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Exergo

Educar es depositar en cada hombre toda la obra humana que le ha antecedido, es hacer a
cada hombre resumen del mundo viviente hasta el dia en que vive, es ponerlo al nivel de su
tiempo, para que flote sobre él y no dejarlo debajo de su tiempo, con lo que no podra salir a
flote, es preparar al hombre para la vida.

José Marti
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Sintesis.

La preparacion de los profesionales que en el contexto del proceso de
universalizacion de la ensefianza seran los encargados y tendran la alta
responsabilidad de ser profesores tutores en la educacién al trabajo para que
apliquen estos conocimientos y desempeiarse como formadores de los futuros
profesionales de su propio territorio, Para ello, a partir de las insuficiencias
detectadas por el diagnéstico realizado a los profesores tutores en la educacion
al trabajo , en el contexto del Hospital General de Trinidad “Tomas Carreras
Galiano 7, se elaboré una propuesta de superacidén pedagogica y en contenidos
propios de la Farmacologia para el licenciado en Enfermeria que se
desempefia en esta labor. Dicha propuesta posee una fundamentacion tedrica
de la importancia que tiene en estos momentos la preparacion de estos
docentes, en consonancia, con los cambios curriculares, que se han sucedido
en la carrera de Enfermeria dentro del proceso de universalizacién. ElI objetivo
de la investigacion es disefiar un Diplomado de superacion pedagdgica y en los
contenidos de Farmacologia para la superacion de los profesores tutores de la
carrera de Enfermeria, dentro del proceso de universalizacion de la ensefianza
en el contexto del Hospital General . La estructura diseflada para esta
propuesta de superacion, puede ser transferida a otros cursos que se necesiten
para la preparacion de los licenciados en enfermeria que tengan dentro de su

contenido de trabajo la administracién de medicamentos.
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INTRODUCCION

La formacion del profesorado se halla en constante evaluacion. En
los dltimos tiempos se ha cuestionado la funcién tradicional del
profesor y se han propuesto cambios con vistas a garantizar el
desempefio de este profesional. Los nuevos roles que se plantean
desde la reflexion y el analisis pedagdgico, estan determinados por
la evolucion de los sistemas educativos, que desarrollan reformas
para adaptarse a las necesidades de la sociedad actual.

En Cuba, histéricamente se ha luchado por alcanzar una educacién
de calidad, quedando bien enfatizado y plasmado desde las Tesis
y Resoluciones del Primer Congreso del PCC, donde se expresa el
fin de la educacién cubana de la forma siguiente: Formar a las
nuevas generaciones y todo nuestro pueblo en la concepcion
cientifica del mundo, es decir la del materialismo dialéctico e
historico, desarrollar en toda la plenitud humana, las capacidades
fisicas, intelectuales, y espirituales del individuo y fomentar en él,
sentimientos y gustos estéticos, convertir los principios ideo-
politicos y morales comunistas en convicciones personales vy
habitos de conducta diaria ( Castro Ruz,1975) .

Las universidades cubanas tienen la tarea de lograr la formacion
de profesionales que de manera consciente y activa se sientan
comprometidos con el desarrollo de un mundo diferente, educar de
manera tal que los estudiantes y graduados sean hombres y
mujeres que repudien la injusticia social, la discriminacién, el odio
entre los hombres, entre los pueblos y que sean jovenes
profesionales poseedores de los conocimientos mas avanzados de
la ciencia y la tecnologia.

Segun Manso Martinez (2003) los profesores que laboran en la
Educacidén Superior y que tienen una alta incidencia en el logro de
los objetivos formativos y educativos para el desarrollo cientifico
pedagdgico, deben mostrar profundidad en sus conocimientos

tedricos, alto rigor cientifico en sus proyecciones de trabajo,



capacidad para aprender, tener actualizados sus conocimientos y
la facultad para trasmitirlos de manera clara y precisa, y lograr que
emane de las aulas universitarias ese profesional que demanda la
sociedad.

Sin dudas, cumplir estos objetivos justifica la atencion prioritaria a la formacion
de los encargados de llevar adelante estos propoésitos, es decir, la preparacion
de un profesor de manera adecuada y permanente, la que le permita
desarrollar de forma eficiente su actividad profesional con un desarrollo pleno e
integral de su personalidad, y que le permita preparar a sus educandos
multifacéticamente.

Nuestro pais, a partir del afio 1959, nace la idea de universalizar la educacion,
de hacer del pais un lugar donde todos, independientemente de su procedencia
social, raza o posibilidades econdmicas tuvieran acceso a la educacion, esto ha
permitido contar con un pueblo preparado para comprender las contingencias
actuales y la necesidad de trabajar unidos para resolverlas.

“Las universidades se han logrado avances en la formacion de pregrado, en
las investigaciones, en la educacién postgraduada y en la extension
universitaria. Todo esto ha sido posible en buena medida por la creadora labor
del profesorado universitario, cuya busqueda de alternativas, de acuerdo con
las caracteristicas de los territorios donde estan enclavadas las universidades,
ha posibilitado que no se haya cerrado ninguna aula; esto también ha sido
posible gracias al perfeccionamiento de la didactica de la Educacion Superior.
Uno de los temas mas actuales en el quehacer universitario lo constituye la
formacion y perfeccionamiento de los profesores. Especialistas de todos los
paises coinciden en que el elemento clave de toda transformacién educativa
esta en los docentes”. (Iglesias Ledn y Caceres Mesa, 2003).

Luego del triunfo de la Revolucion, se comienza a considerar el trabajo
didactico como una necesidad y se iniciaron actividades de manera
espontanea, en sus inicios, que permitian el analisis y la valoracién del proceso
pedagogico por los profesores en sus asignaturas. Este trabajo con el decursar
del tiempo elevd sus exigencias y su calidad. Ya a inicios de la década del 70,
alcanzo significativa estabilidad.

La celebracion en el afio 1975 del | Congreso del Partido Comunista de Cuba,

seflala un momento importante para toda la Educacién Superior del pais y



dentro de ella la Educacion de Postgrado para sus profesores. Sobre esto en la
tesis sobre Politica Educacional se expresa: "Particular atencion se dara a las
medidas dirigidas a garantizar una adecuada estabilidad, alta calificacion y
superacion continuada de la fuerza profesoral de los centros de nivel medio y
superior para elevar la preparacion de los docentes, la Superacion Profesional,
como vertiente de la Educacién de Postgrado y el Trabajo Metodoldgico,
constituyen vias eficaces que permiten el logro de este fin. Ambas regidas por
Resoluciones Ministeriales y en el caso de los Centros de Educacion Médica
Superior (CEMS), especificamente por la Resoluciéon 15/88 del Ministerio de
Salud Publica y la 6/96 del Ministerio de Educacién Superior, lo cual da fe de la
voluntad politica de dar uniformidad y garantizar la preparacién cientifico-
técnica y pedagogica de nuestros claustros”. (Afanasiev, Victor, 1979)

Dando cumplimiento a todo lo reglamentado y motivados por la necesidad de
brindar una preparacion pedagdgica a los profesionales de las Ciencias
Médicas con funcion docente, la cual no recibieron en su formacién académica,
se comenzaron a impartir cursos basicos de Pedagogia desde inicios de la
década del 80, los que se han perfeccionado y ampliado de acuerdo a las
exigencias cada vez mayores y a la toma de conciencia que se fue creado en
los profesores de la necesidad de superacion en estas tematicas para lograr un
desemperio acorde con los grandes retos de estos tiempos.

Indiscutiblemente, se lograron avances, pero hasta hace apenas unos afios en
que se comenzaron a introducir algunos cursos dentro del campo de la Teoria
de la Educacion, todos los cursos, talleres e investigaciones correspondian al
campo de la Teoria de la Ensefianza. Es decir, se logré una preparacion de
caracter didactico, pero faltaban los elementos que capacitaran a los
profesores para dirigir la formacién integral de los futuros egresados. (Pefia
Machado, 2002).

Esta problematica afecta de forma general a todo el claustro de profesores
tutores que trabaja en los nuevos escenarios del Hospital General de Trinidad
“Tomas carreras Galiano”, y es una realidad que estos profesores tutores, por
su funcion asistencial, han sido los mas rezagados en esta tarea de adquirir las
herramientas necesarias para perfeccionar su labor docente.

La educacion médica cubana actual tiene que atender las demandas de la

sociedad y trabajar para egresar a individuos profesionalmente bien preparados



y que contribuyan al progreso de esta sociedad. Es importante preparar al
profesional de la salud, en su propio escenario de trabajo, de forma tal que le
permita ejercer con calidad, estar preparado cientificamente, pero a la vez ser
coparticipe de los problemas de la comunidad y ayudar a enfrentarlos y
resolverlos en la medida de sus posibilidades.

La disciplina Farmacologia ha estado presente en el disefio curricular de la
carrera Licenciatura en Enfermeria desde 1993 que se introduce en el
programa que comienza a impartirse en el curso 1993-1994, ya que
anteriormente estos contenidos se le impartian dentro de la asignatura médico
quirurgico. (Documentos Rectores, 1987). Estas modificaciones en los
curriculos se deben a la finalidad de formar un profesional que se corresponda
con las exigencias de la sociedad y por tanto el proceso de implementacion
curricular debera ser consecuente con las aspiraciones declaradas en los
documentos rectores del mismo, por lo que sus ejecutores deben tener una
amplia percepcion de la asignatura en el disefio curricular y de cémo contribuye
la misma a la formacion del personal declarado. (Documentos Rectores, 2004)
Con estos cambios se promovio la formacién de especialistas en Farmacologia
para que asumieran la labor docente en las universidades médicas de todo el
pais. De igual forma y paralelamente fue necesario incluir especialistas del
campo de la Farmacologia para el trabajo en la docencia de otras carreras
como la Licenciatura en Enfermeria, Estomatologia, Veterinaria y Ciencias
Farmaceéuticas, entre otras.

La disciplina Farmacologia les brinda las herramientas necesarias para que se
puedan enfrentar con su actuar diario, evitando la medicina de complacencia, al
diagnéstico oportuno y precoz de las diferentes reacciones adversas y jugando
un importante rol en el sistema de farmacovigilancia; asi serdn mas idéneos en
su desempefio futuro.

Esta asignatura requiere de un adecuado conocimiento de aspectos
morfofisioldgicos, bioquimicos y fisiopatolégicos, que le permitan integrar al
estudiante los conocimientos necesarios de como actiuan los medicamentos
para poder intervenir en el proceso de atencion de enfermeria (PAE), atender y
suministrar los cuidados necesarios que demandan y necesitan sus pacientes.
En el nuevo modelo pedagdgico para la carrera de Enfermeria, aparece la

disciplina Farmacologia para impartirlas en los tres perfiles descritos
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anteriormente con importantes diferencias en cuanto a las estrategias docentes
de cada uno de los programas de las diferentes asignaturas: Fundamentos
Bésicos de Farmacologia, Farmacologia |, Farmacologia Il. (Nuevo Disefio
Curricular, 2004).Estas insuficiencias permiten fundamentar que para
desarrollar la labor docente y la formacién de los futuros profesionales se
necesita que los profesores tutores conjuguen de forma dialéctica los
contenidos educativos y formativos de estos estudiantes y es aqui donde el
profesor juega su papel fundamental por tanto debe estar preparado cientifica y
también metodoldégicamente para obtener resultados con una calidad de
excelencia como demanda nuestra sociedad. El profesor tutor se reafirma
como un elemento fundamental en la formacion del estudiante y debe propiciar
un aprendizaje centrado en este, que desarrolle la independencia cognoscitiva
del mismo y que lo vincule desde el comienzo de la formacion a los escenarios
de su desempefio profesional futuro. (Vela Valdés, 2000)

Varias publicaciones cubanas relacionadas con el proceso de ensefianza
aprendizaje de la Farmacologia han concluido que es inminente una revision
de los contenidos, de la forma de ensefiarlos y codmo evaluarlos, teniendo en
cuenta la importancia que revisten los mismos para la formacion del profesional
de la salud. (Pefia Veladsquez y col, 2008) A pesar de los pocos estudios
relacionados con la docencia de la Farmacologia, algunos de ellos han
abordado diferentes aristas que han surgido de la imparticibn de la
Farmacologia como ciencia dentro de la carrera de Enfermeria. (Milan
Vazquez, 2002) y (Lépez Guerra, 2002). Otros estudios han reflexionado
acerca del papel de los medios de ensefianza y su funcion en la asignatura e
indican la necesidad de perfeccionar los mismos para aumentar la motivacion
del estudiante y elevar la calidad del proceso docente educativo. (Lépez
Valdés, 2002)

Sin embargo, no se recogen antecedentes de estudios que se refieran a la
formacion continua de los profesores tutores en enfermeria que aborden los
conocimientos de Farmacologia, ni estrategias de superacion con fines
especificos para esta asignatura en el plano particular de la ensefianza de la
misma en la carrera de Enfermeria.

