,70 - - - -5 100
Sistematica
Trabajos de clase 56 100 - - - - - - 56 100
Pruebas escrita 56 100 - - - - - - 56 100
Pruebas objetivas 56 100 - - - - - - 56 100
Pruebas orales 50 89,30 6 10,70 - - - - 56 100
Pruebas practicas 50 89,30 6 10,70 - - - - 56 100

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Técnicas e Instrumentos de evaluacidon utilizados

120,00%
100,00% 100,00% 100,00%
100,00% g9,30% 89,30% 89,30%
80,00%
60,00%
40,00%
20,00% 0,70% 0,70% 0,70%
,00% ,00% ,00%
0,00% N N [ ]
Observacion  Trabajos de Pruebas Pruebas  Pruebasorales Pruebas
Sistematica clase escrita objetivas practicas

H Siempre M Con frecuencia

Figura 16 Técnicas e Instrumentos para la evaluacion

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Los docentes de la Escuela de Enfermeria afirman utilizar como técnicas e
instrumentos de evaluacion del aprendizaje la “Observacion Sistematica” en el criterio de
“siempre” con un 89,30%; mientras que en el criterio “con frecuencia” se manifestaron el

10,70% de los docentes. Respecto a los “trabajos en clase”, la totalidad de docentes
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(100%) calificaron en “siempre”. Las “Pruebas Escritas” fueron calificadas con el criterio
de “siempre” por el 100% de docentes. En las “Pruebas Objetivas” sefialaron que utilizan
los docentes en el criterio de “siempre” con el 100%. Las “pruebas orales” son utilizadas
en el criterio de “siempre” con el 89,30% y “con frecuencia” el 10,70%. Las “pruebas
précticas” son manejadas por el 89,30% de docentes en el criterio de “siempre”, mientras
que el 10,70% de los docentes aplican al criterio “con frecuencia”.

De acuerdo con los resultados anteriores puede decirse que, en el centro se aplican
técnicas e instrumentos de evaluacion variados que se utilizan de manera reflexiva,
controlada e intencional diferentes técnicas e instrumentos que facultan un aprendizaje
significativo en los estudiantes. Se evidencia que la eleccion de las técnicas estd en
relacion a los propositos, recursos disponibles determinando no solo el proceso y la

metodologia de la evaluacion (cualitativa y cuantitativa).



87

Pregunta 17.- ;Indique que instrumentos de evaluacion usted utiliza en la practica

formativa y la practica pre profesional?

Tabla 22

Frecuencia de utilizacion de técnicas e instrumentos de evaluacion en la practica

formativa y pre-profesional

Técnicas e . Con Ocasionalment
. Siempre . Nunca Total
instrumentos frecuencia e
F. % F. % F. % F. % F. %

Observacion Sistematica 49 87,5 7 12,5 - - 56 100
Analisis de las 50 89,29 6 10,71 - - 56 100
producciones de los
alumnos
Intercambios oralescon 51 91,07 5 8,93 - - 56 100
los alumnos
Pruebas especificas 56 100 - - - - 56 100

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria
Elaborado por: Autor

Instrumentos de evaluacién en la practica formativa
y pre-profesional

120,00%
100,00% 87,50% 89,29%
80,00%
60,00%
40,00%
20,00% 12,50% 10,71%
0,00% - -
Observacion Analisis de las
Sistematica producciones de los
alumnos

W Siempre M Con frecuencia

91,05%

8,93%
|

Intercambios orales  Pruebas especificas
con los alumnos

100,00%

0,00%

Figura 17 Instrumentos de evaluacion en la practica formativa y practica pre

profesional

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Del total de docentes participantes en el estudio un 87,5% sefiala que maneja como

método de evaluacidon la “observacion sistematica” aplicando instrumentos de evaluacion

listas de cotejo o de control, escalas de calificacion, cuestionarios, registro de incidentes
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anecdoticos, calificando con el criterio de “siempre”; el 12,5% de docentes lo ubica en el
criterio de “con frecuencia”.

De este mismo colectivo estudiado un 89,29% de docentes indica que aplica como
método de evaluacion el analisis de las producciones de los alumnos aplicando
instrumentos de evaluacion como resumenes, trabajos de ampliacion y sintesis, récord
anecdotico resolucion de problemas y ejercicios, producciones orales, producciones
escritas (planes de cuidado), investigaciones, simulacion, dramatizacién, planes de
intervencion para el cuidado al usuario, familia o comunidad, charla educativa, calificando
con el criterio de “siempre”, tan solo el 10,71% de profesores lo catalogan en “con
frecuencia”. Los intercambios orales es con los alumnos otro método de evaluacion
aplicado por los docentes usando instrumentos de evaluacion como dialogo, entrevista,
instruccion clinica en un 91,07% de ellos con el criterio de “siempre”, tan solo el 8,93% de
profesores lo catalogan en “con frecuencia”. Pruebas especificas aplicando instrumentos de
evaluacion como interpretacion de datos, exposicion de temas, resolucion de problemas y
ejercicios, grabaciones y su posterior analisis son manejadas por el 100% con el criterio de
“siempre”.

Para asegurar la calidad del proceso ensefianza y aprendizaje, se han implementado
medios y estrategias de evaluacion que permiten regulacion de la ensefianza. Este proceso
es considerado por los docentes como una actividad reflexiva y sistematica en la que se
perciben tendencias, variaciones, posibilidades y que tiene como norte lograr que el
conocimiento se ajuste a los requerimientos del resultado de aprendizaje, de esta manera se

puedan mejorar los procesos y productos.
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Pregunta 18.- ;Cree usted que el proposito de evaluacion es...?

Tabla 23
Propésito de evaluacion

Nunca Casi Ocasionalmente Con . Siempre Total
ftems Nunca Frecuencia

F. % F. % F. % F. % F. % F. %
Proporciona
retroalimentacion
a los alumnos - - - - 10 17,87 34 60,71 12 2142 56 100
sobre su
desempeilo
Ayuda a los
alumnos a
mejorar su - - - - 3 5,37 12 21,42 41 7321 56 100
desempeiio
Informa a los
alumnos sobre

- - - 4 7,14 30 53,56 22 3930 56 100

sus necesidades
de aprendizaje

Hace que los

alumnos realicen - - - - 7 12,50 29 51,79 20 35,71 56 100
su mejor esfuerzo

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Percepcion de los docentes sobre el propdsito de la

practica
80,00% 73,21%
70,00% 60,71%
60,00% 53,56% 51,79%
50,00%
’ 39,309
40,00% 35,719
30,00% 21,429 1,42%
20,00% 7.87% - 1a%
5,37% 1147
10,00% I I ° 0,00%
0,00%

Proporciona Ayuda a los alumnos a Informa a los alumnos Hace que los alumnos
retroalimentacién a mejorar su sobre sus necesidades realicen su mejor
los alumnos sobre su desempefio de aprendizaje esfuerzo

desempefio

H Siempre MW Con frecuencia Ocasionalmente

Figura 18 Percepcion de los docentes sobre los propositos de la evaluacion

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

El cuadro y grafico anteriores evidencian cual es la percepcion de los docentes

sobre los propositos de la evaluacion, pues del total de docentes encuestados sefialan que la
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evaluacion proporciona retroalimentacion a los alumnos sobre su desempefio,
“ocasionalmente” un 17,87% “con frecuencia” 60,71% “siempre” 21,42%.

Este mismo colectivo sefiala también que la evaluacion ayuda a los alumnos a
mejorar su desempefio en el baremo de “ocasionalmente” un 5,37%, “con frecuencia”
21,42 % “siempre” 73,21%

Igualmente expresan que la evaluacion informa a los alumnos sobre sus
necesidades de aprendizaje, “ocasionalmente” un 7,14 %, “con frecuencia” 53,56% vy
“siempre” 51,79%.

Del grupo de docentes investigados opinan que la evaluacion hace que los alumnos
realicen su mejor esfuerzo con el criterio “ocasionalmente” el 12,50%, “con frecuencia” el
51,79 % y “siempre” 35,71%.

La evaluacion se ha enfocado en la accion educativa considerandola como un
proceso permanente de obtencion, analisis y reflexion de la informacion del aprendizaje
con la finalidad de proponer medidas de ajuste o de reorientacion de los saberes en donde

el docente y estudiantes generan relaciones interactivas e integrativas.
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Pregunta 19.- ;Usted aplica la técnica de lectura para lograr aprendizaje

significativo factual?

Tabla 24

Aplicacion de la técnica de lectura en aprendizaje significativo factual

Items F. %
Nunca - -
Casi nunca - -
Ocasionalmente 2 4
Con frecuencia 11 19
Siempre 43 77
Total 56 100

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Aplicacion de la técnica de lectura

B Nunca

M Casi nunca
Ocasionalmente

M Con frecuencia

m Siempre

Figura 19 Aplicacion de la técnica de lectura

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

De los docentes participantes en el estudio, al preguntarseles sobre la aplicacion de

la técnica de lectura para lograr aprendizaje significativo factual indicaron utilizarla con el

criterio de “siempre” un 77%, el 19% de ellos expreso en la categoria de “con frecuencia”

y tal solo el 4% de docentes utilizan esta técnica “ocasionalmente”. Esta técnica se

caracteriza por la repeticion simple, parcial, acumulativa es muy utilizada en la ensefianza

de la enfermeria; un claro ejemplo es la instruccion de las caracteristicas que se

contemplan en la valoracion del APGAR en el recién nacido.
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Pregunta 20.- ;Usted da tutorias personalizadas a los estudiantes para lograr

aprendizajes significativos?

Tabla 25
Aplicacion de la técnica de seleccion (apoyo al repaso) para lograr aprendizaje
significativo factual

Items F. %
Nunca - -
Casi nunca - -
Ocasionalmente - -
Con frecuencia 9 20
Siempre 45 80
Total 56 100

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Aplicacion de la técnica de apoyo

03

B Nunca
M Casi nunca
Ocasionalmente

H Con frecuencia

W Siempre

Figura 20 Aplicacion de la técnica de Apoyo

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

De los docentes participantes en la investigacion al indagar sobre la aplicacion de la
técnica de apoyo para lograr aprendizaje significativo factual un 80% calificaron su uso
con el criterio de “siempre” y el 20% en la categoria de “con frecuencia”. Esta habilidad de
subrayar (marcar con color, las ideas relevantes), copiar (ideas principales del texto),
formular preguntas para establecer vinculos con aprendizajes previos, es aplicado con

frecuencia por los docentes en la lectura de los procedimientos.
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Pregunta 21.- ;Usted aplica la técnica expositiva como instrumento de

evaluacion de aprendizajes?

Tabla 26
Aplicacion de la técnica de expositiva para lograr aprendizaje significativo conceptual

tems F. %
Nunca - -
Casi nunca - -
Ocasionalmente - -
Con frecuencia 4 7
Siempre 52 93
Total 56 100

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Aplicacion de la técnica de expositiva como
instrumento de evaluacion

B Nunca

MW Casi nunca
Ocasionalmente

B Con frecuencia

m Siempre

Figura 21 Aplicacion de la técnica de expositiva como instrumento de evaluacion

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

De los docentes que fueron encuestados, al interrogarles sobre el uso de la técnica
expositiva para lograr aprendizaje significativo conceptual, un 93% de ellos refiere que la
aplican con criterio de “siempre”, y el 7% de ellos categorizd “con frecuencia”. Esta
técnica didactica tiende a utilizar la representacion grafica de redes conceptuales y
relaciones jerarquicas, comunmente es utilizada por los docentes en la ensefianza de tedrica

de ciertos procesos y procedimientos.
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Pregunta 22.- ;Usted utiliza la técnica de repeticion para lograr aprendizajes

significativos?

Tabla 27

Aplicacion de la técnica de repeticion y ejercitacion reflexiva para lograr aprendizaje

significativo procedimental

Items F. %
Nunca - -
Casi nunca - -
Ocasionalmente 16 29
Con frecuencia 30 53
Siempre 10 18
Total 56 100

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Aplicacion de la técnica de repeticion

B Nunca

M Casi nunca
Ocasionalmente

B Con frecuencia

B Siempre

Figura 22 Aplicacion de latécnica de repeticion

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

De los docentes participantes en la investigacion un 18% manifestd aplicar la

técnica de repeticion para lograr aprendizaje significativo procedimental con el criterio de

“siempre” un 53% sefala utilizar en la categoria de “con frecuencia” en cambio el 29%

manifiesta aplicarla en la categoria de “ocasionalmente”. Esta técnica de repeticion los

docentes la utilizan cuando quieren que sus estudiantes reflexionen sobre los principios

cientificos que debera aplicar al realizar ciertos procedimientos invasivos que realiza con

frecuencia la enfermera.
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Pregunta 23.- ;Usted aplica la técnica de observacion critica para lograr

aprendizaje significativo?

Tabla 28
Aplicacion de las técnicas de observacion critica para lograr aprendizaje significativo
procedimental

Retroalimentacion
Observacion critica oportuna, pertinente y
items profunda

F. % F. %
Nunca - - - -
Casi Nunca - - - -
Ocasionalmente 16 28 - -
Con frecuencia 20 36 - -
Siempre 20 36 - -
Total 56 100 56 100

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Aplicacion de las técnicas de observacion critica

B Nunca

M Casi Nunca
Ocasionalmente

M Con frecuencia

m Siempre

Figura 23 Aplicacion de las téenicas de observacion critica

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Los docentes participantes en la investigacion al ser preguntados sobre la aplicacion
de la técnica de observacion critica para lograr aprendizaje significativo procedimental, un
36% “siempre”, el 36% “con frecuencia” y el 28% en la categoria de “ocasionalmente”. La
técnica de observacion critica para lograr aprendizaje significativo procedimental es muy
utilizada por los docentes especialmente cuando se quiere que el estudiante ejercite
técnicas reproductivas, algoritmicas y problematicas cuyo dominio contribuye al desarrollo

de habilidades.
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Pregunta 24.- ;Con que frecuencia utiliza las tareas de clase para lograr
aprendizajes significativos?

Tabla 29
Aplicacion de la técnica de establecimiento de las tareas para lograr aprendizaje
significativo procedimental

Items F. %
Nunca - -
Casi nunca - -
Ocasionalmente 23 41
Con frecuencia 21 38
Siempre 12 21
Total 56 100

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Aplicacion de la técnica de establecimiento del
sentido de las tareas y del proceso en su conjunto

M Nunca

M Casi nunca
Ocasionalmente

B Con frecuencia

M Siempre

Figura 24 Aplicacion de la técnica de establecimiento del sentido de las tareas y del
proceso en su conjunto

Fuente: Encuesta a docentes de Enfermeria

Al interrogar a los docentes sobre la utilizacion de la técnica de establecimiento del
sentido de las tareas, mediante la evocacidn de conocimientos y experiencias previos un
21% indicé manejarla con el criterio de “siempre”. El 38% con el criterio de “con
frecuencia” y el 41% sefialaron aplicarlo en la categoria de “ocasionalmente”. Esta técnica
es aprovechada frecuentemente cuando se quiere la reflexion de las multiples relaciones
que puede tener un procedimiento que realiza la enfermera. Estas vinculaciones hacen

significativo el aprendizaje.
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4.3 Resultados de la encuesta dirigida a los estudiantes de la Escuela de Enfermeria

de la Universidad Técnica de Manabi

Pregunta 1.- ;Cree usted que los docentes aplican una buena metodologia de

evaluacion?

Tabla 30
Percepcion de estudiantes sobre la metodologia de evaluacion

. Mejora de resultados en Innovacion en la
Items el proceso ensefianza y planificacion didactica
aprendizaje
F. % F. %

Nunca - - - -
Casi Nunca - - - -
Ocasionalmente 5 3,52 - -
Con frecuencia 17 11,98 12 8,46
Siempre 120 84,50 130 91,54

Fuente: Encuesta a estudiantes de Enfermeria

Mejora de resultados en el proceso de ensefianza y aprendizaje

100,00% 91,54%
90,00% 84,50%
80,00%

70,00%
60,00%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00% 11,98%

8,46%
0,

1000%  o00% 0,00% 000%0,00% 2% 0,00% . [ |

0,00% -

Nunca Casi Nunca Ocasionalmente Con frecuencia Siempre

B Mejora de resultados en el proceso ensefianza y aprendizaje

B Innovacion en la planificacion didactica

Figura 25 Mejora de resultados en el proceso ensefianza y aprendizaje

Fuente: Encuesta a estudiantes de Enfermeria
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Del total de estudiantes encuestados el 91,54% contesto en relacidon a su percepcion
de sobre la toma de decisiones relacionadas a los juicios de valor obtenidos por los
docentes en el proceso valorativo de la metodologia de evaluacion del proceso ensefanza y
aprendizaje que el profesor realiza “siempre” innovaciones en la practica didactica, un
8,56% expreso que lo hacia “con frecuencia”. Al preguntarseles sobre si el docente hace
mejoras en el proceso ensefanza aprendizaje el 85,5% del colectivo de estudiantes
encuestados manifestd que el docente lo hace “siempre”, un 11,98% dijo que “con
frecuencia” y el 3,52% sefiald ‘“ocasionalmente”. Por lo tanto, la participacion del
estudiante es clave de ese proceso ya que da una transferencia de la responsabilidad de la
evaluacion desde la docencia al alumnado para que ellos hagan suyo los objetivos de
aprendizaje, participen en el establecimiento de criterios de evaluacion y utilicen
autonomamente procedimientos evaluativos eligiendo evidencias que muestran lo

aprendido.
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Pregunta 2.- ;Cree usted los docentes aplican la evaluacion diagnostica y

formativa?

Tabla 31
Criterios de los estudiantes sobre la aplicacion de la evaluacion diagnostica y
formativa

Items F. %
Nunca - -
Casi Nunca 71 50
Ocasionalmente - -
Con frecuencia 10 7
Siempre 61 43
Total 142 100

Fuente: Encuesta a estudiantes de Enfermeria

Percepcion de los estudiantes
sobre las evaluaciones

B Nunca

M Casi Nunca
Ocasionalmente

M Con frecuencia

M Siempre

Figura 26 Percepcion de los estudiantes sobre las evaluaciones

Fuente: Encuesta a estudiantes de Enfermeria

De los estudiantes encuestados el (50%) sefialan que los docentes “casi nunca”
aplican la evaluacion diagnostica y formativa, mientras que el 43% refiere que “siempre”
se aplica, y tan solo un 7% de alumnos indican que los docentes los hacen “con frecuencia”

Es importante que el estudiante evidencie que la evaluacion diagnoéstica y formativa
les permite identificar debilidades en conocimientos previos y hagan suyo los objetivos de
aprendizaje, participen en el establecimiento de estrategias didécticas para lograr la mejora
y utilicen autonomamente procedimientos evaluativos eligiendo evidencias que muestran

lo aprendido.
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Pregunta 3.- ;Cree que los docentes aplican una evaluacion que permite valorar los

conocimientos en forma justa?

Tabla 32
Percepcion de estudiantes sobre el afianzamiento de saberes luego de la evaluacion

items F. %
Nunca - -
Casi Nunca - -
Ocasionalmente - -
Con frecuencia 4 3
Siempre 116 97
Total 120 100

Fuente: Encuesta a estudiantes de Enfermeria

Percepcidn de estudiantes sobre el afianzamiento
de saberes luego de la evaluacién

B Nunca
M Casi Nunca
Ocasionalmente

H Con frecuencia

M Siempre
Figura 27 Percepcion de estudiantes sobre el afianzamiento de saberes luego de la
evaluacion

Fuente: Encuesta a estudiantes de Enfermeria

El 97% de estudiantes participantes en el estudio indican que los docentes
“siempre” realizan el afianzamiento de conocimientos luego de la evaluacion, un 3%

sefialan que “con frecuencia”.

La evaluacion debe ser considerada por el docente como un mecanismo donde se
estimule la superacion, se le permita al estudiante vivenciar sus saberes y que sea medio
que genere oportunidades de aprendizaje en los diferentes tipos de conocimiento que las

asignaturas plantean.

Pregunta 4.- ;Cual es la mejor técnica de aprendizajes que aplican los docentes?



Tabla 33
Mejor técnica de aprendizajes segun los estudiantes
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Alternativas Nunca Casi Ocasionalmente Con . Siempre
nunca frecuencia
F. % F. % F. % F. % F. %

Lecturas comentadas - - - - - - - - 120 100
Retroalimentacion del proceso - - - - - - - - 120 100
Exposicion de temas - - - - - - - - 120 100
Desarrollo y presentacion de - - - - - - 22 18,33 98 81,67
mapas conceptuales
Identificacion conceptual y - - - - 10 8,33 20 16,66 90 75,01
contextual de contenidos
Solucion de problemas - - - - - - - - 120 100
Comentario de resultados de - - - - - - - - 120 100
tareas
Solucion de ejercicios - - - - - - - - 120 100
asignados de tarea
Discusion de materiales - - - - - - - - 120 100

Fuente: Encuesta a estudiantes de Enfermeria

Discusién de materiales r
Solucién de ejercicios
Comentario de resultados de tareas

Solucién de problemas

Mapas conceptuales

Exposicién de temas
Retroalimentacién del proceso

Lecturas comentadas

—

o
80%

100%

HSiempre M Confrecuencia M Ocasionalmente M Casinunca M Nunca

Figura 28 Mejor técnica de aprendizajes segun estudiantes

Fuente: Encuesta a estudiantes de Enfermeria
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Al preguntarseles a los estudiantes participantes en el estudio acerca de las
experiencias de aprendizaje con el docente que han sido significativas para su aprendizaje
sefialaron que las lecturas comentadas el 100%, retroalimentacion del proceso, exposicion
de temas, solucion de problemas, comentarios de resultados y tareas, solucion de ejercicios
asignados de tareas, discusion de materiales lo realizan a decir del estudiante con criterio
de “siempre”; no asi el desarrollo y presentacion de mapas conceptuales que lo catalogan
en el crietrio de “siempre”el 81,67% y en elcriterio de “con frecuencia el 18,33% vy la
identificacion conceptual y contextual de contenidos que lo catalogaron con el crietrio de
“siempre” el 75%, ‘“casi siempre el 16,66% y con el criterio de aocasionalmente lo
indicaron el 8,33%

La lectura comentada en donde realizan discusiones grupales, exposicion colectiva,
debates grupales, desarrollos de proyectos de investigacion, revision grupal de tareas para
aclarar dudas y verificar avances es muy util para lograr aprendizajes significativos, al
igual que la retroalimentacion del proceso ya que el realizar tareas como la exposicion
colectiva, debates grupales, discusiones grupales, realizacion de trabajo por equipos,
presentacion de la resolucion de un problema en particular los estudiantes adquieren
dominio de la asignatura y logran una comunicacion efectiva. La exposicion de temas en el
que hacen planteamiento de ideas y dudas esenciales, discusion en pequeios grupos sobre
un contenido en particular, ejercicios tedricos y de aplicacion, desarrollo de trabajo en
equipo donde dan a conocer conclusiones y soluciones a problemas, comentario de
resultados de tareas y experimentos, presentacion de conclusiones y argumentos sobre una
situacion en particular forjan el liderazgo y el dominio de la interdependencia. La
realizacion de mapas conceptuales, la solucion de problemas, la identificacion contextual y
conceptual de contenidos en los que ellos hacen exposicion de temas, ejercicios tedricos y
de aplicacion, discusion de materiales, trabajo en equipo, presentacion de analogias,
planteamiento de proyectos promueven en estudiante el dominio del cambio, manejo de
altos niveles de integridad, vision global, aspectos esenciales en el ejercicio profesional de

la enfermeria.
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Pregunta 5.- ;Los docentes aplican experiencias independientes para lograr

aprendizajes?

Tabla 34
Significancia de las experiencias de aprendizaje independiente

Casi Con

, Nunca Ocasionalmente . Siempre
Items nunca frecuencia
F. % F. % F. % F. % F. %

Lectura de texto 142 100
Solucion de problemas 142 100
Elaboracion de mapas 142 100
conceptuales
Elaboracion de ensayos 142 100
Elaboracion de trabajos
de investigacion 142 100
documental
Elaboracion de 11 833 24 1666 106 7501
resumenes
Elaboracion y entrega de 1 8.33 1 833 118 8334
reportes

Deteccion y analisis de
conceptos y principios
Integracion de portafolios
de trabajo elaborados
Fuente: Encuesta a estudiantes de Enfermeria

24 16,66 118 83,34

142 100

Experiencias de aprendizaje independiente solicitadas
por los docentes

120,00%100,009400,00%00,00%00,00%00,00% 100,00%

100,00% 75,00%83/00%83,00%
80,00%
60,00%
40,00%
20,00%
0,00%
bQ/..' ‘(\..' ‘(\." ‘(\..'

Il I- Il |
'(\." \\." \\." 6@."
H Siempre M Con frecuencia Ocasionalmente

Figura 29 Experiencias de aprendizaje independiente solicitadas por los docentes

Fuente: Encuesta a estudiantes de Enfermeria
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Segun los estudiantes que participaron en el estudio, las lecturas de textos, solucion
de problemas, elaboracion de mapas conceptuales, elaboracion de ensayos, la elaboracion
de trabajos de investigaciéon documental, la realizacion de portafolio estudiantil son
actividades del aprendizaje autbnomo con las que mas logran aprendizajes significativos y
el 100% de ellos las categorizaron su utilizacion en el criterio de siempre. En cambio, la
elaboraciéon de resumenes lo cubicaron en el criterio de “siempre” el 75,00% de
estudiantes, en el criterio de “con frecuencia” el 16,66% y en el criterio de
“ocasionalmente” un 8,33%. Asimismo, la elaboracion y entrega de reportes los
estudiantes lo ubican en el criterio de “siempre” el 83,34%, un 8,33% en el criterio de “con
frecuencia, un porcentaje igual ubica en el criterio de “ocasionalmente”. De su parte la
deteccion y andlisis de conceptos y principios para 83,34% d estudiantes aportd como
significativo para su aprendizaje en el criterio de “siempre”; en tanto que el 16,66% sefala
en criterio de “con frecuencia.

El que el estudiante realice solucion de problemas, de trabajo de investigacion
documental, analisis e identificacion de conceptos, doctrinas y preceptos, resolucion de
casos practicos, elaboracion de ensayos, reportes por escritos, resolucion de ejercicios
teoricos y de aplicacion a distintas 4reas, elaboracion de resiimenes, cuadros
comparativos, portfolio estudiantil aportan elocuentemente en el desarrollo de saberes
necesarios para el trabajo independiente, el desarrollo de una comunicacion efectiva y

sobre todo del dominio disciplinar.



4.4 Matrices de analisis de experiencias de aprendizaje significativo
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Para la elaboracion de las matrices que se muestran a continuacion, se tuvieron una
serie de elementos que se desglosan en el Anexo 12.

Tabla 35

Experiencias de aprendizaje significativo con el docente experimentadas por los

estudiantes

DOMINIO DE LA COMUNICA- EJERCER EL DOMINIO DE LA DOMINIO EMPRENDER MANEIJO DE
DISCIPLINA (DD) CION EFECTIVA LIDERAZGO INTERDEPEN- DEL (EM) LOS ALTOS
(CE) (EL) DENCIA CAMBIO NIVELES DE
(D)) (DC) INTEGRIDAD
MD)
Lecturas Discusiones Exposicion Lecturas Debates Desarrollo Debates
comentadas grupales colectiva. comentadas grupales Deproyectos grupales
de
investigacion
Retroalimentacion Exposicion Debates Discusiones Discusiones en  Realizacion de Presentacion
del proceso colectiva grupales grupales pequeios grup trabajos por de la resolucion de un
os sobre un equipos problema
contenido en en particular
particular
Exposicion de Planteamiento Discusion Planteamien- Construccion d  Solucion Desarrollo de
temas de ideas en to de e dirigida trabajos en equipo
y dudas pequeiios ideas y dudas Mapas de ejercicios donde se den a
esenciales grupos esenciales conceptuales tedricos y conocer
sobre un para identificar de conclusiones o
contenido y reconocer aplicacion soluciones a
nuevos problemas
conceptos
Desarrollo y Comentario Presentacion Trabajo en Presentacion Planteamien-
presentacion de De equipo De to
de mapas resultados de conclusiones analogias entre del proyecto
conceptuales tareas y y dos 0 mas para elaborar
experimentos argumentos situaciones por material
sobre una analizar educativo
situacion en
particular
Identificacion Exposicion de Discusion Solucion Planteamiento
conceptual y Los temas a de de ejercicio de proyecto
contextual de través de materiales en forma de caso
contenidos ejercicios tedricos individual y clinico
y de aplicacion en equipo
seleccionados
como base del
aprendizaje.
Solucion de Revision y analisis Planteamien-
problemas de conceptos to de un
teoricos y proyecto
procedimen
tales
Comentario de Discusion de
resultados de materiales

tareas y
experimentos.
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Tabla 36
Experiencias de aprendizaje significativo autbnomo experimentadas por los
estudiantes
DOMINIO COMUNICACION  EJERCER DOMINIO DOMINIO EMPRENDE MANEJO
DE EFECTIVA EL DE LA DEL R D ALTOS
LA (CE) LIDERAZGO INTERDEPEN- CAMBIO (EM) NIVELES DE
DISCIPLINA (EL) DENCIA (DC) INTEGRIDAD
(DD) (D) ™
Lecturas de Elaboracion de Participacion Resolucion Trabajo en Trabajo en gia:::;:j;?:ie
texto ensayos por en foros De casos practicos  equipo equipo investigacion
escrito documental
Solucion de Desarrollo de Interaccion Analisis e Resolucion Resolucion Desarrollo
problemas trabajos de en el identificacion De casos de zz;f;ﬁajos de
investigacion desarrollo de practicos casos
documental de las conceptos, doctrin practicos
practicas as
y preceptos
Elaboracién de Reporte Visitas a Investigacion Elaboracion Investiga- ParticipaCion
mapas de las comuniadades  de de trabajos Cién de en foros
conceptua- practicas y y unidades Temas de investiga- conceptos
les operativas de Seleccionados cion basicos y
salud documental aplicaciones
Elaboracion Elaboracion Resolucion de  Resolucion de Elaboracion Ejercicios Ejercicios
de de ejercicios Ejercicios de sobre zl‘l)ir‘: o de
ensayos reportes por teoricos y de tedricos y resiimenes cuidado dibujos
escrito. aplicacién a de aplicacion a y ensayo enfermero.
distintas dareas  distintas areas en
en forma forma individual
individual y y
grupal. grupal
Elaboracion Ejercicios Cubrira un Integracion Planteamiento
de Sobre elaboracion rograma de de de un proyccto
progr final, que
trabajos de de investigaciones reuniones portafolios incorpore la
investiga- documentales mensuales para de trabajo capacidad
cion discusién y elaborado z:g;fﬁ/isf:rmum
documental trabajo imaginativas a
sobre el proyecto y las distintas
integrador. técnicas gréficas
Elaboracion portafolios de Planeamiento
de trabajo de un
resumenes elaborado proyecto
final, que
incorpore la
capacidad
critica y
formulas
creativas e
imaginativas
Elaboracion y Realizacion
entrega de de
reportes ejercicios
para
desarrollar su
capacidad de
comunicacion
escrita
Deteccion y Planteamien-
analisis de to de un proyecto
conceptos y final, que

principios

incorpore la
capacidad critica y
formulas creativas
e

imaginativas
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4.5 Comprobacion de hipotesis

Para la comprobacion de la hipdtesis se utilizaron los datos obtenidos a través
de la Ficha de Observacion disefiada y la informacion recabada a través de los
medios documentales, donde se realiza el cruzamiento de variables relacionando las
técnicas aplicadas como parte esencial de las metodologias de evaluacion respecto a
las calificaciones generales obtenidas por el estudiantado, acorde con la materia
evaluada y docente evaluador, como criterio de valor e indicador del nivel de
aprendizaje significativo adquirido en el primer periodo de evaluacion del presente

aflo. A continuacidn se exponen los resultados.

Una vez obtenidos los datos correspondientes a la Ficha de Observacion en
cuanto a la valoracion pertinente de la aplicacion de las técnicas de evaluacion y los
resultados obtenidos en cuanto al dominio de aprendizaje significativo registrado en
el Syllabus de Asignatura, registrado por los 56 docentes, se determina el promedio
por cada elemento que conforma la matriz de datos, dando lugar a la matriz de

contingencia o de cruzamiento que se muestra a continuacion:



Tabla 37
Matriz de Contingencia o0 Cruzada
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Syllabus
Asignatura

de Syllabus de Syllabus de
Asignatura Asignatura

ftems

Dominio
conceptual

Dominio Total
actitudinal/
valoral

Dominio
procedimental

Aplicacion de la técnica de lectura y relectura para
lograr aprendizaje significativo factual

Aplicacion de la técnica de organizacion categorial
para lograr aprendizaje significativo factual

Aplicacion de la de técnica elaboracion verbal y
visual para lograr aprendizaje significativo factual

Aplicacion de la técnica de seleccion (apoyo al
repaso) para lograr aprendizaje significativo
factual

Aplicacion de la técnica expositiva, procesamiento
simple (obtener palabras clave, imagenes
mentales) para lograr aprendizaje significativo
conceptual

Aplicacion de la técnica de descubrimiento para
lograr aprendizaje significativo conceptual

Aplicaciéon de la técnica de repeticion y
ejercitacion reflexiva para lograr aprendizaje
significativo procedimental

Aplicacion de las técnicas de observacion critica y
retroalimentacion oportuna, pertinente y profunda
para lograr aprendizaje significativo procedimental

Aplicacién de la técnica de establecimiento del
sentido de las tareas y del proceso en su conjunto,
mediante la evocacidon de conocimientos y
experiencias previos para lograr aprendizaje
significativo procedimental

Aplicacion de la técnica de actividad intensa del
alumno, centrada en condiciones auténticas, lo
mas cercanas a las condiciones reales donde se
aplica lo aprendido para lograr aprendizaje
significativo procedimental

Aplicacion de las técnicas de clarificacion de
valores- juicio critico y discusion de dilemas y
analisis de casos criticos para lograr aprendizaje
significativo actitudinal valoral

Aplicacion de la técnica de comprension y
escritura critica de un texto aprendizaje
cooperativo y “situado” orientado a la comunidad
para lograr aprendizaje significativo actitudinal
valoral

Total

21

14 21 56

Fuente: Ficha de observacion
Elaborado por: Autor
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Aplicando el procesamiento de la matriz anterior mediante el SPSS se

obtienen los siguientes resultados que describen los aspectos determinantes de la

Prueba Chi-Cuadrado.

