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Resumen

La presente investigacion tiene como objetivo conocer si los docentes de la
Licenciatura en Enfermeria de la Universidad Nacional de La Matanza cuentan
con criterios de evaluacién para valorar el desempefio de los estudiantes durante
las practicas hospitalarias desarrolladas en el Hospital Dr. René Favaloro, en el
periodo comprendido entre agosto y diciembre de 2024. Esta investigacion se
enfoca en la necesidad de garantizar procesos evaluativos equitativos,
contextualizados y coherentes en el desarrollo integral de competencias

profesionales.

La investigacidon se enmarca en el paradigma positivista, El disefio es no
experimental y de corte transversal. Se disefio y aplicé un cuestionario mixto -
estructurado a docentes responsables de la supervision y evaluacién en el
campo practico hospitalario. Los datos obtenidos fueron analizados a partir de
categorias que permitieron explorar los criterios utilizados, los instrumentos de
evaluacion aplicados, la frecuencia y modalidad del proceso evaluativo, asi como

las percepciones docentes sobre la efectividad de las herramientas empleadas.

Los resultados evidenciaron que, si bien los docentes utilizan diversos criterios
instrumentos y para evaluar, estos no se encuentran unificados ni
estandarizados. Se identific6 una amplia variabilidad en las estrategias
aplicadas, lo cual impacta en la equidad del proceso evaluativo. Asimismo, se
destac? la dificultad para valorar aspectos éticos, actitudinales y relacionales del
desempenio estudiantil, lo que pone de manifiesto la necesidad de desarrollar
instrumentos que contemplen estas dimensiones junto a los saberes tedricos y
procedimentales. Por otro lado, se corrobord que la evaluacidén continua es una
practica frecuente, aunque su efectividad se ve limitada cuando no hay
seguimiento sostenido del proceso formativo del estudiante. Finalmente, se
identifico la necesidad de mayor formacién y acompafiamiento institucional en
estrategias de evaluacion en el area pedagogica especialmente en lo que refiere

a la evaluacion.

En conjunto, estos hallazgos permiten delinear recomendaciones orientadas a

mejorar la calidad, coherencia y justicia del proceso evaluativo en el ambito de



las practicas hospitalarias, contribuyendo asi a la formacion profesional de los

futuros licenciados desde una perspectiva pedagdgica integral.

Palabras claves: Ensenanza, Evaluacion, Criterio, Practicas, Enfermeria.
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Capitulo | Introduccidn

Tema: La evaluacién en el campo practico

Pregunta problema:
¢ Cuentan con criterios de evaluacidn los docentes de la licenciatura en

enfermeria de la Universidad nacional de La Matanza durante las practicas
hospitalarias en el hospital René Favaloro en el periodo agosto-diciembre del
20247

Objetivo general:
Conocer si los docentes de la Licenciatura en Enfermeria de la Universidad

Nacional de La Matanza cuentan con criterios de evaluacion para valorar el
desempefio de los estudiantes durante el campo practico hospitalario
desarrollado en el Hospital René Favaloro, en el periodo agosto y diciembre del
afo 2024.

Objetivos especificos:
e Identificar los criterios de evaluacion que utilizan los docentes de la

licenciatura en enfermeria durante las practicas hospitalarias en el
hospital Dr. René Favaloro.
¢ Indagar sobre los procedimientos que los docentes utilizan para evaluar
el desempeno de los estudiantes durante el campo practica hospitalario.
e Describir la percepcién de los docentes sobre la efectividad de sus
criterios de evaluacion en el aprendizaje y desarrollo de competencias en

el campo practico hospitalario.

Metodologia

La investigacién se enmarca en el paradigma positivista, con un enfoque cuantitativo y
un método deductivo que permite analizar de forma objetiva si los docentes de la
Licenciatura en Enfermeria de la UNLaM aplican criterios de evaluacion durante las
practicas hospitalarias. El disefio es no experimental y de corte transversal, lo que
posibilita observar el fendmeno sin manipular variables. La poblacion estara conformada
por los docentes que evaluan a estudiantes en el Hospital Dr. René Favaloro, y se
aplicara un muestreo aleatorio estratificado con participacién voluntaria. La recoleccion

de datos se realizara mediante un cuestionario mixto, distribuido digitalmente, y el



procesamiento se llevara a cabo con estadistica descriptiva utilizando Microsoft Excel.
La hipotesis sostiene que, aunque los docentes cuentan con criterios de evaluacion, no

los aplican de forma uniforme, lo que compromete la objetividad del proceso de

evaluacion.



Capitulo Il Estado del arte

Justificacion

El proceso de evaluacion constituye un aspecto central en la formacion de
estudiantes de enfermeria, ya que permite valorar no solo la adquisicion de
conocimientos teoricos, sino también el desarrollo de competencias practicas y
actitudes profesionales necesarias para el ejercicio en contextos reales. En el
ambito hospitalario, donde el contacto directo con pacientes impone desafios
tanto técnicos como emocionales, disponer de criterios de evaluacion definidos,

pertinentes y compartidos se vuelve indispensable.

En este sentido, la presente investigacion busca indagar si los docentes de la
Licenciatura en Enfermeria de la Universidad Nacional de La Matanza cuentan
con criterios de evaluacion claros y si estos se aplican efectivamente durante las
practicas realizadas en el Hospital René Favaloro, en el periodo comprendido
entre agosto y diciembre de 2024. La eleccion del tema responde a la necesidad
de promover procesos de evaluacion coherentes y sistematizados que
favorezcan el aprendizaje significativo y contribuyan a la mejora continua en la

calidad de la formacion profesional.

El interés por esta problematica también se vincula con la importancia de
garantizar una retroalimentacion formativa, objetiva y orientadora, que permita al
estudiante reflexionar sobre su propio desempeno y avanzar en la construccion
de una practica segura, ética y competente. Asimismo, contar con criterios
evaluativos bien definidos brinda a los docentes una herramienta que les permite
verificar si los objetivos pedagodgicos han sido alcanzados y ajustar su

intervencién en funcion de las necesidades detectadas.

Por ultimo, se espera que los resultados de este trabajo aporten insumos
concretos para el disefio o revision de instrumentos de evaluacién que se ajusten
a las exigencias del campo hospitalario, teniendo en cuenta tanto las
dimensiones técnicas como los aspectos emocionales que atraviesan las
practicas. De este modo, se pretende fortalecer la formacion integral del futuro

licenciado/a en enfermeria, en linea con los desafios del sistema de salud actual.



Antecedentes
La necesidad de contar con profesionales de enfermeria altamente

capacitados, tanto en el plano técnico como en el humano, ha sido ampliamente
destacada en diversos informes nacionales e internacionales. Segun la
Organizacion Mundial de la Salud (2018), existe un déficit mundial de 12,9
millones de trabajadores de la salud, de los cuales aproximadamente 4,3
millones corresponden a enfermeros y médicos. En ese escenario, se advierte
que por cada nueve médicos hay solo un enfermero con formacion universitaria

completa.