Se puede hacer referencia a la investigacién realizada por Norma lIglesias

Morell y col (2002) en su trabajo Sistema de superaciéon pedagdgica para el



licenciado en Enfermeria asistencial con funcion docente donde se
recoge como conclusion mas importante la pobre preparacion
psicopedagdgica de los docentes asistenciales de Licenciatura en
Enfermeria de la Universidad Médica de Camagiey que resulta
insuficiente para desempefiar su labor como educadores, acorde a
las exigencias actuales en cuanto a la formacion profesional y
ciudadana de los graduados. También es de destacar Io
encontrado en otros trabajos realizados como el de Norma Mur
2000 y Pérez Pifeiro, L (2004) donde se refleja el rol de la
universidad en sus nuevos escenarios y el papel que deben
desempefiar los profesores para cumplir con estos objetivos de
formar enfermeros y enfermeras competentes acordes a las
exigencias que emanan de la sociedad. De igual forma en otra
investigacion desarrollada en el Instituto Superior Ciencias
Médicas — Villa Clara, se encontraron deficiencias, en la
preparacion pedagogica de los profesores de la Atencion Primaria
de Salud (Garcia Nufiez, 2005).

Los profesores tutores segun el Plan de Estudios anterior
recibieron los conocimientos de Farmacologia en la asignatura
Médico Quirargico por lo cual estan lo suficientemente preparados
en estos contenidos para aplicarlo en la educacion al trabajo.

La experiencia acumulada por el trabajo realizado en el Hospital
General de Trinidad, las visitas de observacion a la educacién al
trabajo, las entrevistas realizadas a estudiantes y profesores, y el
intercambio con otros colegas, han permitido conocer que los
licenciados en Enfermeria devenidos profesores y no formados con
esa intencién, presentan problemas metodolégicos que limitan su
labor. Lo que se debe a que no se han realizado, entre otras, una
adecuada caracterizacion, la determinacion de necesidades de
aprendizajes(DNA) fundamentado sobre las deficiencias reales las
cuales inciden en esta problematica, por lo que se hace necesario
un diagnostico esclarecedor y, en consecuencia, el disefio de
acciones encaminadas a la superacién y al perfeccionamiento de

los Licenciados de Enfermeria que asumen la docencia, vinculados



al nuevo Modelo Pedagogico en la formacion del profesional, en el
contexto del Hospital General.

En consecuencia se plantea el siguiente: problema cientifico:
insuficiente preparacion pedagdgica y en los contenidos de la
asignatura Farmacologia de los profesores tutores en la carrera de
Enfermeria, dentro del proceso de universalizacion de la ensefianza en el
contexto del hospital General.

En correspondencia con el problema cientifico planteado el objeto de la
investigacion se define como el proceso de superacion profesional; que
determina el campo de accién enmarcado en la superacion profesional
pedagdgica y en conocimientos de Farmacologia de los profesores tutores en
las carreras del perfil de salud.

Para resolver el problema cientifico planteado, el objetivo general de la
investigacién es Disefiar un Diplomado de superacion pedagdgica y en los
contenidos de Farmacologia para la superacion de los profesores tutores de la
carrera de Enfermeria, dentro del proceso de universalizacién de la ensefianza
en el contexto del Hospital General.

Para conducir la investigacion se declaran las siguientes Preguntas cientifica:

e Cudles son los sustentos tedricos y metodoldgicos que fundamentan la
superacién profesional en condiciones de universalizacion de las
Ciencias Médicas.

e Cudl es el estado actual de los conocimientos pedagdgicos y en
contenidos de Farmacologia de los profesores tutores que ejercen la
docencia en la carrera licenciatura en Enfermeria.

e COmo superar a los profesores tutores que ejercen la docencia en
Farmacologia en la carrera licenciatura en Enfermeria.

e COmo evaluar la propuesta de superacion dirigida a los profesores
tutores que ejercen la docencia en la carrera licenciatura en Enfermeria.

Teniendo en cuenta lo anteriormente planteado se desarrollaron las siguientes
tareas de investigacion:

Determinacion los sustentos tedricos y metodologicos que fundamentan la
propuesta de superacidn pedagodgica y en contenidos propios de la
Farmacologia del profesor tutor que ejerce la docencia en la carrera

licenciatura en Enfermeria.



Caracterizacion de los profesores tutores de la carrera de Enfermeria en el
escenario del Hospital General.

Identificacion las deficiencias metodologicas y pedagdgicas que presentan
estos docentes que limitan su papel para la ensefianza de la Farmacologia
dentro del proceso de universalizacibn en la educacion al trabajo en la
especialidad de Enfermeria

Disefio de una propuesta de superacioén pedagdgica y en contenidos propios de
la Farmacologia a partir de las deficiencias detectadas para el profesor tutor de
la carrera de Enfermeria en el escenario del Hospital General.

Evaluacion de la propuesta de superacion pedagogica y en contenidos propios
de la asignatura Farmacologia para el profesor tutor de la carrera de
Enfermeria en el escenario del Hospital General.

La presente investigacion se desenvuelve en el escenario la Filial de Ciencias
Médicas de Trinidad en el periodo comprendido entre enero 2011 a enero del
2012. Consta de tres fases: una primera donde se realiza la caracterizacion de
los profesores, el diagnéstico de necesidades de estos docentes
(determinacion de necesidad de aprendizaje), la segunda fase en la que se
disefia la propuesta de superaciébn pedagogica y en contenidos de
Farmacologia teniendo en cuenta los resultados encontrados en el diagnostico
y en la ultima fase se evaluara la propuesta teniendo en cuenta el criterio de
varios expertos.

Para desarrollar y cumplir con las tareas cientificas propuestas en este trabajo
se aplicaron, entre otros los siguientes:

Métodos del nivel tedrico:

Analitico-sintético. Utilizado durante todas las etapas de investigacion, por
cuanto ello permitié el estudio de los factores que afectan la labor del tutor y la
interrelacion de los mismos que condujeron a la seleccién de los aspectos
significativos que conforman el nucleo béasico del informe final.

Historico-Logico: Permitio el estudio detallado de los antecedentes de la
formacion de la enfermeria en el mundo y en Cuba.

Sistémico-estructural: En el disefio de la propuesta de superacibn como un
sistema didactico.

Dialéctico- holistico: En la interrelacion entre el tutor y el enfermero-estudiante,

en la caracterizacién del propio proceso de formacién teniendo en cuenta la



flexibilidad del mismo. Asi como en la vision integradora de la formacion del
enfermero y en el disefio de la propuesta de superacion con un enfoque
integrador.

Entre los Métodos del nivel empirico empleados se pueden mencionar:

La Encuesta a tutores: se aplicO valorar las caracteristicas que poseen los
tutores para el desarrollo eficiente de su labor en la formacion integral de los
profesionales de Enfermeria.

La Observacion selectiva participante: con el objetivo de valorar el desarrollo
del proceso de formacion del profesional de Enfermeria a través de la accion
del tutor.

Entrevista grupal a estudiantes de segundo y tercer afio, a Vicedirectora
Municipal de enfermeria y Vicedirectoras de Enfermeria de las unidades
asistenciales. Para diagnosticar la situacion actual de la labor del tutor en el

proceso de formacion Técnico Profesional.

Triangulacion de los datos para establecer sobre la base de la informacion
obtenida los factores positivos y negativos que inciden en los resultados

obtenidos con la aplicacion de los diferentes instrumentos.

Los Criterios de expertos: se emplea para evaluar la propuesta.

El Analisis porcentual: que permitié constatar el procesamiento de los datos a
través del calculo porcentual, lo que resulté importante para el analisis de los

resultados de la encuesta aplicada a los tutores.

Entre los Métodos estadisticos y de procesamiento matematico se empleé la
estadistica descriptiva: en la presentacion de los resultados para lograr una
mejor comprensién de la informacién obtenida.

El universo son los 20 profesores tutores del Hospital General de Trinidad
“Tomas Carreras Galiano”, lo que coincide con la muestra, el universo de los
estudiantes lo conformaron los 402 estudiantes del Nuevo Modelo Pedagdgico,
para lo cual se realiz6 una estratificacion del universo de los estudiantes, de
forma tal que cada estrato correspondiera a un docente encuestado, realizando
un muestreo aleatorio simple, mediante un programa computarizado para
seleccionare los estudiantes que conformarian la muestra, que resulté ser el

30% de la misma, formada por 120 estudiantes.



El aporte practico de la investigacion consiste en una propuesta de
superacion pedagdgica y en contenidos propios de la asignatura Farmacologia,
concebido como un Diplomado, para capacitar a los profesores tutores de la
carrera licenciatura en Enfermeria encaminada a elevar su preparacion en la
ensefianza de la misma.

La novedad cientifica estd dada en la importancia y concepcion de la
propuesta en funcion de la integracion de la docencia y la asistencia en la
formacion de los profesores — tutores para el la aplicacion de estos
conocimientos en los Procesos de Atencion de Enfermeria en respuesta a las
dificultades encontradas y vinculadas al contexto donde se desarrolla la labor
de estos profesores, asi como para el mejor desempefio profesional y
garantizar la atencion integral de los educandos.

La tesis esta estructurada en introduccién, tres capitulos, conclusiones,
recomendaciones, bibliografia y los anexos.

En el Capitulo | se exponen elementos tedricos y metodologicos relacionados
con la superaciéon profesional y la ensefianza de la Farmacologia desde una
perspectiva histérico-légica y se enfatiza en los retos de la educacion en esta
especialidad. Se hace referencia, ademas, a la necesidad de la formacion de
los docentes para enfrentar estos retos, y sus fundamentos psicopedagdgicos,
las regularidades y principios didacticos que constituyen el punto de partida
para la elaboracién de la propuesta.

El Capitulo Il describe el empleo de la metodologia y se expresan los
resultados obtenidos luego del diagnéstico realizado. En el capitulo Il se
precisan los antecedentes de la propuesta; teniendo como basamento tedrico
lo expuesto en el primer capitulo se da solucion al problema cientifico mediante
la elaboracién de una propuesta que consiste en un Diplomado de superacion
pedagdgica y en contenidos de Farmacologia encaminada a la preparacion de
los profesores tutores en la carrera de Enfermeria en el escenario del Hospital,
General de Trinidad. Se evalla la propuesta a través del método de criterio de
expertos.

Las conclusiones destacan las principales regularidades y aportes obtenidos
durante la investigacion. Las recomendaciones puntualizan los aspectos en que
se deberan seguir trabajando, en los que se deberd profundizar y | as posibles

generalizaciones y aplicaciones que puede tener.

10



CAPITULO |1 REFERENTES TEORICOS ACERCA DE LA SUPERACION
PROFESIONAL EN CONTENIDOS PEDAGOGICOS Y FARMACOLOGICOS EN
EL CONTEXTO DE LA UNIVERSALIZACION

En el presente capitulo se abordan los referentes tedricos relacionados con la
superacion profesional, se analizan las principales caracteristicas de este proceso en
el marco de las Ciencias Médicas, se hacer referencia a la evolucion de la
ensefianza de la Farmacologia y al proceso de formacion de los enfermeros en el

marco del proceso de universalizacion.

1.1. La superacién Profesional.

La Declaracidon Mundial sobre la Educacion Superior promulgada en el marco de la
Conferencia Mundial de Paris en 1998, define la misma, como “todo tipo de estudios
de formacién o de formacion para la investigacion en el nivel postsecundario,
impartido por una Universidad u otro establecimiento de ensefianza que estén
acreditados por las autoridades competentes del estado como Centros de

Ensefanza Superior”.

El Postgrado es definido por Morles (1997), como “un ciclo de estudios sistematicos,
de duracion relativamente extensa, que se lleva a cabo en instituciones
educacionales o cientificas superiores y se caracteriza por sus altas exigencias
académicas, la condiciobn de graduados universitarios de sus participantes y el
otorgamiento de titulos de mayor valor académico y profesional, tales como los de

Especialistas, Master o Doctor”.