Tabla 38
Tabla cruzada

Dominios de aprendizajes significativos
por asignatura

Dominio
Dominio Dominio Actitudinal/
conceptual Procedimental Valoral Total
Aplicacion de Técnica de lectura y Recuento 3 2 0 5
técnicas relectura % 5.35% 3.57% 0.00% 8.92%
Técnica de organizacion Recuento 0 1 0 1
% 0.00% 1.78% 0.00% 1.78%
Técnica de elaboracion Recuento 2 2 3 7
verbal y visual % 3.57% 3.57% 535%  12.50%
Técnica de seleccion Recuento 2 3 3 8
(Apoyo al repaso) % 3.57% 5.35% 5.35%  14.28%
Técnica expositiva Recuento 3 0 2 5
% 5.35% 0.00% 3.57% 8.92%
Técnica de descubrimiento  Recuento 0 0 3 3
% 0.00% 0.00% 5.35% 5.35%
Técnica de repeticion y Recuento 4 1 2 7
ejercitacion reflexiva % 7.14% 1.78% 3.57% 12.5%
Técnica de observacion Recuento 0 0 0 0
critica y ejercitacion % 0.00% 0.00% 0.00% 0.00%
reflexiva
Técnica de establecimiento  Recuento 2 0 0 2
de tareas % 3.57% 0.00% 0.00% 3.57%
Técnica de actividad intensa Recuento 0 2 3 5
% 0.00% 3.57% 5.35% 8.92%
Técnica de clarificacion de  Recuento 2 2 2 6
valores % 3.57% 3.57% 3.57%  10.71%
Técnica de comprensiony ~ Recuento 3 1 3 7
escritura critica % 5.35% 1.78% 5.35% 12.50%
Total Recuento 21 14 21 56
% 37.50% 25.00% 37.50%  100,0%
Pruebas de chi-cuadrado
Significacion ~ Significacion  Significacion
asintdtica exacta exacta
Valor df (bilateral) (bilateral) (unilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 5,785° 22 ,016
Correccion de continuidad® 4257 22 1039
Razon de verosimilitud 6,774 22 ,009
Prueba exacta de Fisher ,019 016
N de casos validos 56

a. | casillas (25,0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento minimo esperado es
4,52.
b. Sélo se ha calculado para una tabla 12x3
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Fuente: Aplicacion SPSS

Dados los resultados que se muestran en la tabla anterior, se define la prueba
de Chi Cuadrado para las variables: Técnica de Evaluacion y Dominio del

aprendizaje significativo, cuyas hipotesis son:

Ho: Las variables Metodologia de Evaluaciéon y Dominio del aprendizaje

significativo son independientes.

HI1: Las variables Metodologia de Evaluaciéon y Dominio del aprendizaje

significativo no son independientes.

El chi cuadrado para estas dos variables es de 5,785 con 22 grados de libertad
(gl), tiene asociada una probabilidad Significacion asintotica (asymp.sig o valor de p)
de ,016. Haciendo el siguiente razonamiento: Si (asymp.sig) < 0,05 se considera
significativa, por lo tanto, se rechaza la Ho de independencia y se infiere que estas 2
variables son dependientes/relacionadas/asociadas. (Castafieda, Cabrera, Navarro, &
De Vries, 2010, pag. 48)

Por otra parte, como parte de la validaciéon de la hipdtesis planteada en
respuesta al objetivo especifico que refiere la necesidad de conocer como afecta la
metodologia de evaluacion en el logro del aprendizaje significativo del alumnado de
Centro objeto de estudio, se procede a la aplicacion de la prueba F de Fisher que se
basa en un andlisis de varianzas en dos poblaciones (antes y después de aplicadas las
técnicas).

Para la obtencion de los datos correspondientes se tuvo en cuenta como
muestra a 42 alumnos estudiados pertenecientes al grupo de Segundo Nivel de
Enfermeria, para lo cual se le solicité al Profesor de la Asignatura de Enfermeria
Bésica, que aplicara en septiembre (inicio del curso) una prueba diagndstico sobre el
contenido impartido en el quimestre anterior, que posteriormente, a finales de
diciembre, aplicara nuevamente una prueba diagndstico sobre el mismo grupo de
estudiantes, para conocer el dominio de aprendizajes significativos que presentan los

estudiantes en a partir de las calificaciones obtenidas en la prueba diagndstico antes y
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después de aplicadas las técnicas que implican modelos de evaluacion, de manera tal
que se aportase los datos suficientes para el analisis de varianza. A continuacion se
muestran los datos resultantes obtenidos por cada uno de los alumnos en la prueba
diagnostico 1 (antes) y la prueba diagndstico 2 (después), cuya calificacion estd dada
por el profesor antes mencionado y acorde con los siguientes criterios: Excelente (5),
Muy Bien (4), Bien (3), Regular (2) y Deficiente (1).

Para la prueba se ha tenido en cuenta un nivel de confianza del 95%, con un
margen de error (normal) de 0.05. Cuya F critica atendiendo a 82 grados de libertad
equivalente a la distribucion de filas y columnas de la matriz de datos analizadas
tiene un valor en la Tabla Fisher de 3.11. La hipdtesis para esta prueba es:

Ho: Existe diferencias entre las notas obtenidas por los estudiantes en las
pruebas diagnostico.

En caso de rechazarse la HO, no habria evidencia estadistica suficiente para
inferir respecto a la existencia de diferencias entre las notas obtenidas en los dos

diagnosticos realizados. A continuacion se muestra la base de datos y los resultados.
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Tabla 39
Evaluaciones obtenidas por los estudiantes en prueba diagnostico 1 y 2
Resultados Prueba Diagnostico 1 (Antes) Resultados Prueba Diagnostico 2 (Después)
No. . . Dominio .. . Dominio
Estudiante (1 el Actudima B Pramainie ) Actitudinal/ 141
'Valoral Valoral
1 3 2 2 7 4 3 3 10
2 2 3 9 5 3 4 12
3 1 2 1 4 4 3 4 11
4 4 3 2 9 5 5 3 13
5 3 2 2 7 4 5 4 13
6 2 1 1 4 3 3 3 9
7 3 2 3 8 4 3 3 10
8 2 2 1 5 3 2 3 8
9 4 5 3 12 5 5 4 14
10 2 2 2 6 4 3 3 10
11 3 2 2 7 5 4 3 12
12 5 4 3 12 4 3 3 10
13 2 3 2 7 5 3 4 12
14 3 2 2 7 4 3 4 11
15 3 2 1 6 5 5 3 13
16 4 3 3 10 4 5 4 13
17 4 4 2 10 3 3 3 9
18 3 2 2 7 4 3 3 10
19 3 2 2 7 3 2 3 8
20 4 2 3 9 5 5 4 14
21 1 2 1 4 4 3 3 10
22 4 3 2 9 5 4 3 12
23 3 2 2 7 4 3 3 10
24 2 1 1 4 5 3 4 12
25 3 2 3 8 4 3 4 11
26 2 2 1 5 5 5 3 13
27 4 5 3 12 4 5 4 13
28 2 2 2 6 3 3 3 9
29 3 2 2 7 4 3 3 10
30 5 4 3 12 3 2 3 8
31 2 3 2 7 5 5 4 14
32 3 2 2 7 4 3 3 10
33 3 2 1 6 5 4 3 12
34 4 3 3 10 4 3 4 11
35 4 4 2 10 5 5 3 13
36 3 2 2 7 4 5 4 13
37 2 3 2 7 3 3 3 9
38 3 2 2 7 4 3 3 10
39 3 2 1 6 3 2 3 8
40 4 3 3 10 5 5 4 14
41 4 4 2 10 4 3 3 10
42 3 2 2 7 5 4 3 12
Total 129 106 86 321 175 150 141 466

Fuente: Evaluacion a estudiantes de Enfermeria
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Tabla 40
Analisis de Varianza
Gru s PVO}'nile Promedio Varianz Desv.
pos umda por. General arianza Est.
Dominio
Antes 321 2.55 7,643 4,849 2,229
Después 446 3.70 10,619 3,277 1,832
Promedio
Suma de
Origen de las variaciones gl de los F Probabilidad
cuadrados
cuadrados
Entre grupos (Antes y Después) 979 82 11.94 02138 0,1423

Total

Fuente: SPSS

Teniendo en cuenta los resultados de la Prueba F que se muestran en la tabla

anterior, puede decirse que: como F (0.2138) es menor que F critica (3.11); se acepta

la HO: Existe diferencias entre las notas obtenidas por los estudiantes en las pruebas

diagnostico.

Considerandose ademds que el promedio de las notas por dominios de

aprendizajes significativos en la segunda prueba diagnoéstico (3.70), es mayor que en

la primera prueba (2.55), puede decirse que la diferencia entre las notas de una

prueba y otra tienden a aumentar, y por consiguiente, a mejorar.
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CAPITULO V

DISCUSION DE RESULTADOS

5.1. Relacion de sub dimensiones (propdsito, informacion, interferencias y
conclusiones) de la dimension juicios de valor respecto a la variable metodologia

de evaluacion.

Para analizar los datos obtenidos en las sub dimensiones propdsito,
informacion, interferencias y conclusiones, se realizo triangulacion de informacion
obtenida de docentes, estudiantes y autoridades de la Escuela de Enfermeria

concluyéndose:

5.1.1 Criterios docentes

Mas de las tres cuartas partes de los docentes realizan “siempre” juicios de
valor a través de la evaluacion para la resolucion de problemas y menos de una
cuarta parte lo hace “con frecuencia”, un reducido porcentaje refiere hacerlo
“ocasionalmente”. De igual manera, casi la totalidad de los docentes “siempre”
interpretan la informacion obtenida a través de la evaluacion para la emision de
juicios de valor para el andlisis de la metodologia de evaluacion en el proceso
didactico, sin embargo, un pequefio porcentaje lo hace “con frecuencia”. De su parte
un alto porcentaje de docentes catalogan como “siempre” la realizacion de
inferencias para concluir juicios de valor a través de la evaluacion, no asi, un bajo

porcentaje de ellos dicen hacerlo “con frecuencia”.

5.1.2 Criterios de estudiantes

Casi la totalidad de estudiantes encuestados sefialan en relacion a su

percepcion sobre la toma de decisiones, relacionadas a los juicios de valor obtenidos
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por los docentes en el proceso valorativo de la metodologia de evaluacion del
proceso ensefianza y aprendizaje, que el profesor realiza “siempre” innovaciones en
la practica didactica, un bajo porcentaje expres6 que lo hacia “con frecuencia”. Al
preguntarseles si el docente hace mejoras en el proceso ensefianza aprendizaje el mas
de las tres cuartas partes de los estudiantes manifiesta que el docente lo hace
“siempre”, un pequefio porcentaje que “con frecuencia” y un reducido porcentaje
sefiald “ocasionalmente”.

La participacion de los estudiantes en la evaluacion del proceso educativo es
una de las estrategias que tiene la Escuela de Enfermeria para asegurar la calidad del
proceso enseflanza y aprendizaje que persigue, por un lado, la implicacion y
participacion del alumnado en los procesos de aprendizaje como mecanismo de
mejora, y por otro, disponer de informacion clara y continua de los procesos de
aprendizaje que estan teniendo lugar, asi como de las decisiones que se deben tomar
para el implementar un proceso de mejora.

En la actualidad hay una nueva tendencia de hacer participe al sujeto que
aprende en el proceso ensefianza aprendizaje a través de la aplicacion de estrategias
didacticas participativas como el aprendizaje basado en problemas, el trabajo
colaborativo. En este contexto el docente juega un rol importante toda vez que debe
ir forjando una cultura de evaluacion, en donde la evaluacion sea tarea de aprendizaje
y viabilice la construccion del conocimiento, la investigacion y la transferencia de

saberes a otros contextos para logra asi un auténtico aprendizaje.

5.1.3 Criterios autoridades

Las autoridades de la Escuela de Enfermeria (Vicedecana, Coordinadora
Departamento de Ciencias de la Enfermeria, responsable de la Unidad de Evaluacion
y Acreditacion, miembros de la Comision Académica, respecto a la toma de
decisiones relacionadas a los juicios de valor obtenidos por los docentes en el
proceso valorativo de la metodologia de evaluacion del proceso ensefianza y
aprendizaje, manifiestan en su totalidad que ellos hacen el seguimiento de la mejora
de resultados en el proceso ensefanza y aprendizaje a través del seguimiento al

syllabus y a través de la verificacion del logro de competencias del alumno a través
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de la evaluacion de los resultados de aprendizaje que hace el profesor en el
desarrollo de la asignatura.

Las autoridades refiriéndose a la toma de decisiones y la evaluacion sefalan
contar con instrumentos que sirven como mecanismo de toma de decisiones:

El plan analitico: constituye un enlace entre el meso y micro curriculo, en este
instrumento se especifican los fundamentos generales del proceso ensefanza y
aprendizaje que faculta concretar las intenciones educativas de las asignaturas en
funcion del perfil profesional establecido en el macro curriculo, definiendo las
competencias y su operacionalizacion a través de contenidos, estrategias didacticas y
metodologias e instrumentos de evaluacion.

Este instrumento fue disefiado teniendo en cuenta los ejes estructuradores del
Modelo Educativo de la Universidad, aspectos centrales para la formacion de la
enfermera y enfermero, la normativa que establece el Reglamento Interno de
Régimen Académico en relacion a la evaluacion en el contexto de la planificacion
curricular.

El Syllabus: documento basico de planificacién, que comienza con la
identificacion de la asignatura dentro del meso curriculo y la caracterizacion de la
misma, enfatizando en la declaracion de los resultados de aprendizaje esperados y la
forma de evidenciarlos, con esta instrumentacion del aprendizaje, el docente va
concretando las competencias establecidas en el perfil de egreso de la carrera; el
disefio de estrategias didacticas mas idoneas para las particularidades formativas de
la enfermera/o como:

Técnicas de discusion: Para el aprendizaje de nuevos conceptos; videos para
el analisis de los diferentes procedimientos y técnicas de cuidados de enfermeria;
foro para analizar roles de enfermeria como en el caso de las etapas de una entrevista
terapéutica.

Técnicas de dramatizacion: Como el socio drama, para analizar la dindmica
de una entrevista terapéutica o para resolver conflictos administrativos o problemas
éticos de la profesion entre otros, o el juego de roles para el manejo de crisis vitales y

situacionales del usuario y familia.
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Técnicas de estudio y profundizacién de un tema: Especialmente utilizado
para el estudio de los casos para el andlisis de la aplicacion del proceso de enfermeria
a los dafios y patologias de mayor incidencia o prevalencia que se presentan en la
préctica clinica; seminarios, para desarrollar la habilidad expositiva del alumno y
estimular su capacidad de sintesis en determinado tema. Técnicas para actividades
educativas de salud en la comunidad, el alumno hace uso de visita domiciliaria;
demostracion de acciones de auto cuidado, casas abiertas.

Lectura comentada: Técnica que en enfermeria permite promover
constantemente al estudio para la adquisicion de informacién actualizada
preferentemente de revistas, el mismo propdsito tiene el uso de modelos de atencioén
de enfermeria que se emplean para fomentar el auto aprendizaje.

Para la consecucion de habilidades psicomotoras el estudiante lograra el
aprendizaje a través de la demostracion fundamentalmente realizada en los
laboratorios de simulacién clinico- quirturgico; con el refuerzo correspondiente, asi
como también con las practicas formativas, las presentaciones de casos clinicos y las
précticas pre profesionales.

El aprendizaje del estudiante de enfermeria en escenarios de aprendizaje
como el hospital y comunidad, se direcciona a lograr el dominio de habilidades y
destrezas en el campo clinico quirargico por ello el estudiante debe rotar por
diferentes areas de practicas (hospitales, centros de salud, unidades educativas,
guarderias, centros de atencion al adulto)

Para fines de practica pre profesional (internado hospitalario y comunitario)
la Escuela de Enfermeria utiliza el método personalizado con el abordaje de tutoria
individual, que permite orientar y guiar al estudiante hacia la consolidacién de sus
conocimientos adquiridos en los cuatro afios anteriores, asi como fortalecer su
capacidad investigadora y auto formativa.

A cada una de estas estrategias didacticas acompafia un mecanismo de
evaluacion de los aprendizajes. Todos estos componentes del syllabus sitian con
precision la asignatura y consienten alinearla con el resto de la titulacion,

permitiendo que los estudiantes interpreten lo que deben conseguir en cada etapa de
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su formacion, ademés de la coordinaciéon y engranaje en pos de acreditar una
titulacioén en su conjunto.

Evaluacion de resultados de aprendizaje: definen la asignatura y gobiernan su
planificacion y estdn expresados de modo que resulten observables, evaluables,
alcanzables. Son monitoreados por la Unidad de Evaluacién y Acreditacion de la
Carrera de acuerdo con los criterios y niveles dispuestos para otorgar el titulo de
enfermera/o.

Matriz de decisiones para la mejora del proceso de ensenanza y aprendizaje
de la asignatura:

Para complementar la evaluacion de los resultados de aprendizaje por parte
del docente y del estudiante, se aplica las decisiones orientadas a la mejora continua
del proceso ensefianza aprendizaje. Para complementar la evaluacion de los
resultados de aprendizaje por parte del docente y del estudiante, se aplica las
decisiones orientadas a la mejora continua del proceso ensefianza aprendizaje.

La evaluacion debera estar enfocada a la transformaciéon de metodologias
utilizadas en el proceso de ensefanza y aprendizaje en donde el docente pueda
establecer un juicio de valor acerca de su practica docente considerando la funcion
constructiva y regulativa de la evaluacién, permitiéndolo realizar una reflexion
critica que le permita avanzar hacia una buena practica docente. Por otra parte, se
considera importante la evaluacion participativa, puesto que favorece una relacion
ética y de respeto en donde se tome en cuenta las diferencias individuales de los
alumnos, lo que le llevaria al docente a forjar situaciones de aprendizaje para que el
estudiante aprenda a aprender para toda la vida con autonomia y responsabilidad.

Las autoridades por su parte hacen énfasis en los criterios de calidad de la
ensefianza, asi la eficacia concebida como el logro de competencias por parte de los
estudiantes; la eficiencia entendida como el desempeno docente monitoreada a través
del logro de aprendizajes significativos, el desempefio tutorial, la pertinencia y
coherencia de los contenidos ofrecidos que permitan al estudiante alcanzar el perfil
de egreso que da respuesta a las demandas sociales y personales.

Refiriéndose a la toma de decisiones, segun las autoridades, se cuenta con

instrumentos que sirven como mecanismo de toma de decisiones: el plan analitico,
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constituye un enlace entre el meso y micro curriculo, en este instrumento se
especifican los fundamentos generales del proceso ensefianza y aprendizaje que
faculta concretar en este documento las intenciones educativas de las asignaturas en
funcion del perfil profesional establecido en el macro curriculo.

Asimismo, facilita el definir destrezas, contenidos, proponer metodologias,
recursos y el disefio de instrumentos de evaluacion; ademas, se ha disefiado, teniendo
en cuenta los ejes estructuradores del Modelo Educativo de la Universidad y una
serie de aspectos centrales para la formacion de la enfermera y enfermero, como el
enfoque de competencias, el concepto de aprendizaje activo y la significacion de
evaluacion.

Otro instrumento es el syllabus considerado una herramienta de planificacién
didactica y por ultimo, la evaluacion de resultados de aprendizaje como mecanismo
de aseguramiento de la calidad educativas y de medicion del aporte de la asignatura
al cumplimiento del perfil de egreso. Esto implica la presencia del error como una
forma natural de aprender y una oportunidad en el proceso de formarse a través de
oportunidades de refuerzo o profundizacion (tutoria).

Estos aspectos antes mencionados coinciden con lo que expresa (Paricio,
2010) quién sefiala:

Los mejores sistemas universitarios del mundo hacen del cuidado del
procedimiento, los niveles y los criterios de evaluacion en cada unidad docente el
centro de la gestion de la calidad de sus titulaciones, en el convencimiento de que
esta es la clave para la regulacion y coordinacion de la titulacidon como proyecto
colectivo y de la acreditacion de su calidad, por ello la declaracion de los resultados
de aprendizaje esperados y el detalle del sistema, criterios y niveles de exigencia
que se van a aplicar en su evaluacion. Esto permite situar la asignatura con el resto de
la titulacioén. Solo adecuando y asegurando lo que los estudiantes deben conseguir en

cada parte es posible coordinar y acreditar una titulacion en su conjunto. (p.6)
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5.2 Relacion de las sub dimensiones (evaluacion diagnoéstica, formativa y
sumativa) de la dimension tipos de evaluacion respecto a la variable

metodologia de evaluacion

5.2.1 Percepcion de los docentes sobre los propdsitos de la evaluacion

En la Escuela de Enfermeria se ha considerado la evaluacién como proceso,
a través de ella se determina el grado en que los objetivos del aprendizaje van siendo
alcanzados, considerando los momentos y tiempos en que se desarrolla la evaluacion,
en este escenario la percepcion de los docentes sobre los propositos de la evaluacion,
es proporcionar retroalimentacion a los alumnos sobre su desempefio sefialan como
“ocasionalmente” un 17,87% “con frecuencia” 60,71% “siempre” 21,42%; el
mejorar su desempeflo opinan los docentes como “ocasionalmente” un 5,37%, “con
frecuencia” 21,42 %, “siempre” 73,21%; la opinion de los profesores acerca de que
la evaluacion informa a los alumnos sobre sus necesidades de aprendizaje es
categorizada como “ocasionalmente” para un 7,14%, “con frecuencia” 53,56% y
“siempre” 51,79%. En cambio, la opinion acerca de que la evaluacion hace que los
alumnos realicen su mejor esfuerzo es considerada por los encuestados con el criterio
“ocasionalmente” en un 12,50%, “con frecuencia” el 51,79 % y “siempre” 35,71%.

Evaluar como proceso continuo es un mecanismo para juzgar la ensefianza y
el aprendizaje, alli radica el saber y el saber hacer reflexivo del docente que
involucra la toma de decisiones para superar las necesidades del alumno
considerando los escenarios en los que se desarrolla el aprendizaje, generando de esta
manera un quehacer didactico innovador.

Se debe a través de la evaluacion estimular las habilidades metacognitivas
para que el estudiante tome conciencia de su propio proceso de aprendizaje, sus

avances, dificultades y las estrategias para mejorar su ritmo y estilo de aprendizaje
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5.2.2 Aplicacion de la evaluacion diagndstica, formativa y sumativa por parte de

los docentes

En la Escuela de Enfermeria se ha considerado la evaluaciéon como proceso y
a través de ella se determina el grado en que los objetivos del aprendizaje que se
alcanza, se consideran los momentos y tiempos en que se desarrolla la evaluacion, en
este escenario los docentes en un 10,72% manifestaron que lo hacen ‘“con
frecuencia” y el 89,28% indican realizarlo “siempre”, aplicindola para tener
conocimiento del contexto y de los estudiantes en los distintos momentos de su
proceso de aprendizaje, con la finalidad de intervenir en el mejoramiento de su
formacion. En cambio, el 100% de docentes expresan aplicar la evaluacion formativa
y sumativa “siempre”.

La evaluacion diagnodstica se realiza antes de empezar el proceso didactico,
con la finalidad identificar el grado de preparacion que tiene el sujeto que aprende y
su proposito es adecuar la actividad docente (métodos, técnicas, motivacion), el
disefio pedagdgico (objetivos, actividades, sistema de ensefanza), nivel de exigencia,
entre otros. Por otra parte, esta evaluacion faculta al docente establecer pronosticos
que permitan una actuacion preventiva para un desarrollo exitoso de la asignatura.

La evaluacion formativa se efectia durante el proceso de orientacion
aprendizaje para obtener informacion que permita mantener una relacion constante
entre ambos. Sirve para poner de manifiesto puntos débiles y deficiencias para que
los corrija y puntos fuertes y éxitos a fin que sirva de refuerzo y estima.

La evaluacion sumativa se cumple al concluir la acciéon educativa para
determinar el logro obtenido por los alumnos en funcién a los resultados de
aprendizaje previamente sefialados, que permite medir y valorar la adquisicion de las

competencias correspondiente, al perfil de egreso.
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5.2.3 Percepcion de estudiantes sobre la aplicacion de la evaluacion diagndstica,

formativa y sumativa

Un elevado porcentaje de estudiantes encuestados (85,89%) sefialan que los
docentes al aplican la evaluacion diagnostica y formativa “siempre”, tan solo un
14,17% de alumnos indican que los docentes los hacen “con frecuencia”.

La reflexion de los estudiantes sobre la evaluacion diagnostica y formativa
debe ser tomada por el docente como un punto de inflexién para la toma de
conciencia de los saberes reales de los estudiantes y las prioridades que debe dar en
la planificacion didéctica, que dé respuesta a los comentarios meta cognitivos de los
estudiantes para generar un proceso de aprendizaje con un alto nivel de
empoderamiento.

El 99,66% de estudiantes participantes en el estudio indican que los docentes
“siempre” realizan el afianzamiento de conocimientos luego de la evaluacion, un
3,34% sefialan que “con frecuencia”.

La evaluacion debe ser considerada por el docente como un mecanismo
donde se estimule la superacion, donde se le permita al estudiante vivenciar sus
saberes y que sea medio que genere oportunidades de aprendizaje en los diferentes
tipos de conocimiento que las asignaturas plantean.

Los docentes de la Escuela de Enfermeria utilizan estrategias de apoyo a la
evaluacion, en este contexto, al relacionar la evaluacion diagnéstica con la
autoevaluacion las estrategias utilizadas por los docentes son los mapas conceptuales
0 cuestionarios diagndsticos y cuando esta evaluaciéon se relaciona con Ia
heteroevaluacion, el docente de enfermeria aplica mapas conceptuales o
cuestionarios diagndsticos.

En cambio, al relacionar la evaluacion formativa con la autoevaluacion el
docente maneja estrategias de apoyo como mapas conceptuales, portafolios, rabricas,
guias de competencias, exdmenes interactivos; para la coevaluacion el abanico se
abre a mapas conceptuales, portafolios, rubricas, guias de competencias, ABP,
método de caso; las mismas estrategias el docente aplica en el caso de la

heteroevaluacion.
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En referencia a la evaluacion sumativa al relacionarla con la autoevaluacion
el docente de enfermeria utiliza como estrategias de apoyo a la evaluacion como
mapas conceptuales, portafolios, rubricas, guias de competencias, examenes
interactivos; de igual manera, al relacionar la evaluaciébn sumativa con Ia
coevaluacion y heteroevaluacion, el docente aplica estrategias de apoyo a la
evaluaciéon como mapas conceptuales, portafolios, rabricas, guias de competencias,
ABP, método de caso.

Se evidencia en la evaluacion el involucramiento de varios actores, por ello se
suman los conceptos de autoevaluacion, heteroevaluacion y evaluacion, asi:

En la autoevaluacion el docente de la Escuela de Enfermeria involucra al
colectivo de alumnos, pues cada uno de ellos evalua su propio desempefio toda vez
que al aprendizaje se comparte como una meta colectiva y personal, cabe destacar
que en cada inicio de situacion de aprendizaje el estudiante toma decisiones y se
responsabiliza de la autorregulacion de su aprendizaje, asi como pueda identificar
fortalezas y debilidades, mejorar su desempeio favoreciendo de esta manera el
desarrollo de la personalidad y valores como la responsabilidad y la autonomia.

La coevaluacion tiene como meta involucrar a los estudiantes en la
evaluacion de los aprendizajes y retroalimentar a sus compaferos animandolos a que
se sienta parte de un grupo, aprendiendo a realizar juicios criticos acerca del trabajo
de los demas con responsabilidad y respeto, el rol del docente de enfermeria es
identificar resultados siempre con criterios establecidos y aspectos que deberan
mejorarse creando ambientes de aprendizaje en los que se busca mejorar
desempefios.

La heteroevaluacion realizan los docentes de la Escuela de Enfermeria para
apreciar las producciones como los procesos de aprendizaje y poder emitir juicios de
valor acerca de los aspectos que favorecieron el logro de saberes como los que
presentaron obstaculos, con ello crean oportunidades para mejorar el desempefio
tanto de los alumnos como de la practica docente.

La triangulacion de la evaluacion puede aumentar la validez y confiabilidad
de la evaluacion especialmente por las caracteristicas del proceso formativo que se

lleva en la carrera de enfermeria.
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Una actividad critica de aprendizaje, porque se asume que la evaluacion es
aprendizaje en el sentido que por ella adquirimos conocimiento. El profesor aprende
para conocer y para mejorar la practica docente en su complejidad y para colaborar
en el aprendizaje del alumno conociendo las dificultades que tiene que superar, el
modo de resolverlas y las estrategias que pone en funcionamiento. El alumno
aprende de y a partir de la propia evaluacion y de la correccion, de la informacion
contrastada que le ofrece el profesor, que sera siempre critica y argumentada (Grau,

Alvarez, & Tortosa, 2012, pag. 176).

5.3 Relacion de las sub dimensiones evaluacion tedrica, evaluacion de practica

formativa, practica pre profesional

Los docentes de la Escuela de Enfermeria dicen utilizar como técnicas e
instrumentos de evaluacion del aprendizaje la Observacion Sistematica (utilizando
como instrumentos las listas de cotejo o de control, escalas de calificacion,
cuestionarios, registro de incidentes anecdoticos) en el criterio de “siempre” con un
89,30% y con el criterio “con frecuencia” manifestaron el 10,70% de docentes.

Trabajos en clase la totalidad de docentes (100%) calificaron en “siempre”
(aplicando como instrumentos el portafolio estudiantil, debates, presentaciones de
caso o de temas, salidas a la pizarra, preguntas, trabajo cooperativo, grabaciones de
video, investigaciones bibliograficas, ensayo), Pruebas Escritas calificadas con el
criterio de “siempre” el 100% de docentes (empleando como instrumentos preguntas
de desarrollo de un tema, preguntas de respuesta breve). Pruebas Objetivas
(utilizando como instrumentos preguntas de respuesta unica y de completar, de
verdadero — falso, de seleccion multiple, de ordenacion, de agrupacidén por parejas)
sefialaron que utilizan los docentes en el criterio de “siempre” con el 100%.

Las pruebas orales (utilizando como instrumentos exposicion de un tema,
exposicion y debate, entrevista) son utilizadas en el criterio de “siempre” con el
89,30% y “con frecuencia el 10,70%. Las pruebas practicas (realizadas en
laboratorios de simulacion o en unidades de salud hospitalaria y comunitaria) son
manejadas por el 89,30% de docentes en el criterio de siempre, mientras que el 10,70

de docentes la categorizaron como “con frecuencia.
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Se aplican técnicas e instrumentos de evaluacion variados que se utilizan de
manera reflexiva, controlada e intencional diferentes técnicas e instrumentos que
facultan un aprendizaje significativo en los estudiantes. Se evidencia que la eleccion
de las técnicas estd en relacion a los propositos, recursos disponibles determinando
no solo el proceso y la metodologia de la evaluacion (cualitativa y cuantitativa).

Del total de docentes participantes en el estudio un 87,5% sefiala que maneja
como método de evaluacion la observacion sistematica aplicando instrumentos de
evaluacion listas de cotejo o de control, escalas de calificacion, cuestionarios,
registro de incidentes anecdoticos, calificando con el criterio de “siempre”; el 12,5%
de docentes lo ubica en el criterio de “con frecuencia”.

De este mismo colectivo estudiado un 89,29% de docentes indica que aplica
como método de evaluacion el andlisis de las producciones de los alumnos
aplicando instrumentos de evaluacion como resumenes, trabajos de ampliacion y
sintesis, record anecdotico resolucion de problemas y ejercicios, producciones orales,
producciones escritas (planes de cuidado), investigaciones, simulacion,
dramatizacion, planes de intervencion para el cuidado al usuario, familia o
comunidad, charla educativa, calificando con el criterio de “siempre”, tan solo el
10,71% de profesores lo catalogan en “con frecuencia”.

Los intercambios orales es con los alumnos otro método de evaluacion
aplicado por los docentes usando instrumentos de evaluacion como didlogo,
entrevista, instruccion clinica en un 91,07% de ellos con el criterio de “siempre”, tan
solo el 8,93% de profesores lo catalogan en “con frecuencia”. Pruebas especificas
aplicando instrumentos de evaluacion como interpretacion de datos, exposicion de
temas, resolucion de problemas y ejercicios, grabaciones y su posterior analisis son
manejadas por el 100% con el criterio de “siempre”.

Para asegurar la calidad del proceso enseflanza y aprendizaje se han
implementado medios y estrategias de evaluacion que permiten regulacion de la
ensenanza. Este proceso es considerado por los docentes como una actividad
reflexiva y sistematica en la que se perciben tendencias, variaciones, posibilidades y
que tiene como norte lograr que el conocimiento se ajuste a los requerimientos del

resultado de aprendizaje, de esta manera se puedan mejorar los procesos y productos.
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5.4. Percepcion de la evaluacion por autoridades

Los directivos de la Escuela de Enfermeria al referirse a la evaluacion como
uno de los componentes del proceso didactico, la perciben en tres dimensiones la
primera como calidad de la evaluacion (transparencia, validez, fiabilidad) en el
criterio de “siempre” el 71,44% de directivos entrevistado, el 14,28% en el criterio
“con frecuencia” y el mismo porcentaje lo califica como “ocasionalmente”.

La segunda referida a la aplicacion de estrategias metodologicas y
procedimientos de evaluaciones apropiadas con un 85,72% de autoridades que
estimaron en el criterio de “siempre” y con frecuencia 14,28%. La tercera
considerada por las autoridades como mecanismo de aseguramiento de la gestion de
la calidad de la titulacion, valorando con el criterio de “siempre” el 57,12%, en el
criterio de “con frecuencia 28,56% y un 14,28% de autoridades categorizaron como
“ocasionalmente”.

Con referencia a la evaluacion, los directivos de la Escuela de Enfermeria la
avizoran como el proceso académico y los productos de las competencias que va
desarrollando el estudiante y que conforman el perfil de egreso profesional. Los
criterios, instrumentos y procedimientos para la evaluacion formativa, sumativa, auto
evaluacion, coevaluacion, heteroevaluacion son incluidos en las unidades de
aprendizaje que conforman el plan curricular.

En este contexto son los docentes quienes disefian, proponen y validan formas
diversas para evaluar a los alumnos tanto en el aula como en los campos clinicos. Su
cumplimiento es un proceso sistematico y de caracter institucional, monitorizado y
evaluado por instancias administrativas como la coordinacion del Departamento de
Ciencias de la Enfermeria y la Unidad de Evaluacion y Acreditacion de la Carrera de
acuerdo con los criterios y niveles dispuestos para otorgar el titulo de enfermera/o.
(Apéndices 6 y 8)

Los mejores sistemas universitarios del mundo hacen del cuidado del
procedimiento, los niveles y los criterios de evaluacién en cada unidad docente, ya
que es el centro de la gestion de la calidad de sus titulaciones, en el convencimiento

de que esta es la clave para la regulacion y coordinaciéon de la titulacion como
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proyecto colectivo y de la acreditacion de su calidad, por ello la declaracion de los
resultados de aprendizaje esperados y el detalle del sistema, criterios y niveles de
exigencia que se van a aplicar en su evaluacion. Esto permite situar la asignatura con
el resto de la titulacion. Solo adecuando y asegurando lo que los estudiantes deben
conseguir en cada parte es posible coordinar y acreditar una titulacion en su conjunto

(Paricio, 2010, pag. 6).
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CAPITULO VI

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

6.1 Conclusiones

1. El proceso de investigacion realizada permitid relacionar los procesos
metodoldgicos de evaluacion donde se evidencid que no todo el proceso se encuentra
en relacion a la planificacion y estructuracion de instrumentos para la evaluacion del
aprendizaje significativo de los estudiantes.

2. El andlisis de campo realizado a través de la constatacion de informacion
permite observar que todavia no se aplica una evaluacidon por competencia por todos
los docentes de las diferentes materias, puesto que la mayoria de los docentes aplica
el modelo tradicional.