En la Republica Argentina, de acuerdo con datos del Registro Federal de
Profesionales de la Salud (REFEPS, 2020), el numero total de personas
matriculadas en enfermeria alcanza las 234.527, pero al considerar unicamente
a los profesionales y licenciados/as, la tasa se reduce a 35,57 cada 10.000
habitantes. Estas cifras reflejan la importancia de no solo incrementar la cantidad
de profesionales, sino también de mejorar la calidad de su formacion,
especialmente en lo que respecta a la preparacion para enfrentar situaciones

clinicas reales.

Actualmente, el pais cuenta con 53 universidades y mas de 200 instituciones
técnicas dedicadas a la formacion en enfermeria. Se estima que alrededor de
78.000 estudiantes se encuentran cursando alguna carrera de este campo. En
este contexto, la evaluacién en entornos hospitalarios cobra un rol estratégico
para asegurar que quienes egresen lo hagan con las competencias necesarias

para afrontar la complejidad del trabajo asistencial.

La normativa nacional, a través de la Resolucion Ministerial N.° 2721/15,
establece que la formacién en enfermeria debe incluir al menos 960 horas de
practicas hospitalarias supervisadas, lo que refuerza la necesidad de contar con

procesos evaluativos que acomparnen y guien este trayecto.

Estudios recientes también han puesto en evidencia los desafios que enfrentan
los estudiantes durante sus practicas. Investigaciones desarrolladas por Giai y
Franco (2024), en las provincias de Mendoza y San Juan, destacan que estas
experiencias clinicas, si bien enriquecedoras, exponen a los alumnos a

situaciones de alta carga emocional, como el temor al contagio o la inseguridad
10



frente a la atencidn directa de pacientes. A su vez, un trabajo realizado en la
Universidad Nacional del Comahue senala la relevancia de implementar criterios
de evaluacion que reconozcan no solo las habilidades técnicas, sino también los
aspectos afectivos y psicologicos que forman parte del proceso de aprendizaje

en escenarios hospitalarios.

Estos antecedentes evidencian la urgencia de revisar las practicas evaluativas
actuales y avanzar hacia modelos que integren la dimension humana del
cuidado, contemplando los factores emocionales que impactan en el desempefio
estudiantil y que, en ultima instancia, repercuten en la calidad de la atencién
brindada.
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Capitulo lll Marco teodrico

La Evaluacion
Segun la Real Academia Espanola (RAE, 2023), la evaluacion se define como la

“accion y efecto de evaluar.” A su vez, evaluar se interpreta como “sefialar el
valor de algo.” Estos conceptos basicos servirdan como punto de partida para
analizar la relevancia de la evaluacion en la formacién académica,
especialmente en el ambito de la ensefianza en enfermeria. La evaluaciéon no
solo permite conocer el grado de cumplimiento de los objetivos planteados por
el docente, sino que es un proceso fundamental para la validacion del

aprendizaje y el desarrollo de competencias.

La evaluacibn es una practica pedagogica antigua, tanto que algunos
historiadores la sitian como un hecho que formo parte de las primeras formas
de institucion en educacion. Tan antigua como el fendmeno educativo. Si bien
cuando pensamos en la evaluacion nos imaginamos a un profesor evaluando a
un estudiante, en la actualidad ha cambiado, hoy los docentes también se
someten a evaluaciones y junto a ellos las instituciones. Sin embargo, ha sido un

componente esencial del proceso educativo en diferentes etapas y modalidades.

El significado y el objetivo de evaluar han evolucionado a lo largo del tiempo. En
las primeras décadas del siglo XX, la evaluacién adquiri6 una funcion
predominantemente de calificacién, donde el interés se centraba en cuantificar
los conocimientos adquiridos. En este contexto, la calificacion comenzé a tomar

mayor importancia como herramienta de clasificacion y seleccion de estudiantes.

“Fue en la década de los treinta cuando la mentalidad positivista aplicada a la
educacion exigi6 a los docentes la transformacion del conocimiento en

respuestas “medibles, precisas e inequivocas”. Alvarez Méndez (2001).

De este modo, el aprendizaje era considerado algo cuantificable, manipulable e
incluso predecible” . Esta concepcion positivista veia la evaluacién como un acto
técnico, capaz de determinar el éxito o el fracaso del proceso de ensenanza-

aprendizaje.

Hacia mediados de la década de los setenta, se instaurd un nuevo modelo de

evaluacién con una perspectiva epistemoldgica opuesta al positivismo. En esta

12



corriente, aprender no se entendia como un proceso de modificacion de
conductas, y evaluar tampoco se consideraba una técnica precisa que pudiera
prever el desempefo de los estudiantes de manera mecanica. Sin embargo, la
practica de la calificacion persistio y, hasta el dia de hoy, sigue ocupando un
papel central en las instituciones educativas. Al respecto, Alcaraz (2021) sefala
que la calificacion contintia siendo un mecanismo predominante en el ambito
escolar, cuyo proposito principal sigue siendo clasificar y seleccionar a los

individuos en funcién de sus resultados.

En la educacién superior, y especialmente en la ensefianza de enfermeria, el
proceso evaluativo cumple una funcion fundamental. Dada la necesidad de
formar profesionales competentes, la evaluaciéon no solo debe considerar los
conocimientos teoricos, sino también el desarrollo de habilidades practicas,
capacidades de razonamiento critico y la formacion de actitudes y valores

adecuados para la practica clinica.

La evaluacidn en educacion se relaciona con la produccion de un juicio en
funcién de cuatro tipos de decisiones segun el ABC de la tarea docente

“curriculum y ensefanza” Gvirtz S. Palamidesssi M.

“Respecto a los individuos; conocer sus necesidades o
capacidades, juzgar sus meéritos en funcién de procesos de
seleccion y agrupamiento, aprobacion de un curso o nivel,
etcétera’.

“Respecto al mejoramiento de la ensefianza; adecuacion de
los materiales, utilidad o eficacia de las estrategias de ensefianza

o de la organizacion y secuencia de los contenidos, etcétera”.

‘Respecto a la institucion escolar: analizar la calidad de los

contenidos impartidos en una escuela, etcétera. Y
‘Respecto a la politica y administracion; analizar la calidad

de una escuela, evaluar el desemperio profesional de un docente,

conocer el rendimiento acadéemico de los egresados, etcétera”.

13



En la actualidad existen distintos modelos de evaluacion, por un lado,
encontramos las denominadas sumativas. La evaluacion sumativa es aquella
que tiene como propdsito es poder ver el grado de apropiacion de los contenidos

por parte del estudiante. Se busca medir los saberes del estudiante.
“Comparar una cantidad con su respectiva unidad “RAE (2023)

De ese modo la evaluacion pone énfasis en el logro de los objetivos. Algunos
ejemplos de este modelo de evaluacion son, las pruebas escritas con preguntas
o problemas al estilo multiple choice, estos instrumentos permiten la medicion de
los objetivos antes mencionados y los cambios en el comportamiento a través

del aprendizaje.

