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RESUMEN

El propésito de este trabajo es contribuir al aseguramiento de la calidad de la formacién profesional de enfer-
meria a través de la evaluacién de competencias. Objetivo: Construir un método de evaluacién de competencias
del Nivel de Bachiller de la Escuela de Enfermeria como plan piloto y modelo que permita garantizar la calidad
de la formacion del futuro profesional de enfermeria. Métodos: Se estructurd en cuatro etapas: Disefio sistema
de evaluacién, ejecucidn del proceso evaluativo, andlisis de resultados, control y evaluacién. Universo de 71
estudiantes de segundo afio (n= 67) 2% ES. Se evalu6 desempeno de una competencia asistencial en contextos
reales hospitalarios aplicando rubrica validada con 14 actividades de enfermeria. Se categoriz6 a los estudiantes
seglin desempeno de excelencia, efectivo y que requiere mejoramiento. Resultados: El 41% de los estudiantes
tuvo un desempeno efectivo, 31% desempeno excepcional y un 28% requiere mejoramiento. Conclusiones: El
sistema de evaluacion fue validado, la ribrica facilit6 la categorizacién del nivel de desempenio; un tercio de los
estudiantes debe realizar medidas remediales para mejorar desempeiio.
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ABSTRACT

The purpose of this study is to contribute to the quality assurance of professional nurses training through the
competency assessment. Objective: To design a competency assessment method level BS from the School of
Nursing as a pilot and model to ensure the quality of education of future nurses. Methods: The study was struc-
tured in four stages: design evaluation system, performance evaluation process, analysis of the results, monito-
ring and evaluation. Universe of 71 students in second year (n = 67) 2% ES. We evaluated skills performance of
a health care competency in real hospital context applying a validated Heading in 14 nursing activities. Students
were categorized according to performance of excellence, effective and require improvement. Results: 41% of
students had an effective performance, 31% exceptional performance and a 28% improvement required. Con-
clusions: The evaluation system was validated, heading facilitated the categorization of the level of performance,
one third of the students must undertake remedial measures to improve performance.
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INTRODUCCION

La sociedad esta viviendo en estas ultimas
décadas una serie de transformaciones
producto de la globalizacién, el desarrollo
tecnolégico, cambios en los paradigmas
educativos y una explosién desbordante de
descubrimientos y progresos cientificos (1).
Como lo comenta Arata (2), esto induda-
blemente ha significado y significara una
evolucién cultural de una magnitud inmen-
surable. En este contexto, las universidades
han experimentado cambios y algunos de
los mds significativos, segiin sefiala Mérida
(3), es la existencia de una nueva cultura de
la calidad; entre éstos un modelo de ense-
nanza centrado en los procesos de aprendi-
zaje del estudiante y demandas del mundo
laboral de acuerdo a las necesidades reales
de la poblacién. En la actualidad ya no se
exige s6lo un gran caudal de conocimientos
sino también competencias especializadas
y habilidades personales mas genéricas que
permiten la formacién continua.

Segtin Cardenal (4) sefiala que los estu-
diantes expresan fe en el sistema de ense-
nanza como dispositivo de colocacién so-
cial, por lo que es un imperativo ético de la
formacién universitaria el asegurar la cali-
dad de la formacién para su futuro desem-
peno laboral.

Hawes y Corvalan (5) senalaron que “La
formacion profesional, en el marco del con-
texto nacional, estd en proceso de renova-
cién, diferentes instituciones han iniciado
cambios en mayor o menor profundidad
desde hace algunos afios”. Este es el escena-
rio actual en el que se estin desenvolviendo
algunas universidades chilenas y que tienen
hoy como desafio enfrentar con éxito la for-
macién en ambitos cambiantes y la respon-
sabilidad de formar profesionales que den
respuesta de forma competente a las nece-
sidades del pais, es necesario entonces, revi-
sar el sentido y las practicas educativas que
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se desarrollan en cada dmbito universitario
que se orienten al aseguramiento de la ca-
lidad de la formacidn, aspecto que es parte
de las metas del bicentenario en educacién
superior en Chile (6).