3. La comprobacion de la hipdtesis a través de la Prueba Chi Cuadrado,
permitié inferir que las metodologia de evaluacion influyeron sobre el dominio del
aprendizaje significativo de los estudiantes, de acuerdo con los datos obtenidos a
partir de la Ficha de Observacion, dado por el criterio de valor obtenido sobre los
dominios conceptual, procedimental y actitudinal/valoral, donde se presentdé una
significacion asintdtica (bilateral), cuyo coeficiente de Pearson obtuvo un valor de
0.016, menor a 0.05, y por lo tanto se rechaza la HO.

4. Mediante la prueba F de Fisher se pudo comprobar que hubo diferencias
significativas entre las notas obtenidas por los estudiantes en la prueba diagnostico 1
(antes de aplicar las técnicas de ensefianza y evaluacion de aprendizaje), con respecto
a las notas obtenidas en la prueba diagnéstico 2 (después de aplicar las técnicas de
ensefnanza y evaluacion de aprendizaje) puesto que F<F critica, y por tanto, se acepta
HO: Existen diferencias entre las notas obtenidas en las pruebas diagnostico; donde
se pudo observar un incremento en el promedio de los estudiantes de una prueba a

otra, cuyo valores pasaron de 2.55 como promedio en la primera prueba, a 3.70 en la
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segunda prueba, denotando cierta mejoria sobre los dominios de aprendizaje

significativo.

6.2 Recomendaciones

1. Comunicar a los estudiantes mediante didlogo, los objetos que se prevén
alcanzar en la asignatura, partiendo de conocimientos previos y relacionando los
contenidos, a fin de crear expectativas permanentes.

2. Una vez que se comienza una unidad o tema nuevo, es importante que los
estudiantes conozcan: los objetivos y competencias que se quieren desarrollar, las
diferentes actividades a realizar, como se les evaluara y en funciéon de las
caracteristicas de cada estudiante plantear tareas y logros diferentes.

3. Dentro del ejercicio de la docencia deben emplearse metodologias que
favorezcan el desarrollo de una actitud positiva del estudiante y que tengan en cuenta
sus intereses, por lo que es necesario que se formulen respuestas de todo tipo
(abiertos, cerrados, mixtos), para generar resultados que indiquen el logro del
aprendizaje significativo.

4. Implementar planes de capacitacion y socializacion de metodologias de
evaluacion del aprendizaje significativo, los mismos que deben ser socializados y

difundidos con todo el personal académico de la Escuela de Enfermeria.
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CAPITULO VII

PROPUESTA

7.1 Titulo

Plan de capacitacion sobre “técnicas de Evaluacion en Aula”

7.2 Objetivos

7.2.1 Objetivo General

Contribuir a mejorar los procesos evaluativos aplicados en el proceso de
ensenanza de la Escuela de Enfermeria, mediante un plan de capacitacion para lograr

una evaluacion significativa.

7.2.2 Objetivos Especificos

e C(apacitar sobre la evaluacion de aprendizajes significativos
considerando el momento, la funcién que cumple y los participantes
en la evaluacion

e Fomentar las diferentes técnicas de evaluacion entre los docentes de la
carrera de Enfermeria con el fin de lograr aprendizajes significativos.

e Promover la cultura de evaluacion en el proceso de aprendizaje para
desarrollar en los estudiantes aprendizajes significativos.
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7.3 Justificacion e importancia

Entre las conclusiones establecidas como producto de la investigacion sobre
la “Incidencia de la metodologia de evaluacion en el logro de aprendizajes
significativos de los estudiantes de la Escuela de Enfermeria de la Universidad
Técnica de Manabi”, se establece que la medicion educativa en esta unidad
académica debe ser parte integral de la ensefianza es decir un proceso complejo y
continuo de valoracion de las situaciones pedagogicas, de sus resultados y de los
contextos y condiciones en que éstas se producen para orientar la toma de decisiones
que posibiliten su mejoramiento, por ello realizar un proceso de educacion continua
sobre esta temadtica, fortalecerd los saberes que se traducirdn en mejores practicas
docentes.

El docente conciba con claridad que la evaluacion como un proceso que pone
en cuestion concepciones sobre la ensefianza y la educacidn, posibilitando el
aprendizaje, recreando las condiciones esenciales de una buena ensefianza: la fuerza
epistemologica y la fuerza moral del docente, todos los actores comprometidos en el
proceso de la ensefianza y del aprendizaje, entiende las adaptaciones necesarias,
especialmente las realizadas en las en las aulas, revisa y se ocupa, sobre todo, de los
logros de aprendizaje del alumno. Notiandose cierta debilidad en el disefio de
instrumento para evaluar competencias.

La presente propuesta contribuye de manera significativa al mejoramiento de
las practicas de aula a través del fortalecimiento del saber pedagogico y disciplinar

en articulacion con los referentes de calidad propuestos por la Escuela de Enfermeria.

7.4 Fundamento tedrico

La evaluacion en una concepcidn de aprendizaje significativo:

Presenta, en efecto, un modelo que es alternativo a las tradicionales posturas
tecnologicas y conductistas del proceso evaluador, orientadas, casi siempre, a la
comprobacion de los productos del aprendizaje. Esta nueva concepcion, en cambio,
postula que la docencia, més que transmitir saberes constituidos y legitimados

socialmente, deberia responsabilizarse por asegurar las condiciones 6ptimas para que
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los alumnos desarrollen sus capacidades cognitivas, afectivas y sociales que les
permitan construir sus aprendizajes (Ahumada, 2001, pag. 7)

Con el enfoque de este autor se puede colegir que la evaluacidon proporciona
informacion util para la regulacion de las actividades, en el caso del docente para
mejorar y adaptar su ensefianza a las necesidades de quienes aprenden; en el caso del
estudiante para que sea consciente de los aspectos a superar y las potencialidades que
puede desarrollar.

La evaluacion es una actividad humana dindmica consistente en el proceso y
resultado de juzgar la malla de un objeto o fendomeno de la realidad, en sus
caracteristicas esenciales, sus manifestaciones particulares, su devenir, estado de
desarrollo actual y previsible, con criterios de eficiencia pertinentes a la naturaleza
del propio objeto y a los propodsitos que se persigue (Bombelli, 2013, pag. 18).

En las concepciones explicitadas por los autores antes citados se evidencia a
la evaluacion como un proceso sistematico y riguroso de recogida de datos,
incorporado al acto educativo desde su comienzo, de manera que es posible disponer
de informacion continua y significativa para conocer la situacion, formar juicios de
valor con respecto a ella y tomar las decisiones adecuadas para proseguir la actividad
educativa progresivamente.

En este enfoque de evaluacion se pueden identificar términos comunes como;

a) Evaluacion como requisito necesario en el proceso ensefanza y
aprendizaje,

b) Proceso de valoracion sistematica, recogida de datos, andlisis de datos,
emision de juicios de valor, toma de decisiones.

Estos elementos son importantes en el proceso didactico que se realiza en la
Escuela de Enfermeria, tanto en cuanto, aportan criterios esenciales para el logro de
los resultados de aprendizaje y por ende del perfil de egreso, aspectos esenciales para
el aseguramiento de la calidad de formacion.

De modo general, la tendencia actual es la de concebir a la evaluacion desde
una perspectiva comprehensiva en cuanto a su objeto, funciones, metodologia y
técnicas, participantes, condiciones, resultados, efectos y determinantes.

Se manifiesta con fuerza el reconocimiento de su importancia social y

personal desde un punto de vista educativo, formativo, asi como para el propio
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proceso de ensefianza-aprendizaje por el impacto que tiene el modo de realizar la

evaluacion y la forma en que el estudiante la percibe, en el aprendizaje.

7.5 Desarrollo de la propuesta

7.5.1 Beneficiarios

e Directos: Docentes titulares y contratados de la Escuela de
Enfermeria. Estudiantes de los diez niveles de formacion de la carrera.
e Indirectos: Autoridades del Centro.

7.5.2 Viabilidad de la propuesta

La propuesta es factible de desarrollar por cuanto cuenta con la aprobacion de
la autoridad responsable de la Escuela de Enfermeria y esta garantizada su desarrollo
por cuanto consta en el “Plan Operativo Anual 2016” de la unidad académica y

consta en la linea de educacion continua para los docentes.

7.5.3 Tiempo previsto

40 horas

7.5.4 Contenidos a desarrollar

a) La evaluacion por el momento y la funcion que cumple
b) Participantes en la evaluacion
¢) Técnicas para evaluar:

e Lista de cotejo
e [Escala de rango
e Rubrica

e Lapregunta

e E] portafolio

e Debate
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e Ensayo

e Estudio de caso
e Mapa conceptual
e Texto paralelo

d) Pruebas objetivas

e) Aplicacion de la evaluacion en el proceso de aprendizaje

7.5.5 Metodologia a utilizar

En el desarrollo de la capacitacion se utilizaran como técnica didactica el
taller en el que a aplicara, ademas:

e Exposicion de temas: Apoyados con medios audiovisuales

e Trabajo autbnomo incluye principalmente actividades de estudio y
trabajo individual o grupal.

e Elaboracion de documentos vinculados a los contenidos
desarrollados en los talleres.

e Trabajo en equipo: se conformaran equipos de trabajo, consultaran
fuentes bibliograficas, elaboraran la tarea, que serd socializada y
comentada por el grupo.

7.5.6 Recursos didacticos

e Equipo de multimedia
e QGuias de cada taller
e Bibliografia sobre los temas tratados en los talleres

7.6 Previsiones para la administracion de la propuesta

7.6.1 Organizativas

e Oficios de autorizacion de fechas de realizacion del evento
e Definicion de ambientes para el desarrollo del evento

e Solicitud de participacion a facilitadores

e Difusion del evento

e Invitaciones a los participantes

e Preparacion del material didactico

e Preparacion de guias de trabajo
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Elaboracion de registros de asistencia de los participantes al
evento

Preparacion de kits de trabajo (carpetas, material de oficina,
identificacion, otros)

Refrigerio

Certificados

Memorias del evento
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7.6.2 De desarrollo
CONTENIDOS A HORAS FECHA DE FACILITADOR
DESARROLLARSE REALIZACION | RESPONSABLE

Taller 1: Evaluacion del aprendizaje Dias 1y2 Lcda. Dolores

La evaluacion por el momento y la Zambrano Cerén

funcion que cumple 10 horas

Participantes en la evaluacion Mg. Susana Donoso
Palomeque

Taller 2 10 horas | Dias3y4 Lcda. Dolores

Técnicas para evaluar: Zambrano Cerén

Lista de cotejo

Escala de rango Mg. Susana Donoso

Rubrica Palomeque

Taller 3: Técnicas para evaluar: 10 horas | Dias 5y 6 Lcda. Dolores

La pregunta Zambrano Ceron

El portafolio

Debate Mg. Susana Donoso

Ensayo Palomeque

Estudio de caso

Taller 4 10 horas | Dias 7y 8 Lcda. Dolores

Técnicas para evaluar: Zambrano Cerén

Mapa conceptual

Texto paralelo Mg. Susana Donoso

Pruebas objetivas Palomeque

Aplicacion de la evaluacion en el

proceso de aprendizaje

7.6.3 De evaluacion

e FElaboracion de matrices de registro de asistencia
e Elaboracion de encuesta de satisfaccion
¢ Elaboracion de certificados de participacion

7.7 Previsiones para la evaluacion de la propuesta

La evaluacion del Plan de capacitacion sobre “Herramientas de Evaluacion en
Aula” se realizara tomando en consideracion tres criterios:
a) Asertividad en la realizacion de los ejercicios realizados en los talleres
b) Encuesta de satisfaccion

c) Asistencia
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7.8 Anexos de la Propuesta

UNIVERSIDAD TECNICA DE MANAER

v

{#~=sr & FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
i) fﬁ’i ESCUELA DE ENFERMERIA
"H\'\-L_.r‘.’:’

GUIA PARA ELABORAR EL PORTAFOLIO ESTUDIANTIL

Definicion:

El portafolio es una técnica de ensefianza - aprendizaje y evaluacion. Consiste
en una coleccion de los trabajos que realiza el estudiante para demostrar sus
esfuerzos, logros de competencias de la asignatura. Estas producciones informan del
proceso personal seguido por el estudiante, permitiéndole a €l y los demas ver sus
esfuerzos y logros, en relacion a las competencias, objetivos de aprendizaje y
criterios de evaluacion establecidos previamente.

Competencias A Considerar:

El docente debera tener en consideracién las capacidades cognitivas,
procedimentales, valérales/actitudinales que aporta la elaboracion del portafolio
estudiantil.

Objetivos:

Definir cuél es el objetivo/s del portafolio estudiantil. Ej.:

e Guiar a los estudiantes en su actividad y en la percepcidon sus propios
progresos.

e Estimular a los estudiantes para que no se conformen con los primeros
resultados, sino que se preocupen de su proceso de aprendizaje.

e Destacar la importancia del desarrollo individual, e intentar integrar los
conocimientos previos en la situacion de aprendizaje.

e Resaltar lo que un estudiante sabe de si mismo y en relacion al curso.

e Desarrollar la capacidad para localizar informacion, para formular, analizar y
resolver problemas.
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Instrucciones:

Para elaborar su portafolio debe cumplir con las siguientes instrucciones:

Fase 1. Recogida de evidencias

Algunas de estas evidencias pueden ser: a) informaciones de diferentes tipos
de contenido (conceptual, procedimental y actitudinal o normativo); b) tareas
realizadas en clase o fuera de ella (mapas conceptuales, recortes de diario, examenes,
informes, entrevistas, etc.) y ¢) documentos en diferente soporte fisico (digital, papel,
audio, etc.). Estas evidencias vendran determinadas por los objetivos y competencias
plasmadas en el portafolio.

Fase 2. Seleccion de evidencias

En esta fase se han de elegir los mejores trabajos realizados o las partes de
aquellas actividades que muestren un buen desarrollo en el proceso de aprendizaje
para ser presentado ante el profesor o resto de compafieros.

Fase 3. Reflexion sobre las evidencias

Esta fase es necesaria porque si no se incluyen procesos reflexivos el
instrumento no puntos flojos y fuertes del proceso de aprender y propuestas de
mejora.

Fase 4. Publicacion del portafolio

En esta fase se trata de organizar las evidencias con una estructura ordenada y
comprensible favoreciendo el pensamiento creativo y divergente dejando constancia
de que es un proceso en constante evolucion.

Organizacion Del Portafolio:

El formato del portafolio estudiantil incluye:

e Portada: Colocar nombre la institucidon, nombre del curso, nombre del estudiante,
nombre del profesor, fecha.

e Introduccion: Durante este proceso reflexivo, el estudiante deberd sintetizar todos
sus documentos, interpretarlos y evaluarlos, de manera que tenga sentido, tanto
para el propio estudiante como para el que lo lea. La introduccion del portafolio
deberd incluir el grado de éxito alcanzado en cuanto a las metas propuestas, el
crecimiento intelectual y las destrezas obtenidas durante el desarrollo de la
asignatura por parte del estudiante, y desde luego, el significado y posibles
aplicaciones de la recopilacion de trabajos; por tanto, este apartado se realiza al
final.
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e Tabla de contenido: corresponde al indice del documento.

e Trabajos investigacion, tareas, resumenes: una seleccion de trabajos
representativos con temas centrales que conforman el cuerpo del portafolio y que
contienen la documentacion seleccionada por el estudiante donde muestra el
aprendizaje conseguido en cada uno de los temas seleccionados, ademas se puede
incluir en este apartado los mapas conceptuales o demds diagramas de ideas que
sinteticen informacion teorica.

e Reflexiones y experiencias personales: Sobre las clases y trabajos realizados.
Ejemplo:

En este trabajo descubri que soy capaz de...; Una de las cosas que antes me
costaba y ahora puedo hacer es... Es importante que escriban comentarios en torno a
sus trabajos creados en el portafolio, incluyendo comentarios de aquellas partes del
porfolio que consideren que necesitan ser mejoradas. Asi: deben preguntar, lo
siguiente: (En qué destreza debo trabajar més para mejora este trabajo?, ;Qué
componentes me parecen mas importantes y por qué?, ;Qué componentes se me
dificultaron més y por qué? ;Qué componentes no me gustaron y por qué? ;Qué
destrezas y habilidades logre desarrollar a lo largo de este trabajo?

e Conclusiones: En este componente el estudiante destaca su satisfaccion con lo
aprendido, areas que debe mejorar y limitaciones. Para elaborar las conclusiones
puede hacerse las siguientes interrogantes: ;Pude aprender algo de este trabajo?,
(Para qué me puede servir este conocimiento o destreza?, ;Cudles son las areas en
la que logre mayor dominio?, ;Cuales son las mas débiles? ;Qué areas de mi
trabajo desarrollado en este portafolio me gustaria repetir?, ;Qué es lo que no
deseo repetir? ;Qué interrogantes con respecto a conocimientos y destrezas
permanecen sin contestar (o sin practicar) al finalizar este portafolio y el curso?

Tutoria:

e Solicitela de acuerdo a sus necesidades.

Evaluacion:

e Auto evaluacion
e Hetero evaluacion con apoyo de rtbrica elaborada para el efecto
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RUBRICA PARA EVALUAR PORTAFOLIO ESTUDIANTIL

Fecha:

Escala de Deficiente Regular Bueno Muy Bueno Excelente

calificacion (Puntaje) (Puntaje) (Puntaje) (Puntaje) (Puntaje)

Criterios de

evaluacion

I Presenta en un | Presenta en un | Presenta en un | Presenta en un | Presenta en un

Portada e | 20% los | 40% los | 60% los | 80% los | 100% los

indice componentes componentes componentes componentes componentes
solicitados no | solicitados no | solicitados no | solicitados no | solicitados no
evidenciando el | evidenciando el | evidenciando el | evidenciando el | evidenciando el
contenido y la | contenido y la | contenido y la | contenido y la | contenido y la
estructura del | estructura del | estructura del | estructura del | estructura del
portafolio portafolio portafolio portafolio portafolio

1I. La introduccion | La introduccion | La introduccion | La introduccion | La introduccion

Introduccién ubica en un 20% la | ubica en un 40% la | ubica en un 60% la | ubica en un 80% | ubica en un 100%
asignatura en el | asignatura en el | asignatura en el | la asignatura en | la asignatura en el
contexto académico | contexto académico | contexto académico | el contexto | contexto académico
y explica la funcion | y explica la funcién | y explica la funcién | académico y | vy explica la funcién
del portafolio, con | del portafolio, con | del portafolio, con | explica la funciéon | del portafolio, con
una redaccion | una redaccion | una redaccion | del  portafolio, | una redaccion
adecuada adecuada adecuada con una | adecuada

redaccion
adecuada

11 El portafolio | El portafolio muestr{ El portafolio muestr{ El portafolio | El portafolio

Secuencia muestra en un 20% | en un 40% 1 en un 60% 1{f muestra en un | muestra en un

Didactica la secuencia | secuencia  didactic{ secuencia  didactic{ 80% la secuencia | 100% la secuencia
didactica que se ha | que se ha seguido e que se ha seguido er didactica que se | didactica que se ha
seguido en el | el desarrollo de 1§ el desarrollo de 1§ ha seguido en el | seguido en el
desarrollo  de la | materia materia desarrollo de la | desarrollo de la
materia materia materia

v El portafolio | El portafolio | El portafolio | El portafolio | El portafolio

Estructura presenta en un 20% | presenta en un 40% | presenta en un 60% | presenta en un | presenta en un

Y creatividad

la  estructura o
divisiones del
portafolio

integrando

todas las evidencias
requeridas en la
asignatura de forma

la  estructura o
divisiones del
portafolio

integrando

todas las evidencias
requeridas en la
asignatura de forma

la  estructura o
divisiones del
portafolio

integrando

todas las evidencias
requeridas en la
asignatura de forma

80% la estructura
o divisiones del
portafolio
integrando
todas las
evidencias
requeridas en la

100% la estructura
o divisiones del
portafolio

integrando

todas las evidencias
requeridas en la
asignatura de forma

clara, ordenada y | clara, ordenada y | clara, ordenada y | asignatura de | clara, ordenada y
creativa creativa creativa forma clara, | creativa

ordenada y

creativa

Conclusio-nes | No presenta | Presentan Presentan Presentan Presentan

conclusiones , a las | conclusiones poco | conclusiones conclusiones a las | conclusiones muy
que se llegd | claras a las que se | parciales a las que | que se llegd | especificas a las
después de la | llegd después de la | se llegd después de | después de la | que se llegd

consideracion de
evidencias o de las
discusiones
realizadas  durante
el desarrollo de la
asignatura y su
aplicacion al perfil
profesional y
campo laboral

consideracion de
evidencias o de las
discusiones
realizadas  durante
el desarrollo de la
asignatura y su
aplicacion al perfil
profesional y
campo laboral

la consideracion de
evidencias o de las
discusiones
realizadas durante
el desarrollo de la
asignatura y su
aplicacion al perfil
profesional y
campo laboral

consideracion de
evidencias o de

las  discusiones
realizadas
durante el

desarrollo de la
asignatura y su
aplicacion al
perfil profesional
y campo laboral

después de la
consideracion de
evidencias o de las
discusiones
realizadas  durante
el desarrollo de la
asignatura y su
aplicacion al perfil
profesional y
campo laboral




148

Puntuacion final:

Firma del estudiante:

Firma del docente

Elaborado por Aprobado Por:

Lcda. Dolores Zambrano Cerodn, Comision Académica Escuela Enfermeria - UTM,
Aprobado en primera:

Reunion del 13 de Septiembre 2016

Socializado: Reunion con personal docente

19 de Septiembre 2016

Aprobado en segunda y definitiva:

Reunion de 16 Septiembre 2016




MATRIZ DE RESUMEN DE RUBRICA

Tema:

Fecha:

Paralelo:

NO

Nomina de estudiantes

Criterios de evaluacion

Escala de calificacion

Nota

Firma del

estudiante

—
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Apellidos y Nombres del docente

Docente de la Asignatura
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/(" =& % FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

g, UNIVERSIDAD TECNICA DE MANAE
? ESCUELA DE ENF ERMERIA
EE

GUIA PARA ORGANIZAR DEBATE

Tema:
En este componente se deberd ubicar la tematica que sera objeto del debate. E;.
“El cuidado como esencia de la practica de enfermeria”.

Competencias A Considerar:
El docente deberd tener en consideracion las capacidades cognitivas,
procedimentales, valorales/actitudinales que aporta el desarrollo del debate.
Objetivos:

Definir cudl es el objetivo/s del debate. Ej. La presente guia ha sido disefiada para
orientar el trabajo grupal de los estudiantes para que presenten bajo la técnica del
debate aspectos relativos al tema “El cuidado como esencia de la préctica de
enfermeria”, proporcionandole los lineamientos que les permita exponer, argumentar,
responder el tema a tratarse.

Instrucciones:

1. Conforme grupos de trabajo de 3 personas. Ej.: (Los 5 grupos preparan los 5
temas)
Grupo 1:
Grupo2:
Grupo3:
Grupo 4:
Grupo5:

2. De los 5 grupos nombre un estudiante que sera el moderador.
Moderador:

3. A cada grupo le corresponde un subtema del tema macro. Ej.:

1) El cuidado desde la perspectiva de la Bioética

2) El cuidado desde la perspectiva de los modelos y teorias de enfermeria

3) El cuidado desde la perspectiva de leyes y normas que rigen el ejercicio de la
profesion

4) El cuidado desde la perspectiva de la formacion académica



5) El cuidado desde la perspectiva de la investigacion y la administracion

4. Revise la técnica didactica del debate para que Usted tenga claro la mecanica

de trabajo.

5. Lea la bibliografia que ha seleccionado su docente. Ud. tiene la facilidad de
leer los textos en la Web o bajarlos siguiendo el tutorial. Busque bibliografia

adicional que pueda mejorar su propuesta de trabajo.

6. Elabore un esquema relacionado al tema asignado considerando sobre los

puntos a tratar en la presentacion (oral y escrita).

7. Redacte el documento, realice la revision pertinente (recuerde que el trabajo
debe tener un alto nivel cientifico como corresponde a una tarea de nivel

universitario).

8. Los grupos deben preparar el ambiente para la exposicion oral.

9. Presentar el documento escrito incluyendo evidencias fotograficas de la

presentacion oral.

Tutoria:

Solicite tutoria de su docente mientras va desarrollando el debate previo a la

presentacion oral y escrita.

Mecanica del debate:

Actividad

Tiempo parcial

Tiempo total

INTRODUCCION: Se tiene que mencionar el tema de debate y el
problema o controversia que éste presenta. También tiene que
quedar clara la posicion del equipo ante el tema. (Se tiene que
mencionar la tesis del equipo). Duraciéon: 3 minutos por cada
representante de equipo.

4 minutos por cada
representante de
equipo.

20 minutos

ARGUMENTOS Y LOS EJEMPLOS Y EVIDENCIAS QUE
LOS FUNDAMENTEN: Cada equipo exteriorizard argumentos o
razones que presenten para apoyar su posicion deben de estar
fundamentados con evidencia, ejemplos, estadisticas de la
investigacion que realizaron.

4 minutos por
grupo

20 minutos

MINI-JUNTA: Después de escuchar los argumentos de cada lado,
cada equipo tendra 2 minutos para pensar en como contestar al otro
equipo. Tienen que decidir como van a pelear el punto de vista
que representan.

3 minutos por
grupo

15 minutos

RESPUESTA: Cada equipo tendrd oportunidad de contestar y
comprobar que el otro equipo estd mal. Cada equipo tiene 4
respuestas para entregar, un minuto por cada una.

4 minutos por
grupo

20 minutos

CONCLUSION: Después cada uno de los equipos dira su
conclusion que deberia de ser igual de interesante, emocionante y
llamativa que la introduccion.

3 minutos por
grupo

15 minutos
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| TOTAL | | 90 MINUTOS

Formato en el que se llevara a cabo el debate:
Exposicion de temas de cada uno de los equipos: Esto es como la introduccion a
un ensayo. Esta exposicion tiene que ser no solo un gancho al tema general, pero
especialmente tiene que ser una exposicion (interesante, emocionante, llamativa)
del punto de vista que estan representando.
Presentacion de cada uno de los argumentos para cada lado
Equipos tienen de dos a tres minutos para decidir como responder al otro equipo
Respuesta a los argumentos del otro equipo.
Conclusion por parte de un representante, quien concluye su defensa u oposicion
al tema.
Evaluacién por parte del profesor (50% de la evaluacion) y de un jurado

propuesto por el grupo de participantes 50% de la evaluacion)

Participantes:

Presentador inicial: Encargado de presentar la introduccion.

Presentadores de los argumentos principales: Encargados de dar los
argumentos/razones respaldando su punto de vista y presentando la evidencia que
lo fundamente. También estan encargados de presentar la respuesta a los
argumentos del equipo opuesto. Preparense con informacion que puedan usar
para responder al otro equipo.

Presentador de conclusién: Encargado de la conclusién. Esta tiene que ser

igual de fuerte que la introduccion.

Normas que se deben de seguir durante el debate:

Existe un moderador quien se hara cargo de darle la palabra a quien corresponda,
cerciorarse de que todos se guarden respeto, medira el tiempo que le corresponde
a cada exponente, y finalmente cerrara el debate.

Ser respetuosos en todo momento. No insultos.

Cada vez que quieran hablar deben levantar la mano.
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Los equipos pierden un punto por cada interrupcion, incluyendo interrupciones
cuando forman parte del publico.
Cada miembro debe escuchar lo que tiene que decir los demas participantes y

cuando formulen respuestas tienen que ser dirigidas a lo que ya se dijo.

Antecedentes a entregar previo inicio debate:

1. Presentador inicial:

3. Encargado de conclusion:

Evaluacion:

e Auto evaluacion
e Co evaluacion
e Hetero evaluacion con apoyo de ribrica elaborada para el efecto
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Tema:
Fecha:
Escala de Deficiente Regular Bueno Muy Bueno Excelente
calificacion (Puntaje) (Puntaje) (Puntaje) (Puntaje) (Puntaje)
—
Criterios de
evaluacion
i
L El debate presenta | El debate presenta | El debate presenta | El debate | EI debate presenta
Organiza- un 20% de los | un 40% de los | un 60% de los | presenta un | el 100% de los
cion componentes componentes componentes 60% de los | componentes
solicitados en su | solicitados en su | solicitados en su | componentes solicitados en su
organizacién, su | organizacion, organizacion, solicitados en su | organizacion,
presentacion esta | El debate muestra | El debate muestra | organizacion, El debate
desorganizada y | una incipiente | debilidades no | El debate | evidencia  estar
es confusa. organizacion. muy marcadas en | evidenciando bien organizado,
la organizacion. una es claro y
organizacion coherente.
suficiente.
1I. Los argumentos | Los argumentos | Los argumentos | Los argumentos | Los argumentos
Argumenta- no se exponen de | carecen de | tienen continuidad | tienen se presentan de
cion manera logica. continuidad logica. continuidad manera razonada
La estructura de | logica. La estructura de | logica. y logica.
los argumentos y | La estructura de | los argumentos y | La estructura de | La estructura de
el manejo de la | los argumentos y | el manejo de la | los argumentos | los argumentos y
continuidad de los | el manejo de la | continuidad de los | y el manejo de | el manejo de la
mismos, es muy | continuidad de los | mismos, es buena la continuidad | continuidad de los
débil. mismos, €s poco de los mismos | mismos ayudan a
débil. es muy buena desarrollar las
ideas durante el
debate.
I El  vocabulario | El ~ vocabulario | El ~ vocabulario | El vocabulario | El ~ vocabulario
Capacidad utilizado es a | utilizado es a | utilizado es a | utilizado es | utilizado es
para utilizar | menudo veces inapropiado | veces poco | frecuentemente apropiado y
la lengua con | inapropiado y | vy limitado. apropiado y | apropiado y | variado.
diferentes limitado. Se cometieron | limitado. variado. No hubo errores
fines, tales | Se cometieron | errores frecuentes | Se cometieron | Se cometieron | en el manejo del
como errores frecuentes | en el wuso del | pocos errores en | pocos errores en | lenguaje.
descripciones | en el uso del | lenguaje. el manejo del | el manejo del
, andlisis y | lenguaje. lenguaje. lenguaje.
argumentos.
v Se realiz6 minimo | Se realizd poco | Se demostrd6 un | Se utilizd un | Se utilizd6 un
Estilo de la | esfuerzo para | esfuerzo para | esfuerzo por | muy buen | excelente registro
presentacion utilizar un registro | utilizar un registro | utilizar un registro | registro que se | que se adecuo a la
y recursos que se adecue a la | que se adecue ala | que se adecuaala | adecu6 a la | intencién del
(Material de | intencion del | intencién del | intencion del | intencion  del | debate y al
apoyo) debate 'y al | debate 'y al | debate 'y al | debate y al | destinatario.
destinatario. destinatario. destinatario. destinatario.
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Puntuacion final:

Firma del estudiante:

Firma del docente

Elaborado por
Lcda.  Dolores
Ceroén,

Zambrano

Aprobado Por:

Comision Académica Escuela Enfermeria - UTM,
Aprobado en primera:

Reunioén del 13 de Septiembre 2016

Socializado: Reunion con personal docente

19 de Septiembre 2016

Aprobado en segunda y definitiva:

Reunién de 16 Septiembre 2016
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Fecha:

MATRIZ DE RESUMEN DE RUBRICA
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N°

Noémina de estudiantes

Criterios de evaluacion

Escala de calificacion

Nota

Firma del estudiante

QX IN [ |UT | (W N =

Apellidos y Nombres del docente

Docente de la Asignatura
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UNIVERSIDAD TECNICA DE MANAE

(- =  FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
W fﬁ; ESCUELA DE ENFERMERIA
NEE

GUIA DE ESTUDIO N°

Tema:

El docente deberad establecer 1 tematica de estudio autébnomo. Ej. : Valoracién

Enfermera
Competencias a considerar:

El docente deberd tener en consideracion las capacidades cognitivas,
procedimentales, valorales/actitudinales que aporta el estudio de la tematica
planteada para estudio autonomo.

Objetivos:

El docente debe establecer los objetivos de la tematica definida para estudio
auténomo. Ej.:

La presente guia de estudio ha sido disefiada para que el estudiante pueda:

e Explicar y aplicar la etapa de valoracion del proceso de enfermeria.
e Interpretar signos cambiantes en el estado de salud de la persona (objetivos y
subjetivos) en la valoracion de las personas.

Instrucciones:

En este acapite se debe especificar claramente los pasos que deberd seguir el
estudiante para lograr un aprendizaje significativo del estudio auténomo del tema.
Ej.:

e Revise el material interactivo de aprendizaje (CD) para Valoracién de

enfermeria por examen fisico y patrones funcionales

e Lea detenidamente el documento de apoyo sobre valoracidon por patrones

funcionales preparado por el docente

¢ Elabore un mapa conceptual sobre el tema tratado.

e Realice un estudio del glosario de términos utilizados en el 1 examen fisico y
patrones funcionales

Autoevaluacion:
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Se sugiere al docente enlistar algunas interrogantes sobre aspectos

importantes del tema en estudio que deben ser conocidos de manera mas sostenida

por parte del estudiante. Ej.:

1.

NNk WD

10.
11.

(Qué definimos como valoracion?

(Cuales son los momentos de la valoracion?
(Cuales son las fuentes de recogida de datos?
(Cuales son los métodos para obtener datos?
(Qué es la entrevista clinica?

(Cuadl es la utilidad de la observacion?

(Qué datos puedo obtener por medio de la valoracidon por exploracion fisica
y, la valoracion por patrones funcionales?
(Qué es un dato objetivo?

(Qué es un dato subjetivo?

(Qué es un dato histérico?

(Qué es un dato actual?

Verifique su aprendizaje:

Clasifique los siguientes datos como objetivos y subjetivos:

DATOS A CLASIFICAR DATOS DATOS DATOS DATOS

OBJETIVOS | SUBJETIVOS | HISTORICOS | ACTUALES

Cabello peinado, afeitado

Arrastra la pierna derecha al caminar

Temblor en ambas manos

250 cm3 de orina ambar obscura

Paciente encamado, cubierto hasta la
cabeza, con la cara a la pared; sin
respuesta verbal a preguntas

El paciente se administr6 insulina a las 8

a. m.

Comi¢ cereal, jugo, pan tostado, café

Presion arterial 120/85

Tiene las ufias sucias

Area roja en el lado derecho de la espalda

Ausencia de ruidos intestinales en la
auscultacion

"Salga de mi cuarto"

"S¢ que algo no marcha bien con mi

bebe'""

"Esta sonda me esta matando"

" Dénde estoy? Como llegué aqui?"

