UNIVERSIDAD ESTATAL DE BOLIVAR

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD Y DEL SER HUMANO

ESCUELA DE ENFERMERIA

TITULO DEL PROYECTO DE GRADO

PREVIO A LA OBTENCION DEL TITULO DE LICENCIADA/O EN

CIENCIAS DE LA ENFERMERIA

PERFIL DE EGRESO EN RELACION CON EL DESEMPENO
PROFESIONAL DE LOS GRADUADOS DE LA CARRERA DE
ENFERMERIA DE LA UNIVERSIDAD ESTATAL DE BOLIVAR EN LA

ZONA 5 EN EL PERIODO 2016-2018.

AUTORES

FABIAN MARTIN PINOS CHANGO

MARIA FERNANDA SALAS PAZMINO

TUTORA

DRA.C MARIELA GAIBOR.

Guaranda 2018-2019



I. DEDICATORIA

El presente trabajo investigativo lo dedicamos principalmente a Dios, por ser
el inspirador y darnos fuerza para continuar en este proceso de obtener uno de

los anhelos mas deseados.

A nuestros padres, por su amor, trabajo y sacrificio en todos estos afios, gracias

a ustedes hemos logrado llegar hasta aqui y convertirnos en lo que somos.

A nuestras hija , quien ha sido nuestra mayor motivacion para nunca rendirnos

en nuestros estudios y poder llegar a ser un ejemplo para ella .

A todas las personas que nos han apoyado y han hecho que el trabajo se realice
con éxito en especial a aquellos que nos abrieron las puertas y compartieron sus

conocimientos.

Fabian Pinos

Maria Salas



I AGRADECIMIENTO

Queremos expresar nuestra gratitud a Dios, quien con su bendicion llena

siempre nuestra vida y a toda mi familia por estar siempre presentes.

Nuestro profundo agradecimiento a todas los directivos y personal de enfermeria

de las unidades de salud de la zona 5, por permitirnos realizar la investigacion.

De igual manera nuestros agradecimientos a la Universidad Estatal de Bolivar,
a toda la Facultad de Ciencias de la Salud y del Humano Escuela de Enfermeria
, @ nuestros profesores quienes con la ensefianza de sus valiosos conocimientos
hicieron que pudiéramos crecer dia a dia como profesional, gracias a cada uno

de ustedes por su paciencia, dedicacién, apoyo incondicional y amistad.

Finalmente queremos expresar nuestro mas grande y sincero agradecimiento a
la Dra. C Mariela Gaibor nuestra tutora durante todo este proceso, quien con su
direccidn, conocimiento, ensefianza y colaboracion permitié el desarrollo de este

trabajo.



11 TEMA

PERFIL DE EGRESO EN RELACION CON EL DESEMPENO
PROFESIONAL DE LOS GRADUADOS DE LA CARRERA DE
ENFERMERIA DE LA UNIVERSIDAD ESTATAL DE BOLIVAR EN LA
ZONA 5 EN EL PERIODO 2016-2018



IV CERTIFICADO DE SEGUIMIENTO AL PROCESO
INVESTIGATIVO EMITIDO POR EL TUTOR

Dra. C Mariela Gaibor.

CERTIFICA:

Que el proyecto de investigacion denominado: “PERFILDE EGRESO EN
RELACION CON EL DESEMPENO PROFESIONAL DE LOS
GRADUADOS DE LA CARRERA DE ENFERMERIA DE LA
UNIVERSIDAD ESTATAL DE BOLIVAR EN LA ZONA 5 EN EL
PERIODO 2016-2018 PARA LA OBTENCION DEL TITULO DE
ENFERMERIA”. Previo a la obtencidn del titulo Licenciado/a en Ciencias de
la Enfermeria realizado por: las estudiantes Maria Fernanda Salas Pazmifio con
cédula de identidad: 0250067089 y, Fabian Martin Pinos Chango con cédula de
identidad 0202086278, ha sido realizado mediante tutorias continuas y cumple
con los requerimientos establecidos en el Reglamento de la Unidad de Titulacion
de la Facultad Ciencias de la Salud y del Ser Humano, por lo que autorizo la

presentacidn en las instancias respectivas para su evaluacion y calificacion.

Guaranda, 7 de enero del 2019.

Dra. C Mariela Gaibor

Tutor de proyecto



Tabla de contenido

I. DEDICATORIA ... I
[ AGRADECIMIENTO ....oiiiiiiiiiiiiiee e 11
HETEMA v

IV CERTIFICADO DE SEGUIMIENTO AL PROCESO INVESTIGATIVO

EMITIDO POR EL TUTOR ...t \Y
V RESUMEN EJECUTIVO .....ooiiiiiiiieee s XV
VI ABSTRACT L.t XVI
VI INTRODUCCION ......coocviereiseeieeeses e s asnen s XVII
1. CAPITULO I: PROBLEMA DE INVESTIGACION .....c.cccoevvvrrrrrane. 1

1.1. Planteamiento de problema............cccccv e 1
1.2. Formulacion del problema ... 3
1.3. ODBJELIVOS ...ttt 4
1.3.1.  ODJetivo general ... 4
1.4, JUSHITICACION. ...c.eiuiiiiiiicieee e 5
2. CAPITULO I1: MARCO TEORICO ..o 7
2.1. Perfil profesional ... 7
2.2. FOrmacion ACAJEMICA .........cccoereeriieieiee e 8
2.3. Formacion Académica en Enfermeria a Nivel Mundial ............... 9

2.4. Formacion Académica en Enfermeria a Nivel Latinoamericano 10

\4



2.5. Formacion Académica en el Ecuador ........eevvvveeeeieeciiiiieeeeeee, 11

2.6. Niveles de formacion académica ..........ccocueveevvveieiene i 13
2.7. Carrera de Enfermeria de la Universidad Estatal de Bolivar ......14
2.8. Escuela de Enfermeriade la UEB...........ccccoovviviiniiiieicne, 14
2.9. Historia de la Carrera de Enfermeria ..........cccocevvvieiieiicivininennns 15

2.11. PERFIL DE EGRESO DE LA CARRERA DE ENFERMERIA
16

2.12. Pensum académico de enfermeriaen l@aU.EB .......coovveevneeene... 17

2.13. Asignaturas por periodos de estudio, codigos, prerrequisitos y

(000 =10 U] (0TSSP 18

2.14. Distribucion por componentes / asignaturas/ ciclos/horas

encuentro 26

2.15.  Séptimo y OcCtavo CICIO .......coeiiiiiiecc e 31
2.16.  Practicas Pre Profesionales ............cccovieniiiineniiieiese 31
2.17.  Précticas HOSPItalarias ...........ccoevrereieniieneee e 32
2.18.  Practicas COMUNILAIIAS. .......ccoerveeririeeiisie e 32
2.19.  Trabajo de titulaCion ..........cccceveiiiiiiiii s 33
2.20.  Proyecto de investigacion ...........ccccoceivieiieie i 33
2.21. Examen de grado o finde carrera .......ccccoceevveeveeiieeiec e, 33
2.22.  EStUTIO 08 CaSO0.....cuiiiiiiiiiiiiieieie et 34
2.23.  Competencias de ENfermeria ........c.ccocovvieieiiienenene e 34



CompPetencias GENEIAIES ..........ccuoiiieieieriee e 35

Competencias Especificas de Enfermeria .........ccccccooovvveiiviiiic e, 36

DOCENCIA ..o 37

2.24. Competencias Profesionales de la Carrera Enfermeria de la

Universidad Estatal de BOlVar...........cccooooiiiiiiiiiceseeee s 39
2.25.  Cuidado directo al paciente, familia y comunidad...................... 39
2.26. Investigacion en salud y enfermeria..........ccocooeovveiniieicinenn, 40
2.27.  AJMINISIrACION .....cviiiiiieiieieee e 40
2.28.  Desempefio profesional en enfermeria.........cccooveriiicininnennn. 41
2.29.  Nivel de DESEMPEMO .....ccvvieiiierierie s 42
2.30.  Campos OcUpacCionales ...........ccoueveeieiie i 43

2.31. Desempefio Profesional de la Enfermera en el Sector Publico...44

2.32.  Factores a tener en cuenta para evaluar el desempefio laboral....44

2.33.  Marco legal (MSP., 2016) .......ccccoiriririiininieieie e 48
2.34.  DEFINICIONES .....oviieiiiiiiieeiesee e 53
2.35.  VARIABLES .......oo s 55
2.36.  Operacionalizacion de variables ..........ccccccovveienieneiie e 56
3. CAPITULO I1l: MARCO METODOLOGICO.......ccceviiiiieiieiieine 60
3.1. Nivel de INVESTIGACION.......ccociiiirieii e 60
3.2. DISEIIO ..ttt 60



3.3. PODIACION Y IMUEBSEIA. ..o 61

3.4, Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos..........cccvee...... 61

3.5.  Técnicas de procesamiento y analisis de datos ...........c.cccceeeruennes 61

4. CAPITULO IV: ANALISIS E INTERPRETACION DE RESULTADOS
62

RESULTADOS O LOGROS ALCANZADOS SEGUN LOS OBJETIVOS

PLANTEADOS ...ttt 88
RESULTADOS POR OBJETIVOS 2......ccoieiiiiieeeeee e 89
RESULTADOS POR OBJETIVOS 3. 90
4.1. RESULTADQOS POR OBJETIVO 4.....cccoiiiiiiiieeeeee 91

5. CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES........... 92
5.1. CONCIUSIONES ...t 92
6. CAPITULO VII ASPECTOS ADMINISTRATIVOS ..o 94
6.1. RECURSOS HUMANOS ..o 94
6.2. RECURSOS TECNICOS ... 94
6.3. RECURSOS MATERIALES..........ccoo e 94
BIibHOQrafia......cccoviiieiice e 96



INDICE DE TABLAS

Tabla 1 Provincias de la zona 5 donde se encuentran laborando..........cccccceeeeuunneee... 62

Tabla 2 ¢ En qué sector de salud se encuentra laborando?............cccceeevvvveverreervennne. 63

Tabla 3 ¢ Considera usted que los ocho ciclos de formacion académica tedrico-
prdctico en la carrera de Enfermeria son suficientes para cumplir con el perfil de

TLo [=XYo X [0 [0 Wole 4 4 =T 4o U 64

Tabla 5 ¢ De las asignaturas que corresponden al componente profesional especifico
que sirven para adquirir competencias propias de la profesion cual tuvo mayor

dificultad en su desempefio ProfesionQl?................ccueecveeeeecceeeessiiieeeeiiieeeeesieeaeeenens 66

Tabla 6 ¢ Las practicas realizadas a nivel hospitalario y comunitario, estuvieron

Tabla 7 ¢ Considera que las instalaciones fisicas de las aulas y medios audiovisuales

de laescuela enfermeria relnen caracteristicas que favorecen al aprendizaje?.... 69

Tabla 8 ¢ Considera que los equipamientos de los laboratorios brindan una simulacion
efectiva que le permiten adquirir las suficientes habilidades y destrezas para su

deSemPEno ProfeSiONQI?...........ooocceeeeeeeieeeeeee et e e e tte e e et a e et a e e e steaaeesanees 70

Tabla 9 ¢La biblioteca virtual y fisica cumpli6 sus requerimientos para consultas y

(0[] o< LR 71

Tabla 10 ¢Considera que las horas de vinculacion son necesarias para la formacion

ACAABMICA? ..ottt et e et e et st e s et s s ates sttt e steasantessaatesantesantesaneesanneenanes 73

Tabla 11 ¢Cree que al culminar con la carrera usted cumplié con el perfil de egreso

de 12 Carrera de ENTEIMEBITAT ....oeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e et e et e e e e e e eeees 74

Tabla 12 ¢Su funcion en la unidad donde se desempefia €5?........cccvvvevvevvevevevenennens 75

X



Tabla 13 ¢ Considera usted que durante la formacion académica adquirio las
competencias para brindar cuidados de salud integral durante su desempefio laboral?

..................................................................................................................................... 76
Tabla 14 ¢Cree usted que se encuentra en la capacidad de disefiar y gestionar
proyectos relacionados con el cuidado de Enfermeria y problemas de salud?........... 77
Tabla 15 ;i Considera que puede desenvolverse en el drea de docencia? .................... 79
Tabla 16 ¢Esta usted en la capacidad de realizar investigaciones en su lugar de
trabajo para resolver problemas de salud?............ccoeoveeveeeviicieieeeeeeceee e, 80

Tabla 17 ;Como considera el desempefio del profesional de enfermeria graduado en

la Universidad EStatal de BOIVAI?.......ccooeveeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeseeasens 82

Tabla 18 ¢Cdmo considera que ha sido la preparacion del Personal de Enfermeria

Graduado en la Universidad Estatal de BoOlVAI? .........oeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeann 83

Tabla 19 ¢Considera que los conocimientos que posee el personal de Enfermeria para

brindar un cuidado integral al USUAIIO €S ........c.ccvevveerecieeeeeeeeeceee e 84

Tabla 20 ¢Qué aspectos considera que deberia mejorar de la atencion que brinda el

personal de enfermeria al USUAITO? .........c.cevvevveeieiiectieieceeeeceeeese et 85

Xl



INDICE DE GRAFICOS

Gréfico 1 Provincias de la zona 5 donde se encuentran laborando...........ccccoeeu......... 62

Grafico 2 ¢En qué sector de salud se encuentra laborando?...........cccccevvevvevevenenen. 63

Grdfico 3 ¢ Considera usted que los ocho ciclos de formacion académica tedrico-
prdctico en la carrera de Enfermeria son suficientes para cumplir con el perfil de

TLo [XYo X [0 [0 Wole 4 4 =T g TS 64

Grdfico 4 ¢ Las asignaturas impartidas durante su formacion académica estuvieron
divididas por cuatro componentes que son profesional especifico, bdsico profesional,
bdsico, humanistico, social e investigativo cree usted que es necesario abordar todos

estos componentes en su formacion ACAdemMiCa? ..........ccccevvveereeeeeeiiivireeereeeeeeciivvennns 65

Grdfico 5 ¢ De las asignaturas que corresponden al componente profesional especifico
que sirven para adquirir competencias propias de la profesion cual tuvo mayor

dificultad en su desempefio ProfesionQl?...............cccueeecueeeeeciveeesciiieeesiiiieeeesiieeeesnens 66

Grafico 6 ¢Las practicas realizadas a nivel hospitalario y comunitario, estuvieron

Grafico 7 ¢ Considera que las instalaciones fisicas de las aulas y medios

audiovisuales

de laescuela enfermeria relnen caracteristicas que favorecen al aprendizaje?.... 69

Grafico 8 ¢Considera que los equipamientos de los laboratorios brindan una

simulacion efectiva que le permiten adquirir las suficientes habilidades y destrezas

XIl



Grafico 9 ¢La biblioteca virtual y fisica cumplid sus requerimientos para consultas y

(0 [ o T<T (RPN 72

Gréfico 10 ¢Considera que las horas de vinculacion son necesarias para la formacion

FoTor= 10 (<] ([ Tor= SRR RRRR 73

Grafico 11 ¢Cree que al culminar con la carrera usted cumplié con el perfil de egreso

de 1a Carrera de ENTEIMEBITAT ....oeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e e e e e et e e e e e e eeeaes 74

Gréfico 12 ¢Su funcién en la unidad donde se desempefia €S?........cccecvevvevvereereennne. 76

Gréafico 13 ¢Considera usted que durante la formacion académica adquirio las

competencias para brindar cuidados de salud integral durante su desempefio laboral?

..................................................................................................................................... 77
Grafico 14 ;Cree usted que se encuentra en la capacidad de disefiar y gestionar
proyectos relacionados con el cuidado de Enfermeria y problemas de salud?........... 78
Grafico 15 ¢Considera que puede desenvolverse en el area de docencia?................. 79
Grafico 16 ¢ Esta usted en la capacidad de realizar investigaciones en su lugar de
trabajo para resolver problemas de salud?.............coeoeeveeeveeieieieee e 80

Grafico 17 ¢Como considera el desempefio del profesional de enfermeria graduado

en la Universidad EStatal 08 BOIVAIT ......ooo oot 82

Grafico 18 ¢ Como considera que ha sido la preparacién del Personal de Enfermeria

Graduado en la Universidad Estatal de BOlVAI? .........cocveeveveveeeveieeeeeeeeeeseeernen. 83

Grafico 19 ¢ Considera que los conocimientos que posee el personal de Enfermeria

para brindar un cuidado integral al USUAIIO €S?.........ccceeveeeveeieriecieecee e, 85

X1



Grafico 21 ¢Qué aspectos considera que deberia mejorar de la atencion que brinda el

personal de enfermeria al USUAIIO?..........cccevvueeerieriesieieieiee e 86

INDICE DE ANEXOS

Anexo 1 Encuestas realizadas al director de distrito San Miguel 02D03................ 100

Anexo 2 Encuestas realizadas a los directores de distrito Babahoyo 12D01........... 100

Anexo 3 Encuestas realizadas a los directores de distrito Guaranda 02D01...... jError!

Marcador no definido.

Anexo 4 Encuestas realizadas en el Hospital Alfredo Noboa Montenegro.............. 101

Anexo 5 Encuestas realizadas en el centro de salud 4 Esquinas .. jError! Marcador no

definido.

Anexo 6 Encuestas realizadas en el centro de salud la Magdalena... jError! Marcador

no definido.

Anexo 7 Encuestas realizadas en el centro de salud de Chimbo...........cccecvevvenennee. 102
Anexo 8 Encuestas realizadas en el centro de salud de Pita .........cccccoerveveivrienene. 102
Anexo 9 Lugares y areas de trabajo de los profesionales en estudio ....................... 103
Anexo 10 Directores de DIStrit0.......cccveveriereeiesie et 104
Anexo 11 Encuesta dirigida hacia los estudiantes............ccoccveevevereesesencesieeee, 105
Anexo 12 Encuesta dirigida hacia 10S direCtores...........cceevevvevevvveecieseeieceeeenn, 110

XV



Anexo 13 Asignaturas por COMPONENTES ........ccvevrerreereereeeerreeeestesseessesseeseesseeseeeeans 112

Anexo 14 Perfil de egreso de la carrera de enfermeria.........cccceevvvevevveveviceeennnnn, 115

V RESUMEN EJECUTIVO

La investigacion se realiza con la finalidad de relacionar el perfil de egreso
de los graduados de la Escuela de Enfermeria de la Facultad de Ciencias de la
salud y del ser Humano de la Universidad Estatal de Bolivar con el desempefio
profesional en las unidades de salud que corresponden a la zona 5. Determinando
de esta manera si los graduados adquirieron los conocimientos necesarios para
poder desenvolverse profesionalmente y cumplir con el perfil de egreso de la

carrera de enfermeria.