Por otra parte, en una evaluacion basada en la medida, la funcion de los objetivos
es facilitar el desarrollo de las pruebas referidas a los criterios mas que a las
normas. La evaluacién basada en las NORMAS nos da una medida de un
individuo con respecto a otros como resultado de la comparacién entre estos.
Cuando la evaluacion se basa en CRITERIOS permite comparar los resultados
con los objetivos, es decir, si el estudiante logré alcanzar los objetivos, no los

logré o si los supero.

La evaluacion basada en la medida tiene como propdsito principal controlar,
comprobar los conocimientos alcanzados por el alumno para calificarlo o

castigarlo, pero no tiene en cuenta el desempernio.

Por otro lado, la evaluacion representa un momento de reflexién y analisis de lo
ensenado y el curriculum. Cabe destacar que surgen distintos interrogantes
acerca de la evaluacion en funcién de la medicion, qué se mide, y si todos son

medidos de igual manera.

Otros modelos de evaluacién son mucho mas significativos y un tanto complejos
en el ABC de la tarea docente se plantean distintas caracteristicas acerca de otro
modelo que cobrdé mas relevancia a partir de la década del sesenta enfocado a
la ensefianza y el aprendizaje. La primera caracteristica que presenta este
modelo es que el docente no se limite solo a la recoleccién de informacién o
datos sobre el aprendizaje o el desempefio del estudiante sino, que debe
considerar sus propias acciones, sus estrategias planificadas o el curriculum con

14



el que esta trabajando. Otra de las caracteristicas es que se debe tener en
cuenta el contexto, hay que comprender las circunstancias, significados e
historias personales. La evaluacidén sirve como retroalimentacion la tarea de
ensefar y poder establecer configuraciones sobre la marcha. También se
distingue entre una evaluacién sumativa y una formativa esta ultima esta
orientada a la recoleccion de datos sobre los procesos de ensefianza y
aprendizaje podria decirse que tiene una visién progresista a diferencia de la
primera. Cuando hablamos de evaluacion formativa estamos haciendo
referencia a una tarea de caracter continuo que otorga la posibilidad de utilizar

distintos instrumentos, incluso la combinacion entre ellos.

Ademas de los tipos de evaluacion anteriormente mencionados existe una forma
llamada evaluacién diagnostica, la cual es utilizada para saber en donde se
encuentra parado el estudiante y como punto de partida hacia el proceso de

aprendizaje de alli en adelante.

Todos y cada uno de los conceptos planteados responden a las siguientes

preguntas;

¢ Qué se evalua? ;Coémo? A quién/es? ;Quién evalua?

15



Licenciatura en Enfermeria
El cuidado de los enfermos tiene raices profundas en la historia de

la humanidad, remontandose a las primeras civilizaciones. Diversas fuentes
documentales evidencian que el acto de cuidar surgié de manera espontanea
desde los inicios de la vida en comunidad. En esos contextos primitivos, eran
generalmente las mujeres quienes asumian las tareas vinculadas al cuidado y la
higiene, mientras los hombres se dedicaban a la caza y a la provision de

alimentos.

La enfermeria, entendida como disciplina profesional, comenzé a consolidarse
en el siglo XIX con la figura de Florence Nightingale, reconocida como la
fundadora de la enfermeria moderna. Su labor durante la Guerra de Crimea
(1853-1856), donde implementd practicas higiénicas rigurosas y métodos de
atencion sistematicos, sentd las bases para el ejercicio profesional del cuidado,

marcando un hito en la historia de la salud publica.

En Argentina, los primeros pasos hacia la profesionalizacion de la enfermeria se
dieron a comienzos del siglo XX. Aunque el cuidado informal ya se encontraba
presente tanto en hogares como en instituciones religiosas desde la época
colonial, fue en 1891 cuando se crearon las primeras escuelas de formacion. Ese
afo, el Hospital Britanico de Buenos Aires fundd una escuela de enfermeria
inspirada en el modelo Nightingale. En paralelo, Cecilia Grierson, una figura
fundamental para la historia de la salud en Argentina, establecié una escuela de
enfermeria en el entonces Hospital de Mujeres (actual Hospital Ramos Mejia).
Esta iniciativa no solo promovio la formacion técnica y cientifica, sino que
también impulsé la creacién de un curriculo adaptado a las necesidades

sanitarias del pais.

La profesionalizacion continué avanzando con la creacion de la escuela de la
Cruz Roja Argentina en 1923, lo que representd un nuevo paso hacia el
reconocimiento de la enfermeria como una disciplina autbnoma y organizada.
Durante las décadas siguientes, en especial a partir de los afios 30, comenzaron
a establecerse regulaciones legales y programas formativos estructurados. En

1949, bajo el impulso del Ministerio de Salud, se consolidaron marcos formales
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de ensenanza, y en los afos 50 se promovid la jerarquizacion del rol del

enfermero/a, reconociendo la figura de la enfermera profesional.

Un punto de inflexion importante fue la incorporacion de la enfermeria al sistema
universitario, proceso que comenzd en la década de 1960. En 1961, la
Universidad de Buenos Aires (UBA) cre6 la primera Escuela Universitaria de
Enfermeria. Posteriormente, esta iniciativa fue replicada en distintas
universidades del pais, lo que permitié que la carrera alcanzara una orientacion
académica y cientifica acorde con las exigencias del sistema de salud

contemporaneo.

En términos generales, la enfermeria se define como una disciplina de la salud
dedicada al cuidado integral de personas, familias y comunidades, a lo largo de
todas las etapas de la vida. Sus objetivos abarcan desde la promocion vy
prevencion hasta la recuperacién y rehabilitacion de la salud. Este enfoque
amplio permite que los profesionales de enfermeria se desempefien en una
variedad de contextos, que incluyen tanto la atencion directa como la gestion, la

investigacion y la docencia.

Este marco de accidn esta respaldado legalmente por la Ley Nacional del
Ejercicio de la Enfermeria (Ley N.° 24.004), que define claramente las funciones
y competencias del personal del area. Esta normativa establece que el ejercicio
de la enfermeria comprende acciones orientadas a la promocién, prevencion,
recuperacion y rehabilitacidn de la salud, desarrolladas de manera autonoma en
el marco de las incumbencias correspondientes a los titulos habilitantes.
Ademas, la ley reconoce como parte de la actividad profesional la docencia, la
investigacion, el asesoramiento y la gestidn de servicios de salud, siempre que

sean realizados por personas debidamente habilitadas.