"Tengo miedo de que me encuentren un
cancer cuando me operen"

“NO

anteriores”

intervenciones quirtrgicas

“Solia comer cuando estaba nerviosa”

“Soy alérgico a la penicilina”

“Peso 120 libras”

“Hace un mes fumaba 3 paquetes de
cigarrillos al dia”
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Puntuacion final:

Firma del estudiante:

Firma del docente

Elaborado por
Lcda.  Dolores
Ceroén,

Zambrano

Aprobado Por:

Comision Académica Escuela Enfermeria - UTM,
Aprobado en primera:

Reunioén del 13 de Septiembre 2016

Socializado: Reunion con personal docente

19 de Septiembre 2016

Aprobado en segunda y definitiva:

Reunién de 16 Septiembre 2016

Tutoria:

Solicite apoyo del docente en caso de dudas e inquietudes.
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Wi, UNIVERSIDAD TECNICA DE MANABEI
~ser R FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
W ﬁ; ESCUELA DE ENFERMERIA
e

<
o

GUIA DE INFORME DE LECTURA N°

Tema:

El docente debera establecer 1 tematica de la lectura establecida como aprendizaje
autonomo. Ej.: La Historia y la evolucion de la enfermeria en cuanto a su préctica y
su conocimiento

Competencias a considerar:

El docente debera tener en consideracion las capacidades cognitivas,
procedimentales, valdrales/actitudinales que aporta la lectura de la tematica
planteada.

Objetivos:

El docente debe establecer los objetivos del estudio definido para la lectura. Ej.:

La presente lectura tiene como objetivo que el estudiante pueda sintetizar la
evolucion histdrica de la enfermeria en cuanto a su practica y su conocimiento.

Instrucciones:

1. Revision de la metodologia de la lectura comprensiva y reporte de la lectura
(componentes)

2. Elaborar un esquema de los aspectos considerados en la lectura

3. Redactar informe

Componentes del informe de la lectura:

a) Redactar informe de lectura considerando componentes:
b) Titulo del libro

c) Datos generales de la obra y tema o asunto que trata

d) Principales ideas la lectura

e) Resumen, sintesis o resefia del texto leido

f) Conclusiones de la lectura

Tutoria:
Solicitela de acuerdo a sus necesidades.
Evaluacion:

e Auto evaluacion
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Hetero evaluacion con apoyo de rubrica elaborada para el efecto
Para la evaluacion se aplicara la rubrica disefiada para el efecto.

(Anexo)

RUBRICA PARA EVALUAR INFORME DE LECTURA

Tema:
Fecha:
Escala  de Deficiente Regular Bueno Muy Bueno Excelente
calificaciéon (Puntaje) (Puntaje) (Puntaje) (Puntaje) (Puntaje)
—
Criterios de
evaluacion
!
L. El estudiante | El estudiante | El estudiante | Elestudiante | El estudiante escribe
Claridad en | escribe de | escribe de manera | escribe algo escribe de de manera clara,
la escritura manera muy | poco coherente. | coherente. Su manera coherente y
poco coherente. | Su escritura | escritura presenta coherente y comprensible,
Su escritura | presenta  varios | algunos errores | comprensible | utilizando palabras
presenta muchos | errores que hacen | que en  algo su texto. La correctas y precisas.
errores que hacen | algo dificil la | dificultan la | estructurade | Las ideas  estan
dificil la | comprension. La | comprensiéon. La | los parrafos del | perfectamente bien
comprension. La | estructura de los | estructura de los informe esta estructuradas en
estructura de los | parrafos del | parrafos del | acorde conlas | parrafos claramente
parrafos del | informe esta poco | informe esta | ideas del texto | definidos y acordes
informe esta muy | definida. definida. con las ideas mas
poco definida. importantes del texto.
1I: El alumno | El alumno | El alumno | El alumno | EI alumno identifica
Critica identifica en el | identifica en el | identifica en el | identifica en el | en el texto leido
texto leido las | texto leido las | texto leido las | texto leido las | todas las  ideas
principales ideas | principales ideas | principales ideas | principales fundamentales  del
del autor, pero no | del autor, pero | del autor, las | ideas del autor, | autor, las analiza, las
las analiza y al | demuestra algo de | analiza con | las analiza, las | apoya o las
parecer ni las | debilidad en el | ciertas apoya o las | cuestiona. Establece
comprende a | analisis y al | debilidades y al | cuestiona. El | comparaciones con
cabalidad parecer hay poca | parecer hay | alumno otros autores y/o
comprension del | comprension del | proporciona su | textos. Detecta y
tema leido tema leido opinién, pero | analiza las fortalezas
no profundiza | y las debilidades del
en las ideas. texto. El alumno
proporciona su
opinién acerca del
tema desarrollado.
1. El alumno El alumno El alumno El alumno | El alumno presenta
Ortografia y | presenta untexto | presenta un texto | presenta untexto | presenta un | un texto sin faltas de
puntuacion con numerosas con algunas faltas | con pocas faltas | texto con | ortografia y con una
faltas de de ortografia y de | de ortografia y de | escasas faltas | puntuacion correcta,
ortografia y de puntuacion, el puntuacion sin de ortografia y | de tal forma que el
puntuacion de tal | escrito es poco | embargo, es claro | de puntuacion | escrito es claro y

forma que el
escrito no es
claro ni fluido de
leerse

claro ni fluido de
leerse

y poco fluido
para leerse

(menos de 5
faltas) de tal
forma que el
escrito es claro
y fluido para
leerse

fluido para leerse.
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Iv: La extension del | La extension del | La extension del | La  extension | La  extension  del

Extension texto es | texto es poco | texto es | del texto es | texto es la adecuada,
inadecuada, pues | adecuada, pues o | adecuada, sin | adecuada, pues, | pues, presenta la
o no trata la | no trata embargo se | presenta  casi | totalidad de ideas
totalidad de las | totalidad de las | puede tener una | totalidad de | importantes del texto
ideas del texto o | ideas del texto o | imagen general | ideas leido ademas de una
bien es mas | bien es de las ideas | importantes del | reflexion del alumno.
extenso de lo | extenso de importantes de la | texto.
conveniente. conveniente. lectura

Puntuacion final:

Firma del estudiante:

Firma del docente

Elaborado por Aprobado Por:

Lcda. Dolores Zambrano | Comision Académica Escuela Enfermeria - UTM,

Ceron, Aprobado en primera:

Reunioén del 13 de Septiembre 2016
Socializado: Reunion con personal docente
19 de Septiembre 2016

Aprobado en segunda y definitiva:
Reunién de 16 Septiembre 2016
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MATRIZ DE RESUMEN DE RUBRICA

Tema:
Fecha:

Paralelo:

NO

Nomina de estudiantes

Criterios de evaluacion | Nota

Escala de calificacion

Firma del estudiante

] ENT Ko ) KO} (S-N) JUVY § SO 3

Apellidos y Nombres del docente

Docente de la Asignatura
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UNIVERSIDAD TECNICA DE MAMNAE

e —

s By  FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
W ﬁ; ESCUELA DE ENFERMERIA
NEESE

GUIA DE ELABORACION DE PLAN DE CUIDADO (ABP)

Tema:

Elaboracion de diagnoésticos de enfermeria, elaboracion de objetivos o resultados

esperados (NOC) e intervenciones de enfermeria (NIC)
Competencias a considerar:

El docente debera tener en consideracion las capacidades cognitivas,
procedimentales, valorales/actitudinales que aporta  la elaboracion del plan de
cuidado.

Objetivos:

El docente debe establecer los objetivos del estudio definido la elaboracion del
plan de cuidado. Ej.:

La presente guia ha sido disefiada para orientar la realizacion de la formulacion de
diagnosticos de enfermeria, elaboracion de objetivos o resultados esperados (NOC) e
intervenciones de enfermeria (NIC)

Instrucciones:
En este apartado el docente debe especificar los pasos que el estudiante/s debe

seguir. Ej.:

1.- Dividir el colectivo de estudiantes en grupos para realizar los ejercicios:
Ejemplo

Grupo 1 trabajara sobre el patron: Percepcion manejo de la salud,

Grupo 2 trabajara sobre el patron: Nutricional metabdlico

Grupo 3 trabajara sobre el patron: Eliminacion, Actividad y ejercicio

Grupo 4 trabajara sobre el patron: Suefio y descanso, Cognitivo Perceptivo

Grupo 5 trabajara sobre el patrén: Autopercepcion — Auto concepto, rol y

relaciones
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Grupo 6 trabajara sobre el patron: Adaptacion y Tolerancia al estrés, valores y
creencias

Grupo 7 trabajara sobre: Condiciones médicas (problemas de colaboracion)

Situacion: El sefior José Cedefio, llega al subcentro de salud San Francisco,
al entrevistar la enfermera el manifiesta que su edad es 70 afios, sufre de Diabetes
Mellitus desde hace 9 afios y como consecuencia de su condicién clinica tiene
pérdida de la vision, cansancio excesivo, problemas de movilidad e inestabilidad,
tiene una ulcera en el pie derecho a nivel de talon. Al tomar los signos vitales al
usuario los datos son PA= 180/140mmHg., P= 140x min., R=36 x min. T= 37°C.
Al momento de la valoracién don José tiene un peso de 210 libras y la hacerle la
prueba, el glucometro marca en 180 la enfermera le pregunta si tiene alguna
molestia, a lo que responde estar mareado y somnoliento. Su esposa que le acompana
manifiesta que no cumple el tratamiento prescrito, tampoco quiere consumir dieta
asignada y da poca importancia al cuidado de su salud, ademés sefala que solo
quiere consumir dieta rica en carbohidratos y toma solo dos vasos de agua al dia,
generalmente hace la deposicion cada 2 o tres dias con ayuda de laxantes, se niega a
realizar una higiene adecuada (bafo diario, cambio de ropa, higiene bucal). Cuenta
su hijo que también les acompafia, que su padre suda mucho y a veces se le agrieta la
piel, verbaliza con mucha frecuencia que no puede dormir y por esta razéon siempre
esta irritable, sefiala también que a veces se le olvidan las cosas o tiene dificultad
para expresar las ideas, suele estar muy deprimido y tiene verbalizaciones auto
negativas, expresiones de desesperanza e inutilidad; ademds sefiala que su padre
presenta problemas en las relaciones con familiares y amistades. Le gusta rezar

mucho y es devoto de la Divina Misericordia.

2.- Con el caso aplique los pasos para realizar el pensamiento critico en

enfermeria.

Recuerde: “Pensamiento critico” es la aplicacion del pensamiento razonado

en la solucion de las respuestas humanas. Los profesionales de enfermeria durante el
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razonamiento diagnodstico integran sus conocimientos, experiencias y aplican
diferentes habilidades del pensamiento como la observacion, comparacion,

clasificacion, relacion, analisis y sintesis para concluir con un juicio critico.

2.1.  Identifique datos objetivos y subjetivos y sefiale a que patréon pertenece.
Puede utilizar la siguiente matriz:

Datos Objetivos Datos subjetivos Patroén al que pertenece
Ejemplo:

Estrefiimiento Pertenece al patron de eliminacion

Flatulencia

Distencion abdominal

Dificultad para respirar Pertenece al patron de actividad/ ejercicio

Tos (patrones funcionales de salud)

Limitacién en el movimiento

Fatiga

2.2.  Analizar y agrupar datos significativos (llamados también indicios) en
racimos considerando las relaciones y realizar las deducciones
correspondientes.

Ejemplo:

Datos Significativos Deduccion
(indicios)

Disnea El usuario tiene insuficiencia respiratoria
Tos
Cianosis
Fatiga

Dificultad para conciliar el suefio El usuario tiene problemas de suefio
Cansancio
Irritabilidad

Falta de concentracion

Recuerde:
Estamos en el paso de la valoracion al diagnostico. El siguiente cuadro

representa esta etapa:
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CAriEar e

v.Sea

2.3.  Elabore la jerarquia en el pensamiento critico (hasta deducciones):
Ejemplo:
Pensarnivole Crilico
o [ Damit uel palra
Orden lagive respivaerio Misgmisticn dr
indactivo relavisadye ven Tnfermena
! vy inlevivse
-"-' Nfdamt fel patrdn Niapndsties de | .
J 1'nn|1im1'irin :‘Eum STE '| B e
J . ! 1
sindronse febril ih=nea vhats ' Conjrtnras
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Fijir i | fate | avis ot BN (4] iz |
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3.- Formule diagnoésticos de enfermeria
3.1. Establecer si es un diagndstico de enfermeria o un problema
interdependiente (de colaboracidn)
Adulta mayor El usuario sufre de Problema
Hipertension arterial desde hace 25 | hipertension arterial que es | Interdependiente
afios una condicion médica
Tratamiento médico (deduccion)
Cefalea
Fatiga
Mareo

PA: 160/140mm Hg
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Adulta mayor El usuario tienen Diagnostico
Alimentacion pobre en residuos problemas con la eliminacion | enfermero
Poca ingesta de liquidos intestinal y pertenece al
Disminucion del apetito patron de eliminacion
Evacuacion cada 3 dias (deduccion)
No realiza ejercicios
Adulta mayor El  usuario tiene Diagnostico
Hébitos higiénicos deficientes problemas con su higiene | enfermero
personal y
Tiene dificultad para realizar las pertenece al patron
practicas higiénicas percepcion/manejo de la salud
L L. (deduccion)
Limitaciones para el movimiento

Recuerde “En la practica de enfermeria se distinguen ambitos de interés:

actividades colaborativas (interdependientes) y las actividades propias que

enfermeras identifican y tratan (diagnosticos de enfermeria)”.
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Formulacion de los diagndésticos de Enfermeria: Un diagndstico enfermero
puede ser estructurado a través de varias propuestas, puede ser siguiendo el formato
de Marjory Gordon o el de NANDA, cada uno tiene sus elementos.

Factores relaciona

Método PES NANDA Conectores
Problema respuesta | Etiqueta diagndstica Relacionado con =R/C
humana} Relacionado a = RiA

_—oecundaric a = S/A
Etiologia Manifestado por = M/FP

Manjfestado con = MIC

Signos v sintomas

Caracteristicas
definitorias

+——Relacionado con =RIC

Relacionado a = RiA
Secundario a= 34

En el formato definido por Marjory Gordon en 1982, se estructura el

diagnostico enfermero con los siguientes componentes:

La primera inicial (P) indica el problema, es decir, el enunciado del
diagnostico que incluye la respuesta humana identificada por la enfermera
durante la fase de valoracion y se corresponde con la etiqueta diagnostica.
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Suele ir precedido de adjetivos como ineficacia, alteracion, déficit, afectacion
(grado en que una persona es incapaz para responder eficazmente a una
necesidad humana o a un patron funcional de salud.

La segunda inicial (E) se refiere a los factores causales y/o contribuyentes
(etiologia) que contribuyen a que aparezca esa respuesta (determina las
actividades que la enfermera debe llevar a cabo para solucionar el problema).
Para relacionar el problema con la etiologia se utiliza la conexion
“relacionado con”, ya que si se modifica alguna parte del diagndstico,
también puede cambiar la otra.

La tercera inicial (S) indica los signos y sintomas que lo acompafian (supone
la validacion del diagnostico y solo estd presente en los reales), son las
caracteristicas a través de las cuales se manifiesta una respuesta humana y
que la definen. Para relacionar la etiologia con los signos y sintomas se utiliza
el conector “manifestado por...”. Ejemplo:

Problema (P) Conector Etiologia (E) Conector Signos y Sintomas
S)

Deterioro de la | Relacionado con Inmovilidad. Manifestado por | Ulcera por decubito

integridad en la zona sacra de

cutanea. Scm. de didmetro y
3cm. de
profundidad.

En este formato es necesario precisar las dos primeras partes del diagnostico

ya que del problema se deriva el objetivo o resultado esperado que se pretende

conseguir (la directriz que indicard lo que se puede hacer para solucionar el

problema), mientras que el factor relacionado se derivaran las actividades que se

debe realizar (para lograr el objetivo).

Tipos de diagndsticos de enfermeria y como se formulan: Los diagnosticos
de enfermeria se clasifican en reales, potencial o de riesgo, posible y de bienestar.

Manejo del formato PES:

e Real: Es un juicio clinico sobre una respuesta individual, familiar o de la
comunidad a un problema de salud que existe en el momento de la valoracion. Se

basa en la presencia de signos y sintomas asociados.
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| E 5
rroblema Concctor Edologia o | Conecctor Slgnos Sintomas
causa (man Ifcstacl on os)
D aTIcit Rolacionado | Anorceia. Manfcotado F atiga ¥
nutriclonal con nduscas ¥ | por desequilizric
WEito s alacholilivo,

e Potencial o de riesgo: Es un juicio clinico de que un paciente es mas vulnerable a
un determinado problema que otro, en situacion igual o parecida.

Palabra inicial Categona Conector | Factores de
diagndstica riesgo

Riesgo de Alteraddn de |a |Relacionad| La inmovilidad

(potencial) integridad cutinea 0 con

e Posible: Es aquel en que las pruebas de que existe un problema de salud no estan
claras o se desconocen los factores causales. Este requiere mas datos para
corroborarlo o refutarlo.

Palabra Cateqgoria Conector Factores de

inicial diagnostica nesgo

FPosible FPerturbacion de | Relacionado con | Amputacion  del
I3 imagen miemoro superior
corporal derecho

® De bienestar: Es un juicio clinico sobre una respuesta individual, familiar o de la
comunidad en transicion de un nivel completo de bienestar a un nivel mas
elevado. No describen ningun tipo de problema ni presente ni futuro, ni potencial.
Por esta razon, suelen enunciarse solamente con la etiqueta.

| Disposicion para mejorar_.. .. el rol parental |

Otro formato de elaboracion de los diagnosticos enfermeros es el de la

NANDA. La taxonomia diagnoéstica tiene un disefio basado en ejes, éste se define

como la dimensién de la respuesta humana que se considera en el proceso

diagnostico, en la actualidad se reconocen siete. Los componentes para su

formulacién son:

e Etiqueta Diagnostica: Es la denominacion con la que se etiqueta el problema
(proporciona un nombre al diagnostico ofreciendo una descripcion clara y
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concisa de la dificultad). Es un término o frase concisa que representa un
patrén de clave relacionada.

e Definicién: Proporciona una descripcion clara y precisa del significado del
diagnéstico (lo diferencia de los demés diagnosticos).

e (aracteristicas Definitorias: Son los criterios clinicos que confirman la
existencia del problema (inferencias) que se agrupan como manifestaciones
en un diagndstico enfermero. Aparecen en los diagnosticos reales y de
bienestar. Las manifestaciones (caracteristicas definitorias) son los datos
objetivos y subjetivos que debidamente relacionados, se utilizan para
identificar el problema.

e Factores de Riesgo: Son factores (condicionantes) ambientales, y elementos
fisiologicos, psicolégicos, genéticos o quimicos que incrementan la
vulnerabilidad de un individuo, persona o comunidad ante la apariciéon de un
evento no saludable.

e Factores Relacionados: Son factores que muestran algin tipo de patron de
relacion con el diagnostico enfermero (problema), suelen describirse como
antecedentes de, asociados con, relacionados con, contribuyentes a, o
coadyuvantes al diagnostico (estos factores son la guia para el tratamiento al
determinar las acciones concretas para solucionar el problema). Se agrupan
en: Fisiopatologicos (consecuencia de enfermedades, bien sean fisiologicas o
psicolédgicas); derivados del tratamiento (terapias, pruebas diagnosticas);
situacionales (resultados de los cambios en los habitos de vida, condiciones
ambientales, personales); del desarrollo (propios del proceso de maduracion).

En el formato NANDA el diagndstico el problema o respuesta humana toma
el nombre de etiqueta diagnostica; los factores relacionados y de riesgo son la
etiologia del problema y las caracteristicas definitorias son el conjunto de datos

objetivos y subjetivos que undican la presencia de una etiqueta diagndstica.

| DIAGMOETICD DE BRFERASRIA |

’_’,/ ETICILET &
CHAGHOSTICA

I
FALTOHRES
1 RELACICHNADDS PRAFTF T
n THOTCCTIVA
CARACTERISTICAS
DEFIMITORIAS PROCESO
] AR HELC LIS
BT AT A R
rICoRC
ALFAER §L D
LEUMOOCTITOS

ESMUTO MLl O
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Para estructurar el diagnéstico real se sugiere: Identificar la etiqueta
diagnostica, seleccionar y agregar el factor (es) relacionado(s), seleccionar y agregar
la (s) caracteristica(s) definitoria(s) y utilizar los conectores para ligar los
enunciados. Ejemplo:

Etiqueta Conector Factores Conector Caractensticas

diagndstica relacionados definitorias
Deterioro  del | Retacionado | Engrosamiento | Manifestado | Aumento de la
intercambio con de la membrana | por frecuencia respiratoria
Jasenso alveolo capitar
Alteracidn de | Relacionado | Retencian de | Manifestado | Edema en miembros
la  perfusidn | con liquidos par inferiores
histica

Para estructurar un diagnéstico de riesgo se sugiere: Identificar la etiqueta
diagnostica y seleccionar y agregar el factor (es) relacionado(s) que contribuya (n) al
aumento de su vulnerabilidad. Ejemplo:

Etiqueta Conector Factores relacionados
diagnostica
Riesgo de infeccion | Relacionado con Erfermedad cranica ¥
desnutricidn

Para formular el diagnostico de salud o bienestar se sugiere: Identificar la
etiqueta diagndstica a la que se le antepone “disposicion para" y seleccionar y

agregar la (s) caracteristica(s) definitoria(s). Ejemplo:

Palabras iniciales Etigueta Caracteristicas definitorias
diagndstica
Disposicion para Mejorar |a nutricidn Expresa disposicidn para
mejorar la nutricidn

e Diagnéstico sindrémico son caracteristicas propias de una situacion determinada
o como consecuencia de un acontecimiento. Ejemplo: Sindrome de déficit de

autocuidado.

3.2. Seleccione los diagnésticos de enfermeria
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Busque en el libro de Carpenito por lo menos 2 de cada tipo

4.- Elabore objetivos o resultados esperados (NOC)

Recuerde: Estamos en la tercera etapa del Proceso de Atencion de
Enfermeria (PLANIFICACION). Esta fase comienza después de la elaboracion del
diagnostico enfermero y concluye con la documentacion de los cuidados; consta de
cuatro sub etapas: determinacion de prioridades, establecimiento de objetivos,

definicion de las intervenciones de enfermeria y, documentacién o registro.

Al realizar la priorizacion se da respuesta a las siguientes interrogantes: ;Qué
problemas necesitan atencion inmediata y cuales deben esperar?, ;Qué problemas
son responsabilidad enfermera y cuales deben referirse a otro profesional?, ;Qué
problemas se tratard con planes de cuidados estandarizados? Se puede utilizar la
estructura jerarquica de necesidades propuesta por Abram Maslow.

Durante el proceso de priorizacion se aplica el pensamiento critico para
examinar los problemas y determinar a qué prioridad pertenecen, lo que permite
direccionar el cuidado de manera pertinente. Es importante recalcar que en su gran
mayoria los problemas interdependientes son prioritarios, primordialmente si la
persona esta hospitalizada, no obstante los diagndsticos enfermeros se pueden tratar
en forma concomitante con los problemas interdependientes.

Ejemplo: Durante las etapas de Priorizacion:

valoracion y diagnostico se encontro: e Insuficiencia respiratoria (problema que
amenaza la vida).

e Alteracion del patron de suefio
(problema que interfiere con las
necesidades fisiologicas).

e Temor (problema que interfiere con la
seguridad y proteccion).

e Deterioro de la interaccion social
(problema que interfiere con el amor y
pertenencia).

e Temor (diagnostico de enfermeria).

e Insuficiencia respiratoria  (problema
interdependiente).

e Alteracion del patron de suefio
(diagnostico de enfermeria).

e Deterioro de la interaccion social
(diagnostico de enfermeria).

El establecimiento de los objetivos define la forma en que la enfermera y el
usuario sabran que la respuesta humana identificada ha sido prevenida, modificada o
corregida. Los siguientes son aspectos a considerar: Se derivan del diagnostico de
enfermeria, se documentan como metas mesurables, deben ser realistas en relacion a
las capacidades actuales y potenciales del usuario, debe calcularse los tiempos para
su realizacion, marcan la direccidn para la continuidad de la asistencia, razon por la
cual se debe utilizar términos sencillos o terminologia estandar (NOC).  Ejemplo:
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Diagnostico de enfermeria: Objetivo: A las 48 horas presencia
Estrefiimiento relacionado con la disminucion de ruidos intestinales, expulsa aire y evacua.

del peristaltismo y cambio de dieta.

4.1. Seleccione en el libro de Carpenito un NOC para cada diagndstico

5.- Formule las intervenciones de enfermeria (NIC)

Recuerde: Intervenciones de enfermeria son actividades que estan
relacionadas con un diagnostico de enfermeria especifico y que se realiza para
conseguir los objetivos del paciente. Son acciones llevadas a cabo para: controlar el
estado de salud, reducir los riesgos, resolver, prevenir o manejar un problema,
facilitar la independencia o ayudar con las actividades de la vida diaria, promover
una sensacion Optima de bienestar fisico, psicologico y espiritual. Ademas, una
identificacion correcta de la etiologia durante la fase de diagnostico proporciona el
marco para elegir intervenciones de enfermeria eficaces, deben ser seguras y
adecuadas a la edad de la persona, alcanzables con los recursos que se disponen,
congruentes con los valores y creencias del paciente y con otros tratamientos. Por
ejemplo: la intolerancia a la actividad puede tener varias causas: dolor, debilidad,
vida sedentaria, ansiedad, arritmias cardiacas y en este caso las intervenciones varian
de acuerdo con la causa del problema.

En relacion a los tipos de intervenciones: intervenciones interdependientes
definen las actividades que el profesional de enfermeria realiza en cooperacion con
otros miembros del equipo de salud, incluyen por ejemplo las prescripciones de los
médicos, fisioterapistas, trabajadora social, dentista, etc. Las infervenciones
independientes son aquellas que los profesionales de enfermeria sin una indicacion
médica, estas comprenden: los cuidados fisicos, actividades de la vida diaria,
educacidn sanitaria, promocion de la salud entre otros.

5.1. Seleccione en el libro de Carpenito un NIC para cada diagndstico y
NOC seleccionado

6. - otras consideraciones adicionales sobre el PAE

En relacion a la cuarta etapa del proceso de enfermeria EJECUCION, se
desarrolla una vez que se ha elaborado el plan de cuidados ejecutandose
intervenciones de enfermeria concretas para modificar los factores que contribuyen
al problema del paciente. Las fases en esta etapa son: preparacion, realizacion de las

actividades y documentacion.



175

La evaluacion es la quinta etapa del proceso de atencion de enfermeria. En
esta fase se determina la medida en que se han conseguido las respuestas esperadas
del usuario, se evalua el progreso del usuario, se establecen medidas correctoras si
fuese necesario y revisa el plan de cuidados de enfermeria. Debe ser continua y en
todas las fases del proceso. Esta etapa consta de dos partes: Recogida de datos sobre
el estado de salud/problema /diagndstico que queremos evaluar y la comparacioén con
los resultados esperados y un juicio sobre la evolucion del paciente hacia la

consecucion de los resultados esperados.

Productos a entregar:

e Documento con los ejercicios solicitados en formato digital.

Tutoria:

Solicitela de acuerdo a sus necesidades

Evaluacion:

e Auto evaluacion
e Co evaluacion
e Hetero evaluacion con apoyo de ribrica elaborada para el efecto
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RUBRICA PARA EVALUAR DE PLAN DE CUIDADO (ABP)

Tema:
Fecha:
Escala de Deficiente Regular Bueno Muy Bueno Excelente
calificaciéon (Puntaje) (Puntaje) (Puntaje) (Puntaje) (Puntaje)
—
Criterios de
evaluacion
!
I Realiza en wun | Realiza en un | Realiza en un | Realiza en un | Realiza en un
Valoracion 20% la | 40% la | 60% la | 80% la | 100% la
valoracion valoracion valoracion valoracion valoracion
enfermera enfermera enfermera enfermera enfermera
utilizando utilizando utilizando utilizando utilizando
técnicas como | técnicas como | técnicas como | técnicas como | técnicas como
examen fisico, | examen fisico, | examen fisico, | examen fisico, | examen fisico,
patrones para | patrones para | patrones para | patrones  para | patrones para
determinar determinar determinar determinar determinar
problemas problemas problemas problemas problemas
actuales y | actuales y | actuales y | actuales y | actuales y
potenciales, potenciales, potenciales, potenciales, potenciales,
aplicando el | aplicando el | aplicando el | aplicando el | aplicando el
pensamiento pensamiento pensamiento pensamiento pensamiento
critico para la | critico para la | critico para la | critico para la | critico para la
sistematizacion de | sistematizacion de | sistematizacion de | sistematizacion | sistematizacion de
los hallazgos los hallazgos los hallazgos de los hallazgos | los hallazgos
II. El diagnostico | El diagnéstico | El diagnostico | E1  diagnostico | El diagndstico
Elabora-cion | enfermero en un | enfermero en un | enfermero en un | enfermero en un | enfermero en un
de diagnés- | 20% guarda | 40% guarda | 60% guarda | 80% guarda | 100% guarda
ticos relacion con el | relacion con el | relacion con el | relacion con el | relacion con el
enfermeros problema de salud | problema de salud | problema de salud | problema de | problema de salud
real o potencial | real o potencial | real o potencial | salud real o | real o potencial
identificado en el | identificado en el | identificado en el | potencial identificado en el
usuario /cliente y | usuario /cliente y | usuario /cliente y | identificado en | usuario /cliente y
esta  etiquetado | esta  etiquetado | esta  etiquetado | el usuario | esta  etiquetado
con el diagndstico | con el diagndstico | con el diagndstico | /cliente y esta | con el diagndstico
NANDA NANDA NANDA etiquetado con | NANDA
el  diagnostico
NANDA
III En la | En la planificaciéy En la planificacion En la | En la
Planifica- planificacion los | los NOC NIC en uif los NOC NIC en uj planificacion los | planificacion los
cion de | NOC NIC en un | 40% estar 60% estd NOC NIC enun | NOC NIC en un
cuidados de | 20% estan | seleccionados d{ seleccionados d{ 80% estan | 100% estan
enfermeria seleccionados de | acuerdo a  lof acuerdo a  lof seleccionados seleccionados de
acuerdo a los | problemas problemas de acuerdo a los | acuerdo a los
problemas identificados y a| identificados y a| problemas problemas
identificados y al | diagnoéstico diagndstico identificados y | identificados y al
diagndstico enfermero enfermero al  diagnoéstico | diagndstico
enfermero enfermero enfermero
v Identifica en un | Identifica en un | Identifica en un | Identifica en un | Identifica en un
Ejecucion de | 20% los | 40% los | 60% los | 80% los | 100% los
lo procedimientos o | procedimientos o | procedimientos o | procedimientos | procedimientos o
planificado protocolos a | protocolos a | protocolos a | o protocolos a | protocolos a
ejecutar y los | ejecutar y los | ejecutar y los | ejecutar y los | ejecutar y los
recursos a utilizar | recursos a utilizar | recursos a utilizar | recursos a | recursos a utilizar
utilizar
Evaluacion Documenta en un | Documenta en un | Documenta en un | Documenta en | Documenta en un
del proceso | 20% la evaluacion | 40% la evaluacion | 60% la evaluacion | un  80% la | 100% la
de cuidados en torno a la|en torno a la|en torno a la | evaluacion en | evaluacion en
evolucion de los | evolucion de los | evolucion de los | torno  a  la | torno a la
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resultados del | resultados resultados del | evolucion de los | evolucion de los
cliente/usuario y | cliente/usuario y | cliente/usuario y | resultados del | resultados del
los resultados de | los resultados de | los resultados de | cliente/usuario y | cliente/usuario y
las acciones | las acciones | las acciones | los resultados de | los resultados de
independientes, e | independientes, e | independientes, e | las acciones | las acciones
interdependientes | interdependientes | interdependientes | independientes, | independientes, e
e interdependientes
interdependiente
S
Puntuacion final:
Firma del estudiante:
Firma del docente
Elaborado por Aprobado Por:
Lcda. Dolores Zambrano | Comision Académica Escuela Enfermeria - UTM,
Ceron, Aprobado en primera:

Reunioén del 13 de Septiembre 2016

Socializado: Reunion con personal docente
19 de Septiembre 2016

Aprobado en segunda y definitiva:
Reunién de 16 Septiembre 2016




Tema:
Fecha:

MATRIZ DE RESUMEN DE RUBRICA

Paralelo:
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N°

Noémina de estudiantes

Criterios de evaluacion

Escala de calificacion

Nota

Firma del estudiante

XIN [ |U D [N =

Apellidos y Nombres del docente

Docente de la Asignatura
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/_-"-'---;._'_ UNIVERSIDAD TECNICA DE MANAR
= = FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
(. ﬁ ESCUELA DE ENFERMERIA
e

GUIA DE TALLER VIRTUAL

Tema:

En este componente se debera ubicar la tematica que serd objeto del taller. Ej.
Taller Virtual de la TAXONOMIA.

Competencias a considerar:
El docente deberd tener en consideracion las capacidades cognitivas,
procedimentales, valorales/actitudinales que aporta el desarrollo del taller virtual.
Objetivos:
Definir cudl es el objetivo/s del taller virtual. Ej.: La presente guia ha sido
disefiada para orientar la realizacion del Taller virtual de la TAXONOMIA.
Instrucciones:
1.- Ingrese a la pagina web de la TAXONOMIA con la siguiente direccion:

http://www.taxonomiaenfermera.com/

2.- Seleccione la direccion del taller de taxonomia enfermera
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3.- Lea las indicaciones para la realizacion del taller
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4.- La pagina del taller muestra 8 ventanas a las que usted deberd revisar

| T ) T R RS, {7 e e [
= ﬂ [ wwealtasd pomiasnfermara com /Lo /oledir_a3loid dansstan darbHtmi

EEO® —

5.- Revisar indicaciones sobre etapa de valoracion del proceso enfermero
(PAE)
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6.- Realice los ejercicios relacionados a la etapa de valoracion siguiendo las

instrucciones, poniendo el cursor SOBRE LA IMAGEN
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7.- Resuelva los ejercicios iniciando con RESPIRAR NORMALMENTE, en

el componente “respiracion”
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8.- Elija una opcion de respuesta y luego ponga Enviar
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Si la respuesta es correcta le saldra un cuadro de dialogo que dice Correcto o
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9.- Contintie realizando los ejercicios de esta primera situacion presentada
en los siguientes componentes: respirar normalmente, comer y beber adecuadamente,
eliminar por todas las vias corporales, moverse y mantener postura adecuadas,
dormir y descansar, escoger ropa adecuada: vestir y desvestirse, mantener la
temperatura dentro de los limites normales, mantener la higiene corporal y la

integridad de la piel, Comunicarse con los demas, vivir de acuerdo con sus propios
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valores y creencias, ocuparse de algo de tal forma que su labor tenga un sentido de
realizacion personal, participar en actividades recreativas, aprender, descubrir o
satisfacer la curiosidad que conduce a un desarrollo normal, y a usar los recursos

disponibles.
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10.- Continuar con los ejercicios de la valoracion con los siguientes casos
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11.- Continuar con la misma mecanica con la etapa de diagnostico (aspectos

conceptuales y practica)
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12.- Continuar con la misma mecénica con el NOC (aspectos conceptuales y

practica)
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13.- Continuar con la misma mecénica con el NIC (aspectos conceptuales y

practica)
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Productos a entregar:

e Documento con los ejercicios solicitados en formato digital.