El perfil de egreso del profesional de enfermeria son las habilidades,
conocimientos, aptitudes y actitudes que han adquirido en el proceso de
formacion, el siguiente estudio es descriptivo, tiene el caracter retrospectivo, los
datos recolectados fueron mediante encuestas con preguntas de respuesta
mdaltiple dirigida a 15 profesionales graduados de enfermeria en la Universidad
Estatal de Bolivar y también a 7 directivos de los establecimientos de salud de
la zona 5 en donde laboran los profesionales en estudio, esto nos permitio
recolectar datos desde dos perspectivas, el empleado y el empleador, para

conocer si el perfil de egreso tiene relacion con el desempefio profesional

En este trabajo se pudo evidenciar que el perfil de egreso es acorde al
desemperfio profesional en las unidades de salud sin embargo se evidencian
algunas falencias en el trato descortés al paciente por parte de los profesionales

graduados en la carrera de enfermeria.
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VI ABSTRACT

The research is carried out in order to relate the graduate profile of the
graduates of the School of Nursing of the Faculty of Health Sciences and of the
Human Being of the State University of Bolivar with the professional
performance in the corresponding health units. to zone 5. Determined in this way
if the graduates acquired the necessary knowledge to be able to develop

professionally and meet the graduate profile of the nursing career.

The discharge profile of the nursing professional are the skills, knowledge, skills
and attitudes that have been acquired in the training process, the descriptive
study, has a retrospective nature, the data collected was through surveys with
multiple-choice questions addressed to 15 professionals nursing graduates at the
State University of Bolivar and also 7 managers of health facilities in zone 5
where the professionals in the study work, this allowed us to collect data from
two perspectives, from the employee and the employer, to know if the exit profile

is related to professional performance.

In this work it was possible to show that the discharge profile is in accordance
with the professional performance in the health units, however, there are some
shortcomings in the discourteous treatment of the patient by the professionals

graduated in the nursing career.
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VII. INTRODUCCION

La carrera de Enfermeria es una ciencia que se encuentra ligada a la sociedad,
esta sustentada en la filosofia de la Universidad ,de las Ciencias de la Salud, y la
propia de la profesion , la cual establece el desarrollo de los recursos humanos,
la investigacion y produccion de servicios basada en la planificacion, ejecucion
y evaluacién de programas de desarrollo de recursos humanos en Enfermeria,
que contribuyan a la consolidacién de los valores espirituales del hombre
tomando en cuenta como una unidad bio-psico-social ; donde la docencia se
orienta a la formacion de profesionales calificados garantizando una sdélida
formacion técnico-cientifica, acorde con las nuevas exigencias Yy

transformaciones sociales.

Para la ejecucion de este proyecto se han desarrollado los siguientes capitulos:

Capitulo I: En este capitulo se detalla el planteamiento del problema,
formulacién del problema y los objetivos es decir el por qué y para que se va a
realizar esta investigacion. Ademas de la justificacién en la cual damos a conocer
las razones o motivos por las cuales se procedio a la investigacion y los logros

que se desea alcanzar.

Capitulo I1: Este capitulo tiene la finalidad de proporcionar a la investigacion
un método de relacidn de conceptos que nos permitan abordar el tema. De la cual
dependera el cumplimiento del trabajo a través de los antecedentes de la
investigacion, bases tedricas, variables que se observan mediante la

operacionalizacion.

Capitulo I11: En esta capitulo incluye una serie de pasos 0 metodos que se
deben plantear para saber como se proseguira en la investigacion, establece el

tipo de metodologia adecuada para la investigacion, la obtencién de informacion,

XVII



se describen los instrumentos que se han empleado para cada técnica
investigativa y como se han de tabular, analizar e interpretar los resultados

obtenidos.

Capitulo 1V: Este capitulo estd conformado por la presentacion de los

resultados obtenidos a través de tablas y gréaficos estadisticos.

Capitulo V: En este capitulo se describe las conclusiones y recomendaciones
de la investigacion realizada a los profesionales de enfermeria graduados en el
periodo 2016-2018 en las unidades de salud pertenecientes a la zona 5.

Capitulo VI: En este capitulo se describe la parte administrativa los recursos

humanos, materiales, presupuesto que se necesito para la realizacion del

proyecto de investigacion
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1. CAPITULO I: PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1. Planteamiento de problema

El perfil profesional determina las competencias del egresado para lograr el
desempefio laboral segun su area disciplinar; son las cualidades que demuestra
para resolver problemas en un entorno de trabajo cambiante e incierto, y la
capacidad para aprender y afrontar nuevas situaciones. Por tanto, existe una
correlacion directa entre la formacion académica y el desempefio profesional ya

que de esta manera de determina la calidad total de los servicios de salud.

El desempefio profesional de Enfermeria es la demostracion en la practica de
las funciones y obligaciones propias, asumidas durante el ejercicio de su
profesidn, y que contribuya a la satisfaccion de las necesidades del individuo,
familia, y comunidad, en coordinacién con estos y con el equipo de salud, donde
se exprese la influencia técnica, profesional y ética recibida durante su formacién

académica.

En la Declaracién Mundial sobre la Educacion en el siglo XXI, UNESCO
(1998) insiste en que las instituciones de educacion superior deben adecuar la
formacion profesional a las necesidades actuales y futuras para hacer frente a los
nuevos retos. Es por ello que en la actualidad la educacién superior se ha ido
modificando segun va avanzando el tiempo para poder acoplarse a los nuevos

retos de la sociedad.

El ejercicio de la enfermeria es un valioso recurso para la salud. El personal
de enfermeria constituye en todo el mundo un grupo méas numeroso que el de los
demas profesionales de salud, y el ejercicio de la enfermeria ha ido demostrando
su constante flexibilidad al responder a los cambios demograficos, econémicos
y sociales (OMS., 2018). Como resultado de estos el ejercicio de la enfermeria

es ahora un componente clave en el sistema de salud.



En el Ecuador la enfermeria Ilegd a un verdadero esplendor, una vez que se
establecio el incremento de unidades de atencidn sanitaria y ante la necesidad de
personal capacitado y la demanda de personas interesadas en estudiar enfermeria
como carrera universitaria ya que existen 742 establecimientos de salud con
internacién hospitalaria, el 24,93% (185) pertenecen al sector publico y el
75,07% (557) al sector privado. El sector publico esta conformado en su mayoria
por hospitales basicos 51,89% (96), seguido de hospitales generales con el
31,35% (58); los hospitales especializados corresponden al 14,05% (26) y los de
especialidades al 2,70%. (INEC, 2018).

Por toda esta demanda que hay de los profesionales de salud entre estos de
enfermeria la Universidad Estatal de Bolivar oferta esta carrera; Es por ello que
como estudiantes vamos a identificar los problemas que se originan de la
formacion académica de la carrera de enfermeria en relacion al desempefio

profesional.

Asi podemos recalcar las deficiencias que tienen adn las universidades en su
formacion académica ya que no existe una concordancia entre la formacién
académica y el desempefio profesional que permitan responder a la demanda
laboral en el area asistencial y el area comunitaria y a las expectativas de los

empleadores.



1.2. Formulacién del problema

¢Coémo influye el Perfil de egreso en el desempefio profesional de los
graduados de la carrera de Enfermeria de la Universidad Estatal de Bolivar en la
zona 5 en el periodo 2016-2018?



1.3. Objetivos

1.3.1. Objetivo general

Relacionar el Perfil de egreso con el desempefio profesional de los graduados
de la carrera de Enfermeria de la Universidad Estatal de Bolivar para la zona 5
en el periodo 2016-2018.

1.3.2. Objetivos especificos

Identificar los lugares donde se desempefian laboralmente los graduados de
la carrera de enfermeria de la Universidad Estatal de Bolivar en el periodo 2016-
2018 en la zona 5.

Evaluar el cumplimiento del perfil de egreso de los profesionales graduados
de enfermeria de la Universidad Estatal de Bolivar en el periodo 2016-2018 en

la zona 5.

Conocer la perspectiva de los directivos sobre el desempefio laboral de los
graduados de la carrera de enfermeria de la Universidad Estatal de Bolivar en el
periodo 2016-2018 en la zona 5.



1.4. Justificacion

La formacion académica no debe ser entendida como una simple recepcion
de datos y acumulacion de titulos. Es parte de un proceso de crecimiento
intelectual que le permite a la persona desarrollar su capacidad analitica y critica,
y al mismo tiempo estar preparado para la resolucion de problemas. Como
estudiantes debemos ser conscientes de la formacion académica que estamos
recibiendo ya que al final de la carrera empezaremos nuestra vida laboral en el
cual pondremos en practica nuestras habilidades, conocimientos, destrezas,
valores; asi promoviendo la salud, previniendo la enfermedad de la persona,

familia y comunidad.

La constitucion establece que la educacion se centrara en el ser humano y
garantizara su desarrollo holistico, en el marco del respeto a los derechos
humanos, al medio ambiente y a la democracia; seré participativa, obligatoria,
intercultural, democrética, incluyente y diversa de calidad y calidez; impulsara
la equidad de género, la justicia, la solidaridad y la paz, estimulara el sentido
critico, el arte y la cultura fisica, la iniciativa individual y comunitaria y el
desarrollo de competencias y capacidades para crear y trabajar.

(ecuadoruniversitario, s.f.)

Por eso es necesario investigar si los conocimientos, habilidades y destrezas
adquiridos durante la formacion académica de los egresados de la carrera de
Enfermeria de la Universidad Estatal de Bolivar son adecuados para
desenvolverse en su vida profesional, cumpliendo con el perfil de egreso de la
carrera que dice que es un profesional que ha adquirido competencia cientifico
técnica para cuidar y ayudar a las personas sanas o enfermas (nifio, embarazada,

adolescente, adulto y adulto mayor), familia y comunidad.

Desarrolla competencias asistenciales, administrativas, educativas e
investigativas en instituciones y servicios de los tres niveles de atencion de salud,

mediante una firme actitud humanistica, ética y de responsabilidad legal.



Cuenta con autoridad para tomar decisiones y profundos conocimientos
profesionales en las areas bioldgicas, psicosociales y del entorno; y habilidades
teorico practicas en las técnicas especificas y de alta complejidad del ejercicio
de la profesion, sustentado en la I6gica del método cientifico profesional de

enfermeria en el marco del desarrollo cientifico y tecnoldgico de las ciencias.

La investigacion realizada tiene como finalidad actualizar informacion por
medio de un instrumento para asi contar con una base sustentable de datos para
relacionar el perfil de egreso de los graduados de la carrera de enfermeria con el
desempefio profesional lo que permitird reforzar las conductas positivas y

corregir las debilidades en la formacion académica.

La factibilidad se demuestra en la disponibilidad del talento humano, los

recursos materiales, econdmicos y tecnoldgicos para llevar adelante el proyecto.

Es oportuno ya que es un tema de interés para la carrera de enfermeria ya que
de esta manera se realizara seguimiento a los graduados del periodo 2016-2018,
ademas nosotros como estudiantes de la carrera de enfermeria hemos elegido
realizar este proyecto de titulacidbn ya que es un requisito para nuestra

graduacion.



2. CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1. Perfil profesional

Segun José Antonio Arnaz (1981,1996), el perfil profesional es una
descripcion de las caracteristicas que se requieren del profesional para abarcar y
solucionar las necesidades sociales. Un individuo se constituira como
profesional después de haber participado en el sistema de instruccion. Arnaz
diferencia perfil profesional de perfil del egresado. Asi propone los componentes
minimos que debe contener el perfil del egresado: 1) la especificacion de las
areas generales de conocimiento en las cuales deberd adquirir dominio el
profesional; 2) la descripcion de las tareas, actividades, acciones, etc., que debera
realizar en dichas areas.; 3) la delimitacion de valores y actitudes adquiridas
necesarias para su buen desempefio como profesional; y 4) el listado de las
destrezas que tiene que desarrollar. De este modo, mediante la inclusion en el
disefio curricular, se fomentaran los valores que se necesiten para desempefiarse

adecuadamente.

Frida Diaz-Barriga (1999) describe el perfil profesional como un conjunto de
conocimientos, habilidades y actitudes que delimitan el ejercicio profesional. El
perfil profesional se elabora luego de haber establecido los fundamentos del
proceso curricular y forma parte de un proceso, es una etapa dentro de la
Metodologia de Disefio Curricular. Para la autora es importante definir una
visiébn humanista, cientifica y social de manera integrada, alrededor de
conocimientos, habilidades, destrezas, actitudes y valores. Ademas, considera
que en el caso del perfil profesional es importante incluir la delimitacion de las
areas o sectores donde se realizara la labor del egresado, los principales &ambitos
de la actividad profesional a realizar y las poblaciones o beneficiarios de su labor

profesional (Diaz Barriga ,1993).



Raquel Glazman y Maria de Ibarrola (1978) definen la nocion de préctica
profesional que incluye la determinacion de las actividades propias de las
carreras que se dictan en el nivel universitario. La practica profesional se
compone de dos dimensiones: una se refiere a la actividad por desarrollar e
implica la delimitacién de un campo de accion vy, la otra, se refiere al nivel de

comportamiento que alcanza el graduado universitario. (SCIELO., 2018)

El perfil profesional determina las competencias del egresado para lograr el
desempefio laboral segun su &rea disciplinar; son las cualidades que demuestra
para resolver problemas en un entorno de trabajo cambiante e incierto, y la
capacidad para aprender y afrontar nuevas situaciones. La identificacién de
competencias con el proyecto Tuning inicialmente en Europa y luego en
América Latina (2004-2007) ha sido un referente importante para universidades
que inician procesos de modernizacién y actualizacion curricular. (UDLA.,
2018)

Hemos concluido que el perfil profesional es un conjunto de conocimientos,
habilidades y valores que se adquieren a lo largo de la formacién académica que
brindan las instituciones de educacion superior para que el graduado o

profesional se desempefien en el &mbito laboral.

2.2. Formacion Académica

Es un conjunto de caracteres que se emplean en la formacion académica de
los futuros profesionales en enfermeria de acuerdo al pensum académico y
modalidad de estudios, basandose en competencias y desarrollando destrezas
habilidades con fundamento cientifico y humanistico |para la aplicacion de las

mismas en el desempefio profesional.

La formacidn académica, considerada como la preparacion teérica de los
aspectos de perfil, competencias, gestion y administracion de una carrera durante
su periodo para desarrollarse en una poblacion y desenvolverse en el ambito

laboral, permite ser humanista e integral, de tal forma que prepara a los seres
8



humanos a enfrentarse a las necesidades del pais actual, conforme a los
contenidos de la educacion y las competencias que se desarrollen durante su
proceso educativo dirigidos a resolver los problemas que se presenta en la praxis
dentro de la sociedad de un pais, donde la innovacion educativa sea un eje
fundamental para mejorar el aspecto socioecondmico y cumplir con los objetivos
establecidos en el Plan Nacional del Buen vivir especialmente en el objetivo 3

que menciona: “mejorar la calidad de vida de la poblacion” (Ecuador., 2008).

Podemos decir que la formacion académica es la preparacion de los
estudiantes durante su proceso educativo donde van adquiriendo conocimientos,

habilidades y destrezas.

2.3. Formacién Académica en Enfermeria a Nivel Mundial

La convergencia entre la libertad académica y la responsabilidad social
constituye un espacio natural para el quehacer cotidiano de las universidades.
Las organizaciones universitarias a nivel mundial, tienen contribuciones
relevantes que ofrecer a muchos de los objetivos medulares mencionados , cuyas
organizaciones adquieren su propia, razon de ser a partir del papel de las
instituciones que buscan integrarse a ellas en un contexto de respeto a su
diversidad y autonomia, pues se busca fomentar la funcion social de cada una de
ellas y potenciarla a través de la interaccion sinérgica con sus pares, una funcion
central de estas organizaciones consiste en promover el examen de la
importanciay el sitio de la educacion superior para el futuro de nuestras naciones
y especialmente de los estudiantes, quienes depositan una buena parte de la
prospectiva de su desarrollo personal y profesional en manos de la Universidad
(OMS., 2018).

La formacion académica en las Universidades establecidas como escenarios
culturales méas importantes de una ciudad, enunciado ya desde 1810 por
Guillermo de Humboldt, cuando sefial6: “El progreso de la ciencia es mas rapido

y vivo en una universidad, donde se desarrolla constantemente y ademas a cargo
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de un gran ndmero de jovenes, este pronodstico que realizd el gran cientifico
aleman fue determinado por lo que estaba aconteciendo en algunas universidades
de Alemania y Escocia, las que trataban de realizar un “matrimonio” entre la
ciencia y la tecnologia, tomando como base sus adelantos cientificos originados
en el siglo XVIIl'y XIX, y que tuvieron en la Revolucion industrial de Inglaterra
su maxima expresion. (OMS., 2018)

En el Sistema Sanitario Espafiol la gestion se ve condicionada por el tipo de
sistema organizativo utilizado, tecnologia aplicada, politicas de actuacion,
filosofia de trabajo, recursos existentes, finalidad y funciones de la persona. La
elevada demanda de los servicios sanitarios y la consecuente sobrecarga de
trabajo que genera, hace cada vez mas necesario que las organizaciones de
servicio, generen una propuesta de modelo tedrico que se adecue al cargo, a las
capacidades o habilidades técnicas y personales de la enfermera. El actual
sistema de Formacion en el Espacio Europeo de Educacion Superior) ESPACIO
EUROPEO DE EDUCACION SUPERIOR (EEES), se canaliza a través de tres
subsistemas: Ensefianza de Grado, Ensefilanza de Master y Ensefianza de
Doctorado. (Guillén-Riquelme, 2010)

Hemos concluido que la formacion académica a nivel mundial ha seguido un
proceso en el cual intervinieron varios personajes y lugares para llegar a donde

estamos hoy y de igual manera seguird avanzando de acuerdo al lugar.

2.4. Formacion Académica en Enfermeria a Nivel Latinoamericano

La formacion académica Superior a nivel latinoamericano hace referencia
en la importancia que mantiene dentro de la Declaracion Mundial sobre la
Educacién y Formacion Superior, parte estratégica de la educacion del tercer
nivel en la sociedad contemporanea, haciendo énfasis en una mayor conciencia
de la importancia fundamental que este tipo de educacion reviste para el
desarrollo socio-cultural y econdmico y para la construccion del futuro en el

alcance y el ritmo de las transformaciones, la sociedad tiende mas a meterse en
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el conocimiento, por tanto la educacion y formacion superior es el camino del
conocimiento para su aplicacion en mentes formadoras de una sociedad que
busca mejorar su estatus de vida. En los Gltimos afios ha tenido diversos cambios.
Desde de los setenta y principios de los ochenta, los curriculos giraron en funcion

de aspiraciones no cumplidas como:

Formar el profesional que cada pais necesita, integrar el "equipo de salud™,
trabajar con metodologias basadas en el auto instruccién y evaluacion formativa,
alcanzar la integracion docente-asistencial y el desarrollo de practicas no sélo
clinicas sino también con grupos de la poblacion. La disciplina de Enfermeria:
El reconocimiento de la funcion Unica de enfermeria abre las puertas al
desarrollo tedrico de la disciplina. Desde la segunda mitad del siglo XX se ha
venido ampliando y profundizando en un cuerpo propio de conocimientos. Este
se caracteriza por ser plural y multiparadigmatico. El cuidado constituye el
objeto del saber y del que hacer. Incluye la generacion y aplicacion de
conocimiento y su validacion social. La disciplina de enfermeria esta
conformada por el saber el hacer y el ser por lo tanto enfermeria tiene como
proposito de ofrecer un servicio esencial a la gente, el de cuidar su vida y

promover las potencialidades para lograr la salud. (Salud, 2000).