En cuanto a los niveles de ejercicio profesional, la legislacion distingue dos
categorias: el nivel profesional, que implica la aplicacién de conocimientos
sistematicos para la toma de decisiones en situaciones de salud-enfermedad, y
el nivel auxiliar, cuya labor se orienta al apoyo de los cuidados planificados por
el profesional y bajo su supervision. Asimismo, se establece que el nivel

profesional tiene competencias en funciones jerarquicas, de direccién, formacion

17



e investigacion, incluso integrando tribunales para la evaluacion y seleccion de

personal.

En linea con la evolucion académica y profesional de la enfermeria, hacia finales
del siglo XX surgieron propuestas de complementacion curricular que
permitieran a los técnicos y enfermeros acceder al nivel de licenciatura. Estas
iniciativas respondieron a la necesidad de actualizar y jerarquizar la formacion, y
de alinear los programas nacionales con los estandares internacionales de

educacioén superior.

La implementacién de estos trayectos formativos fue impulsada, entre otros
factores, por la sancion de la Ley de Educacion Superior (Ley N.° 24.521) en
1995. Esta ley promueve la articulacion entre los distintos niveles del sistema
educativo, reconociendo tanto a las instituciones universitarias como no
universitarias, ya sean de gestion estatal o privada, como parte del Sistema
Educativo Nacional. Ademas, la normativa establece que el Estado tiene la
responsabilidad indelegable de garantizar el acceso a la educacion superior,
asegurando condiciones de igualdad para todas las personas, incluidas aquellas

con discapacidad.

Entre los objetivos que fija esta ley se destacan la formaciéon profesional,
cientifica y técnica de alto nivel, la promocién de valores éticos y solidarios, el
desarrollo de una ciudadania critica y comprometida, y la produccién de
conocimiento en beneficio de la sociedad. En este marco, la licenciatura en
enfermeria y en particular la modalidad de complementacion curricular se
presenta como una herramienta estratégica para fortalecer el sistema de salud,
elevar la calidad de atencién y brindar nuevas oportunidades de desarrollo

profesional a los enfermeros del pais.

Si bien la carrera de enfermeria tiene una duracién entre 4 y 5 afios, con un titulo
intermedio de enfermero/a universitario también es posible realizar por un lado
la tecnicatura con el titulo de técnico superior en enfermeria y por otro la
complementacion curricular que se estructura como una carrera de grado de
menor duracion (generalmente entre 1 y 2 afos) dirigida a quienes ya poseen un

titulo previo de enfermero/a profesional o técnico/a superior en enfermeria.
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Actualmente en Argentina hay 53 Universidades y 212 Escuelas Técnicas en
las que se forman Enfermeras/os y alrededor de 78.000 se encuentran cursando

en este momento.
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El Campo Practico Hospitalario
El campo practico hospitalario representa una instancia clave en la formacion de

los futuros licenciados en enfermeria. Es en este espacio donde el conocimiento
adquirido en el aula se pone en juego en situaciones clinicas reales, y el
estudiante comienza a construir su identidad profesional. A diferencia de las
simulaciones o practicas en laboratorio, el entorno hospitalario ofrece una
experiencia directa con pacientes, familias y equipos de salud, en contextos
complejos y cambiantes que exigen tanto conocimientos técnicos como

habilidades interpersonales.

Este contacto con la realidad del sistema sanitario permite que el estudiante
desarrolle competencias clinicas, comunicacionales, éticas y organizativas,
enfrentando situaciones que requieren toma de decisiones, adaptacion y trabajo
en equipo. Se trata de una etapa formativa fundamental, donde el rol del
enfermero/a deja de ser una representacioén teorica para convertirse en una
practica concreta, acompafada por la guia y supervision de profesionales

experimentados.
Marco Normativo y Organizacion de las Practicas

La formacién practica en enfermeria en Argentina estd enmarcada en la
Resolucién Ministerial N.° 2721/15 del Ministerio de Educacion, la cual establece
la necesidad de cumplir un total de 960 horas de practicas hospitalarias
supervisadas para completar el trayecto formativo. Estas horas se distribuyen
entre el primer y segundo ciclo de formacion, con el objetivo de garantizar una
experiencia progresiva y sistematica en distintos niveles de complejidad

asistencial.

En el caso del Ciclo de Complementacién Curricular (CCC) de la Universidad
Nacional de La Matanza, las practicas profesionales estan integradas en tres
asignaturas troncales: Enfermeria en la Atencion Comunitaria y Sociedad |,
Enfermeria en la Atencién del Paciente Critico y Sociedad Il, y Enfermeria y
Sociedad lll. Cada una de estas materias contempla una carga horaria total de
96 horas, de las cuales aproximadamente la mitad corresponde a practicas en
servicios hospitalarios reales, sumando un total de 288 horas practicas

distribuidas en diferentes areas de atencion.
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Estas practicas no solo permiten afianzar conocimientos técnicos y clinicos, sino
que también fortalecen la reflexion ética, el compromiso con el otro y la
capacidad de analisis critico frente a las condiciones de salud de la poblacion. A
continuacion, se describen los enfoques, contenidos y competencias esperadas

en cada una de las asignaturas que integran el campo practico.
Enfermeria en la Atencion Comunitaria y Sociedad |

Esta materia propone un abordaje integral de la salud del adulto y su familia
desde una perspectiva comunitaria, reconociendo a la enfermeria como una
disciplina clave en la promocion y prevencion de la salud. El trabajo en terreno
permite aplicar el Proceso de Atencidon de Enfermeria (PAE) y utilizar
herramientas diagndsticas como las taxonomias de NANDA, orientando las

intervenciones en funcion de las necesidades detectadas en cada contexto.
Habilidades y competencias esperadas:

o Comprender el campo de accién de la enfermeria comunitaria con base
tedrica y practica.
o Aplicar el PAE y construir planes de cuidado acordes a las realidades

sociales y sanitarias.

o Realizar entrevistas, estudios de caso y otros instrumentos de recoleccion
de datos.
o Desarrollar sensibilidad frente a las problematicas de salud de las

comunidades.

o Integrar equipos de trabajo interdisciplinarios e intersectoriales.

o Analizar e incorporar informacién epidemiologica en la planificacion de
intervenciones.

o Establecer vinculos respetuosos con las familias y comunidades,

reconociendo su cultura y saberes.
Enfermeria en la Atencién del Paciente Critico y Sociedad I/

Esta asignatura introduce al estudiante en el cuidado del paciente adulto en
estado critico, dentro de unidades de mayor complejidad como terapias

intensivas, servicios de emergencias y areas de cuidados especiales. Se
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profundiza en la aplicacion del PAE adaptado a situaciones de urgencia, y se

incorporan conceptos de tecnologia en salud, farmacologia critica y bioética.
Contenidos principales:

o Evaluacion y abordaje de funciones Vvitales: respiratoria,
cardiovascular, neuroldgica y del equilibrio hidroelectrolitico.

o Atencidn en obstetricia critica, soporte nutricional y manejo de
infecciones hospitalarias.

o Reflexidn ética y analisis legal de las decisiones en contextos de

alta complejidad.
Competencias esperadas:

o Reconocer y actuar ante signos de descompensacion clinica.
o Planificar y evaluar cuidados en pacientes criticos, aplicando

criterios cientificos y éticos.

o Gestionar recursos y coordinar equipos en entornos de alta
demanda.
o Tomar decisiones fundamentadas ante situaciones imprevistas.