Aungue esta definicion se adecua a las caracteristicas del mismo en sus primeras
etapas donde fundamentalmente por Postgrado se entendian los estudios de
Magister y Doctorados, hoy sabemos que abarca mucho mas, pues hay que tener en
cuenta un aspecto importante de las necesidades actuales de los profesionales, en
los cuales debido al incremento vertiginoso de la Ciencia y la Tecnologia y al
desarrollo de las nuevas tecnologias de la informacion que permite que éstos se
difundan rapidamente por todo el mundo, los estudios realizados en esta etapa no

son suficientes para un desempefio competente durante toda su vida laboral.
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Surge asi la necesidad de incorporar nuevos conocimientos mediante la via de otro
tipo de estudios post-universitarios que ha sido denominada “Educacién
Permanente”, la cual segun Sierra (2008) “va mucho mas alla del reciclaje o
perfeccionamiento profesional; es la integracion de todos los recursos docentes de

que dispone la sociedad para la formacion plena del hombre durante toda su vida”.

Hoy dia, los estudios realizados en el marco de una carrera universitaria no son un
aval para el desempenio futuro del egresado, el cual hasta la primera mitad del siglo
XX podia con los conocimientos adquiridos responder a las exigencias de la
profesion del pais donde se graduaba y no era una preocupacion de los mismos la
descalificacion al paso del tiempo ya que los avances cientificos ocurrian muy
lentamente y estaban centralizados en algunas ramas del saber mientras que otras
se mantenian practicamente estaticas; hoy sin embargo se sabe que cada 2 6 4
afos el volumen de informacién nueva que circula por el mundo es inmensa y por
tanto los estudios realizados con anterioridad ya no son validos para darle respuesta
a los requerimientos de las empresas, surge asi la tendencia de desarrollar en los
estudiantes la habilidad de aprender a prender puesto que es imposible dilatar mas
los afios de formacion de pregrado o el atiborramiento con nuevas materias que de
todas formas harian de los curriculos estructuras muy cambiantes dentro de una

misma promocién Placeres (2009).

Se comprende asi que la Educacion Continua o Permanente es el reflejo de una
necesidad individual que como lo expresara Ponce de Leon (1991) tiene como
propdsito la superacion de la obsolescencia de los conocimientos del profesional en
ejercicio y que lleva implicita la continuidad en la adquisicion de conocimientos a

través de un esquema organizado y sistematico.

Se entiende por tanto que su finalidad no es la obtencion de grados académicos,
sino que esta orientada al mejoramiento de la competencia y el desempefio
profesional del egresado que impulsado por el mercado de trabajo cada vez mas
especializado y con tecnologia de punta siente la necesidad de incrementar,
actualizar o perfeccionar sus conocimientos que se tornan rezagados en el tiempo.
Son precisamente las necesidades individuales expresadas a través de las

demandas y la vision de los directivos empresariales interesados en el incremento
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de los niveles productivos con la implantacion de nuevas técnicas, los que impulsan
este tipo de estudio (Vela, 2009).

El Postgrado surge con la propia Educacién Superior, pero no es hasta comienzos
del siglo XIX cuando en Alemania adquiere caracteristicas de estudios sistematicos
con la aparicion del “Doctorado Cientifico”, como respuesta a los avances de la
Ciencia luego de la Revolucién Industrial y el advenimiento del Sistema Capitalista.
Con anterioridad, en el siglo Xll, el grado de Doctor era otorgado con caracter
honorifico por la iglesia cristiana, llamandoseles “Doctores de la Iglesia”, a los
eclesiasticos que se destacaban por su eminente doctrina y en los cuales podemos
encontrar el origen de los “Doctorados Honorarios” que aun hoy en dia las
Universidades los otorgan a personalidades del mundo de la cultura o la politica.
(Morles, 2003).

El Postgrado es un proceso cuyo fin es formar a aquellos que en él participan, por lo
tanto, es un proceso docente y educativo, a diferencia del proceso investigativo cuyo
fin esencial es descubrir, crear. En el Postgrado el objetivo es formar, aunque puede
haber en mayor o menor medida un resultado investigativo dependiendo de la

modalidad o tipos de dicho proceso formativo.

La educacién de postgrado como proceso docente, tiene un fin formativo, que puede
incluir aspectos de la ciencia y la tecnologia de una cierta profesiébn y que
necesariamente tiende a ser mas sistémico, profundo y creador que la formacion de
pregrado. El proceso docente de Postgrado como el del pregrado se concibe y
organiza a partir de los problemas presentes en la sociedad en una rama en
cuestién. Tiene un objetivo, un contenido a desarrollar, un método o modo de
actuacion, una estructura de organizacion o forma, los medios que son necesarios

para su desenvolvimiento y la evaluacion de dicho proceso.

En el postgrado, como en el pregrado, estan presente lo académico, lo laboral y lo
investigativo, sin embargo, la diferencia radica en que en el postgrado, por ser sus
estudiantes ya profesionales, el componente laboral-investigativo desempefia un

papel mas significativo que en el nivel educativo anterior.

La formacion postgraduada de todos aquellos graduados universitarios es una

necesidad como consecuencia de los ritmos de desarrollo de la ciencia, la técnica y
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el arte en la actualidad. Mantenerse actualizado es hoy imprescindible
en un mundo globalizado y competitivo en que el desempefo
profesional de calidad es una condicion imprescindible Valverde,
(2008).

Ademas, la solucion de los problemas a que se enfrenta el profesional
competitivo requiere del dominio, por parte de éste, de la légica de la
profesion, de la ciencia o de las ciencias, y en especial, de la l6gica de

la investigacion cientifica.

El proceso docente de postgrado se organiza estratégicamente a través
de una tipologia de programas y cursos, aunque todos ellos tienen

como fin, como ya se dijo, la formacién, la superacion del participante.

La educacion de Postgrado es un conjunto de procesos de ensefianza-
aprendizaje dirigidos a garantizar la preparaciéon de los graduados
universitarios para complementar, actualizar y profundizar, los
conocimientos y habilidades que poseen previamente adquiridos en el
pregrado y que se vinculan directamente al ejercicio profesional, los
avances cientifico-técnicos y las necesidades de las entidades en que
laboran. (Resolucion 132/04; 2004)

La misién de los tipos de cursos a desarrollar permite clasificarlos en

dos grandes grupos:
. Superacion continua.
. Formacién académica de postgrado.

Los primeros son relativamente cortos que tienen como fin la
actualizacion o perfeccionamiento de la formacion profesional para
elevar la eficiencia y la eficacia de su trabajo y su formacion cultural.

Sus formas principales son los cursos, el entrenamiento y el diplomado.

Los cursos son las formas de superacion que le ofrecen al profesional
nuevos contenidos que no recibié en sus estudios de pregrado o que se

han incrementado en un determinado campo de la profesidon y que es
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necesario para su trabajo profesional o puesto de trabajo especifico, o

la profundizacién de los ya recibidos.

El entrenamiento es la forma de superacién que conduce a un enriquecimiento del
contenido, en especial sus habilidades y destrezas, que habia sido anteriormente

estudiado, con un mayor nivel de profundidad, sistematicidad o asimilacion.

Muy asociado a un puesto especifico de trabajo el diplomado tiene como propdsito
fundamental la capacitacion de profesionales para el desempefio de su puesto de
trabajo o funciones con una mayor profundidad que los contenidos propios del
pregrado, mediante la aplicacién de tecnologias de puntera ya establecidas, es
decir, con una intencion de desarrollo tecnolégico en la solucion de un problema

particular. (Gonzales 2009).

Los procesos de postgrado de formacion académica son fundamentalmente:
. Especialidad.

. Maestria.

. Doctorado.

Para desarrollar el proceso formativo de postgrado con eficacia y eficiencia se
requiere que el mismo se dirija y administre adecuadamente sobre la base de sus

funciones caracteristicas: planificar, organizar, regular y controlar

La planificacidon del proceso de formacion postgraduada parte de las necesidades o
problemas sociales que se concretan en el encargo social que debe satisfacer dicho
proceso. Que el disefio parta de los problemas lo hace mas flexible y mas cercano al
contexto social. El encargo social determina el objetivo a alcanzar en el desarrollo

del proceso de formacion postgraduada.

La organizacion del proceso docente de postgrado requiere del reforzamiento de las
relaciones formales e informales con el mundo de las organizaciones del comercio y

la industria.

La superacion permanente de los profesionales de la produccién y los servicios,
requiere del ofrecimiento de cursos para aquellos que asi lo requieran, sin que dejen

de laborar en sus puestos especificos.
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Flexibilizar la planificacion y organizacion de los cursos para adecuarlos a las
necesidades de formacion postgraduada es una necesidad. El papel de las
universidades es fundamental, de modo que se convierta en el centro de esa

superacion.

Se desarrollan los conceptos de: educacion a lo largo de la vida para alcanzar una
cultura general integral y el principio de educacion continia desde el puesto de
trabajo. Con el fin, no solo de mejorar el desempeiio profesional, sino y sobre todo el
desarrollo de la personalidad del profesional comprometido con su sociedad.

Cuba, como parte del mundo se inserta en el uso extensivo de complejas
tecnologias de renovacion constante. En este proceso que ocurre rapidamente
aparece la necesidad de dominar grandes volumenes de conocimientos y
compensar casi de manera inmediata la obsolescencia de ellos. Para ello es
necesario que los profesionales, sobre todo en el campo de la educacion cuenten
con un sistema de superacidén continua que les propicie no solo un alto nivel de
actualizacion cientifica, sino también un desarrollo adecuado de habilidades

profesionales Iglesias, (2008)

Para el posgrado el concepto de “aprendizaje durante toda la vida” implica la
jerarquizacién de los objetivos de aprender a aprender y aprender a emprender por
encima del objetivo de trasmitir un gran volumen de informacion. (Alvarez de Zayas
2001)

Entre los principales autores que en Cuba han abordado la problemética de la
superaciéon se encuentra Julia Afiorga. En su libro: La educacion avanzada en Cuba
define la superacion como un: “Conjunto de principios (procesos, normas,
reglamentacion, estructuras y acciones de superacion) tendientes a garantizar la
habilitacién, complementacion, especializacién y actualizacién de los conocimientos
técnico-profesionales y de direccién, ademas del desarrollo de las habilidades,
habitos, destrezas y valores conducentes al logro del conocimiento humano”.
(Aforga, (2008)

Seguidamente define a la Superacion Profesional como el Conjunto de procesos de

ensefianza-aprendizaje que posibilita a los graduados universitarios la adquisicion y
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el perfeccionamiento continuo de los conocimientos y habilidades requeridas para un

mejor desempeiio de sus responsabilidades y funciones laborales.

Proporciona la superacion continua de los profesionales de los diferentes sectores y
ramas de la produccion, los servicios, la investigacion cientifica y la docencia en
correspondencia con los avances de la ciencia, la técnica, el arte y las necesidades
econdémico sociales del pais, con el objetivo de contribuir a elevar la calidad y la

productividad del trabajo de los egresados de la educacion superior.
1.2 Lasuperacion profesional en el Sistema de Salud.

La educacion de posgrado en el Sistema de Salud tuvo sus inicios en 1962, con el
desarrollo de una educacion continuada amplia dirigida a la actualizacion y el
perfeccionamiento de técnicos medios y profesionales de la salud y a la formacién
de especialistas médicos y estomatélogos, lo que se fue consolidando a partir de

entonces, ganando experiencia.

En 1976, la educacion de posgrado en Cuba quedd conformada en 2 vertientes: la
formacién académica de posgrado y la superacion profesional. La formacion
académica incluye las siguientes modalidades: especialidad, maestrias y doctorado,
y la superacion profesional: la autopreparacion, el adiestramiento laboral, el curso de
superacién profesional, el entrenamiento y otras formas como los talleres,
seminarios, conferencias especializadas, debates cientificos y técnicos y encuentros

de intercambios de experiencias.