En Latinoamérica también ha ido evolucionando y cambiando la formacion
académica en el area de enfermeria tratando de satisfacer las necesidades en el
saber, el hacer, el ser, teniendo en cuenta que enfermeria tiene el arte de cuidar

para de esta manera promover la salud y prevenir la enfermedad.

2.5. Formacién Académica en el Ecuador

La ensefianza universitaria en el &mbito de la salud a nivel del pais enfrenta
por su parte, un propio fenédmeno de recombinacién de conocimientos, como
consecuencia de la rapidez con que estos se producen. “La velocidad de

acumulacién de conocimientos es mucho mayor que la velocidad a la cual se
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evalUa el impacto de cada hallazgo en otros campos de la ciencia” (LAGE, 1995,
p.248).

El Consejo de Educacion Superior, en su Reglamento de Régimen
Académico en relacién a la formacion académica ecuatoriana orienta el que
hacer académico de las Instituciones de Educacién Superior (IES) en sus
diversos niveles de formacion, incluyendo sus modalidades de aprendizaje o
estudio y la organizacion de los aprendizajes, en el marco de lo dispuesto en la
Ley Orgéanica de Educacién Superior, contribuir a la formacion del talento
humano y al desarrollo de profesionales y ciudadanos criticos, creativos,
deliberativos y éticos, que desarrollen conocimientos cientificos, tecnologicos y
humanisticos, comprometiéndose con las transformaciones de los entornos
sociales y naturales, y respetando la interculturalidad, igualdad de género y
demés derechos constitucionales, en el desarrollo de una educacion centrada en
los sujetos educativos, promoviendo el desarrollo de contextos pedagogico
curriculares interactivos, creativos y de construccién innovadora del
conocimiento y los saberes. Impulsar el conocimiento de caracter trans
disciplinario en la formacién de grado y posgrado, la investigacion y la

vinculacion con la colectividad. (Superior C. E., 2015)

Segun el registro estadistico de recursos y actividades de salud del afio 2016,
en lo que va del afio 2010 al 2016, los centros de salud han tenido un crecimiento
exponencial, en el 2010 se sabe que hubo 3981 establecimientos de salud pero
al 2016 se cuenta con 4201 establecimientos de salud, de esta ultima cifra 3423

son del sector publico, 603 del sector privado y 175 son de ONG..

La tasa de profesionales de enfermeria ha tenido un crecimiento del 12.03%,
la tasa de crecimiento del personal de enfermeria para la provincia de Bolivar es
de 14,36.

En el Ecuador al igual que en otros paises la formacion académica ha
evolucionado y se adaptado a nuevas tendencias curriculares a nuevas mejoras

asi de esta manera la carrera de enfermeria ha sido flexible y se acoplado a los
12



cambios de acuerdo al desarrollo tecnoldgico de la sociedad tomando en cuenta
los conocimientos cientificos con valores y ética centrada en los estudiantes

promoviendo una formacion académica Optima.

2.6. Niveles de formacion académica

La Ley Orgéanica de Educacién Superior -LOES- que esta vigente en el pais
desde el 12 de octubre del 2010, establece los niveles de formacion de la

educacidn superior que a continuacion se detalla.

Los niveles de formacién que imparten las instituciones del Sistema de

Educacién Superior son:

1.- Nivel técnico o tecnologico superior, orientado al desarrollo de las
habilidades y destrezas que permitan al estudiante potenciar el saber hacer.
Corresponden a éste los titulos profesionales de técnico o tecndlogo superior,
que otorguen los institutos superiores técnicos, tecnolégicos, pedagogicos, de
artes y los conservatorios superiores. Las instituciones de educacion superior no

podran ofertar titulos intermedios que sean de caracter acumulativo.

2.- Tercer nivel, de grado, orientado a la formacién bésica en una disciplina
0 a la capacitacion para el ejercicio de una profesion. Corresponden a este nivel
los grados académicos de licenciado Yy los titulos profesionales universitarios o
politécnicos, y sus equivalentes. S6lo podran expedir titulos de tercer nivel las

universidades y escuelas politécnicas.

Al menos un 70% de los titulos otorgados por las escuelas politécnicas

deberan corresponder a titulos profesionales en ciencias bésicas y aplicadas.

3.- Cuarto nivel, de postgrado, esta orientado al entrenamiento profesional

avanzado o a la especializacion cientifica y de investigacion. Corresponden al
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cuarto nivel el titulo profesional de especialista; y los grados académicos de
maestria, PhD o su equivalente.

Para acceder a la formacion de cuarto nivel, se requiere tener titulo
profesional de tercer nivel otorgado por una universidad o escuela politécnica,
conforme a lo establecido en esta Ley.

2.7. Carrera de Enfermeria de la Universidad Estatal de Bolivar

Formacién académica de enfermeria debe estar acompafiada de iniciativas y
a la ves de la implementacion de actividades curricular las cuales deben ser
afines tanto en su formacion y experiencia que permite el desarrollo de las
competencias existentes en el servicio de salud, encaminando a ofrecer a los y
las estudiantes de las herramientas necesarias para su desempefio profesional.
(U.E.B., 2014)

2.8. Escuela de Enfermeria de la UEB

Mision

“Garantizar la formacion de licenciadas y licenciados en ciencias de la
enfermeria, humanistas, éticos, con competencias para brindar cuidado integral
al individuo, familia y comunidad”. (U.E.B., 2014)

Vision

“La carrera de enfermeria sera acreditada en la formacion de profesionales,
humanistas, competentes y cuidadores éptimos que demanda la sociedad de
derechos, posibilitando una préctica autbnoma en un entorno cambiante y
competitivo, respondiendo a las necesidades de la colectividad ecuatoriana y
del mundo”. (U.E.B., 2014)
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2.9. Historia de la Carrera de Enfermeria

La escuela de enfermeria de la Universidad Estatal de Bolivar, es parte de la
Region 5 y Unica en la Provincia Bolivar, inicia su labor académica en el afio
1988 como extension de la Universidad Estatal de Guayaquil con un paralelo
para dar respuesta a la necesidad de los bachilleres de la region y el pais de
formacion superior, con el titulo terminal de Licenciatura en Ciencias de la
Enfermeria con enfoque clinico y comunitario contribuyendo a la satisfaccion
de necesidades de salud la colectividad; el 4 de Julio de 1989 la institucion
logra su personeria juridica, continuandose con dicho nivel de formacion. En
el afio 2003, se realiza una reforma a la carrera con dos niveles de formacion:
intermedio de Auxiliar de Enfermeria a nivel técnico superior y terminal de
licenciatura en Ciencias de la Enfermeria. (Bolivar, 2012). Pese al incremento
de escuelas de enfermeria en la region, la carrera en mencion de la Universidad
Estatal de Bolivar ha mantenido su prestigio y demanda de estudiantes
incrementandose al momento las necesidades de formacion por el déficit de
enfermeras y las politicas publicas legitimadas en el Modelo de Atencion de

Salud, considerada como carrera de interés y prioridad nacional. (Bolivar, s.f.)

En el 2008, se procede a la reforma curricular por competencias de tal manera
que la profesional en su proceso de formacidn fortalece sus conocimientos para
que en su desemperio los ejecute de acuerdo a las competencias béasicas de la
enfermera que se centra en el cuidado, administracion, educacion y la
investigacion contribuyendo al mejoramiento de las condiciones de vida de la

poblacion.

Dentro de la formacion de la Universidad Estatal De Bolivar esta establecido
el modelo Pedagd6gico: Humanistico cultural ya que en la carrera de enfermeria
emerge este modelo con la necesidad de reconocer la esencia humana como este

para el proceso de formacion de enfermeria.
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2.10. Objetivo de la Carrera

Formar licenciados/as en ciencias de la enfermeria, humanistas, éticas,
emprendedores, con conocimiento cientifico-practico y capacidad de liderazgo
para brindar cuidado integral al individuo por ciclos de vida, la familia y
comunidad, con dominio en la disciplina y las competencias propias de la
profesion, es decir un profesional culto (idioma, TICs, formacion ciudadana,
ciencias sociales, biomédicas, expresion artistica). Esta formacion se basa en la
aplicacion del proceso de atencion de enfermeria, acercarlos a la realidad
nacional, concediendo especial relevancia cientifico técnico, ético y politico,
desarrollando habilidades técnicas, con acciones de fomento, prevencion,

curacion y rehabilitacion de la salud (U.E.B., 2014).

2.11. PERFIL DE EGRESO DE LA CARRERA DE
ENFERMERIA

Siendo el perfil de egreso de la carrera de enfermeria de la Universidad Estatal

de Bolivar el siguiente:

Es un profesional que ha adquirido competencia cientifico técnica para cuidar
y ayudar a las personas sanas o enfermas (nifio, embarazada, adolescente, adulto

y adulto mayor), familia y comunidad.

Desarrolla competencias asistenciales, administrativas, educativas e
investigativas en instituciones y servicios de los tres niveles de atencion de salud,

mediante una firme actitud humanistica, ética y de responsabilidad legal.

Cuenta con autoridad para tomar decisiones y profundos conocimientos
profesionales en las areas bioldgicas, psicosociales y del entorno; y habilidades
teorico practicas en las técnicas especificas y de alta complejidad del ejercicio
de la profesion, sustentado en la I6gica del método cientifico profesional de
enfermeria en el marco del desarrollo cientifico y tecnoldgico de las ciencias
(UEB enfermeria, s.f.)
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2.12. Pensum académico de enfermeria en la U.E.B

Que segun la modalidad de estudios determinados a nivel nacional, la
Universidad Estatal de Bolivar en la formacion de la enfermera mantiene la
modalidad de estudio presencial, asi lo describe (Valdivieso, 2011), el redisefio
de esta malla curricular se dio en el aflo 2008 el mismo se contempla la
modalidad de estudio presencial con un nivel de licenciatura cumpliendo con
ocho ciclos de formacion teérico-practico, un total de 238 créditos, 7616 horas,
320 horas para labor comunitaria que se cumpliran durante el proceso de
formacion en los 8 ciclos de acuerdo a la malla respectiva. Consta de 60
asignaturas divididas en 6 ciclos las cuales estan distribuidas por competencias
profesional especifico, basico profesional, basico, humanistico social e
investigativo y en el 7 y 8 ciclo se realiza el internado rotativo en el area
hospitalaria y comunitaria para culminar con la carrera se necesita tener ya el
certificado de vinculacién y haber terminado con los institutos de informatica,

inglés, cultura fisica y por ultimo elegir la modalidad de titulacion.
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2.13. Asignaturas por periodos de estudio, codigos, prerrequisitos y correquisitos.

Cuadro 1 Materias de primer ciclo

88%28 ASIGNATURA PRACTICA TEORIA LAB. L%L’g'; CREDITOS CORREQUISITOS UNESCO
3299.14; Enfermeria Bésica |
3 3206.99-1; Nutricion |
3201.99.02 (E:glli/lEl_Flel\\l/ll'Ei:fl\A | 48 48 96 3 6111.99; Ciencias de la Conducta |
2402.07; Antropologia Médica |
5701.99 Lenguaje y Comunicacién
2411.99;Morfofisiologia |
. . 2402.07; Antropologia Médica |
3299.14 ENFERMERIA BASICA | 208 156 52 416 13 L
6111.99; Ciencias de la Conducta |
5701.99 Lenguaje y Comunicacién
3206.99 NUTRICION | 32 32 64 2402.07 Antropologia Médica |
2411.99 MORFOFISIOLOGIA | 48 48 96 3299.14 Enfermeria Basica |
6111.99 gl;E;\'}IDCLIJ%STA | DE LA 48 48 96 3 2402.07 Antropologia Médica |
2402.07 ANTROPOLOGIA 48 48 9% 3 6111.99; Ciencias de la CondU(_:ta I
MEDICA | 3201.99.02 Enfermeria Comunitaria |
5701.99 Eg’,\\'AGUUNAIJCEACI on 48 48 % 3 2402.07 Antropologia Médica |
5202.99 48 48 96 3 3299.14; Enfermeria Basica |
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FUNDAMENTOS DE LA
INVESTIGACION
CIENTIFICA

2402.07; Antropologia Médica |
3201.99.02 Enfermeria Comunitaria |

Fuente: Carrera de enfermeria de la Universidad Estatal de Bolivar.

Cuadro 2 Materias de segundo ciclo

TOTAL

CORREQUISITOS

CODIGO UNESCO ASIGNATURA PRACTICA TEORIA LAB. HORAS CREDITOS UNESCO
3299.15; Enfermeria Basica
I
ENFERMERIA 3212; Atencién Primaria en
Salud
3201.99.03 COMUNITARIA I 48 48 96 3
3308.99; Ecosistemas |
2420.99 Epidemiologia
Bioestadistica |
2411.99-1; Morfo fisiologia
1
3299.15 ENFERMERIA BASICA 11 208 156 52 416 13
2414.99-1 Parasitologia
Microbioldgica |
2411.99-1 MORFO FISIOLOGIA 11 48 48 96 3 2414.99-1 Parasitologia

19

Microbioldgica |



2414.99-1

2420.99

3212

2306.99

6111.99-1

3308.99

71.02

PARASITOLOGIA
MICROBIOLOGIA |

EPIDEMIOLOGIA
BIOESTADISTICA |

ATENCION PRIMARIA EN
SALUD

BIOQUIMICA

CIENCIAS DE LA
CONDUCTA I

ECOSISTEMAS |

UNIVERSIDAD ETICAE
INSTITUCIONALIDAD

32

32

64

64

32

48

32

32

32

64

64

32

48

32

64

64

128

128

64

96

64

2411.99-1 Morfo fisiologia
Il

3201.99.03 Enfermeria
Comunitaria Il

3201.99.02; Enfermeria
Comunitaria |

2420.99 Epidemiologia
Bioestadistica |

2414.99-1 Parasitologia
Microbiologica |

3201.99.01; Enfermeria
Basica Il

3201.99.03 Enfermeria
Comunitaria Il

3212; Atencion primaria en
salud

3201.99.03 Enfermeria
Comunitaria Il

Fuente: Carrera de enfermeria de la Universidad Estatal de Bolivar.

Cuadro 3 Materias de tercer ciclo
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CODIGO

TOTAL

UNESCO ASIGNATURA PRACTICA TEORIA LAB. HORAS CREDITOS CORREQUISITOS UNESCO
3206.99-1; Nutricion 1l
3 2414.99-2; Parasitologia Microbiolégica Il
ENFERMERIA DEL . .
3201.99.05 ADULTO | 208 156 52 416 13 3209.99; Farmacologia |
3201.99; Semiologia |
3205.99; Clinico Quirurgico |
3206.99-1; Nutricion 1l
ENFERMERIA 5202.01; Metodologia de la Investigacion |
3201.99.04 48 48 96 3
COMUNITARIA I 3308.99-1; Ecosistema I
6307.99 Realidad nacional
3201.99.05; Enfermeria del Adulto |
3206.99-1 NUTRICION I 32 32 64 2 3201.99.04; Enfermeria Comunitaria 111
3308.99-1 Ecosistema |1
PARASITOLOGIA 3201.99.05; Enfermeria del Adulto |
2414.99-2 - 32 32 64 2
MICROBIOLOGIA I 3205.99 Clinico Quirtrgico |
. 3201.99.05; Enfermeria del Adulto |
3209.99 FARMACOLOGIA | 32 32 64 2 . L
3205.99 Clinico Quirdrgico |
. 3201.99.05; Enfermeria del Adulto |
3201.99 SEMIOLOGIA | 32 32 64 2 .
3209.99 Farmacologia |
. 3201.99.05; Enfermeria del Adulto |
CLINICO . . .
3205.99 QUIRURGICO | 48 48 96 3 320199; Semiologia
3209.99 Farmacologia |
5202.01 32 32 64 2 3201.99.05; Enfermeria del Adulto |
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METODOLOGIA DE
LA
INVESTIGACION |

3201.99.04 Enfermeria Comunitaria I11

3201.99.04; Enfermeria Comunitaria 11

3308.99-1 ECOSISTEMA I 96 . .
6307.99 Realidad Nacional
3201.99.04; ; Enfermeria Comunitaria 11
6307.99 REALIDAD 96 .
NACIONAL 3308.99-1; Ecosistema |1
Fuente: Carrera de enfermeria de la Universidad Estatal de Bolivar.
Cuadro 4 Materias de cuarto ciclo
CODIGO TOTAL
UNESCO ASIGNATURA PRACTICA TEORIA LAB. HORAS CREDITOS CORREQUISITOS UNESCO
3 3201.99.09; Enfermeria en salud
ENFERMERIA reproductiva |
3201.99.07 PEDIATRICA Y 120 160 40 320 10 3
NEONATOLOGIA | 3209.99-1; Farmacologia Il
3201.99-1; Semiologia Il
3201.99.07; Enfermeria en Pediatria y
ENFERMERIA  EN Neonatologia |
3201.99.09 SALUD 120 160 40 320 10 3209.99-1; Farmacologia Il
REPRODUCTIVA I 3201.99-1; Semiologfa I
3201.08 Gineco Obstetricia |
ADMINISTRACION
EN SERVICIOS DE 5202.01-1 Metodologia  de la
531199 SALUD Y 64 64 128 4 Investigacion |1
ENFERMERIA |

22



3201.99.07; Enfermeria en
Neonatologia y Pediatria |

3201.99.09, Enfermeria en salud

3209.99-1 FARMACOLOGIA Il 32 32 64 :
reproductiva |
3201. 10; Pediatria Neonatologia |
3201.08 Gineco Obstetricia |
3201.99.07; Enfermeria en Pediatria y
3201.99-1  SEMIOLOGIA 1| 32 32 64 Neonatologia |
3201.99.09 Enfermeria en salud
reproductiva |
PEDIATRIA y 3201.99.07 Enfermeria en Pediatria y
3201.10 NEONATOLOGIA | 32 32 64 Neonatologia |
GINECO- 3201.99.09 Enfermeria en salud
3201.08 OBSTETRICIA | 32 32 64 reproductiva |
METODOLOGIA  DE 531199;Administracion en Servicios
- . de salud y Enfermeria |
5202.01-1 LA INVESTIGACION Il 32 32 64 y
3308.99-2 Ecosistemas 111
3308.99-2  ECOSISTEMAS Il 32 32 64 5202.01-1 ~Metodologla de la
Investigacion 11
Fuente: Carrera de enfermeria de la Universidad Estatal de Bolivar.
Cuadro 5 Materias de quinto ciclo
CcODIGO . TOTAL c
UNESCO ASIGNATURA PRACTICA TEORIA LAB HORAS CREDITOS CORREQUISITOS UNESCO
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3201.99.06

3201.99.11

3201.99.12

3201.99.13

5101.99

3206.99-2

3205.99-1

2420.99-2

7102.99

ENFERMERIA DEL
ADULTO Y ADULTO
MAYOR Il

ENFERMERiA
QUIRURGICA

ENFERMERIA
PSIQUIATRICA

PROYECTOS EN
SALUD Y
ENFERMERIA |

MEDICINA
ALTERNATIVA

NUTRICION 111

CLINICO
QUIRURGICO I

EPIDEMIOLOGIA
BIOESTADISTICA II

BIOETICAY
LEGISLACION

208

80

32

32

32

32

48

32

48

156 52

80

32

32

32

32

48

32

48

416

160

64

64

64

64

96

64

96

13

3201.99.12; Enfermeria psiquiatrica
3206.99-2; Nutricion 111
3205.99-1; Clinico Quirtrgico Il
7102.99; Bioética y legislacion
2420.99-1 Epidemiologia Bioestadistica Il
3201.99.06; Enfermeria del adulto 11
7102.99; Bioética y legislacion
3205.99-1 Clinico Quirurgico 1l
3201.99.06; Enfermeria del adulto I1
7102.99 Bioética y legislacion

2420.99-2 Epidemiologia Bioestadistica Il

3206.99-2; Nutricion 111
7102.99 Bioética y legislacion
3201.99.06; Enfermeria del adulto 11
3201.99.11; Enfermeria Quirlrgica

5101.99 Medicina Alternativa

3201.99.06; Enfermeria del adulto y adulto
Mayor Il

3201.99.12 Enfermeria psiquiatrica

3201.99.13 Proyectos en salud y enfermeria |

3201.99.06; Enfermeria del adulto y adulto
mayor Il

3201.99.11; Enfermeria Quirurgica
3201.99.12 Enfermeria psiquiatrica
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Fuente: Carrera de enfermeria de la Universidad Estatal de Bolivar.

