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TEMA

DESEMPENO PROFESIONAL DE LOS GRADUADOS DE LA CARRERA DE
ENFERMERIA EN LAS UNIDADES DEL SISTEMA NACIONAL DE SALUD,
ZONA 5, UNIVERSIDAD ESTATAL DE BOLIVAR, 2015-2016.



RESUMEN EJECUTIVO

El desempefio profesional de los graduados de la carrera de enfermeria, periodo 2015-
2016 es el resultado de la formacion académica obtenida en la universidad. Para la
ejecucion de este proyecto se planted el siguiente problema: ;Cémo incide en el
desempefio profesional la formacion académica de los graduados de la carrera de
enfermeria en la Unidades del Sistema Nacional de Salud, zona 5, Universidad Estatal
de Bolivar, 2015-2016? Para dar solucion a esta problematica se establecié como
objetivo general analizar el desempefio profesional de los graduados de la carrera de
enfermeria de la Universidad Estatal de Bolivar en las Unidades del Sistema Nacional
de Salud, zona 5 en relacion a la formaciéon académica, periodo 2015-2016; para
viabilizar esta investigacion se revisd antecedentes y bases cientificas que sustentan
que el desempefio profesional esta estrechamente ligada a la formacion académica. Se
emple6 el método descriptivo para determinar la variables (variable dependiente:
desempefio profesional y variable independiente: formacién académica) de la cual se
obtuvo el instrumento de la investigacion que se aplicé a los 19 graduados y 15 lideres
de enfermeria que laboran en la zona 5, ya obtenidos los resultados se procedié a la
tabulacion, andlisis e interpretacion con los que se determiné: que el desempefio
profesional esta estrechamente relacionado con la formacién académica obtenida en las
aulas de clase lo que permite analizar, planificar, gestionar y evaluar modelos y
estrategias de intervencion en el proceso salud enfermedad de la persona, familia y
comunidad; el nivel de desempefio profesional de los graduados de la carrera de
enfermeria, periodo 2015-12016, zona 5 se encuentra dentro del rango de calificaciones
de excelente y muy bueno; se identificaron limitaciones como: poca practica en
enfermeria quirargica, déficit de conocimientos en farmacologia, inadecuado manejo
de programas Yy formularios del MSP para lo cual es necesario actualizar contenidos e
incorporar docentes con especialidad para impartir dichas asignaturas; los laboratorios
constituyen el principal escenario de aprendizaje practico por lo cual se debe hacer
énfasis e implementar equipos, materiales e insumos acorde a los avances cientificos y

tecnoldgicos.



Descriptores: desempefio profesional, nivel de desempefio, formacion académica,

competencias genéricas y especificas del Proyecto Tuning.
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EXECUTIVE SUMMARY

The professional performance of graduates of the nursing career, period 2015-2016 is
the result of the academic training obtained at the university. For the implementation
of this project the following problem was raised: How does the academic training of
graduates of the nursing career in the Units of the National Health System, zone 5,
Bolivar State University, 2015-2016 ? To solve this problem, it was established as a
general objective to analyze the professional performance of graduates of the nursing
career of the Bolivar State University in the Units of the National Health System, zone
5 in relation to academic training, period 2015- 2016; to make this research viable, we
reviewed the background and scientific bases that support that the professional
performance is closely linked to the academic formation. The descriptive, method was
used to determine the variables (dependent variable: professional performance and
independent variable: academic training) from which the research instrument was
obtained that was applied to the 19 graduates and 15 nursing leaders who work in zone
5, the results were obtained by tabulating, analyzing and interpreting the results: that
the professional performance is closely related to the academic training obtained in the
classroom, which allows analyzing, planning, managing and evaluate models and
intervention strategies in the health process of the person, family and community; the
professional performance level of graduates of the nursing career, period 2015-12016,
zone 5 is within the range of excellent and very good qualifications; limitations were
identified such as: little practice in surgical nursing, lack of knowledge in
pharmacology, inadequate management of MSP programs and forms for which it is
necessary to update contents and incorporate teachers with a specialty to teach those
subjects; the laboratories are the main stage of practical learning, so it is necessary to
emphasize the implementation of equipment, materials and inputs in accordance with

scientific and technological advances.

Descriptors: professional performance, level of performance, academic training,

generic and specific competences of the Tuning Project.
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INTRODUCCION

El presente trabajo de investigacion titulado: “DESEMPENO PROFESIONAL DE
LOS GRADUADOS DE LA CARRERA DE ENFERMERIA EN LAS UNIDADES
DEL SISTEMA NACIONAL DE SALUD, ZONA 5, UNIVERSIDAD ESTATAL DE
BOLIVAR, 2015-2016, tiene como finalidad analizar el desempefio de los licenciados

en ciencias de la Enfermeria en relacién a la formacion académica.

Las instituciones de educacion superior estan encargadas de la formacion académica
de profesionales vinculados a distintas areas sociales y culturales, lo que demuestra la
necesidad de mejorar su servicio a través de innovacion curricular y otras relacionadas

con la préctica.

Evaluar el desempefio profesional de los egresados permite medir la calidad de
desempefio en el ambito laboral, recopilar informacion actualizada de los graduados y
evaluar los resultados del proceso de formacion académica en la carrera de enfermeria
de la Universidad de Estatal de Bolivar, mediante el seguimiento de su vida laboral, de
esta manera valorar la calidad del proceso, los conocimientos ofrecidos y presentar

aportes para la mejora continua del proceso de formacion académica.

La escuela de enfermeria de la Universidad Estatal de Bolivar, promueve que la
preparacion de los estudiantes de pregrado sea de la mas alta calidad, aqui radica la
importancia del estudio ya que podemos verificar como estan posicionados los
graduados en el ambito laboral en relacion a todo lo aprendido durante la etapa
universitaria. Para ello se debid recopilar informacién confiable mediante encuestas
que permitieron conocer: el desempefio profesional de los graduados, la aplicacion de
los conocimientos adquiridos en campo y las limitaciones durante el proceso de

formacion.



Las exigencias en el sistema de educacion superior Ecuatoriano y del ejercicio
laboral en el marco de las reformas planteadas por el SENRES (Secretaria Nacional
Técnica de Desarrollo de Recursos Humanos y Remuneracion del Sector Publico)
exige, al sector formador repensar sobre la coherencia entre el perfil de
desempefio profesional y el perfil de formacion de los graduados de la Carrera

de Enfermeria de La Universidad Estatal de Bolivar.
El presente trabajo de investigacion consta de:
Planteamiento del problema, justificacion, objetivos y limitaciones.

Sustentacion cientifica a través de un sistema coordinado de conceptos y proposiciones
como son antecedentes, bases teoricas, definicion de términos, sistemas y

operacionalizacion de variables que permite abordar la problematica.

Disefio metodologico, poblacidn, técnica de recoleccion de datos, encuesta y
cuestionario, técnicas de procesamiento y analisis de datos, tabulacién, representacion

mediante graficas estadisticas e interpretacion de resultados.
Resultados o logros alcanzados en relacion a los objetivos planteados.

Cronograma enlistando de manera organizada las actividades que se va a realizar,

presupuesto y recursos empleados en la investigacion.

Conclusiones y recomendaciones del trabajo realizado.



CAPITULOI

1.1 PROBLEMA

1.2. Planteamiento del problema

En los paises desarrollados como en Europa y Estados Unidos, se evaltan los sistemas
hospitalarios desde la década de 1960 y 1970, de acuerdo al criterio de la Organizacion
Mundial de la Salud (2006), a partir de 1980 se emplearon normas para la evaluacion
del desemperio laboral del profesional de salud entre ellas las ISO y las JCI (Joint

Comission International) entre las principales.

En Latinoamérica la evaluacion del desempefio del personal de salud se llevo a cabo
con métodos empiricos, segun la Organizacion Panamericana de la Salud (2010), pero
a partir del siglo XX los sistemas hospitalarios adoptaron las normas ISO y JCI

consideradas las mas importantes.

En el Ecuador no fue la excepcion este proceso evolutivo para la evaluacion del
desempefio del profesional de enfermeria, de acuerdo al Ministerio de Salud Publica
(2010), algunos establecimientos hospitalarios del sector privado, pusieron en marcha
estrategias de certificacion del servicio de salud, adoptando como normativas
principales en su sistema de calidad y operativo, las normas ISO y las JCI

internacionales.

El desempefio profesional esta estrechamente relacionado con la formacién académica
que recibieron los egresados de la carrera de enfermeria. En nuestro pais el Sistema de
Educacién Superior tiene como finalidad la formacion académica y profesional con
vision cientifica y humanista; la investigacion cientifica y tecnoldgica; la innovacion,
promocion, desarrollo y difusion de los saberes y las culturas; la construccion de
soluciones para los problemas del pais, en relacion con los objetivos del régimen de

desarrollo. (Asamblea Constituyente, 2008, pag. 160)



El desempefio profesional de los graduados est4d determinado por la formacion
academica que recibieron, por lo tanto es necesario identificar las falencias y de esta
manera adoptar medidas para optimizar la oferta académica de la carrera de enfermeria
proporcionando profesionales competentes y competitivos, capaces de disefiar,
modelizar y generar procesos de innovacion social y tecnologica en los campos de la

salud.

Cabe recalcar que la investigacion se cifie en el Art. 32 de la Constitucion de la
Republica donde se establece que el servicio de salud publica se debe fundamentar en
la eficiencia, eficacia, calidad y calidez en la atencion, en este caso los profesionales
de enfermeria para con la ciudadania, lo cual es pertinente a los objetivos del plan

nacional del Buen Vivir. (Asamblea Constituyente , 2008, pag. 34)

1.2. Formulacién del problema

¢Como incide en el desempefio profesional la formacion académica de los graduados
de la carrera de enfermeria en las Unidades del Sistema Nacional de Salud, zona 5,
Universidad Estatal de Bolivar, periodo 2015-2016?



1.3. Objetivos.

1.3.1. Objetivo General.

Analizar el desempefio profesional de los graduados de la carrera de enfermeria de la
Universidad Estatal de Bolivar en las unidades del Sistema Nacional de Salud, zona 5

en relacion a la formacion académica, periodo 2015-2016.

1.3.2. Objetivos Especificos

v" Diagnosticar el nivel de desempefio profesional de los graduados de enfermeria
en las unidades del Sistema Nacional de Salud.
v' Identificar las limitaciones en la formacidn académica de los/as graduados/as

de la carrera de enfermeria en el periodo 2015-2016.



1.4. Justificacion

En la siguiente investigacion se da a conocer que los graduados de la carrera de
enfermeria por ser servidores publicos deben incluirse en procesos de evaluacion de
desempefio, luego de ser ingresados al sistema son evaluados y categorizados segun la
LOSEP, proceso que se lleva a cabo mediante perfil éptimo que evalta los siguientes
indicadores: gestion del puesto, conocimientos, competencias universales y técnicas
del puesto, trabajo en equipo, iniciativa y liderazgo cumpliendo con las funciones de
enfermeria, existiendo una correlacion con las competencias genéricas del Proyecto
Tuning América Latina (LOSEP, 2010).

La formacién académica de los/as enfermeros/as esta sujeta a cambios debido a los
avances cientificos y tecnologicos provenientes de la globalizacion, por esta razon
actualmente se estan emprendiendo transformaciones en la educacion superior
Ecuatoriana la cual demanda una oferta académica de alto nivel y calidad que permita
formar profesionales competentes y competitivos capaces de disefiar, modelizar y

generar procesos de innovacion social y tecnoldgica en el ambito de la salud.

Razoén por la cual se investiga si los conocimientos adquiridos por los graduados de la
carrera de enfermeria de la Universidad Estatal de Bolivar, periodo 2015-2016, zona 5
aportan al desempefio profesional, en las diferentes Unidades del Sistema Nacional de
Salud cumpliendo con la misién y vision: “formar profesionales humanistas,
competentes y cuidadores 6ptimos que demanda la sociedad de derechos, posibilitando
una practica autbnoma en un entorno cambiante y competitivo, respondiendo a las

necesidades de la colectividad” (Gaibor, Mufioz, Villavicencio, & Valdiviezo, 2017).

La enfermeria es considerada como carrera de interés publico en nuestro pais, por tanto
es necesario fortalecer la formacion académica en base a competencias genéricas y
especificas del Proyecto Tuning América Latina cuya meta es identificar e intercambiar
informacidn entre instituciones de educacion superior, con el propdsito de formar

profesionales capaces de liderar el cuidado de enfermeria del usuario, familia y



comunidad empleando la investigacion, docencia y administracion, en todos los

niveles de atencion (Tuning, 2013).

Los beneficiarios directos seran los actuales y futuros estudiantes que cursan la carrera
de Enfermeria, puesto que los resultados obtenidos al finalizar esta investigacion
serviran para sugerir cambios y actualizar los contenidos cientificos de acuerdo a las
exigencias de las Unidades del Sistema Nacional de Salud, y se pronostica la
potencializacion de competencias, habilidades y destrezas para desempefiarse en

Unidades de Salud del I, 11 'y 111 nivel de atencién.

La realizacion del presente trabajo esta orientada a adquirir nuevos conocimientos, dar
solucién a un problema y establecer una base metodolégica para llegar a determinadas
conclusiones y recomendaciones, por lo tanto se estd cumpliendo con las expectativas

y requisitos de investigacion lo cual le otorga el caracter de pertinencia.

Es original por que han sido citados los aportes cientificos con la autoria adecuada,
también se ha agregado la ponencia critica de los autores. Ademas la poblacion en
estudio se ha hecho méas amplia al introducir en esta investigacion también a los lideres
de servicio de las unidades de salud en las que laboran los graduados de la carrera de

enfermeria, periodo 2015-2016, zona 5.

La ejecucion de esta investigacion es factible pues se cuenta con antecedentes e
informacion suficiente que permiten identificar y comparar los resultados basados en
datos certeros de cada variable investigada lo cual nos ayuda a emitir conclusiones y

recomendaciones.



1.5. Limitaciones.

- Deficientes conocimientos en la metodologia del proceso de investigacion para
el desarrollo del trabajo de titulacion.

- Poca colaboracion por parte de los graduados al momento de aplicacion de
cuestionario referente al tema.

- Puntos geogréficos distantes en donde se encuentran laborando los graduados.

- Tiempo de espera a los graduados Yy lideres que se encontraban en diferentes
horarios de trabajo.

- Escasa informacién para la ubicacion de los graduados en archivos de la

institucion.



CAPITULO 11

2. MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION.

Como antecedentes bibliograficos de este proyecto de investigacion, se hace referencia

en la revision de algunas tesis y estudios desarrollados a nivel nacional e internacional.
A NIVEL INTERNACIONAL.

(Bautista, Jimenez, & Meza, 2012) Desarrollaron un estudio denominado “Desempeiio
laboral de los Enfermero(a) egresados de la Universidad Francisco de Paula
Santander”, cuyo objetivo fue Determinar el desempefio profesional de los egresados
del Programa de enfermeria que laboran en instituciones hospitalarias a través de un
estudio cuantitativo descriptivo, obteniéndose como resultado que el 85% de los
egresados de manera satisfactoria realizan acciones gerenciales, administrativas y del

cuidado, y solo el 50% de estos desarrollan actividades de educacion e investigacion.
Conclusion:

Los egresados del programa de enfermeria de la Universidad Francisco de Paula
Santander consideran que los contenidos aprendidos durante su carrera son excelentes
y buenos, debido a que en la practica profesional han podido evidenciar que su
desempefio ha sido concordante a su formacion (Bautista, Jimenez, & Meza, 2012).

(Garcia C; Lopéz L; Osorio L; Realpe C, 2007) Llevaron a cabo un estudio denominado
“Desempeiio profesional de los egresados del programa de enfermeria de la
Universidad de Caldas y su relacion con la ley de seguridad social en salud y con
el perfil de formacion (Manizales 1995-2004)”, cuyo objetivo fue analizar el ejercicio
laboral de los egresados del programa de enfermeria de la Universidad de Caldas entre
1995-2004, a la luz de las competencias laborales requeridas en el Marco de la Ley 100



de 1993 de Seguridad Social en Salud y perfil de formacion, a través de un estudio

cuantitativo descriptivo.
Conclusion:

El perfil de desempefio presenta mayor tendencia al cumplimiento de funciones
administrativas y de gestion, incluidas funciones no propias del profesional de
enfermeria, en detrimento del cuidado, esencia del quehacer de la profesion (Garcia C;
Lopéz L; Osorio L; Realpe C, 2007).

A NIVEL NACIONAL se encontrd que en el mes de diciembre del 2012, se desarrolld
un trabajo de Grado denominado “Desempeiio profesional de graduados de la
carrera de enfermeria, Facultad de Ciencias de la Salud, Universidad Técnica del
Norte en unidades operativas del Ministerio de Salud Publica, provincia de
Imbabura 2012” por (Vizcaino, Jurado, & Castillo, 2013).

Conclusion:

La informacion resultante de la evaluacion de desempefio, servira para identificar con
que potencial humano se cuenta, las necesidades de desarrollo personal y los
requerimientos de los empleados hacia el sector de formacién en base a las demandas
del sector laboral (Vizcaino, Jurado, & Castillo, 2013).

A NIVEL LOCAL se evidencio el trabajo de grado que en el afio 2016, fue realizado

por:

(Proafio & Lucio, 2016) Como requisito para optar por el titulo de Licenciadas en
Ciencias de la Enfermeria, titulado “Formacion Académica de los graduados de la
escuela de enfermeria de la Universidad Estatal de Bolivar en relacion al
desemperio profesional en las unidades de salud de la provincia Tungurahua en
el periodo 210-2012”.
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Conclusion:

El desempefio profesional esta relacionado con la formacion académica ya que la
universidad se encarga de ofertar profesionales humanistas éticos con competencias
para brindar cuidado integral al individuo, familia y comunidad, y de esta manera los
profesionales reflejan su desemperfio profesional con la calificacion de Muy Buena en
la evaluacion por niveles dptimos permitiendo la renovacion de los contratos en

diferentes areas de salud tanto privadas como publicas (Proafio & Lucio, 2016).

De (Arias & Paredes, 2016) de la Universidad Estatal de Bolivar con el tema:
“Formacion Académica de los/as graduadas de la escuela de enfermeria de la
Universidad Estatal de Bolivar en relacion al desempefio profesional en las

unidades de salud de la provincia de Chimborazo y Bolivar. Periodo 201-2013”.
Conclusion:

Se diagnosticd que el desempefio profesional de las/os graduados de enfermeria de la
U.E.B, en su mayoria han sido parte de procesos de evaluacion al desempefio como
requisito previo, de lo cual se han obtenido calificaciones de muy buena y
sobresaliente, respondiendo a las necesidades del paciente, familia y comunidad, en las
diferentes unidades operativas del pais para superar debilidades y convertirlas en
fortalezas (Arias & Paredes, 2016).