Tutoria:

Solicitela de acuerdo a sus necesidades

Evaluacion:
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e Auto evaluacion
e Co evaluacion
e Hetero evaluacion con apoyo de rtbrica elaborada para el efecto
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RUBRICA PARA EVALUAR TALLER VIRTUAL DE LA

TAXONOMIA
Tema:
Fecha:
Escala  de Deficiente Regular Bueno Muy Bueno Excelente
calificacion (Puntaje) (Puntaje) (Puntaje) (Puntaje) (Puntaje)
—
Criterios de
evaluaciéon
!
I. Rara vez se | Algunas veces se | A veces se | La mayor parte | Se mantiene
Atencion al | enfoca en el | enfoca en el | enfoca en el | del tiempo se | enfocado en el
cumplimient | trabajo. No se | trabajo. Algunas | trabajo. A veces | enfoca en el | trabajo que se
o del taller interesa en | veces recordarle | hay que | trabajo que se | necesita hacer y casi
superar las | que se mantenga | recordarle que se | necesita hacer. | siempre al concluir lo
inquietudes y | atento al trabajo. | mantenga atento | Los demas | que le corresponde se
dificultades Algunas  veces | al trabajo. A | miembros del | encuentra atento para
presentes en el | trac el material | veces trae el | equipo pueden | apoyar a sus
desarrollo del | necesario, pero | material contar con esta | compaiieros. Siempre
taller virtual | tarda en ponerse a | necesario, persona. Casi | trae el  material
Generalmente trabajar. aunque a veces | siempre trae el | necesario y esta listo
olvida el material tarda en ponerse | material para trabajar.
necesario 0 no a trabajar. necesario y esta
estd listo para listo para
trabajar. trabajar.
II. El trabajo | El trabajo | El trabajo | El trabajo | El trabajo contiene el
Resoluciéon contiene al | contiene al menos | contiene al | contiene al | 100% de ejercicios
de ejercicios | menos el 20% de | el 40% de | menos el 60% de | menos el 80% | relativos a la
contemplad | ejercicios ejercicios ejercicios de  ejercicios | formulacion de
os en el | relativos a la | relativos a la | relativos a la | relativos a la | diagndstico, NOC,
taller formulacion de | formulacion de | formulacion de | formulacion de | NIC
diagnostico, diagnostico, diagnoéstico, diagnoéstico,
NOC, NIC NOC, NIC NOC, NIC NOC, NIC
1. El trabajo | El trabajo | El trabajo | El trabajo | El trabajo contiene el
Entrega del | contiene al | contiene al menos | contiene al | contiene al | 100% de lo solicitado
producto menos el 20% de | el 40% de lo | menos el 60% de | menos el 80% | en el taller virtual
desarrolla- lo solicitado en el | solicitado en el | lo solicitado en el | de lo solicitado | para la fecha
dos en el | taller virtual para | taller virtual para | taller virtual para | en el taller | programada
taller virtual | la fecha limite | la fecha limite | la fecha limite | virtual para la | demostrando un muy
t en tiempo | demostrando demostrando demostrando fecha limite | alto nivel de
y forma iiresponsabi- poca responsabilidad demostrando responsabilidad en el
lidad en el | responsabilidad en el | un alto nivel de | cumplimiento del
cumplimiento del | en el | cumplimiento del | responsabilidad | taller virtual
taller virtual cumplimiento del | taller virtual en el
taller virtual cumplimiento
del taller virtual
v Entrega trabajo | Entrega el trabajo | Entrega el trabajo | Generalmente Siempre entrega
Calidad de | que, por lo | con baja calidad | con mediana | entrega trabajos | trabajos con la mas
su trabajo general, necesita | en su contenido, | calidad en su | de calidad. alta calidad.
ser comprobado | sin embargo | contenido,  sin
o rehecho por | necesita ser | embargo necesita
otros para | modificado  en | ser modificado
asegurar su | algunos en pocos
calidad. componentes para | componentes
asegurar su | para asegurar su

calidad.

calidad.




Puntuacion final:

Firma del estudiante:

Firma del docente

Elaborado por
Lcda.  Dolores
Ceroén,

Zambrano

Aprobado Por:

Comision Académica Escuela Enfermeria - UTM,
Aprobado en primera:

Reunion del 13 de Septiembre 2016

Socializado: Reunion con personal docente

19 de Septiembre 2016

Aprobado en segunda y definitiva:

Reunioén de 16 Septiembre 2016
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MATRIZ DE RESUMEN DE RUBRICA

Tema:

Fecha:

Paralelo:
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Nomina de estudiantes

Criterios de evaluacién
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UNIVERSIDAD TECNICA DE MAMNAE

e —

s By  FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
W ﬁ; ESCUELA DE ENFERMERIA
NEESE

GUIA PARA REALIZAR JIGSAW, PUZZLE O ROMPECABEZAS

Tema:

En este componente se debera ubicar la tematica que serd objeto del
rompecabezas. Ej. Trabajo colaborativo:  jigsaw, puzzle o rompecabezas sobre
“Enfoques del Cuidado”.

Competencias a considerar:

El docente debera tener en consideracion las capacidades cognitivas,
procedimentales, valdrales/actitudinales que aporta el desarrollo del trabajo

colaborativo: jigsaw, puzzle o rompecabezas.

Objetivos:

Definir cual es el objetivo/s del Trabajo colaborativo: jigsaw, puzzle o
rompecabezas. Ej.: La presente guia ha sido disefiada para orientar el trabajo
colaborativo de los estudiantes para que presenten bajo la técnica del :  jigsaw,
puzzle o rompecabezas aspectos relativos al tema ““Enfoques del Cuidado”, ,
proporcionandole los lineamientos que les permita indagar, organizar el trabajo y

prepararlo para su presentacion oral y escrita.

Instrucciones:
1.- Conforme grupos de trabajo. Ej.:

Grupo 1:
Grupo?2:
Grupo3:
Grupo 4:
Grupo3:
Grupo 6:

2.- Asignacion de temas a cada grupo. Ej.:
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Grupo n° 1: Tema: Enfoque de las necesidades

Teorizadora: Virginia Henderson
En que se apoya: [Teorias Maslow y Erikson
Rol de la (Cuidado centrado en la independencia al satisfacer las necesidades.
Enfermera
El cuidado Centrado en la satisfaccion de las necesidades.
La persona: Tiene 14 necesidades que deben ser satisfechas.
Entorno: No bien definido, es el medio que actlia positivo o negativo.
Salud: Capacidad del individuo para funcionar con independencia.
Grupo n° 2: Tema: Enfoque del autocuidado

Teorizadora: Dorothea Orem

En que se | Teorias Nagel y Arnold

apoya:

Rol de la | Ayudar a una actitud responsable. (ensefiar, guiar, actuar)

Enfermera Los cuidados estdn centrados sobre las personas que tienen
incapacidades para ejercer el auto cuidado.

El cuidado Servicio especializado centrado en las personas que tienen incapacidad
para ejercer el auto cuidado.

La persona: Es un todo integral que funciona biologicamente, simbdlica y
socialmente. Que tiene la capacidad, aptitud y compromiso para llevar a
cabo auto cuidados.

Entorno: Factores externos que influyen sobre la decision de la persona de
emprender el auto cuidado, o sobre su capacidad de ejercerlos.

Salud: Se define como estado de integridad de lo biologico con lo simbodlico y
social del ser humano.

Enfoque dela promocion de la salud

Teorizadora: Moyra Allen

En que se | Teoria del aprendizaje social de Bandura

apoya:

Rol de la | Colaborador facilitador, estimulador y motivador para el aprendizaje.

Enfermera

El cuidado Mediante el mantenimiento, el fomento y desarrollo de la salud de la
familia por activacion de procesos de aprendizaje.

La persona: Familia - individuo sistemas abiertos en interaccion constante con el
entorno y la comunidad.
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Entorno: Salud y hébitos se aprenden en diferentes medios como la casa, el
hospital, la escuela y el lugar de trabajo.
Salud: Es una manera de vivir y desarrollarse en el tiempo.

Grupo n° 3: Tema: Enfoque de la interaccion

Teorizadoras:

Hildelgard Peplau, Josephine Paterson, Loretta Zderad, Ida Orlando,
Joyce Travelbee, Ernestine Wiedenbach, e Imogene King

En que se apoya:

Abraham Maslow, Sigmund Freud, Harry S. Sullivan

Teoria Psicoandlisis, necesidades de intimidad y relaciones
humanas.

Teorias de la interaccion, de la fenomenologia y del
existencialismo.

Rol de la | La enfermera debe poseer conocimientos sistematicos, formular

Enfermera

diagnosticos y planificar las intervenciones.

El cuidado

Es una accion humanitaria y no mecanica
Un proceso interpersonal terapéutico ayuda y asistencia. Objetivo
comun con respeto, desarrollo y aprendizaje de ambos.
Explica las fases de las relaciones interpersonales:
v' La orientacion: necesidad, recursos, ansiedad
v La identificacion: necesidad de interdependencia
v' La profundizacién: utiliza la enfermera(o)y los servicios
v La resolucion. satisfaccion

La persona:

Un ser Bio-psico-socio-espiritual en desarrollo constante. Tiene la
capacidad de comprender y transformar su ansiedad en energia.
Vive en equilibrio inestable.

Entorno:

No lo define. La enfermera debe tener en cuenta la cultura y sus
costumbres.

Salud:

Movimiento permanente de la personalidad en direccion de una vida
personal, comunitaria, creativa productiva y constructiva. Es
promovida a través del proceso interpersonal.

Enfermedad es una experiencia humana que permite el desarrollo.

Grupo n° 4: Tema: Enfoque de los efectos deseables

Teorizadora:

Callista Roy, Dorothy Johnson, Lidia Hall, Myra Levine, Betty
Neuman

1958- 1975.

Modelo de Adaptacion: Callista Roy

Ano: 1970 Enfermera Pediatrica

En que se
apoya:

Teoria de adaptacion de Helson (1964) y teoria de los sistemas de Von
Bertalanfty.

Rol de la
Enfermera

Conocimientos sistémicos y consideracion al hombre para brindar
atencion holistica.
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El cuidado

Restablecer un equilibrio, estabilidad, homeostasia o preservar la
energia.
Callista Roy:
El cuidado es promover la adaptacion de la persona segun el modo con
el fin de contribuir a la salud, a la calidad de vida y a una muerte digna.
o Modo Fisiologico. Actividad, reposo, nutricion
o Modo autoimagen. Yo fisico y yo personal.
o Modo de funcion segun los roles de la sociedad.
o Modo de interdependencia. Comportamientos de dar y
recibir amor y respeto.
La enfermera evalua los comportamientos, respuestas de adaptacion y
determina los estimulos focales, conceptuales y residuales.

La persona:

Sistema adaptativo que utiliza los procesos internos con el fin de lograr
la supervivencia, el crecimiento, la reproduccion y el desarrollo
mediante mecanismos de adaptacion reguladores y cognitivos.

Entorno:

Conjunto circunstancias, situaciones y de influencias que modifican a
la persona o grupos Hay estimulos: focal, contextual y residual.

Salud:

Es el esfuerzo constante que hace el individuo para alcanzar su maximo
potencial de adaptacion.

Grupo n° 5: Tema: Enfoque del cuidado (CARING)

Teorizadora:

Cuidado humano Jean Watson
Cuidado transcultural Madeleine Leininger

En que se apoya: | Existencial, fenomenologica, espiritual, metafisica, las

humanidades, antropologia y el arte.
Paradigma de la transformacion.

Rol de la | Conocimiento biopsicosocial para brindar cuidados holisticos
Enfermera Cuidado transcultural Madeleine Leininger
Respeto a los valores culturales y del estilo de vida de las
personas.
El cuidado Cuidado transcultural Madeleine Leininger
Personalizados de promocion, conservacion y recuperacion.
Dirigidos hacia la promocion y conservacion y su recuperacion
basados en el arte humanista.
Principios de los cuidados enfermeros.
e La conservacion o mantenimiento culturales a un nivel
adecuado.
e La adaptacion o negociacion de cuidados culturales.
e Remodelacion o reestructuracion de cuidados culturales.
e Se respeta las diferencias igual que las similitudes
culturales
La persona: Cuidado transcultural Madeleine Leininger

“Ser humano cultural que representa a los individuos, la familia y
los grupos culturales. Es un ser que no puede ser separado de su
bagaje cultural”
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Entorno: Cuidado transcultural Madeleine Leininger
Los aspectos fisicos, ecoldgicos y sociales y la visiéon del mundo.
Salud: Cuidado transcultural Madeleine Leininger

Se refiere a las creencias, los valores, y las formas de actuar que
son culturalmente reconocidos, con el fin de prevenir y conservar
el bienestar de un individuo o de un grupo.

Grupo n° 6: Tema: Enfoque del ser humano unitario

Teorizadora:

Martha Rogers, Margaret Newman, Rosemarie Rizzo Parse

En que se apoya:

El existencialismo y de la fenomenologia, teoria de los sistemas.
Expansion de la conciencia y del cambio (M. Newman). Se
fomenta el Holismo: sistema global regido por leyes

Rol de la | Conocimiento sistematico y critico para brindar cuidados de

Enfermera calidad.

El cuidado Reconocer las manifestaciones o patrones propios de la persona
para promover la armonia y el bienestar centrado en la integralidad
de los campos de energia. Cuidados no invasivos.

La persona: Un ser humano unitario, es un sistema abierto, un campo de
energia en cambio constante con patrones diferentes.

Entorno: Sistema abierto y un campo de energia en cambio constante.

Salud: Valor y proceso continuo de intercambio energéticos con

participacion consciente al cambio.

3.- Preparacion individual del documento:

Los alumnos individualmente preparan su documento, que lo lean, que lo

entiendan, que lo aprendan (no memorizando) y que recopilen las dudas que les

surjan.

e Realice la reunion de expertos: En este momento todos los alumnos se retinen
para debatir y comentar su documento (que es el mismo). La finalidad de esta
fase es doble: por un lado que cada alumno se haga experto del documento a
través del debate, de los comentarios y de las explicaciones que se hagan en

dichos grupos y por otro, que juntos disefien un plan comin para comunicar
ese documento al resto de compafieros.

e Elabore el rompecabezas para la exposicion y documento escrito para
presentar. Cada grupo de estudiantes prepara carteles para representar el

tema tratado

e Lea la bibliografia que ha seleccionado su docente. Ud tiene la facilidad de
leer los textos en la Web o bajarlos siguiendo el tutorial. Busque bibliografia
adicional que pueda mejorar su propuesta de trabajo.
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Elabore un esquema relacionado al tema asignado considerando sobre los
puntos a tratar en la presentacion (oral y escrita)

Redacte el documento, realice la revision pertinente ( recuerde que el trabajo
debe tener un alto nivel cientifico como corresponde a una tarea de nivel
universitario)

Los 6 grupos deben preparar el ambiente para la exposicion oral

Preparar el documento escrito incluyendo evidencias fotograficas de la
presentacion oral.

4.- Mecéanica del Trabajo colaborativo: jigsaw, puzzle o rompecabezas

Actividad Tiempo parcial Tiempo total
INTRODUCCION: Se tiene que mencionar el enfoque 5 minutos por 30 minutos
asignado. También tiene que quedar clara la posicion del representante de
equipo ante el tema. equipo.
ARGUMENTOS Y LOS EJEMPLOS Y EVIDENCIAS | 5 minutos por grupo 30 minutos
QUE LOS FUNDAMENTEN: Cada equipo exteriorizara
argumentos O razones que presenten para apoyar su posicion
deben de estar fundamentados con evidencia, ejemplos,
estadisticas de la investigacion que realizaron.
RESPUESTA: Cada equipo tendrd oportunidad de contestar | 5 minutos por grupo 30 minutos
preguntas. Cada equipo tiene 4 respuestas para entregar, un
minuto por cada una.
CONCLUSION: Después cada uno de los equipos dira su | 5 minutos por grupo 30 minutos
conclusion que deberia de ser igual de interesante,
emocionante y llamativa que la introduccion.
TOTAL 120
MINUTOS
5.- Formato en el que se llevara a cabo el Trabajo colaborativo:  jigsaw,

puzzle o rompecabezas:

e Exposicion de temas de cada uno de los equipos: Esto es como la

introduccion a un ensayo. Esta exposicion tiene que ser no solo un gancho al
tema general, pero especialmente tiene que ser una exposicion (interesante,
emocionante, llamativa) del punto de vista que estan representando.
Presentacion de cada uno de los argumentos para cada lado.

Respuesta a preguntas del grupo.

Conclusion por parte de un representante de cada grupo.

Evaluacion por parte del profesor.
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Participantes

e Presentador inicial: Encargado de presentar la introduccion.

e Presentadores de los argumentos principales: Encargados de presentar de
manera clara cada uno de los sustentos del modelo. También estin
encargados de presentar las respuestas a las preguntas generadas por los
estudiantes y docente.

e Presentador de conclusién: Encargado de la conclusion. Esta tiene que ser

igual de fuerte que la introduccion.

6.- Normas que se deben de seguir durante el Trabajo colaborativo: jigsaw,
puzzle o rompecabezas:

e Existe un moderador quien se hara cargo de darle la palabra a quien
corresponda, cerciorarse de que todos se guarden respeto, medira el tiempo
que le corresponde a cada exponente, y finalmente cerrara el debate.

Ser respetuosos en todo momento. No insultos.

Cada vez que quieran hablar deben levantar la mano.
e Los equipos pierden un punto por cada interrupcién, incluyendo

interrupciones cuando forman parte del publico.

Cada miembro debe escuchar lo que tiene que decir los demas participantes y

cuando formulen respuestas tienen que ser dirigidas a lo que ya se dijo.

Productos a entregar:

e Documento con el trabajo solicitado en formato digital y fisico.

Tutoria:

Solicitela de acuerdo a sus necesidades.

Evaluacion:

e Auto evaluacion
e (o evaluacion
e Hetero evaluacion con apoyo de ribrica elaborada para el efecto



RUBRICA PARA EVALUAR

JIGSAW, PUZZLE O ROMPECABEZAS

199

TRABAJO COLABORATIVO:

Tema:
Fecha:
Escala  de Deficiente Regular Bueno Muy Bueno Excelente
calificacion (Puntaje) (Puntaje) (Puntaje) (Puntaje) (Puntaje)
—
Criterios de
evaluaciéon
!
I Rara vez | Algunas  veces | A veces se | Generalmente Siempre proporciona
Contribucié | proporciona ideas | proporciona ideas | enfoca en el | proporciona ideas utiles al equipo
n individual | utiles cuando | utiles cuando | trabajo. A veces | ideas utiles | y en clase. Es un
al  trabajo | participa en el | participa en el | hay que | cuando lider definido que
del equipo equipo y en la | equipo y en la | recordarle que se | participa en el | contribuye con
clase. A veces no | clase. Es un | mantenga atento | equipo y en la | mucho esfuerzo. Su
hace o se rehtisa | miembro al trabajo. A | clase. Es wun | trabajo refleja el
a hacer lo que le | satisfactorio del | veces trae el | miembro. Su | mayor de los
corresponde. Su | grupo que hace lo | material trabajo refleja | esfuerzos. Siempre
trabajo no refleja | que se le pide. necesario, un gran | tiene una actitud
ningiin esfuerzo. | Generalmente aunque a veces | esfuerzo. A | positiva hacia el
Pocas veces tiene | tiene una actitud | tarda en ponerse | menudo tiene | trabajo.
una actitud | positiva hacia el | a trabajar. una actitud
positiva hacia el | trabajo. positiva  hacia
trabajo. el trabajo.
II. Rara vez se | Tiende a demorar | Algunas veces se | La mayor parte | Se mantiene
Atencion al | enfoca en el | eneltrabajo. Deja | enfoca en el | del tiempo se | enfocado en el
trabajo del | trabajo. Deja que | que  otros  le | trabajo. Otros | enfoca en el | trabajo que se
equipo otros hagan el | ayuden en el | miembros del | trabajo que se | necesita hacer y casi
trabajo. trabajo. Con | equipo deben | necesita hacer. | siempre al concluir lo
Generalmente frecuencia olvida | algunas veces | Los demas | que le corresponde se
olvida el material | el material | recordarle que se | miembros del | encuentra atento para
necesario 0 no | necesario y a | mantenga atento | equipo pueden | apoyar a sus
estd listo para | veces estd listo | al trabajo. | contar con esta | compaifieros. Siempre
trabajar. para trabajar. Algunas  veces | persona. Casi | trae el  material
trac el material | siempre trae el | necesario y esta listo
necesario, pero | material para trabajar.
estd listo para | necesario y esta
ponerse a | listo para
trabajar. trabajar.
1. Rara vez tiene las | Tiende a demorar | A veces tiende a | Utiliza, buen | Siempre entrega a
Entrega de | cosas hechas para | la elaboracion del | demorar,  pero | tiempo en la | tiempo lo que le
trabajo en | la fecha limite y | trabajo mostrando | siempre tiene las | realizacion del | corresponde. El
tiempo y | el equipo ha | algo de interés | cosas hechas para | trabajo equipo no tiene que
forma tenido que | por la realizacion | la fecha limite. El | asignado.  El | trabajar  en las
trabajar en la | del mismo, pero a | equipo a veces | equipo no tiene | responsabilidades de
tarea a cumplir. veces tiene las | tiene que trabajar | que trabajar en | esta persona.
cosas hechas para | en la tarea a | las
la fecha limite. El | cumplir. responsabilidad
equipo es de esta
frecuentemente persona.
tiene que trabajar
en la tarea a
cumplir.
v Entrega trabajo | Ocasionalmente A veces entrega | Generalmente Siempre entrega
Calidad de | que, por lo | entrega trabajo | trabajo que | entrega trabajos | trabajos con la mas
su trabajo general, necesita | que necesita ser | necesita ser | de calidad. alta calidad.
ser comprobado | revisado o | revisado 0
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o rehecho por
otros para
asegurar su
calidad.

rehecho por otros | rehecho por otros
miembros del | miembros del
equipo para | equipo para
asegurar su | asegurar su
calidad. calidad.

Puntuacion final:

Firma del estudiante:

Firma del docente

Elaborado por
Lcda. Dolores Zambrano
Ceroén,

Aprobado Por:

Comision Académica Escuela Enfermeria - UTM,
Aprobado en primera:

Reunidn del 13 de Septiembre 2016

Socializado: Reunion con personal docente

19 de Septiembre 2016

Aprobado en segunda y definitiva:

Reunién de 16 Septiembre 2016
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MATRIZ DE RESUMEN DE RUBRICA

Tema:

Fecha:

Paralelo:

NO

Nomina de estudiantes

Criterios de evaluacion | Nota

Escala de calificacion

Firma del estudiante
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Apellidos y Nombres del docente

Docente de la Asignatura
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S

GUIA PARA REALIZAR INVESTIGACION FORMATIVA

Competencias a considerar:

El docente deberda tener en consideracion las capacidades cognitivas,
procedimentales, valdrales/actitudinales que aporta el desarrollo de la investigacion
formativa

Objetivos:

e Definir cudl es el objetivo/s de la investigacion formativa. Ej.: La presente
guia de estudio ha sido disefiada para que el estudiante realizar el componente
de investigacion a realizar en este ciclo académico.

Instrucciones:

Lea detenidamente las instrucciones disefiadas por el docente.

1.-Eleccion y Delimitacion del Tema
Una vez asignado el tema el grupo debe reflexionar sobre ;qué tan relevante es
estudiarlo?, ;conviene estudiarlo?, ;es posible estudiarlo? y ;cudles son los recursos
econodmicos, acceso al Internet, a bancos de datos, a bibliotecas, con los que se

cuentan para realizar la investigacion?

2.- Determinacion de Subtemas

Una vez asignado el tema cada grupo deberda dividirlo en sus posibles
componentes, los puntos que seran mas importantes de conocer. Cada punto sera
considerado como un subtema. Para tener una mayor claridad en la estructura del
tema y cada uno de los subtemas se sugiere elaborar un esquema, el cual sera la guia
para buscar informacion.

3.- Eleccion de la Informacion
La seleccion de la informacion debe recabarse de acuerdo con los subtemas que

hayan de estudiarse. Considere:
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e Material Bibliografico. Son todos aquellos materiales impresos como libros,
publicaciones de revistas cientificas, que en sus contenidos provean de
informacion sobre el tema o algun subtema que se pretende instigar.

e Material de Internet. Es la informacion que se recupere de algun buscador
“serio” o algun banco de datos que permita acceder a una serie de datos sobre
el objeto de estudio. Google académico o bases de datos de enfermeria

4.- Organizacion de la Informacion

Es necesario, leer la informacion consultada que se refiere a cada uno de los
subtemas o aquellos puntos que proporcionen la informacién mas relevante y
elaborar un resumen de cada uno de los materiales a través de fichas de trabajo.
Aplicar normas APA para citar fuente bibliografica consultada.

5.- Redaccion del informe

Ya organizado el resuman han de colocarse en un orden apropiado, un orden
logico, que coincida con el indice teméatico con el fin de facilitar la integracion de
todos los contenidos en un solo documento, €ste sera el cuerpo del trabajo.

En efecto, la redaccion del informe implica el cuerpo del trabajo, la parte
fundamental y mas relevante. Para ello se sugiere elaborar los siguientes pasos:

a) En primer lugar se sugiere escribir un borrador. Comenzar a desarrollar de
acuerdo al indice tematico cada uno de los puntos, o subtemas combinando la
informacion de las fichas de trabajo que hablen sobre éste. En caso de ser
necesario, debe escribirse lo que es textual de cada autor, reportando la fuente
de donde se toma esa idea, esto resulta imprescindible para no plagiar los
principios fundamentales de otros autores. Por ello es necesario aplicar
normas APA para citar fuente bibliografica consultada. Es importante
expresar las ideas propias en el trabajo, criticar, evaluar, defender, asentir o
disentir de lo expresado por algiin o algunos autores. También es apropiado
comparar los puntos de vista sobre el mismo tema de varios autores y
argumentar cudl sera la postura o la idea que se asumira o respaldara.

b) Asimismo, se recomienda dejar espacio suficiente en el escrito, ya que es un
borrador, para releerlo y realizar las correcciones o los ajustes que se crean
mas adecuados. Para llevar a cabo las correcciones hay que revisar
cuidadosamente el vocabulario utilizado, la puntuaciéon, y en general, los
elementos gramaticales del documento.

¢) Esrecomendable dejar pasar un par de dias para releer el trabajo y realizar los
ultimos ajustes. El tomar alglin tiempo para no pensar en el trabajo facilitara
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que al momento de volverlo a leer se detecten algunos errores o se
perfecciones algunas partes de su contenido.

d) Ya elaborada la version final del trabajo, han de elaborarse las conclusiones,
que consisten en exponer los puntos de vista del tema, destacar lo mas
importante y sefialar las limitaciones del tema y de los subtemas analizados.

e) Una vez elaborado el cuerpo del trabajo debe escribirse la introduccion. La
introduccion debe sintetizar en ideas claras el contenido total del trabajo de
investigacion. Es la version resumida del trabajo. Debe exponer de forma
clara y breve el contenido del tema, las razones que llevaron a elaborarlo, o lo
que se espera lograr al realizarlo.

ESTRUCTURA DEL INFORME PARA SU PRESENTACION

Para finalizar la elaboracion del trabajo de investigacion documental es
importante darle el formato y la presentacion mas adecuados. Siga las siguientes

normas:

El tipo de letra mas recomendado es el de Arial, Times New Roman, en un tamafo
de letra 12 puntos. Los margenes deben ser de 2.54 centimetros en los cuatro lados
de la hoja (inferior, superior, izquierdo y derecho), cuyo tamafio debe ser el de carta.

Por ultimo, debe elaborarse el trabajo con un formato de 1,15 de espacio.

Los contenidos estructurales del informe de la investigacion documental son:
Portada, indice, introduccion, cuerpo del trabajo (contenido), conclusiones,

bibliografia.

a) Portada. Los componentes de esta parte del informe de investigacion deben
de estructurarse de lo general a lo particular, empezando por la institucién
(Universidad Técnica de Manabi, Facultad de Ciencias de la Salud, Escuela
de Enfermeria), Ubicacion de logos de la Universidad y Escuela de
Enfermeria, 4rea especifica a la que se pertenece (Asignatura Proceso de
Enfermeria), el titulo del trabajo (Tema), el nombre de la(s) persona(s) que
elabora el trabajo y finalmente, el mes y afilo en que se elabord la
investigacion documental.

b) Indice. Este componente del informe surge directamente del indice temético
elaborado desde el inicio del trabajo de investigacion. Su propdsito es
esquematizar el contenido, para dar una idea de la investigacion.
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¢) Introduccion. La introduccion pretende brindar una idea clara y precisa del
contenido del trabajo, debe escribirse de forma inmediata al indice.

d) Cuerpo del trabajo. Esta es la parte mas extensa del trabajo de
investigacion, y comprende todo lo elaborado y reflexionado respecto al tema
y sus diferentes componentes. Planteamiento del problema, justificacion,
objetivos, marco conceptual (evaluacion critica de la literatura, metodologia.
Cada subcomponente debe enumerarse y desarrollarse ampliamente
considerando lo ya citado anteriormente.

e) Conclusiones. Como ya se menciond, las conclusiones deben mostrar los
elementos relevantes, alcances y limitaciones del trabajo de investigacion de
forma amplia. Y debe reportarse de forma inmediata al cuerpo del trabajo.

f) Bibliografia. Esta es la parte final del informe de investigacion. Se
recomienda escribir cada una de las fichas bibliograficas utilizadas y
numerarlas ya sea en orden de aparicion o en orden alfabético.

El docente debera establecer un calendario de presentacion de los trabajos de

investigacion elaborados por los estudiantes. Ej.:

GRUPO 1: Glosario de términos y dominios de la NANDA (pag. Semana del 05 al 9 de
464-469 y 58, 59,60) jun. 2017
GRUPO 2: De la valoracion al diagnoéstico (pag. 31 a 42) Semana del 12 al 16 de
jun. 2017
GRUPO 3: Sistema multi axial para construir concepto Semana del 19 al 23 de
diagnoéstico; Dominio 1y 2 (pag. 92-103 y 133-153) jun. 2017
GRUPO 4: Diagnosticos Dominio 3 y 4 (pag. 181-28) Semana del 26 al 29 de
jun. 2017
GRUPO 5: Diagnosticos Dominio 5 y 6 (pag. 249- 276) Semana del 03 al 07 de
jul. 2017
GRUPO 6: Diagnosticos Dominio 7, 8,9 (pag. 277 - 358) Semana del 10 al 14 de
jul. 2017
GRUPO 7: Diagnosticos Dominio 10y 11 (pag. 359 - 434) Semana del 17 de al 21
dejul. 2017
GRUPO 8: Diagnosticos Dominio 12 y 13 (pag. 435 - 454) Semana del 24 al 28 de
jul. 2017

Productos a entregar:

e Documento con el trabajo solicitado en formato digital y fisico.

Tutoria:

Solicitela de acuerdo a sus necesidades.
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Evaluacion:

e Auto evaluacion
e Co evaluacion
e Hetero evaluacion con apoyo de ribrica elaborada para el efecto
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RUBRICA PARA EVALUAR TRABAJO DE INVESTIGACION

Tema:

Fecha:

Escala de Deficiente Regular Bueno Muy Bueno Excelente
calificaciéon (Puntaje) (Puntaje) (Puntaje) (Puntaje) (Puntaje)
—
Criterios de
evaluaciéon
!
L No hay | Hay poca | Hay una | Hay buena | Contextualiza
Plantea- contextualizaciéon | contextualiza-cion | contextualizacion | contextualizacid | claramente
miento  del | del problema y su | del problema y su | adecuada del | n del problema | el problemay
problema justificacion. justificacion. problema y su |y su | su justificacion.
-Las  preguntas, | -Las  preguntas, | justificacion. justificacion. -Las preguntas,
objetivos ¢ | objetivos e | -Las  preguntas, | -Las preguntas, | objetivos e
hipotesis de la | hipotesis de la | objetivos e | objetivos ¢ | hipotesis de la
investigacion no | Investigacion no hipotesis de la | hipotesis de la | investigacion son
son delimitados. estan Inv. Son | Inv. sonclarosy | claros 'y  bien
suficientemente adecuados y bien | suficientemen-te | delimitados
delimitados. delimitados. delimitados.
1I. No hay una | Hay una revision | Hay una revision | Hay una buena | Hay una revision
revision de las | minima de las | adecuada de las | revision de las | extensa de
Evaluacion fuentes relevantes, | fuentes relevantes, | fuentes relevantes, | fuentes las fuentes
critica de la | ni citacion de las | escasa citacion de | citacion de la | relevantes, relevantes,
literatura obras mas | las obras mas | mayoria de las | citacion de las | citacion de las
(Marco pertinentes en el | pertinentes en el | obras mas | obras mas | obras mas
teorico) campo. campo. pertinentes en el | pertinentes en el | pertinentes en el
-No hay sintesis y | -Hay minima | campo. campo. campo.
organizacion de la | sintesis y | -Hay  adecuada | -Hay buena | -Hay  excelente
literatura que estd | organizacion de la | sintesis y | sintesis y | sintesis y
vinculada al | literatura que esta | organizacion de la | organizacion de | organizacion de la
problema de | vinculada al | literatura que esta | la literatura que | literatura que esta
investigacion. problema de | vinculada al | estd claramente | claramente
-No se apropia de | investigacion. problema de | vinculada al | vinculada al
las ideas. -Hace poca | investigacion. problema de | problema de
apropiacion de las | -Hace un intento | investigacion. investigacion.
ideas. de apropiarse de | -Se apropia las | -Se apropia las
las ideas. ideas. ideas.
II1. No  hay wuna | -Hay una | -Hay una | Hay una | Hay una
Metodolo-gia | descripcion clara | descripcion vaga | descripcion  del | descripcion descripcion

del disefio de la
investigacion, la
muestra,
instrumentos,
procedimientos de
analisis.

-No

hay congruencia
entre el disefio, el
planteamiento y
marco teorico.

del disefio de la
investigacion, la
muestra,
instrumentos,
procedimientos de
analisis.

-Falta

mayor congruenc
ia entre el diseflo,
el planteamiento y
marco teorico.

disefio de la
investigacion, la
muestra,
instrumentos,
procedimientos de
analisis, pero falta
mayor claridad.
-Hay poca
congruencia entre
el diseno, el
planteamiento y
marco tedrico.

apropiada, y
clara del disefio

de la
investigacion, la
muestra, se
presentan
instrumentos,
procedimientos
de analisis.
-Hay
congruencia

entre el disefio,
el planteamiento
y marco teorico.

excelente y clara
del disefio de la
investigacion, la

muestra, se
presentan

los instrumentos,
y se indican
los procedimiento
s de analisis a
utilizar.

-Hay congruencia
entre el disefio, el
planteamiento 'y
marco tedrico.