En las Ciencias Médicas, mientras tanto, el desarrollo alcanzado en la educacion en
salud determind, en la década del 70, la organizacion del sistema de docencia dentro
del Sistema Nacional de Salud (SNS), encargandose a un viceministerio la atencién del
area, creandose las direcciones nacionales de educacion continua y de
especializacion, responsabilizadas con el Postgrado. (Hatim Ricardo, A; Gomez
Padrén, E, I; 2002

En los afios 80 este subsistema se expande y consolida, se reorganiza la direccion
nacional de especializacion, se complet6 la red de Centros de Educacién Médica que
en 1987 asumen la responsabilidad por el desarrollo del Postgrado, se crea el Centro
Nacional de Perfeccionamiento Médico (CENAPEM) encargado de dirigir el proceso de

educacion continua de los profesionales del Sistema Nacional de Salud (SNS) y se
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crea la Facultad de Salud Publica como centro rector de la formacion y superacion.
(Hatim Ricardo, A; Gémez Padron, E, |; 2002)

Desde hace algunos afios, la educacion de posgrado en el Sistema de Salud ha
alcanzado un alto nivel de desarrollo, tanto cuantitativo como cualitativo, lo que le ha
conferido un lugar destacado en el Subsistema de Educacion Superior cubano. En el
afio 2003 cont6 con 57 especialidades, de ellas 51 médicas, 5 estomatologicas y 1
de Psicologia. Entre las médicas, 21 eran especialidades clinicas; 12 quirtrgicas; 8
de ciencias basicas biomédicas; 4 basicas; 4 diagnosticas y 2 de salud publica.
Entre las estomatoldgicas estaban: Estomatologia General Integral, Periodoncia,
Méxilo-Facial, Protesis y Ortodoncia. El 29 de noviembre del 2004 comenzaron las
especialidades de Enfermeria Comunitaria, Materno-Infantil e Intensiva, las cuales
se han elevado hasta ahora a la cifra de 60.

En los 42 afios transcurridos entre 1962 y 2003, en Cuba se han graduado 62 311
especialistas; de ellos, 60 036 médicos (96 %) y 2 275 (4 %) estomatdlogos.8 En
este periodo, los estomatdlogos graduados de especialistas fueron pocos, el

promedio fue de 54 por afio.

En el afio 2003, 7 948 médicos y estomatblogos estaban incorporados al régimen de
residencia en 56 especialidades; de ellos, 4 796 a Medicina General Integral (60 %).
(Céaceres, 2009)

Desde su surgimiento la ensefianza de la Farmacologia ha estado condicionada por
diferentes cambios que la han hecho evolucionar y a la vez enriquecerse. Ha sido
preocupacion de todos los tiempos la formacién de un especialista de esta rama
para enfrentar la docencia en las diferentes carreras universitarias acorde con las
necesidades de la época en que vive y se desarrolla, y por supuesto, también ha
sido objeto de analisis la manera en que se imparte la misma para enfrentar la
formacion de médicos, estomatdlogos, enfermeros y licenciados en Farmacia entre
otros.

1.3. Laensefianza de lafarmacologia.

La educacion en la Alta Edad Media descansaba, sobre todo, en el clero, es decir,
en los monjes. Aunque las escuelas monasticas fueron centros de aprendizaje

desde el siglo IX, fueron rebasadas en el curso del siglo XlI por las escuelas
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catedralicias, organizadas por el clero secular (monastico). Las escuelas
catedralicias se extendieron con rapidez en el siglo XI.

Habia veinte en el afio 900, pero para el afio 1000, su numero habia crecido cuando
menos hasta doscientas, ya que cada ciudad catedralicia se sentia obligada a
establecer una. Las mas famosas fueron las de Chartres, Reims, Paris, Laon y
Soissons, todas ubicadas en Francia que era, en verdad, el centro intelectual de
Europa en el siglo Xll. Aunque el proposito principal de la escuela catedralicia era
educar a los sacerdotes para ser hombres de Dios mas letrados, también atrajeron a
otros individuos que deseaban contar con alguna educacidon, pero no querian
ordenarse sacerdotes. Muchos administradores universitarios tuvieron titulos como
los de canciller, preboste y decano, originalmente utilizados para los funcionarios de
los capitulos de la catedral.

La primera universidad europea aparecié en Bolonia, Italia (a menos que uno esté
de acuerdo de conceder esta distincibn a la primera escuela de medicina,
establecida con anterioridad en Salerno Italia). La fundacion de la Universidad de
Bolonia coincidié con la renovacién del interés por el derecho romano sobre todo por
el redescubrimiento del Cédigo de Derecho Civil de Justiniano (véase la opcion
Renacimiento del derecho romano) En el siglo XII un gran maestro, como Irnerio
(1088-1125) podia atraer a estudiantes de toda Europa. La mayoria de ellos eran
seglares, a menudo individuos de edad que desempefiaban funciones de
administradores de los reyes y principes, y estaban deseosos de aprender mas
sobre derecho para aplicar sus conocimientos en sus profesiones.

Para protegerse, los estudiantes de Bolonia formaron un gremio, o universitas, que
el emperador Federico Barbarroja reconocio y al cual le dio una cédula en 1158.
Aunque el cuerpo docente también se organiz6 como grupo, la universitas de
estudiantes de Bolonia tuvo mayor influencia. Obtuvo, por parte de las autoridades
locales, una promesa de libertad para los estudiantes, se regulularon el precio de
los libros y del hospedaje y, ademas, se determinaron los estudios las cuotas y el
profesionalismo de los maestros. Se multaba a los profesores si faltaban a una clase
o0 comenzaban tarde sus lecciones. La Universidad de Bolonia siguié siendo la mejor
escuela de leyes de Europa durante la Edad Media.

En el norte de Europa, la Universidad de Paris se convirtio en la primera universidad
prestigiosa. Varios maestros _que habian recibido su licencia para ensefiar de la

escuela catedralicia de Notre Dame, de Paris_ comenzaron a aceptar estudiantes
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extra por una paga. A finales del siglo Xl estos maestros de Paris formaron una
universitas, o gremio de maestros. En 1200, el rey de Francia Felipe Augusto
reconocié de manera oficial la existencia de la Universidad de Paris. La Universidad
de Oxford, en Inglaterra, se organizé segun el modelo de la de Paris, y aparecié por
primera vez en 1208. Una migracion de académicos de Oxford, ocurrida en 1209,
condujo a la fundacion de la Universidad de Cambridge. En la Alta Edad Media los
reyes papas y principes rivalizaron en la fundacion de nuevas universidades. A
finales de la Edad Media habia ochenta universidades en Europa, la mayoria de

ellas localizadas en Inglaterra, Francia, Italia y Alemania.

1.4. La ensefianza de la Farmacologia en Cuba.

La antigua catedra de Methodis Medendis que se explicaba en la real y pontificia
Universidad de La Habana desde su fundacion, quedo trasformada por la reforma de
1842 en la nueva catedra de Terapéutica Materia Médica y Arte de Recetar. Esta
catedra se mantiene en los planes de 1863, 1886, y1888; en este ultimo se agrega la
Farmacologia, no como asignatura sino como materia comprendida en la ensefianza
de la Terapéutica Médica y Arte de Recetar. En el plan Lanuza_ 1899 se separa el
contenido de esta catedra en dos asignaturas que continuaron en el plan
Varona_1900-_ Historia Natural Médica, Farmacologia y Terapéutica y Arte de
Recetar. (Pérez Pifieiro 2007).

La especialidad de Farmacologia tuvo poco desarrollo durante la republica
mediatizada estando limitada fundamentalmente a la Universidad de la Habana
como catedra de Farmacologia. Después del triunfo revolucionario con un reducido
claustro de profesores se acometen planes de desarrollo para dar respuesta a las
necesidades de elevar cualitativamente y cuantitativamente los servicios meédicos
para la poblacién.

Especificamente la ensefianza de la Farmacologia en la carrera de Enfermeria en
nuestro pais se remonta a los finales del siglo XIX y los albores del siglo XX. Con la
primera intervencién norteamericana llega a Cuba un grupo de enfermeras y son
ellas las encargadas de iniciar la docencia de enfermeria. El primer plan de estudio
gue se aplico data del afio 1901y aparece la asignatura Materia Médica en el primer
y segundo afio de la carrera. (Pefia Machado 2002)

Por decreto ministerial No.4 del 14 de febrero de 1962 se reglamentaron las

escuelas de enfermeria por el ministerio de salud publica. Los diferentes planes de
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estudio que se elaboraron respondian a las demandas crecientes de la salud publica
cubana tanto nacional como internacionalmente. A partir de la politica educacional
emanada del Primer Congreso del PCC, se concibieron planes de estudio para la
formacion de técnicos y licenciados en Enfermeria con nivel politico ideoldgico,
intelectual, cientifico, técnico, estético, patridtico e internacionalista. (Castro Ruz,
1975)

Es en estos momentos donde se promueve la formacién de especialistas en
Farmacologia para que asumieran la labor docente en las universidades médicas de
todo el pais.

El desarrollo de la docencia médica en la provincia de Cienfuegos cuenta ya con un
aval de casi tres décadas y se ha caracterizado por desplegar un conjunto de
acciones que pueden enfrentar las diferentes modificaciones y las tendencias
actuales de este nivel educacional entre los que se destacan la formaciéon de
enfermeros y enfermeras, con un nuevo modelo pedagogico y la asignatura
Farmacologia ha estado presente formando parte del programa de formacion de los
diferentes perfiles en que se pueden formar estos profesionales a la par de los
cambios curriculares efectuados.(Mipsap, Nuevo Disefio curricular, 2004)

1.5. Retos de la ensefianza de la Farmacologia en la actualidad.

La Universidad, por su propia naturaleza, tiene una finalidad de excelencia
académica y cientifica que la obliga continuamente a perseguir la calidad de los
servicios que presta a la sociedad en materia de ensefianza, investigacion y cultura.
Los cambios ocurridos en la ciencia y la técnica a finales del siglo XX han llevado a
esta institucion a vivir continuos procesos para adaptarse a los nuevos retos
sociales. Ademas de su tarea consistente en preparar a un gran numero de
estudiantes para el desempefio de su profesion, en distintos empleos, primeramente
y después para la investigacion, la Universidad debe seguir siendo la fuente del
saber que sacie la curiosidad de todos los que investigan, buscan o indagan en
cualquier tipo de conocimiento humano, social, cientifico y tecnoldgico; se debe
recordar en este sentido que la cultura comprende todos los campos de la mente y la
imaginacion. Por tanto, la mision de la Universidad es la de construccién del
conocimiento y de reflexion intelectual hacia caminos de wuna mayor
profesionalizacion, en donde se potencie la docencia y la investigacion en contextos
democraticos y de colaboracién. Debe tener en cuenta también, dentro de sus

curriculos, el modo de actuacion propio del profesional que estan formando.
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Las Universidades se han visto en la necesidad de realizar un conjunto de
innovaciones en los curriculos, las cuales van encaminadas a la busqueda de
elementos que sean claves en el proceso de formacion y que le permitan un mayor
desarrollo al profesional.

Por todo lo expresado anteriormente se afirma que el proceso docente-educativo de
la disciplina Farmacologia que tiene como objeto de estudio el proceso de
ensefianza-aprendizaje centrado en la atencion de la salud del individuo al igual que
en todas las carreras de las ciencias de la salud; como basamento tedrico de la
estrategia de enseflanza la interaccion entre los modelos de la actividad y el
comunicativo; como eje didactico-metodoldgico las tendencias contemporaneas de la

educacion médica; y como sustento los pilares de la Educaciéon Médica Cubana:

. La integracion docente-asistencial-investigativa y gerencial
. La vinculacién de la teoria con la practica y del estudio con el trabajo.
. Los problemas de salud como problemas de aprendizaje.

En el proceso de ensefianza-aprendizaje los estudiantes se apropian de los
fundamentos de la ciencia y desarrollan habilidades y habitos para expresar con
correccion su pensamiento y para estudiar independientemente, ademas de
desarrollar en ellos cualidades morales y formar convicciones. Este proceso tiene un
caracter bilateral dado por la participacién protagénica del profesor que ensefa vy el
estudiante que aprende en continua interrelacion, pero que en las carreras de las
ciencias de la salud participa otro componente subjetivo protagénico: el paciente
sano o enfermo que es a la vez objeto y sujeto del proceso salud-enfermedad, y que
le proporciona caracteristicas propias y especificas al proceso docente-educativo
(Placeres, 2009).

En dicho proceso el estudiante se educa e instruye bajo la guia del profesor
requiriéndose de una adecuada planificacién y organizacién del mismo, para poder
alcanzar los objetivos previstos. En el mismo, la actividad del profesor cobra suma
importancia, ya que tiene la funcién de conductor-guia del proceso en si, ademas de
planificar y dirigir la actividad del estudiante, de controlar sisteméaticamente y evaluar
los resultados. El estudiante, por su parte, tiene el deber social de aprender, de
apropiarse de los fundamentos de la ciencia, de la técnica, del arte y de la cultura;
de desarrollar sus propias capacidades y habilidades, de adoptar firmes posiciones,

en fin de prepararse para una actividad Gtil a la sociedad.