Las indagaciones realizadas con anterioridad tienen relacion con el proyecto de
investigacion que se estudia, los mismos estdn vinculados con el desempefio
profesional y formacion académica; al mismo manifiesta que un nimero mayoritario
de profesionales licenciados/as en enfermeria se encuentran en cargos que destinan la
mayor parte de su tiempo a actividades administrativas y de investigacion, descuidando

la parte asistencial que es la esencia de enfermeria (Carrillo & Cunalata, 2017).
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2.2. BASES TEORICAS.

2.2.1. DESEMPENO PROFESIONAL

Desempefio profesional es el rendimiento laboral y la actuacion que manifiesta el
trabajador al efectuar las funciones y tareas principales que exige su cargo en el
contexto laboral especifico de actuacion, lo cual permite demostrar su idoneidad

(Resolucion N° 8 de 2005: Reglamento General sobre Relaciones Laborales, 2016).

El desempefio profesional en los/las licenciados de enfermeria estan relacionados con
la formacion académica que recibieron en las aulas universitarias, donde se integran
conocimientos, habilidades, destrezas, experiencias, actitudes y valores que
contribuyen a ascender a niveles jerarquicos, cumpliendo con las funciones de
enfermeria: administracion, investigacion, docencia y cuidado directo, las mismas que
son indicadores para la evaluacion del perfil optimo que maneja el Ministerio de Salud
Publica y el sector privado (Carrillo & Cunalata, 2017).

2.2.1.1. Relacién laboral.

En el capitulo 111 del Ejercicio de un cargo publico sefiala los tipos de dependencia

laboral que a continuacidn se describe:

En el art. 16 Nombramientos y posesiones estipula lo siguiente: para desempefiar un
puesto publico se requiere de nombramiento o contrato legalmente expedido por la

respectiva autoridad nominadora (LOSEP, 2010).

En el art. 17 se describe las Clases de Nombramientos que para el ejercicio de la

funcion pablica podran ser:

a) Permanente. Aquellos que se expiden para llenar vacantes mediante el sistema
de eleccion prevista en esta ley;

b) Provisionales. Aquellos que se expiden para ocupar:
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- EIl puesto de un servidor que ha sido suspendido en sus funciones o
destituido, hasta que se produzca el fallo de la sala de lo contencioso
administrativo u otra instancia competente para este efecto;

- El puesto de una servidora o servidor que se hallare en goce de licencia sin
remuneracion. Este nombramiento no podra exceder el tiempo determinado
para la sefialada licencia;

- Para ocupar el puesto de la servidora o servidor que se encuentre en
comision de servicios sin remuneracion o vacante. Este nombramiento no
podré exceder el tiempo determinado para la sefialada comision;

- Quienes ocupen puestos comprendidos dentro de la escala del nivel
jerarquico superior; Y,

- De prueba, otorgado a la servidora o servidor que ingresa a la
administracion publica o a quien fuere ascendido durante el periodo de
prueba. El servidor o servidora publica se encuentra sujeto a evaluacion
durante un periodo de tres meses, superado el cual, o, en caso de no haberse
practicado, se otorgara el nombramiento definitivo; si no superare la prueba
respectiva, cesara en el puesto. De igual manera se otorgara nombramiento
provisional a quienes fueron ascendidos, los mismos que seran evaluados
dentro de un periodo maximo de seis meses, mediante una evaluacion
técnica y objetiva de sus servicios y si se determinare luego de esta que no
califica para el desempefio del puesto se procedera al reintegro al puesto
anterior con su remuneracion anterior (LOSEP, 2010).

c) De libre nombramiento y remocion. Los expedidos a favor de personas que
van a ocupar puestos de direccion politica, estratégica o administrativa en las
instituciones del estado; vy,

d) De periodo fijo. Aquellos cuyos titulares son nombrados para ejercer un puesto
en el servicio publico por un periodo determinado por mandato legal (LOSEP,
2010).
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En la seccion 22 del (REGLAMENTO GENERAL A LA LEY ORGANICA DEL
SERVICIO PUBLICO, 2008) hace mencion a los contratos en el servicio publico.

En el art. 143 De los contratos de servicios ocasionales.- la autoridad nominadora,
podra suscribir contratos para la prestacion de servicios ocasionales, previo informe
favorable de la UATH. El informe justificara la necesidad de trabajo ocasional,
certificara el cumplimiento de los requisitos previstos en la LOSEP y el Reglamento
General para el ingreso ocasional al servicio publico por parte de la persona a ser
contratada; para el efecto se contara con la certificacion de que existen los recursos
econdmicos disponibles en la correspondiente partida presupuestaria y se observara
que la contratacién no implique aumento en la masa salarial aprobada, debera obtenerse

en forma previa las respectivas autorizaciones favorables (MRL, 2008).

El plazo méaximo de duracion del contrato de servicios ocasionales sera de hasta doce
meses o hasta finalizar el ejercicio fiscal en curso, y podréa ser renovado Unica vez hasta

doce meses adicionales en el siguiente ejercicio fiscal (MRL, 2008).

2.2.1.2. Campos de desemperio del profesional de enfermeria.

El ambito de accion del licenciado/a de enfermeria es amplio y diverso con varias
posibilidades de ejercer su rol profesional, desarrollando sus funciones asistenciales,
docencia, investigacion y administracion en la atencion hospitalaria, comunitaria y

ambulatoria.
Su ejercicio profesional puede desempefiarse en los siguientes ambitos:

- Instituciones o establecimientos de salud publicos y privados como:
hospitales, centros de salud, clinicas, consultorios médicos, laboratorios,
centros de salud mental y drogodependencias, centros de atencién para adultos
mayores, centros penitenciarios, centros de proteccion de menores y casa de
acogida, unidades ambulatorias, patronatos y municipios.

- Empresas, industrias, servicios de enfermeria privados entre otros.
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- Establecimientos educacionales: jardines, escuelas, colegios y universidades
del sector publico y privado (EEPUCCH, 2013)

2.2.1.4. Niveles jerarquicos de enfermeria

Los licenciados /as en enfermeria se encuentran jerarquizados en el nivel | o centros de
salud, Nivel 11 u hospitalario y Nivel I11 o especialidad, en el sector publico y privado

de la siguiente manera:

SUBDIRECTORA DE ENFERMERIA. Constituye el nivel méas alto en la
jerarquizacion, se encuentra en hospitales de Il nivel de complejidad o especialidad
del sector publico y privado, encargada de dirigir y coordinar la gestion de los cuidados

de los pacientes atendidos en todos los servicios.

Para el ejercicio del puesto es conveniente contar con el grado académico de licenciada

en enfermeria y especialidad en Administracion de los Servicios de Enfermeria.
A continuacidn se describen las actividades a su cargo de acuerdo al rol que desempefia:
Docencia

- Proponer programas de investigacion, docencia y capacitacion para su ambito
de accion.

- Gestiona el plan de necesidades, motivacion e incentivos de Talento Humano
de enfermeria en su &mbito de accion.

- Evalla con el equipo de enfermeria la aplicacion de protocolos, estandares e

indicadores de calidad de atencién (Arismendy", 2016).
Investigacion

- Coordina la implementacion y cumplimiento de protocolos, estandares e

indicadores de calidad de atenciéon de enfermeria.
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- Promueve y coordina el desarrollo de proyectos de investigacion y docencia en
enfermeria (Arismendy", 2016).

Administracion

- Atrticula y coordina la gestion de cuidados de enfermeria en las unidades de
especialidades clinicas y/o quirdrgicas del hospital.

- Participar en los comités de acuerdo a la disposicion del director/a asistencial o
del director/a del hospital.

- Planificar, organizar y mantener un registro de las actividades realizadas en su
ambito de accion.

- Coordinar con la unidad de talento humano los horarios y salidas del personal
a su cargo.

- Velar por el cumplimiento de los planes de contingencia asistenciales de su
servicio.

- Elaborar el listado de requerimientos y necesidades operativas propias de su
area.

- Revisa informes de las actividades realizadas de la gestion de enfermeria en su
ambito de accion.

- Velar en coordinacién con la unidad de calidad, por el cumplimiento de
procedimientos de limpieza, desinfeccion y esterilizacion de los espacios y
materiales clinicos sanitarios

- Responder ante las demandas de la direccion asistencial o direccion del hospital
(Arismendy", 2016).

Asistencial
- Responsable de las actividades de cuidados de enfermeria.

COORDINADORA O JEFA DE ENFERMERIA. Se encuentra en hospitales de Il

y H1 nivel del sector pablico y privado, dirige labores de enfermeria de una unidad de
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servicios sanitarios asistenciales, planificando y coordinando las actividades diarias de

enfermeria.

Para ejercer este cargo la/el profesional debe contar con el grado académico de
Licenciado en enfermeria y especialidad en Administracion en los Servicios de

Enfermeria.
A continuacidn se describen las actividades a su cargo de acuerdo al rol que desempefia:
Docencia

- Participar en reuniones de capacitacion y difundir los conocimientos

- Participar con la integracion docente asistencial (Chinga & Macias, 2015).

Administracion

Planificar, organizar, supervisar y evaluar la atencion de enfermeria del

servicio.

- Elaborar horarios del personal a su cargo

- Aprobar cambios de turno de acuerdo a las normas establecidas al respecto.

- Mantener provisto de recurso humano al servicio segun las necesidades que se
presenten

- Revisar periddicamente las normas técnicas del trabajo

- Coordinar el trabajo de enfermeria con otros departamentos y servicios del
hospital

- Elaborar, controlar y evaluar los niveles 6ptimos del personal profesional de
enfermeria, auxiliares de enfermeria, personal administrativo de limpieza y otro
recurso que sea asignado por talento humano.

- Cumplir y hacer cumplir los manuales, normas de la institucion y del servicio

- Mantener el abastecimiento oportuno de insumos

- Elaborar el calendario de vacaciones del personal a su cargo

- Dirigir y supervisar las actividades del personal a su cargo
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- Esresponsable junto al médico lider del cuidado, uso, custodia y conservacion
de equipos, instrumental y demaés bienes del servicio

- Controlar el buen manejo de la historia clinica por parte del personal a su cargo

- Organizar reuniones de trabajo con el personal

- Integrarse a los diferentes comités que se ejecutan en el servicio (Chinga &
Macias, 2015).

Investigacion
- Participar en proyectos de investigacion hospitalaria
Asistencial

- Aplicar los procesos de enfermeria en la atencidn de pacientes criticos (Chinga
& Macias, 2015).

LIDER DE ENFERMERIA. Esta dignidad se encuentra en el I nivel constituyendo
la méxima autoridad, para ejercer este cargo es necesario poseer el titulo de licenciado/a

en enfermeria.

A continuaciéon se describen las actividades a su cargo de acuerdo al rol que

desempefia:
Docencia

- Supervisa la ejecucion de capacitacion continua del personal del servicio a su
cargo (MRL, 2014).

Administracion

- Participa en la elaboracion, actualizacién y supervision de protocolos y
procedimientos de enfermeria con el personal a su cargo.

- Supervisa, monitorea y ejecuta procesos de cuidado de enfermeria en el servicio
asignado.

- Planifica y controla la dotacion de insumos y equipos en los servicios.
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- Planifica y supervisa con el personal del servicio a su cargo el diagnostico
situacional que permite identificar necesidades técnicas, administrativas para la
elaboracion de planes de gestion del servicio.

- Planifica y organiza horarios, asistencia, vacaciones, movimientos del personal
a su cargo.

- Supervisa la ejecucién de planes, programas y normas de la gestion de

enfermeria en conjunto con el personal a cargo (MRL, 2014).
Investigacion

- Participa en la vigilancia epidemiol6gica mediante el control de la aplicacion y

de las infecciones intrahospitalarias.
Asistencial

- Supervisa, asigna y participa en el cuidado de los pacientes de acuerdo a la
complejidad del caso (MRL, 2014).

ENFERMERA MIEMBRO DE EQUIPO (CUIDADO DIRECTO): Se encuentra
en todos los niveles de atencion desempefiando la funcion asistencial directa al
paciente, representa mas del 60% de los recursos humanos en la atencion. Para ejercer

este cargo es necesario el titulo de licenciado en enfermeria.

A continuacidn se describen las actividades a su cargo de acuerdo al rol que desempefia
A nivel hospitalario

Docencia

- Ejercer funciones de educacién con pacientes y familia

- Asistir a reuniones de ensefianza y colaborar con el personal docente cuando se
lo solicite (Chinga & Macias, 2015).

- Realizar la visita de egreso a todos los pacientes con el alta, instruyendo para el
cumplimiento domiciliario de las prescripciones médicas y las indicaciones de

enfermeria (Urgiles & Barrera, 2014).
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Administracion

- Supervisa el cumplimiento de las actividades del personal a su cargo

- Asistir a reuniones programadas por el servicio

- Asumir la responsabilidad del servicio en ausencia de la enfermeria lider del
servicio

- Elaborar y actualizar el diagnostico situacional de supervisién basado en el
FODA (Urgiles & Barrera, 2014).

Investigacion

- Sugiere y participa en estudios en investigaciones que se efectian en los
servicios

- Participa en los estudios de investigacion y control epidemiolégico
Asistencial

- Cumplir con el horario programado

- Esresponsable de la entrega y recepcion de turnos, en horarios rotativos segun
le corresponda.

- Cumplir con los protocolos de atencién establecidos en el servicio

- Mantener linea de comunicacion e informacion

- Realizar los informes de enfermeria

- Cumplir con el nivel éptimo establecido para cada una

- Cumplir y reportar la ejecucidon de las asignaciones especiales

- Llevar adecuadamente el censo del servicio

- Pasar visita a los pacientes con el medico

- Organizar y planificar la atencién de enfermeria en el servicio y priorizar los
cuidados de acuerdo a la complejidad

- Realizar reportes de enfermeria de acuerdo al PAE aplicado

- Realizar el control de ingesta y eliminacion a los pacientes que lo amerita.

- Chequear la ejecucion del kardex en la hoja de prescripcion
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Mantener la historia clinica ordenada

Enviar las diferentes solicitudes médicas a tiempo (laboratorio, rayos X,
rehabilitacion, nutricion, interconsulta, etc.)

Preparar a los pacientes que se programen para procedimientos quirdrgicos
Administrar la medicacion prescrita aplicando los cinco correctos

Dar apoyo emocional a paciente y familia

Reportar novedades durante el turno en el registro correspondiente

Realizar pedidos de equipos y materiales a la central de esterilizacion
Asegurarse que se realicen todas las pruebas diagndésticas ordenadas por los
médicos a los pacientes

Realizar tratamientos especiales de enfermeria

Proporcionar cuidados directos de enfermeria a los pacientes del servicio
clasificando la prioridad de atencion

Mantener la unidad del paciente

Chequear y equipa el coche de paro cardiaco (Chinga & Macias, 2015).

A nivel comunitario

Docencia

Deteccion de necesidades educativas para programar y ejecutar acciones de
educacién permanente a auxiliares, TAPS, voluntarios comunitarios, recursos
no formales, personal no profesional.

Responsabilizarse junto con las instituciones formadoras de recursos humanos,
por aquellos estudiantes que participan del trabajo de sus servicios

Educacion a la persona, familia y comunidad por parte del equipo de salud,

mediante la utilizacion de la metodologia adecuada (Santamaria).

Investigacion

Coordinar el analisis de la vigilancia epidemiolégica y nutricional

Colaborar en la investigacion epidemioldgica de casos, brotes y epidemias
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Realizar investigaciones que beneficien a la comunidad y al equipo de salud
(Santamaria).

Llenado de fichas familiares

Administracion

Organizar el sistema de comunicacion y mantener informada a la red de sus
avances, acciones y necesidades, asi como a las organizaciones populares
Promover, organizar, mantener las relaciones con todas las instituciones de los
diferentes sectores para ejecutar acciones multisectoriales dirigidas a la
proteccion de la salud y del medio ambiente.

Distribucion del trabajo, supervision, deteccion de necesidades educativas
Evaluacién de desempefio

Coordinacion con los médicos y odontdlogos para el trabajo de campo e
intraservicio

Organizar y dirigir los programas para grupos de poblacién con problemas
especificos

Mantenimiento y control de la infraestructura fisica, de los materiales y equipos
asignados a la unidad

Identificar las necesidades de recursos (medicamentos, vacunas, insumos
médicos y alimentacion complementaria)

Diagnostico de la poblacion asignada y del servicio

Elaboracion de horarios, vacaciones (Santamaria).

Asistencial

Toma de signos vitales

Coordinar el trabajo con las familias y la comunidad
Registro en la historia clinica

Inmunizaciones

Tamizaje neonatal

Visitas domiciliarias
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- Colaboracién en brigadas medicas

- Entrega de medicacion y post consulta

- Administracion de vitamina A

- Deteccion de embarazos y atencion de partos en domicilio

- Visitaa los CIBV y toma de medidas antropométricas

- Administracion de medicacion segun prescripcion

- Participacion en camparias de vacunacion

- Canalizacion de pacientes a servicios de salud de mayor complejidad
- Curaciones (Carrillo & Cunalata, 2017).

Por lo antes indicado es evidente que las actividades que el profesional de
enfermeria ejecuta requieren de organizacion y planificacion, que favorezca a una
atencion de calidad al usuario, familia y comunidad. Es indispensable la relacion
directa entre el lider o jefe de servicio con los miembros de su equipo de salud,
destinada a mejorar la calidad de atencion implementando actividades

interdisciplinarias (Carrillo & Cunalata, 2017).

2.2.1.5. Evaluacién de desempefio.

Segun el art. 76 de la Ley Organica del Servidor Publico la evaluacion de desempefio
es el conjunto de normas, técnicas, métodos, protocolos y procedimiento armonizado,
justo, transparente, imparcial y libre de arbitrariedad que sistematicamente se orienta a
evaluar bajo parametros objetivos acorde con las funciones, responsabilidades y
perfiles del puesto (LOSEP, 2010, pag. 34).