Cuadro 6 Materias sexto ciclo

CODIGO TOTAL

UNESCO ASIGNATURA PRACTICA TEORIA LAB. HORAS CREDITOS CORREQUISITOS UNESCO
ENFERMERIA 3201. 10-1; Pediatria Neonatologia 1l

3201.99.08 PEDIATRICAY 120 160 40 320 10

320199.14 Proyectos en salud y
enfermeria Il

3201.08-1; Gineco Obstetricia Il

NEONATOLOGICA I

ENFERMERIA EN

3201.99.10 SALUD 120 160 40 320 10
REPRODUCTIVA I 3201.99.08Enfermeria pediétrica y
neonatoldgica Il
PROYECTOS EN 2420.99-2; Epidemiologia Bioestadistica
3201.99.14 SALUD Y 32 32 64 2 gl
ENFERMERIA 11 5312.99 Gestién y emprendimiento
ADMINISTRACION EN 3201'99'12';]; foyectos en saludy
531199-1 SERVICIOS DE SALUD 64 64 128 4
Y ENFERMERIA 11 2420.99-2 Epidemiologia Bioestadistica
11
PEDIATRIA 3201.99.08 Enfermeria en Neonatologia y
3201.10-1 NEONATOLOGIA I 32 32 64 2 Pediatria Il
3201.08-1 GINECO-OBSTETRICIA 32 32 64 5 3201.99.10 Enfermerla en salud
I reproductiva Il
EPIDEMIOLOGIA 320199.14; Proyectos en salud y
2420.99-3 BIOESTADISTICA 1l 32 32 64 2 enfermeria Il
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531199-1 Administracion en servicios de
salud y enfermeria Il

3201.99.10; Enfermeria en salud
reproductiva Il

2402.07-1 ANTROPOLOGIA 32 32 64 2 3201.99.08; Enfermeria en Neonatologia

MEDICA Il y Pediatria 1

320199.14 Proyectos en salud y
enfermeria Il
32019914 Proyectos en salud y
enfermeria Il

3201.99.14; Proyectos en salud y

GESTION Y enfermeria Il
2312.99 EMPRENDIMIENTO 32 32 64 2

5801.99 DIDACTICA 64 64 128 4

531199-1 Administracion en servicios de
salud y enfermeria Il

Fuente: Carrera de enfermeria de la Universidad Estatal de Bolivar.

2.14. Distribucién por componentes / asignaturas/ ciclos/horas encuentro

Cuadro 7 Distribucion por componentes / asignaturas/ ciclos/horas encuentro

CODIGOS . . TOTAL
UNESCO ASIGNATURA N°H. P/A N°H. T/A HORAS CREDITOS CICLOS
E - LS 3299.01 ENF. NEO.PED. | 160 160 320 10 4TO Ciclo 160
L <y horas
Z -
8 o & 3299.02 ENF. NEO.PED. Il 160 160 320 10 6TO Ciclo 160
& horas
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B ASICO
PROFESIONAL

3299.03

3299.04

3299.05

3299.06

3299.07
3299.08
32.99.09
3299.10
3299.11
3299.12
3299.13

531199

531199-1

3299.14

3299.15

5101.99

3206.99
3206.99-1

ENF. ADULTO |
ENF. ADULTO Il
ENF. SS. REPROD |

ENF. SS. REPROD II

ENF. QUIRURGICA
ENF. PSIQUIATRICA
ENF. COMUNITARIAI
ENF. COMUNITARIA I
ENF. COMUNITARIA I
PROYECTO SALU ENF I
PROYECTO SALU ENF 1l

ADM. SERV. SALUD Y ENF. |

ADM. SERV. SALUD Y ENF. Il
SUBTOTAL
ENFERMERIA BASICA |

ENFERMERIA BASICA 11

MEDICINA ALTERNATIVA

NUTRICION I
NUTRICION 11

208
208
160

160

80
32
48
48
48
32
32

64

64

1505
208

208

32

32
32

27

208

208

160

160

80
32
48
48
48
32
32

64

64
1504
208
208

32

32
32

416

416

320

320

160
64
96
96
96
64
64

128

128

3008

416

416

64

64
64

13

13

10

N N W w w N ol

SN

13

13

3ER Ciclo 208
horas
5TO Ciclo 208
horas
4TO Ciclo 160
horas
6TO Ciclo 160
horas

5TO Ciclo 80 horas
5TO Ciclo 32 horas
1ER Ciclo 48 horas
2DO0 Ciclo 48 horas
3ER Ciclo 48 horas
5TO Ciclo 32 horas
6TO Ciclo 32 horas

4TO Ciclo 64 horas

6TO Ciclo 64 horas

1054 horas

1ER Ciclo 208
horas
2DO Ciclo 208
horas

5TO Ciclo 32 horas

1ER Ciclo 32 horas
3ER Ciclo 32 horas



3206.99-2
2411.99
2411.99-1

2414.99-1

2414.99-2

3209.99
3209.99-1
3201.99(otras)
3201.99(otras)
3205.99
3205.99-1

3201. 10

3201.10-1

3201.08
3201.08-1

2420.99
2420.99-1

2420.99-2

3212 SALUD
PUBLICA

NUTRICION 111
MORFOFISIOLOGIA|
MORFOFISIOLOGIA 11

PARASITOLOGIA'MICROBIOLOGIA |

PARASITOLOGIA'MICROBIOLOGIA I

FARMACOLOGIA |
FARMACOLOGIA I
SEMIOLOGIA |
SEMIOLOGIA I
CLINICO QUIRURGICO |
CLINICO QUIRURGICO Il

PEDIATRIA NEONATOLOGIA |

PEDIATRIA NEONATOLOGIA I

GINECO'OBSTETRICIA |
GINECO'OBSTETRICIA I

EPIDEMIOLOGIA BIOESTADISTICA
EPIDEMIOLOGIA BIOESTADISTICA I
EPIDEMIOLOGIA'BIOESTADISTICA 111

ATENCION PRIMARIA EN SALUD

32
48
48

32

32

32
32
32
32
48
48

32

32

32
32

32

32

32

64

28

32
48
48

32

32

32
32
32
32
48
48

32

32

32
32

32

32

32

64

64
96
96

64

64

64
64
64
64
96
96

64

64

64
64

64

64

64

128

N W w N

N W wWw NN DNDNDND DN

N

5TO Ciclo 32 horas
1ER Ciclo 48 horas
2DO0 Ciclo 48 horas

2DO Ciclo 32 horas

3ER Ciclo 32 horas

3ER Ciclo 32 horas
4TO Ciclo 32 horas
3ER Ciclo 32 horas
4TO Ciclo 32 horas
3ER Ciclo 48 horas
5TO Ciclo 48 horas

4TO Ciclo 32 horas

6TO Ciclo 32 horas

4TO Ciclo 32 horas
6TO Ciclo 32 horas

2DO0 Ciclo 32 horas

6TO Ciclo 32 horas

6TO Ciclo 32 horas

2DO0 Ciclo 64 horas



HUMANISTICO,

BASICO

SOCIALE
INVESTIGATIVO

5202.01

5202.01-1
2306.99

7102.99

6111.99

6111.99-1

2402.07

2402.07-1

3308.99
3308.99-1
3308.99-2

5801.99

5701.99
6307.99

METODOLOGIA DE LA

INVESTIGACION | 32
METODOLOGIA DE LA 32
INVESTIGACION 1l
BI1O QUIMICA 64
SUBTOTAL 2688
BIOETICA'Y LEGISLACION 48
CIENCIAS DE LA CONDUCTA | 48
CIENCIAS DE LA CONDUCTAI 32
ANTROPOLOGIA MEDICA | 48
ANTROPOLOGIA MEDICA 11 32
ECOSISTEMAS | 48
ECOSISTEMAS 11 48
ECOSISTEMAS ll1 32
DIDACTICA 64
SUBTOTAL 400
LENGUAJE Y COMUNICACION 48
REALIDAD NACIONAL 48
HERRAMIENTAS INFORMATICAS 48
CULTURAFISICA 48

29

32

32

64
1344

48

48

32

48

32

48
48
32
64
400

48
48
48

48

64

64

128
2688

96

96

64

96

64

96
96
64
128
800

96
96
96

96

3ER Ciclo 32 horas

4TO Ciclo 32 horas

2DO Ciclo 64 horas
288

5TO Ciclo 48 horas
1ER Ciclo 48 horas
2DO Ciclo 32 horas
1ER Ciclo 48 horas

6TO Ciclo 32 horas

2DO0 Ciclo 32 horas

3ER Ciclo 32 horas

4TO Ciclo 32 horas

6TO Ciclo 64 horas
640 horas

1ER Ciclo 48 horas

3ER Ciclo 48 horas

1ER y 2DO Ciclo
48 horas

1ER y 2DO Ciclo
48 horas



5701.11 INGLES

5202.99 FUNDAMENTO INVESTIGACION

UNIVERSIDAD, ETICAE
INSTITUCIONALIDAD

5312.99 GESTION EMPRENDIM
SUBTOTAL
TOTAL PROGRAMA ACADEMICO

LABOR COMUNITARIA

PRACTICAS PREPROFESIONAL

TRABAJO DE TITULACION
TOTAL FORMACION ACADEMICA'Y PROFESIONAL

48

48

32

32
352
3600

48

48

32

32
352
3600

96

96

64

64
704
7200

100

400

640
8340

22
225

20
245

3ER y 4TO Ciclo
24 horas

1ER Ciclo 48 horas

2DO Ciclo 32 horas

6TO Ciclo 32 horas
832 horas
7200 horas
ler; 2do; 3er; 4to;
6to Ciclo 100 horas
7mo Ciclo 200
horas

7mo Ciclo 320
horas

8340 horas

Fuente: Carrera de enfermeria de la Universidad Estatal de Bolivar.
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2.15. Séptimo y Octavo ciclo

En el séptimo y octavo ciclo los estudiantes realizan sus précticas
denominadas enfermeria en los servicios de salud hospitalaria, denominados
Internado Rotativo de Enfermeria en los Servicios de Salud Hospitalario y
Comunitario familiar y comunitaria; al mismo tiempo cumplen su trabajo de
titulacion, las practicas pre profesionales como esté establecido en el articulo 23
del reglamento de régimen académico en los Servicios de Salud Hospitalarios y
comunitario (U.E.B., 2014)

De esta manera llevando a la practica los conocimientos adquiridos en la
formacion académica; pues los estudiantes pueden entender de forma mas
significativa las exposiciones tedricas del aula a través de la experiencia vivida
durante el periodo de las practicas y adquirir un desarrollo personal y

madurativo. (Valdivieso, 2011)
Para el proceso de formacion se mantienen convenios con:

Ministerio de Salud Publica

Instituto Ecuatoriano de seguridad social
Zona 5

Clinica San Patricio

Hospital Guayaquil

2.16. Practicas Pre Profesionales

Segun el articulo 88 de Reglamento De Régimen Académico (RRA)
establece que las 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
desempefio en su futura profesion. Estas practicas deberan ser de investigacion
accion y se realizaran en el entorno institucional, empresarial 0 comunitario,

publico o privado, adecuado para el fortalecimiento del aprendizaje cada carrera
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asignara al menos, 400 horas para practicas pre profesionales (SUPERIOR,
2013)

Estos campos de experiencia pre profesional sirven a las estudiantes para
adquirir nuevos y valiosos conocimientos, experiencias y puesta en la préctica
de conocimientos tedricos y de laboratorio. A partir de estos convenios no solo
se han ejecutado el Internado Rotativo de Enfermeria (IRE), sino el convenio
para la ejecucién de cursos y seminarios que han servido para ofrecer

conocimientos de calidad (Educacion, 2013)

2.17. Préacticas Hospitalarias

Con el fin de contribuir a la mejor optimizacion del proceso formativo en
relacion al desempefio profesional a nivel hospitalario se educa sobre la labor
del servicio y la asistencia necesaria, coordinando la intervencion de los distintos
profesionales de salud y los equipos de Atencion Primaria y de Atencién
Especializada. (Salud, 2000)

2.18. Practicas Comunitarias

El objetivo de realizar estas practicas es fortalecer y poner en practicar los
conocimientos tedricos adquiridos los cuales se aplica en la comunidad
relacionandose de esta manera con la sociedad. Las practicas pre profesionales
se realizan con el fin de poner en préctica los conocimientos y aplicar
competencias profesionales adquiridas en los escenarios del aprendizaje
promoviendo Yy manteniendo la salud de la poblacion y asi contribuir con la
formacion académica del estudiante y como un requisito necesario a nivel

curricular de la facultad de ciencias de la salud y del ser humano. (Salud, 2000)
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2.19. Trabajo de titulacion

La Universidad Estatal de Bolivar aprueba la unidad de titulaciéon la misma
que cobija a las diferentes facultades para contar con un sistema estandarizado
que permita dar viabilidad al proceso de graduacion de los estudiantes en las

diferentes carreras que oferta la universidad.

Para la Facultad de Ciencias de la Salud y del ser Humano se ha definido las
modalidades de titulacion correspondientes a examen de grado o de fin de
carrera, proyecto de investigacion y estudio de caso.

2.20. Proyecto de investigacion

El proyecto de investigacion implica un proceso que esta orientado a adquirir
nuevos conocimientos acerca de fundamentos y hechos observables ,analizar
propiedades y demostrar una hipétesis si es posible enmarcados en la solucién
de problemas de interés local regional y nacional ,constituyéndose en un
documento que especifica el investigador se propone estudiar y como tiene
planificado para su ejecucion en el que se plantea un tema concreto con un
andlisis fundamentado, se establece una base metodoldgica para llegar a
determinadas conclusiones y recomendaciones .este trabajo investigativo se

consolida con la presentacion de un informe final y la sustentacion del mismo.

2.21. Examen de grado o fin de carrera

El examen de grado o de fin de carrera versara sobre competencias asociadas
a conocimientos generales como especificos de la carrera y adoptaran la
modalidad de prueba tedrica- practica ademas la evaluacion estudiantil de fin de
carrera contiene dos pruebas que demostraran competencias, habilidades,
destrezas y desempefio que exijan cada una de las carreras de la facultad segun

el perfil de formacion
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2.22. Estudio de Caso

Es un informe de caracter exploratorio, descriptivo y explicativo sobre el
proceso de investigacion cualitativa desarrollada para el estudio extensivo e
intensivo de una determinada situacion, en lo relativo a sus interacciones
causales, de organizacion, interdependencia y correspondencia por lo que el
trabajo debe explicitar el marco epistemoldgico y metodoldgico desde donde se
produce el estudio. La narrativa académica llamada también informe del estudio
de caso se estructura a partir de la exposicion de los procesos de indagacion
interpretacion y conclusion y esta orientado a generar un enfoque desde donde

reflexionar acerca de la situacién estudiada.

La Universidad Estatal de Bolivar Facultad de Ciencias de las Salud y del Ser
Humano carrera de enfermeria cuenta con el proyecto de carrera el mismo que
contempla 54 asignaturas teorico-practicas hasta el sexto ciclo seguido del
internado rotativo que se realiza en un afio de préacticas pre profesionales y
vinculacion que es un requisito para titulacién y haber aprobado con los tres

institutos inglés, cultura fisica e informética

El estudiante podra escoger la opcién de titulacion como proyecto de

investigacion, estudio de caso y examen de grado o fin de carrera

2.23. Competencias de Enfermeria

Es el resultado de un proceso de formacion; cientifico, humanista, axioldgico
y técnico; centrado al cuidado integral del ser humano, familia y comunidad, con
competencias en educacion, investigacion y gestion en salud, contribuyendo con
el sistema nacional de salud en el mejoramiento de la calidad de vida y buen

vivir. (tunnyng America latina, s.f.)