Respetar la dignidad del paciente y su entorno, incluso en condiciones

extremas.
Enfermeria y Sociedad Il

Esta materia esta orientada al abordaje integral de la salud materno-infantil, con
énfasis en el cuidado del recién nacido y la interaccién con las familias. Las
practicas se realizan en unidades de neonatologia, obstetricia y pediatria, y
permiten al estudiante adquirir conocimientos y actitudes necesarias para brindar

cuidados humanizados y técnicamente seguros.
Contenidos centrales:

. Determinantes sociales de la salud materno-infantil.

o Valoracion del recién nacido y cuidado en UCIN (Unidad de
Cuidados Intensivos Neonatales).

. Comunicacion con familias, acompafiamiento emocional y manejo

del duelo perinatal.
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Competencias esperadas:

o Detectar signos de alarma en recién nacidos y pacientes
pediatricos.
o Utilizar de manera adecuada el equipamiento técnico

especializado.
o Registrar de forma clara y precisa las observaciones clinicas.
o Participar en actividades de promocion de la salud y proyectos de

intervencion comunitaria.

El campo practico hospitalario es el nucleo de la formacion profesional de los
futuros licenciados en enfermeria. A través de la interaccion con el entorno
hospitalario real, los estudiantes tienen la oportunidad de aplicar conocimientos
tedricos, desarrollar habilidades clinicas esenciales, fortalecer valores éticos y

afianzar su rol dentro del equipo de salud.

La normativa vigente y el plan de estudios del Ciclo de Complementacion
Curricular garantizan la articulacion entre teoria y practica, orientando a los
estudiantes a convertirse en profesionales competentes, criticos, humanizados
y comprometidos con la mejora continua de la calidad del cuidado de la salud.
De esta manera, las practicas hospitalarias no solo representan un requisito
curricular, sino una instancia formativa transformadora que marca la transicién

del estudiante hacia el ejercicio pleno de la enfermeria profesional.

En la organizacion de las practicas hospitalarias del Ciclo de Complementacion
Curricular, la distribucion de los estudiantes en los distintos hospitales se realiza
segun una lista alfabética por apellido, lo que permite una asignacion operativa
pero no necesariamente pedagogica. A su vez, la designacién de los docentes a
cargo de cada grupo se efectua de manera aleatoria, lo que implica que una
comisién puede estar acompafnada en el campo practico por un docente que no
ha seguido el proceso formativo previo del grupo. Esta modalidad puede dificultar
la continuidad pedagdgica y la adecuada evaluacion del progreso individual de
los estudiantes, ya que el docente a cargo no necesariamente conoce los
antecedentes académicos ni las trayectorias previas de aprendizaje de los
alumnos mas alla del desempefio observado durante la practica hospitalaria.
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Capitulo IV: MARCO METODOLOGICO

Enfoque epistemoldgico
La presente investigacion se inscribe dentro del paradigma positivista, que

adopta al método cientifico como guia estructurante del proceso de
conocimiento. Este enfoque ha sido seleccionado por ajustarse a las
caracteristicas y necesidades del estudio, ya que permite observar la realidad de

manera objetiva y mensurable.

Segun Torres (2018), el positivismo tiene como finalidad “explicar causalmente
los fendmenos por medio de leyes generales y universales. Para el positivismo
la realidad es objetiva, por lo cual se puede medir a través de técnicas del
enfoque cuantitativo” (p. 45). En el marco de este estudio, dicho enfoque
permitira indagar de manera sistematica y objetiva si los docentes de la
Licenciatura en Enfermeria de la Universidad Nacional de La Matanza (UNLaM)
emplean criterios de evaluacion durante el desarrollo del campo practico

hospitalario en el Hospital Dr. René Favaloro.

Método
Se empleara el método deductivo, el cual parte de principios generales para

arribar a conclusiones particulares. Este método resulta pertinente para la
formulacion del problema, la elaboracion de los objetivos, asi como para la
verificacion o refutacion de la hipétesis. En este caso, se buscara comprobar si
efectivamente existen criterios de evaluacion estandarizados por parte del
cuerpo docente durante la practica hospitalaria.

Disefno

Segun Hernandez, Fernandez y Baptista (2010), los disefios cuantitativos
pueden clasificarse en experimentales y no experimentales. El disefio adoptado
para esta investigacion sera no experimental de corte transversal, dado que se
observara el fenémeno tal como ocurre en su contexto natural, sin manipular
variables, y en un unico momento temporal. De este modo, se podra describir si
los docentes aplican criterios especificos para la evaluacion de los estudiantes
en el ambito hospitalario.
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POBLACION

De acuerdo con Grove (2019), la poblacién es un conjunto de personas u objetos
que comparten una caracteristica particular que los convierte en el foco del
estudio. Dentro de esta, se distingue la poblacion diana conjunto completo de
individuos con las caracteristicas relevantes y la poblacion accesible, que
corresponde a aquellos individuos a los que el investigador puede efectivamente

acceder.

En este estudio, la poblacion estara constituida por los docentes de la
Licenciatura en Enfermeria de la Universidad Nacional de La Matanza que
participan en la orientacién, seguimiento y evaluacién de estudiantes durante el
campo practico en el Hospital Dr. René Favaloro, ubicado en el partido de La

Matanza, Provincia de Buenos Aires.

MUESTRA'Y MUESTREO

Grove (2019) sefala que la muestra es un subconjunto de la poblacion que se
selecciona para participar en un estudio. Ademas, sostiene que el método de
muestreo establece el procedimiento mediante el cual se elige dicha muestra, la

cual debe ser representativa del grupo total.

Para esta investigacion se utilizara un muestreo probabilistico, en el cual todos
los integrantes de la poblacion tienen una probabilidad conocida y mayor que
cero de ser seleccionados. Especificamente, se empleara el muestreo aleatorio
estratificado, ya que se dispone de informacion relevante sobre la poblacion,
como el rol docente en la practica hospitalaria. Se invitara a participar a todos los
docentes involucrados, y la muestra estara compuesta por quienes acepten

participar voluntariamente.

TECNICAS DE RECOLECCION DE DATOS

La técnica de recoleccion de datos elegida sera la aplicacion de un cuestionario
mixto, que incluira preguntas cerradas (de opcion multiple y de escala) y abiertas
(de respuesta libre), permitiendo captar tanto datos cuantitativos como

cualitativos.