El objetivo de estas evaluaciones es determinar la eficacia con que una persona ha
Ilevado a cabo sus funciones en un periodo de tiempo. La mayoria suele realizarse
anualmente, aunque cada vez es mas frecuente revisarlas cada 6 meses. Para que la
evaluacion sea efectiva, el nivel de rendimiento a de medirse de manera totalmente
objetiva, argumentando, documentandolo si es posible y evitando hacer juicios de valor
(Torrijos, 2013).
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En el art. 77 de la Ley Organica del Servidor Publico estipula que el Ministerio de
Relaciones Laborales y las Unidades Institucionales de Administracion del Talento
Humano, planificaran y administraran un sistema periodico de evaluacion de

desempefio, la misma que se realizara una vez al afio (LOSEP, 2010, pag. 35).

La evaluacion de desempefio permite detectar fortalezas y debilidades de los servidores
publicos en este caso de los licenciados/as en enfermeria, encaminados a impulsar el
desarrollo profesional de los servidores publicos y el mejoramiento continuo de la
calidad de atencion (Carrillo & Cunalata, 2017).

2.2.1.6. Evaluacion del nivel 6ptimo

La Norma Técnica Evaluacion de Desempefio sefiala en su Articulo 17 que “Los
jefes inmediatos previo al proceso de evaluacion del desempefio, generaran
mediante entrevista con el evaluado, el espacio de participacion que permita
determinar correctamente las actividades esenciales, procesos, objetivos, planes,
programas y proyectos con sus respectivos indicadores y metas, los
conocimientos, la relevancia de las destrezas de las competencias del puesto y
universales, y la relevancia del trabajo en equipo en el Formulario de SENRES-
EVAL-01, los mismos que deberan estar alineados en los objetivos estratégicos

institucionales” (Silva, 2015).

Para la evaluacion del nivel 6ptimo de los funcionarios y servidores publicos se
empleara el formulario SENRES-EVAL-01 que contiene los siguientes indicadores

para la evaluacion de los/las licenciados/as de enfermeria.

El instrumento SENRES-EVAL-1 contiene los siguientes indicadores:
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N° | INDICADOR PORCENTAJE %

1 | Indicadores de gestion del puesto (60%).

2 | Conocimientos (8%).

3 | Competencias técnicas del puesto (8%).

4 | Competencias universales (8%).

5 | Trabajo en equipo, iniciativa y liderazgo | (16%).

6 | Evaluacion al usuario -4% del total por cada queja.

(Evaluacion del desempefio , 2013)

Indicadores de gestién del puesto: constituye pardmetros de medicion que
permitan evaluar la efectividad, oportunidad y calidad en el cumplimiento de
las actividades esenciales planificadas, procesos, objetivos, planes, programas
y proyectos. Se definiran indicadores y metas a fin de cuantificar el nivel de
cumplimiento de os compromisos sean estos a corto, mediano o largo plazo.
Estos campos los tiene que determinar cada institucion acorde a la naturaleza
de su gestion (MRL, 2008).

Conocimientos: este factor mide el nivel de aplicacion de los conocimientos
en la ejecucion de las actividades esenciales, procesos, objetivos, planes,
programas y proyecto (MRL, 2008).

Competencias técnicas del puesto: es el nivel de aplicacion de las destrezas a
través de los comportamientos laborales en la ejecucion de las actividades
esenciales del puesto, procesos, objetivos, planes, programas y proyectos en los
procesos institucionales, medidas a través de su relevancia (alta 3, media 2, naja
1), y el nivel de desarrollo. El formulario SENRES-EVAL-01 cuenta con ampos
determinados y permite que las instituciones incluyan otros acorde a la
naturaleza de su gestion (MRL, 2008).

Competencias universales. Es la aplicacion de destrezas a través de
comportamientos laborales observables, mismas que son iguales para todos los
niveles sin excepcion de jerarquia y se alinean a valores y principios de la

cultura organizacional, medidos a traves de su relevancia (alta 3, media2, bajal)
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y la frecuencia de aplicacion. Estos campos son predeterminados en el
formulario SENRES-EVAL-01 (MRL, 2008).

- Trabajo en equipo, iniciativa y liderazgo: el trabajo en equipo es el interés
que tiene el servidor para gestionar y cooperar de manera coordinada con los
deméas miembros del equipo, unidad, o institucion para incrementar los niveles
de eficacia, eficiencia de las tareas encomendadas y generar nuevos

conocimientos y aprendizajes compartidos (MRL, 2008).
Escala de calificacion

El articulo 78 de la Ley Orgéanica del Servidor Publico sefiala la siguiente escala de

calificaciones para la evaluacion de desempefio:

Excelente Desempefio alto calificacién igual o superior al 90.5%

Muy Buena Desempefio mejor a lo esperado calificacion comprendida entre
80.5% a 90.4%

Satisfactorio | Desempefio esperado calificaciobn comprendida entre 70.5 a
80.4

Deficiente Desempefio bajo lo esperado calificacion comprendida entre
60.5% y 70.4%

Inaceptable Desempefio muy bajo a lo esperado calificacion igual o inferior
a 60.4%

(LOSEP, 2010).

Por lo antes sefialado Segun el articulo 79 que la finalidad de la evaluacion de

desempefio servira de base para:

a) Ascenso o cesacion del puesto
b) Concesion de otros estimulos que contemple esta ley o reglamentos, tales como:
menciones honorificas, licencia para estudio, becas y curso de formacion,

capacitacion e instruccion
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Efectos de la evaluacion segun el art. 80.

a)

b)

La servidora o servidor que obtuviere la calificacion de insuficiente sera
destituido de su puesto.

La servidora o servidor que obtuviera la calificacion de regular, sera
nuevamente evaluado en el plazo de 3 meses y si huevamente mereciere la
calificacion de regular, dara lugar a que sea destituido de su puesto.

La servidora o servidor calificado como excelente, muy bueno o satisfactorio,
sera considerado para los ascensos, promociones 0 reconocimientos,
priorizando al mejor calificado de la evaluacion del desempefio (LOSEP, 2010,
pags. 34-35).
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2.2.2. FORMACION ACADEMICA.

La formacidn académica es un derecho que esta contemplada en la Constitucion de la
Republica del Ecuador en la Seccidén Quinta art. 29 y es regulada por la Ley Orgéanica
de Educacion Superior, sefiala que debe ser holistica con respeto a los derechos
humanos sin discriminacion y enmarcada en la gratuidad para generar profesionales

competitivos en el pais.

La formacién esta codificada por el CES ente regulador de la universidad ecuatoriana

registrado el 28 de noviembre del 2013.

2.2.2.1. La UNESCO y la Educacion Superior, 2014-2017

La educacién superior ha logrado grandes evoluciones a través del tiempo llegando asi
a propiciar el cambio y el progreso de la sociedad. Dado el alcance y el ritmo de las
transformaciones, la sociedad tiende mas a fundarse en el conocimiento, razon de que
la educacion superior y la investigacion formen hoy en dia parte fundamental del
desarrollo cultural, socioeconémico y ecolégicamente sostenible (UNESCO, 2014).

La UNESCO considera que la educacion superior es un derecho humano, a lo largo de
toda la vida y el acceso a dicha instruccion debe ir acompafiada de calidad; raz6n por
la cual se convocé a una conferencia mundial sobre la educacion superior en el siglo
XXI: vision y accion. Llegando a la conclusion de que: la educacion superior debe ser
responsabilidad de los gobiernos y recibir su apoyo econémico, fomentar la
investigacion, la innovacion y la creatividad, ampliar el acceso de admision con el
objetivo de alcanzar simultdneamente los objetivos de equidad, pertinencia y calidad,
la incorporacion de las TIC (tecnologias de la informacion y comunicacion) en los
procesos de ensefianza e investigacion, la multiplicacion de modelos de educacion
superior a distancia (UNESCO, 2014).
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La UNESCO también fomenta el didlogo sobre politicas y contribuyendo a una
educacion de calidad, fortaleciendo la capacidad de investigacion de las instituciones

de tercer nivel y el intercambio de conocimientos por encima de las fronteras.

2.2.2.2. Educacion Superior en América Latina.

Proyecto Tuning América Latina 2011-2013

A partir del afio 2004 se introduce el Proyecto Tunning en América Latina debido a los

resultados favorables obtenidos en Europa.

El proyecto Alfa Tuning América Latina busca “afinar” las estructuras educativas de
américa latina iniciando un debate cuya meta es identificar e intercambiar informacion
y mejorar la colaboracion entre las instituciones de educacion superior para el
desarrollo de la calidad, efectividad y transparencia, es un proyecto independiente,
impulsado y coordinado por universidades de distintos paises, tanto latinoamericanos

como europeos (Tuning, 2013).

Participan mas de 230 académicos y responsables de educacion superior de
Latinoamérica. Conformados en 16 redes de areas tematicas y una red de responsable
de politica universitaria (Tuning, 2013).

2.2.2.3. La Educacién en Enfermeria en América Latina.

La formacion de las enfermeras en América Latina se estructura en diversos niveles,
técnicos y universitarios existiendo una gran variedad de titulos entre paises (Malvaréz,
2005). Los programas universitarios, tienen como proposito formar profesionales
capaces de liderar el cuidado de enfermeria de las personas, familias y comunidades en

los distintos ambitos de la practica profesional.

Los contenidos basicos del plan de estudios esta constituidos por las ciencias humanas,

bioldgicas, cientifico profesionales, la ética y la bioética, y las del campo disciplinar
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especifico que preparan a los estudiantes de enfermeria para brindar un cuidado de

enfermeria de alta calidad (Mufioz, 2013).

Competencias genéricas de enfermeria.

El proyecto Tuning en la actualidad constituye una metodologia internacionalmente

reconocida, una herramienta construida por las universidades, para las universidades

es un instrumento que permite pensar que el espacio de Educacion Superior puede ser

mas cercano.

Este proyecto establece dentro de las competencias genéricas que los profesionales de

enfermeria deben cumplir son las siguientes:

© © N o g bk~ 0w DR
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12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.

Capacidad de abstraccion, analisis y sintesis

Capacidad de aplicar los conocimientos en la practica

Capacidad para organizar y planificar el tiempo

Conocimiento sobre el area de estudio y la profesién

Responsabilidad social y compromiso ciudadano

Capacidad de comunicacién oral y escrita

Capacidad de comunicacion en un segundo idioma

Habilidades en el uso de las tecnologias de la informacién y de la comunicacién

Capacidad de investigacion

. Capacidad de aprender y actualizarse permanentemente
. Habilidades para buscar, procesar y analizar la informacion procedente de

fuentes diversas

Capacidad critica y autocritica

Capacidad para actuar en nuevas situaciones

Capacidad creativa

Capacidad para identificar, plantear y resolver problemas
Capacidad para tomar decisiones

Capacidad de trabajo en equipo

Habilidades interpersonales
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19.
20.
21.
22.
23.
24.
25.
26.
27.
28.

Capacidad de motivar y conducir hacia metas comunes
Compromiso con la preservacion del medio ambiente
Compromiso con su medio socio-cultural

Valoracién y respeto por la diversidad y multiculturalidad
Habilidades para trabajar en contextos internacionales
Habilidades para trabajar en forma autbnoma

Capacidad para formular y gestionar proyectos
Compromiso ético

Compromiso con calidad

Motivacion (Tuning, 2013).

Competencias especificas de enfermeria

Al final la titulacion de licenciado en enfermeria los egresados deben tener capacidad

de:

Capacidad para aplicar los conocimientos en el cuidado holistico de la persona,
familia y comunidad considerando las diversas fases del ciclo de vida en los
procesos de salud - enfermedad.

Habilidad para aplicar la metodologia del proceso de enfermeria y teorias de
la disciplina que organiza la intervencion, garantizando la relacion de ayuda.
Capacidad para documentar y comunicar de forma amplia y completa la
informacién a la persona, familia y comunidad para proveer continuidad y
seguridad en el cuidado.

Capacidad para utilizar las tecnologias de la informacion y la comunicacion
para la toma de decisiones asertivas y la gestion de los recursos para el cuidado
de la salud.

Demuestra respeto por la culturay los derechos humanos en las intervenciones

de enfermeria en el campo de la salud.
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

Habilidad para interactuar en equipos interdisciplinarios y multisectoriales, con
capacidad resolutiva para satisfacer las necesidades de saludes prioritarias,
emergentes y especiales.

Capacidad para disefiar y gestionar proyectos de investigacion relacionados con
el cuidado de enfermeria y la salud.

Habilidad para resolver los problemas de salud utilizando la investigacion en
la practica de enfermeria.

Capacidad de participar activamente en el desarrollo de las politicas de salud,
respetando la diversidad cultural.

Capacidad para planificar, organizar, ejecutar y evaluar actividades de
promocidn, prevencion y recuperacion de la enfermedad, con criterios de
calidad.

Capacidad de trabajar dentro del contexto de los codigos éticos, normativos y
legales de la profesion.

Capacidad para disefiar, ejecutar, y evaluar programas de educacion en salud
formales y no formales que responden a las necesidades del contexto.
Capacidad para participar en equipos multidisciplinarios y transdisciplinarios
en la formulacion de proyectos educativos.

Habilidad y capacidad para promover el proceso de aprendizaje permanente con
personas, grupos y comunidad en la promocion del autocuidado y estilos de
vida saludable en relacion con su medio ambiente.

Conocimiento 'y capacidad para aplicar la tecnologia y la
informética en investigaciones de enfermeria y salud.

Conocimiento de las distintas funciones, responsabilidades y papeles que debe
desempefiar el profesional de enfermeria.

Capacidad para aplicar en la préactica los principios de seguridad e higiene en
el cuidado de enfermeria.

Conocimiento y habilidad para utilizar los instrumentos inherentes a los

procedimientos del cuidado humano.
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19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

217.

Capacidad para participar activamente en los comités de ética de la practica
de la enfermeria y bioética.

Capacidad para defender la dignidad de la persona y el derecho a la vida en el
cuidado interdisciplinario de la salud.

Capacidad para administrar en forma segura farmacos y otras terapias con el
fin de proporcionar cuidado de enfermeria de calidad.

Capacidad para reconocer, respetar y apoyar las necesidades espirituales de las
personas.

Capacidad para participar y concertar en organismos colegiados de nivel local,
regional, nacional e internacionales que promueven el desarrollo de la
profesion.

Capacidad para establecer y mantener la relacion de ayuda con las personas
familia, comunidad, frente a diferentes cuidados requeridos con mayor énfasis
en situaciones criticas y en la fase terminal de la vida.

Capacidad de promover y realizar acciones tendientes a estimular la
participacion social y desarrollo comunitario en el area de su competencia en
salud.

Demuestra solidaridad ante las situaciones de desastres, catéstrofes, y
epidemias.

Capaz de gestionar de forma auténoma nuevos servicios de enfermeria
(Tuning, 2013).

2.2.2.4. Educacion Superior en el Ecuador.

En octubre del 2008 entra en vigencia la nueva carta Magna aprobada en votacién

popular por el 63% de los ecuatorianos donde se define a la universidad como un

sistema que responde al interés publico sin fines de lucro dando al estado la

exclusividad en la accién, control y regulacion de la educacidn superior sustentada en

el plan Nacional del Buen Vivir el cual es visto como una herramienta para llevar a

cabo la gestion e inversion publica a través de estrategias y objetivos nacionales que

33



permitan los cambios estructurales anhelados por los ecuatorianos. Desde esa epoca se
aprecia un notable incremento en la inversion del estado para la educacion superior
(Pacheco & Pacheco, 20015).

De acuerdo a la nueva normativa, el sistema d educacidn superior esta integrado en su
estructura jerdrquica mas alta por tres instituciones: la Secretaria Nacional de
Educacion Superior, Ciencia, Tecnologia e Innovacion (SENESCYT) que ejerce la
rectoria de las politicas estatales para la educacion superior, el Consejo De Educacion
Superior (CES) encargado de expedir las normas que regulan, sancionan
irregularidades y aprueban la apertura de carreras universitarias y el Consejo de
Evaluacién, Acreditacion y Aseguramiento de la Calidad de la Educacién Superior
(CEAACES) encargada entres otras responsabilidades d la evaluacion y acreditacion
de las instituciones de educacion superior y habilitacion de graduados para ejercer su
profesion (Pacheco & Pacheco, 20015).

2.2.2.5. Nivel de formacion profesional

En nuestro pais el nivel de formacion de profesionales se encuentra amparado en el
Reglamento de Régimen Académico que en su capitulo I Niveles de formacion de la
educacion superior, art. 8. Educacién superior de grado o de tercer nivel.- este nivel
proporciona una formacion general orientada al aprendizaje de una carrera profesional
y académica, en correspondencia con los campos amplios y especificos de la
clasificacion Internacional Normalizada de la Educacion (CINE) de la Organizacion de
las Naciones Unidas para la educacion, la ciencia y la cultura (UNESCO). Los
profesionales de grado tienen capacidad para incorporar en su ejercicio profesional los
aportes cientificos, tecnolégicos, metodoldgicos, los saberes ancestrales y globales
(CES, 2013).

Este nivel de formacion se organiza mediante carreras que podran ser de los siguientes

tipos:
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a)

Licenciaturas y afines: forman profesionales capaces de analizar, planificar,
gestionar y evaluar modelos y estrategias de intervencion en los campos
profesionales asociados a las ciencias basicas, sociales, de la educacion, de la
salud, humanidades y artes. Estos profesionales son capaces de disefiar,
modernizar y generar procesos de innovacion social y tecnoldgica, en el caso
de las ciencias basicas, ademés, forman profesionales capaces de investigar y

profundizar en las mismas (CES, 2013).

Art. 9. Educacion Superior de Post-grado o de Cuarto Nivel.- este nivel proporciona

competencias altamente especializadas, tanto disciplinarias, como multi, inter y trans

disciplinarias para el ejercicio profesional y la investigacion en los campos de la

ciencia, los saberes, la tecnologia y el arte.

Este nivel de formacion se organiza mediante programas que podrian ser de los

siguientes tipos:

a)

b)

Especializacion: corresponde a la formacion de competencias metodoldgicas y
conocimientos avanzados, en torno a un campo disciplinar o profesional, con
excepcion de la especializacion en medicina humana y odontologia.

Maestria: forman profesionales e investigadores por competencias de alto
nivel en el estudio de un objeto complejo y multidimensional, y de las
correspondientes metodologias, lenguajes, procesos y procedimientos de una
disciplina o profesion, asi como en el conocimiento de métodos multi, inter o
trans disciplinarias. Las maestrias pueden ser profesionales o de investigacion.
Doctorado: forman investigadores del mas alto nivel en los campos de la
filosofia, las ciencias, las tecnologias y las artes. Posibilita un tipo de
profundizacidn tedrico- metodoldgica y de investigacion, que aporta de forma

original a uno o varios de estos campos.
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2.2.2.7. Modelo educativo de la Universidad Estatal de Bolivar.