Ante esta demanda formativa, de nuevo debemos plantearnos cual es el

entorno donde debe desenvolverse en la actualidad el profesional de enfermeria.
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La libre circulacion de los profesionales de enfermeria, la diversidad cultural y
social de nuestros dias, las nuevas competencias profesionales de enfermeria
nivel latinoamericano, segun el proyecto Tuning tanto generales como

especificas, se detallan a continuacion:
Competencias Generales
e Capacidad de abstraccidon, analisis y sintesis
e Capacidad de aplicar los conocimientos en la practica
e Capacidad para organizar y planificar el tiempo
e Conocimientos sobre el area de estudio y la profesion
e Responsabilidad social y compromiso ciudadano
e Capacidad de comunicacion oral y escrita
e Capacidad de comunicacion en un segundo idioma comunicacién
e Capacidad de investigacion
e Capacidad de aprender y actualizarse permanentemente
e Habilidades para buscar, procesar y analizar informacion procedente de

e Fuentes diversas
e 12. Capacidad critica y autocritica

e Capacidad para actuar en nuevas situaciones

e Capacidad creativa

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

e Capacidad de trabajo en equipo

e Habilidades interpersonales

e Capacidad de motivar y conducir hacia metas comunes
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e Compromiso con la preservacion del medio ambiente

e Compromiso con su medio socio-cultural

e Valoracion y respeto por la diversidad y multiculturalidad
e Habilidad para trabajar en contextos internacionales

e Habilidad para trabajar en forma autbnoma

e Capacidad para formular y gestionar proyectos

e Compromiso ético

e Compromiso con la calidad ( tunnyng America latina, s.f.)

Competencias Especificas de Enfermeria

Cuidado directo

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

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

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

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

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

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

America latina, s.
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Docencia

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

e Capacidad para participar en equipos multidisciplinarios y
transdiciplinarios en la formacién de proyectos educativos

e Habilidad y capacidad para promover el proceso de aprendizaje
permanente con personas grupos y comunidad en la promocién del
autocuidado y estilos de vida saludable en relacion con su medio
ambiente (tunnyng America latina, s.f.)

Investigadora

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.

e Capacidad para diseflar y gestionar proyectos de investigacion
relaciOnados con el cuidado de enfermeria y la salud

e Conocimiento y capacidad para aplicar la tecnologia y la informatica de
investigacion de enfermeria y salud

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

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

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

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

de la profesion.
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e Capacidad para establecer y mantener la relacién 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. (

tunnyng America latina, s.f.)

Gerencia y gestion e enfermeria

Habilidad para interactuar en equipos inter disciplinarios y multisectoriales
con capacidad resolutiva para satisfacer las necesidades de salud prioritaria,

emergente y especial

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

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

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

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

e Capacidad para disefiar ejecutar y evaluar programas de educacién de
salud formal y no formal que respondan a las necesidades del contexto

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

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

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

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

de la profesion.
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e Capacidad para establecer y mantener la relacién 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.

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

e Demuestra solidaridad ante las situaciones de desastres, catastrofes, y
epidemias.

e (Capaz de gestionar de forma autbnoma nuevos servicios de enfermeria.

(tunnyng America latina, s.f.)

2.24. Competencias Profesionales de la Carrera Enfermeria de la
Universidad Estatal de Bolivar

e Cuidado directo al paciente, familia y comunidad
e Educacion en salud y desarrollo comunitario
e Gerenciay Gestion en enfermeria

e Investigacion en salud y enfermeria (Bolivar, S. 2017.)

2.25. Cuidado directo al paciente, familia y comunidad

Cuida al individuo, grupos y comunidades en la salud y en la enfermedad,
considerando el ciclo de vida, respetando la integralidad del ser humano, en sus
dimensiones: fisicas, psicologicas, sociales, culturales, ambientales y
espirituales. Desarrolla las intervenciones en base al proceso de atencion de
enfermeria, en respuesta a los diferentes niveles de complejidad en la atencion,
considerando los avances tecnologicos, la calidad y seguridad en la atencion y el

marco bioético de la salud. (Garcia, 2013)
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2.26. Investigacion en salud y enfermeria

Propone y participa en estudios de investigacion para contribuir a la
resolucion de problemas de salud y al desarrollo profesional. Los proyectos de
investigacion que se ejecutan en la escuela de Enfermeria vienen a constituirse
en una actividad fundamental para la formacion de las y los estudiantes; no solo
hablamos de trabajos de tesis sino otros que ayudan a dar solucién a muchos
problemas a nivel de comunidad a través de actividades y proyectos de
vinculacion (Garcia, 2013).

2.27. Administracién

Con la administracion de enfermeria se puede planificar, organizar, dirigir y
evaluar los servicios que se prestan a los enfermos y aplicar mejoras y solucionar
problemas que sin administracion podrian no ser detectados a tiempo. Son
muchos los beneficios que derivan de la administracion de enfermeria porque
ademas de permitir un aprovechamiento mejor de los recursos con que se cuenta,
permite que la organizacion que de esto se obtiene, signifique una mejora de la
calidad del servicio y de la productividad, que alienta el desempefio del
profesional de enfermeria manteniéndole motivado y que permite al enfermo

recibir un servicio como el que espera y merece (Garcia, 2013).
La profesion de enfermeria pretende:

e Posicionar la profesidn de enfermeria como ciencia
e Generar en el estudiante el pensamiento critico en la construccion del

nivel cognitivo, habilidades y destrezas

e El reconocimiento de enfermeria como profesion en la sociedad
e Manejo eficiente de nuevas tecnologias

¢ Innovacion permanente de los ambientes de trabajo

e Ejercicio profesional con ética

e Respeto a lavida
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e La incorporacion del proceso de atencion de enfermeria como una
herramienta del quehacer cotidiano en enfermeria
e Formacion de un profesional que responda a un modelo de atencién en

salud familiar, comunitario e intercultural (Garcia, 2013)

La organizacion que se obtiene mediante la adecuada administracion de las
tareas de enfermeria permite interactuar mejor a todos los que forman parte del
sistema sanitario y promueve el liderazgo en cada area, haciendo fécil e
importante aspectos que generan el éxito en cualquier actividad, el trabajo en
equipo y por objetivos, porque parte de esa administracion es planificar las
actividades, el uso de recursos, el tiempo y el talento humano, que en una
profesion que como enfermeria resulta tanto 0 mas importante por la exigencia
e importancia, la salud de los enfermos. La administracion de enfermeria es

entonces vital para la profesion y para los enfermos (Garcia, 2013).

Dentro del proyecto de carrera se ha hecho énfasis en estas cuatro
competencias de enfermeria que son Cuidado directo al paciente, familia y
comunidad, Educacién en salud y desarrollo comunitario, Gerencia y Gestion en
enfermeria, Investigacion en salud y enfermeria que se derivan de las
competencias de genéricas del proyecto tunning que son la esencia de la
formacion de la carrera de enfermeria que los estudiantes las adquieren durante

su formacion académica.

2.28. Desemperio profesional en enfermeria

Salas13 enuncia que " El desempefio profesional como un proceso continuo
de evaluacion de la calidad de la atencion en salud, que rompe los marcos
puramente académicos, y la vincula con la responsabilidad y el compromiso
social, como respuesta a las necesidades de la poblacion; en un proceso activo y
participativo de problematizacion constante, que dirige las acciones a desarrollar
en los procesos permanentes de superacion profesional. También que para

determinar la calidad del desempefio laboral, es necesario tener en cuenta las
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condiciones de trabajo, asi como las personales, y en las que hay que profundizar
al analizar los resultados evaluativos, a fin de determinar de los problemas

identificados, cuales requieren decisiones de gestion o capacitantes.

A proposito, Barazal enuncia que el desempefio profesional es
multidimensional e implica en su interrelacion dialéctica la integracion de

conocimientos, habilidades, actitudes y valores.

Tres décadas mas tarde Mulens,®en su tesis doctoral declara dentro de la
definicion operativa de desempefio profesional de Enfermeria que labora en el
Nivel primario de Salud que "...el enfermero debe estar dotado no solo de
aquellos conocimientos y habilidades que favorezcan el desempefio profesional,
sino de los valores éticos, la sensibilidad humana y el respeto a las personas que

necesitan de los servicios de enfermeria".

El desempefio profesional en enfermeria son todos aquellos dotes que tiene el
enfermero como el conocimiento, habilidades ademas de la integracion de los

valores y actitudes como respuesta a las necesidades de la sociedad.

2.29. Nivel de Desempefio

Dentro de nuestro pais se dan procesos de capacitacion y formacion
profesional vinculados con titulos de tercero y cuarto nivel, los cuales pueden
medir el desempefio profesional que hoy méas que nunca son reconocidos y

exigidos como indicadores de calidad profesional. (Gijon, 2013)

En el campo de la enfermera, el nivel de desempefio siempre va ligado a la
evaluacion del desempefio que se considera una buena oportunidad para dialogar
con los miembros de su equipo, escucharles, hacerles saber qué se espera de ellos

y en qué pueden mejorar. (Gijon, 2013)

El objetivo de estas evaluaciones no es otro que determinar la eficacia con
que una persona ha llevado a cabo sus funciones en un periodo de tiempo. La

mayoria suelen realizarlas anualmente, aunque cada vez es mas frecuente
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revisarlas cada 6 meses. Para que la evaluacion sea efectiva, el nivel de
rendimiento ha de medirse de manera totalmente objetiva, argumentando,

documentandolo si es posible y evitando hacer juicios de valor. (Gijon, 2013)

Hay muchas formas de evaluar el desempefio de un trabajador. Una de las
mas utilizadas es la que puntda cada item en una escala del 1 al 5, siendo de

menor a mayor:

e Insatisfactorio

e Por debajo de la media

e Enlamedia

e Superior a la media

e Sobresaliente (Gijon, 2013)

Para poder medir el desempefio profesional se debe conocer los ambitos en
los que el profesional de enfermeria se desempefia desarrollando habilidades y

destrezas con el objetivo de mejorar el cuidado al usuario.

2.30. Campos Ocupacionales

e Centros y Unidades de Salud publicos y privados comunitarios.
e Hospitales y clinicas publicos y privados de diferentes niveles de

complejidad

e Unidades de atencion especializadas.
e Centros educativos, industriales, empresariales, comerciales y sociales.

e Consultorios privados y atencion domiciliaria en préactica colaborativa e
independiente.

e Centros, departamentos, organizaciones relacionadas con investigacion,
ambiente, asesoria, educacion y acciones solidarias en salud.

e Capacitadores en cursos de Auxiliares de Enfermeria, para titulo
intermedios y de tercer nivel, para profesionalizacion, para primeros
auxilios. (Garcia, 2013)
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2.31. Desempefio Profesional de la Enfermera en el Sector Publico

Como profesionales de enfermeria estan capacitados a relacionarse en
diferentes campos de trabajo tomando en cuenta el tipo de institucion, el area a
desempefiarse de trabajo y las actitudes de cada enfermera permite el desempefio
en instituciones del primer segundo y tercer nivel de atencion que pertenecen al
Ministerio de Salud Publica en el cual pueden desenvolverse y aplicar sus
conocimiento adquiridos en su formacion de acuerdo al servicio en el que se
encuentren elaborando realizando diferentes actividades en los mismo que

Ilegan a tener cargos como lideres y gerentes de los servicios: (Ramos, 2012)

2.32. Factores a tener en cuenta para evaluar el desempefio laboral

Evaluar es emitir un juicio de valor que exprese la magnitud y calidad con
que se han logrado los objetivos propuestos. La evaluacion es el proceso de
identificar, obtener y analizar informacion util y descriptiva, que permita valorar
y enjuiciar los fendmenos que se presentan en torno al objeto, con el fin de
obtener criterios y juicios sobre el propio objeto, para posteriormente tomar

decisiones y solucionar problemas.

Se evalla el desempefio profesional del egresado de enfermeria para que
contribuyera a dar solucion a dificultades que subsisten en la atencion de
enfermeria originadas entre otras causas por errores e insuficiencias en la
formacion y por las necesidades de superacién que impone el desarrollo

cientifico técnico.

La evaluacidon del desempefio profesional se caracteriza porgue tiene lugar en
el contexto real de los servicios de salud y verifica el comportamiento del

profesional en cuanto a:

« Como organiza, retiene y utiliza los conocimientos adquiridos.

« Como organiza e integra el sistema de habilidades en la practica.
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+ COmo actla y sé interrelaciona con los demés integrantes del
grupo basico de trabajo o equipo de salud, el individuo, la familia

y la comunidad.

El desempefio hay que analizarlo en la totalidad de la estructura del proceso
de trabajo y accionar de los profesionales, hay que desagregarlo en funciones y
roles que a su vez definen los problemas que demandan la realizacion de un
conjunto de actividades que se desglosan en tareas. Con la evaluacion del
desempefio se busca generar informacion relevante y oportuna, que permita la
eficiente toma de decisiones. Es necesario tener en cuenta condiciones de
trabajo, asi como las personales, que son determinantes en la calidad del
desempefio, y en las que hay que profundizar al analizar los resultados
evaluativos, a fin de determinar de los problemas identificados, cuales requieren

decisiones organizacionales, gerenciales.

Para evaluar el desempefio, es necesario utilizar métodos, técnicas y
procedimientos que suministren informacién valida y confiable sobre los
aspectos cognoscitivos, psicomotores y volitivos de su actuacion laboral; es en
realidad una evaluacion combinada de su competencia y desempefio profesional.
(scielo.sld.cu, 2006)

Las técnicas y procedimientos mas empleados son:

e Observacion directa.

Instrumento utilizado para la verificacion de las habilidades practicas de los
profesionales en el servicio, se utiliza la observacion directa no participante y
estructurada,25los observadores se ponen en contacto directo con el fenémeno a
investigar, se obtiene la informacion desde afuera y se realiza con la aplicacion
de la guia, el observador tiene la posibilidad de marcar cada vez que observa el
cumplimiento o no de la habilidad descrita. Se confecciona una guia de
habilidades a desarrollar, la cual se entrega a cada observador. Esta evaluacion,
a partir de la obtencion de la informacion de lo que realmente realiza el

profesional en el servicio, es un juicio que define si este es competente o0 aln no
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competente, se centra en demostrar si existen las habilidades requeridas para un
desempefio adecuado (umsa, s.f.)

e Entrevista a profesionales y dirigentes.

Es importante entrevistar a los diferentes integrantes del grupo basico de
trabajo, sobre como analiza el desempefio del trabajador evaluado, en qué
elementos basa esos criterios e indagar en por qué de algunas acciones o
decisiones que adopta. Estas entrevistas tendrdn un caracter complementario,
utilizandose siempre en combinacion con otros procedimientos y técnicas (umsa,
s.f.)

e Entrevista a la poblacion.

La entrevista de individuos sanos o enfermos, asi como con los familiares y
con otros miembros de la comunidad que se relacionan directamente con el
evaluado, son muy utiles fundamentalmente para evaluar el nivel y la calidad de
las relaciones interpersonales y como las acciones del evaluado han incidido en

el sujeto y objeto de su trabajo profesional. (umsa, s.f.)

e Autoevaluacion.

Segun Chiavenato “la autoevaluacion es el método por medio del cual, el
propio empleado es solicitado para hacer un sincero analisis de sus propias

caracteristicas de desempefio” (redaly, s.f.)

e Auditoria.

Es una herramienta que puede ser utilizada por todos los profesionales de la
salud para mejorar la atencion a los pacientes. El espectro de aspectos
susceptibles de auditar es amplio y muchas areas de trabajo que no se evaluaban
han sido sometidas a evaluacion. A menudo esto ha servido para demostrar la
falta de conocimiento acerca de un area en particular, que a su vez ha estimulado

una mayor investigacion. (redaly, s.f.)
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El aplicar una auditoria se detectan problemas de mal funcionamiento que
existen, que lo conoce o no la institucién, que ha sido detectado por ella misma
0 por terceros, 0 que se sospecha que se puede estar presentando; en cualquiera
de los casos se necesita una confirmacion o no, determinar sus causas y actuar
posteriormente. Las auditorias tienen un caracter retrospectivo y se orientan a
problemas concretos acerca de los cuales se revisan las actuaciones y decisiones
de los profesionales en su quehacer diario. Su base de trabajo lo constituyen las

historias clinicas. (redaly, s.f.)
Perfiles del desempefio.

Tiene el objetivo de mostrar graficamente la calificacion final obtenida en
cada indicador, por cada uno de los evaluados. Las calificaciones otorgadas por
cada uno de los evaluadores e instrumentos, en cada indicador se resume en una
medida de tendencia central (media 0 mediana), y su resultante es la cifra.

(redaly, s.f.)
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2.33. Marco legal (MSP., 2016)

CAPITULO PRIMERO
Proteccion y ambito de la ley Articulos 1 a5 ARTICULO 1

Esta Ley ampara y garantiza el ejercicio profesional de quienes hayan
obtenido el titulo de Enfermera o Enfermero, conferido por las universidades del
pais legalmente constituidas y de quienes habiéndolo obtenido en el exterior lo
revalidaren de conformidad con la Ley.

ARTICULO 2
Son organismos de la Federacion Ecuatoriana de Enfermeras y Enfermeros:
La Asamblea General;
El Directorio Nacional;
Los Colegios Provinciales de Enfermeras y Enfermeros; y,
Los Tribunales de Honor.

La estructura organica funcional de estos organismos constara en los

Estatutos de la Federacion.
ARTICULO 3

No se considerara ejercicio profesional la prestacion de servicios, sin fines de
lucro, de enfermeras o enfermeros extranjeros, pertenecientes a equipos médicos

que intervienen temporalmente bajo la proteccion de convenios o acuerdos.
ARTICULO 4

Todas las instituciones, organismos y empresas de Derecho Pablico o de

Derecho Privado, que operen en el Ecuador y que tengan mas de cien empleados
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y trabajadores, deberan contar obligatoriamente con los servicios profesionales
de por lo menos una enfermera o enfermero en su departamento o dispensario

médico. Esta disposicion rige también para establecimientos educacionales.

Todas las instituciones que brindan servicios de salud tendran
obligatoriamente el nimero de enfermeras o enfermeros de conformidad con las
necesidades institucionales y lo establecido por los estandares de atencion que

para el efecto expide la Organizacion Mundial de la Salud.

Todo subcentro o dispensario de salud contard por lo menos con una

enfermera o enfermero profesional.
ARTICULO5

Los profesionales enfermeras y enfermeros que se encuentran prestando sus
servicios en los organismos de salud que dependen de la administracion publica
estaran protegidos por la Ley de Servicio Civil y Carrera Administrativa; los
profesionales que presten sus servicios en instituciones de salud privada estaran

protegidos por el Cadigo del Trabajo.
CAPITULO SEGUNDO
De la profesion Articulos 6 y 7 ARTICULO 6

Para ejercer la profesion de enfermeria, deberan poseer titulo profesional,
pertenecer a su respectivo colegio profesional y cumplir con las disposiciones de
los articulos 174, 175y 178 del Codigo de la Salud.