Resala (2017) destaca que “los cuestionarios son un instrumento de recoleccion

de datos y su elaboracion esta intrinsecamente relacionada con los objetivos
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especificos” (p. 89). En este caso, el cuestionario estara orientado a identificar la
existencia, claridad y aplicacion de criterios de evaluacidn por parte del cuerpo
docente durante las practicas profesionales. Se implementara a través de la
herramienta Google Forms, lo que facilitara su autoadministracion y recoleccion

de datos en formato digital.

TECNICA DE PROCESAMIENTO DE DATOS

Para el analisis de los datos recolectados se empleara la estadistica descriptiva,
que segun Blaxter, Hughes y Tight (1996), se basa en el uso de proporciones,
porcentajes, medidas de tendencia central (media, mediana, moda) y de

dispersion (desviacion estandar).

La informacion sera procesada mediante el programa Microsoft Excel, o que
permitira realizar la tabulacion, organizacién grafica y analisis de los resultados

de manera clara y eficiente, en concordancia con los objetivos del estudio.

HIPOTESIS

Los docentes de la Licenciatura en Enfermeria de la Universidad Nacional de La
Matanza cuentan con criterios para evaluar el desempeio de los estudiantes
durante el campo practico hospitalario en el Hospital Dr. René Favaloro (agosto-
diciembre de 2024); sin embargo, no los aplican de forma uniforme a todos los

estudiantes, lo que afecta la objetividad del proceso evaluativo.
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Capitulo V TRABAJO DE CAMPO

cuestionario
El formulario autoadministrado que se presenta tiene como finalidad principal

recabar informacion relevante sobre los criterios de evaluacion utilizados en el
campo practico hospitalario. Ademas de cumplir con la funcidon de
consentimiento informado, este instrumento busca contribuir al avance del
conocimiento en los campos de la educacion y la enfermeria. Los datos
obtenidos seran utilizados de manera confidencial y anénima para realizar un
analisis critico y propositivo que permita mejorar la formacion de los futuros
licenciados en enfermeria. La participacion en este proceso es voluntaria, y los
participantes podran ejercer su consentimiento informado de manera libre y

consciente.

Criterios de evaluaciéon en el campo practico hospitalario

1)Edad

e Menos de 25 anos
e 25-34 afios

e 35-44 anos

e 45-54 anos

e 55 afnos o mas

2) Género

e Femenino

e Masculino

¢ No binario

e Mujer trans

e Varon trans

e Prefiero no decirlo

3)Afios de experiencia en docencia

e Menos de 1

e 2-5

e 5-10

Mas de 11

4) Nivel de formacién
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e Doctorado

e Magister
e Licenciado
e Técnico

5) Formacion en el area pedagdgica

e Doctorado

e Magister

e Especialidad
e Profesorado
e Diplomatura
e Licenciatura
e Curso

6) ¢La institucion le proporciona posibilidades de actualizacion en el
area docente?

e Siempre
e Frecuentemente
e Aveces
¢ Nunca
7) ¢Qué criterios utiliza usted para evaluar el desempefio de los
estudiantes durante las practicas hospitalarias?
e Conocimientos tedricos
e Habilidades técnicas
¢ Responsabilidad
e Trabajo en equipo
e Otftra
8) ¢ Utiliza instrumentos especificos para la evaluacion del estudiante en
el campo practico?
Pregunta abierta
9) ¢Con qué frecuencia realiza evaluaciones formales del desemperio del
estudiante durante la practica hospitalaria?
e Una vez por semana
e Al finalizar la rotacion
e Evaluacién continua
e Oftro: especificar
10) ¢ Considera que los criterios de evaluacion que utiliza permiten valorar
adecuadamente el desarrollo de competencias profesionales en el
campo practico?
¢ No permiten valorar en absoluto
e Permiten valorar muy poco
e Permiten valorar de forma parcial
¢ Permiten valorar adecuadamente
e Permiten valorar completamente
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11)Desde su experiencia, ;qué aspectos del desempefio del estudiante
considera mas dificiles de evaluar en el entorno hospitalario?
e Habilidades blandas
o Etica profesional
e Conocimientos tedricos
¢ Habilidades técnicas
e Competencias interpersonales

29



Resultados

Gréfico 1

Edad

10 respuestas

@ Menos de 25 afios
@ 25-34 afios

@ 35-44 afios

@ 45- 54 aios

@ 55 afios o mas

- VWV

Fuente: Datos obtenidos mediante el cuestionario autoadministrado proporcionado a los

docentes de la Licenciatura Enfermeria de la UNLaM, periodo mayo del afio 2025.

Interpretacion: Del total del personal docente, 6 tienen entre 35 y 44 afos, 3 tienen

entre 45 y 54 afios y 1 tienen entre 25 y 34 afios.

Gréfico 2

Género
10 respuestas

@ Femenino

@ Masculino

@ No binario

@ Mujer trans

@ Varon trans

@ Prefiero no decirlo

Fuente: Datos obtenidos mediante el cuestionario autoadministrado proporcionado a los

docentes de la Licenciatura Enfermeria de la UNLaM, periodo mayo del afio 2025.

Interpretacion: Segun los datos obtenidos el 80 % se identifica con el género femenino

mientras que solo el 20% se identifica con el género masculino.
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Grafico 3

Afos de experiencia en docencia
10 respuestas

@ Menos de 1
®2-5

® 6-10

@ masde 11

Fuente: Datos obtenidos mediante el cuestionario autoadministrado proporcionado al docente

de la Licenciatura Enfermeria de la UNLaM, periodo mayo del afio 2025.

Interpretacion: En cuento a la experiencia en docencia segun los datos el 70 % de los

docentes poseen entre 2 y 5 afos, 20% mas de 11 anos y el 10% entre 6 y 10 afios.

Gréfico 4

Nivel de formacién

10 respuestas

@ Doctorado
@ Magister
@ Licenciatura
@ Tecnicatura

Fuente: Datos obtenidos mediante el cuestionario autoadministrado proporcionado a los
docentes de la Licenciatura Enfermeria de la UNLaM, periodo mayo del afio 2025.

Interpretacion: Segun los datos obtenidos el 80% de los docentes posee un titulo de

base de licenciado, mientras que solo el 20% posee titulo de magister.
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Grafico 5

Formacion en el area pedagdgica

10 respuestas
@ Doctorado
@ Magister
@ Espacialidad
@ Profesorado
@ Diplomatura
@ Licenciatura
@® Curso

40%

Fuente: Datos obtenidos mediante el cuestionario autoadministrado proporcionado a los
docentes de la Licenciatura Enfermeria de la UNLaM, periodo mayo del afio 2025.

Interpretacion: Segun los datos obtenidos, soélo el 40 % de los docentes lo que
representa un total de 4/10 posee titulo de profesor/a. El 60% restante posee

cursos y diplomaturas.