El modelo pedagdgico humanistico cultural de la Universidad Estatal de Bolivar,
genera una nueva propuesta pedagogica que emerge a partir de la necesidad de revelar
y reconocer la esencia humana, como un aspecto fundamental en la reinterpretacion del
proceso de formacion de los profesionales, el mismo que se fundamenta en la unidad
dialéctica entre lo singular y lo plural, entre lo simple y lo complejo, entre lo
sistematico y lo holistico, entre lo complejo y lo diverso, entro lo mono cultural y lo
intercultural, propendiendo con ello a la transformacion del ser humano en un entorno
cultural, social especifico, pero a su vez universal (Gaibor, Mufioz, Villavicencio, &
Valdiviezo, 2017, pag. 9).

Desde esta consideracion el modelo educativo de la Universidad Estatal de Bolivar,
precisa un pensamiento cientifico no lineal, dindmico y dialectico que permite alcanzar
niveles de abstraccion y generalizacion en apego con las exigencias de la ciencia

contemporanea y la formacion de profesionales competentes y competitivos.
Aprendizaje por desarrollo de competencias

Saber, saber ser y saber hacer en la actualidad traza y define el camino que los
estudiantes deberan irremediablemente recorrer si desean convertirse en profesionales

actualizados, competentes y responsables.

“Saber” hace referencia al conocimiento cientifico impartido, siendo este la base de

la formacion profesional

“Saber Ser” hace referencia a las condiciones humanas que son intrinsecas a la persona
y que deberian ser fundamentales, pues se refiere a aptitudes y comportamientos en
funcion de las reglas de la ética y de la humanidad, también se refiere al sentido de

responsabilidad.

“El saber hacer” hace referencia a la habilidad que debe poseer un profesional para

ejercer bien su trabajo (Arellano, 2009).
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Vision, mision y valores de la carrera de enfermeria.
Mision.

Garantizar la formacién de licenciadas y licenciados en ciencias de la enfermeria,
humanistas, éticos, con competencias para brindar cuidado integral al individuo,

familia y comunidad (Gaibor, Mufioz, Villavicencio, & Valdiviezo, 2017).
Vision.

La carrera de enfermeria seré acreditada en la formacion de profesionales humanistas,
competentes y cuidadores 6ptimos que demanda la sociedad de derechos, posibilitando
una practica autbnoma en un entorno cambiante y competitivo, respondiendo a las
necesidades de la colectividad ecuatoriana y del mundo (Gaibor, Mufioz, Villavicencio,
& Valdiviezo, 2017).

Valores del/la profesional.

Amor, respeto, paciencia, tolerancia, empatia, pulcritud, prudencia, honestidad,
justicia, honradez, responsabilidad, disciplina, solidaridad, sencillez, humildad,

compromiso, generosidad (Gaibor, Mufioz, Villavicencio, & Valdiviezo, 2017).
Titulo que otorga

Al cumplir con todo el proceso de formacion académica, la Universidad Estatal de
Bolivar, a través de la Facultad de Ciencias de la Salud y del Ser Humano, escuela de
enfermeria, otorga el titulo de Licenciado/a en Ciencias de la Enfermeria (Gaibor,
Mufioz, Villavicencio, & Valdiviezo, 2017).

Perfil de egreso del licenciado en ciencias de la enfermeria de la Universidad

Estatal de Bolivar.

Es un profesional que ha adquirido competencias cientifico técnicas para cuidar y
ayudar a las personas sanas o enfermas (nifio, adolescente, embarazadas, adulto y

adulto mayor), familia y comunidad.
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Desarrolla competencias asistenciales, administrativas, educativas e investigativas en
instituciones y servicios de los 3 niveles de atencion de salud, mediante una firme

actitud humanistica, ética y de responsabilidad legal.

Cuenta con autoridad para tomar decisiones y profundos conocimientos en las areas
bioldgicas, psicosociales y del entorno; y habilidades practicas en las técnicas
especificas y de alta complejidad del ejercicio de la profesion, sustentado en la légica
del método cientifico profesional de enfermeria en el marco del desarrollo cientifico y
tecnoldgico de las ciencias.

Para cumplir con la vision y misidn de la carrera es necesario contar con un ambiente
fisico institucional que preste las condiciones necesarias para desarrollar el proceso

ensefianza-aprendizaje (Gaibor, Mufioz, Villavicencio, & Valdiviezo, 2017).

2.2.2.8. Ambiente institucional.

Hace referencia a los procedimientos internos que tiene relacion con el funcionamiento
de la carrera, en lo que concierne a la gestion académica respaldada en sistemas de
control y seguimiento de los procesos académicos, de la infraestructura y recursos de

apoyo, que viabilizan el desarrollo de la oferta de la carrera (CES, 2016, pag. 41).
Aulas.

El escenario de aprendizaje de los/as egresados de la escuela de enfermeria se los
realiza en las aulas a través de clases magistrales y segin la catedra que este
impartiendo el docente se utiliza el método de participacion del estudiante a través de

exposiciones, presentacion e casos cinicos y talleres de integracion.
Laboratorios.

Es un escenario indispensable en la carrera de enfermeria antes de salir a realizar las
practicas pre-profesionales (Internado Rotativo) en centros hospitalarios y

comunitarios, son los laboratorios en donde el docente instruye al estudiante para
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afianzar su conocimiento y desarrollar sus habilidades los cuales seran aplicados con

el paciente en las unidades de salud.
Biblioteca general.

La biblioteca de la Universidad Estatal de Bolivar, contribuye con e desarrollo de la
investigacion y formacion académica de los estudiantes en las diferentes carreras que
ofrece nuestra institucién, pone a disposicion los siguientes servicios: consultas de
bibliografia, en libros digitales, repositorio de tesis, sala de internet y el programa de
libros de salud PALTEX.

Biblioteca virtual

La educacidn virtual es un método que en la actualidad se lo aplica con las plataformas
tecnoldgicas, se puede acceder a estudios universitarios de pregrado y posgrado en
diferentes universidades del Ecuador y del mundo, se realizan video conferencias de

un pais a otro o de una ciudad a otra.
Préacticas pre-profesionales

El Consejo de Educacion Superior (CES) en el articulo 88 se refiere a las practicas pre
profesionales y pasantias como actividades de aprendizaje orientadas a la aplicacion de
conocimientos y al desarrollo de destrezas y habilidades especificas que un estudiante
debe adquirir para un adecuado desempefio en su futura profesion. Las practicas pre
profesional o pasantias son parte fundamental del curriculo. Es asi que al obtener el
estudiante lo tedrico va a situar las actividades hacia un cuidado especifico que brinda
la practica en sus diferentes escenarios como lo son los servicios que actualiza y

refuerza sus habilidades y destrezas en el manejo del usuario (CES, 2013).
Vinculacion.

Los programas/proyectos de vinculacion con la sociedad deben responder a las
demandas y necesidades de los sectores sociales, relacionadas con la carrera, ser

pertinentes con el plan de estudios de la carrera, contribuir al perfil de egreso y alinearse
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al plan nacional de desarrollo; y deben tener una estructura formal de programas o
proyectos (CES, 2016, pag. 60).

El mismo que tiene que ser aprobado por el Honorable Consejo Universitario con un
presupuesto aprobado segun el estudio del proyecto, se lo ejecuta de forma conjunta el
docente con los estudiantes con una duracion minima de 320 horas de trabajo

comunitario.

La malla curricular constituye un instrumento de formacion académica, en la
Universidad Estatal de Bolivar, escuela de enfermeria se encuentra distribuida por

componente/ ciclos/ horas/ encuentros.
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Malla curricular.

UNIVERSIDAD ESTATAL DE BOLIVAR
ESCUELA DE ENFERMERIA
NS TRIBUCION POR COM PONENTES /A SIGNA TURA S/ CICLOS/HORA S ENCUENTRO

NUEL ML N.E TOTAL cleres
COMGOS UNESCO ASICGNATURA A XIA LA R GEA TGRS HORAS CLAIRRS i 2 El 4 5 & 7 3 | TOTAL
3201.99.07 ENF_NEOPED.I 20 50 40 az0 0 w0
3201.99.08 ENF.NEOPED.I 20 50 40 az0 0 wa
32019905 ENF.ADULTOI 156 208 52 45 = 208
320198086 ENF.ADULTO I 58 208 52 418 1= 208
3201.99.09 ENF.SS.REPRODI 20 50 40 az0 0 w0
3201.9%_10 ENF.SS.REPRODTI 120 60 40 az0 0 W
3201.99.11 ENF.QURURGEA a0 80 B0 5 &0
3201.99.12 ENF.P SIQUATRICA 22 32 64 2 32
32018802 ENF.COMUNITARIA T 48 48 28 3 48
3201.99.03 ENF. COMUNITARIA I 48 48 ] 3 48
3201.99.04 ENF_ COMUNITARIA I 438 48 o8 3 a8
3201.93.13 PROYECTO SALUENF I 32 32 64 2 32
3201.99.14 PROYECTO SALUENF I a2 32 B4 2 32
531199 ADM.SERV. SALUD Y ENF.IT 54 &4 =8 4 64
531188-1 ADM.SERV.SALUD YENF. I B4 64 aid 4 4
SUBTOTAL 1240 1504 264 3008 04| 48 48 | 256 | 384 | 352 | 416 1504
320199 ENFERMERIA BASEAT 156 208 52 4M s 208 208
320198 01 ENFERMERIA BASKCAT 156 208 52 4% B 260 208
5101.99 MEDEINA ALTERNATIVA 32 32 o4 2 3z 32
3206.99 NUTRE ION I 2 3z o4 2| az 2z
3206.99-1 NUTRE DN I 2 3z o4 2 az az
3206.99-2 NUTRE ION I 32 32 64 2 az 2z
241138 MORFOFEIOLOGIA I 48 48 96 3| as as
241188-1 MORFOFSIOLOGIA I 48 96 3 as ag
2414.99-1 PARASTTOLOGIAMIROE DLOGIA T 32 32 o4 2 3z 32
2414.88-2 PARASITOLOGIA'MICROB DLOGIA I 2 32 o4 2 az 2z
3209 .99 FARMACOLOGIA I 2 32 o4 2 az az
i 3209.99-1 FARMACOLOGIA I 32 32 64 2 3z 32
E 320199 SEMDLOGIATI 2 2 o4 Z 3z 32
E 2201.99-1 SEMDLOGIA D 2 2 o4 z az = 3z
= 2205.99 CLINE O QURURGED I 48 48 £ 3 a8 = 48
g 3205.99-1 CLINEOQURURGEKOI 48 48 o6 3 48 E a8
= 320110 PEDIATRIA NEONATOLOGIA I 2 2 o4 2 3z = 2z
3204.10-1 PEDIATRIA NEONATOLOGIA I 32 32 o4 2 32 = 3z
320108 GINECO'OBSTETRICIA L 2 2 o4 2 az z 2z
3201.08-1 GINECO'CESTETRICIA I 32 32 64 2 32| E 3z
2420.99-1 EPDEMIDLOGIA EIDESTADISTE A T 32 32 64 2 3z E 5 3z
2420.99-2 EPDEMIDLOGH EIESTADISTEAT 2 2 o4 2 az = 2, 32
2420.99-3 EPDEMDLOGRA'E DESTADISTIC A I 32 32 54 2 32| ¥ 2 3z
3212 ATENCDNPRIMARIA EN SALUD 64 64 Dz 4 84 % . 64
5202.01 METODOLOGIA DE LA NVESTISACIONI 2 2 o4 2 az A g 22
5202.01-1 METODOLOGIA DELA WNVESTEACDN I 32 32 o4 2 3z E v 32
2206.99 BIO QUM A 64 64 DT 4 = = 64
SUBTOTAL 1240 1344 104 2688 84 288|500 |208| 160 | 144 | 96 5 - 1344
7102.88 BIOETICA YLEGELACION 48 48 96 3 a8 s s
6111989 CIENCIAS DELA CONDUCTA I 48 48 96 3| as s o
6111.99-1 CIENCIAS DE LA CONDUCTA I 32 32 64 2 3z H =
2402 07 ANTROP OLOGIA MEDICA I 48 48 96 3| a8 i b
2402 07-1 ANTROP OLOGIA MEDICA T 2 2 o4 2 sz| S &
3308.99 ECOSIBTEMASI 48 48 26 3 48 g o
3308.99-1 ECOSETEMAST 48 48 96 2 3z - I
3308.99-2 ECOSETEMAS T 32 32 o4 2 32 E L
5801.99 DIDACTICA 64 64 nE -4 54 s ]1.
SUBTOTAL 400 400 800 24| 96| 20| 32| 32| 48| 96 & A 400
5701.99 LENGUAJE ¥ COMUNICAC N 48 48 96 3 = =
- 6307 .99 REALDDAD NACIONAL 48 48 96 3 a8 - =
E g HERRAMENTAS INFORMATICAS 48 48 o6 3 24 24 (; g
SE CULTURA FISICA 48 48 96 3| za| 24 P M
S E INGLES o6 o8 w2 L as| as * =
- g A 1
% E 5202.99 E;?DT;[_})‘EE{ TO NVESTIGACION as 48 LN 3| ag £ =
z IR ETEE “ 2 - .
5312.99 GESTION EMP RENDIM 32 32 o4 2 32 A o
SUBTOTAL 400 400 800 25| 44| 20| 96| 48 o] 32 7 7 Ao00
TOTAL PROGRAMA ACADEMICO az su- ass 7296 241|576 | 708 [ 502 | 624 | 544 | 640 T64%
LABOR COMUNITARIA 150 20| 8o 160
PRACTICAS PREPROFESIONAL 400 200 200 400
TRABAJO DE TITULAGION 400 200 200 400
ho ras autonemas
TOTAL FORMAGION ACADEMICA ¥ PROFESIONAL 8256 z41 8256

TOMA VIGENCIA DESDE MARZO DEL 2012
ACTUALIZADA OCTUBRE 2015 (Gaibor, Mufioz, Villavicencio, & Valdiviezo, 2017).
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2.2.2.9. Calidad docente

Evalla las caracteristicas de los profesores de la carrera de enfermeria en relacion con
su formacion académica, afinidad con la asignatura que imparte, produccion
investigativa y la experiencia en el ejercicio profesional. Se alcanza niveles crecientes
de calidad cuando la planta docentes encuentra en el estado del arte del area de

conocimiento con la que tiene afinidad (CES, 2016).
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CUERPO DOCENTE.

N° APELLIDOS Y DED PREGRADO ESPECIALIDAD MAESTRIA DOCTORADO
NOMBRES (PhD)
1 | Dra. | Gaibor Gonzales Mariela | Tc Licenciada en Magister en Gerencia en | Doctorado  en
Isabel Ciencias de la Salud Ciencias
Enfermeria Pedagogicas
2 | Dr. Calles Llanos Eduardo | Tc Doctor en Magister en Economia
Medicina de la Salud
3 | Dra. | Alvarado Aguilera | Tc Doctora en Magister en Nutricion y
Rebeca Medicina Dietética
4 | Lic. | Villavicencio Real | Tc Licenciada en Magister en Gerencia en
Emma Cecilia Enfermeria Salud
5 | Lic. | Guerrero Guerrero | Tc Licenciada en | Especialista en | Magister en Gerencia
Esthela Ciencias de la | Atencion Primaria en | Empresarial
Enfermeria Salud.
Magister en Salud con
Especialista en | Enfoque de Ecosistemas
Docencia Universitaria
6 | Lic. Mary Mosso Tc Licenciada en | Especialista en | Magister en Gerencia en
Ciencias de la | Gerencia y | Salud para el Desarrollo
Enfermeria Planificacion Local
Estratégica de Salud Master en  Atencion
Primaria de  Salud
Materno Infantil,
Crecimiento y

43




Desarrollo del Nifio y el
Adolescente.

7 | Lic. Lopez Silvana Tc Licenciada en Magister en Gerencia de
Ciencias de la Salud para el Desarrollo
Enfermeria Local
8 | Lic. Remache Agualongo | Tc Licenciada en Magister en Enfermeria
Morayma Ciencias de la Quirdrgica
Enfermeria
9 | Lic. | Valdivieso Arroyo Elena | Tc Licenciada en Magister en Gerencia
Ciencias de la Educativa
Enfermeria
10 | Lic. Naranjo Chavez Gladys | Mt Licenciada en Magister en Gerencia en
Ciencias de la Salud
Enfermeria
11 | Lic. | Villacis Villegas Vilma | Mt Licenciada en Magister en Gerencia en
Ciencias de la Salud
Enfermeria
12. | Dr. Lombeida Davila | Mt Doctor en Magister en Salud con
Guillermo Medicina Enfoque de Ecosistemas
13. | Dr. Tapia Verdezoto | Mt Doctor en Magister en Gerencia en
Marcelo Medicina Salud
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2.2.2.10.Limitaciones en el Proceso de Formacion.

En estudios realizados con anterioridad en la Carrera de Enfermeria de la
Universidad Estatal de Bolivar, se evidencian limitaciones durante el proceso de

formacion, las mismas que se describen a continuacion:

Laboratorios que no cuentan con los requerimientos planteados por el CEACCES
tales como la infraestructura equipamiento e insumos necesarios y renovacion de

los mismos. (Proafio & Lucio, 2016)

Los contenidos de asignaturas son considerados suficientes excepto en las
asignaturas de neonatologia, clinico quirdrgico y farmacologia de las
investigaciones realizadas anteriormente se ha evidenciado igual dificultad en las

mismas asignaturas. (Proafio & Lucio, 2016)

Bibliotecas no estdn acorde a las necesidades de estudiante por la falta de
abastecimientos de libros y la dificultad que existe en el acceso a las bibliotecas
virtuales (Proafio & Lucio, 2016).

Se identificaron como limitaciones en el proceso de formacién académica la poca
practica que realizan los/as estudiantes en unidades de atencién especializadas,
hospitales de nivel 11 y 111, unidades de atencion critica y otros en donde se espera
adquirir nuevos conocimientos, experiencias para su desempefio profesional y

manejo de equipos de punta (Arias & Paredes, 2016).

2.2.2.11.Modalidades de titulacion.