22



En la caracterizacion analitica de dicho proceso se precisa un conjunto de
componentes o0 sistema categorial que son: el objetivo, como los propdsitos o
aspiraciones a lograr en la asignatura Farmacologia; el contenido, como los
conocimientos, habilidades, normas de conducta, convicciones, preceptos ético-
morales y humanistas, etc. que el estudiante debe asimilar, ademas de apropiarse
del método cientifico del trabajo: el método clinico y epidemiolégico, y el proceso de
atencion de Enfermeria; los métodos, como modos para desarrollar el proceso; las
formas organizativas, a través de las cuales se lleva a cabo; los medios, como
elementos que facilitan, propician y refuerzan el desarrollo del proceso y la
evaluacion, como constatacion del cumplimiento de los objetivos propuestos y del
nivel alcanzado por los educandos y la institucion. (Nuevo Disefio curricular, 2004)
1.6. La asighatura Farmacologia en la Carrera de Enfermeria.

La Farmacologia tiene como objeto de estudio la respuesta de los seres vivos a los
medicamentos o drogas, tratando de profundizar en el mecanismo biol6gico por el
cual se obtiene dicha respuesta. Esta comprende dos aspectos fundamentales: la
farmacocinética que estudia la absorcion, distribucion, metabolismo vy
biotransformacion de los medicamentos, y la farmacodinamia que estudia los efectos
bioguimicos y fisiolégicos de las drogas, asi como su mecanismo de accion.

La disciplina Farmacologia estudia ademas los aspectos generales y especificos de
los principales grupos de medicamentos que se utilizan en la préactica clinica. De
estos grupos de medicamentos se explica Clasificacion general, Principales acciones
farmacoldgicas, Mecanismos de accion general, Principales efectos indeseables,
Interaccion con otros medicamentos, Precauciones, Contraindicaciones, Preparados
y vias de administracion. De todo esto, se orienta hacer énfasis en lo concerniente a
efectos indeseables, interacciones con otros medicamentos, precauciones,
contraindicaciones y vias de administracion. Asi como al papel que desempefia el
Licenciado en Enfermeria en la farmacovigilancia y en la vinculacion de la asignatura
con el Proceso de Atencién de Enfermeria (PAE).

Esta disciplina desempefa un importante rol dentro de las carreras de las ciencias
de la salud por cuanto constituye la base de una terapéutica correcta y requiere de
un adecuado conocimiento de aspectos morfologicos, fisioldgicos, bioquimicos y
fisiopatologicos.

Dentro de las unidades curriculares que conforman este curriculo, se encuentra la

Disciplina Farmacologia, la cual se ubica en los afios 1ro y 2do del Plan de Estudio
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de Licenciatura en Enfermeria y consta de tres asignaturas: Fundamentos basicos,

Farmacologia | y Il (Nuevo Disefio curricular, 2004)

Durante la imparticion de la asignatura debe hacerse énfasis en la significacion

clinica de los conocimientos.

Dentro de los objetivos se propone:

Desarrollar habilidades que le permitan al estudiante incrementar su auto
preparacion y calificacion cientifico-técnica a través de la busqueda y
evaluacion de la informacion recibida en relacion con la farmacovigilancia, con
los medicamentos capaces de actuar sobre organismos biolégicos que
afectan al hombre (Antimicrobianos), los utilizados en el asma bronquial y de
las enfermedades respiratorias altas, en enfermedades cardiovasculares,
neuroldgicas, en el tratamiento del dolor, los medicamentos indicados en
enfermedades del tracto gastrointestinal, enfermedades endocrino
metabolicas, enfermedades del sistema hemolinfopoyético y en
enfermedades psiquiatricas.
Interpretar los fundamentos de la teoria de receptores y la farmacologia del
sistema nervioso autébnomo, relacionandolos con los procesos de
neurotransmision y con la modificacion de funciones en el organismo
aplicandolos a condiciones normales y patolégicas.
Predecir las reacciones indeseables, contraindicaciones e interacciones de
mayor gravedad o que aparecen con mayor frecuencia basandose en el
analisis de las acciones farmacologicas, el mecanismo de accién y las vias de
administracion de los siguientes grupos farmacoldgicos que dan cobertura
terapéutica a los principales problemas de salud y a las enfermedades mas
frecuentes que se pueden encontrar en la atencién primaria de salud.

* Antimicrobianos

* Antiasméticos

» Analgésicos, antipiréticos, antinflamatorios

* Hipnoanalgésicos

* Anestésicos locales

* Antihipertensores

* Antianginosos

» Cardioténicos

* Anticonvulsivantes
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* Antiparkinsonianos

* Farmacos utilizados en enfermedades de sistema digestivo

+ Farmacos utilizados en el tratamiento de enfermedades del sistema

hemolinfopoyético y enfermedades siquiatricas.

Como formas de docencia, se orienta la utilizacién de clases-encuentro, seminarios y
clases practicas. Se utiliza el método inductivo-deductivo y el de solucion de
problemas. Se orienta el estudio independiente, la autopreparacion y la revision
bibliografica, que seran fundamentalmente para las actividades docentes y evaluara
sistematicamente el aprendizaje de los estudiantes.
Dada la necesidad actual de perfeccionar los planes de estudio de las diferentes
carreras universitarias, a partir de los constantes cambios y hallazgos cientificos que
tienen lugar en la actualidad en las distintas ramas del saber, se debe tener en
cuenta que los programas en particular constituyen punto de referencia inicial para
cualquier profesor que quiera reflexionar sobre lo que debe ser su trabajo, ya que
refleja el marco general comun a que ha de acomodarse.
Tradicionalmente, los objetivos de la disciplina se han definido en funcién de la
administracion de medicamentos por parte del profesional de enfermeria. Pero la
finalidad de la atencion de enfermeria es proveer a los pacientes un cuidado total y
educar al paciente y su familia sobre los farmacos que se han prescrito. Este objetivo
s6lo puede ser alcanzado aplicando el Proceso de Atencién de Enfermeria, que
tiene un enfoque ordenado y logico para suministrar los cuidados de enfermeria, de
manera tal que se tomen en cuenta total y efectivamente las necesidades del
paciente para tales cuidados, por lo que en este programa para la formacién de este
profesional de enfermeria se introduce como elemento novedoso la vinculacion de
los contenidos de la asignatura con el Proceso de Atencion de Enfermeria,
quedando declarado en las orientaciones metodoldgicas de este programa, en la
concepcion del Nuevo Modelo Pedagdégico(Nuevo Disefio curricular, 2004)

1.7. La formacion de los docentes para enfrentar esta ensefianza de la

Farmacologia en condiciones de Universalizacién.

La principal cantera de profesores tutores en el Hospital General, lo constituyen los
licenciados y licenciadas en Enfermeria por lo que su formacién docente debe

atenderse en el proceso de continuidad que ofrece el postgrado, ya que como
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expresara Gaspar Jorge Garcia Gallo citado por Garcia Nufiez (2008) el educador
no debe sentirse satisfecho nunca de sus conocimientos, debe ser autodidacta que
perfeccione permanentemente su meétodo de estudio. El profesor debe
constantemente asegurar su avance o desarrollo individual y de esta forma contribuir
al desarrollo cientifico técnico de su colectivo, departamento o facultad. Este
profesor tiene como importante mision la formacion de enfermeras y enfermeros en
la atencién secundaria de salud con un nuevo plan de estudios para la de Carrera
de Enfermeria, nuevo modelo pedagdgico caracterizado por el equilibrio mas
armonico en la formacion del estudiante entre las areas de las ciencias basicas,
preclinicas, el hospital y la comunidad. La formacion de este profesional se
desarrolla mediante la integracién de conocimientos y habilidades de las ciencias
socio médicas y una preparacion de calidad que le permita resolver los problemas de
salud individual que podra enfrentar en cualquier puesto de trabajo.

La formacion del licenciado en Enfermeria en el contexto del hospital General y con
el nuevo modelo pedagdgico se estructura en dos partes estrechamente
relacionadas; el aspecto politico ideolégico y el aspecto profesional con una
concepcion integradora. El primero esta estrechamente relacionado con la Filosofia
que conforma una concepcion cientifica del mundo, y el sistema de aptitudes las
cuales caracterizan al profesional de nuestra sociedad, mientras que el aspecto
profesional contiene lo relacionado con las obligaciones y funciones que tendra que
cumplir, quedando definidas en cuatro funciones bésicas: funcion de atencién de
enfermeria, funcion docente y educativa, funcion investigativa y funcion gerencial.
Segun la profesora (Garcia Fernandez, 2008) la Universidad es el lugar donde se
conserva el patrimonio de la humanidad que se renueva incesantemente “por el uso
que de él hacen los profesores y los investigadores”. De aqui la importancia de la
adecuada formacion de los miembros de la comunidad universitaria. La preparacion
pedagdgico-didactica del profesor universitario es uno de los grandes temas que en
la actualidad esta abriendo un nuevo discurso hacia la necesidad de argumentar y
aportar propuestas para la mejora de la docencia. Esta y la investigacion tienen que
estar estrechamente relacionadas para proporcionar experiencias significativas de
aprendizaje y para que la investigacion sobre la docencia permita transformar los
procesos de ensefianza.

Distintos analisis de la realidad educativa confirman que un factor determinante para

conseguir un sistema educativo de calidad es el propio profesor. Una sdélida
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formacién académica y profesional, una elevada capacidad de reflexion
sobre la practica educativa, prepara al profesor para adaptar su labor
docente a los avances del conocimiento cientifico, técnico vy
pedagdgico, garantizando una actuacion rigurosa, sistematica, reflexiva
y coherente en su modo de actuacion profesional. Para mejorar la
calidad de la educacion en la Universidad, hay que empezar por
mejorar la formacion del personal docente, porque este no podra
responder a lo que de él se espera si no posee los conocimientos, las
competencias, las  cualidades personales, las posibilidades
profesionales y la motivacion que se requieren.
El profesor universitario necesita poseer un conjunto de capacidades,
actitudes, conocimientos, destrezas, habilidades y valores que se
suponen indicadores de la calidad docente investigadora en el contexto
universitario: planificar y desarrollar el curriculo, evaluar Ilos
resultados, orientar a los alumnos, organizar, dirigir y desarrollar la
investigacién, de modo que, siendo productiva, facilite al mismo tiempo
la formacion de los futuros investigadores y profesores. Otro indicador
a tener en cuenta es el de sus modos de actuacion que deben
corresponderse con su perfil ocupacional.
Para el profesor Garcia Fernandez, (2008) todo profesional de la
ensefianza necesita:

e Conocimientos basicos aplicados.

e Capacidad critica, intelectual y préctica.

e Espiritu activo e innovador.

e Rigor metodolégico y conceptual.

e Conocimiento del contexto.

e Actitud reflexiva y colaborativa.
En cuanto a las actitudes que deberian fomentar los profesores para
gue posibiliten su pensamiento reflexivo son segun esta autora:
Apertura de pensamiento: Deseo activo de escuchar, de analizar datos,
de prestar una absoluta atencion a las posibilidades y alternativas, de
reconocer la posibilidad de error incluso en nuestras creencias mas

arraigadas. Es decir, esta autora plantea una actitud de mente abierta
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que revise aquellos aspectos educativos que tradicionalmente se han dado por
sentados y una revision contindia de la propia cultura.

Actitud de respuesta: Se hace necesario una actitud de elaboracion de lo recibido y
una reflexion practica. El entusiasmo, el interés, la esperanza que suscita el pensar
gue estamos haciendo algo util y que esto ha de ser necesariamente fruto de
nuestra propia reflexién”. (Garcia Fernandez, 2008)

Se puede deducir de estas actitudes que la tarea de los profesores no es
necesariamente poseer el conocimiento y transmitirlo a los estudiantes, sino mas
bien permitir a estos que apliquen esos conocimientos ante nuevas situaciones del
diario acontecer.

Si grande es el reto de la formacion general integral de estudiantes de Educacion
Superior mas grande es el desafio de preparar a los profesores para asumir esta
gran tarea. Los profesionales que residen o trabajan en los territorios pueden hacer
un significativo aporte a la educacion superior cubana en la formacion de las
carreras afines a su perfil, pero el profesor universitario ademas de tener una solida
formacion cientifica y profesional debe poseer una preparacion pedagodgica que le
posibilite desarrollar su labor docente educativa con éxito.