Grafico 6

¢Qué criterios utiliza usted para evaluar el desempeno de los estudiantes durante las practicas

hospitalarias?
10 respuestas

Conocimientos tedricos

Habilidades técnicas 9 (90%)

Competencias interpersonales 5 (50%)

7 (70%)

Pensamiento critico

Puntualidad y presentismo

Fuente: Datos obtenidos mediante el cuestionario autoadministrado proporcionado a los
docentes de la Licenciatura Enfermeria de la UNLaM, periodo mayo del afio 2025.
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Interpretacion: Esta pregunta se vincula directamente con el problema de
investigacion, el objetivo general y los objetivos especificos del presente estudio,
ya que permite indagar sobre los criterios utilizados por los docentes para valorar

el proceso de aprendizaje en el campo practico hospitalario.

La categoria “habilidades técnicas” fue mencionada por el 90% de los
encuestados, lo que refleja una fuerte que tienden a valorar la capacidad del
estudiante para ejecutar procedimientos propios del quehacer enfermero, lo cual

es consistente con el enfoque profesionalizante de la carrera de Enfermeria.

En segundo lugar, el 80% de los docentes indico tener en cuenta los
“conocimientos tedricos”, 1o que revela la importancia que se da a la articulacién
entre teoria y practica. Este aspecto es fundamental para garantizar una
formacion integral, en la que el sustento conceptual permita al estudiante

comprender por qué (fundamentacion) de sus intervenciones.

El “pensamiento critico” fue valorado por el 70% de los participantes, lo que
indica un reconocimiento, aunque en menor medida, de la necesidad de que los
futuros profesionales desarrollen la capacidad de analisis, reflexion y toma de

decisiones fundamentadas en contextos cambiantes y complejos.

Por su parte, las “competencias interpersonales”fueron consideradas por el 50%
de los docentes, lo que marca una menor ponderacion de habilidades como la
comunicacion, el trabajo en equipo, la empatia y la contenciéon emocional, a
pesar de su relevancia en el ambito hospitalario, donde la interaccion con

pacientes, familias y equipos de salud es constante.

Finalmente, en la categoria “Otra”, de caracter abierto, solo el 10% de los
encuestados incorporé criterios adicionales, entre los que se destacaron la
puntualidad y el presentismo. Este dato refleja que, si bien algunos docentes
consideran aspectos actitudinales y de compromiso, estos no son predominantes

dentro de los criterios evaluativos utilizados.

Estos resultados permiten observar que la evaluacion del desempefio estudiantil

en el campo hospitalario se enfoca prioritariamente en aspectos técnico-
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practicos, mientras que dimensiones como la reflexion critica, las habilidades

interpersonales y los valores profesionales presentan una menor consideracion.

Gréfico 7

Examenes, prueb...

Hoja de cotejo

10.0%

PAE - Hojade ev...

10.0%

Check listo de las...

10.0%

Observacién

10.0%

Casos clinicos / si...

10.0%

Lista de cotejo

10.0%

Observacion dire...

10.0%

Resolucion de ca...

10.0%

Observacion dire...

10.0%

10.0%

Fuente: Datos obtenidos mediante el cuestionario autoadministrado proporcionado a los

docentes de la Licenciatura Enfermeria de la UNLaM, periodo mayo del afio 2025.
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Instrumento Frecuencia Porcentaje (%)

(sobre 10)

Lista de cotejo / hoja de cotejo 6 60%
Observacion directa (estructurada o no) 5 50%
Simulacién clinica / casos clinicos 3 30%
Escalas de estimacion / valoracion 2 20%
Evaluacion escrita / pruebas / examenes 2 20%
Rubricas 1 10%
Autoevaluacién y coevaluacion 1 10%
Proceso de Atencion de Enfermeria (PAE) 1 10%
Hoja de evaluacion por areas (cognitivo, 1 10%
procedimental, actitudinal)

Proyectos 1 10%

Segun los datos obtenidos, la lista de cotejo fue el instrumento mas mencionado (60%), lo que
indica una tendencia hacia evaluaciones estructuradas y objetivas basadas en criterios definidos.

En segundo lugar, la observacion directa (50%) también es ampliamente

utilizada, confirmando la importancia del seguimiento continuo del estudiante en

situaciones reales.

Otros instrumentos como simulacion clinica, casos clinicos y escalas de

estimacion tienen menor presencia, aunque siguen siendo recursos valiosos que

complementan la evaluacién.

Grafico 8

¢Considera que los criterios de evaluacion que utiliza permiten valorar adecuadamente el

desarrollo de competencias profesionales en el campo préactico?

10 respuestas

@ No permiten valorar en absoluto

® Permiten valorar muy poco
Permiten valorar de forma parcial

® Permiten valorar adecuadamente

@ Permiten valorar completamente
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Fuente: Datos obtenidos mediante el cuestionario autoadministrado proporcionado a los
docentes de la Licenciatura Enfermeria de la UNLaM, periodo mayo del afio 2025.

Interpretacion:

El 50% de los encuestados considera que los criterios de evaluacion permiten
valorar adecuadamente el desarrollo de competencias profesionales en el campo
practico. Esto indica que la mitad de los docentes o evaluadores percibe que los

criterios actuales son funcionales y apropiados.

Por otra parte, el 40% opina que los criterios solo permiten valorar de forma
parcial. Este grupo sugiere que, si bien hay cierta capacidad de evaluacion, los

criterios no alcanzan para una valoracion completa del desempeno profesional.

En cuanto al 10% restante, considera que los criterios permiten valorar

completamente el desarrollo de competencias.

Grafico 9

Desde su experiencia, ;Qué aspectos del desempefio del estudiante considera mas dificiles de
evaluar en el entorno hospitalario?

10 respuestas

Habilidades blandas 3 (30%)
Etica profesional 6 (60%)
Conocimientos tedricos

Habilidades técnicas

Competencias interpersonales

Pensamiento critico 0 (0%)

Fuente: Datos obtenidos mediante el cuestionario autoadministrado proporcionado a los
docentes de la Licenciatura Enfermeria de la UNLaM, periodo mayo del afio 2025.

Interpretacion: Segun los datos obtenidos, los aspectos del desempeno
estudiantil considerados mas dificiles de evaluar en el entorno hospitalario son
la ética profesional (60%), las competencias interpersonales (50%) y las
habilidades blandas (30%). La ética profesional encabeza la lista, probablemente

porque implica valorar actitudes, valores y comportamientos en contextos
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complejos y muchas veces subjetivos; le siguen las competencias
interpersonales, relacionadas con la interaccidn con pacientes y colegas, cuya
evaluacion depende de dinamicas situacionales y del entorno; por ultimo, las
habilidades blandas, como la empatia, la comunicacion efectiva y el trabajo en
equipo, también presentan dificultad por su caracter intangible y poco

cuantificable.

Grafico 10

¢Con qué frecuencia realiza evaluaciones formales del desempefio del estudiante durante la
practica hospitalaria?