Se establece para la titulacion de los estudiantes de la Facultad de Ciencias de la
Salud y del Ser Humano como modalidades de graduacion las siguientes:
- Examen de grado o fin de carrera

- Proyecto de investigacion
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- Estudio de caso
Requisitos para la titulacion

- Haber aprobado la malla curricular de la carrera en un 80%

- Solicitud dirigida al decano/a denunciando la modalidad de titulacion en la
que podra sugerir su director o tutor.

- Haber aprobado todos los niveles: idioma, cultura fisica e informatica y
presentar las certificaciones correspondientes

- Haber cumplido las practicas pre-profesionales, horas de vinculacion con la
colectividad y las que determine las leyes y reglamentos vigentes.

- No adeudar bienes a la institucion, valores universitarios. Certificacion
biblioteca.

- Tener legalizado su record académico, certificado por la secretaria general
de la universidad

- Haber seleccionado la modalidad de graduacion de las contempladas en el
presente reglamento

- Haber sido declarados idoneos por las instancias respectivas de la
Universidad Estatal de Bolivar (Valdiviezo, Gavilanez, & Ocampo, 2015).

La Universidad Estatal de Bolivar se encuentra en un proceso de evaluacion
continua para la acreditacion de las diferentes carreras que oferta, es asi que los dias
3, 4y 5julio del presente afio se realiz6 la evaluacion de carrera de enfermeria por
el CEAACES la misma que evalta dos componentes: la evaluacion del entorno del
aprendizaje y el examen nacional de evaluacion de carreras (Carrillo & Cunalata,
2017).
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2.3. Definicion de términos

Desempefio profesional: rendimiento laboral y actuacion del profesional al
efectuar tareas y funciones principales que exige su cargo en el contexto laboral
especifico de actuacion, lo cual permite demostrar su idoneidad (MRL, Ministerio

de Relaciones Laborales, 2014).

Evaluacion de desempefio: es un instrumento que se utiliza para comprobar el
grado de cumplimento de los objetivos propuestos a nivel individual. Este sistema
permite una medicidn sistematica, objetiva e integral de la conducta profesional y
el rendimiento o logro de objetivos (Matos, 2013).

LOSEP: ley orgénica del servidor publico

Jerarquia: estructura que establece en orden a su criterio de subordinacién entre

personas, animales, valores o dignidades (Wikipedia, 2017).

Rango: es una categoria que puede aplicarse a una persona en funcion de su

situacion profesional o estatus social.

Formaciéon académica: remite a ese apartado del curriculum profesional que
describe la trayectoria formativa del candidato. Refleja una linea temporal a lo largo

de la que la persona ha podido cursar unos estudios determinados (Nicuesa, 2015).

Habilidades: es la aptitud, innata, talento, destreza o capacidad que ostenta una

persona para llevar a cabo una actividad, trabajo u oficio (Ucha, 2008).

Destrezas: es la habilidad o arte con el cual se realiza una determinada cosa, trabajo
o actividad haciéndolo de manera correcta o satisfactoria (Ucha, 2008).

CES: Consejo de Educacion Superior

CEAACES: Consejo de Evaluacion, Acreditacion y Aseguramiento de la Calidad
de la Educacion Superior.

47



Practicas pre-profesionales: son actividades de aprendizaje orientadas a la
aplicacion de conocimientos y al desarrollo de destrezas y habilidades especificas

que un estudiante debe adquirir para un adecuado desemperio.

Perfil profesional o laboral: es la descripcion clara del conjunto de capacidades y
competencias que identifican la formacion de una persona para encarar

responsablemente las funciones y tareas de una determinada profesion o trabajo.

Formacién humana: se relaciona con el desarrollo de actitudes y valores que
impactan en el crecimiento personal y social del individuo. De esta manera un sujeto
formado desde la dimension humana, actGa con esquema de valores, coherentes,

propositivos y propios (Carvajal, 2011).
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2.4. SISTEMA DE VARIABLES

Variable dependiente (efecto)
Desempefio profesional
Variable independiente (causa)

Formacién académica
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OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Variable dependiente: Desempefio profesional

trabajador al efectuar
las funciones y las
tareas principales que
exige su cargo en el
contexto laboral
especifico, lo cual
permite demostrar su

idoneidad.

Relacion laboral

Nivel jerarquico

Relacion laboral que

tiene el profesional

Cargo que desempefia

Nombramiento
definitivo
Nombramiento

provisional

Contrato ocasional

Subdirectora

enfermeria

de

Variable Definicion Dimension Indicador Escala Instrumento
Dependiente
Desempefio Desemperio Campo de | Tipo de institucién Publica Cuestionario
profesional profesional es el | desempefio Privada dirigido a
rendimiento laboral y - Otros graduados
la  actuacion  que especifique.....
manifiesta el

Cuestionario
dirigido a
graduados

Cuestionario

dirigido a
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Funciones de

enfermera

Evaluacion

desemperio

la

de

Funcion que
desempefia en la

institucién

Escala de calificacion
del dltimo proceso de

evaluacion

Coordinadora de
enfermeria

Lider de servicio
Miembro de

equipo

Administrativa
Docencia
Investigacion
Cuidado directo o

asistencial

Excelente
Muy Buena
Satisfactorio
Regular

Insuficiente

graduados

Cuestionario
dirigido a

graduados

Cuestionario
Dirigido a
graduados y lider
de la unidad
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Variable independiente: Formacion académica

conocimiento que
prepara de forma
humanista e integral a
los seres humanos con
la  capacidad de
enfrentar las
necesidades del
mundo actual, con una
vision critica
empleando métodos de
ensefianza-

aprendizaje.

Nivel de formacion

cientificos, tecnoldgicos
y practicos del plan de
estudios de la carrera de
enfermeria de la UEB al

desempefio profesional

Nivel de

profesional

formacion

Parcialmente de
acuerdo

En desacuerdo

PhD

Maestria
Especializacion
Licenciatura
Otros,

especifique......

Variable Definicion Dimension Indicador Escala Instrumento
Independiente
Formacién La formacion | Formacion Aporte de los Totalmente  de | Cuestionario
académica académica es parte del | académica conocimientos acuerdo dirigido a

graduados y
lider de Ila

unidad

Cuestionario
dirigido a

graduados
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Competencias
Tuning genéricas y

especificas

Ambiente

institucional

Desarrollo de
competencias en la
formacion académica de
la carrera de enfermeria
de la UEB.

Servicios que brinda la
UEB para
complementar la
formacion académica
- Aulas (comodidad
y funcionalidad)
- Laboratorios  de
practica
- Acceso a servicios
de computo,

internet y

Excelente
Muy bueno
Bueno
Regular

Insuficiente

Excelente
Muy bueno
Bueno
Regular

Insuficiente

Cuestionario
dirigido a
graduados y
lider de la
unidad

Cuestionario
dirigido a

graduados
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Vinculacion

Préacticas

profesionales

pre-

plataformas
virtuales

- Acceso a
bibliotecas fisicas

y virtuales

Las horas de
vinculacion con la
colectividad son
necesarias en el proceso

de formacién

Relacion de los
contenidos teoricos con
las  practicas  pre-
profesionales a nivel
comunitario y

hospitalario

Totalmente de
cuerdo
Parcialmente de
acuerdo

En desacuerdo

Totalmente de
acuerdo
Parcialmente de
acuerdo

En desacuerdo

Cuestionario
dirigido a

graduados

Encuesta:
Cuestionario
dirigido a

graduados
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Malla curricular

Calidad docente

Aporte de las
asignaturas de la malla
curricular al desempefio

profesional

El perfil de formacion
de los docentes
concuerda con la catedra

que imparte

Totalmente de
acuerdo
Parcialmente de
acuerdo

En desacuerdo

Totalmente de
acuerdo
Parcialmente de
acuerdo

En desacuerdo

Cuestionario
dirigido a
graduados y
lider de la
unidad

Encuesta:
Cuestionario
dirigido a

graduados
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3. DISENO METODOLOGICO

Para el desarrollo de la siguiente investigacion se tomo en cuenta lo siguiente:

3.1. Tipo de estudio

Descriptivo: Es un método de investigacion que describe de modo sistematico las
variables y caracteristicas de la poblacion con la debida sustentacion cientifica, en
este caso se describird al desempefio laboral como variable dependiente y la

formacion académica como variable independiente.

El objeto de utilizar este método es obtener datos objetivos, precisos y sistematicos
que puedan utilizarse en la interpretacion de resultados.

3.2. Poblacién y muestra

El grupo objeto de estudio lo constituyen 19 graduados/as de la carrera de
enfermeria, de la Universidad Estatal de Bolivar, periodo 2015-2016 y 15 lideres de
enfermeria que laboran en las diferentes unidades de Sistema Nacional de Salud,

zona b

Siendo la poblacién investigada una cantidad manejable se trabaja con el total de

ellos sin la necesidad de extraer muestra.

3.3. Técnica de recoleccion de datos

Para que se viabilice la obtencidn de datos se definen las siguientes técnicas:
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3.3.1. Encuesta

En este caso se aplicara a los graduados/as de la carrera de enfermeria de la
Universidad Estatal de Bolivar periodo 2015-2016 y a los lideres de enfermeria que
prestan sus servicios en las diferentes unidades del sistema nacional de salud, zona
5.

3.3.2. Cuestionario

Formulario de preguntas sobre aspectos de interés en la investigacion, las mismas
que estan disefiadas en base al marco tedrico para obtener datos sobre la variable
independiente y la dependiente.

3.4. Técnicas de procesamiento y analisis de datos.

Procesamiento de datos.

- Aplicacion del cuestionario a los 19 graduados/as de la carrera de enfermeria
de la UEB, periodo 2015-2016 que laboran en las diferentes unidades del
sistema nacional de salud, zona 5 para determinar su desempefio profesional
en relacion a su formacion académica.

- Aplicacion del cuestionario a los jefes inmediatos, para determinar el grado
de desempefio profesional de los graduados/as de la carrera de enfermeria en
las unidades de salud que laboran.

- Tabulacion de los resultados de la encuesta

- Andlisis estadistico a través de la presentacion de frecuencias y porcentaje

- Representacion de los resultados mediante gréficas estadisticas

- Analisis e interpretacién de resultados
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3.5. TABULACION, ANALISIS E INTERPRETACION DE DATOS
Cuestionario aplicado a los graduados de la carrera de enfermeria
TABLA 1

TIPO DE INSTITUCION EN QUE LABORAN LOS GRADUADOS DE LA
CARRERA DE ENFERMERIA, PERIODO 2015-2016, ZONA 5.

ESCALA FRECUENCIA PORCENTAJE
Publica 18 95%
Privada 1 5%
Otras, especifique 0 0%
Total 19 100%
GRAFICON° 1
4 0% N\
B PUBLICA
B PRIVADA
OTROS
\ J

FUENTE: Cuestionario aplicado a los/as graduados/as de la carrera de enfermeria de la
Universidad Estatal de Bolivar, periodo 2015-2016, Zona 5.
ELABORADO POR: Carrillo Brigitte, Cunalata Jhoana

ANALISIS E INTERPRETACION

En esta gréfica se evidencia que un mayor porcentaje de los graduados de la carrera
de enfermeria de la Universidad Estatal de Bolivar, del periodo en mencion se
desempefian actualmente en servicios de salud del sector pablico como Ministerio
de Salud Publica e Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social en el | y 11 nivel de
atencion; y un menor porcentaje en instituciones del sector privado dentro de la

zona 5.
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TABLA 2

TIPO DE RELACION LABORAL DE LOS GRADUADOS DE LA
CARRERA DE ENFERMERIA, PERIODO 2015-2016, ZONA 5.

ESCALA FRECUENCIA PORCENTAJE
Nombramiento definitivo 2 10%
Nombramiento provisional 5 26%
Contrato ocasional 12 63%

Total 19 100%
GRAFICO N° 2

= Nombramiento definitivo
= Nombramiento provisional

= Contrato ocasional

FUENTE: Cuestionario aplicado a los/las graduados/as de la carrera de enfermeria de la
Universidad Estatal de Bolivar, periodo 2015-2016, zona 5
ELABORADO POR: Carrillo Bigitte, Cunalata Jhoana

ANALISIS E INTERPRETACION

De acuerdo al indicador se observa gue en su mayoria los profesionales cuentan con
contrato ocasional y nombramiento provisional, debido a su reciente culminacién
del afio de salud rural.

Por ser funcionarios publicos dependientes de la LOSEP las/los enfermeros estan

sujetos a estos tipos de dependencia laboral.



TABLA3

NIVEL JERARQUICO DE LOS GRADUADOS DE CARRERA DE
ENFERMERIA, PERIODO 2015-2016, ZONA 5.

ESCALA FRECUENCIA PORCENTAJE
Subdirectora de enfermeria 0 0%
Coordinadora de enfermeria 0 0%

Lider de servicio 2 11%
Miembro de equipo 17 89%
Total 19 100%
GRAFICO N° 3

B Subdirectora de enfermeria
B Coordinadora de enfermeria
Lider de servicio

B Miembro de equipo

FUENTE: Cuestionario aplicado a las/los graduados de la carrera de enfermeria de la
Universidad Estatal de Bolivar, periodo 2015-2016, zona 5.
ELABORADO POR: Carrillo Brigitte, Cunalata Jhoana

ANALISIS E INTERPRETACION

Los niveles jerarquicos establecidos en el Sistema Nacional de Salud; se refleja en
esta grafica que las/los enfermeras/os por reciente ingreso, relacion laboral de
contrato ocasional estipulado en la Tabla N° 2 y por poseer un titulo de tercer nivel
la mayor parte de graduados se desempefian como miembro de equipo, ejerciendo
la funcién asistencial directa al paciente en el 1 'y 1l nivel de atencién.
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TABLA 4

FUNCION A LA QUE DEDICAN LA MAYOR PARTE DE TIEMPO, LOS
GRADUADOS DE LA CARRERA DE ENFERMERIA, PERIODO 2015-

2016, ZONA 5

ESCALA FRECUENCIA PORCENTAJE
Administrativa 2 11%
Docencia 0 0%
Investigacion 0 0%
Cuidado directo o asistencial 13 68%
Cuidado directo e investigacion 1 5%
Cuidado directo y administracion 3 16%

Total 19 100%

GRAFICON° 14

0%

= Administrativa

= Docencia

= Investigacion

= Cuidado directo o asistencial

= Cuidado directo e investigacion

= Cuidado directo y administracién

FUENTE: Cuestionario aplicado a los/las graduados/as de la carrera de enfermeria de la

Universidad Estatal de Bolivar, periodo 2015-2016, zona 5
ELABORADO POR: Carrillo Brigitte, Cunalata Jhoana
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ANALISIS E INTERPRETACION

En relacién a la funcion que dedica la mayor parte de su tiempo se visualiza que un
mayor numero de graduados hace énfasis en el cuidado directo o asistencial
aplicando la metodologia del proceso de enfermeria para brindar cuidado holistico
a la persona, familia y comunidad en el proceso salud-enfermedad; lo que indica
que el profesional de enfermeria no pierde de vista la esencia de su profesion, pero

algunos profesionales ejercen doble funcion como la administrativa e investigacion.

TABLAS
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CALIFICACION OBTENIDA POR LOS GRADUADOS DE LA CARRERA
DE ENFERMERIA, PERIODO 2015-2016 EN EL ULTIMO PROCESO DE
EVALUACION DE DESEMPENO SEGUN PERFIL OPTIMO, ZONA 5

ESCALA FRECUENCIA PORCENTAJE
Excelente 8 42%
Muy Buena 11 58%
Satisfactorio 0 0%
Regular 0 0%
Insuficiente 0 0%
Total 19 100%
GRAFICO N° 5
4 0 I
0% 0%
M Excelente
B Muy Buena
 Satisfactorio
H Regular
® Insuficiente
g /

FUENTE: Cuestionario aplicado a los/las graduados/as de la carrera de enfermeria de la

Universidad Estatal de Bolivar, periodo 2015-2016, zona 5
ELABORADO POR: Carrillo Brigitte, Cunalata Jhoana

ANALISIS E INTERPRETACION
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Al recabar informacion sobre el rango de calificacion obtenido en el dltimo proceso
de evaluacion de desempefio segun perfil 6ptimo en el que se evaltan indicadores
de gestion del puesto, conocimientos, competencias técnicas del puesto y
universales, trabajo en equipo, iniciativa y liderazgo las mismas que se comparecen
con las competencias genéricas del Proyecto Tuning América Latina donde se
establecen parametros de calidad, efectividad y transparencia en la formacion de los

profesionales de enfermeria.

Se aprecia que los graduados en su totalidad se encuentra dentro de los niveles de
excelente y muy buena, demostrando estar en capacidad de: aplicar los
conocimientos en la practica, organizar y planificar el tiempo, identificar, plantear
y resolver problemas de salud y de enfermeria mediante la investigacién, valoracion
y respeto por la diversidad y la multiculturalidad, habilidad para trabajar de forma

autébnoma en contextos nacionales e internacionales.

Merece hacer mencion que algunos de los profesionales indicaron su calificacion
obtenida en el afio de salud rural, ya que dicho proceso se lleva a cabo el mes de

diciembre de cada afo.

TABLA 6
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APORTE DE LOS CONOCIMIENTOS CIENTIFICOS, TECNOLOGICOS
Y PRACTICOS AL DESEMPENO PROFESIONAL DE LOS GRADUADOS
DE LA CARRERA DE ENFERMERIA, PERIODO 2015-2016, ZONA 5.

ESCALA FRECUENCIA PORCENTAJE
Totalmente de acuerdo 15 79%
Medianamente de acuerdo 4 21%

En desacuerdo 0 0%
Total 19 100%
GRAFICO N° 6
4 N\

0%

M Totalmente de acuerdo
W Medianamente de acuerdo

M En desacuerdo

- J
FUENTE: Cuestionario aplicado a los/as graduados/as de la carrera de enfermeria de la
Universidad Estatal de Bolivar, periodo 2015-2016, zona 5.

ELABORADO POR: Carrillo Brigitte, Cunalata Jhoana.

ANALISIS E INTERPRETACION.
En respuesta a este indicador la mayoria de los encuestados afirman que los
conocimientos cientificos, tecnoldgicos y practicos del plan de estudios de la carrera

de enfermeria han contribuido total y parcialmente a su desempefio profesional.