“La preparaciéon y superacion pedagodgica y cientifico-técnica de todo el personal
docente constituyen hoy tarea de primer orden. La aspiracion de convertir a toda
Cuba en una gran universidad, implica que todo profesional debe ser,
potencialmente, un profesor universitario. (MES, 2004)

La mayoria de los docentes que trabaja en estas carreras tiene una formacion
técnica, no pedagdgica, lo que independientemente de su preparacion y el nivel
cientifico que hayan alcanzado, es, en muchos casos, un impedimento a la hora de
tratar de trabajar con los alumnos. Por supuesto, ellos no fueron formados con esa
concepcidn pedagodgica y es necesario, entonces, prepararlos; proceso este que
debe ser, en primer lugar, la preparacion de mutuo acuerdo por parte del docente
gue imparte una determinada asignatura y por parte de quien va a poner en practica
esa preparacion. Es la practica sistematica y consciente la que favorece esta
actividad de preparacién, con el apoyo de recursos del método de investigacion
como estrategia metodoldgica que promueve la formacion del profesorado y
condiciona la transformacion de su modelo de actuacion en el aula.

En los momentos actuales, resulta necesaria la superacion de los profesores a

tiempo parcial, encaminada al logro de un mayor conocimiento de las Ciencias de la
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Educacion para enfrentar la docencia en las sedes universitarias. Este objetivo solo
se puede lograr si se introducen vias, métodos y medios que propicien una efectiva
superacion y calificacion técnica y profesional del personal docente a tiempo parcial.
Para que esta superacion sea lo mas efectiva y logre cumplir con los propdésitos
para lo cual ha sido disefiada, es necesario hacerlo sobre una base de un

diagndstico esclarecedor que demuestre cuales son en realidad las insuficiencias.

Cuba ha logrado desarrollar un sistema de educacion superior que no sélo ha
permitido que se pueda contar con medio millon de profesionales universitarios,
sino que ademas ha posibilitado darle respuesta a las necesidades crecientes de la
educacion posgraduada de estos profesionales mediante una estrategia sistémica
coherente y flexible, que ha posibilitado que en la actualidad mas del 20% de los
profesionales reciban algun curso de posgrado en el afio y que el pais cuente con
4680 doctores trabajando fundamentalmente en las investigaciones cientificas y en
la docencia de la educacion superior.

El desarrollo alcanzado en la educacién de posgrado en Cuba sienta las bases
para su continuo perfeccionamiento y crecimiento ulterior, con vista a darle
respuesta a las necesidades de superacion profesional que exige el desarrollo
acelerado de la ciencia y la técnica contemporanea, y para ello resulta muy
importante la colaboracion internacional en la formacién de los recursos humanos,
fundamentalmente de los profesores y los investigadores de las instituciones de la

educacion superior.

1.8. Tendencias historicas del proceso de formacidon del enfermero en la en las

Facultades de Ciencias Médicas.

Al indagar en los inicios de la practica de la Enfermeria se plantea que esta “surgi6
antes que la misma profesién, la cual estuvo a cargo de diferentes drdenes
religiosas, desarrolladas en nuestro pais desde los primeros afos del siglo XVII”. Es

en 1902 cuando se graduan las primeras siete enfermeras cubanas, en la primera
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Escuela de Enfermeras del pais, creada en el hospital “Nuestra Sefiora de las
Mercedes” y en el primer trimestre de 1903 comienza sus estudios Victoria Bru, que
desde nifia habia manifestado su profunda vocacion por el cuidado de los enfermos
y culmina brillantemente sus estudios y posterior ofrece satisfacciones no solo en lo
asistencial sino también en la ensefianza de la profesion dispuesta siempre a ir al
lugar donde més util fuera , cuya conducta siempre abnegada ante su trabajo llega a
tomar proporciones heroicas al perder la vida en el cumplimiento de su deber,
victima de la epidemia de influenza que azot6 al pais en 1918 como parte de la
pandemia que azotaba a la humanidad en esos afos.

En esta primera etapa revolucionaria aumenté el nimero de alumnos en las
escuelas por lo que se abrieron otras nuevas hasta llegar a veinte, en los diferentes
hospitales del pais, segun fueran las necesidades que presentaran, ya que la
premisa del Ministerio de Salubridad era llevar la atencién médica y de enfermeria a
los lugares mas apartados de pais.

En enero del afio 1902, en la Gaceta Oficial de la Republica, aparecia la Orden No.
3, referente al Reglamento de las Escuelas de Enfermeria y al plan de estudios y
programas de esta profesion. Este ultimo contaba con catorce asignaturas y una
duracion de tres afios.

El 25 de octubre de 1915, por Decreto Presidencial No. 1, 1465 publicado en la
Gaceta Oficial, se promulgé el Reglamento de las Escuelas Libres de Enfermeria.
Estas funcionaban en diferentes centros hospitalarios con diferentes programas de
estudio, por lo que la preparacion de los egresados estaba en correspondencia con
la formacion recibida en cada institucion.

Al triunfo de la revolucién, la docencia de técnicos medios de la salud era muy
precaria en Cuba. A partir de entonces, se acomete la formacion ampliada de
enfermeros a fin de dar cobertura a las crecientes necesidades del naciente Sistema
Nacional de Salud. El desarrollo acelerado de la Salud Publica Cubana determind
cambios en las escuelas y programas de Enfermeria, constituyendo la formacion de
recursos humanos de la especialidad, el objeto de atencién prioritaria para asegurar
el trabajo eficiente de la red de instituciones del pais.

Por lo que se transita por distintas etapas segun los requerimientos de desarrollo de
cada momento:

En 1960, se inaugur6 una nueva escuela de enfermeras anexa al Hospital Nacional

hoy "Enrique Cabrera"
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En 1961, el Ministerio de Salud Publica, por medio de la Direccion de Docencia y
Perfeccionamiento, inici6 un curso para auxiliares de enfermeria, del que se
graduaron las primeras 466 alumnas, donde se establecieron las normas para el
funcionamiento del trabajo de las auxiliares de enfermeria. Los primeros cursos de
auxiliares eran de seis meses, posteriormente de nueve y mas tarde de un afo.

En estos cursos se impartian asignaturas tedrico practicas que les permitian a los
alumnos adquirir conocimientos, habilidades y habitos fundamentales, para una vez
graduados poder brindar atencion a las necesidades basicas del paciente y estar
bajo el control y supervision de la enfermera graduada.

En marzo de 1962, se autorizd la expedicién de titulos de Técnicos Auxiliares de
Enfermeria a las personas que por mas de cinco afos realizaron labores de
enfermeria en centros hospitalarios y privados, que lo justificaron mediante
declaracion jurada del director de las instituciones referidas y que fueran aprobados
en los exdmenes efectuados con anterioridad a la vigencia de este decreto
ministerial del 8 de marzo de 1962.

Por decreto ministerial # 4, del 14 de febrero de 1962, se reglamentaron las escuelas
de enfermeras, el Ministerio de Salud Publica quedo facultado para expedir titulos y
se sefialaba que los cursos debian comenzar y terminar en todas las escuelas del
pais en idéntica fecha; al mismo tiempo se programé el plan de estudio que se
estableceria en los cursos de enfermeria, los cuales propenderian a la formacion de
profesionales integrales y seria de obligatorio cumplimiento en todas las escuelas del
pais.

En 1976, se crea la Sociedad Cubana de Enfermeria para la superacion técnica y
profesional

En 1980, comenzaron los cursos de enfermeria con nivel de bachillerato o de
preuniversitario con dos afios de duracion, ademas se continuaron desarrollando
cursos de enfermeria con 9° grado y planes de estudio con tres afios de duracion.

En el curso escolar 1982-1983 se hizo masiva la formacion de enfermeros con
cursos de 2 afios de duraciéon y con un perfil de salida de los egresados en
enfermeria general, obstétrica y pediatrica.

En 1986, se hizo necesaria la aplicacion de un plan de estudio para la formacion de
los enfermeros que requeria un solo nivel, el de bachiller, y la prolongacion de la
carrera a tres afnos con un solo perfil de salida, el de enfermero general, esto dio la

posibilidad, al final de la carrera de obtener un egresado con una formacién amplia
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para ser ubicado en cualquier nivel de atencion de los servicios de salud, ya fuere
adulto, niflo, mujer o la familia. Estos Técnicos en Enfermeria continlan su
superacion, a través de los cursos posbéasicos orientados a formarse en ciertos
perfiles de especializacion como Administracion de Salud, Docencia, Psiquiatria,
Cuidados Intensivos, Unidad Quirargica. Los cuales desarrollarian competencias de
mayor rigor profesional. En Enfermeria se llegd a abarcar 14 perfiles de
especializacion.

A partir del curso 1976-1977, comienza la Licenciatura en Enfermeria, de nivel
universitario, para enfermeros técnicos en ejercicio, inicialmente en forma presencial
durante cuatro afios a tiempo completo. Ulteriormente, se adopta la

forma de Curso para Trabajadores (CPT.) mediante encuentros quincenales (2 dias
completos), y el 5° afio a tiempo completo como practica preprofesional,
disponiéndose asi de dos planes de estudios diferentes de Lic. en Enfermeria (Curso
regular diurno y Curso por encuentros),

En la década comprendida desde 1971 a 1980 se continto perfeccionando la
formacion del personal de enfermeria.

En esta etapa surge la Medicina de la Comunidad con la creacion de areas y
sectores en la Atencion Primaria de Salud lo cual amplia el componente laboral hacia
el nivel primario, desempefiandose como enfermera (0) de la familia. Se prioriza la
formacion de competencias hacia la promocién y prevencién de enfermedades para
establecer estilos de vida saludables en el hombre, la familia y la comunidad.

Hasta el afio 2001 la cifra de graduados en el pais fue de 83 017 en curso técnico,
en curso post — basicos 22 681 con once perfiles de salida, y de 23 863 Licenciados
en Enfermeria.

En los afios iniciales del primer decenio del siglo XXl se han introducido cambios
sustanciales en el proceso formativo del profesional de enfermeria en Cuba.
Continuos perfeccionamientos han servido de base para las transformaciones
ulteriores que dieron como resultado un nuevo Modelo formativo en el profesional de
enfermeria.

Posterior a la introduccion de este nuevo modelo pedagdgico y en respuesta al
notorio déficit de personal de enfermeria, en el afio 2001 se introducen los planes
emergentes para la formacion de los técnicos de enfermeria con noveno grado.

En el curso 2003-04 se transforma la educacién atendiendo al nuevo modelo

pedagogico, el cual permite a estos enfermeros a transitar por tres etapas ,la primera
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consta del primer afio donde se gradua como Enfermero(a) Basico(a),
después en el tercer afio de la carrera, se graduan como Enfermero(a)
Técnico Medio, en esta etapa el estudiante puede continuar sus
estudios de licenciatura o realizar si desea cursos de especializacidon
(Posbéasico) con un afio de estudio y si desea continuar en su quinto
aflo es graduado como Licenciado(a) en Enfermeria, plan de estudio
que permite preparar al enfermero desde su practica laboral a partir del
segundo afio .

En nuestra provincia se inicia la formacién del nivel universitario con el
curso para trabajadores en el afio 1986 y el curso regular diurno en el
afo 1989, dicho plan de estudio se mantuvo vigente hasta el 2003
donde al igual que en el resto del pais se inserta en esta formacion el
Nuevo Modelo Pedagdgico en tres Municipios y en la propia Facultad,
el cual se fue extendiendo y organizandose hasta cumplimentarse en
toda la Provincia. En el municipio de Trinidad comienza en el mes de
febrero del afio 2004.

A raiz de este Nuevo Modelo en el proceso formativo aparece la figura
del tutor como un nuevo integrante para la apropiacion del
conocimiento por parte del estudiante, como guia en la formacién
integral del educando y como educador de la personalidad de este.
Todo esto permite una mayor educacién de los principios éticos y de
cultura general del recurso humano en formacion.