Se destaca el proceso de aseguramiento
de la calidad de las instituciones de Educa-
cién Superior, donde la acreditacion insti-
tucional a cargo de la Comision Nacional de
Acreditaciéon de Pregrado adquiri6 relevan-
cia ya que ésta se centra en la existencia y
operacidn eficaz de politicas y mecanismos
para verificar el cumplimiento de los pro-
positos institucionales, en un marco general
de criterios de calidad (7).

Para algunas entidades superiores como
la Universidad Austral de Chile, Pontificia
Universidad Catdlica de Chile, Universidad
de Santiago, entre otras, el actual modelo
educativo chileno hace mencién al enfoque
curricular basado en competencias, donde
la eficiencia de los procesos formativos ga-
rantizan la formacidn integral y de excelen-
cia considerando salidas intermedias a nivel
bachillerato y licenciatura junto con enlazar
el pregrado-posgrado (8).

Se define competencia como “Capaci-
dad de lograr cierto objetivo en un contexto
dado, lo cual implica poseer y desarrollar
conocimientos, destrezas, habilidades y ac-
titudes que le permiten a una persona rea-
lizar actividades inherentes a su profesion,
adaptarse a nuevas situaciones y transferir
sus conocimientos, habilidades y actitudes
en algunas ocasiones o situaciones profesio-
nales no tan inherentes a su profesiéon” (9).
Sin embargo, cuando se evaltian competen-
cias los criterios responden al qué evaluar
y no al qué ensenar, estos criterios evaltan
aprendizajes basicos sin que los alumnos
dificilmente podrian seguir de forma satis-
factoria su proceso de aprendizaje; al anali-
zar el curriculum bdsico se hace hincapié en
el logro y evaluacién de competencias del
perfil del egresado, sin embargo no se sefiala
como hacerlo (10).
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El bachillerato es definido como el con-
junto de cursos y actividades académicas
con una secuencia curricular coherente, con
objetivos tales como entregar educacioén uni-
versitaria basica que permita integrar estu-
dios superiores o enfrentar el campo labo-
ral, como también poner a prueba sus reales
competencias para continuar su formacién
profesional (11).

En este marco la Universidad Mayor, en el
afio 2004, implement6 un curriculum basa-
do en competencias; en su malla curricular
existen cuatro bloques: Inicial, Disciplina-
rio, Profesional y Especializado. Al final del
bloque inicial se habilita al estudiante para
recibir el Grado de Bachiller y la Certifica-
ciéon de Competencias correspondiente y asi
al concluir cada bloque (12).

La Escuela de Enfermeria de la Universi-
dad Mayor para el levantamiento de su perfil
de egreso y las competencias del nivel bachi-
llerato licenciatura y profesionales, considerd
los cambios en la realidad de salud del pais, el
nuevo perfil epidemiolégico y el sistema de
salud chileno reformado (13).

Segtin Torres (14) existe un vinculo muy
estrecho entre perfil, funciones y competen-
cias, esto fue evidenciado durante el proceso
de identificacién de competencias que reali-
z6 la carrera a través del modelo de analisis
funcional, método que desagrega el propé-
sito principal de la carrera en funciones y
subfunciones hasta llegar a identificar uni-
dades de competencias (14, 15).

Con este curriculum renovado la tarea
docente se orienta a desarrollar competen-
cias genéricas y especificas en los estudian-
tes a través de metodologias innovadoras
que enriquezcan su aprendizaje en un con-
texto particular. Es necesario distinguir las
capacidades, conocimientos, habilidades,
destrezas y actitudes que son parte del perfil
de competencias necesarias para el ejerci-
cio de la profesion de las futuras egresadas
y egresados de la carrera y que orientan el
foco de la formacién profesional, como asi
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mismo, los escenarios pedagdgicos para la
construcciéon de competencias, su posterior
evaluacion y certificacién garantizando con
esto la calidad de la educacién que se entre-
ga. Como se plantea (16) las competencias
se capitalizan, se suman y resulta el perfil
profesional. Este perfil por competencias
debe insertarse en una “realidad dindmica
y mévil, que estd en permanente cambio y
ajuste en relacién con el entorno y sus va-
riaciones” (5).

Un estudio realizado en Chile y México
observé diferencias en las competencias de
los distintos niveles de preparaciéon acadé-
mica superior con relacién a los itemes de
conocimiento y tendencias de la investiga-
cién (17).