El ejercicio de la profesion de enfermeria en el Ecuador, asegurara una
atencion de calidad cientifica, técnica y ética; que debera ejecutarse con los
criterios y normas de educacion que establezca la Asociacion Ecuatoriana de
Facultades y Escuelas de Enfermeria ASEDEFE vy las escuelas de enfermeria
universitarias y las politicas, direccion, lineamientos y normas del Ministerio de

Salud Publica y de la Federacion de Enfermeras y Enfermeros.
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ARTICULO 7
Son competencias y deberes de las enfermeras y enfermeros:

Ejercer funciones asistenciales, administrativas, de investigacion y docencia

en las areas de especializacion y aquellas conexas a su campo profesional;

Participar en la formulacion e implementacion de las politicas de salud y

enfermeria;

Dirigir los departamentos y servicios de enfermeria a nivel nacional, regional,

provincial y local;

Dirigir las facultades y escuelas de enfermeria y ejercer la docencia en las
mismas, conforme a la ley y el respectivo reglamento, a fin de formar los

recursos humanos necesarios;

Dar atencion dentro de su competencia profesional a toda la poblacién sin

discrimen alguno;

Realizar o participar en investigaciones que propendan al desarrollo

profesional o que coadyuven en la solucion de problemas prioritarios de salud;

Y,
Dar educacién para la salud al paciente, la familia y la comunidad.
CAPITULO TERCERO
De los derechos y obligaciones Articulos 8 a 13 ARTICULO 8

En las instituciones de la salud publicas o privadas no se podra contratar
personal de enfermeria que no posea los respectivos titulos profesionales para el

desempefio de las funciones detalladas en el articulo 7 de esta Ley.
ARTICULO9
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En el sector pablico de la salud para llenar los cargos en los cuales se
desempefian funciones relacionadas con los profesionales en enfermeria se los

hara mediante concursos publicos de titulos y merecimientos; y, oposicion.

En dichos concursos participara un delegado del respectivo Colegio
Provincial o de la Federacion si no existiere Colegio. La no participacion de este

delegado anularé el concurso.
ARTICULO 10

Todo lo relacionado con ascensos y promociones se regulara en la Ley de

Escalafon y Sueldos de las Enfermeras y Enfermeros del Ecuador.
ARTICULO 11

La Federacion Ecuatoriana de Enfermeras y Enfermeros o los colegios
provinciales vigilaran y denunciarén el ejercicio ilegal de la profesion ante las

autoridades competentes.
ARTICULO 12

El Ministerio de Salud Publica vigilara el cumplimiento de las obligaciones
que esta Ley asigna a las personas naturales o juridicas, publicas o privadas en
calidad de empleadores.

En caso de incumplimiento el empleador sera sancionado pecuniariamente
por el Ministerio de Salud Publica con una multa no menor a cinco salarios
minimos vitales generales vigentes, sin perjuicio de las demas sanciones que

procedan.
ARTICULO 13

Son obligaciones de las enfermeras y enfermeros amparados por la presente

Ley, las siguientes:
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Ejercer su profesion aplicando los principios éticos, morales y de respeto a

los derechos humanos del paciente;

Brindar cuidado directo de enfermeria a los pacientes y usuarios,

garantizando una atencién personalizada y de calidad:;

c) Literal derogado por Ley publicada en Registro Oficial Suplemento 294 de
6 de Octubre del 2010.

Dar estricto cumplimiento a las prescripciones y tratamientos indicados por

el médico;

Las enfermeras y enfermeros estan obligados a prestar sus servicios de
manera extraordinaria en casos de catastrofes, emergencias, guerras y otras

situaciones de gravedad que afecten al pais; v,
Las demas que les asigne esta Ley y su Reglamento.
CAPITULO CUARTO
Remuneraciones Articulo 14 ARTICULO 14

En todos los organismos del Estado y las entidades de Derecho Publico o de
Derecho Privado con finalidad social o publica, el sueldo de las enfermeras y

enfermeros se regulara por la respectiva Ley de Escalafon y Sueldos.
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2.34. Definiciones

Perfil profesional: Es una descripcién detallada que contiene el conjunto de
capacidades, destrezas, habilidades, competencias que tiene cierta formacion
profesional o trabajo (ARA., 2018).

Desempefio laboral: Es la actitud y aptitud con la que una persona rinde o
realiza actividades acorde a su formacion profesional, mediante su accionar se

demuestra la idoneidad de ejercer dicha profesion (ARA., 2018).

Malla curricular: Es un instrumento I6gicamente estructurado que contiene
dimensiones de conocimiento, asignaturas que seran asignadas a docentes con

perfil profesional acorde a la materia (ARA., 2018).

Enfermeria: Es un area del conocimiento que se enfoca en el cuidado del ser
humano, es la ciencia que estudia las respuestas naturales de personas,

comunidades, familias en estado de enfermedad o bienestar (Help., 2018).

Egreso: Es la consecucion de varias etapas vinculadas en el &mbito educativo,
demuestra la culminacion o finalizacién de estudios superiores de las personas
(Deficinicion., 2018)

Centros de salud: Son lugares especiales que brindan servicios de cuidado

de salud, a las personas que sientan afecciones en la salud (MedlinePlus., 2018).

Teoria: Son principios que abarcan conocimiento literario de ciencia,
premisa fundamental para hacer posible aplicaciones practicas (Deficinicion.,
2018).

Préacticas profesionales: Es la ejecucion de habilidades, destrezas adquiridas
durante un periodo de tiempo, son actividades desarrolladas en el ambito laboral
con la finalidad de perfeccionar habilidades y adquirir experiencias
(Deficinicion., 2018).
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Vinculacién: Es el conjunto de acciones que se dirigen en la participacion
continua de un grupo de personas que buscan mejorar una situacion
(Deficinicion., 2018).
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2.35. VARIABLES

Variable independiente

Perfil de egreso de los graduados

Variable dependiente

Desempefio profesional
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2.36. Operacionalizacion de variables

Variable Técnicas e
Independien Dimensio Instrumento
te Definicion n Indicador | item Escala S
El perfil de Nivel  de 1. ¢Considera usted que los 8 ciclos de Si
egreso o perfil formacion formacion académlca' tedrico- practico en la No Encuesta
profesional es académica | Carrera de Enfermeria son suficientes para| Parcialmen
un conjunto de cumplir con el perfil de egreso de la carrera? te
conocimiento Pensum 2.(;Las_asignaturas_ impartid_as durqnf[e_ su
s, habilidades académico formacion académica estuvieron divididas
y  actitudes de por cuatro componentes que son profesional
que delimitan enfermeria especifico, béasico profesional, basico, Si
el  ejercicio enlaUEB humanistico, social e investigativo cree usted No
profesional. El "~"7 | que son necesarios todos estos componentes | Parcialmen
PERFIL DE perfil _ Formac!én para su formgci()n academica? te
EGRESO profesional se academ|c§1 3.De las asignaturas que correspgnden al
elabora luego | Enfermeri Practicas componente profesional especifico que
de haber | a. sirven para adquirir competencias propias de
establecido p:ef ional la profesion cual tuvo mayor dificultad en su
los ESO estona desempefio profesional Si
fundamentos ¢Si la respuesta es afirmativa escriba el No
del  proceso nombre de la asignatura en la que tuvo |Parcialmen
curricular 'y dificultades? te
forma parte de Internado 4. Las practicas realizadas a nivel Si
un proceso, es rotativo hospitalario y comunitario, estuvieron No
una etapa acorde a los contenidos recibidos durante su | Parcialmen
dentro de la formacion académica? te
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Metodologia
de Disefio
Curricular

Escenarios
de
aprendizaje

Vinculacio
n

5. Considera que el equipamiento de los

laboratorios brindan una simulacion efectiva Si
que le permiten adquirir las suficientes No
habilidades y destrezas para su desempefio | Parcialmen
profesional? te

Si
6. ¢ Considera que las instalaciones fisicas de No
la escuela de enfermeria retinen Parcialmen
caracteristicas que favorecen al te

Si

No
7.La biblioteca fisica y virtual cumpli6é con | Parcialmen
sus requerimientos para consultas y deberes |te

Si

No
8. Considera que las horas de vinculacion Parcialmen
son necesarias para la formacion académica |te
9. Considera que al culminar con la carrera Si
usted cumple con el perfil de egreso de la No
carrera de enfermeria Parcialmen
ANEXO te
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Técnicas e

Variable Dependiente Definicién Dimension Indicador item Escala Instrumentos
El  desempefio Servicios de 1. (En qué sector de Si
profesional como salud salud se encuentra _No Encuesta
un proceso | Desempefio laborando? Parcialmente
Continu(_J, de| profesional Nivel 2. ¢Su funcion en la Si
evaluacion de la 'erérlvjico unidad donde se No
calidad de la Jerarq desempefia es? Parcialmente
atencion en 3. (Considera usted
salud, que rompe que  durante  la
los tmarcos formacion académica i
Purgf,“ef‘ € | Cuidado | adquiri6 No
aca elmlcos, y Ia directo competencias  para| o oo
\r/égcgnzab(i:ﬂgada brindar cuidados de
Desempefio profesional P ) . salud durante su
y el compromiso | Formacion desempefio laboral?
social, como | por '

respuesta a las
necesidades de la
poblacion; en un
proceso activo y
participativo de
problematizacion

constante,  que
dirige las
acciones a

desarrollar en los
procesos

competencias

Administracion

4. ;Cree usted que se
encuentra en la
capacidad de disefiar
y gestionar proyectos
relacionados con el
cuidado de
Enfermeria y
problemas de salud?

Si
No
Parcialmente

Destrezas
habilidades

Docencia

5. ¢Considera que
puede desenvolverse
en el area de
docencia?

Si
No
Parcialmente
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permanentes de
superacion
profesional.

Investigacion

6. ¢(Esta usted en la
capacidad de realizar
investigacion en su
lugar de trabajo para
resolver problemas de
salud?

Si
No
Parcialmente

59




3. CAPITULO Ill: MARCO METODOLOGICO

3.1. Nivel de investigacion

Investigacion descriptiva: La recoleccion de datos me permite conocer
caracteristicas individuales de los profesionales de enfermeria y su desempefio
dentro de los lugares en donde se encuentran laborando informacion que
permitira mejorar en el ambito de la formacion académica de la escuela de

enfermeria

Investigacion de campo: Aqui se hace referencia a las unidades de salud
donde se realiz6 el estudio del investigador al area en donde se encuentra el
personal en estudio, en este caso los profesionales de enfermeria y los directivos,
que se requiere la movilizacién de los investigadores para poder recolectar la

informacion de forma directa.

3.2. Disefio

La presente investigacion de tipo cualitativa, nos permitird conocer en
términos de calidad si el perfil de egreso del profesional de enfermeria responde
al desempefio laboral y a las exigencias en los centros donde se encuentran
laborando verificar si el conocimiento tedrico - practico adquirida en el

transcurso de la formacion académica ha incidido en el nivel de desempefio.
Por el tiempo de ocurrencia

Retrospectiva: Mediante una cohorte de profesionales graduados en la
carrera de enfermeria de la Universidad Estatal de Bolivar en el periodo entre
2016 — 2018, se pretende conocer, como influye el perfil de egreso en el
desempefio laboral y tomar acciones pertinentes con la finalidad de reforzar en
aquellas areas en las que presentan debilidades y que las generaciones futuras de

profesionales de enfermeria tengan un excelente desempefio laboral.
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Trasversal: Es de corte transversal porque se desarrolla sobre un tiempo
especifico y con una poblacion determinada.

3.3. Poblacion y Muestra

Se realizo la investigacion mediante encuestas a 15 graduados desde el afio
2016-2018 de la carrera enfermeria de la Universidad Estatal de Bolivar que se
encuentran laborando dentro de lazona 5 y a 7 directivos de las unidades donde

laboran.

3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos

Se optd por disefiar una encuesta de consistencia interna, preguntas con una
escala de tres respuestas para una facil tabulacion, la encuesta para la recoleccion
de datos de los profesionales con 14 preguntas y para los directivos de las

unidades en donde laboran una entrevista con 4 preguntas.

3.5. Técnicas de procesamiento y andlisis de datos

El procesamiento de los datos estadisticos se los realizara utilizando el
programa Microsoft Excel que viene incluido en el paquete de Microsoft Office,
en el cual se crearan hojas de calculo para obtener frecuencias y porcentajes de

los datos recolectados.
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4. CAPITULO IV: ANALISIS E INTERPRETACION DE
RESULTADOS

Tabla 1 Provincias de la zona 5 donde se encuentran laborando

ESCALA FRECUENCIA PORCENTAJE
Guayas 0 0%

Bolivar 13 87%

Los Rios 2 13%

Santa Elena 0 0%

Galapagos 0 0%

TOTAL 15 100%

Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018
que laboran en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Salas, M., y Pinos, F. 2018.

Grafico 1 Provincias de la zona 5 donde se encuentran laborando

0% 0% 0%

B Guayas
H Bolivar
Los rios
M Santa Elena

m Galapagos

Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018
que laboran en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Salas, M., y Pinos, F. 2018.

Analisis e interpretacion

De los profesionales graduados en enfermeria en el periodo 2016-2018 que
se encuentran laborando en la zona 5 indican, que el 87% se encuentran
laborando en la provincia Bolivar y mientras que solo un 13% laboran en la
provincia de Los Rios dado que en su mayoria de los graduados viven en la

provincia Bolivar y buscan trabajar cerca de sus hogares.
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Tabla 2 ¢ En qué sector de salud se encuentra laborando?

ESCALA FRECUENCIA PORCENTAJE
Sector publico 15 100%
Sector privado 0 0%

TOTAL 15 100%

Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018
que laboran en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Salas, M., y Pinos, F. 2018.

Gréfico 2 ¢ En qué sector de salud se encuentra laborando?

m SECTOR PUBLICO
m SECTOR PRIVADI

Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018
que laboran en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Salas, M., y Pinos, F. 2018.

Anélisis e Interpretacion

De los profesionales que se encuentran laborando en la provincia de Bolivar
y Los Rios, el 100% se encuentra desempefiandose en el sector publico, ya que
la oferta de trabajo es amplia y obtienen beneficios como estabilidad laboral,
nombramientos y todos los beneficios que otorgan la ley tomando encuentra que
para laborar en el sector publico tienen que presentarse a los concursos que se
rigen bajo el proceso de méritos y oposicién en donde solo entran los mejores
profesionales capacitados.
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Tabla 3 ¢Considera usted que los ocho ciclos de formacion académica tedrico-
practico en la carrera de Enfermeria son suficientes para cumplir con el perfil

de egreso de la carrera?

ESCALA FRECUENCIA PORCENTAJE
Sl 11 85%

NO 0 0%
PARCIALMENTE 4 15%

TOTAL 15 100%

Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018
que laboran en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Salas, M., y Pinos, F. 2018.

Grafico 3 ¢Considera usted que los ocho ciclos de formacion académica
tedrico- préactico en la carrera de Enfermeria son suficientes para cumplir con

el perfil de egreso de la carrera?

m Sl
mNO
PARCIALMENTE

Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018
que laboran en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Salas, M., y Pinos, F. 2018.

Analisis e Interpretacion

De los profesionales encuestados para conocer si la formacion académica
tedrica - préctica recibida en los ocho ciclos fue suficiente para cumplir con el
perfil de egreso, un 85% manifiesta que la formacién si respondi6 con el perfil
de egreso mientras que (11%) manifiestan que la formacién respondi6é de modo
parcial al perfil de egreso lo que nos quiere decir que la formacion académica

estd acorde al perfil de egreso. Que los graduados en enfermeria son
64



profesionales con competencia cientifico técnica para cuidar y ayudar a las
personas sanas o enfermas (nifio, embarazada, adolescente, adulto y adulto

mayor), familia y comunidad.

Tabla 4 ¢Las asignaturas impartidas durante su formacién académica
estuvieron divididas por cuatro componentes que son profesional especifico,
basico profesional, basico, humanistico, social e investigativo cree usted que

es necesario abordar todos estos componentes en su formacion académica?

ESCALA FRECUENCIA |PORCENTAJE
Sl 12 80%

NO 0 0%
PARCIALMENTE 3 20%

TOTAL 15 100%

Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018
que laboran en las Unidades de Salud de la zona 5 Ver anexo asignaturas
Elaborado por: Salas, M., y Pinos, F. 2018

Grafico 4 ¢Las asignaturas impartidas durante su formacién académica
estuvieron divididas por cuatro componentes que son profesional especifico,
basico profesional, basico, humanistico, social e investigativo cree usted que
es necesario abordar todos estos componentes en su formacién académica?

m S|
mNO
PARCIALMENTE

Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018
que laboran en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Salas, M., y Pinos, F. 2018

Anélisis e Interpretacion
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En la formacion académica las asignaturas estuvieron divididas en cuatro
componentes un (80%) manifiestan que si es indispensable abordar los cuatro
componentes mientras que un (20%) creen que parcialmente estos componentes
son necesarios en su formacién académica por lo tanto el modelo curricular por
competencias en el proceso de formacion de los alumnos fortalece los
conocimientos para que en su desempefio los ejecute de acuerdo a las
competencias basicas de la enfermera que se centra en el cuidado,
administracion, educacién y la investigacién contribuyendo al mejoramiento de

las condiciones de vida de la poblacién

Tabla 5 ¢De las asignaturas que corresponden al componente profesional
especifico que sirven para adquirir competencias propias de la profesion cual

tuvo mayor dificultad en su desempefio profesional?

Enfermeria .
o Farmacologia . .
quirdrgica Frecuencia  Porcentaje
Sl 2 3 5 33%
NO 3 3 6 40%
PARCIALMENTE 2 2 4 27%
TOTAL 7 8 15 100%

Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018 que

laboran en las Unidades de Salud de la zona 5 (anexo)
Elaborado por: Maria Salas y Fabian Pinos

Gréfico 5 ¢De las asignaturas que corresponden al componente profesional
especifico que sirven para adquirir competencias propias de la profesion cual

tuvo mayor dificultad en su desempefio profesional?
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Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018 que

laboran en las Unidades de Salud de la zona 5 (@nexo)
Elaborado por: Maria Salas y Fabian Pinos

Anélisis e Interpretacion

De las asignaturas que corresponden al componente profesional especifico un
40% manifiestan no haber tenido problemas por lo tanto los profesionales si
adquirieron las competencias propias de la profesion que son el pilar para un
buen desempefio mientras que el 33% si tuvieron dificultad en enfermeria
quirdrgica y farmacologia por lo que se tendrd que tomar en cuenta los aspectos
gue hacen que haya dificultad en estas asignaturas y un 27% parcialmente tuvo

dificultades, pero con la practica profesional lo superaron .

Tabla 6 ¢ Las practicas realizadas a nivel hospitalario y comunitario, estuvieron

acorde a los contenidos recibidos durante la formacion académica?