10 respuestas

@ Una vez por semana
@ Al finalizar las practicas
Evaluacion continua

@ Todos los dias

Fuente: Datos obtenidos mediante el cuestionario autoadministrado proporcionado a los
docentes de la Licenciatura Enfermeria de la UNLaM, periodo mayo del afio 2025.

Interpretacion: El grafico muestra que el 60% de los encuestados indica realizar
evaluaciones formales del desempefio del estudiante mediante una evaluacién
continua durante la practica hospitalaria, o que sugiere una observacion
sostenida a lo largo del proceso. Un 20% sefala que realiza estas evaluaciones
una vez por semana, mientras que un 10% las lleva a cabo al finalizar las
practicas y otro 10% afirma hacerlo todos los dias. Estos datos evidencian que
existen diferentes enfoques respecto a la frecuencia con la que se evalua
formalmente al estudiante, reflejando diversidad en las estrategias aplicadas por

los docentes durante el campo practico.

Grafico 11
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¢La institucion le proporciona posibilidades de actualizacion en el area docente?

10 respuestas

@ Siempre
® Frecuentemente

A veces
@ Nunca

Fuente: Datos obtenidos mediante el cuestionario autoadministrado proporcionado a los
docentes de la Licenciatura Enfermeria de la UNLaM, periodo mayo del afio 2025.

Segun los datos obtenidos, el 50% de los encuestados considera que la
institucion proporciona posibilidades de actualizacion docente con frecuencia,
mientras que solo el 20% afirma que estas oportunidades se brindan siempre;
otro 20% indica que las recibe solo a veces y un 10% senala que nunca accede
a ellas. Estos resultados evidencian que, si bien una mayoria reconoce cierta
regularidad en la oferta de formacién, aun persiste una proporcion significativa
de docentes que no cuenta con un acceso continuo o equitativo a oportunidades
de actualizacién, lo que resalta la necesidad de fortalecer las politicas

institucionales en este aspecto.
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Capitulo VI: Conclusiones y Recomendaciones

La presente investigacion tuvo como objetivo central conocer si los docentes de
la Licenciatura en Enfermeria de la Universidad Nacional de La Matanza cuentan
con criterios de evaluacién para valorar el desempefio de los estudiantes durante
las practicas hospitalarias desarrolladas en el Hospital Dr. René Favaloro entre

agosto y diciembre de 2024.

Los resultados obtenidos permiten afirmar que los docentes efectivamente
cuentan con criterios de evaluacién, aunque estos no se encuentran unificados
ni estandarizados. Se constaté que cada docente selecciona y aplica distintos
instrumentos y enfoques para valorar el desempefio del estudiante, lo que
genera variabilidad en el proceso evaluativo. En consecuencia, no todos los
estudiantes son evaluados de la misma manera, situacién que afecta la equidad

y homogeneidad del sistema de evaluacion en el campo practico hospitalario.

Entre los instrumentos utilizados se encuentran la observacion directa, rubricas,
listas de cotejo, simulaciones y casos clinicos. Esta diversidad metodoldgica
puede ser enriquecedora, ya que permite captar multiples dimensiones del
aprendizaje, pero también plantea desafios en términos de comparabilidad y

coherencia entre docentes.

Un hallazgo importante es que varios docentes consideran que los instrumentos
actuales no permiten evaluar adecuadamente aspectos fundamentales como la
ética profesional, las competencias interpersonales y las habilidades blandas.
Estos son criterios complejos de valorar, que exceden el marco de lo
estrictamente procedimental y tedrico. Los antecedentes respaldan la necesidad
de construir rubricas integrales que contemplen estas dimensiones,
incorporando indicadores claros que orienten una evaluacion mas holistica y

contextualizada del desempefio profesional del estudiante.

Respecto a la frecuencia y forma de la evaluacion, los datos recolectados
coinciden con investigaciones previas que indican que la evaluacion suele ser
continua, favoreciendo un acompanamiento cercano del desarrollo de

competencias. Sin embargo, esto se respalda con las investigaciones de Giai,
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M., & Franco, E. (2019) en relacion con el estrés al que se expone al estudiante

al estar siendo constantemente evaluados.

Es fundamental destacar la organizacion del proceso evaluativo, con frecuencia,
los estudiantes son valorados por docentes que no han seguido su proceso
formativo desde el inicio, lo que puede generar apreciaciones subjetivas basadas
unicamente en observaciones puntuales. Esta situacion se complejiza aun mas

cuando no existen criterios claros y acordados previamente entre evaluadores.

Es relevante sefalar que, aunque la formacién disciplinar de los docentes es
sélida, no todos cuentan con formacion pedagdgica formal ni con acceso
sistematico a instancias de actualizacion en evaluacion clinica. Este déficit refleja
la necesidad de fortalecer las politicas institucionales de capacitacién docente,

orientadas a la evaluacion situada en contextos practicos hospitalarios.
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Recomendaciones

A partir de los hallazgos de esta investigacion, se plantean las siguientes
recomendaciones para mejorar la calidad, equidad y coherencia del proceso

evaluativo en el campo practico hospitalario:

Establecimiento de criterios unificados: Desarrollar marcos comunes de
evaluacion que orienten la practica docente, con indicadores compartidos y

adaptables a las distintas instancias del campo practico hospitalario.

Capacitacion docente en evaluacion integral: Disefar y ofrecer programas de
formacion continua enfocados en la evaluacion de competencias complejas,
éticas y actitudinales, a través de herramientas que integren aspectos

procedimentales, tedricos y actitudinales, adaptadas a entornos hospitalarios.

Fortalecimiento de la evaluacién continua: Promover la retroalimentacion
sostenida y significativa a lo largo de la practica, asegurando un

acompanamiento efectivo del progreso individual del estudiante.

Reduccién de la subjetividad en la observacion: Fomentar el uso de rubricas e
instrumentos estandarizados que ayuden a disminuir la carga subjetiva en las

evaluaciones basadas en la observacion directa.

Acceso a la trayectoria del estudiante: Facilitar que los docentes evaluadores
conozcan el proceso formativo integral del estudiante, a fin de asegurar

evaluaciones fundamentadas y coherentes con su desarrollo.

Sistematizacién de la formacion docente: Implementar politicas institucionales
claras que garanticen la oferta regular y equitativa de instancias de formacién y

actualizacion en docencia y evaluacion clinica.

En sintesis, la investigacion evidencid que, si bien los docentes aplican criterios
de evaluacion durante las practicas hospitalarias, estos no son consistentes ni
estandarizados. La diversidad de instrumentos y las percepciones dispares
sobre su efectividad, junto con la falta de un seguimiento integral del proceso

formativo, plantean desafios que deben ser abordados para avanzar hacia una
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evaluacion mas justa, contextualizada y centrada en el aprendizaje profesional

de los futuros licenciados.
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