Precisamente en el aio 2004 se realiza un perfeccionamiento parcial
de dicho disefio, que sirvio de base para las transformaciones
ulteriores que dieron como resultado el plan de estudio “D”, que cuenta
entre sus caracteristicas diferenciales con relacién a los anteriores una
flexibilizacion del modelo, consistente en una estructuracion de los
contenidos de las ciencias basicas biomédicas a lo largo de la carrera,
atendiendo a los objetivos generales de cada nivel formativo, asi como
de la introduccién de diferentes estrategias curriculares, con lo que se
concreta la coordinacién interdisciplinaria en el disefio de la misma.
Segun Programa de estudios de la carrera de enfermeria, descritos en
Documentos Rectores del MINED y MINSAP, 1987, 2004, este

profesional cumplira con los objetivos educativos siguientes:
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1. Desarrollar en los recursos humanos en formacion la ideologia
martiana y marxista leninista con su método dialéctico, con una
concepcion del mundo que propicie la aplicacién en sus condiciones de
trabajo y mediante el Proceso de Atencion de Enfermeria, cumplir con
su mision social de cuidar la salud del individuo, la familia y la comunidad,
manteniendo su compromiso con nuestro pueblo y de solidaridad internacional.

2. Fortalecer la actuacién independiente y creadora, aplicando el pensamiento
l6gico de forma tal que pueda enfrentar exitosamente las exigencias que en el
campo de la enfermeria les impone el desarrollo cientifico técnico que se evidencia
en la sociedad, contribuyendo ademas al perfeccionamiento del trabajo dentro del
Sistema Nacional de Salud.

3. Incorporar en los recursos humanos en formacién, normas y habitos estéticos,
éticos y bioéticos empleando el humanismo revolucionario que permita elevar la
calidad de los servicios que brinda el equipo de salud donde desarrolla sus
competencias profesionales, asi como la satisfaccion de la poblacion por los
beneficios que recibe.

4. Desarrollar aptitudes fisicas, mentales y sociales que contribuyan a
incrementar su capacidad de trabajo y auto cuidado en el desempeiio de sus
funciones, tanto en tiempo de paz como de guerra 'y como parte del equipo de salud.
De igual manera, son objetivos instructivos a vencer:

1. Brindar atencién integral a personas, grupos especiales (nifios, adolescentes,
jovenes, adultos, mujeres, ancianos) sanos o enfermos, asi como a la familia y a la
comunidad y sus instituciones a través del Proceso de Atencion de Enfermeria, que
implique un enfoque clinico - epidemioldgico y social en sus diferentes esferas de
actuacion y de manera conjunta con el resto del equipo de salud, con una activa
participacion comunitaria, tanto en tiempo de paz, en tiempo de guerra o de
desastres naturales.

2. Diagnosticar los problemas de salud que son de la competencia profesional a
partir de un proceso comunicativo, que le permita establecer una adecuada relaciéon
persona, familia, grupos de riesgo, aplicando la l6gica del Proceso de Atencién de
Enfermeria, logrando ademas el proceso de solucién de estos problemas con un
enfoque sistémico y dinamico en sus esferas de actuacion y sus campos respectivos

(promocién de salud, prevencion de enfermedades, curacion y rehabilitacion).
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3. Dirigir la actuacion de enfermeria con un enfoque estratégico que permita
hacer un uso racional de los recursos humanos y materiales para dar solucion a los
problemas de salud de su competencia en la atencion a la persona, la familia,
grupos de riesgo y la comunidad, con la calidad y pertinencia que el sistema
nacional de salud necesita.

4. Aplicar el método cientifico rigurosamente en la realizacion de
investigaciones propias de la enfermeria, asi como colaborar en investigaciones
biomédicas, socio médicas y otras, formando parte de grupos multidisciplinarios de
trabajo.

5. Dirigir eficientemente el proceso formativo del personal de enfermeria en sus
tres estadios de formacién (planificar, organizar, ejecutar y controlar el método)
garantizando la pertinencia de la universidad médica a través de la aplicacion de los
elementos cientificos de la pedagogia y la didactica especial para la formacion de los
profesionales de la salud.

De ellos se desprende la necesidad de desarrollar una labor acertada en el modo de
actuacion del enfermero, el cual va a ejecutar en diferentes acciones estos objetivos
de forma integral.

Histéricamente, en nuestro pais la formacion de enfermeria y demas técnicos de la
salud se ha efectuado y desarrollado en niveles educativos distintos: La ensefianza
técnica en el nivel secundario y la ensefianza profesional en el nivel terciario o
universitario. Las instancias metodologicas de jerarquizacion también han sido
distintas, asi como de direccion o gerencia y respecto a la disponibilidad de
instalaciones y recursos.

El llamado nuevo modelo pedagdégico se propone alcanzar un grado superior de
integracion de ambas ensefianzas en aras de asegurar la formacion progresiva de
los recursos humanos que necesita el sistema de salud

El Nuevo Modelo Pedagoégico surge para desarrollar un modelo educativo que
permita captar, formar, retener y desarrollar los educandos en forma progresiva
hasta egresar un profesional universitario, que ocupa su puesto de trabajo mientras
transcurre su trayectoria formativa.

El nuevo disefio implica superar determinadas barreras en aras de alcanzar un
nuevo equilibrio formativo, sustentado en los principios de factibilidad, flexibilidad y

sostenibilidad. Asi, se promueve:
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La integracion del 2do y 3er. nivel educativos, esto es, las ensefianzas técnica
y profesional, en los érdenes académico, metodolégico y gerencial.

La combinacion de las modalidades de cursos regular y por encuentros.

La flexibilizacion o personalizacion del tiempo, de manera que, cada
educando disponga del tiempo que requiere para lograr la asimilacion de las
distintas materias.

La combinacion de las actividades presenciales con las no presenciales,
garantizando en esta Ultima la atencion tutorial para la adquisicion de las
habilidades.

El desarrollo progresivo de la formacién técnica y profesional, transitando por
distintos estadios o niveles (concepto mas apropiado que el de salidas
intermedias) de enfermero basico, enfermero técnico y licenciado.

El primer afio de formaciébn como enfermero o técnico basico es a tiempo
completo - curso regular -. Debe proveer al educando de las herramientas y
habilidades béasicas que le permita, desde un puesto de trabajo, asumir
responsabilidades crecientes bajo supervision y en régimen de formacion.
Durante el 2do. y 3er. afios se posibilita la formacion técnico-profesional en
paralelo, de manera que, amplia su formacién técnica para alcanzar el estadio
de técnico medio, en correspondencia con la formacion cientifica
representada por las materias de ciencias basicas y basico-especificas de la
especialidad. Comprende la atencion tutorial en el servicio, asi como la
disponibilidad de la quincena semestral de consolidacién de habilidades.

La formacion profesional la continla en cuarto afio y la culmina, mientras
consolida la formacién técnica, durante la practica pre-profesional en el tltimo

ano de la carrera.

En este periodo se observa una mayor integracion de los componentes académicos,

laboral e investigativo, aunque sin lograr resultados significativos.

Conclusiones del capitulo

El estudio realizado de los referentes tedricos de la superaciéon profesional y sus

especificidades en el campo de la Farmacologia se revela que el proceso de

superacion constituye desde sus inicios una esfera estratégica para la formacion y

entrenamiento de académicos y profesionales, lo que implica una ardua
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responsabilidad de las instituciones docentes y un comportamiento mas activo y

reflexivo de los profesionales en cuanto a su autosuperacion.

El andlisis de las tendencias histéricas permiti6 determinar que el Papel de la
disciplina Farmacologia en la formacion del Licenciado en Enfermeria ha transitado
desde la creacion de premisas y condiciones para el desarrollo de una nueva
concepcion en el proceso formativo hasta el desempefio profesional, asi como se
han ido perfeccionando los planes de estudio en aras de fortalecer un egresado de

perfil amplio vinculando lo tedrico y practico.
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CAPITULO Il DESCRIPCION DEL DIAGNOSTICO REALIZADO Y
FUNDAMENTACION DE LA PROPUESTA

En el presente capitulo se realiza un diagndstico con el andlisis de los
resultados con la aplicacion de los métodos y técnicas correspondientes. Tiene
en cuenta el objetivo y la muestra. Aborda la explicacion de los resultados
obtenidos a partir de la aplicacion de los diferentes instrumentos y se

fundamenta la propuesta.

2.1. Descripcion de muestras y métodos aplicados.

La presente investigacion se realizé en la Filial de Ciencias Médicas de
Trinidad en el periodo comprendido Septiembre 2011- Enero 2012, que tuvo
como objeto el proceso de superaciéon profesional de los profesores tutores de
la carrera de Enfermeria en el contexto del Hospital general de Trinidad “Tomas
Carrearas Galiano”. Para ello se tuvo en cuenta variables cuantitativas y
cualitativas parar operacionalizar el objeto de estudio.

La investigacion consta tres fases: una primera donde se realizd la
caracterizacion de los docentes, y el diagnéstico de necesidades de estos
docentes, la segunda fase en la que se disefié la propuesta de superacion
pedagdgica y en contenidos de farmacologia, teniendo en cuenta los resultados
encontrados en el diagndstico.

En la dltima fase se valoré la propuesta por el criterio de expertos, grupo
previamente seleccionados. La primera y segunda fase, se realizaron durante
el periodo Septiembre —diciembre del 2011.

La muestra se seleccion6 con el objetivo de hacer una caracterizacion de los
docentes que en ese momento se desempefian como profesores tutores de la
carrera de Enfermeria, en el contexto del Hospital General de Trinidad y
conocer las dificultades que pudieran enfrentar los mismos durante la
educaciéon al trabajo. Formaron parte de la misma los 20 profesores que se
desempefian como profesores tutores en dicho hospital. El universo de los
estudiantes lo conformaron 402 de ellos que estudiaban Enfermeria dentro del
Programa del Nuevo Modelo Pedagogico en el momento de realizar el estudio.
Para seleccionar la muestra de estudiantes y que la misma fuera representativa
y suficiente, se efectué un muestreo en dos etapas, primero se realiz6 una

estratificacion del universo de estudiantes, de forma tal que cada estrato

38



correspondio a un docente encuestado; en un segundo momento se realizé un
muestreo aleatorio simple, en cada estrato, mediante un programa
computarizado para seleccionar los estudiantes que conformarian la muestra.
La misma estuvo conformada por 120 estudiantes, cifra que representa el 30%
del universo.

Para dar cumplimiento al primer objetivo, se indaga el criterio y la propia
valoracion de estos profesores acerca de su actuar como docentes se explord
la percepcion y su grado de satisfaccion personal que posee los estudiantes
acerca de sus profesores que le imparten la educacion al trabajo, del criterio de
los directivos del proceso docente educativo; ello permitié triangular la
informacion obtenida de diferentes datos, para lo cual se utilizaron los
siguientes procedimientos:

e Se le realizo6 una encuesta a los profesores que imparten educacién al
trabajo en el Hospital General de Trinidad, durante el primer semestre
de este curso 2011-2012(Anexo 1). Las variables analizadas para
caracterizar los profesores incluyen: afios de graduados, tiempo que
llevan impartiendo la docencia, tiempo que llevan impartiendo la
educacion al trabajo, si poseen categoria docente. Para poder medir su
propia valoracion acerca de su desempefio como profesor se utilizdé una

escala en orden ascendente con los siguientes parametros:

. 2--- evaluado de mal,

. 3--- evaluado de regular,

. 4 --- evaluado de bien,

. 5 --- evaluado de muy bien.

e A los 120 estudiantes que se les aplicd la encuesta, en ese momento
estaban estudiando Enfermeria segun el Nuevo Modelo Pedagdgico, la
cual nos permitié apreciar las cualidades docentes de estos profesores
segun la valoracion de sus estudiantes como: cumplimiento del trabajo
educativo, la vinculacion de la asignatura con el proceso de atencion de
Enfermeria, uso de los medios de ensefianza, métodos de la
ensefianza, la evaluacion que aplican y otras variables que quedan
declaradas en el (Anexo 2).

e Se aplicé una entrevista semiestructurada (Anexo 3) a los directivos de

este proceso para obtener su valoracion acerca del desempeiio de estos
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docentes y su posible solucién y para ello se seleccionaron de forma
intencional a los subdirectores docentes de cada policlinico, jefe de afio,
jefe de carrera, asesor metodologico de la facultad; Fue de forma
individualizada y se les dio el tiempo suficiente que les permitio abordar
con profundidad estos aspectos y aportar elementos necesarios para
esta investigacion.

e Se realizaron observaciones y visitas a la educacion al trabajo que
permitieron valorar el desempefio de estos profesores, teniendo en
cuenta los aspectos que aparecen en la guia de observacion
previamente disefiada para este fin (Anexo 4).

Para establecer la relacion de comunicacion profesor- alumno se tuvieron en
cuenta tres indicadores:

Logrado. Establece la relacién de comunicacion sin dificultades.