ESCALA FRECUENCIA PORCENTAJE
Sl 14 93%

NO 0 0%
PARCIALMENTE 1 7%

TOTAL 15 100%

Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018 que
laboran en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Maria Salas y Fabian Pinos
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Gréfico 6 ¢Las préacticas realizadas a nivel hospitalario y comunitario,

estuvieron acorde a los contenidos recibidos durante la formacion académica?

m Sl
mNO
= PARCIALMENTE

Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018 que laboran
en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Maria Salas y Fabian Pinos

Analisis e Interpretacion

De los profesionales encuestados resulté que, el (93%) respondieron que las
practicas si estuvieron acorde a los contenidos recibidos en la formacion
académica y tan solo un (7%) manifestd que las préacticas parcialmente estaban
acorde a los contenidos recibidos en la formacion académica cumpliendo con
el compromiso que tiene la carrera de formar profesionales con alta calidad
académica y humanistica, al realizar las practicas pre profesionales los
estudiantes tienen una oportunidad de aprendizaje, de esta manera profundizan
las competencias adquiridas durante su formacion y puedan contrastarlo con las

demandas de la sociedad.
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Tabla 7 ¢Considera que las instalaciones fisicas de las aulas y medios
audiovisuales de la escuela enfermeria relnen caracteristicas que favorecen

al aprendizaje?

ESCALA FRECUENCIA PORCENTAJE
Sl 8 50%

NO 1 6%
PARCIALMENTE 6 44%

TOTAL 15 100%

Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018 que laboran
en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Maria Salas y Fabian Pinos

Gréfico 6 ¢Considera que las instalaciones fisicas de las aulas y medios
audiovisuales de la escuela enfermeria relnen caracteristicas que favorecen

al aprendizaje?

m Sl
ENO
= PARCIALMENTE

Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018
que laboran en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Maria Salas y Fabian Pinos

Analisis e Interpretacion

Con respecto a las instalaciones fisicas de las aulas y medios audiovisuales
de la escuela enfermeria un (50%) responden que las caracteristicas de este si
favorecen al aprendizaje, mientras que un (44%) indican estar parcialmente de
acuerdo, las instalaciones fisicas y medios audiovisuales deben tener

caracteristicas para el aprendizaje permitiendo la interaccion entre estudiantes y
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profesores. Las aulas que mantengan las correspondientes instalaciones como:
conectividad a internet, pupitres, ventilacion adecuada, infocus, que permita
hacer consultas tanto estudiantes como al cuerpo docente de esta manera se crea
un ambiente que favorezca al aprendizaje tan solo un (6%) respondié que las
caracteristicas de estas no favorecen al aprendizaje tomando en cuenta que ahora
la carrera ha mejorado desde este periodo 2016 y ha mejorado las instalaciones

fisicas como en los medios audiovisuales.

Tabla 8 ¢Considera que los equipamientos de los laboratorios brindan una
simulacion efectiva que le permiten adquirir las suficientes habilidades y

destrezas para su desempefio profesional?

ESCALA FRECUENCIA PORCENTAJE
Sl 3 20%

NO 5 33%
PARCIALMENTE 7 47%

TOTAL 15 100%

Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018 que laboran
en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Maria Salas y Fabian Pinos

Gréfico 7 ¢Considera que los equipamientos de los laboratorios brindan una
simulacion efectiva que le permiten adquirir las suficientes habilidades y

destrezas para su desempefio profesional?

LN
47% mNO

PARCIALMENTE

Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018 que laboran
en las Unidades de Salud de la zona 5
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Elaborado por: Maria Salas y Fabian Pinos

Anélisis e Interpretacion

Con respecto a los equipamientos de los laboratorios el (47%) de los
encuestados responden que parcialmente se adaptan a las necesidades del
estudiante por no disponer de infraestructura apropiada, ventilacion,
instalaciones de préactica y equipamiento e insumos y renovacion de los mismos
para el logro de una simulacion efectiva mientras que un 33% manifiestan que
los laboratorios no tienen los equipamientos necesarios para una buena
simulacion y un 20% si cree que en los laboratorios se realizan simulaciones que
ayudan al buen desempefio de igual manera tomando en cuenta los diferentes
periodos en que estudiaron los encuestados y con el pasar del tiempo la carrera
ha ido mejorando y los laboratorios se han equipado.

Tabla 9 ¢ La biblioteca virtual y fisica cumplié sus requerimientos para

consultas y deberes?

ESCALA FRECUENCIA PORCENTAJE
Sl 3 20%

NO 2 13%
PARCIALMENTE 10 67%

TOTAL 15 100%

Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018 que laboran
en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Maria Salas y Fabian Pinos
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Gréfico 8 ¢La biblioteca virtual y fisica cumplié sus requerimientos para

consultas y deberes?

m Sl
mNO

67% PARCIALMENTE

Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018 que laboran
en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Maria Salas y Fabian Pinos

Analisis e Interpretacion

Con respecto a la biblioteca un (67%) de los encuestados mencionan que
parcialmente cumplié con los requerimientos de tareas y deberes, un (20%)
responden que, si cumplioé con los requerimientos para desarrollar las tareas y
consultas mientras que un (13%) responden que no cumpli6 con los
requerimientos para consultas y deberes debido a que el personal que laboraba
en la biblioteca no brindaba una buena atencion, que las horas en que laboraban
no son acordes a las necesidades de los alumnos tomando en cuenta que la
biblioteca se ha remodelado, ampliado, mejorado en muchos aspectos ahora
Segun el régimen académico las universidades deben contar con una biblioteca
actualizada incluyendo bibliotecas virtuales y las tics, con espacios destinados
al trabajo en grupo y trabajo individual, sala de audio y video para la observacion
de materiales, requieren de libros actualizados de menos de 5 afios y por cada 10

estudiantes un libro y por asignatura.
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Tabla 10 ¢ Considera que las horas de vinculacion son necesarias para la

formacion académica?

ESCALA FRECUENCIA PORCENTAJE
Sl 1 6%

NO 10 67%
PARCIALMENTE 4 27%

TOTAL 15 100%

Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018
que laboran en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Maria Salas y Fabian Pinos

Gréfico 9 ¢Considera que las horas de vinculacion son necesarias para la

formacion académica?

m Sl
mNO
 PARCIALMENTE

Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018
que laboran en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Maria Salas y Fabian Pinos

Anélisis e Interpretacion

Segun las encuestas realizadas el (67%) de los encuestados menciona que las
horas de vinculacion no son necesarias para la formacién académica que como
se contempla en el reglamento del régimen académico de cumplir con 320
horas de vinculacién son demasiadas horas que lo ideal seria realizar mas
practicas que es lo que refuerza la formacién académica y reducir las horas de
vinculacion, mientras que un (27%) esta parcialmente de acuerdo con las horas
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de vinculacion y un (6%) responde que las horas de vinculacion si son necesarias
para la formacion académica ya que la vinculacion con la colectividad
proyectada desde la perspectivas de las carreras debe contar con mecanismos
para el desarrollo de las actividades que permitan establecer relaciones entre los
estudiantes y los profesores con el entorno social econémico y productivo, por
medio de los proyectos que se ejecutaron y como un requisito indispensable

para obtener la titulacion.

Tabla 11 ¢ Cree que al culminar con la carrera usted cumplio con el perfil de

egreso de la carrera de enfermeria?

ESCALA FRECUENCIA PORCENTAJE
Sl 12 80%

NO 0 0%
PARCIALMENTE 3 20%

TOTAL 15 100%

Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018
que laboran en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Maria Salas y Fabian Pinos

Grafico 10 ¢ Cree que al culminar con la carrera usted cumplié con el perfil de

egreso de la carrera de enfermeria?

PERFIL DE EGRESO

mSl
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Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018
que laboran en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Maria Salas y Fabian Pinos
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Analisis e Interpretacion

De los profesionales encuestados, el (80%) considera que si cumplieron con
el perfil de egreso al culminar con la carrera que son profesionales con
competencia cientifico técnica para cuidar y ayudar a las personas sanas o
enfermas (nifio, embarazada, adolescente, adulto y adulto mayor), familia y
comunidad. Con competencias asistenciales, administrativas, educativas e
investigativas que se pueden desenvolver en instituciones y servicios de los tres
niveles de atencion de salud, mediante una firme actitud humanistica, ética y de
responsabilidad legal. mientras que un (20%) creen que al terminar la carrera de
enfermeria parcialmente han cumplido con el perfil de egreso por la dificultad

en las asignaturas que tuvieron, pero con la préctica ya lo han superado.

Tabla 12 ¢Su funcion en la unidad donde se desempefia es?

ESCALA FRECUENCIA PORCENTAIJE
COORDINADORA DE 0 0%
ENFERMERIA

LIDER DE ENFERMERIA 0 0%

MIENBRO DE EQUIPO 15 100%

TOTAL 15 100%

Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018
que laboran en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Maria Salas y Fabian Pinos
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Graéfico 11 ¢Su funcién en la unidad donde se desempefia es?

0% = COORDINADORA DE
ENFERMERIA

m LIDER DE ENFERMERIA

MIEMBRO DE EQUIPO
100%

Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018
que laboran en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Maria Salas y Fabian Pinos

Analisis e Interpretacion

De los profesionales encuestados el (100%) son miembros de equipo de
enfermeria, los profesionales que se encuentran laborando forman parte de un
equipo de trabajo ejecutando asi el cuidado directo al usuario de acuerdo a las
normas y procedimientos de atencién de enfermeria tomando en cuenta el poco

tiempo que se encuentran ejerciendo su profesion.

Tabla 13 ¢ Considera usted que durante la formacion académica adquirio las

competencias para brindar cuidados de salud integral durante su desempefio

laboral?
ESCALA FRECUENCIA PORCENTAJE
Sl 13 87%
NO 0 0%
PARCIALMENTE 2 13%
TOTAL 15 100%

Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018
que laboran en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Maria Salas y Fabian Pinos
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Grafico 12 ¢ Considera usted que durante la formacion académica adquirio las
competencias para brindar cuidados de salud integral durante su desempefio

laboral?
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Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018
que laboran en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Maria Salas y Fabian Pinos

Anélisis e Interpretacion

Con respecto al cumplimiento de competencias para brindar cuidados de
salud integral 13 profesionales (87%) manifiesta que en la formacion académica
si adquirid estas competencias ya que si cumplieron con el perfil de egreso de la
carrera 'y en el perfil nos dice que es un profesional que ha adquirido competencia
cientifico técnica para cuidar y ayudar a las personas sanas o enfermas (nifio,
embarazada, adolescente, adulto y adulto mayor), familia y comunidad y un
(13%) responden que parcialmente la adquirieron competencias para brindar
cuidados de salud integral debido a la dificultad que tuvieron en las asignaturas

de enfermeria quirargicay farmacologia.

Tabla 14 ¢ Cree usted que se encuentra en la capacidad de disefiar y gestionar
proyectos relacionados con el cuidado de Enfermeria y problemas de salud?

ESCALA FRECUENCIA PORCENTAJE
Sl 14 93%
NO 0 0%
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PARCIALMENTE 1 7%
TOTAL 15 100%

Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018
que laboran en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Maria Salas y Fabian Pinos

Gréfico 13 ¢ Cree usted que se encuentra en la capacidad de disefiar y gestionar
proyectos relacionados con el cuidado de Enfermeria y problemas de salud?
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Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018
que laboran en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Maria Salas y Fabian Pinos

Analisis e Interpretacion

De acuerdo a las encuestas realizadas a los profesionales de enfermeria el
(93%) responden contar con la capacidad de disefiar y gestionar proyectos
relacionados con el cuidado de enfermeria y problemas de salud. Cuyos
conocimientos fueron impartidos en su formacion académica relacionado a las
competencias, se puede evidenciar como la ciencia va evolucionando en el
campo de la investigacion llevando a los graduados a desarrollar sus habilidades
y destrezas, su pensamiento critico abstracto. Sin embargo, un porcentaje
minimo esta parcialmente capacitado, por lo que es obligacién de la sociedad
docente estudiante actualizar informacién y por ende el autoeducacion para
llegar a una capacitacion eficaz en el desarrollo del disefio y gestion de un
proyecto de investigacion relacionado a la carrera de enfermeria y problemas de

salud.
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Tabla 15 ¢ Considera que puede desenvolverse en el area de docencia?

ESCALA FRECUENCIA PORCENTAJE
Sl 8 50%

NO 1 6%
PARCIALMENTE 6 44%

TOTAL 15 100%

Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018
que laboran en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Maria Salas y Fabian Pinos

Gréfico 15 ¢ Considera que puede desenvolverse en el area de docencia?
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Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018
que laboran en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Maria Salas y Fabian Pinos

Analisis e Interpretacion

De los profesionales encuestados, 7 profesionales (46%) responde que, si
consideran estar en capacidad de desenvolverse como docente, 7 profesionales
(46%) responden estar parcialmente preparados para asumir el rol de docente y
1 profesional (7%) responden no estar en condiciones de ejercer el papel de

docente.
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Tabla 16 ¢ Esté usted en la capacidad de realizar investigaciones en su lugar

de trabajo para resolver problemas de salud?

ESCALA FRECUENCIA PORCENTAJE
Sl 15 100%

NO 0 0%
PARCIALMENTE 0 0%

TOTAL 15 100%

Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018
que laboran en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Maria Salas y Fabian Pinos

Gréfico 16 ¢Esta usted en la capacidad de realizar investigaciones en su lugar

de trabajo para resolver problemas de salud?
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Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018
que laboran en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Maria Salas y Fabian Pinos

Anélisis e Interpretacion

De los profesionales encuestados que trabajan dentro de la zona 5, el (100%),
responden estar en capacidad de llevar a cabo investigaciones en el lugar de
trabajo para poder resolver problemas relacionados con la salud se puede
recalcar que durante su formacién académica se logré fomentar las competencias
propias del enfermero asistenciales, administrativas, educativas e investigativas
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en instituciones y servicios de los tres niveles de atencion de salud, mediante una

firme actitud humanistica, ética y de responsabilidad legal
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ENCUESTA DIRIGIDA A LOS DIRECTIVOS DE LAS UNIDADES
DONDE LABORAN LOS PROFESIONALES

Tabla 1 ¢ Cémo considera el desempefio del profesional de enfermeria graduado

en la Universidad Estatal de Bolivar?

ESCALA FRECUENCIA PORCENTAJE
BUENO 7 100%
REGULAR 0 0%

MALO 0 0%

TOTAL 7 100%

Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018
que laboran en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Maria Salas y Fabian Pinos

Gréfico 1 (Como considera el desempefio del profesional de enfermeria

graduado en la Universidad Estatal de Bolivar?
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Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018
que laboran en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Maria Salas y Fabian Pinos

Anélisis e Interpretacion

De los encuestados el (100%), manifiestan que el desempefio de los
profesionales graduados en la carrera de enfermeria y que se encuentran
laborando dentro de la zona 5 es bueno debido a que en la practica profesional

han podido evidenciar que su desempefio ha sido relacionado a su formacion.
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Estas caracteristicas les permiten gozar de beneficios a los graduados en
Enfermeria de la Universidad Estatal de Bolivar en el mercado laboral,
especialmente por el prestigio de la Universidad y el adecuado nivel de

correspondencia entre la formacion recibida y lo que el medio exige.

Tabla 2 ¢(Como considera que ha sido la preparacién del Personal de

Enfermeria Graduado en la Universidad Estatal de Bolivar?

ESCALA FRECUENCIA PORCENTAJE
BUENO 7 100%
REGULAR 0 0%

MALO 0 0%

TOTAL 7 100%

Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018
que laboran en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Maria Salas y Fabian Pinos

Gréfico 2 (Como considera que ha sido la preparacién del Personal de

Enfermeria Graduado en la Universidad Estatal de Bolivar?
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Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018
que laboran en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Maria Salas y Fabian Pinos

Analisis e Interpretacion
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Segun las encuestas aplicadas el (100%) de los encuestados de las unidades
en donde se encuentran laborando los profesionales de enfermeria consideran
que la preparacién de los graduados en enfermeria es buena ya que se cumple
con el objetivo de la carrera que es formar licenciados en ciencias de la
enfermeria para dar cuidado integral por ciclos de vida, al individuo, familia y
comunidad, fundamentado en teorias y el Proceso de Atencidn de Enfermeria,
que contribuya al mejoramiento de la salud a nivel local, zonal y nacional con
acciones de fomento, prevencion, curacion y rehabilitacion para alcanzar el

buen vivir.

Tabla 3 ¢ Considera que los conocimientos que posee el personal de Enfermeria

para brindar un cuidado integral al usuario es?

ESCALA FRECUENCIA PORCENTAJE
BUENO 5 71%
REGULAR 2 29%

MALO 0 0%

TOTAL 7 100%

Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018
que laboran en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Maria Salas y Fabian Pinos
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Gréfico 3 ¢Considera que los conocimientos que posee el personal de

Enfermeria para brindar un cuidado integral al usuario es?

= BUENO = REGULAR = MALO

Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018
que laboran en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Maria Salas y Fabian Pinos

Analisis e Interpretacion

De acuerdo a la encuesta aplicada el (71%) de los encuestados consideran que
los conocimientos que poseen los profesionales es bueno ya que brindan un
cuidado integral al usuario ya que el profesional cuenta con autoridad para tomar
decisiones y profundos conocimientos profesionales en las areas bioldgicas,
psicosociales y del entorno; y habilidades tedrico précticas en las técnicas
especificas y de alta complejidad del ejercicio de la profesion, sustentado en la
I6gica del método cientifico profesional de enfermeria en el marco del desarrollo
cientifico y tecnoldgico de las ciencias mientras que un (29%)considera que los
conocimientos son regulares tomando en cuenta que algunos graduados si

tuvieron dificultad en algunas asignaturas en su desempefio laboral.

Tabla 4 ¢ Qué aspectos considera que deberia mejorar de la atencién que

brinda el personal de enfermeria al usuario?
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ESCALA FRECUENCIA PORCENTAJE

PRESENCIA 0 0%
CONOCIMIENTOS 2 33%
HABILIDADES 0 0%
TRATO AL USUARIO 4 45%
NINGUNA 1 22%
TOTAL 7 100%

Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018
que laboran en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Maria Salas y Fabian Pinos

Gréfico 4 ¢(Qué aspectos considera que deberia mejorar de la atenciéon que

brinda el personal de enfermeria al usuario?

= Presencia = Conocimiento Habilidades

= Trato al usuario = Ninguna

Fuente: Encuestas dirigida a profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018
que laboran en las Unidades de Salud de la zona 5
Elaborado por: Maria Salas y Fabian Pinos

Analisis e Interpretacion

De las encuestas realizadas el (45%) de los encuestados manifiesta que se
debe mejorar en el trato al usuario ya que es necesario que, al considerar el
concepto de trato digno, no concentrarse solamente en los elementos racionales
para el cumplimiento de los derechos del paciente sino que también en la
comunicacion no verbal y los aspectos de caracter emocional, un (33%)
menciona que el profesional no deberia mejorar en ningun aspecto ya que el

enfermero graduado en la UEB es completo y un 22% consideran que se deberia
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mejorar en el conocimiento tomando en cuenta que algunos graduados tuvieron

dificultades en algunas asignaturas.
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RESULTADOS O LOGROS ALCANZADOS SEGUN LOS
OBJETIVOS PLANTEADOS

RESULTADOS
OBJETIVOS 1

POR

Relacionar el Perfil de egreso con
el desempefio profesional de los
graduados de la carrera de Enfermeria
de la Universidad Estatal de Bolivar

en la zona 5 en el periodo 2016-2018

De acuerdo a la investigacion
realizada se ha logrado identificar que
si existe relacion entre el perfil de
egreso de carrera de enfermeria con el
desempefio profesional esta relacion
se ha logrado identificar a través de
las encuestas aplicadas tanto a los
de
graduados en el periodo 2016-2018 y

profesionales enfermeria

a los directivos de los lugares donde
laboran
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RESULTADOS
OBJETIVOS 2

POR

Conocer los lugares donde se

desempefian laboralmente los
graduados de la carrera de enfermeria
de la Universidad Estatal de Bolivar

en el periodo 2016-2018 en la zona 5.