TABLA7
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NIVEL DE FORMACION PROFESIONAL DE LOS GRADUADOS DE LA
CARRERA DE ENFERMERIA, PERIODO 2015-2016, ZONA 5

ESCALA FRECUENCIA PORCENTAJE
PhD 0 0%
Maestria 0 0%
Especializacion 0 0%
Licenciatura 19 100%
Total 19 100%
GRAFICA N° 7
4 0% N
0% 0%
mPhD
W Maestria

[ Especializacidn

M Licenciatura

- J

FUENTE: Cuestionario aplicado a los/las graduados/as de la carrera de enfermeria de la
Universidad Estatal de Bolivar, periodo 2015-2016, zona 5
ELABORADO POR: Carrillo Brigitte, Cunalata Jhoana

ANALISIS E INTERPRETACION

Respecto al nivel de formacion profesional, los graduadas/os poseen el titulo de
tercer nivel o licenciatura, debido a que son profesionales de reciente ingreso, poca
oferta de especialidades y maestrias por parte de las universidades del pais, escasa
promocion de becas y horarios de trabajo que son rotativos los que constituyen un
obstaculo para continuar con los estudios de cuarto nivel, que demanda los niveles

jerarquicos superiores.
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TABLAS8

COMPETENCIAS ASISTENCIALES ADQUIRIDAS DURANTE LA FORMACION ACADEMICA

COMPETENCIA

ESCALA

Excelente

%

Muy
Bueno

%

Bueno

%

Regular

%

Insuficiente

%

Capacidad para aplicar los conocimientos en el
cuidado holistico de la persona, familia y
comunidad considerando las diversas fases del
ciclo de vida en los procesos salud-enfermedad

10

53%

47%

0%

0%

0%

Demuestra respeto por la cultura y los derechos
humanos en las intervenciones de enfermeria en
el campo de la salud

16

84%

16%

0%

0%

0%

Capacidad para aplicar en la practica los
principios de seguridad e higiene en el cuidado
de enfermeria

14

74%

26%

0%

0%

0%

Capacidad para administrar en forma segura
farmacos y otras terapias con el fin de
proporcionar cuidados de enfermeria de calidad.

47%

10

53%

0%

0%

0%

Conocimiento y habilidad para utilizar los
instrumentos inherentes a los procedimientos
del cuidado humano

10

53%

37%

11%

0%

0%

Habilidad para aplicar la metodologia del
proceso de enfermeria y teorias en la disciplina
que organiza la intervencion garantizando la
relacion de ayuda

42%

32%

26%

0%

0%
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GRAFICO N° 8

COMPETENCIAS ASISTENCIALES
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i PAE 42% 32% 26% 0% 0%
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FUENTE: Cuestionario aplicado a los/as graduados/as de la carrera de enfermeria de la Universidad Estatal de Bolivar, periodo 2015-2016, zona

5.
ELABORADO POR: Carrillo Brigitte, Cunalata Jhoana
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COMPETENCIA DE DOCENCIA ADQUIRIDAS DURANTE LA FORMACION

COMPETENCIA

ESCALA

Excelente

%

Muy
Bueno

%

Bueno %

Regular

%

Insuficiente

%

Capacidad para documentar y comunicar
de forma amplia y completa la
informacién a la persona, familia y
comunidad para proveer continuidad y
seguridad en el cuidado.

10

53%

37%

2 11%

0%

0%

Capacidad para disefiar, ejecutar y evaluar
programas de educaciones en salud
formales y no formales que responden a
las necesidades del contexto.

10

53%

42%

1 5%

0%

0%

Habilidad y capacidad para promover el
proceso de aprendizaje permanente con
personas, grupos y comunidad en la
promocion de autocuidado y estilos de
vida saludable en relacién con su medio
ambiente

11

58%

37%

1 5%

0%

0%

Capacidad de promover y realizar
acciones tendientes a estimular la
participacion  social 'y  desarrollo
comunitario en el area de su competencia

en salud

47%

47%

1 5%

0%

0%
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i SHe
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REGULAR

INSUFICIENTE

E DOCUMENTAR Y COMUNICAR

INFORMACION

53%

37%

11%

0%

0%

H DISENAR, EJECUTAR Y EVALUAR

PROGRAMAS

53%

42%

5%

0%

0%

4 PROMOCION DEL AUTOCUIDADO

58%

37%

5%

0%

0%

@ PROMOVER PARTICIPACION SOCIAL

47%

47%

5%

0%

0%

J

FUENTE: Cuestionario aplicado a los/las graduados/as de la carrera de enfermeria de la Universidad Estatal de Bolivar, periodo 2015-2016, zona

5

ELABORADO POR: Carrillo Brigitte, Cunalata Jhoana

70



COMPETENCIA DE ADMINISTRACION ADQUIRIDAS DURANTE LA FORMACION

COMPETENCIA ESCALA
Excelente % Muy % Bueno % Regular | % | Insuficiente %
Bueno
Capacidad de participar activamente en
el desarrollo de las politicas de salud, 14 74% 4 21% 1 5% 0 0% 0 0%
respetando la diversidad cultural
Capacidad de trabajar dentro del
contexto de los codigos éticos, 15 79% 2 11% 2 11% 0 0% 0 0%
normativos y legales de la profesion
Capacidad para participar activamente
en los comités de ética de la practica de 10 53% 7 37% 2 11% 0 0% 0 0%
enfermeria y bioética
Capacidad de gestionar de forma
autonoma servicios de enfermeria y de 9 47% 10 53% 0 0% 0 0% 0 0%
salud
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FUENTE: cuestionario aplicado a los/as graduados/as de la carrera de enfermeria de la Universidad Estatal de Bolivar, periodo 2015-2016, zona 5.

ELABORADO POR: Carrillo Brigitte, Cunalata Jhoana
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COMPETENCIA DE INVESTIGACION ADQUIRIDAS DURANTE LA FORMACION

COMPETENCIA ESCALA
Excelente % Muy % Bueno % Regular % Insuficiente | %
Bueno
Capacidad para disefiar y gestionar
proyectos de Investigacion 13 68% | 3 | 16% 3 16% 0 | 0% 0 0%
relacionados con el cuidado de
enfermeria y la salud
Habilidad para resolver los problemas
de salud utilizando la investigacion en 15 79% 1 5% 3 16% 0 0% 0 0%
la practica de enfermeria.
Conocimiento y capacidad para aplicar
la tecnologia y la informética en 13 68% 3 16% 3 16% 0 0% 0 0%
investigaciones de enfermeria en salud.
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COMPETENCIA DE INVESTIGACION
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16%

16%
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H RESOLVER PROBLEMAS DE SALUD

UTILIZANDO LA INVESTIGACION

79%

5%

16%

0%

0%

i APLICAR LATECNOLOGIA Y LA
INFORMATICA

68%

16%

16%

0%

0%

J

FUENTE: Cuestionario aplicado a los/as graduados/as de la carrera de enfermeria de la Universidad Estatal de Bolivar, periodo 2015-2016, zona

5.

ELABORADO POR: Carrillo Brigitte, Cunalata Jhoana.
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ANALISIS E INTERPRETACION

El Proyecto Tuning América Latina en la actualidad constituye una metodologia
internacionalmente reconocida, que tiene como proposito formar profesionales
capaces de liderar el cuidado de enfermeria de las personas, familias y comunidades
en los distintos &mbitos de la préctica profesional. La mayor parte de los graduados
de la carrera de enfermeria califican a las competencias especificas adquiridas
durante el proceso de formacion como excelentes y muy bueno, por lo tanto los
profesionales estan en capacidad de aplicar conocimientos en el cuidado holistico
de la persona, familia y comunidad considerando los diversos ciclos de vida en el
proceso salud-enfermedad; capacidad de promover procesos de aprendizaje
permanente y estimular la participacion social y desarrollo comunitario; capacidad
de gestionar de forma auténoma servicios de enfermeria, habilidad para disefiar y

gestionar proyectos de investigacion y resolver problemas de salud.
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TABLA9

AMBIENTE INSTITUCIONAL CON EL QUE CUENTA LA UEB PARA LA FORMACION DE PROFESIONALES DE

ENFERMERIA, PERIODO 2015-2016, ZONA 5

ESCALA
SERVICIOS
Excelente % Muy % Bueno % Regular % | Insuficiente | %
Bueno

Aulas (comodidad vy 7 37% 10 53% 2 11% 0 0% 0 0%
funcionalidad)
Laboratorios de practicas 3 16% 10 53% 5 26% 1 5% 0 0%
Acceso a servicios de 3 16% 10 53% 5 26% 1 5% 0 0%
computo, internet 'y
plataformas virtuales
Acceso a bibliotecas 7 37% 8 42% 4 21% 0 0% 0 0%
fisicas y virtuales
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GRAFICO N° 9
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FUENTE: Cuestionario aplicado a los/as graduados/as de la carrera de enfermeria de la Universidad Estatal de Bolivar, periodo 2015-2016, zona 5

ELABORADO POR: Carrillo Brigitte, Cunalata Jhoana.
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ANALISIS E INTERPRETACION

El ambiente institucional con el que cuenta la Universidad Estatal de Bolivar tanto
en la infraestructura como los recursos de apoyo, que viabiliza el desarrollo de la
oferta de la carrera, la mayor parte de los graduados califican como Muy bueno y
excelente.

Las aulas tienen mayor aceptacion calificAndolas como cémodas y funcionales; los
laboratorios de préacticas se encuentran equipados, requiriéndose de capacitacion a
los docentes en el uso de dichos equipos permitiendo al mismo tiempo instruir al
estudiante para afianzar su conocimientos y desarrollar sus habilidades, destrezas
los cuales serd aplicados con el paciente en las unidades de salud; el acceso a
servicios de computo, internet y plataformas virtuales han mejorado en los ultimos
afios contribuyendo al alumno a obtener informacion actualizada y rapida; el acceso
a bibliotecas fisicas y virtuales segun el criterio de los graduados en su mayoria es
muy bueno debiéndose actualizar la bibliografia existente y capacitar de forma

continua en la utilizacion del espacio virtual.
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TABLA 10

NECESIDAD DE HORAS DE VINCULACION CON LA COLECTIVIDAD
EN EL PROCESO DE FORMACION DE LOS GRADUADOS DE LA
CARRERA DE ENFERMERIA, PERIODO 2015-2016, ZONA 5.

ESCALA FRECUENCIA PORCENTAJE
Totalmente de acuerdo 12 63%
Parcialmente de 7 37%
acuerdo
En desacuerdo 0 0%

Total 19 100%

GRAFICA N° 10

G
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B Totalmente de acuerdo
M Parcialmente de acuerdo

En desacuerdo

J

FUENTE: Cuestionario aplicado a los/las graduados/as de la carrera de enfermeria de la

Universidad Estatal de Bolivar, periodo 2015-2016, zona 5.

ELABORADO POR: Carrillo Brigitte, Cunalata Jhoana

ANALISIS E INTERPRETACION

La mayor parte de los graduados estan total y parcialmente de acuerdo en que las

horas de vinculacion con la colectividad son necesarias en el proceso de formacion

respondiendo a las necesidades de salud y demandas de los sectores sociales para

mejorar su calidad de vida, con el aporte de conocimientos de los estudiantes y

docentes de la carrera de enfermeria, aportan también al perfil de egreso y lineas de

vinculacion que esta alineadas al plan de desarrollo del pais.
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TABLA 11

PRACTICAS PRE-PROFESIONALES A NIVEL HOSPITALARIO Y
COMUNITARIO Y CONTENIDOS TEORICOS IMPARTIDOS, A LOS
GRADUADOS DE LA CARRERA DE ENFERMERIA, PERIODO 2015-

2016, ZONA 5
ESCALA FRECUENCIA PORCENTAJE
Totalmente de acuerdo 10 53%
Parcialmente de acuerdo 37%
En desacuerdo 10%
Total 19 100%

GRAFICA N° 11

.

H Totalmente de acuerdo
M Parcialmente de acuerdo

M En desacuerdo

FUENTE: Cuestionario aplicado a los graduados de la carrera de enfermeria de la
Universidad Estatal de Bolivar, periodo 2015-2016, zona 5.
ELABORADO POR: Carrillo Brigitte, Cunalata Jhoana
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ANALISIS E INTERPRETACION

Segun el CES considera a las practicas pre-profesionales a nivel comunitario y
hospitalario como una oportunidad de aprendizaje orientada a la aplicacion de
conocimientos y al desarrollo de destrezas y habilidades especificas que un
estudiante debe adquirir para un adecuado desempefio en su futura profesion, por lo
antes manifestado la mayor parte de los graduados dicen estar total y parcialmente
de acuerdo en que existe una concordancia entre la teoria y la préactica.

Razoén por la cual los graduados recomiendan a la carrera realizar un analisis para
tratar de reincorporar las practicas pre-profesionales desde el inicio de la carrera ya
que aporta experiencias, desarrollo de habilidades y destrezas en los diferentes

procedimientos de enfermeria.
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TABLA 12

APORTE DE LAS ASIGNATURAS DE LA MALLA CURRICULAR AL
DESEMPENO PROFESIONAL DE LOS GRADUADOS DE LA CARRERA
DE ENFERMERIA, PERIODO 2015-2016, ZONA 5

ESCALA FRECUENCIA PORCENTAJE
Totalmente de acuerdo 10 53%
Parciamente de acuerdo 8 42%

En desacuerdo 1 5%
Total 19 100%0

GRAFICO N° 12

/
B Totalmente de acuerdo
M Parciamente de acuerdo
= En desacuerdo

N\

FUENTE: Cuestionario aplicado a los/las graduados/as de la carrera de enfermeria de la

Universidad Estatal de Bolivar, periodo 2015-2016, zona 5
ELABORADO POR: Carrillo Brigitte, Cunalata Jhoana

ANALISIS E INTERPRETACION

Al analizar el aporte de las asignaturas de la malla curricular al desempefio

profesional la mayor parte de graduados manifiesta estar total y parcialmente de

acuerdo lo que indica que los conocimientos adquiridos han constituido la base en

su entorno laboral. Es necesario actualizar las asignaturas y sus contenidos acorde a

los nuevos avances cientificos y tecnolégicos que propenda al mejoramiento

continuo de la calidad de formacidon de los profesionales de enfermeria de la UEB.
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TABLA 13

RELACION DEL PERFIL DE FORMACION DE LOS DOCENTES CON
LA CATEDRA QUE IMPARTEN A LOS GRADUADOS DE LA CARRERA
DE ENFERMERIA, PERIODO 2015-2016, ZONA 5

ESCALA FRECUENCIA PORCENTAJE
Totalmente de acuerdo 6 32%
Parcialmente de acuerdo 12 63%

En desacuerdo 1 5%
Total 19 100%0

GRAFICO N° 13
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- J
FUENTE: Cuestionario aplicado a los/as graduados/as de la carrera de enfermeria de la
Universidad Estatal de Bolivar, periodo 2015-2016, zona 5

ELABORADO POR: Carrillo Brigitte, Cunalata Jhoana

ANALISIS E INTERPRETACION

El perfil de formacién de los docentes con la catedra que imparte la mayor parte de
los graduados manifiesta estar total y parcialmente de acuerdo. Esto se debe a que
la mayor parte de docentes no cuentan con un titulo de cuarto nivel acorde a la
asignatura que imparte, de igual manera la metodologia empleada no es la adecuada
en los diferentes escenarios de aprendizaje.
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TABLA 14

RECOMENDACIONES AL PROCESO DE FORMACION DE LOS
LICENCIADOS EN CIENCIAS DE LA ENFERMERIA DE LA UEB

INDICADOR FRECUENCIA | PORCENTAJE

Programas y formularios del MSP 2 9%
Farmacologia 4 18%
Enfermeria quirdrgica 3 13%
Practicas pre-profesionales 12 52%
Vocacion 1 4%
Calidad docente 1 4%

Numero de respuestas 23 100%

GRAFICO N° 14
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FUENTE: Cuestionario aplicado a los graduados de la carrera de enfermeria de la
Universidad Estatal de Bolivar, periodo 2015-2016, zona 5.
ELABORADO POR: Carrillo Brigitte, Cunalata Jhoana
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ANALISIS E INTERPRETACION

Los graduados de la carrera de enfermeria periodo 2015-2016 sugieren las siguientes
recomendaciones al proceso de formacion: realizar un analisis a las précticas pre-
profesionales tratando de reincorporar las mismas desde el inicio de la carrera a nivel
hospitalario y comunitario, por que brindan al estudiante la oportunidad de aplicar
los conocimientos y desarrollar habilidades y destrezas especificas en el manejo del
usuario; fortalecer y actualizar conocimientos en farmacologia y enfermeria
quirdrgica con docentes que tenga una especialidad para impartir dichas catedras,
implementar el manejo de programas y formularios del MSP y fomentar la vocacion

como un requisito para el ingreso a la carrera.
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CUESTIONARIO APLICADO A LOS LIDERES DE LOS SERVICIOS DE

SALUD

TABLAN°1

CALIFICACION QUE OBTUVO EL LICENCIADO/A EN CIENCIA DE
LA ENFERMERIA EN EL ULTIMO PROCESO DE EVALUACION

SEGUN PERFIL OPTIMO

ESCALA FRECUENCIA PORCENTAJE
Excelente 9 47%
Muy bueno 8 42%
Satisfactorio 2 11%
Regular 0 0%
Insuficiente 0 0%
Numero de respuestas 19 100%
GRAFICO N° 1
-
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FUENTE: Cuestionario aplicado a los/as lideres de servicio de las unidades de salud en
las que laboran los graduados/as de la carrera de enfermeria, periodo 2015-2016, zona 5.