Otro estudio realizado en Cuba analiza
los resultados de los exdmenes de compe-
tencia en el pais durante los anos 1997 y
1999 tanto en enfermeros y técnicos como
en licenciados, siendo los resultados satis-
factorios de un 90% en el ano 1997; la de
mayor dificultad encontrada fue en las te-
maticas de esterilizacién, desinfeccion y
proceso de atencién de enfermeria de estos
3 afos estudiados (18).

Otro estudio descriptivo realizado en
nueve facultades de escuelas de enfermeria
de paises latinoamericanos realizado a tra-
vés de un instrumento estructurado enviado
por via electronica demuestra un perfil de
licenciado orientado a un profesional gene-
ralista capacitado para la asistencia integral
del individuo familia y comunidad, con co-
nocimientos, gestion, investigacion y educa-
cién (19).

A su vez el mundo laboral ha implemen-
tado un modelo que orienta al desarrollo
de competencias y se basa en tres subsiste-
mas de seleccidn, desarrollo y evaluacion de
desempeno (20). En este nuevo escenario
los profesionales de enfermeria a futuro se
verdn sometidos a evaluacién de competen-
cias en concordancia con lo que explicita
esta profesion en Chile como una disciplina
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a través del reconocimiento legal de la pro-
fesion de enfermera en el articulo 113 del
Coédigo Sanitario en 1997 (21) y la inclusién
formal del ejercicio profesional al marco ju-
ridico de la Reforma de salud en el afo 2005
a través de la Gestion del cuidado de enfer-
meria (22).

En la actualidad empresas del rubro sa-
lud realizan evaluacién de desempenio de sus
empleados midiendo cumplimiento de com-
petencias laborales. Por lo que esta instancia
sirve de experiencia a los alumnos ya que los
prepara para enfrentarse a este tipo de eva-
luaciones (23).

Este trabajo pretende ser un aporte a la
disciplina de enfermeria, ya que al contar
con procesos de evaluacién de competencias
en el nivel de bachiller se fortalecen los me-
canismos de aseguramiento de la formacién
de profesionales.

OBJETIVO GENERAL

Evaluar competencias del nivel de bachi-
ller de la Escuela de Enfermeria de la Uni-
versidad Mayor que permita garantizar un
aseguramiento continuo de la calidad de la
formacién del futuro profesional de enfer-
meria.

El proceso de evaluacion de competencias
del nivel de Bachiller se estructur6 en 4 eta-

pas:

Etapa 1. Disefio del sistema de evaluacion
de competencias de nivel Bachillerato en
Enfermeria donde se realiz6 la seleccion de
la competencia asistencial para el nivel Ba-
chiller desde el mapa funcional, identifican-
do los aprendizajes esperados que dan res-
puesta a la competencia, fijacion de criterios
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de evaluacion y de estindares de desempe-
no, seleccién y confeccién de instrumento
de evaluacion; todo el proceso fue aseso-
rado por equipo experto en competencias
Direccién de Desarrollo Académico (DDA)
— Sistema de Certificacién de Competencias
(SCQ).

Etapa 2. Ejecucion de proceso evaluativo.
El Equipo evaluador estuvo constituido
por enfermeras docentes encargadas de los
alumnos en campos clinicos, a quienes se
realizé un proceso de induccién. El instru-
mento se elabor6 en base a rdbricas con
14 actividades a evaluar segun criterios y
con 3 categorias de desempefio: excepcio-
nal, efectivo y que requiere mejoramiento.
El Instrumento fue validado por juicio de
expertos y cuenta con un nivel de confiabi-
lidad de 0,88 (Alpha de Cronbach). Se eva-
lué a los estudiantes en diferentes centros
hospitalarios con pacientes reales aplican-
do una rubrica de competencias durante el
ano 2007. El universo estuvo constituido
por 71 estudiantes de segundo ano de la
carrera de enfermeria, y la muestra fue de
67 estudiantes seleccionada con un error
estaindar de 2% a un nivel de confianza del
95%.

Etapa 3. Proceso de analisis de resultados
evaluativos. Se realiz6 revision y validacion
de evaluaciones efectuadas por los docen-
tes.