1v.
Resultados y
conclusio-nes

Presenta
informacion
irrelevante,

Presenta la
informacion
relevante, aunque

Presenta la
informacion
relevante, mas o

Presenta la
informacion
relevante, bien

Presenta la
informacion
relevante, bien
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desorganizada, con  problemas | menos organizada | organizada organizada
con errores | significativos en | y sustentada con | sustentada con | sustentada con
significativos en | su organizacion. | graficas, cuadros | gréficas, graficas, cuadros
cuadros, graficas | Graficas, cuadros |y demas | cuadros y demas | y demas
o tablas. El |y demas | elementos elementos elementos
capitulo esta poco | elementos no | pertinentes, que | pertinentes. El | pertinentes. El
organizado y no | aportan a  la | presentan capitulo estd | capitulo estd
guarda clara | comprension de | pequeflos errores. | organizado en | organizado
relacion con los | los resultados. El | El capitulo no esta | funciéon  delos | apropiadamente
objetivos y | capitulo estd poco | muy organizado | objetivos del | en funcion de los
planteamiento organizado en | en funcion delos | trabajo 'y el | objetivos del
tedrico. funcion de los | objetivos del | planteamiento trabajo y el
No hay | objetivos del | trabajo y el | tedrico que lo | planteamiento
conclusiones trabajo y el | planteamiento sustenta, aunque | teérico que lo
claras. planteamiento tedrico que lo | presenta sustenta.
tedrico, aunque se | sustenta, aunque | pequefias Las conclusiones
mencionan estos | se aprecian | deficiencias. ofrecen un
elementos. esfuerzos en este | Conclusiones en | panorama de los
Se presenta una | sentido. general bien | hallazgos
idea general de las | Conclusiones en | estructuradas, principales 'y se
conclusiones, pero | general claras, | con  pequefias | presenta una
deben fortalecerse | aunque escuetas o | omisiones o | valoracion general
significativamente | poco asociadas al | problemas de | adecuadamente
resto del trabajo, o | redaccion. planteada.
, por el contrario,
repiten lo
sefialado en los
resultados.

Iv. La redaccion es | La redaccion no | La redaccion es | La redaccion es | La redaccion

Redaccion, pobre: no es | es fluida, clara, | fluida, clara, | fluida, clara, | es fluida, clara,

estilo y | fluida, clara, | concisa ni | concisa concisa y | concisa

formato concisa ni | entendible en la | entendible en | entendible en su | entendible.

APA entendible. mayoria del | algunas partes del | mayoria. -La gramatica vy
-La gramatica y | documento. documento. -La gramatica y | ortografia es
ortografia no es | -Gramatica y | -La gramética y | ortografia es | correcta. No hay
correcta. ortografia no son | ortografia es | correcta.  Hay | errores.

-Hay muchos | correctas en la | correcta en | algunos errores. | -Hay transiciones
errores. -No se | mayoria del | algunas partes del | -Hay claras
aplica el formato | texto. texto, pero hay | transiciones entre capitulos,
de citacion en el | -No hay | varios errores. | claras entre | los sub-
texto y la | transiciones claras | -Hay transiciones | capitulos, los | apartados y parraf
bibliografia entre  capitulos, | claras entre | sub-apartados y | os.
correctamente. sub-apartados y | capitulos, los sub- | parrafos en la | -Se aplica el
parrafos. apartados y | mayor parte del | formato de
-Casi no se aplica | parrafos en | documento. citacion en el
el formato de | algunas secciones | -Se aplica el | texto
citacion 'y la | del  documento. | formato de | la bibliografia cor
bibliografia -Se aplica el | citacion en el | rectamente en
correctamente en | formato de | texto y la | todo el
la mayoria del | citacion en el | bibliografia documento.
documento. texto y la | correctamente
bibliografia en casi todo el
correctamente en | documento.
algunas partes del
documento.

Puntuacion final:

Firma del estudiante:

Firma del docente

Elaborado por Aprobado Por:




Lcda.
Ceroén,

Dolores

Zambrano

Comision Académica Escuela Enfermeria - UTM,
Aprobado en primera:

Reunioén del 13 de Septiembre 2016

Socializado: Reunion con personal docente

19 de Septiembre 2016

Aprobado en segunda y definitiva:

Reunién de 16 Septiembre 2016
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MATRIZ DE RESUMEN DE RUBRICA

Tema:

Fecha:

Paralelo:

NO

Noémina de estudiantes

Criterios de evaluacion | Nota

Escala de calificacion

Firma del estudiante
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Apellidos y Nombres del docente

Docente de la Asignatura
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Wi, UNIVERSIDAD TECNICA DE MANABEI
~ser R FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
W ﬁ; ESCUELA DE ENFERMERIA
e

<
o

LISTA DE COTEJO

a. Definicion:

Consiste en una lista de indicadores de logro o de aspectos que conforman un
indicador de logro determinados y seleccionados por el o la docente, en conjunto con
los alumnos y las alumnas para establecer su presencia o usencia en el aprendizaje
alcanzado por los y las estudiantes.

b. Usos:

Anotar el producto de observaciones en el aula de distinto tipo: productos de los
alumnos, actitudes, trabajo en equipo, entre otros. También sirve para verificar la
presencia o ausencia de una serie de atributos.

c. Procedimiento de elaboracion del instrumento por parte del docente:

1. En la parte superior de la hoja escriba el membrete de la Universidad y
escuela de Enfermeria con sus logos respectivos.

2. Escriba el titulo a la lista de cotejo.

3. Ubique los datos generales:

Periodo Académico

Nombre del profesor

Asignatura

Paralelo (A, B.C,D ...)

Nivel

Fecha

. Competencia/ actividad a evaluar

4. Ublque los datos especificos en una matriz que contendran en sus columnas

OmmTOEy

los siguientes componentes:

e Nomina de estudiantes (se debera escribir en orden alfabético)

e Indicadores de logro que van a ser evaluados (utilice el numero de
columnas que sean necesarias) y subdivida cada una de ellas en los
juicios o criterios que permitan la evaluaciéon de lo observado
ejemplo: SI, NO.

5. En la penultima columna anote el total de los juicios marcados para cada
indicador o aspecto del indicador.

6. En la ultima columna escriba los comentarios que considere pertinentes con
respecto a la observacion sobre el desempeno de los y las estudiantes durante
el proceso.
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d. Calculo de la valoracion:

Para calcular la valoracion, el puntaje obtenido por cada estudiante, divida el
total de Si entre el total de aspectos y multipliquelos por cien y eso le daréd el

porcentaje.
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UNIVERSIDAD TECNICA DE MANAER

o
[ . FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
W ﬁ; ESCUELA DE ENF ERMERIA
NEEE

LISTA DE COTEJO PARA EVALUAR...

1.- DATOS GENERALES:

A.- PERIODO ACADEMICO: E.- NIVEL:

B.- NOMBRE DEL PROFESOR: F- FECHA:

C.- ASIGNATURA:

D.- PARALELO: | A | B | ¢ |b..

G.- COMPETENCIA /ACTIVIDAD A EVALUAR:

2.-DATOS ESPECIFICOS

NOMINA DE ASPECTO | ASPECTO | ASPECTO TOTAL OBSERVACIO
ESTUDIANTES 1 2 3 NES

SI NO | SI NO | SI NO | SI NO

Elaborado por Aprobado Por:
Lcda. Dolores Zambrano Cerdn Comision Académica Escuela Enfermeria - UTM,

Aprobado en primera:

Reunion del 13 de Septiembre 2016
Socializado: Reunion con personal docente
19 de Septiembre 2016

Aprobado en segunda y definitiva:
Reunion de 16 Septiembre
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FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

o UNIVERSIDAD TECNICA DE MANAER
ﬁ) ESCUELA DE ENFERMERIA

ESCALA DE RANGO

a. Definicion:
Es un instrumento que permite registrar con ayuda de una escala determinada, el

grado en el cual una habilidad, un comportamiento o una actitud es desarrollada por
el estudiante.

b. Usos:
La escala de rangos sirve para evaluar comportamientos, habilidades y actitudes

durante el desarrollo del aprendizaje; comprar los juicios de los observadores, valorar
los comportamientos previamente definidos; comparar caracteristicas entre
estudiantes; observar si uno una estudiante ha alcanzado determinada competencia
indicando, ademas, el nivel alcanzado.

c. Procedimiento de elaboracion del instrumento por parte del docente:

1. En la parte superior de la hoja escriba el membrete de la Universidad y
escuela de Enfermeria con sus logos respectivos.

2. Escriba el titulo a la lista de cotejo.

3. Ubique los datos generales:

Periodo Académico

Nombre del profesor

Asignatura

Paralelo (A, B.C,D ...)

Nivel

Fecha

. Competencia/ actividad a evaluar

4. Ubique los datos especificos en una matriz que contendran en sus columnas

mmm.UO.UU?

los siguientes componentes:

e Nomina de estudiantes (se debera escribir en orden alfabético)

e Determine los aspectos que se pretenden evaluar y hacer una lista de ellos
y escribirlos en el encabezado de cada columna.

e Seleccione la escala que permita la evaluacion de lo observado y asignele
un numero, por ejemplo: 1= Nunca, 2=Algunas veces, 3= Regularmente,
4= Siempre. (Escribir la escala debajo de cada aspecto que sera evaluado)

5. En la penultima columna anote el puntaje que obtuvo cada estudiante.
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6. En la ultima columna escriba los comentarios que considere pertinentes con
respecto a la observacion sobre el desempefio de los y las estudiantes durante
el proceso.

e. Cdlculo de la valoracion:

Se multiplica el valor maximo de la escala asignada para evaluar por el nimero de
aspectos a observar. Esto dara la nota maxima. Se suma el total de valores obtenidos

en cada uno de los aspectos o criterios. La calificacion se calcula dividiendo el total

obtenido entre la nota maxima y multiplicando el resultado por 100.



UNIVERSIDAD TECNICA DE MANAER
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA DE ENF ERMERIA
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ESCALA DE RANGO PARA EVALUAR...
1.- DATOS GENERALES:

A.- PERIODO ACADEMICO: E.- NIVEL:

B.- NOMBRE DEL PROFESOR: F- MES:

C.- ASIGNATURA:

D.- PARALELO: | A | B | ¢ |D..
G.- COMPETENCIA /ACTIVIDAD A EVALUAR:

2.-DATOS ESPECIFICOS

NOMINA DE ASPECTO ASPECTO | ASPECTO | PUNTAJE OBSERV
ESTUDIANTES 1 2 3 ACIONES
112341 ]2|3]4]1]2]3]4

Clave de la escala: 1 = Nunca 2 = Algunas veces 3 = Regularmente 4 =

Siempre

Elaborado por

Lcda. Dolores Zambrano

Ceron,

UTM,

Aprobado Por:
Comision Académica Escuela Enfermeria -

Aprobado en primera:

Reunioén del 13 de Septiembre 2016
Socializado: Reunioén con personal docente
19 de Septiembre 2016

Aprobado en segunda y definitiva:
Reunién de 16 Septiembre 2016
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UNIVERSIDAD TECNICA DE MANAER

o
[ . FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
W ﬁ; ESCUELA DE ENF ERMERIA
NEEE

RUBRICA

a. Definicion:

Es una tabla de doble entrada que representa en el eje vertical los criterios que se
van a evaluar y en el eje horizontal los rangos de calificaciones a aplicar en cada
criterio. Los criterios representan lo que se espera que los alumnos hayan dominado.

b. Usos:

La rubrica sirve para tener una idea clara de lo que representa cada nivel en la
escala de calificaciones. Por eso se describe el criterio en cada nivel. De igual
manera el alumno puede saber lo que ha alcanzado y le falta por desarrollar. Los
rangos deben representar los grados de logro, por medio de grados o numeros.

c. Procedimiento de elaboracion del instrumento por parte del docente:

1. En la parte superior de la hoja escriba el membrete de la Universidad y
escuela de Enfermeria con sus logos respectivos.

2. Escriba el titulo a la lista de cotejo.

3. Ubique los datos generales:

Periodo Académico
Nombre del profesor
Asignatura

Paralelo (A, B.C, D ...)
Nivel

. Fecha

G. Competencia/ actividad a evaluar
4. Ubique los datos especificos en una matriz que contendran en sus columnas

los siguientes componentes:

mmoaw>

e Seleccione los aspectos que va a evaluar, por ejemplo, para determinar si un
estudiante o una estudiante comprendi6é el concepto de Bioseguridad, se
puede tomar en cuenta: 1) explicacion, 2) comprension del concepto, 3)
identificacion de los elementos del concepto, 4) ejemplificacion.

5. Anotar los criterios seleccionados en la primera columna de la tabla

6. Seleccionar el rango que permita la evaluacion, por ejemplo: respuesta
excelente, respuesta satisfactoria, respuesta moderadamente satisfactoria y
respuesta deficiente y se le asigna el valor a cada nivel, por ejemplo, de 1 a 4
puntos respectivamente.
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7. Elaborar una lista de aspectos de lo que se espera en cada rango. Por ejemplo,
para cada respuesta usted como docente esperaria:
Nivel 4: Respuesta excelente:
Respuesta completa
Explicaciones claras del concepto
Identificacion de todos los elementos del concepto
Inclusion de ejemplos e informacion complementaria

Nivel 3: Respuesta satisfactoria:
Respuesta bastante completa

Manifiesta comprension del concepto
Identifica bastantes elementos importantes
Ofrece alguna informacion adicional

Nivel 2: Respuesta moderadamente satisfactoria
Respuesta refleja alguna confusion

Comprension incompleta del concepto

Identifica algunos elementos importantes

Provee informacion incompleta relacionada con el tema

Nivel 1: Respuesta deficiente

No logra demostrar que comprende el concepto

No provee contestacion completa

Omite elementos importantes

Utiliza inadecuadamente los términos
8. Deje espacio para anotar el puntaje logrado por el alumno o alumna
9. En la parte de debajo de la rubrica deje espacio para observaciones.
d. Calculo de la valoracion:

Multiplicar el valor maximo de la escala asignada para evaluar por el nimero de
aspectos a observar. Esto dard la nota maxima. Sumar total de valores obtenidos en
cada uno de los aspectos criterios. La calificacion se calcula dividiendo el total

obtenido entre la nota maxima y multiplicando el resultado por 100.
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UNIVERSIDAD TECNICA DE MANAER
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA DE ENF ERMERIA

RUBRICA PARA PARA EVALUAR...

1.- DATOS GENERALES:

A.- PERIODO ACADEMICO: E.- NIVEL:
B.- NOMBRE DEL PROFESOR: F- FECHA:
C.- ASIGNATURA:
D.- PARALELO: A B C D
G.- COMPETENCIA /ACTIVIDAD A EVALUAR:
2.-DATOS ESPECIFICOS
RANGO Respuesta Respuesta Respuesta Respuesta
Deficiente Moderadamente Satisfactoria Excelente
CRITERIOS Satisfactoria
Explicacion No logra demostrar | Respuesta refleja alguna | Respuesta Respuesta
que comprende el | confusion bastante completa | completa
concepto Comprension incompleta
del concepto
Comprension del concepto | No provee | Identifica algunos | Manifiesta Explicacion
contestacion elementos importantes comprension del | es  claras
completa concepto del
concepto
Identificacion de  los | Omite elementos | Identifica algunos | Identifica Identificaci
elementos del concepto importantes elementos importantes bastantes on de todos
elementos los
importantes elementos
del
concepto
Utiliza Provee informacion | Ofrece alguna | Inclusion
Ejemplificacion inadecuadamente los | incompleta relacionada | informacion de ejemplos
términos con el tema adicional e
informacid
n
complemen
taria
Puntaje Alcanzado:
Observaciones:
Elaborado por Aprobado Por:
Comision Académica Escuela

Lcda. Dolores Zambrano

Ceron,

Enfermeria - UTM,

Aprobado en primera:
Reunidn del 13 de Septiembre 2016

Socializado:

docente

Reunion

19 de Septiembre 2016
Aprobado en segunda y definitiva:

con personal
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| Reunion de 16 Septiembre 2016 |

G#y,  UNIVERSIDAD TECNICA DE MANAH
@ osr R FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ﬁ; ESCUELA DE ENFERMERIA
S

EL PORTAFOLIO

a. Definicion:

Es una coleccion de trabajos y reflexiones de los y las estudiantes, que se ordenan
cronologicamente, en un folder o carpeta. Esta informacion se recopila para
monitorear el proceso de aprendizaje facultando de esta manera evaluar el progreso

de los alumnos y alumnas.

b. Usos:

La utilizacion del portafolio facilita:

e Lareflexion de los estudiantes acerca de su aprendizaje.

e La participacion de los alumnos en la seleccion de los criterios de evaluacion
y autorreflexion.

e Observar el proceso de la produccion de los las estudiantes en cierto periodo
de tiempo,

e Fomentar el auto y coevaluacion.

e Integrar varias areas del curriculo en un solo tema.

e Reflexionar sobre las estrategias pedagogicas utilizadas en el proceso
ensefanza y aprendizaje.

c. Procedimiento de elaboracion del instrumento por parte del docente:

La elaboracion del portafolio es una responsabilidad compartida entre
estudiante y docente y los y las estudiantes. En la elaboracion cada uno de los
involucrados tiene un papel claramente definido:

1. El docente debe establecer el propdsito del portafolio:
(Con qué componentes debe estructurarse?
(Cuadl es el orden de cada componente?
(Qué clase de trabajos deben incluir los y las estudiantes?
( Como deben organizar sus trabajos las y los estudiantes?
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El docente debe determinar los criterios que se tomaran en cuenta para
valorar los trabajos y analizar si existe congruencia entre los criterios de
evaluacion y los propositos establecidos para guiar el portafolio.

Los estudiantes deben construir su portafolio utilizando el material que ha
sido manejado durante el proceso didactico y con el material que se ha tenido
al alcance.

Los y las estudiantes deben archivar, durante los periodos establecidos
(medio ciclo y fin de ciclo) los trabajos realizados con el docente junto con
las reflexiones de cada uno (fortalezas y debilidades en los trabajos
realizados).

El docente determinara qué instrumentos utilizara para evaluar el portafolio
(ejemplo un rubrica).

Célculo de la valoracion:

Se asignard un puntaje con base a lo anotado en el instrumento que se utilice

para su evaluacion, por ejemplo, rubrica, lista de cotejo, etc.

Ceron,

Elaborado por Aprobado Por:
Lcda. Dolores Zambrano Comisiéon Académica Escuela Enfermeria -

UTM,
Aprobado en primera:
Reunioén del 13 de Septiembre 2016
Socializado: Reunion con personal docente
19 de Septiembre 2016
Aprobado en segunda y definitiva:
Reunién de 16 Septiembre 2016
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FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

Gy, UNIVERSIDAD TECNICA DE MANAH
? ESCUELA DE ENFERMERIA

EL DIARIO DE PRACTICA

a. Definicion:

Es un registro individual donde cada estudiante plasma su experiencia personal en
las diferentes actividades que realiza en su experiencia clinica y de terreno, durante
determinados periodos de tiempo (medio y fin de ciclo).

b. Usos:
El diario de practica se utiliza para:

e Registrar las experiencias personales de cada estudiante durante el
desarrollo de las practicas en unidades de salud y comunidades,
resaltando fortalezas, debilidades estrategias de aprendizaje asumidas,
sugerencias de las actividades realizadas.

e Fomentar la autoevaluacion.

c. Procedimiento de elaboracion del instrumento por parte del docente:

1. El docente fijard las actividades que €l o la estudiante deberd incluir en su
diario.

2. Cada vez que se incluya una nueva actividad en el diario, el docente debera
explicar de manera detallada como el estudiante debe realizar las anotaciones,
escribiendo por ejemplo el nombre de la actividad y la competencia que
trabajaron con la fecha correspondiente, asi como, las dudas que tuvieron al
iniciar y finalizar la actividad.

3. El docente debera leer los comentarios de sus estudiantes y escribir sus
observaciones sobre el desempefio de cada uno en la actividad.

4. Cada cierto tiempo el docente evaluard el diario, usando cualquier
instrumento de las técnicas de observacion.
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d. Calculo de la valoracion:
Se asignard un puntaje con base al instrumento de evaluacion seleccionado
para su aplicacion.

Elaborado por Aprobado Por:
Leda. Dolores Zambrano Comision Académica Escuela Enfermeria -
Ceré UTM,

eron, Aprobado en primera:
Reunidn del 13 de Septiembre 2016
Socializado: Reunién con personal docente
19 de Septiembre 2016
Aprobado en segunda y definitiva:

Reunioén de 16 Septiembre 2016

UNIVERSIDAD TECNICA DE MANAE
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA DE ENFERMERIA

RESOLUCION DE PROBLEMAS

a. Definicion:

Es una actividad de desarrollo del pensamiento que consiste en proporcionar una
respuesta o producir un producto a partir de un objeto o unas situaciones que
presenta un desafio o situacion a resolver.

b. Usos:

La técnica de resolucion de problemas permite evaluar situaciones generadas para
resolver problemas que tienen que ver con la atencién de enfermeria en escenarios
simulados en donde se busca soluciones o productos que exigen la aplicacion de
reglas o protocolos aprendidos con anterioridad permitiendo la aplicacion de
conocimientos anteriores.

Procedimiento de elaboracion del instrumento por parte del docente:

Se identifican las habilidades importantes en la solucion de problemas:
Identificar las diferentes soluciones al mismo problema

Definicion de posibles estrategias y alternativas de solucion

Puesta en marcha de las estrategias planteadas para resolver el problema
Evaluar resultados obtenidos. (analizar aspectos favorables y desfavorables

Nk WD =0

que produjo la estrategia/s usadas para la solucion del problema)
d. Calculo de la valoracion:
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Para evaluar la resoluciéon de problemas, se asignara un puntaje de

acuerdo al instrumento de evaluacion seleccionado.

Elaborado por Aprobado Por:
Leda. Dolores Zambrano Comision Académica Escuela Enfermeria -
Ceré UTM,

cton, Aprobado en primera:
Reunioén del 13 de Septiembre 2016
Socializado: Reunion con personal docente
19 de Septiembre 2016
Aprobado en segunda y definitiva:

Reunién de 16 Septiembre 2016

UNIVERSIDAD TECNICA DE MAMNAE
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA DE ENF ERMERIA

PRUEBAS OBJETIVAS

a. Definicion:

Se conciben como instrumentos técnicamente construidos que permiten al
docente, en una situacion definida (ante determinados reactivos o items) evidenciar
la posesion de determinados conocimientos, habilidades, destrezas, nivel de logros,
actitudes, caracteristicas de personalidad

b. Usos:

Las pruebas objetivas tienen como finalidad evaluar la aplicacion del
conocimiento. Aunque requieren cierto grado de memorizacion pueden ser de
cardcter mas integrador de conocimientos contextualizados, no de datos aislados.
Estas pruebas objetivas deben enfocarse en:

e Hacer ¢énfasis en conocimientos conceptuales de mayor nivel
COgnoscitivos.
e Evaluar la comprension integradora.
e Informacion contextualizada significativamente.
e Competencias personales, sociales, actitudes, intereses, valores.
e Competencias procedimentales.
c. Caracteristicas que deben tener las pruebas objetivas:
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Objetividad: Se refiere a la eliminacion de juicios personales para que no
influya en el resultado de la evaluacion.

Validez: Se refiere a lograr el propdsito de la evaluacion. Una prueba es
valida cuando mide lo que realmente tiene que medir. Para aumentar la
validez de una prueba se recomienda formular claramente las
instrucciones, usar un vocabulario claro y preciso, evaluar lo que se ha
desarrollado en clase y dar el tiempo suficiente para resolver la prueba.
Confiabilidad: Es el grado de exactitud con que un instrumento mide lo
que en verdad debe medir, esto se verifica cuando los resultados en
sucesivas aplicaciones de una prueba, con poco de tiempo de diferencia,
son similares.

Adecuada construccion: Se refiere a que los enunciados de la prueba sean
claros en lo que se solicita, que los distractores sean adecuados, que
proporcione suficiente espacio para que los alumnos desarrollen sus
respuestas, que todas las opciones queden en la misma pégina.

d. Calculo de la valoracion:
Para evaluar las pruebas objetivas, se asignard un puntaje de acuerdo a los
criterios a evaluar

Cero6n,

Elaborado por Aprobado Por:

Lcda. Dolores Zambrano

Comision Académica Escuela Enfermeria -
UTM,

Aprobado en primera:

Reunioén del 13 de Septiembre 2016

Socializado: Reunion con personal docente

19 de Septiembre 2016

Aprobado en segunda y definitiva:

Reunién de 16 Septiembre 2016




227

FUENTES BIBLIOGRAFICAS CITADAS

Acebedo, P. (2005).
https://evaluaciondelaprendizajel 1.files.wordpress.com/201 1/12/ahumada2(
05_libro_evaluacionautentica.pdf. Recuperado el 13 de Mayo de 2015

Ahumada, P. (2001). http://www.academia.edu/17289227/12 Ahumada 1 .
Recuperado el 12 de junio de 2016

Andrés, 1., & Martinez, F. (2008).
http://www.ub.edu/ice/sites/default/files/docs/qdu/3cuaderno.pdf. Recuperado
el 15 de Mayo de 2017, de

http://www.ub.edu/ice/sites/default/files/docs/qdu/3cuaderno.pdf.

Ausubel, D. (1983).
http://delegacion233.bligoo.com.mx/media/users/20/100257 1/files/240726/Ap
rendizaje significativo.pdyf. Obtenido de
http://delegacion233.bligoo.com.mx/media/users/20/1002571/files/240726/A
prendizaje_significativo.pdf.

Ausubel, D. (2015).  http.//www.monografias.com/trabajos6/apsi/apsi.shtml.
Recuperado el 11 de 2015, de
http://www.monografias.com/trabajos6/apsi/apsi.shtml:
http://www.monografias.com/trabajos6/apsi/apsi.shtml

Auzubel, D. (1983).
http://delegacion233.bligoo.com.mx/media/users/20/1002571/files/240726/Ap
rendizaje_significativo.pdf. Recuperado el 21 de enero de 2016

Berlan, C. (2010). Metodologia de la investigacion. Colombia: Pearson Educacion.

Bernabeu, J., Dominguez, E., & Sarramona, J. C. (2005). Teorias Contempordneas
de la Educacion .

Bombelli, C. (2013).
http://www.edutecne.utn.edu.ar/tesis/evaluacion_diagnostica_universitaria.p

df. Recuperado el 24 de julio de 2016



228

Caridad, C. (2008). El pH, flujo salival y capacidad buffer en relacion a la formacion
de placa dental. . ODOUS Cientifica (Internet), 10(1), 25-32.

Castaneda, M., Cabrera, A., Navarro, Y., & De Vries, W. (2010).
http://’www.pucrs.br/orgaos/ediprus. Obtenido de
http://www.pucrs.br/orgaos/ediprus.

Castillo, S. (2008). de
http://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1665-
24362008000200002 &Ing=es &tlng=en. Recuperado el 25 de septiembre de
2016

Castillo, S. (2008). http://www.scielo.org.mx/scielo.php? pid=S1665-
24362008000200002 &script=sci_arttext&ting=en.

citado por Diaz, M., Goémez, E., & Castellanos, V. (enero de 2013).
http://ride.org.mx/1-
11/index.php/RIDESECUNDARIO/article/viewFile/273/267. Recuperado el
15 de Mayo de 2017, de http://ride.org.mx/1-
11/index.php/RIDESECUNDARIO/article/viewFile/273/267.

citado por Lavilla, L. (1 de Febrero de 2011).
file:///C:/Users/PC/Downloads/Dialnet-LaEvaluacion-3629230.pdf.

Recuperado el 15 de Mayo de 2017, de
file:///C:/Users/PC/Downloads/Dialnet-LaEvaluacion-3629230.pdf.
Citado por Pimienta, J. (2008).

https://socialesupnfm.files.wordpress.com/2016/05/julio-pimienta-
evaluacion-de-los-aprendizajes-un-enfoque-basado-en-competencias.pdyf.
Recuperado el 15 de Mayo de 2017

Citado por Pulido, J. (13 de Marzo de 2007). file:///C:/Users/PC/Downloads/Dialnet-
ParadojasDelProcesoDeEvaluacionDeLosAlumnosDePostg-2511739.pdf.
Recuperado el 2017 de Mayo de 2017, de
file:///C:/Users/PC/Downloads/Dialnet-
ParadojasDelProcesoDeEvaluacionDeLosAlumnosDePostg-2511739.pdf.



229

Danhke, G. (1989). Investigacion y comunicacion. En C. Fernandez, & G. Danhke,
La comunicacion humana. ciencia social (pags. 385-454). México D.F.:
McGraw Hill.

Del Prado, 1. (2015,6Y). http.//portal.educ.ar/debates/eid/docenteshoy/materiales-
escolares/aprendizaje-significativo-davi.php. Recuperado el 09 de 11 de
2015, de http://portal.educ.ar/debates/eid/docenteshoy/materiales-
escolares/aprendizaje-significativo-davi.php

Diaz, F., & Hernandez, G. (2002). Estrategias docentes para un aprendizaje
significativo: una interpretacion cosntructivista (segunda ed.). México: Mc.
Graw Hill.

Elvir, J.  (2004).  http.//www.bvs.hn/RMH/pdf/2004/pdf/Vol72-1-2004-3.pdf.
Recuperado el 7 de agosto de 2016

EvaluacionEducativa. (s.f.).
http://cursos.aiu.edu/evaluacion%.20educativa/pdf/tema%:201.pdf. Obtenido
de http://cursos.aiu.edu/evaluacion%?20educativa/pdf/itema%?201.pdf.

Flete , A. (2011). Efecto del tabaquismo sobre la tasa de flujo salival, pH y capacidad
amortiguadora de la saliva de fumadores. . Acta Bioclinica, 1(1).

Garcia, B. L. (2008). Analisis de la practica educativa de los docentes; pensamiento,
interaccion y reflexion. Revista Electronica de Investigacion, 8-9.

Garcia, B., Loredo, J., & Carranza, G. (2008).

Gonzales, V. (2011).
http://webcache.googleusercontent.com/search?q=cache:0EXIX20bHMMJ:w
ww.eumed.net/rev/ced/3 1/vgel. html+&cd=3 &hl=es&ct=cink. Obtenido de
http://webcache.googleusercontent.com/search?q=cache:0EX1X20bHMMJ:w
ww.eumed.net/rev/ced/31/vgel.html+&cd=3 &hl=es&ct=clnk:
http://webcache.googleusercontent.com/search?q=cache:0EXIX20bHMMJ:w
ww.eumed.net/rev/ced/31/vgel.html+&cd=3 &hl=es&ct=clnk

Gonzalez, M. (2000). "La evaluacion del aprendizaje: Tendencias y reflexion
critica”. Cuba: Revista Cubana de Educacion Superior ISSN. 0257 - 4317,
vol. XX, No 1.



230

Grabiela Herrera. (2015). http://www.monografias.com/trabajos 19/estrategias-
aprendizaje/estrategias-aprendizaje.shtml. Recuperado el 09 de 11 de 2015,
de http://www.monografias.com/trabajos19/estrategias-
aprendizaje/estrategias-aprendizaje.shtml:
http://www.monografias.com/trabajos19/estrategias-aprendizaje/estrategias-
aprendizaje.shtml

Grau, S., Alvarez, J., & Tortosa, M. (2012).  http://www.edutic.ua.es/wp-
content/uploads/2012/06/La-practica-educativa_175 185-CAP15.pdf.
Recuperado el 17 de marzo de 2016, de http://www.edutic.ua.es/wp-
content/uploads/2012/06/La-practica-educativa 175 185-CAP15.pdf.

Hernandez, R., Fernandez, C., & Baptista, P. (2010). Metodologia de la
investigacion. México D. F.: McGraw-Hill Interamericana.

Hernédndez, R., Fernidndez, C., & Baptista, P. (2010). Metodologia de la
investigacion. México D. F.: McGraw-Hill Interamericana.

JOAN Maleo A. ( 2006. ). La evaluacion educativa, su prdactica y otras metdforas.
Lima - Pera.: Empresa Editora El Comercio, S.A. .

La Serna, K., Becerra, A., Barcol, A.,, & Zhang, H. (2014).
www.rinace.net/riee/numeros/vol7-num2e/Riee 7,2e.pdf. Recuperado el 22
de agosto de 2016

LOPEZ B., H. E. (2005.). Evaluacion del Aprendizaje Alternativas y Nuevos
desarrollos. Mexico: Editorial Trillas, S.A. de C.V,.

LOYO MOLINA, K., & BALDA ZAVARCE, R. (2011). Actividad Cariogenica y su
Relacion con el Flujo Salival y la Capacidad Amortiguadora de la Saliva.
Acta odontol. venez. , 37(3).

Malhotra, N. (1997). Investigacion de Mercados. México: Prentice Hall.

Mazariegos, D. (2010). http://uvg.edu.gt/educacion/maestros-
innovadores/documentos/aprendizaje/Metodologia.pdf. . Recuperado el 15 de
mayo de 2015

MEDINA A, S. F. (2008). Diddctica General,. México: Prentice Hall Madrid.



231

Meléndez, S., & Gomez, L. (2008).
http://www.redalyc.org/pdf/761/76111491018.pdf. Recuperado el 27 de
Enero de 2016

Ministerio de Educacion de Chile. (20006).

http://portales.mineduc.cl/usuarios/cpeip/File/2013materialespsp/mediaepa.p
df. Recuperado el 15 de septiembre de 2015

Molina, S. (2003). http://www.redalyc.org/pdf/274/27417110.pdf. Recuperado el 18
de junio de 2016

Moncayo, L. (2012). http://fudamentosfilosoficos.blogspot.com/2012/06/educacion-
para-el-buen-vivir.html. Recuperado el 24 de julio de 2016

Moreno, M. (2007). http://investigacion.ilce.edu.mx/stx.asp?id=2286&db=&ver=.
Recuperado el 12 de septiembre de 2006, de
http://investigacion.ilce.edu.mx/stx.asp?1d=2286&db=&ver=:
http://investigacion.ilce.edu.mx/stx.asp?1d=2286&db=&ver=

Moreno, T. (2014). Posturas epistemologicas frente a la evaluacion y sus
implicaciones en el curriculo. Perspectiva Educacional. Formacion de
profesores, 53(1), 18.