De acuerdo a la investigacion

realizada hemos identificado los

lugares  donde trabajan los

profesionales graduados en el periodo
2016-2018 que son:

Guaranda:

Hospital Alfredo Noboa
Montenegro

IESS Guaranda

Centro de salud cuatro esquinas

Centro de salud Talahua

Chimbo:

Centro de salud Chimbo

Centro de salud la Magdalena

Caluma:

Centro de salud Pita

Babahoyo:

IESS Babahoyo
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RESULTADOS
OBJETIVOS 3

POR

Evaluar el cumplimiento del perfil

de egreso de los profesionales

graduados de enfermeria de la
Universidad Estatal de Bolivar en el

periodo 2016-2018 en la zona 5.

De acuerdo a la investigacion
realizada y a las encuestas aplicadas a
los graduados de enfermeria en el
2016-2018

identificar que estos profesionales

periodo podemos

tienen  competencias  cientifico
técnica para cuidar y ayudar a las
personas sanas 0 enfermas (nifio,
embarazada, adolescente, adulto y

adulto mayor), familia y comunidad.

Con competencias asistenciales,
administrativas, educativas e
investigativas en instituciones y
servicios de los tres niveles de

atencion de salud

Cuentan con autoridad para tomar
decisiones y profundos
conocimientos profesionales en las
areas bioldgicas, psicosociales y del
habilidades

practicas en las técnicas especificas y

entorno; 'y tedrico
de alta complejidad del ejercicio de la
profesion, sustentado en la logica del
de

enfermeria en el marco del desarrollo

método cientifico profesional

cientifico y tecnolégico de las

ciencias.
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4.1. RESULTADOS POR

OBJETIVO 4

Conocer la perspectiva de los
directivos sobre el desempefio laboral
de los graduados de la carrera de
enfermeria de la Universidad Estatal
de Bolivar en el periodo 2016-2018 en

la zona 5.

Los directivos quienes

manifestaron que el desempefio
laboral es satisfactorio debiendo
fortalecer su formacion académica de
Enfermeria Quirurgica y
Farmacologia y asi como crear
estrategias de mejorar el trato al

paciente

Por lo que hemos creido
conveniente solicitar la firma de un
convenio con la zona 5 para realizar
capacitaciones al personal sobre el
trato al paciente ya que es una
debilidad de la mayoria de los

profesionales de enfermeria.
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5. CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. Conclusiones

Al culminar con el presente proyecto de investigacion denominado “PERFIL
DE EGRESO EN RELACION CON EL DESEMPENO PROFESIONAL DE
LOS GRADUADOS DE LA CARRERA DE ENFERMERIA DE LA
UNIVERSIDAD ESTATAL DE BOLIVAR EN LA ZONA 5 EN EL PERIODO

2016-2018” se pone a consideracion las siguientes conclusiones:

La Universidad Estatal de Bolivar Facultad de Ciencias de la Salud y del ser
Humano Escuela de Enfermeria cumple con el perfil de egreso acorde a las
necesidades del Sistema de Salud. ya que los profesionales de enfermeria tienen
un adecuado desempefio profesional en el cumplimiento de las actividades

asignadas

La formacion académica de la carrera de enfermeria es adecuada
considerando el criterio de los profesionales de enfermeria y los directivos de las
instituciones de salud se debe reforzar las asignaturas en Enfermeria Quirargica
y Farmacologia por lo que seria necesario identificar los aspectos que dificultan

el aprendizaje de las mismas.

Los profesionales de enfermeria piensan que las horas de vinculacién no son
necesarias para cumplir con el perfil de egreso de la carrera consideran que lo
que fortalece a la formacién son las practicas pre profesionales que se realizan
durante el internado rotativo ya que la simulacion de los laboratorios

parcialmente refuerza la formacion practica.

El desempefio profesional de los graduados en enfermeria es adecuado porque
los profesionales estan en la capacidad de desarrollar competencias asistenciales,
administrativas, educativas e investigativas en instituciones y servicios de los
tres niveles de atencion de salud. Con respecto a la actitud humanistica, ética y

de responsabilidad legal no se cumple.
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5.2Recomendaciones

Segun lo investigado es recomendable seguir realizando seguimiento a
graduados mediante estos proyectos para que la carrera siga mejorando acorde a
las vivencias y experiencias de los profesionales graduados en la carrera de

enfermeria

Se recomienda que se tome en cuenta las dificultades o debilidades que han
manifestado los profesionales graduados en la Escuela de Enfermeria con la
finalidad de mejorar la formacién académica y a su vez sea acorde al perfil de
egreso

En lo que corresponde a instalaciones fisicas de aulas, medios audiovisuales,
laboratorios, biblioteca seguir mejorando e implementando de acuerdo a las
necesidades de aprendizaje que requiere tener una Carrera de Enfermeria para

aportar con la ensefianza del alumno.

Se recomienda la firma del convenio de cooperacion entre la Universidad
Estatal de Bolivar y la zona 5 para fortalecer la formacion ética y humanistica

de los profesionales de la carrera de enfermeria.

93



6. CAPITULO VII ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

6.1. RECURSOS HUMANOS

Talento humano

Profesionales de enfermeria graduados en el periodo 2016-2018

Directores de distritos de los lugares donde laboran los profesionales

Lideres de enfermeria de las unidades donde laboran los profesionales

Director del proyecto de titulacion

Dra. Mariela Gaibor

Autores del proyecto de titulacién

Pinos Chango Fabian Martin

Salas Pazmifio Maria Fernanda

6.2. RECURSOS TECNICOS

Computadora portatil

6.3. RECURSOS MATERIALES

Impresiones de oficios

Impresiones de encuestas

Impresiones de borradores

Impresiones finales del proyecto
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Grabacion CD

Transporte y alimentacion

Llamadas telefonicas

6.4 PRESUPUESTO

DETALLE CANTIDAD PRECIO VALOR
UNITARIO TOTAL

Impresiones de | 50 0.05 ctv. 2.50

oficios,

encuestas

Trasporte 2 personas 15 30.00

Grabacion de cd | 3 2.00 6.00

Impresion  del | 3 20.10 60.30

proyecto

Alimentacion 2 personas 10.00 20.00
TOTAL 118.80
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ANEXOS

Anexo 1 Encuestas realizadas al director de distrito San Miguel 02D03

Anexo 2 Encuestas realizadas a los directores de distrito Babahoyo 12D01
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Anexo 3 Encuesta dirigida a la lider de enfermeria del IESS Guaranda

Anexo 3 Encuestas realizadas en el Hospital Alfredo Noboa
Montenegro
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Anexo 4 Encuestas realizadas en el centro de salud de Chimbo

Anexo 5 Encuestas realizadas en el centro de salud de Pita
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Anexo Encuestas realizadas en el IESS Guaranda
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Anexo 6 Lugares y areas de trabajo de los profesionales en estudio

Zona 5 Nombre y Lugar de trabajo | Area
apellido
Susana Elizabeth | Hospital basico Quiréfano
Alarcén Sangache | IESS Guaranda
Maria Fernanda | Hospital basico Quiréfano
Cariizares Poma | IESS Guaranda
Patricia karolina | Hospital basico Quiréfano
Garcia Lucio IESS Guaranda
Danilo Xavier . -
Hospital basico Emeraencia
Paredes Paredes | IESS Guaranda g
Maria Cristina Hospital basico
Tenelema IESS Guaranda Quirofano
Morocho
Maria Fernanda | Hospital basico Emeraencia
Ledn Gaibor IESS Guaranda g
Alvaro Gustavo | Hospital basico Quiréfano
Bolivar OI’tI.Z Aldaz IESS Guaranda
Alejandra )
_ _ | Hospital Alfredo
Estefania Proafio | Nohoa Medicina Interna
Pefiaherrera Montenegro
Karina Chela Centro de S?IUd Salud puablica
cuatro esquinas
Edita Maribel Centro de Salud .
Agualongo Pita Salud publica
Pagalo
Nancy Thalia Centro de Salud Salud Publica
Mazén Pinos la Magdalena
Fernanda Lisbeth | Centro de salud Salud Publica
Alban Herrera Chimbo
Gricelda Lourdes | Centro de Salud Salud Publica
Aguilar Lema Talahua
Guayas - - -
Tania Maria Hospital Basico gﬂ;gggodse
i Garcia Garcia IESS Babahoyo .
Los rios Intensivos
Shirley Tatiana Hospital Basico .
Tapia Sagnay IESS Babahoyo Medicina Interna
Santa Elena
Galapagos
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Anexo 7 Directores de Distrito

Distrito Guaranda 02D01 Dr Rolando Naranjo

Distrito San Miguel 02D03 Dr Fabidn Armijos
Coronel

Distrito Babahoyo 12D01 Lic. Nancy Criollo

Anexo 11 lideres de enfermeria

IESS Guaranda Lic. Norma
Llumiguano
Hospital Alfredo Lic. Nelly Santana
Noboa Montenegro

Anexo 12 directores de unidad

IESS Guaranda Dra. Estephania
Arregui
Hospital Alfredo Dra. Mariela Navas
Noboa Montenegro
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Anexo 13 Encuesta dirigida hacia los estudiantes

UNIVERSIDAD ESTATAL DE BOLIVAR

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD Y DEL SER
HUMANO

ESCUELA DE ENFERMERIA

ENCUESTA DIRIGIDA A LOS PROFESIONALES DE
ENFERMERIA QUE LABORAN EN DE LAS UNIDADES DE SALUD
DE LA ZONAS5

OBJETIVO: Relacionar el Perfil de egreso con el desempefio profesional de
los graduados de la carrera de Enfermeria de la Universidad Estatal de Bolivar

en la zona 5 en el periodo 2016-2018
INSTRUCCIONES

Solicitamos contestar las preguntas de la presente encuesta con veracidad,
las mismas que tienen caracter confidencial, seran de uso exclusivo para el

trabajo de titulacion.

Marque con una X su respuesta dentro del paréntesis
¢En qué provincia de la zona 5 se encuentra laborando?
Guayas ()

Los Rios ()

Santa Elena ()

Bolivar ()

Galapagos, ( )
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¢ En qué sector de salud se encuentra laborando?
Sector Publico ( )
Sector privado ( )

Nombre de la unidad

¢Considera usted que los ocho ciclos de formacién académica tedrico-
practico en la carrera de Enfermeria son suficientes para cumplir con el perfil de
egreso de la carrera?

Si()

No ()

Parcialmente ( )

¢Las asignaturas impartidas durante su formacion académica estuvieron
divididas por cuatro componentes que son profesional especifico, basico
profesional, basico humanistico, social e investigativo cree usted que es
necesario abordar todos estos componentes en su formacion profesional Ver
anexo asignaturas

Si()
No ()
Parcialmente ( )

De las asignaturas que corresponden al componente profesional especifico
que sirven para adquirir competencias propias de la profesion cual tuvo mayor

dificultad en su desempefio profesional (anexo)

Si larespuesta es afirmativa escriba el nombre de la asignatura en la que tuvo
dificultades
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Si()
No( )
Parcialmente ( )

¢ Las practicas realizadas a nivel hospitalario y comunitario, estuvieron acorde

a los contenidos recibidos durante la formacion académica?

Si()

No ()

Parcialmente ( )

¢Considera que las instalaciones fisicas de las aulas y medios audiovisuales

de la escuela enfermeria rednen caracteristicas que favorecen al aprendizaje?
Si()
No ()
Parcialmente ( )

¢ Considera que los equipamientos de los laboratorios brindan una simulacién
efectiva que le permiten adquirir las suficientes habilidades y destrezas para su

desempefio profesional?

Si()

No (')

Parcialmente ( )

¢La biblioteca virtual y fisica cumplié sus requerimientos para consultas y

deberes?
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Si()
No (')
Parcialmente ( )

¢Considera que las horas de vinculacion son necesarias para la formacién

académica?
Si()
No (')
Parcialmente ( )

¢Cree que al culminar con la carrera usted cumplié con el perfil de egreso de

la carrera de enfermeria? (anexo)
Si()
No ()
Parcialmente ( )
¢Su funcion en la unidad donde se desempefia es?
Coordinadora enfermeria ( )
Lideres enfermeria ( )
Enfermera miembro de equipo ( )

¢Considera usted que durante la formacion académica adquirio las
competencias para brindar cuidados de salud integral durante su desempefio

laboral?

Si()
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No ()
Parcialmente ( )

¢ Cree usted que se encuentra en la capacidad de disefiar y gestionar proyectos

relacionados con el cuidado de Enfermeria y problemas de salud?

Si()

No ()

Parcialmente ( )

¢Considera que puede desenvolverse en el area de docencia?

Si()

No ()

Parcialmente ( )

¢Esta usted en la capacidad de realizar investigaciones en su lugar de trabajo

para resolver problemas de salud?

Si()

No ()

Parcialmente ( )

GRACIAS
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Anexo 14 Encuesta dirigida hacia los directores

UNIVERSIDAD ESTATAL DE BOLIVAR

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD Y DEL SER
HUMANO

ESCUELA DE ENFERMERIA

ENCUESTADIRIGIDA A LOS EMPLEADORES DEL PERSONAL
DE ENFERMERIA DE LAS UNIDADES DE SALUD DE LA ZONA5

OBJETIVO: Relacionar el Perfil de egreso con el desempefio profesional de
los graduados de la carrera de Enfermeria de la Universidad Estatal de Bolivar

para la zona 5 en el periodo 2016-2018
INSTRUCCIONES

Solicitamos contestar las preguntas de la presente encuesta con veracidad,
las mismas que tienen carécter confidencial, serdn de uso exclusivo para el

trabajo de titulacion.
Marque con una X su respuesta dentro del paréntesis

1. ¢Como considera el desempefio del profesional de enfermeria graduado
en la Universidad Estatal de Bolivar?

BUENO ()
REGULAR ( )
MALO ()

2. ¢Como considera que ha sido la preparacién del Personal de Enfermeria

Graduado en la Universidad Estatal de Bolivar?
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BUENO ()
REGULAR ( )
MALO ()

3. ¢Considera que los conocimientos que posee el Personal de Enfermeria
para brindar un cuidado integral al usuario es?

BUENO ()
REGULAR ( )
MALO ()

4. ¢Qué aspectos considera que deberia mejorar de la atencion que brinda
el personal de enfermeria al usuario?

Presencia ( )
Conocimiento ()
Habilidades ( )
Trato al usuario ()
Ninguna ( )

Muchas gracias por su colaboracion.
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Asignaturas por componentes

COMPONENTES DE
FORMACION

PROFESIONAL ESPECIFICO

BASICO PROFESIONAL

ASIGNATURA

ENFERMERIA PEDIATRICA Y NEONATOLOGICA |
ENFERMERIA PEDAITRICA Y NEONATOLOGICA Il
ENFERMERIA DEL ADULTO Y ADULTO MAYOR |
ENFERMERIA DEL ADULTO Y ADULTO MAYOR |
ENFERMERIA EN SALUD REPRODUCTIVA |
ENFERMERIA EN SALUD REPRODUCTIVA I
ENFERMERIA QUIRURGICA

ENFERMERIA PSIQUIATRICA

ENFERMERIA COMUNITARIA |

ENFERMERIA COMUNITARIA I

ENFERMERIA COMUNITARIA Il

PROYECTOS DE SALUD Y ENFERMERIA |
PROYECTOS DE SALUD Y ENFERMERIAI
ADMINISTRACION DE SERVICIOS EN SALUD Y ENFERMERIA |

ADMINISTRACION DE SERVICIOS EN SALUD Y ENFERMERIAII

ENFERMERIA BASICA |
ENFERMERIA BASICAI
MEDICINA ALTERNATIVA

NUTRICION |
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NUTRICION I

NUTRICION IlI

MORFOFISIOLOGIA |
MORRFOFISIOLOGIAII
PARASITOLOGIA-MICROBIOLOGIALI
PARASITOLOFI-MICROBIOLOGIA I
FARMACOLOGIA |

FARMACOLOGIA I

SEMIOLOGIA |

SEMIOLOGIAII

CLINICO QUIRURGICO |

CLINICO QUIRURGICO I

PEDIATRIA - NEONATOLOGIAI
PEDIATRIA - NEONATOLOGIAII
GINECO OBSTETRICIA |

GINECO OBSTETRICIAII
EPIDEMIOLOGIA - BIOESTADISTICA |
EPIDEMIOLOGAIA - BIOESTADISTICA I
EPIDEMIOLOGIA - BIOESTADISTICA I
ATENCION PRIMARIAEN SALUD
METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION |
METODOLOGIA DE LA INVESTIGAACIONII
BIOQUIMICA

BIOETICAY LEGISLACION
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CIENCIAS DE LA CONDUCTA
CIENCIAS DE LA CONDUCTA |l
ANTROPOLOGIA MEDICA
ANTROPOLOGIA MEDICA |l

BASICO ECOSISTEMAS |
ECOSISTEMAS i
ECOSISTEMAS Ill

DIDACTICA

LENGUAJE Y COMUNICACION
REALIDAD NACIONAL
HERRAMIENTAS INFORMATICAS
HUMANISTICO SOCIALE ~ CULTURAFISICA
INVESTIGATIVO
INGLES
FUNDAMENTOS - INVESTIGACION

UNIVERSIDAD, ETICA E INSTITUCIONALIDAD

GESTION Y EMPRENDIMIENTO
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Perfil de egreso de la carrera de enfermeria

Es un profesional que ha adquirido competencia cientifico técnica para cuidar
y ayudar a las personas sanas o enfermas (nifio, embarazada, adolescente, adulto
y adulto mayor), familia y comunidad.

Desarrolla competencias asistenciales, administrativas, educativas e
investigativas en instituciones y servicios de los tres niveles de atencion de salud,

mediante una firme actitud humanistica, ética y de responsabilidad legal.

Cuenta con autoridad para tomar decisiones y profundos conocimientos
profesionales en las areas bioldgicas, psicosociales y del entorno; y habilidades
tedrico practicas en las técnicas especificas y de alta complejidad del ejercicio
de la profesion, sustentado en la I6gica del método cientifico profesional de
enfermeria en el marco del desarrollo cientifico y tecnolégico de las ciencias
(UEB enfermeria, s.f.)
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