ELABORADO POR: Carrillo Brigitte, Cunalata Jhoana.
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ANALISIS E INTERPRETACION

Al indagar sobre el rango de calificacion obtenido por los licenciados en ciencias de
la enfermeria de la Universidad Estatal de Bolivar en altimo proceso de evaluacion
segun Perfil Optimo los lideres de servicio de las unidades de salud categorizan
como: excelente y muy bueno

Los resultados obtenidos son similares a los de la tabla N° 5 respecto a estos
indicadores, manifestando que los graduados estan capacitados para aplicar los
conocimientos en la practica, aprender y actualizarse permanentemente, formular y
gestionar proyectos, capacidad de investigacién para resolver problemas de salud y
de enfermeria, habilidad para trabajar de forma autbnoma en contextos nacionales e

internacionales.
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TABLAN° 2
APORTE DE LOS CONOCIMIENTOS CIENTIFICOS, TECNOLOGICOS
Y PRACTICOS DEL PLAN DE ESTUDIOS AL DESEMPERNO
PROFESIONAL DEL LICENCIADO/A EN CIENCIAS DE LA
ENFERMERIA, PERIODO 2015-2016, ZONA 5

ESCALA FRECUENCIA PORCENTAJE
Totalmente de acuerdo 17 89%
Parcialmente de acuerdo 2 11%

En desacuerdo 0 0%
Numero de respuesta 19 100%
GRAFICA N° 2
4 N
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FUENTE: Cuestionario aplicado a los/as lideres de los servicio de la Unidades de Salud

en las que labora los/as graduados/as de la carrera de enfermeria, periodo 2015-2016, zona
5

ELABORADO POR: Carrillo Brigitte, Cunalata Jhoana
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ANALISIS E INTERPRETACION

Los lideres de servicio de las unidades de salud manifiestan que los conocimientos
cientificos, tecnoldgicos y practicos aprendidos en la carrera de enfermeria aportan
totalmente al desempefio del graduado, lo que indica que se cumple con el perfil de
egreso ya que son profesionales que han adquirido competencias cientificas,
técnicas para cuidar a las persona, familia y comunidad sana o enferma en los
diferentes ciclos de vida en los 3 niveles de atencion demostrando una firme actitud
humanistica, ética y de responsabilidad legal. Por tanto la formacion académica que
oferta la Universidad Estatal de Bolivar genera profesionales en enfermeria
competitivos capaces de disefiar, modelizar y generar procesos de innovacion social
y tecnoldgica como lo demanda las instancias y leyes que regulan la educacion

superior en el pais.

89



TABLA N° 3
COMPETENCIAS ESPECIFICAS ADQUIRIDAS POR EL LICENCIADO DE ENFERMERIA DURANTE LOS ANOS DE
FORMACION ACADEMICA, PERIODO 2015-2016, ZONA 5

ASISTENCIALES

COMPETENCIA

ESCALA

Excelent
e

%

Muy
Bueno

%

Bueno

%

Regular

%

Insuficiente

%

Capacidad para aplicar los conocimientos en el
cuidado holistico de la persona, familia y comunidad
considerando las diversas fases del ciclo de vida en
los procesos salud-enfermedad

42%

10

53%

5%

0%

0%

Demuestra respeto por la cultura y los derechos
humanos en las intervenciones de enfermeria en el
campo de la salud

15

79%

16%

5%

0%

0%

Capacidad para aplicar en la practica los principios
de seguridad e higiene en el cuidado de enfermeria

15

79%

21%

0%

0%

0%

Capacidad para administrar en forma segura
farmacos y otras terapias con el fin de proporcionar
cuidados de enfermeria de calidad.

47%

10

53%

0%

0%

0%

Conocimiento y habilidad para utilizar los
instrumentos inherentes a los procedimientos del
cuidado humano

47%

47%

5%

0%

0%

Habilidad para aplicar la metodologia del proceso de
enfermeria y teorias en la disciplina que organiza la
intervencion garantizando la relacion de ayuda

37%

10

53%

11%

0%

0%
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GRAFICO N° 3
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FUENTE: Cuestionario aplicado a los/as lideres de servicio de la Unidades de Salud en los que laboran los graduados/as de la carrera de enfermeria,
periodo 2015-2016, zona 5.
ELABORADO POR: Carrillo Brigitte, Cunalata Jhoana
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TABLA

DOCENCIA

COMPETENCIA

ESCALA

Excelente

%

Muy
Bueno

%

Bueno

%

Regular

%

Insuficiente

%

Capacidad para documentar y comunicar de
forma amplia y completa la informacién a la
persona, familia y comunidad para proveer
continuidad y seguridad en el cuidado.

11

58%

42%

0%

0%

0%

Capacidad para disefiar, ejecutar y evaluar
programas de educacion en salud formales y no
formales que responden a las necesidades del
contexto.

10

53%

42%

5%

0%

0%

Habilidad y capacidad para promover el proceso
de aprendizaje permanente con personas, grupos
y comunidad en la promocion de autocuidado y
estilos de vida saludable en relacién con su
medio ambiente

11

58%

37%

5%

0%

0%

Capacidad de promover y realizar acciones
tendientes a estimular la participacién social y
desarrollo comunitario en el &rea de su
competencia en salud

10

53%

42%

5%

0%

0%
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GRAFICO

COMPETENCIAS DE DOCENCIA
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0% EXCELENTE MUY BUENO BUENO REGULAR INSUFICIENTE
 DOCUMENTAR Y COMUNICAR INFORMACION 58% 42% 0% 0% 0%
H DISENAR, EJECUTAR Y EVALUAR PROGRAMAS 53% 42% 5% 0% 0%
i PROMOCION DEL AUTOCUIDADO 58% 37% 5% 0% 0%
9 i PROMOVER PARTICIPACION SOCIAL 53% 42% 5% 0% 0% )

FUENTE: Cuestionario aplicado a los/as lideres de servicio de las Unidades de Salud en las que laboran los/as graduados/as de la carrera de
enfermeria, periodo 2015-2016, zona 5.
ELABORADO POR: Carrillo Brigitte, Cunalata Jhoana
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TABLA

ADMINISTRACION

COMPETENCIA ESCALA

Excelente % Muy % Bueno % Regular | % | Insuficiente %
Bueno

Capacidad de participar activamente en
el desarrollo de las politicas de salud, 13 68% 5 26% 1 5% 0 0% 0 0%
respetando la diversidad cultural

Capacidad de trabajar dentro del
contexto de los codigos éticos, 12 63% 7 37% 0 0% 0 0% 0 0%
normativos y legales de la profesion

Capacidad para participar activamente
en los comités de ética de la practica de 9 47% 9 47% 1 5% 0 0% 0 0%
enfermeria y bioética

Capacidad de gestionar de forma
autonoma servicios de enfermeria y de 10 53% 8 42% 1 5% 0 0% 0 0%
salud
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GRAFICO

COMPETENCIA DE ADMINISTRACION
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" | EXCELENTE | MUY BUENO BUENO REGULAR | INSUFICIENTE
i PARTICIPACION EN POLITICAS DE 6% 26% 5o 0% 0%
SALUD
# TRABAJO DENTRO DEL CONTEXTO DE . . . . .
CODIGOS ETICOS 63% 37% 0% 0% 0%
i PARTICIPACION ACTIVA EN COMITES . . . . .
DE ETICA 47% 47% 5% 0% 0%
M GESTIONAR SERVICIOS DE
0, 0, 0, 0, 0,
ENFERMERIA 53% 42% 5% 0% 0%
- J

FUENTE: Cuestionario aplicado los/as lideres de servicio de las Unidades de Salud en las que laboran los/as graduados/as de la carrera de enfermeria,
periodo 2015-2016, zona 5.
ELABORADO POR: Carrillo Brigitte, Cunalata Jhoana
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TABLA

INVESTIGACION

COMPETENCIA ESCALA

Excelente % Muy % Bueno % Regular % Insuficiente | %
Bueno

Capacidad para disefiar y gestionar
proyectos de investigacion
relacionados con el cuidado de
enfermeria y la salud

11 58% 7 371% 1 5% 0 0% 0 0%

Habilidad para resolver los problemas
de salud utilizando la investigacion en 10 53% 8 42% 1 5% 0 0% 0 0%
la practica de enfermeria.

Conocimiento y capacidad para aplicar
la tecnologia y a informatica en 8 42% 10 53% 1 5% 0 0% 0 0%
investigaciones de enfermeria en salud.

96




GRAFICO

COMPETENCIA DE INVESTIGACION

70%
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50% i
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EXCELENTE | MUY BUENO BUENO REGULAR | INSUFICIENTE

E DISENAR Y GESTIONAR PROYECTOS DE . . . . .
INVESTIGACION >8% 37% >% 0% 0%

B RESOLVER PROBLEMAS DE SALUD . . . . .
UTILIZANDO LA INVESTIGACION >3% 42% >% 0% 0%

i APLICAR LA TECNOLOGIA Y LA . . . . .
INFORMATICA 42% 53% 5% 0% 0%

. J

FUENTE: Cuestionario aplicado a los/as lideres de servicio de las Unidades de Salud en las que laboran los graduados/as de la carrera de enfermeria,
periodo 2015-2016, zona 5.
ELABORADO POR: Carrillo Brigitte, Cunalata Jhoana
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ANALISIS E INTERPRETACION

Los Lideres de servicio de las unidades de salud en las que laboran los graduados
de la carrera de enfermeria, periodo 2015-2016, zona 5 en su mayoria califican a las
competencias especificas adquiridas durante el proceso de formacion como
excelente y muy bueno, lo que significa que los profesionales estan en capacidad
de aplicar la metodologia del proceso de enfermeria y teorias en las disciplina que
organiza la intervencion, garantizando el respeto por la cultura y los derechos
humanos en el cuidado holistico de la persona, familia y comunidad en el proceso
salud —enfermedad; capacidad de disefiar, ejecutar y evaluar programas de
educacién en salud formales y no formales que responden a las necesidades del
contexto, capacidad para trabajar dentro del contexto de los codigos éticos,
normativos y legales de la profesion y de gestionar de forma auténoma servicios de
enfermeria; y habilidad para resolver los problemas de salud y de enfermeria

utilizando la investigacion.

La metodologia del Proyecto Tuning América Latina es internacionalmente
reconocida cuyo proposito es formar profesionales capaces de liderar el cuidado de
enfermeria de las personas, familias y comunidades en los distintos ambitos de la
practica profesional, de esta manera favorece la movilidad nacional e internacional

del profesional de los licenciados en ciencias de la enfermeria.
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TABLA N° 4
RECOMENDACIONES DE LOS LIDERES DE SERVICIO DE LA
UNIDADES DE SALUD AL PROCESO DE FORMACION DE LOS
LICENCIADOS EN CIENCIAS DE LA ENFERMERIA DE LA UEB

RESPUESTAS FRECUENCIA PORCENTAJE
Programas y formularios del I nivel 5 24%
Auto-preparacion 3 14%
Practicas pre-profesionales 4 19%
Enfermeria Quirurgica 3 14%
Farmacologia 2 10%
Integracion docencia - servicio 4 19%
Numero de respuestas 21 100%
GRAFICA N° 4
4 ™
B Programas y formularios del |
nivel
B Auto-preparacion
M Practicas pre-profesionales
M Enfermeria Quirurgica
B Farmacologia
M Integrar docencia y servicio
- J

FUENTE: Cuestionario aplicado a los lideres de servicio de las unidades de salud en los
que laboran las/los graduados de la carrera, periodo 201-2016, zona 5.
ELABORADO POR: Carillo Brigitte, Cunalata Jhoana
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ANALISIS E INTERPRETACION

Las lideres de servicio de las unidades de salud en las que laboran los graduados de
la carrea de enfermeria de la Universidad Estatal de Bolivar, periodo 2015-2016,
zona 5 mencionan las siguientes recomendaciones al proceso de formacién: instruir
en el manejo y llenado de programas y formularios mas empleados en el | nivel de
atencion, continuar con el proceso de practicas pre-profesionales a nivel comunitario
y hospitalarios desde el inicio de la carrera por ser el escenario donde el estudiante
aplica los conocimientos tedricos, desarrolla habilidades y destrezas, integrar
docencia-servicio que favorezca el aprendizaje e incremento de habilidades del
alumno de enfermeria, promover la auto-preparacion y fortalecer los conocimientos
en enfermeria quirurgica y farmacologia para obtener profesionales competentes

que demanda nuestro pais
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CAPITULO IV

4. RESULTADOS O LOGROS ALCANZADQOS

OBJETIVO

RESULTADO

Analizar el desempefio profesional de
los graduados de la carrera de
enfermeria de la universidad estatal de
bolivar en las unidades del Sistema
Nacional de Salud, zona 5, en relacion
a la formacién académica, periodo

2015-2016

Se investigd que el desempefio
profesional de los graduados de la
carrera de enfermeria, periodo 2015-
2016,

relacionada

zona 5 esta estrechamente
con la  formacion
académica obtenida en las aulas de
clase, demostrando que son capaces de
analizar, planificar, gestionar y evaluar
modelos y estrategias de intervencion
en el proceso salud-enfermedad de la
persona, familia y comunidad en las
diversas fases del ciclo de vidaenel |y
Il nivel de atencion demostrando

respeto por la diversidad cultural

Diagnosticar el nivel de desempefio
profesional de los graduados de la
carrera de enfermeria en las Unidades

del Sistema Nacional de Salud, zona 5

Se diagnosticé que el nivel de

desempefio  profesional de los
graduados de la carrea de enfermeria,
periodo 2015-2016, zona 5 en el dltimo
proceso de evaluacion segun perfil
optimo se encuentra dentro del rango de
calificacion excelente y muy buena
indicando ser capaces de:

- Aplicar los conocimientos en la

practica.
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- Aprender y  actualizarse
permanentemente.

- Utilizar las tecnologias de la
informacion y la comunicacion
en investigaciones de
enfermeria.

- Identificar, plantear y resolver
problemas de salud.

- capacidad de toma de decisiones
y trabajo en equipo.

- habilidad para trabajar de forma
auténoma en contextos

nacionales e internacionales.

Identificar las limitaciones en la

formacion académica de los/las

graduados/as de la carrera de
enfermeria en el periodo 2015-2016,

zona s

Se identificaron como limitaciones en
el proceso de formacion académica la
poca practica que realizan los
estudiantes en relacion a enfermeria
quirdrgica, déficit de conocimientos
cientificos en  farmacologia e
inadecuado manejo de programas y
formularios del Ministerio de Salud
Publica especialmente en el primer

nivel de atencién.
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CAPITULO V

5. MARCO ADMINISTRATIVO

5.1. Cronograma
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NO

Actividad

Mayo

Junio

Julio

Agosto

Septiembre

Octubre

Planteamiento del problema

Formulacion del problema

Objetivos

Definicion de objetivos general y especifico

Justificacion de la investigacion

Marco teorico:

Antecedentes de la investigacién
Bases tedricas-cientificas
Definicion de términos

Definicién y sistema de variables

Marco metodoldgico:
Tipo de investigacion
Busqueda y definicion de la poblacion

Técnicas e instrumento de recoleccién de datos

Técnicas de procesamiento y analisis de datos

Resultados y logros alcanzados segun los

objetivos planteados
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7 | Aspecto administrativo
Cronograma y presupuesto

8 | Conclusiones y recomendaciones

9 | Definicién y redaccion de bibliografia

10 | Correcciones del primer borrador y calificacion
final del proyecto (entrega de recomendaciones
a las autoridades de la carrera de enfermeria)

11 | Sustentaciones
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5.2. Presupuesto

Descripcion Cantidad Valor Unitario | Valor Total
Impresiones B/N 600 $0.10 $60.00
Impresiones a color 150 $0.25 $37.50
Copias B/N 150 $0.03 $4.50
Pasajes 6 $20.00 $120.00
Anillados 3 $2.00 $6.00
Internet 50 $0.60 $30.00
Total $ 258.00

5.3. Recursos

Recursos Materiales:

- Computadora

- Laptop

- Impresora

- Hojas de papel bond

- Internet

Recursos humanos:

- Tutor del proyecto

- Estudiantes

- Graduados de la carrera de enfermeria, periodo 2015-2016

- Lideres de las Unidades de Salud, zona 5
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CAPITULO VI

6. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

6.1. Conclusiones

Finalizado el proceso de investigacion del tema: DESEMPENO PROFESIONAL
DE LOS GRADUADOS DE LA CARRERA DE ENFERMERIA, EN LAS
UNIDADES DEL SISTEMA NACIONAL DE SALUD, ZONA 5,
UNIVERSIDAD ESTATAL DE BOLIVAR, 2015-2016, se ha llegado a las

siguientes conclusiones:

- El desempefio profesional de los graduados de la carrera de enfermeria, periodo
2015-2016, zona 5 esta estrechamente relacionado con la formacion academica
que oferta la carrera demostrando ser capaces de analizar, planificar, gestionar
y evaluar modelos y estrategias de intervencion en el proceso salud enfermedad
de la persona, familia y comunidad en las diferentes fases del ciclo de vida, en
el I y Il nivel de atencion respetando los derechos humanos y la diversidad

cultural.

- Se establecié que en el altimo proceso de evaluacion segun perfil 6ptimo el
nivel de desempefio profesional de los graduados de la carrera de enfermeria
periodo 2015-2016, zona 5 se encuentra dentro del rango de calificacion de
excelente y muy bueno reflejando estar en la capacidad de aplicar los
conocimientos tedricos en la practica profesional, aprender y actualizarse de
forma continua, identificar, plantear y resolver problemas de salud y enfermeria
empleando la investigacion, habilidad para trabajar de forma auténoma y en

equipo dentro de contextos nacionales e internacionales.
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Se identificaron como limitaciones en el proceso de formacion académica la
poca practica que realizan los estudiantes en relacion a enfermeria quirdrgica,
déficit de conocimientos en farmacologia e inadecuado manejo de programas y
formularios del Ministerio de Salud Publica especialmente en el I nivel de

atencioén

La formacion académica que oferta la carrera de enfermeria esta en afinidad
con las competencias del Proyecto Tuning América Latina, reflejada en la
calificacion obtenida en el Gltimo proceso de evaluacion segun perfil optimo
demostrando que los graduados estdn en capacidad de planificar, organizar,
ejecutar y evaluar actividades de promocion de la salud y recuperacion de la
enfermedades, con criterios de calidad respetando la cultura y los derechos
humanos; orientados al desarrollo de habilidades, destrezas y actitudes acordes
a las competencias de la profesion.
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6.2. Recomendaciones

- Para obtener un excelente desempefio profesional en los futuros licenciados
en ciencias de la enfermeria, por las limitaciones existentes en los servicios de
salud es necesario implementar en los laboratorios insumos, materiales y
equipos que simulen los escenarios externos de aprendizaje, capacitar de
forma continua a los docentes en el uso correcto de los equipos simuladores
acorde a los avances cientificos y tecnolégicos. Constituyendo el escenario
indispensable de aprendizaje donde el estudiante afianza sus conocimientos,
desarrolla habilidades y destrezas que posteriormente las aplicara en el
cuidado del paciente, familia y comunidad respetando sus derechos y la

multiculturalidad.

- Trabajar en las limitaciones identificadas en el proceso de formacion
relacionada a las asignaturas de enfermeria quirargica y farmacologia; ya que
esta recomendacion se ha mantenido en el tiempo; por lo tanto se debe revisar,
analizar, actualizar contenidos, fortalecer el aprendizaje teérico con practica e

incorporar docentes con especialidad para impartir dichas cétedras.