Ocana, A. (2005). http://www.monografias.com/trabajos26/aprendizaje-
significativo/aprendizaje-significativo.shtml. Recuperado el 05 de mayo de
2015

Ortiz, A. (2011).
https://books.google.com.ec/books?id=xhEEDZrnBhwC&pg=PAl 1 &Ipg=PA
11 &dg=Por+medio+de+la+ense%C3%B1anza, +se+van+produciendo+var
iaciones+en+las+estructuras+conceptuales+a+trav?%C3%A9s+de&source
=bl&ots=B8X5ck9VVT&sig=OCTKSEqkOTcrf18vzZVXFtI7xbRI&hl=es&sa=
X&redir. Obtenido de
https://books.google.com.ec/books?id=xhEEDZmBhwC&pg=PA11&Ipg=PA
11&dg=Por+medio+de+lat+ense%C3%B1anza,+se+van+produciendo+variac
iones+en+las+estructuras+conceptualesta+trav®%C3%A9s+de&source=bl&o
ts=B8X5ck9VVT&sig=OCTK8qkOTcrfl18vzZVXFtI7xbRI&hl=es&sa=X&r

edir:



232

https://books.google.com.ec/books?id=xhEEDZmBhwC&pg=PA11&Ipg=PA
11&dg=Por+medio+de+lat+ense%C3%B1anza,+se+van+produciendo+variac
iones+en+las+estructuras+conceptualesta+trav¥%C3%A9s+de&source=bl&o
ts=B8X5ck9VVT&sig=OCTK8qkOTcrfl18vzZVXFtI7xbRI&hl=es&sa=X&r
edir

Ortiz, A. (2011). https://books.google.com.ec/books?isbn=9588531047. Obtenido de
https://books.google.com.ec/books?isbn=9588531047:
https://books.google.com.ec/books?id=xhEEDZrmBhwC&pg=PA11&lpg=PA
11&dg=Por+medio+de+la+ense%C3%B1anza,+se+van+produciendo+variac
iones+en+las+estructuras+conceptuales+a+trav%C3%A9s+de&source=bl&o
ts=B8X5ck9VVT&sig=OCTK8qkOTcrf18vzZV XFtl7xbRI&hl=es&sa=X&r
edir

Paricas, A., Bruno, F., & Abancin, R. (2005).
http://webcache.googleusercontent.com/search?q=cache:y Rfvcly73kJ:const
ructivismos.blogspot.com/+&cd=1&hl=es&ct=clnk. Recuperado el 02 de 12
de 2016, de
http://webcache.googleusercontent.com/search?q=cache:y Rfvcly73kJ:constr
uctivismos.blogspot.com/+&cd=1&hl=es&ct=clnk:
http://webcache.googleusercontent.com/search?q=cache:y Rfvcly73kJ:constr
uctivismos.blogspot.com/+&cd=1&hl=es&ct=clnk

Paricio, j. (2010). ww.unizar.es/ice/images/stories/calidad/Modelo guia docente.pdf.
Recuperado el 12 de junio de 2015

Piaget, Vigotsky, & Maturana. (2008).
/1/C:/Users/usuario/Downloads/Piaget%20Vigotski%20Y%20Maturana %20
-%20Constructivismo%204%20Tres%20Voces.pdyf. Obtenido de
:///C:/Users/usuario/Downloads/Piaget%20Vigotski%20Y %20Maturana%20-
%20Constructivismo%20A%20Tres%20Voces.pdf.

PIMIENTA, J. .. (2008 ). Evaluacion de los Aprendizajes. México: Primera edicion.
PEARSON EDUCACION.

PIMIENTA, J. (2008). Evaluacion de los Aprendizajes. México : Primera edicion.
PEARSON EDUCACION .



233

Pimienta, J. (2008). https://es.scribd.com/document/129363258/Evaluacion-de-los-
aprendizajes-Julio-Pimienta-Prieto. Recuperado el 15 de Mayo de 2017, de
https://es.scribd.com/document/129363258/Evaluacion-de-los-aprendizajes-
Julio-Pimienta-Prieto.

Quintin., M., & Cabero., T. (2008).
https://books.google.com.ec/books?id=p2kswpzT20EC&pg=PA140&Ipg=PA
140&dq=. Obtenido de
https://books.google.com.ec/books?id=p2kswpzT20EC&pg=PA140&I1pg=PA
140&dg=.

Rivas, M. (2008). http://www.deposoft.com.ar/repo/publicaciones/A9R6652.pdf.
Recuperado el 23 de Julio de 2016

Rodriguez, C. (2104). Metodologia de ensefiana para un aprendizaje significativo de
la histologia. Revista Digital Universitaria, 15(11), 4.

Rodriguez, G. (2000). La evaluacion de la actividad docente en la universidad: Entre
el sueno y la realidad. Revista de Investigacion Educativa, 418.

Salkind, N. (1998). Métodos de investigacion. México: Prentice Hall.

Vizcaino, A., Beracoechea, A., Hernandez, Y., & Orozco, M. (2005).
http://www.google.com/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=1&
ved=0ahUKEwiOlqam7vXOAhVIKCYKHXnsCasQFggeMAA&url=http%63A
%2F%2Fwww.udgvirtual.udg. mx%2FgestorB%2Farticulo%2Fshow_archivo
Php%3Fid%3D29&usg=AFQjCNHgDPmK{fDryWssJxoZcvRIZgopfSw.
Recuperado el 19 de Agosto de 2016



234
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UMIVERSIDAD TECNICA DE MANAEE
FALLLLALY VLTI IAS Dh LA SCAl LI
DEPARTAMENTO DE CIENCLAS DE LA ENFERMERLY
E¥YLLARTS DFE LA ASICNATIR A TROCES0 NE FNTERMER LA

FACULTAD Ciencias de la Salud

CARRERA Enfermeria

VIGENCIA DE LA ASIGNATURA 2009

ASIGNATURA PROCESO DE ENFERMERIA
No. DE CREDITOS 5 (80Hs)

1.- CARACTERIZACION DE LA ASIGNATURA

PRE REQUISITO: NO

DESCRIPCION

Asignatura del tercer nivel de formacion de licenciatura en enfermeria que da continuidad a
Enfermeria Basica II y aborda la adquisicion de conocimientos y competencias para el dominio
metodolégico e instrumental de la practica cientifica en la Disciplina Enfermera. Es una
experiencia curricular teérico-practico cuyo proposito es desarrollar en el alumno competencias
para iniciarse en el proceso de atencion de Enfermeria (PAE) como método en el cuidado de la
persona durante el ciclo de vida y en estado de salud o enfermedad.

El abordaje de esta asignatura permite al estudiante iniciarse en la toma de decisiones de la practica
profesional partiendo de la utilizaciéon fundamentada del Proceso Enfermero que sirve de guia en
los cuidados dirigidos a la persona, familia y grupos con el objetivo de ayudar a satisfacer las
necesidades basicas de forma integral y continua y propiciar la maxima independencia/salud.

La asignatura proporciona conocimientos sobre los enfoques del cuidado; el cuidado en el
continum salud-enfermedad; las respuestas humanas a las experiencias de salud o enfermedad; el
pensamiento critico aplicado al proceso de atencion; desarrolla las fases del PAE en su etapa de
valoracion en el que se hace énfasis en el examen fisico y valoracion por patrones funcionales,
ademéas de la identificacion hallazgos con datos objetivos, subjetivos, historicos actuales,
confrontacion de datos y pensamiento critico; etapas de elaboracion de diagnésticos de enfermeria,
planificacion de cuidados, ejecucion y evaluacion.

Relacion con otras asignaturas del plan de estudios: La asignatura Proceso de Enfermeria se
relaciona con practicamente la totalidad de las asignaturas que componen el Plan de Estudios de la
Licenciatura en Enfermeria al aportar las bases conceptuales y metodologicas fundamentalmente a
las asignaturas pertenecientes a la ciencia enfermera y los cuidados en las distintas situaciones y
edades. Igualmente es una asignatura importante para el desarrollo de las experiencias formativas
en laboratorios de simulacion realizados en la universidad como del Practicum efectuados en
unidades de salud preventiva y curativa.

Aporte de la asignatura al perfil de egreso: La disciplina aporta a cinco competencias del perfil de
egreso de la carrera:

Capacidad para emprender valoraciones exhaustivas y sistematicas utilizando las herramientas y
marcos adecuados para el paciente, teniendo en cuenta los factores fisicos, sociales, culturales,
psicologicos, espirituales y ambientales relevantes.

Capacidad para reconocer e interpretar signos normales o cambiantes de salud-mala salud,
sufrimiento, incapacidad de la persona (valoracion y diagnoéstico).
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Capacidad para responder a las necesidades del paciente planificando, prestando servicios y
evaluando los programas individualizados mas apropiados de atencioén junto al paciente, sus
cuidadores y familias y otros trabajadores sanitarios o sociales.

Capacidad para identificar los signos cambiantes en el estado de salud de la persona desde una
perspectiva integral, para ello identifica datos objetivos y subjetivos en la valoracion de los
pacientes y conductas habituales, debiendo manejar diferentes herramientas de valoracion
enfermera.

Capacidad para priorizar las necesidades de los pacientes con problemas de salud en diferentes
contextos, desarrolla un plan de accion para la resolucion de los problemas de los usuarios.

2.- OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL

Proporcionar las bases cientificas y metodologicas de la enfermeria  para la aplicacion del Proceso
de Atencion de Enfermeria (PAE) como base para el estudio de las materias propias de la
enfermeria.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

. Interpretar las metodologias de prestacion cuidados de enfermeria segin diferentes
enfoques, valorando su congruencia, utilidad y adaptacion a nuestro entorno socio sanitario.

. Valorar el estado de salud de las personas en los diferentes ciclos de vida y estado de
salud o enfermedad, priorizando las necesidades de atencion de enfermeria.

. Formular diagnésticos de enfermeria y planifica, ejecuta y evaliia el cuidado de
enfermeria con diferentes metodologias y aplicando las tics.

3.- CONTENIDOS MINIMOS DE LA ASIGANTURA

UNIDADES CLASES CLASES
PRESENCIALES | AUTONO
MAS
Bases generales del cuidado enfermero 20 30

El cuidado en el continuum salud-enfermedad
El proceso de enfermeria

Etapa de valoracion del Proceso de Enfermeria 20 30
Meétodos para obtener datos

Valoraciéon mediante la exploracion fisica.
Valoracién por patrones funcionales,

Etapa de formulacion del Diagndstico de Enfermeria 20 30

Etapa de Planificacion del PAE 20 30
Etapa de Ejecucion y evaluacion de los cuidados

DETALLE DE CONTENIDOS

UNIDAD 1. BASES GENERALES DEL CUIDADO ENFERMERO
1.1. El cuidado como esencia de la practica de enfermeria

1.2. Enfoques del cuidado:
Concepciones filoséficas del cuidado de enfermeria:
Enfoque de las necesidades
Enfoque del autocuidado
Enfoque de la interaccion
Enfoque de los efectos deseables
Enfoque dela promocién de la salud
Enfoque del ser humano unitario
Enfoque del cuidado (CARING)
El cuidado en el continuum salud-enfermedad




UNIDAD 2. EL PROCESO DE ENFERMERIA — ETAPA DE VALORACION
2.1. Aspectos generales del Proceso de Enfermeria

Definicion

Caracteristicas

Ambito aplicativo del proceso de atencidn de enfermeria
Etapas del proceso de atencion de enfermeria

2.2. Etapa de valoracién del Proceso de Enfermeria:

Métodos para obtener datos:
Entrevista clinica, observacion, exploracion fisica, valoracion por patrones funcionales,
e  Valoracién bioldgica, psicosocial y espiritual con material interactivo de aprendizaje
e  (Seentrega CD con material interactivo)
e  Practica de las técnicas de Entrevista, Observacion y Exploracion Fisica relacionada con
la valoracion basado en el marco tedrico impartido Segun guia
. Laboratorio del examen fisico
. Etapa de valoracion del PAE segun los patrones funcionales

UNIDAD 3. EL PROCESO DE ENFERMERIA — ETAPA DE DIAGNOSTICO DE
ENFERMERIA

3.1. Definicion, clasificacion y pasos para la elaboracién de un diagnoéstico de enfermeria

Fases del diagnostico de enfermeria

Procesamiento de datos

Formulacion de racimos e indicios

Consideraciones importantes antes de formular el diagnostico de enfermeria
Tipos de diagnésticos de enfermeria y como se formulan

Redaccion de un diagnoéstico de enfermeria

UNIDAD 4. EL PROCESO DE ENFERMERIA - ETAPA S DE PLANIFICACION,
EJECUCION Y EVALUACION

4.1. Etapa de Planificacion del PAE

Establecimiento de Prioridades

Establecimiento de los objetivos o resultados esperados (NOC)
Intervenciones de enfermeria (NIC)

Documentacion

4.2. Etapa de ejecucién del PAE

Etapa de Ejecucion y evaluacion de los cuidados
Consideraciones importantes en la ejecucion.
Preparacion

Realizacion de actividades

Documentacion

4.3. Etapa de Evaluacion del PAE
Recogida de datos sobre el estado de salud/problema /diagndstico para evaluar.
Comparacion con los resultados esperados y un juicio sobre la evolucion del paciente hacia la
consecucion de los resultados esperados

4.- METODOLOGIA

ESTRATEGIAS DIDACTICAS
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Clase expositiva: Apoyada con medios audiovisuales y participacion de los alumnos. Durante estas
sesiones tedricas, se fomentard la participacion de los alumnos adaptando los contenidos a los
conocimientos previos del grupo e incentivandoles para que expresen sus opiniones y dudas sobre
los mismos. También se plantearan aplicaciones practicas de la teoria y se presentaran las
actividades de aprendizaje independientes, tanto individuales como grupales, orientando al alumno
en su ejecucion. Ademas, se reservara un espacio para la resolucion de dudas y casos practicos.

Clases prdcticas: La estrategia metodologica principal es el aprendizaje cooperativo con la
realizacion de actividades practicas en grupo. También se fomentard la resolucion de casos
practicos de forma individual y preparacion de trabajo individual, fomentando asi tanto su
creatividad como su iniciativa. Durante estas clases practicas se trabajara con las TIC en
actividades de busqueda de documentacion cientifica. La lectura de trabajos de investigacion,
especialmente de la pregunta de investigacion planteada y la metodologia utilizada, formara parte
de la gran mayoria de las sesiones.

Sesiones de tutoria: Durante las sesiones de tutoria los alumnos podran plantear aquellas dudas
que no hayan quedado resueltas durante las clases presenciales. Asimismo, estas sesiones estaran
dedicadas a la provision de informacion adicional de la asignatura, y orientacion para la
realizacion de las actividades de aprendizaje.

El trabajo auténomo del estudiante incluye principalmente actividades de estudio y trabajo
individual o grupal, tanto para la preparacion individual de examenes, trabajos, lecturas, etc., como
para la preparacion en grupo de lecturas, trabajos de investigacion, etc., cuyo fin es la exposicion
en clase o la realizacion de trabajos grupales propios de la asignatura.

Elaboracion de documentos escritos, individuales y grupales, vinculados a los contenidos
relacionados con el resultado del aprendizaje, Utilizando procesos teoricos, practicos y

metodologicos.

Trabajo en equipo: se conformaran equipos de trabajo, consultaran fuentes bibliogréaficas,
elaboraran la tarea, que sera socializada y comentada por el grupo.

Exposiciones: de consultas bibliograficas y de tareas asignadas.

Aprobacion de un taller virtual: En la Web de 1a NANDA, el estudiante aprobara el taller virtual,
de esta manera manejara las tics en el aprendizaje de la materia.

TECNICAS INSTRUCCIONALES

. Método expositivo/Leccion magistral (presencial)
Lectura de articulos (auténomo)

Creacion de Mapas conceptuales (autonomo)
Foros y debates en clase (presencial)

Estudio de casos (auténomo)

Resolucion de problemas o casos (presencial)
Taller virtual (auténomo)

Tutorias de grupo (presencial)

Estudio o preparacion de pruebas (autonomo)
Elaboracion de informes o trabajos (auténomo)
Trabajo en grupo (presencial)

Trabajo cooperativo (presencial)

5.- SISTEMA DE EVALUACION

La evaluacion se realizard ajustandose a la normativa que establece el Reglamento Interno de
Régimen Académico de la Universidad, Art. 84, numero 1,2,y 3 considera los siguientes criterios:

ITEMS DE EVALUACION MEDIO CICLO FIN DE
CICLO
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a.- Evaluacion Diagnéstica

Prueba diagnostica

Prueba de conocimientos al
inicio del programa

Cuestionario
sobre
evaluacion de
resultados de
aprendizaje de
la asignatura y

cumplimiento
de syllabus
b.- Evaluacion Formativa:
Actividades en aula Lectura comentada (rubrica)
Trabajo cooperativo (rubrica)
Evaluacion formativa | Evaluacion
(reactivos) formativa

Ejercicios ABP sobre valoracion enfermera
mediante el examen fisico y segin patrones
funcionales; Interpretacion de los hallazgos
de la valoracion (datos objetivos, datos
subjetivos, datos historicos, datos actuales;
confrontacion tedrica y pensamiento critico
en casos situaciones (casos clinicos)

Ejercicios formulaciéon de diagnostico de
enfermeria en un caso seleccionado

Ejercicios de elaboracion de plan de cuidados
con aplicacion del NOC/NIC

Resolucion de ejercicios de
resumen de valoracion (rubrica)

Resolucion de
ejercicios
sobre
formulaciéon
de
diagnosticos
enfermeros
(rubrica)

Resolucion de
ejercicios
sobre
formulaciéon
de plan de
cuidados
(rubrica)

Actividades de investigacion

Investigacion formativa

(rubrica)

Investigacion
formativa
(rubrica)

c.- Evaluacion sumativa

Examenes

Examen de medio ciclo

Examen de fin
de ciclo
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BIBLIOGRAFIA

a.- Bibliografia Basica:
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AUTOR TIiTULO EDICION ANO EDITORIAL PORTADA DISPONIBLE
DEL PUBLIC EN
LIBRO ACION
Carpenito | Manual de 14° 2013 Lyppincott e Biblioteca UTM
Lynda Diagnostico Edicion Williams & bt ora i
Juall s Wilkins
Enfermeros DHAGHOSTICOS
EMFERMERCS
b.- Bibliografia Recomendada: (Puede bajar de la web en las siguiente direcciones
AUTOR TITULO EDICION ANO EDITORIAL PORTADA DISPONIBLE
DEL PUBLIC EN
LIBRO ACION
T. Heather | NANDA 3ra 2015 Elsevier _WEB: para
Herdman , | Diagnostico | Mobajarlo o para
Shigemi S lectura
Kamitsuru | Enfermeros http://booksmed
Definicion icos.org/diagnos
hunh:s.mnrﬂ
y ticos-
clasificacio EH‘EE%ME enfermeros-
n2015- A “definiciones-y-
2017 i clasificacion-
2015-
2017/#more-
‘ 125401
Gloria M. NANDA 6ta 2014 Elsevier
Bulechek, | Clasificacio
Howard n de las s
K. intervencio Bihttp://booksmed
Butcher, nes de icos.org/clasific
Toanne Enfermeria acion-de-
M. (NIC) intervenciones-
Docheter de-enfermeria-
man,
Chery
Wagne
Sue NANDA Sta 2014 Elsevier
Moorhead | Clasificacio
s Marion nde Curdiicacion
Johnson, Resultados oe Fﬁurm"",_q http //booksmed
Meridean de
L. Maas, Enfermeria
Elizabeth (NOC) intervenciones-
Swanson de-enfermeria-

c.- Lecturas complementarias:
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Herdman, NANDA Primera 2012 Elsevier
T.H. Internacion
al Eiseh DI UE Dl LHsE e
Diagnéstico
S
Enfermeros
definiciones
y
clasificacid
n2012-
2014
Martha Modelos y Séptima 2011 Elsevier
Raile Teorias en
Alligood, | Enfermeria
Ann
Marriner
Tommey
enfermeria-ann-
* marriner-
tomey/#more-
| 122900
d.- Paginas web:
Taller virtual de la taxonomia enfermera de la NANDA
http://www.taxonomiaenfermera.com/

Portoviejo, Noviembre 7 de 2016

Mg. Susana Donoso Palomeque
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Anexo #2. Instrumentos Académicos aplicados en la Escuela de Enfermeria de

ST
UMIVERSIDAD TECNICA DE MANAEE
FALULLTAL VU CEUCMCIAS DV LA SSAL LD
DEPARTAMENTO DE CEENCLAS DE LA EMFERMERLY
E¥TLARTIS TV LA ASIGNATIRA MROCESD NE ENTERMERLA

la Universidad Técnica de Manabi. Syllabus

NOMBRE DE LA ASIGNATURA:

PROCESO DE ENFERMERIA

NUMERO DE CREDITOS:

5 (80h.)

CcODIGO MC 050

PERIODO ACADEMICO:

Junio — Septiembre 2016

CONTRIBUCION DE LA MATERIA AL PERFIL PROFESIONAL:

Basica

Profesional

X Humana

L

RESULTADOS DE APRENDIZAJE DE LA ASIGNATURA

Interpreta los enfoques y metodologias del cuidado de enfermeria en la aplicacion del Proceso de Atencion de
Enfermeria y sus etapas (valoracion, diagndstico de enfermeria, planificacion, ejecucion, valuacion).

1 . . . Mapas conceptuales sobre  metodologias de

Explicar las metodologias de prestacion . . . ,
h . , . prestacion cuidados de enfermeria segin
cuidados de enfermeria segin diferentes | %.
diferentes enfoques.
enfoques.

2 Analiza signos cambiantes en el estado de | Ejercicios de aplicacion de valoracion enfermera
salud de la persona (objetivos y subjetivos) en | desde una perspectiva integral (examen fisico,
la valoracion de las personas, debiendo | patrones funcionales de salud)
manejar diferentes herramientas de valoracion
enfermera, desde una perspectiva integral.

3 Formular diagndsticos de enfermeria en base | Ejercicios de formulacion de diagnosticos de
a la interpretaciéon de signos normales o | enfermeria en casos simulados
cambiantes de salud-mala salud, sufrimiento,
incapacidad de la persona.

4 Disenar planes de intervencion de enfermeria | Ejercicios sobre elaboracion de Planes de Cuidado
para las personas, con problemas de salud en | elaborados para casos asignados
diferentes contextos, contemplando
requerimientos para su ejecucion y criterios
de evaluacion.

II. PERFIL DEL DOCENTE QUE IMPARTE LA MATERIA
NOMBRES Y APELLIDOS: Donoso Palomeque  Myrian

Susana
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TITULO TERCER NIVEL: Licenciada en Enfermeria
TITULO CUARTO NIVEL: Magister en Investigacion y
Gestion de Proyectos
CORREO ELECTRONICO: mdonoso@utm.edu.ec
susydonoso2004@hotmail.com
CATEGORIA / DEDICACION: Principal / tiempo completo

FUNCIONES ADICIONALES A LA DOCENCIA:

PUBLICACIONES Y/O MERITOS OBTENIDOS:

III. ESCENARIOS DE APRENDIZAJE

AULA REAL b ¢ AULA LABORATORIO
VIRTUAL
OTRO ESPECIFIQUE:
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Iv. V. PROGRAMACION
UNIDADES Ne RESULTADO DE FECHA CLASES PRESENCIALES CLASE
TEMATICAS Y TOTAL APRENDIZAJE
CONTENIDOS DE QUE
HORA CONTRIBUYE
S EL CONTENIDO
1. BASES 15 Explicar las | SEMANA DEL 6- | 5 horas 5 horas
GENERALES metodologias de | 10/JUN/16
DEL CUIDADO prestacion cuidados Actividad de integracion
ENFERMERO de enfermeria segin | PARALELO B grupal
. Orientacion a la diferentes enfoques. | Lunes 7h00-8h00 o Dindmica  grupal
asignatura PARALELO A para conocerse y aprender los
Miércoles 7h00-8h00 nombres: “iniciales  de
PARALELO C cualidades”
Jueves 7h00-8h00 Instructivo: Dinamica
PARALELO D “iniciales de cualidades”
Viernes 7h00-8h00 . Ob
jetivos:
* Aprender los nombres de los
estudiantes con los cuales
vamos a compartir un rato de
juego
*Facilitar comunicacion
participativa
*Estimular un  ambiente
distendido
. Conocer los
nombres entre los
participantes
Interpretacion del silabo
y Encuadre de la Exposicion dialogada sobre
programacion programacion del asignatura
y métodos de evaluacion
Analisis de Mision y vision
de la Escuela de Enfermeria
Analisis de las competencias
PARALELO B a lograrse con el desarrollo de
Lunes 8h00-10h00 la asignatura
PARALELO A Analisis de los resultados de
Miércoles 8h00- aprendizaje
10h00
PARALELO C Aplicacién de test sobre
Jueves temas vistos en asignaturas
. Evaluacién 8h00-10h00 bésicas
Diagnostica PARALELO D
Viernes 8h00-10h00
Revision de la metodologia de
la  lectura comprensiva y
reporte de la  lectura
(componentes) Redactar
PARALELO B sobre Lec
Lunes 10h00-11h00 y la
PARALELO A enfermeri:
Miércoles 10h00- practica 'y
11h00 Direcciéon
PARALELO C http://bool
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Jueves amentos-d
10h00-11h00 2/#more-1
PARALELO D
Viernes 10h00-11h00
PARALELO B
Lunes 11h00-12h00
PARALELO A
Miércoles 11h00-
12h00
PARALELO C
Jueves
11h00-12h00
PARALELO D
Viernes 11h00-12h00
1.1. SEMANA DEL 13- | 5 horas
uidado como 17/JUN/16 Leccion magistral con | Preparaci
esencia de la diapositivas 'y equipo de | debate: 5
practica de PARALELO B multimedia sobre el tema | 1.- El
enfermeria Lunes 07h00-09H30 Cuidado como esencia de la | perspectiv
PARALELO A practica de enfermeria y | 2.- El
Miércoles 07h00- | luego conformacion de 5 | perspectiv
09H30 grupos de trabajo teorias de
PARALELO C Revisiéon de la metodologia | 3.- El
Jueves del debate perspectiv
07h00-09H30 que rigen
PARALELO D profesion
Viernes 07h00-09H30 4.- El
perspectiv
académice
5.- ElI
perspectiv
investigac
administra
Libro
consulta:F
enfermeri:
Direccion
http://bool
amentos-d
2/#more-1
1.2. Enfo SEMANA DEL 13- 5 horas
ques del 17/JUN/16
cuidado: e Trabajo cooperativo con . A
PARALELO B material de apoyo sobre técnica
Concepciones filosoficas Lunes 09h30 -12h00 enfoques del cuidado de JIGSA\
del cuidado de PARALELO A enfermeria ROMPI
enfermeria: Miércoles  09h30 - Instrucc
Enfoque de las 12h00 e Elabos
necesidades PARALELO C concept
Enfoque del autocuidado Jueves especifi
Enfoque de la interaccién 09h30 -12h00 enfoque
Enfoque de los efectos PARALELO D ¢ Elabor
deseables Viernes 09h30 -12h00 concept
Enfoque dela promocion especifi
de la salud enfoque
Enfoque del ser humano o Presc
unitario con S
Enfoque del cuidado cuidado
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(CARING) entorno
e Elabo
SEMANA DEL 20- 3horas
1.3. El 24/JUN/16
cuidado en el Presentacion de trabajo . ]
continuum PARALELO B cooperativo sobre los informe
salud- Lunes 7h00-10h00 enfoques del cuidado por JIGSA\
enfermedad PARALELO A grupos : ROMPI
Miércoles 7h00-
10h00
PARALELO C
Jueves
7h00-10h00
PARALELO D 2horas
Viernes 7h00-10h00
Leccion magistral con
PARALELO B diapositivas y equipo de
Lunes 10h00-12h00 multimedia Elaboracic
PARALELO A copnceptu
Miércoles 10h00- | Binas de preguntas y
12h00 respuestas y plenaria
PARALELO C
Jueves
10h00-12h00
PARALELO D
Viernes 10h00-12h00
2. EL PROCESO | 20 Analiza signos | SEMANA DEL 27 3 horas
DE ENFERMERIA cambiantes en el | JUN-01/JUL/16
Y SUS ETAPAS estado de salud de Leccion magistral con | Elaboracic
la persona diapositivas 'y equipo de | Conceptus
2.1. (objetivos y | PARALELO B multimedia
Aspectos subjetivos) en la | Lunes 07h00-08H00
generales valoracion de las | PARALELO A Binas de preguntas y
Definicién personas, debiendo | Miércoles 07h00- | respuestas y plenaria
Caracteristicas manejar  diferentes | 08HOO
Ambito aplicativo  del herramientas de | PARALELO C
proceso de atencion de valoracion Jueves
enfermeria enfermera,  desde | 07h00-08H00
Etapas del proceso de una perspectiva | PARALELO D
atencion de enfermeria integral Viernes 07h00-
08H00
2.2. SEMANA DEL 27 12 horas
Etapa de JUN-01/JUL/16
valoracion del Estudio ir
Proceso de PARALELO B Clase con material interactivo | etapa de v
Enfermeria Lunes 09h00-12h00 de aprendizaje (CD) para | con mate
PARALELO A Valoracion de enfermeria por | aprendizaj
Métodos para obtener Miércoles  090h00- | examen fisico ejercicios
datos (entrevista clinica, 12h00 en diferen
observacion) Valoracion PARALELO C
por exploracion fisica, Jueves Estudio
valoraciéon por patrones 09h00-12h00 términos
funcionales PARALELO D fisico y pa
Datos Objetivos y Viernes 09h00-12h00
subjetivos Ejercicios
SEMANA DEL 4- | Valoracion de enfermeria por | Matriz
8/JUL/16 patrones  funcionales  de | valoracion
Gordon y de valo
PARALELO B funcionale
Lunes 07h00-12h00
PARALELO A Identificac
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Miércoles 07h00-
12h00

PARALELO C
Jueves

07h00-12h00
PARALELO D

Viernes 07h00-12h00

SEMANA DEL 11-

15/JUL/16
PARALELO B
Lunes 07h00-12h00
PARALELO A
Miércoles 07h00-
12h00

PARALELO C
Jueves

07h00-12h00
PARALELO D
Viernes 07h00-12h00

SEMANA DEL 18-
22/JUL/16

PARALELO B
Lunes 07h00-12h00
PARALELO A
Miércoles 07h00-
12h00

PARALELO C
Jueves

07h00-12h00
PARALELO D
Viernes 07h00-12h00

SEMANA DEL 25-
30/JUL/16

PARALELO B
Lunes 07h00-08h00
PARALELO A
Miércoles 07h00-
08h00

PARALELO C
Jueves

07h00-08h00
PARALELO D
Viernes 07h00-08h00

Laboratorio de llenado de
formularios

Practica de las técnicas de
Entrevista, Observacion y
Exploracion Fisica
relacionada con la valoracion
Laboratorio  del  examen
fisico y wvaloraciéon por
patrones funcionales

Aplicacion de la etapa de
valoracion del PAE en caso
asignado

interpretacion de hallazgos
Aplicacién del pensamiento
critico

EXAMEN DE MEDIO
CICLO

Realizacion de ejercicios de
etapa de valoracion del taller
de laNANDA

objetivos

Taller vir
Etapa de
http://wwy
era.com/

Instruccio
taller virtu

Aprendiza
problemas
etapa valc
preparado
Aplicacior
valoracior
asignado
Interpretac
Aplicacior
critico

Realizacié
binas

3. EL PROCESO
DE ENFERMERIA -
ETAPA DE
DIAGNOSTICO DE
ENFERMERIA

3.1.
Definicion, clasificacion
y pasos para la

20

FORMULAR
DIAGNOSTICOS

DE ENFERMERIA
EN BASE A LA
INTERPRETACIO
N DE SIGNOS
NORMALES 0
CAMBIANTES DE
SALUD-MALA

SEMANA DEL 1-
05/AGO/16

PARALELO B
Lunes 07h00-12h00
PARALELO A
Miércoles 07h00-
12h00

PARALELO C

20 horas

Leccion  magistral  con
diapositivas y equipo de
multimedia
Laboratorio de formulacion
de diagnosticos

Leccién

diapositiv
Taller vir
Etapa d
Enfermer;

Resolucior
la elabora
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elaboracion de un
diagnostico de enfermeria
Documentacion

SALUD,
SUFRIMIENTO,
INCAPACIDAD
DE LA PERSONA.