Etapa 4. Proceso de control y evaluacién.
Se efectud evaluacion y validacién de Plan
Piloto por expertos en competencias de la
Direccion General Académica (DGA) de la
universidad y retroalimentaciéon de resulta-
dos. Se planificaron medidas remediales para
el afio siguiente.
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RESULTADOS

Grafico 1. “Nivel de desempeno global de la competencia
asistencial por los estudiantes de enfermeria” (n=67).
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Se observé que el 41 % de los estudiantes
logré desempeno efectivo, 31% desempeno
excepcional y un 28 % logré un desempe-
o que requiere mejoramiento. Esto mues-

tra que la mayoria de ellos es competente en
el nivel de salida de bachiller y un tercio de
ellos requiere mejoramiento.

Grifico 2. “Nivel de desempenio por actividades de los
estudiantes de enfermeria”.
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Las actividades donde los estudiantes
lograron el desempefio con porcentajes del
95% considerando el desempeno efectivo y
el de excelencia fueron “utilizar principios de
asepsia y antisepsia” y “aplicacioén de precau-
ciones estandar”.

En todas las actividades que se realizan en
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la etapa de valoracidn: “revision de registros”,
“realizar entrevista al usuario”, “observaciéon”
y el “examen fisico” lo lograron sobre el 90%,
igualmente en la “Identificacién de proble-
mas o diagnodsticos de enfermeria”

En las otras actividades de la etapa de pla-
nificacién, ejecuciéon y evaluacion, estan so-
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bre el 80% de logro.

Importa destacar que en las actividades,
“Elaborar objetivos”, “Realizar registros” y
“Realizar evaluacién” hay un porcentaje ma-

yor de alumnos que requiere mejoramiento.

DISCUSION Y CONCLUSIONES

El estudio permitié medir el desempeno de
los aprendizaje esperados que el estudiante
tiene en el nivel de bachiller y orientar la apli-
caciéon de medidas remediales con aquellos
que no lograron la competencia en este nivel,
lo que asegura la calidad de la formacion.

Los estudios encontrados (17, 18) hacen
referencia a la identificaciéon de competen-
cias profesionales segin nivel, sin abocarse
a la evaluacién de competencia especificas,
motivo por el cual no es posible su contras-
tacion; asimismo el estudio descriptivo rea-
lizado en las nueves escuelas de Enfermeria
(19) orienta hacia las competencias del perfil
del licenciado, el cual no mide competencias
especificas y tampoco hace referencia a la
evaluacién en el nivel de bachiller, por ende
difieren de este estudio tanto en el objetivo
como en la metodologia de recoleccién de
datos.

El 72% de los estudiantes de Bachiller
consiguié en forma efectiva el desempeno
de la competencia, un tercio requirié mejo-
ramiento para su logro y el desempefio ex-
cepcional fue obtenido por un porcentaje
menor.

El usar la rdbrica en el instrumento de
evaluacion de competencias facilité una eva-
luacién precisa y objetiva sin lugar a inter-
pretaciones o juicios por parte del evalua-
dor y facilité la categorizacién del nivel de
desempeno de los estudiantes. Este sistema
de evaluacién permitié medir el logro de la
competencia seleccionada, considerando que
ésta implica por definicién conocimientos,
habilidades, destrezas y actitudes.

Esta experiencia permite replicar el mo-
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delo de evaluacién de competencias en los
otros niveles de salida, licenciado y egresado,
con la finalidad de asegurar los aprendizajes,
con esto la calidad en la formacién y por lo
tanto el aporte al mercado laboral e institu-
ciones de salud.

IMPLICANCIAS Y PROYECCIONES

El evaluar competencias de formacién del
nivel bachiller favorece una mejora continua
del proceso de formacién de los futuros pro-
fesionales enfermeras/os, esto permite imple-
mentar intervenciones oportunas en benefi-
cio de la calidad educacional superior junto
con cumplir con los estaindares incorporados
a los aprendizajes, que se espera adquieran
los estudiantes en este periodo de educacion
profesional.

Las grandes transformaciones sociales y
econémicas de un mundo globalizado exigen
de profesionales con competencias labora-
les que respondan a la necesidades actuales,
para esto es importante que los estudiantes
estén vinculados a procesos de evaluacion,
que certifiquen habilidades individuales y
competencias actualizadas necesarias para
desempenarse efectivamente en la sociedad,
mecanismos cada vez mas utilizados en los
paises desarrollados que garantizan la segu-
ridad y la calidad de la atencién en salud.
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