- Implementar en los contenidos del silabo el manejo de programas y
formularios del MSP en las siguientes asignaturas: enfermeria basica,
comunitaria, pediatrica y neonatolégica, adulto y adulto mayor, salud sexual
y reproductiva y atencion primaria de salud, los mismos que son empleados
en todos los niveles de atencion, contribuyendo a mejorar el desempefio

profesional.

- Promover en los docentes procesos de formacion continua y actualizacion en
métodos de ensefianza-aprendizaje acorde a su formacion profesional y la
catedra que imparta, que fomente e incentive la superacion personal
académica y pedagdgica, amparado en la Ley Organica de Educacién

Superior, art. 6 literal h.
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La biblioteca de la UEB, contribuye al desarrollo de la investigacion y
formacion académica de los estudiantes razon por la cual se requiere de libros

con bibliografia actualizada para cada una de las asignaturas.

La educacion virtual es un método que se aplica con el uso de plataformas
tecnoldgicas que permiten el acceso a informacidén acorde a los avances
cientificos en salud y enfermeria a nivel nacional e internacional, de manera
rapida y gratuita, por lo que se debe realizar capacitaciones permanentes en la

utilizacion de las mismas

Continuar formando profesionales en enfermeria en base a las competencias
genéricas y especificas del proyecto Tuning América Latina las que
proporcionan capacidades, habilidades, compromisos, responsabilidades y
conocimientos al brindar cuidados de calidad al usuario, familia y comunidad
en los distintos &mbitos de la préctica profesional; dando asi cumplimiento
con el modelo pedagdgico humanistico cultural de la UEB reconociendo la
esencia humana como un aspecto fundamental en la formacién de

profesionales competentes y competitivas que demanda la sociedad actual.
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ANEXOS

ANEXO N° 1
GRADUADOS DE LA CARRERA DE ENFERMERIA, PERIODO 2015-
2016, QUE SE ENCUENTRAN LABORANDO EN LAS UNIDADES DEL

SISTEMA NACIONAL DE SALUD, ZONA 5.

N° | APELLIDOS Y | LUGAR DE | CIUDAD ANO DE
NOMBRES TRABAJO GRADUACION

1 | Arellano Barragan | Hospital Sagrado | Quevedo 2015
Gabriela Georgina Corazén de Jesus

2 | Borja Carvajal | Hospital Alfredo | Guaranda 2015
Ménica Jhoanna Noboa Montenegro

3 | Cardenas Verdezoto | Hospital Basico San | San Miguel 2015
Kathya lvette Miguel

4 | Carrasco Carrasco | Hospital Sagrado | Quevedo 2015
Gabriela Estefania Corazon de Jesus

5 | Carvajal Santana | Hospital Alfredo | Guaranda 2015
Lisbeth Adriana Noboa Montenegro

6 | Chacha Chacha | Hospital Basico | Guaranda 2015
Angel Leonidas Enrique Becerra

7 | Chillo Jiménez | Hospital Sagrado | Quevedo 2015
Andrés Gustavo Corazén de Jesus

8 | Gutiérrez Tutaci | Hospital Sagrado | Quevedo 2015
Diego Marcelo Corazén de JesUs

9 | Ledesma Cevallos | Unidad Ambulatoria | San Miguel 2015
Valeria Nataly del IESS San Miguel

10 | Llanos Ramos | Centro de Salud | Caluma 2015
Viviana Alexandra Caluma

11 | Manzano Masabanda | Centro de Salud | Guaranda 2015
Ligia Elena Cuatro Esquinas

12 | Mifio LOpez Helen | Centro de Salud | Guaranda 2015
Alejandra Simiatug
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13 | Pérez Carvajal | Centro de Salud | Guaranda 2015
Tatiana Elizabeth Facundo Vela

14 | Rea Chauca Ménica | Hospital Alfredo | Guaranda 2015
Patricia Noboa Montenegro

15 | Sanchez  Ocampo | Hospital Sagrado | Quevedo 2015
Glenis Lisbeth Corazon de Jesus

16 | Sanchez Morales | Hospital Sagrado | Quevedo 2015
Stefany Paola Corazdn de JesUs

17 | Salazar Yacchirema | Hospital Alfredo | Guaranda 2015
Diego Paul Noboa Montenegro

18 | Silva Segura Harold | Hospital Sagrado | Quevedo 2015
Mesias Corazoén de Jesus

19 | Toapanta Ludefia | Hospital Alfredo | Guaranda 2015

Coraima Mabel

Noboa Montenegro
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ANEXO N° 2

LIDERES DE SERVICIO DE LAS UNIDADES DE SALUD EN LAS QUE
LABORAN LOS GRADUADOS DE LA CARRERA DE ENFERMERIA
PERIODO 2015-2016, ZONA 5.

N° APELLIDOS Y LUGAR DE TRABAJO CARGO
NOMBRES
1 Taco Estela Lider del servicio de Centro
Obstétrico
2 Martinez Diana Lider del servicio de
Neonatologia
3 Montero Consuelo Hospital Alfredo Noboa Lider del servicio de Pediatria
4 Pazmifio Jimena Montenegro Lider del servicio de
Quirofano
5 Martinez Maria Lider del servicio de
Medicina Interna
6 Del Pozo Paulina Centro de Salud Caluma Lider de enfermeria
7 Prado Carmen Centro de Salud Facundo Lider de enfermeria
Vela
8 Ledezma Valeria Unidad Ambulatoria del Lider
IESS San Miguel de Bolivar
(ECU-911)
9 Cérdenas Kathya Unidad Ambulatoria del Lider de enfermeria
IESS San Miguel de Bolivar
10 Chacha Angel Hospital Basico Enrique Lider de enfermeria
Becerra
11 Manzano  Masabanda | Centro de Salud Cuatro | Lider de enfermeria
Ligia Elena Esquinas
12 Stefania Yéanez Centro de Salud Simiatug Lider de enfermeria
13 Gabriela Laje Hospital Sagrado Corazén Lider del servicio de
de Jesus Quirofano
14 Nancy Lopez Hospital Sagrado Corazén Lider del servicio de
de Jesus Medicina Interna
15 Italia Bastidas Hospital Sagrado Corazén Lider del servicio de

de Jesus

emergencia
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ANEXO N° 3

CUESTIONARIO APLICADO A LOS GRADUADOS DE LA CARRERA
DE ENFERMERIA, PERIODO 2015-2016, ZONA 5.

UNIVERSIDAD ESTATAL DE BOLIVAR
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD Y DEL SER HUMANO
ESCUELA DE ENFERMERIA

CUESTIONARIO DIRIGIDO A LOS GRADUADOS/AS DE LA ESCUELA
DE ENFERMERIA DE LA UNIVERSIDAD ESTATAL DE BOLIVAR,
PERIODO 2015-2016

Objetivo

Analizar el desempefio profesional de los graduados de la carrera de enfermeria de
la Universidad Estatal de Bolivar en las unidades del Sistema Nacional de Salud,

zona 5, en relacion a la formacion académica, periodo 2015-2016
Instrucciones.

- Se Solicita contestar las siguientes preguntas con la maxima veracidad
posible, las mismas que son de caracter confidencial y seran usadas
exclusivamente para la obtencion de informacion para el proyecto de
investigacion previo a la obtencion del Titulo de Licenciadas en Enfermeria.

- Marque con una X la opcién que usted considere.

DESEMPENO PROFESIONAL
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¢En qué tipo de institucion usted labora?
Publica ( )
Privada ( )
Otros, especifique ..........ccevvviiiiinnnn.n..

¢En la institucién que usted se desempefia que tipo de relacion laboral

tiene?

Nombramiento definitivo ( )
Nombramiento provisional ( )
Contrato ocasional ( )

¢En la institucion que usted se desempefia qué nivel jerarquico tiene?

Subdirectora de enfermeria ( )

Coordinadora de enfermeria ( )

Lider de servicio ( )

Miembro de equipo ( )

¢En el ejercicio de su profesion a que funcion dedica la mayor parte de
tiempo?

Administrativa ( )

Docencia ()

Investigacion ( )

Cuidado directo o asistencial ( )

¢En el Gltimo proceso de evaluacion de desempefio segun perfil optimo

que calificacion obtuvo?

Excelente ( )
Muy buena ( )
Satisfactorio ( )
Regular ()
Insuficiente ( )
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FORMACION ACADEMICA

¢Los conocimientos cientificos, tecnoldgicos y précticos del plan de
estudios de la carrera de enfermeria de la UEB aportan a su desempefio

profesional?

- Totalmente de acuerdo )
- Parcialmente de acuerdo )
- En desacuerdo )

7. ¢Con que nivel de formacidon profesional cuenta actualmente?

- PhD ()
- Maestria ()
- Especializacion ()
- Licenciatura ( )

= Otr0S ESPECIIIQUE ... neetiee ettt e e

8. ¢Como calificaria usted las competencias adquiridas durante los afios

de formacién académica en la UEB?

Competencias

Excelente

Muy
bueno

Bueno

Regular

Insuficiente

Asistencial

Capacidad para aplicar los
conocimientos en el cuidado
holistico de la persona, familia
y comunidad considerando las
diversas fases del ciclo de vida
en los procesos de salud-
enfermedad

Demuestra respeto por la
cultura y los derechos humanos
en las intervenciones de
enfermeria en el campo de la
salud

Capacidad para aplicar en la
practica los principios de
seguridad e higiene en el
cuidado de enfermeria

Capacidad para administrar en
forma segura farmacos y otras
terapias con el fin de
proporcionar  cuidados  de
enfermeria de calidad
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Conocimiento y habilidad para
utilizar  los instrumentos
inherentes a los procedimientos
del cuidado humano

Habilidad para aplicar la
metodologia del proceso de
enfermeria y teorias en la
disciplina que organiza la
intervencion, garantizando la
relacion de ayuda

Docencia

Capacidad para documentar y
comunicar de forma amplia y
completa la informacion a la
persona, familia y comunidad
para proveer continuidad y
seguridad en el cuidado

Capacidad para  disefar,
ejecutar y evaluar programas de
educacion en salud formales y
no formales que responden a las
necesidades del contexto

Habilidad y capacidad para
promover el proceso de
aprendizaje permanente con
personas, grupos y comunidad
en la  promocion del
autocuidado y estilos de vida
saludable en relacion con su
medio ambiente

Capacidad de promover vy
realizar acciones tendientes a
estimular la participacion social
y desarrollo comunitario en el
area de su competencia en salud

Administracion

Capacidad de participar
activamente en el desarrollo de
las  politicas de  salud,
respetando la  diversidad
cultural

Capacidad de trabajar dentro
del contexto de los codigos
éticos, normativos y legales de
la profesion
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Capacidad para participar
activamente en los comités de
ética de la practica de
enfermeria y bioética

Capacidad de gestionar de
forma autéonoma servicios de
enfermeria y de salud

Investigacion

Capacidad para disefiar y
gestionar proyectos de
investigacion relacionados con
el cuidado de enfermeria y la
salud

Habilidad para resolver los
problemas de salud utilizando
la investigacion en la préctica
de enfermeria

Conocimiento y capacidad para
aplicar la tecnologia y la
informatica en investigaciones
de enfermeria en salud

9. ¢Como califica usted el ambiente institucional con el que cuenta la UEB

para la formacion de los profesionales de enfermeria?

N° Servicio Excelente | Muy | Bueno | Regular | Insuficiente
bueno
1 | Aulas (comodidad vy
funcionalidad)
2 | Laboratorio de practicas
3 | Acceso a servicios de
computo, internet y
plataformas virtuales.
5 | Acceso a bibliotecas

fisica y virtuales

10. ¢Piensa usted que las horas de vinculacion con la colectividad son

necesarias en el proceso de formacion?

- Totalmente de acuerdo
- Parcialmente de acuerdo

- En desacuerdo

(
(
(

)
)
)
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11.

12.

14.

¢Cree usted que las practicas pre-profesionales a nivel comunitario y
hospitalario estuvieron acorde a los contenidos tedricos impartidos?
Totalmente de acuerdo ( )

Parcialmente de acuerdo ()

En desacuerdo ( )

¢Las asignaturas que constan en la malla curricular aportan a su
desemperio profesional?

Totalmente de acuerdo ( )

Parcialmente de acuerdo ()

En desacuerdo ( )

. ¢ Piensa usted que el perfil de formacion de los docentes concuerda con

la catedra que imparte?

Totalmente de acuerdo ( )

Parcialmente de acuerdo ()

En desacuerdo ( )

Qué recomendacion daria usted al proceso de formacion de los
licenciados en ciencias de la enfermeria de la UEB.

GRACIAS POR SU COLABORACION
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ANEXO N° 4

CUESTIONARIO APLICADO A LOS LIDERES DE SERVICIO DE LAS
UNIDADES DE SALUD EN LAS QUE LABORAN LOS GRADUADOS DE
LA CARRERA DE ENFERMERIA, PERIODO 2015-2016, ZONA 5.

UNIVERSIDAD ESTATAL DE BOLIVAR
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD Y DEL SER HUMANO
ESCUELA DE ENFERMERIA

CUESTIONARIO DIRIGIDO A LAS/OS LIDERES DE SERVICIO DE
LAS UNIDADES DE SALUD EN LAS QUE LABORAN LOS GRADUADOS
DE LA CARRERA DE ENFERMERIA PERIODO 2015-2016

Objetivo:

Analizar el desempefio profesional de los graduados de la carrera de enfermeria de
la Universidad Estatal de Bolivar en las Unidades del Sistema Nacional de Salud,

zona 5, en relacion a la formacion académica, periodo 2015-2016.
Instrucciones:

- Se solicita contestar las siguientes preguntas con la maxima veracidad
posible, las mismas que son de caracter confidencial y serdn usadas
exclusivamente para la obtencion de informacion para el proyecto de
investigacion previo a la obtencion del titulo de licenciada en enfermeria.

- Marque con una X la opcién que usted considere.
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¢En el Gltimo proceso de evaluacion de desempefio segun perfil 6ptimo
qué calificacion obtuvo el licenciado/a de enfermeria de la UEB?

Excelente ( )
Muy buena ( )
Satisfactorio ( )
Regular ( )
Insuficiente ( )

¢ Cree usted que los conocimientos cientificos, tecnoldgicos y préacticos
del plan de estudios de la carrera de enfermeria de la UEB aportan a su

desemperio del licenciado/a en ciencias de la enfermeria en el servicio?

Totalmente de acuerdo ()
Parcialmente de acuerdo ()
En desacuerdo ()

¢Como calificaria usted la aplicacion de las competencias adquiridas

por el licenciado/a de enfermeria durante los afios de formacion

académica en la UEB?

Competencias

Excelente

Muy
bueno

Buen

Regula
r

Insuficiente

Asistencial

Capacidad para aplicar los
conocimientos en el cuidado
holistico de la persona, familia
y comunidad considerando las
diversas fases del ciclo de vida
en los procesos de salud-
enfermedad

Demuestra respeto por la
cultura 'y los derechos
humanos en las intervenciones
de enfermeria en el campo de
la salud

Capacidad para aplicar en la
practica los principios de
seguridad e higiene en el
cuidado de enfermeria
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Capacidad para administrar en
forma segura farmacos y otras
terapias con el fin de
proporcionar cuidados de
enfermeria de calidad

Conocimiento y habilidad
para utilizar los instrumentos
inherentes a los
procedimientos del cuidado
humano

Habilidad para aplicar la
metodologia del proceso de
enfermeria y teorias en la
disciplina que organiza la
intervencion, garantizando la
relacion de ayuda

Docencia

Capacidad para documentar y
comunicar de forma amplia y
completa la informacion a la
persona, familia y comunidad
para proveer continuidad y
seguridad en el cuidado

Capacidad para  disefiar,
ejecutar y evaluar programas
de educacion en salud
formales y no formales que
responden a las necesidades
del contexto

Habilidad y capacidad para
promover el proceso de
aprendizaje permanente con
personas, grupos y comunidad
en la promocion  del
autocuidado y estilos de vida
saludable en relacion con su
medio ambiente

Capacidad de promover vy
realizar acciones tendientes a
estimular la participacion
social y desarrollo
comunitario en el area de su
competencia en salud

Capacidad de  participar
activamente en el desarrollo
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de las politicas de salud,
respetando la  diversidad
cultural

Capacidad de trabajar dentro
del contexto de los codigos
éticos, normativos y legales de
la profesion

Capacidad para participar
activamente en los comites de
ética de la practica de
enfermeria y bioética

Capacidad de gestionar de
forma autonoma servicios de
enfermeria y de salud

Capacidad para disefiar y
gestionar ~ proyectos  de
investigacion  relacionados
con el cuidado de enfermeriay

5 [lasalud

"G | Habilidad para resolver los

g problemas de salud utilizando

b la investigacion en la practica

@ | de enfermeria

E Conocimiento y capacidad

= | para aplicar la tecnologia y la
informatica en
investigaciones de enfermeria
en salud

4. Que recomendacion daria usted al proceso de formacién de los

licenciados en ciencias de la enfermeria de la UEB.

GRACIAS POR SU COLABORACION
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ANEXO N°5

EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS

ENCUESTAS REALIZADAS A LOS GRADUADOS DE LA CARRERA DE
ENFERMERIA, PERIODO 2015-2016, ZONA 5.

Encuesta realizada a la Lic. VValeria Ledezma en la Unidad Ambulatoria del IESS
San Miguel de Bolivar

Encuesta realizada a la Lic. Monica Borja en el Hospital Alfredo Noboa
Montenegro
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Encuesta realizada a la Lic. Kathya cardenas en la Unidad Ambulatoria del IESS
san miguel de Bolivar
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Encuesta realizada a la Lic. Coraima Toapanta en el hospital Alfredo Noboa
Montenegro

Encuesta realizada a la Lic. Tatiana Perez en el Subcentro de Salud de Facundo
Vela
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ANEXO N° 6

APLICACION DE ENCUESTA A LAS LIDERES DE SERVICIO DE LAS
UNIDADES DE SALUD EN LA QUE TRABAJAN LOS GRADUADOS DE LA
CARRERA DE ENFERMERIA, PERIODO 201-2016, ZONA 5.

Aplicacion de encuesta a la Lic. Jimena Pazmifio lider del area de Cirugia del
Hospital Alfredo Noboa Montenegro

Aplicacion de encuesta a la Lic. Paulina del Pozo lider del Subcentro de Salud
Caluma
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Aplicacion de la encuesta a la Lic. Consuelo Montero Lider del servicio de
Pediatria del Hospital Alfredo Noboa Montenegro
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Aplicacion de la encuesta a la Lic. Carmita Prado lider del Subcentro de salud de
Facundo Vela
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