Jueves

07h00-12h00
PARALELO D
Viernes 07h00-12h00
SEMANA DEL 8-
12/AGO/16

PARALELO B
Lunes 07h00-12h00
PARALELO A
Miércoles 07h00-
12h00

PARALELO C
Jueves

07h00-12h00
PARALELO D
Viernes 07h00-12h00

SEMANA DEL 22-
26/AGO/16

PARALELO B
Lunes 07h00-12h00
PARALELO A
Miércoles 07h00-
12h00

PARALELO C
Jueves

07h00-12h00
PARALELO D
Viernes 07h00-12h00

SEMANA DEL 29
AGO AL - 2/09/16

PARALELO B
Lunes 07h00-12h00
PARALELO A
Miércoles 07h00-
12h00

PARALELO C
Jueves

07h00-12h00
PARALELO D
Viernes 07h00-12h00

de enferm

Taller vir
Etapa dc
Enfermeri

http:/wwh
era.com/

Carpenito
Manual
Enfermerc

T. Heat
Shigemi &
Diagn0stic
Definicior
2015-201"

4. EL PROCESO
DE ENFERMERIA
—ETAPAS DE
PLANIFICACION,
EJECUCION Y
EVALUACION

15

Disefiar planes de
intervencion de
enfermeria para las
personas, con
problemas de salud
en diferentes
contextos,
contemplando
requerimientos para
su  ejecucion y
criterios de
evaluacion

4.4. Etapade
Planificacion del
PAE

SEMANA DEL 5-
9/09/16

PARALELO B

15 horas

Leccion
diapositivas

magistral con
y equipo de

Ejercicios
NOC y NI
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Establecimiento de Lunes 07h00-12h00 multimedia Resolucid
Prioridades PARALELO A problemas
Establecimiento de los Miércoles 07h00- | Laboratorio sobre elaboracion | Redaccion
objetivos o resultados 12h00 de plan de cuidado siguiendo | cuidados
esperados (NOC) PARALELO C diferentes metodologias Establecin
Intervenciones de Jueves Prioridade
enfermeria (NIC) 07h00-12h00 Establecin
Documentacion PARALELO D objetivos
Viernes 07h00-12h00 esperados
Intervenci
Document
asignado
Taller vir
Etapa de |
http:/wwh
era.com/
Carpenito
Manual
Enfermerc
5.2. Etapa SEMANA DEL 12- 3 horas
de ejecucion 16/09/16
del PAE Leccion ~ magistral  con | Ejercicios
PARALELO B diapositivas 'y equipo de | para plan
Etapa de Ejecucion y Lunes 07h00-08h00 multimedia Taller vir
evaluacion de los PARALELO A Etapa Eje
cuidados. Miércoles 07h00- http:/wwh
Consideraciones 08h00 era.com/
importantes en la PARALELO C
ejecucion. Jueves Carpenito
Preparacion 07h00-08h00 Manual
Realizacion de PARALELO D Enfermerc
actividades Viernes 07h00-08h00
Documentacion
5.3. SEMANA DEL 12- 2 horas
tapa de 16/09/16
Evaluacion del Leccion ~ magistral ~ con | Aplicacio
PAE PARALELO B diapositivas 'y equipo de | ejecucion
Recogida de datos sobre Lunes 07h00-08h00 multimedia ejercicio
el estado de PARALELO A docente
salud/problema Miércoles 07h00- Ejercicios
/diagndstico para 08h00 evaluacior
evaluar. PARALELO C relaciones
Comparaciéon con los Jueves y NIC
resultados esperados y un 07h00-08h00 Taller vir
juicio sobre la evolucion PARALELO D Etapa Eje
del paciente hacia la Viernes 07h00-08h00 . http:/wwy
consecucion  de  los EXPOSICION DE | era.com/
resultados esperados PROYECTO DE
SEMANA DEL 12- | INVESTIGACION Carpenito
16/09/16 Manual
Enfermerc

PARALELO B
Lunes 08h00-12h00
PARALELO A
Miércoles 08h00-
12h00

PARALELO C
Jueves
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08h00-12h00
PARALELO D
Viernes 08h00-12h00

SEMANA DEL 19-
24/09/16

PARALELO B
Lunes 08h00-09h00
PARALELO A
Miércoles 08h00-
09h00

PARALELO C
Jueves

08h00-09h00
PARALELO D
Viernes 08h00-09h00

EXAMEN DE FIN DE
CICLO
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VI. CRITERIOS DE EVALUACION

MEDIO FIN DE
CICLO CICLO
EXAMENES (40%) 20 puntos 20 puntos
ACTIVIDADES EN AULA (40%)
Informe de lectura y mapas conceptuales 2 puntos
Debate “Cuidado como esencia de la practica de enfermeria™: 4 puntos
1.- El cuidado desde la perspectiva de la Bioética
2.- El cuidado desde la perspectiva de los modelos y teorias de enfermeria
3.- El cuidado desde la perspectiva de leyes y normas que rigen el ejercicio
de la profesion
4.- El cuidado desde la perspectiva de la formacion académica
5.- El cuidado desde la perspectiva de la investigacion y la administracion
Trabajo grupal: JIGSAW, PUZZLE O ROMPECABEZAS sobre el tema
“Enfoques del Cuidado de Enfermeria”
4 puntos
Ejercicios de interpretacion de hallazgos en valoracion por examen fisico 1 punto
Ejercicios de interpretacion de hallazgos de valoracion por patrones
funcionales 1 punto
Documento con ejercicios de formulacion de diagnosticos de enfermeria 5 puntos
Documento con Planes de Cuidado elaborados para casos asignados 5 puntos
Lecciones escritas:
Para medio _ciclo
. Nociones de cuidado, enfoques del cuidado; el continuum salud 4 puntos
enfermedad; proceso de atencion de enfermeria y sus etapas
. Etapa de valoracion (examen fisico y patrones funcionales;
glosario de términos 4 puntos
Para fin de ciclo
. Diagnéstico de enfermeria
. Planificacion, 4 puntos
ejecucion, evaluacion del cuidado de enfermeria 4 puntos
Portfolio estudiantil 2 puntos
Actividades de investigacion (20%) 10 10
TOTAL 50% 50%
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VIL BIBLIOGRAFIA
a.- Bibliografia Basica:
AUTOR TITULO EDICIO ANO EDITORIAL PORTADA DISPONIBLE
DEL N PUBLICA EN
LIBRO CION
Carpenito Manual de 14° 2013 Lyppincott ww | Biblioteca UTM
Lynda Juall | Diagndstico Edicion Williams & et o08 E i
] Wilkins
Enfermeros DAAGNOSTICOS
ENFERMERDS
a.- Bibliografia Recomendada: (Puede bajar de la web en las siguiente direcciones
AUTOR TITULO EDICIO ANO EDITORIAL PORTADA DISPONIBLE
DEL N PUBLICA EN
LIBRO CION
T. Heather NANDA 3ra 2015 Elsevier ___WEB: para
Herdman, | Diagndstico I - ] bajarlo o para
Shigemi s lectura
Kamitsuru Enfermeros http://booksmed
Definicion icos.org/diagnos
hunh:s.manl
y ticos-
clasificacio EWEE%%EE enferm.eros-
n 2015- e definiciones-y-
2017 -y clasificacion-
2015-
2017/#more-
‘ 125401
Gloria M. NANDA 6ta 2014 Elsevier
Bulechek, Clasificacio
Howard K. n de 1as Cirsifiers e de 1Mooy eis
Butcher, intervencio FEERERIIESEL http://booksmed
Toanne M. nes de icos.org/clasific
Docheterma | Enfermeria acion-de-
n, Chery (NIC) intervenciones-
Wagne b 1"-‘!,,1'[] FQJEP“" Idg—enfermerla-
Sue NANDA Sta 2014 Elsevier
Moorhead, Clasificacio
Marion nde
Johnson, Resultados
Meridean L. de icos.org/clasific
Maas, Enfermeria acion-de-
Elizabeth (NOC) intervenciones-
Swanson de-enfermeria-

nic-6a-
edicion/#more-
125900

c.- Lecturas complementarias:
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Herdman, NANDA Primera 2012 Elsevier Biblioteca UTM
T.H. Internacion
al
Diagnéstico
s
Enfermeros
definiciones
y
clasificacio
n2012-
2014
Martha Modelos y Séptima 2011 Elsevier
Raile Teorias en
Alligood, Enfermeria
Ann
Marriner
Tommey

Iis-y-teorias-en-
=enfermeria-ann-

| 122900

d.- Paginas web:

Taller virtual de la taxonomia enfermera de la NANDA
http://www.taxonomiaenfermera.com/

Portoviejo, 23 de mayo 2016
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Anexo #3. Metodologia de evaluacion aplicada en la Escuela de Enfermeria de la

Universidad Técnica de Manabi. Informe de evaluacion de resultados de

aprendizaje
[N+ ORIME CE EVALUACICH DE LOS RESILTACDS DE APREND A
[HNTERTR: PARALELDS: RIVEL: PROFEROR:

PERIC DO ACATEMEZD: FECHA DE PREGENTACION DEL INFORME:
TERIC ] THETS:
FLEHERTOS FORMRSDE | DESCRIFCION OEL THGTROWERTO | WETA RERILTADTS ANELIGTE OF RERUCTRO DS ¥

DEL EVIDENCIAR DE EVELUACION RECOMENDACIOMNES FARR L8
RESULTADD | EL RESULTABC DE MEJDRA

i} LPREMDIZAIE
KPREMOIZRIE

Fubrica EHALTES
CATET DG *ARAEYALLAR:
RECOMEDACIONES
J=SCRIFTORES
Pongrcion
dm | e | Be:
ACTIVIDADES DE MEJO AR PLARCFICADAS TOR EL PRUFEROR
ALLIYIDAL ES FECHA AETR REGOLTADITS RIS DERESOLTALE
7o TIDRDE: T WETA RERILTADL AR ERCTOR PO VI EDECRAATL |
DE ESCUELE DE ENFERMERIA
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Anexo #4. Metodologia de evaluacion aplicada en la Escuela de Enfermeria de la
Universidad Técnica de Manabi. Evaluacion del proceso educativo por parte de

los estudiantes

e, UNIVERSIDAD TECNICA OF MANAB ¥R,
¥ epr '} FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD ) A
b ESCUELA DE ENFERMERIA I

ENCUESTA DIRIGIDA & LOS CESTUDIANTES PARACVALUAR EL CUMPLIMIENTO DE OBJETIVOS ¥ RESULTADOS
DE APRENDIZAJE DL LA ASIGHATURA

PERIODD ACADEMICD: NIVEL:
DOCENTE: PARALTLO:

CRITER (5 DE EVALUACION PONDERACION |
Objetivas

El Objetvo pgeneral  Proporcionar |as  bases  Qentiicas ¥
metodoldgicas de |a enfermerfs para o aplcaridn del process de
stencion de enfermeria (FAE) como base para el estudio de las

materias propias dela enfermeria”. fuercr alzanzados por el docente

- . B PARCIAL [T

e sultados de aprenditaje

Los conocimiento adquirides de acuerds al resultado de aprendizaje: | Suficiartas | Medisnsmante | Insuficiertes

“Interpreta las metodologias de presacdin cuidados de enfermeria wiliclentan

taglin diferentes enfoques”, har sidm = = C

Los cencemmentc Adquiridos ge acierce al resullado oe aprendizaje | Suficientes | Medianaments | Insabcisrtes
“Valora el estado de salud de las personas #n los difersntes ciclos de wificientes

vida y estado de salud o enfermedad, pricrizando las necesidades de i C C

atencitn”, han sido

Los conoeirrients sdquirides de asuerds ol resultads de apreadizas | Suficiantss | Madlansments | Irssficlerts:

“Formula diagnasticos de enfermeria” haa side: wiiclentes

=3 o D
Los conoamiento sdquirides de acuerdo &l resultado de aprendizae | Suficertes | Medisnemente | Insulicierte
“Flanifiza, sjecuts y evalia el cuidida de Enfermeria con diferentss mficipntan
metedolegizs” han side: - - o

Dasarrallo o ls ke gnaturs
| i 1
i tiempa utilzsdo para ol demrralcde laite rud fus mficients = ND O PARCIAL O
Luma IM-&F&III{I'E'EI.IE“ P!llll HpcEntE para el da L‘lﬂ'ﬂ-h-ﬂi lllilﬂl'l.lﬂ T SO CUROE Fad anEmaAte Mo sdacunds
sducusda

2 s 2
Lm twtorias brindadm pored docerte forialecieon &l concoimento 4 C N3 O PARCIAL O
L Bitfiografia citads on o [SyIRoLE e5tuve 33U MlZance & No O AL
RO 8 o = NO O PARCIAL OO
Bl dacanta o $20d purtallfmerts § et E ND E PARCIAL :_
El doceants curmpll o 0on (58 nOrmEsy regiamenics que rigen ol desarmlio 0 C N3 O ——

scaddmice de o mignatura

SUGERENCIAS FARA MEMORAR EL DESARFCLLO DE LA ASIGMATIRA
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Anexo #5. Matriz de Decisiones para la Mejora del Proceso de Ensefianza y

Aprendizaje de la Asignatura

s, UNPTRETAD TITNICA BT MANARL -,

[ B FCULTAD BE CIENCIAVDE L siten e

'3_...1] 8 paouma N ERERRM PRI { —_:'-éf
T =

RMATRIZ DE NECISIONES PARA LA MEJORA DEL PROCESN DEENSERTANTA ¥ ATRENTHZAJE DELA ASTGNATITA

ACULHEDO A LOE RESTULTADOS ODTEXNDNOS EN LA TVATATCION 50 DEDE RCALIZAR:

Lvaluadsn pacopscagica Lagnosico de habites de sstocio

Taagrfsficn fe hamtn felarmen Thagno=micn de aivel @ e conceaimac fin

Diagristicy de buger &= estudio Diiagndsico de habilidad =s para procesar
infennaciin

Drapmasicy cd conlol 2 aiaed 2l Lrappoeboe spae-famha @ noaecslade

EORRE QUFE ASTECTOCREFE. TIRTFD NERE DAR TTTORTA ET. TW3WCENTE

Aprender a aprender ‘ Aprendizaje zténcme

Aprender z wibajar = =cuipe Aprenderz zadizar
prancle san et Apraicde s cmeomics

FORTALEFALY DEEMIDADESENEL DESARROLLO DE LA ARIGNATURA

2} Toszleras = o d=szzrollo 2ela asignatwa

b d=bilidaces er el deszmollz d=la asipranuz

OIF RTGFRENCTADARTA TETFT PTARA TAMTTEMFNTAR FXFIL. PLAN DEATEIORA

a2} In loacademica:

b}  Tora el desarrolle deuna buenn pricflcon docen te:

ol Fard mejerar o descinpede de e eiadigobes:

di Para efectivizar la tntoria alos estudiantes:

el Tara A demrralln dela vestlgaelinsinculaeiin:

[  LEolasedivm
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Anexo #6. Metodologia que se emplea en la evaluacion destinada a buscar

informacion para formular juicios de valor (Prueba Objetiva)

(@) (a)

UNIVERSIDAD TECNICA DE MANABI UNTVERSIAD TECNICA DE MANABI
P OF OO TRICOON B SEATIVER P B COSTTRICOEN DF ERACTIVM

DA D DDV LT e | utss | [ Bomes
Fﬂ Lw—- e T ] _— S
DL AR ——— — AU A TR

EELl e

DA [ PORTEREN | b ety

[ e [ tigs | S dn purtwrietia

Frufad mprin e o

Dz | Senitracir ¢y pupern

Lys s cmcominrta rgle (9 miad | b 4 ey

Comps Bpacfer | el | - SHIEV. RSN
Compt Drudsy Jyrhrem oy |
CONTINT [ L4 MECUN

e Tl

b=y

Bain TRty 0 AP SanE |
Farm: |

| | bmeenlerm | | Bvearm e lines | | lomieaes |
| bugmiy | iwwRaaEE | byigcsee fn Cobvmms || Mgtenacin |

[ et [dpiewer | Lm_‘__,_ B |
| bohattn |

{ ramen + Ewu"_'“ [

______ Lo 1l

S ||'r\.'|.-\.l.1- .........




Anexo #7. Esquema de Plan de Clases de la Escuela de Enfermeria
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Fecha:

FPeriodo Académico:

Ticmpo de desarvolla:

Daocemte:

Ruina dc gprondizajc (Besulfado de aprendizaljc):

Mothoacibn:
(ediimm birr e bisiones [ hielives e Bomililes preepaon i o Asegrurareremilo ciel
de competantia apreticizaje redociotes da loz il da partida o
Coptcxtmalizacion el aLciimm s TR T

Irr"\."'::i

Propeesia disdach i

Evaluaciin

Actridades do
a5y loracidn

T'ill-lll :qr' t“'l\."HIII.HI:'iIIJTI

Actividades de
ssplchiracidn v
somn ez
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LI YRR Ge-

R TR T e
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Anexo #8. Formato de Entrevista a la autoridad de la Escuela de Enfermeria

UNIVERSIDAD TECNICA DE MANAE

@ -=+® FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
W ﬁ! ESCUELA DEENFERMERIA
\‘ L..r'-::'

ENTREVISTA DIRIGIDA A LAS AUTORIDADES DE LA ESCUELA DE ENFERMERIA
UTM PARA CONOCER ASPECTOS RELACIONADOS A LA EVALUACION Y APRENDIZAJE
SIGNIFICATIVO

VICEDECANA, COORDINADOR DEPARTAMENTO DE CIENCIAS DE LA ENFERMERIA, COORDINADOR
DEPARTAMENTO DE SALUD PUBLICA, COORDINADOR DEPARTAMENTO DE CIENCIAS BASICAS, COORDINADOR
DEPARTAMENTO DE INTERNADO, COORDINADOR DEPARTAMENTO DE CIENCIAS HUMANISTICAS, COORDINADOR DE
CIENCIAS ADMINISTRATIVAS

e  Pregunta #1.- ;Usted, como parte de la directiva de la Escuela de Enfermeria, cree
que los docentes tienen una buena metodologia de evaluacion?

e  Pregunta #2.- ;Conoce usted cual es la finalidad de la evaluacion del logro de
aprendizajes?

e  Pregunta #3.- ;Usted como directivo ha socializado la normativa vigente en la
Universidad para el proceso de evaluacion por parte de los docentes al estudiante?

e Pregunta #4.- ;Cuales son las técnicas e instrumentos que mas aplican los docentes
para la evaluacion de aprendizajes?

e Pregunta #5.- ;Usted como autoridad aprueba los instrumentos de evaluacion
presentados por los docentes?

e  Pregunta #6.- ;Cree que es necesario se de una capacitacion a los docentes de la
escuela de enfermeria sobre metodologias de evaluacion del logro de aprendizajes
significativos?

e  Pregunta #7.- ;Cree usted que las evidencias del proceso de evaluacion contribuyen

a verificar las competencias profesionales de los estudiantes de enfermeria?

GRACIAS
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Anexo #9. Formato de Encuesta aplicada a los docentes de la Escuela de

Enfermeria

pr—n UM VERSIDAD TECNICA DF MANAR ~ G
AR FACULTAD DE CIENCLAS DE LA SALUD e ‘\)
L gﬁ ) ESCUELA DE ENFERMERIA '1‘ = j
S Y, e 2

ENCUESTA DIRIGIDA A DOCENTES PARA RECOLECTAR INFORMACION
ACERCA DE LA “INCIDENCIA DE LA METODOLOGIA DE EVALUACION EN EL
LOGRO DE APRENDIZAJES SIGNIFICATIVOS DE LOS ESTUDIANTES DE LA
ESCUELA DE ENFERMERIA DE LA UNIVERSIDAD TECNICA DE MANABI”.

Instrucciones: Marque con una x en el recuadro de cada item solicitado de acuerdo a los
criterios que se muestren en cada pregunta.

1.- ;Usted como docente cree que es necesario aplicar nuevas metodologias de evaluacion de
aprendizajes?

L
j il =

— |
2.- (Cree usted que la metodologia de evaluacion permite tener una clara idea del nivel de logro de
aprendizajes del estudiante?

Con F*'*“uencia Casi _ Inca Ocasic_ lmente
i | |

3.- (Considera usted que una adecuada evaluacion formativa influye en el logro de aprendizajes de los

estudiantes?

=ty
=0 [

4.- ;Cree Usted que dar explicaciones claras y organizar la leccion con eficiencia mantiene el interés

de los alumnos en sus actividades y mejora el logro de aprendizajes?

(R i

= -rua
I 1
5.- (Cuadl es la finalidad de realizar evaluaciones de aprendizajes a los alumnos?

Ve.jgcar Pron,, er .al
Conoc E irientos siguie li_[l_g Nivel

6.- ;Los métodos y materiales para cubrir los objetivos de aprovechamiento de la materia son
significativos?

Si'~re Casi ___mpre
! |
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7.- (La direccion de la escuela revisa la calidad de las evaluaciones del proceso de ensefianza
aprendizaje antes de examenes?
Si¢t=rre
III_
[

8.- ¢(La administracion de la escuela supervisa la calidad de la educacion dada en sus contenidos para
un aprendizaje significativo?

Sie'*™re N :a

-
Ve L

9.- ;Cree Usted que los recursos utilizados en el proceso de evaluacion de aprendizaje son

seleccionados en funcion a los objetivos y contenidos educativos?

mual s
=i [
| |
10.- ;Usted ha recibido capacitaciones para establecer una relacion directa entre resultados de

aprendizaje y evaluacion?
[NE=
=1 [
| |
11.- JEl docente disefia las estrategias didacticas a implementar y por consiguiente la metodologia de

evaluacion?

i e

Bl

12.- ;Usted puede indicar por lo menos dos instrumentos que utiliza para la evaluacion del
aprendizaje?
Cuest'*narios  Lista¢ Cotejo  Leccion_ Escritas  Pregunta ‘oncretas ~ Formatc >rtafolio
1 - - 1 i
13.- ;Usted como docente, para elaborar los instrumentos de evaluacion se basa en...?
Modelo Edi**tivo Vigente ~ Norm “"aterna Experier**=a Propia
| [ —
14.- ;Cual de las evaluaciones aplica usted para conocer el logro de aprendizaje de los estudiantes en
su materia?
Diag*“stica For tiva Sur iva
I i) T8 I_I ryEn
15.- ;Cuales de las estrategias de evaluacion diagnostica, formativa y sumativa Usted utiliza como
instrumentos de evaluacion?

Mapas C**“>eptuales  Cuestionari  Jiagnostico Lluvia _ :Ideas Examenes  teractivos

16.- ;De la lista de técnicas e instrumentos que se presenta, sefiale la que con mas frecuencia usted

utiliza para la evaluacion?



Observacion Sistematica N. LA Casi . Anca
. 'Ii = -I*.-u‘..
Trabajos de Clase N Casi| anca
LETH
. = ) IH.
Pruebas Escritas Ni Casuqu anca
(1 (1
Pruebas Objetivas Ni™% Casii_anca
3 —
Pruebas Orales NIII _ca Casilmmca
.l Ll
Pruebas Practicas

o Tl
Casii_unca
T

Ocasicl . .lmente

|
Ry |
Ocasic1 lmente
FuLE
]

-
Ocas1c!l :lmente
L_i
Ocasici™ Imente
Los
Ocasict l' Imente
()
Ocasici 1mente
FuLE

i

Con F:_uencia

i
Con Fi’l "uencia
=
]

Con Fii_uencia
I. -

e .
Con Fir_uencia
]
Con Fii_uencia
5
Con Fi” “uencia
=
=
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Sier _bre
PEE
,I, -
Sicr™
:

ore

17.- ;Indique que instrumentos de evaluacion Usted utiliza en la practica formativa y la practica pre

profesional?
Observacion Sistematica N :a
e
Analisis de Producciones N::].:a
.I, - ..
Intercambios Orales NI %
[
Pruebas Especificas Ni ta

18.- ;Cree usted que el proposito de evaluacion es...?

Nie ca
Lere

Proporciona

retroalimentacion a los

alumnos sobre su

desempeiio
Ayuda a los alumnos a
mejorar su desempefio
Informa a los alumnos sobre
sus necesidades de
aprendizaje —
Hace que los alumnos
realicen su mejor esfuerzo

Casi _nca  Ocasic lmente  ConF: uencia  Sic ore
= ) 1 =
Ll ] L= . RT3
Casi ) anca  Ocasic | Imente  Con F_| uencia  Sic | ore
ST £ b &
. T . TEE e . . THW
Casit_junca  Ocasici imente  Con F “uencia  Sie/ dre
LA Lh) = L
] = 3 )
,IH . i T . L i
Casii_unca  OcasicL. :lmente Con Fi wencia  Sicl_bre
! | [l |
Casi=..anca  Ocasic Imente ConF; uencia  Sic »dre
T (RFE] g il A
3 ] ] 3
Casi _ianca  Ocasic Imente ConF: uencia  Sic ore
™ ruan TR (B Rl
- | 3 .
Casij—anca  OcasicImente ~ Con F=Suencia  Si¢*pre
r"\l- r;u I.."«.' '
=] 1 1
.1 PN | | . .
Casi _anca  Ocasic Imente  ConF. uencia  Sic >dre
k : 3

19.- ; Usted aplica la técnica de lectura para lograr aprendizaje significativo factual?

N=*:a

Casi'= inca
.N-

Ocasic ““{mente

Con F:**'uencia

20.- ;Usted da tutorias personalizadas a los estudiantes para lograr aprendizajes significativos?

N=tz
III T I-’

Casi**'inca
T

Ocasic"*lmente
FuLR
|

Con Fi™**uencia
 ~a

21.- ;Usted aplica la técnica expositiva como instrumento de evaluacion de aprendizajes?

N=*:a

Casi™*nca
fa )

Ocasic “**lmente
{

Con F7* “uencia

Sie__"

22.- ;Usted utiliza la técnica de repeticion para lograr aprendizajes significativos?

Nunca Casi Nunca

Ocasionalmente

Con Frecuencia

e

Si¢*yre

e

Siempre



262

23.- ;Usted aplica la técnica de observacion critica para lograr aprendizaje significativo?

N=+:a Casi':qmca Ocasic* *lmente Con Fr***uencia Sie  ore
(A TE] T £

24.- ;Con que frecuencia utiliza las tareas de clase para lograr aprendizajes significativos?
N =ra Casi=mnca Ocasic: =lmente Con F=uiuencia Sie  ore

Gracias por su colaboracion

Anexo #10. Formato de Encuesta aplicada a los estudiantes de la Escuela de

Enfermeria

e UNVERSIDAD TECNICA DE MANAR ~ T A
& —ox B FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD e i
Y ij ESCUELA DE ENFERMERIA t e
-._\-_ = __;- A ._-l..'%l_,l

ENCUESTA DIRIGIDA A ESTUDIANTES PARA RECOLECTAR INFORMACION
ACERCA DE LA “INCIDENCIA DE LA METODOLOGIA DE EVALUACION EN EL
LOGRO DE APRENDIZAJES SIGNIFICATIVOS DE LOS ESTUDIANTES DE LA
ESCUELA DE ENFERMERIA DE LA UNIVERSIDAD TECNICA DE MANABI”.

Instrucciones: Marque con una x en el recuadro de cada item solicitado de acuerdo a los
criterios que se muestren en cada pregunta.

1.- ;Cree usted que los docentes aplican una buena metodologia de evaluacion?

N'--:a Casr* ~anca Ocasic***I{mente Con Fr'** uencia Sie  ore
FuLR  ~a -
— | 1 —

2.- ;Cree usted los docentes aplican la evaluacion diagndstica y formativa?
N'-"a Casi’* anca Ocasic'*'imente Con F~_'uencia Sie  ore
— | r— —i
3.- ;Cree que los docentes aplican una evaluacion que permite valorar los conocimientos en
forma justa?
N"*73a Casi _ nca Ocasic _Imente Con Fi __uencia Si¢  ore

4.- ;Cudl es la mejor técnica de aprendizajes que aplican los docentes?

Lecturas comentadas N*#a Casi®*inca  Ocasic’” Imente  ConF:_ uencia  Sic_ ore
- | £ [=

Retroalimentacion del Ni ta Casii_unca Ocasic! l'..lmente Con F :_|h.'._uencia Si¢t_bre

proceso ] LI "} | _I”1

[REN e [RTR] ata
Exposicion de temas Nunca Casi Nunca Ocasionalmente ~ Con Frecuencia Siempre



Desarrollo y presentacion
de mapas conceptuales
Identificacion conceptual
y contextual de contenidos
Solucién de problemas

Comentario de resultados
de tareas

Solucion de ejercicios
asignados de tarea
Discusion de materiales

i
Casift_unca
Tl
]

o T
Casii_unca
.H-

d
L
Casil_unca
o |
I ]
Casii_unca

Casii_unca
Tl
1

]

=d

. T
Casii_unca

T

I

Fu ¥

i

Ocasici_lmente
Li
Ocasici ::lmente
L-d
Ocasic! :::lmente
L i
Ocasici ::lmente
]
Ocasici . Imente
Li
Ocasici ::lmente

!

Con F:i_encia
==

Con F
3

Con F:i_luencia
o5

Con F:_juencia

uencia

Con F::IV_

uencia
=

5.- (Los docentes aplican experiencias independientes para lograr aprendizajes?

Lectura de texto
Solucion de problemas

Elaboracion de mapas
conceptuales
Elaboracion de ensayos

Elaboracién de trabajos
de investigacion
documental

Elaboracion de resumenes

Elaboracion y entrega de
reportes

Deteccion y analisis de
conceptos y principios
Integracion de portafolios
de trabajo elaborados

Casi**"inca
o |
k=,

Casii_nca
Tl
]

o Tl
Casii_unca
T
L -

LT
Casii_unca
ot |

L
CasiI —~Janca

21

0z

=
Casi_ inca
T

T
Casii_unca
T
L1
LT
Casil_unca
ot |
-

o T
Casii_unca
o

Ocasic" "“lmente
|

Ocasici . ;lmente
(3
Ocasici ::lmente
3
Ocasici :::lmente
(-3
i’?-‘;lmente

rush

Ocasic

Y
Ocasml . .lmente
L i
Ocasici lmente
FuLR
Los

. TRE
Ocasm! i :lmente
L i
Ocasici™ Tmente

{

Con F" uencia

Con F|

luencia
==

Con F1 Tuencia
A
1

“=“uenci
Con F:=Suencia
I..'ﬂ.'

1

=3 .
Con F:._uencia
5
Con F “uencia
=
)
Con F:i_luencia
o5
e .
Con F:_uencia
=
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Siel_pre
fETE
,I, -
Sier_ore

Sier _bre
fETE

Sier_ore

Siel_bre
PEE
,I, -
Sier_pre
TETR
o
L
Siel_bre
.I_ -
Sie'l'-"1 sre
'f.ll

. 3
Sic  ore
L )

Gracias por su colaboracion
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Anexo #11. Formato de Ficha de Observacion aplicada a los estudiantes de la

Escuela de Enfermeria

/, - UNIVERSIDAD TECNICA DE MANAE
.("- % FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA DE ENF ERMERIA

GUIA DE OBSERVACION PARA EVALUAR APRENDIZAJE SIGNIFICATIVO

Syllabus de | Syllabus de | Syllabus de

ftems Asignatura Asignatura Asignatura
Dominio Dominio Dominio
conceptual procedimental actitudinal/
valoral

Aplicacion de la técnica de lectura y relectura para lograr aprendizaje
significativo factual

Aplicacion de la técnica de organizacion categorial para lograr aprendizaje
significativo factual

Aplicacién de la de técnica elaboracion verbal y visual para lograr
aprendizaje significativo factual

Aplicacién de la técnica de seleccion (apoyo al repaso) para lograr
aprendizaje significativo factual

Aplicacion de la técnica expositiva, procesamiento simple (obtener
palabras clave, imagenes mentales) para lograr aprendizaje significativo
conceptual

Aplicacion de la técnica de descubrimiento para lograr aprendizaje
significativo conceptual

Aplicacion de la técnica de repeticion y ejercitacion reflexiva para lograr
aprendizaje significativo procedimental

Aplicacion de las técnicas de observacion critica y retroalimentacion
oportuna, pertinente y profunda para lograr aprendizaje significativo
procedimental

Aplicacion de la técnica de establecimiento del sentido de las tareas y del
proceso en su conjunto, mediante la evocacion de conocimientos y
experiencias previos para lograr aprendizaje significativo procedimental

Aplicacion de la técnica de actividad intensa del alumno, centrada en
condiciones auténticas, lo mas cercanas a las condiciones reales donde se
aplica lo aprendido para lograr aprendizaje significativo procedimental

Aplicacion de las técnicas de clarificacion de valores- juicio critico y
discusion de dilemas y analisis de casos criticos para lograr aprendizaje
significativo actitudinal valoral

Aplicacion de la técnica de comprension y escritura critica de un texto
aprendizaje cooperativo y “situado” orientado a la comunidad para lograr
aprendizaje significativo actitudinal valoral

Evaluar con los siguientes parametros: 1 siempre; 2 con frecuencia; 3 ocasionalmente;
4 casi nunca; 5 nunca

Verificar opinién de estudiantes sobre experiencias de aprendizaje con el docente que han sido significativas (Lecturas
comentadas, retroalimentacion del proceso, Exposicion de temas, desarrollo y presentacion de mapas conceptuales,
Identificacion conceptual y contextual de contenidos, Solucion de problemas, Comentario de resultados de tareas, Solucion de
ejercicios asignados de tarea, Discusion de materiales)

Verificar opinion de los estudiantes sobre las experiencias de aprendizaje independiente solicitadas por los docentes que le
fueron significativas en su aprendizaje (Lectura de texto, Solucion de problemas, Elaboracion de mapas conceptuales,
Elaboracion de ensayos, Elaboracion de trabajos de investigacion documental, Elaboracion de resumenes, Elaboracion y
entrega de reportes, Deteccion y andlisis de conceptos y principios, Integracion de portafolios de trabajo elaborados)

Calificar con los siguientes parametros: 1 siempre; 2 con frecuencia; 3 ocasionalmente;
4 casi nunca; 5 nunca
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Anexo #12. Elementos para elaborar las matrices de analisis de experiencias de
aprendizaje significativo por parte de docentes y estudiantes

UNIVERSIDAD TECNICA DE MANAE

s
(e ®  FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
W Eﬁ i ESCUELA DE ENF ERMERIA
R

COMPONENTES PARA ELABORAR MATRIZ DE ANALISIS DE EXPERIENCIAS

DE APRENDIZAJE SIGNIFICATIVO CON EL DOCENTE EXPERIMENTADAS POR LOS
ESTUDIANTES

Dominio dela disciplina (DD): (Lecturas comentadas, Retroalimentaciondel proceso,
Exposicion de temas, Desarrollo y presentacion de mapas conceptuales, Identificacion,
conceptual y contextual de contenidos, Solucion de problemas, Comentario de resultados de
tareas y experimentos.

Comunicacion efectiva (CE): (Discusiones grupales, Exposicion colectiva, Planteamiento de
ideas y dudas esenciales, Comentario de resultados de tareas y experimentos, Exposicion de Los
temas a través de ejercicios tedricos y de aplicacion seleccionados como base del aprendizaje,
Revision y analisis de conceptos teoricos y procedimentales, Discusion de materiales)

Ejercer el liderazgo (EL): (Exposicion colectiva, Debates grupales, Discusiéon en pequefios
grupos sobre un contenido, Presentaciéon de conclusiones y argumentos sobre una situacion en
particular, Discusion de materiales, Planteamiento de un proyecto)

Dominio dela interdependencia (DI): (Lecturas comentadas, Discusiones grupales,
Planteamiento de ideas y dudas esenciales, Trabajo en equipo, Solucion de ejercicio en forma
individual y en equipo)

Dominio del cambio (DC): (Debates grupales, Discusiones en pequefios grupos sobre un
contenido en particular, Construccion de mapas conceptuales para identificar y reconocer nuevos
conceptos, Presentacion de analogias entre dos o mas situaciones por analizar, Planteamiento
de proyecto de caso clinico)

Emprender (EM): (Desarrollo De proyectos de investigacion, Realizacion de trabajos por equipos,
Solucidn dirigida de ejercicios tedricos y de aplicacion, Planteamiento del proyecto para elaborar
material educativo)

Manejo de los altos niveles de integridad (MI): (Debates grupales, Presentacion de la resolucion
de un problema en particular, Desarrollo de trabajos en equipo donde se den a conocer
conclusiones o soluciones a problemas)

Vision global (VG): (Revision grupal de tareas para aclarar dudas y verificar avances, Analisis
conceptual y contextual de los contenidos, Desarrollo de trabajos en equipo donde se establezca
conclusiones grupales, Desarrollo de analogias de situaciones similares)
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COMPONENTES PARA ELABORAR MATRIZ DE ANALISIS DE CRITERIOS
SOBRE EXPERIENCIAS DE APRENDIZAJE SIGNIFICATIVO AUTONOMO
EXPERIMENTADAS POR LOS ESTUDIANTES

e Dominio dela disciplina (DD): (Lecturas de texto, Solucién de problemas, Elaboracion de
mapas conceptuales, Elaboracion de ensayos, FElaboracion de trabajos de investigacion
documental, Elaboracion de resimenes, Elaboraciony entrega de reportes, Deteccion y
analisis de conceptos y principios)

e  Comunicacion efectiva (CE): (Elaboracion de ensayos por escrito, Desarrollo de trabajos de
investigacion documental, Reporte de las practicas, Elaboracion de reportes por escrito,
Ejercicios sobre elaboracion de investigaciones documentales, portafolios de trabajo elaborado,
Realizacion de ejercicios para desarrollar su capacidad de comunicacioén escrita,
Planteamiento de un proyecto final que incorpore la capacidad criticay formulas creativas
e imaginativas)

e  Ejercer el liderazgo (EL): (Participacion en foros, Interaccion en el desarrollo de las practicas,
Visitas a comuniadades y y unidades operativas de salud, Resolucion de ejercicios tedricos y de
aplicacion a distintas areas en forma individual y grupal)

e  Dominio de la interdependencia (DI): (Resolucion de casos practicos, Analisis e identificacion
de conceptos- doctrinas y preceptos, Investigacion de temas seleccionados, Resolucion de
ejercicios teoricos y de aplicacion a distintas areas en forma individual y grupal, participar en
programa de reuniones mensuales para discusion y trabajo sobre el proyecto integrador)

e  Dominio del cambio (DC): (Trabajo en equipo, Resolucién de casos practicos, Elaboracion
de trabajos de investigacion documental, Elaboracion de resiimenes y ensayo)

e Emprender (EM): (Trabajoen equipo, Resolucion de casos practicos, Investigacion
de conceptos basicos y aplicaciones, Ejercicios sobre cuidado enfermero, Integracion de
portafolios de trabajo elaborado, Planeamiento de un proyecto final, que incorpore la capacidad
critica y formulas creativas e imaginativas)

e  Manejo delos altos niveles de integridad (MI): (Elaboracion de trabajos de investigacion
documental, Desarrollo de trabajos de analisis, Participacion en foros, Ejercicios sobre disefio de
dibujos, Planteamiento de un proyecto final que incorpore la capacidad criticay formulas
creativas e imaginativas a y las distintas técnicas graficas)

®  Vision global (VG): (Lecturas de textos y reporte de las lecturas, Elaboracion de trabajos de
investigacion documental, Elaboracion de cuadros ssinopticos, Elaboracion de cuadros
comparativos, Elaboracion de mapas conceptuales, Investigaciéon de temas seleccionados,
Reporte de trabajo en terreno ‘visita domiciliaria, estudio de familia, vigilancia epidemiologica’)