Parcialmente logrado: cuando no existe fluidez en la comunicacion, no se
conocen las diferencias individuales, ni los problemas extracurriculares de sus
estudiantes.

No logrado: no se cumplio con lo expuesto en ninguno de los parametros.

Para evaluar el desempefio del profesor con relacion al tratamiento
metodolégico de los componentes no personales del Proceso Docente
Educativo se emplea la escala anteriormente descrita para la encuesta a
profesores. Se utiliz6 una escala en orden ascendente con los siguientes
parametros:

2----evaluado de mal.

3---- evaluado de regular.

4 --- evaluado de bien.

5 --- evaluado de muy bien.

En la segunda etapa se utilizé el grupo conformado por los especialistas de
farmacologia y 5 profesores que han trabajado con este programa del nuevo
modelo pedagogico, este grupo sesionara como un grupo nominal en la
busqueda de consenso de la informacion y para ello se trabajé en dos
sesiones:

e Primera sesion: se le expuso al grupo los resultados obtenidos en la
etapa diagnostica y se les solicitdo que realizaran un listado de prioridad

de los problemas detectados.
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e Segunda sesion; se dividieron en dos grupos para que propusieran
soluciones a la problematica identificada.
e Tercera sesion: el grupo se retne para buscar consenso en las acciones
propuestas.

Por todos los datos recopilados en las diferentes encuestas, los resultados de
la discusion del grupo, la literatura revisada y por el criterio de la autora se
disefio la propuesta de superacion para la solucion de las deficiencias
detectadas.
En la etapa de diagndstico se tuvo en consideracidn como sustento tedrico 1o
aportado por el andlisis de la literatura especializada del tema, lo cual le sirvio a
la autora para la confeccion de los instrumentos utilizados para determinar el
diagnéstico de necesidades.
A partir de esta revision se elaboraron los instrumentos aplicados durante el
proceso investigativo, de esta forma se exploro la percepcion de los autores
involucrados en el proceso docente educativo acerca de como se desempefian
los profesores que imparten la asignatura educacién al trabajo en el contexto
del Hospital General de Trinidad en el proceso de universalizacion de la
ensefanza.
La encuesta realizada a los profesores que imparten la educacion al trabajo
para la Licenciatura en Enfermeria nuevo modelo pedagdgico, arrojo los
resultados que se exponen a continuacion:
Con relacion a la caracterizacion de estos profesores, cuyos resultados se
expresan en el (Anexo 5), se evidencia que la mayoria de estos profesionales
que se desempefian como profesores, son muy jovenes, no tienen preparacion
pedagogica y muy pocos de ellos no tienen categoria docente, caracteristicas
estas que estan a favor y avalan la necesidad de la propuesta que realizamos
para la superacién de estos profesores que se han incorporado a tan
importante tarea.
En el (Anexo 6) se muestran los principales resultados obtenidos en cuanto a
la propia valoracién de los profesores sobre su formacion pedagdgica. De ellos,
la mayoria refieren no haber participado en cursos de superacion pedagdgica, y
muy pocos han participado en algunas modalidades del trabajo metodologico
desarrollado en el Hospital General de Trinidad y en cuanto a su propia

valoracion sobre su formacién el 80% refieren que estdn mal en su preparacion
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pedagogica. Estos resultados demuestran la deficiente o casi nula preparacion
pedagdgica de estos profesores y llevado al plano particular de la asignatura
Farmacologia, le es imposible impartir con calidad la misma y asumir con éxito
la mision de cumplir con el encargo social que tiene la universidad con una alta
calidad cientifica, técnica y humana; es por ello la necesidad de primer orden
del esfuerzo que tienen que realizar las instituciones para la superacion de
estos profesionales, donde también se considera la participacion activa de ellos
en su propia formacion.

En cuanto a la participacion de los profesores en el trabajo metodolégico del
hospital se pudo apreciar que no existe el colectivo de asignatura, por tanto el
desarrollo de otras formas metodolégicas estan muy limitadas; es escaso el
espacio metodoldgico que permite a los profesores desarrollar y perfeccionar el
trabajo didactico, usar diferentes métodos de ensefianza, confeccionar
instrumentos evaluativos y utilizar diferentes medios de acuerdo a la forma
organizativa docente. Las actividades metodoldgicas los ayuda a ser mas
creativos, a ganar confianza y por consiguiente a garantizar la calidad del
proceso docente educativo.

En la encuesta aplicada a los profesores, se recogen los controles a clases o
visitas que les han efectuado los directivos del proceso a estos profesores y
las sugerencias que le han dejado. Aqui se reflej6 que no todos han sido
inspeccionados, por lo que el control del proceso docente educativo, como una
de las actividades para lograr la calidad del mismo no se ha efectuado de forma
adecuada ni sistematica. En lo referente a las orientaciones recibidas por parte
de los asesores e inspectores, los sefalamientos van dirigidos
fundamentalmente a lograr una mayor preparaciéon en la profundidad del tema,
la falta de utilizacion de métodos de ensefianza que propicien la creatividad y el
desarrollo del estudiante, no facilitan el saber hacer, las preguntas son de
caracter memoristico. De ahi la gran necesidad de una mayor preparacion
metodoldgica para enfrentar el proceso docente.

Cuando se analiza la variable investigacion pedagdgica, la totalidad de los
profesores expresaron no tener investigaciones de corte educativo ni estar
preparados para su realizacion. Esta actividad es un factor esencial para

determinar dificultades durante el proceso docente educativo, la misma debe
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estar sustentada sobre bases cientificas y ademas constituye la via para la
mejora de la practica educativa (Garcia Nufiez, 2005).

Los profesores que participan en los procesos de investigaciébn se convierten
en agentes de su propio cambio, ya que lo pueden utilizar para su crecimiento
personal y profesional, segun lo expresado por (Pines 1984) De ahi que
considerar la investigacién pedagogica como parte de la superacién profesoral
sea de vital importancia para desarrollar habilidades que le permitiran resolver
problemas y mejorar la practica docente.

En el (Anexo 7) se recogen los resultados que manifiestan los profesores que
imparten educacion al trabajo en la carrera de Enfermeria en el contexto del
hospital General de Trinidad acerca de su capacidad didactica para enfrentar el
proceso docente educativo. Estos se expresan de la siguiente manera: de los
20 profesores encuestados 12 perciben que dominan bien el contenido, 2 que
muy bien, y 6 que regular; esto dentro del proceso docente educativo es de
vital importancia pues el profesor debe dominar el contenido para lograr
resultados satisfactorios. Los contenidos de una asignatura son el medio para
desarrollar las capacidades del sujeto, el profesor debe despertar los procesos
mentales de sus alumnos para que sean capaces de aplicar estos contenidos a
situaciones nuevas

En cuanto a los otros acapites la respuesta mas preocupante esta en la falta de
correspondencia entre la forma organizativa docente, con los medios, los
objetivos y el contenido. Por su parte los objetivos constituyen la categoria
rectora del proceso docente educativo y por tanto su falta de cumplimiento
determina una conduccion desfavorable del mismo.

La categoria objetivo ocupa un lugar destacado en la direccion del proceso de
ensefianza. Los objetivos cumplen la importante funcién de determinar el
contenido, los métodos y la forma organizativa docente, al expresar las
transformaciones planificadas que se desea lograr en el alumno en funcién de
la formacion del hombre socialista a que aspira la sociedad.

Las investigaciones realizadas muestran que existe una relacion muy estrecha
entre el objetivo y el desarrollo de determinada actividad. Si se carece de
objetivos definidos, resulta imposible llevar a cabo una actividad de forma
conciente y productiva. Cuando analizamos la variable de la vinculacion de la

asignatura con el proceso de atencion de enfermeria, no saben vincular la
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asignatura de forma adecuada con el proceso de atencion de enfermeria la
mayoria de los docentes que imparten la asignatura

En el acépite que se refiere a la valoracion del profesor en cuanto a su
capacidad para la confeccion de un instrumento evaluativo, teniendo en cuenta
los diferentes tipos de preguntas y los objetivos, los resultados son los
siguientes:

e Tres de ellos contestaron Mal lo que significa un 15 %.

¢ Quince contestaron Bien, para un 75 %.

e Dos Contestaron Muy bien para un 10 %

Como parte del proceso educativo en si mismo, la evaluacion constantemente
esta brindando informacién relacionada con la existencia, carencias y
necesidades del y para el proceso docente educativo, es un espacio de
descubrimiento y ejercicio de capacidades para la generacion de intereses
(Alvarez de Zayas, 2001) Estos presupuestos teodricos de la evaluacion
sugieren que, cuanta mas experiencia tenga el profesor y capacidad técnico
metodolégica, mas se logrard& que el profesor se esté superando
constantemente.

Mediante la evaluacion se comparan los resultados del trabajo de profesores y
estudiantes con los objetivos propuestos, para determinar la eficiencia del
proceso docente educativo y en consecuencia reorientar el trabajo y decidir si
es necesario volver a trabajar sobre los mismos objetivos o sobre parte de
ellos, al mismo tiempo se comprueba si la trayectoria seguida fue adecuada o
no.

En el (Anexo 8) se observa los resultados obtenidos por la investigadora en las
visitas realizadas a clases y los mismos fueron los siguientes.

e Dominio del contenido, evaluado de forma general de bien ya que se
imparten adecuadamente el contenido, pero les falta alcanzar
profundidad en los mismos para evacuar cualquier duda, o lograr que los
estudiantes se motiven por el tema.

e En relacién con los objetivos, la autora pudo apreciar que los docentes
visitados presentan dificultades. Estos se expresan de una forma
esquematica al inicio del desarrollo de la clase, pero no se tienen en

cuenta durante la misma, también presentan dificultades en la

44



formulacién de los mismos, sin tener en cuenta lo que se quiere lograr
en el estudiante con el estudio de determinado contenido.

El acapite de motivacion de la clase se puede evaluar de regular ya que
13 de los profesores visitados lo hace de forma mecénica, rutinaria como
un paso mas a cumplir en las diferentes formas organizativas docentes,
pero no tienen en cuenta la importancia y el valor de una buena
motivacion para el desarrollo posterior de la clase. Una motivacién con
calidad sabe orientar al estudiante hacia el objetivo; es un proceso
motivacional que tiene que abarcar cada actividad de la clase, es preciso
que los profesores dominen la importancia de misma y sepan orientarla
hacia el objetivo, pues cuanto mas concientes aprendan y trabajen los
alumnos, mas éxitos alcanzaran en el proceso de asimilacion.

Cuando se analizan los resultados correspondientes a la vinculacion o
no por parte de los profesores tutores con el proceso de atencidén de
enfermeria se evalian de regular, pues 10 de los profesores visitados
presentan dificultades para establecer la vinculacién de la asignatura
con el mismo.

En cuanto a los métodos de la ensefianza utilizados se debe referir que
en todos los casos los profesores fueron evaluados de regular, la
mayoria de ellos practicamente dictan las clases, utilizando métodos
muy tradicionales y en muy pocos casos utilizan métodos problémicos o
métodos de ensefianza donde se desarrollen las capacidades reflexivas
del estudiante y que sean creativos en la biusqueda de soluciones a los
problemas de aprendizaje.

Es de destacar el uso de los medios de enseflanza que a pesar que los
escenarios donde se desarrolla la clase no cuentan con los medios
necesarios ni suficientes, si cuentan con el pizarron, medio muy
tradicional y valioso. El hecho de ocupar el pizarrén un lugar relevante
en el aula, de constituir el punto de convergencia de las miradas y de
estar “tan a mano” le otorga la calidad de medio accesible por excelencia
y todo lo que profesores y estudiantes desarrollen sobre él tiene un

significado de indudable actividad.
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e En las observaciones a clases realizadas por la autora a los profesores
noveles estos desconocen o conocen muy poco de las funciones que
cumplen los meétodos de ensefianza; que consisten en lograr el
perfeccionamiento del proceso docente educativo, ellos conjuntamente
con la palabra oral o impresa sirven de fuente principal y directa de los
conocimientos y permiten que la clase alcance su mayor eficacia.

e Con relacién a la evaluaciéon podemos decir que la elaboracién de los
instrumentos evaluativos en muchas ocasiones, no se corresponde con
el tipo de evaluacion frecuente, que es en este caso, el observado, sobre
todo en las preguntas de comprobacion en clases y por eso la funcion
instructiva que tiene la evaluacion de fijar y complementar los nuevos
conocimientos de elevar la calidad del estudio, lo que se refleja en el
aumento de volumen y calidad de los conocimientos ya que incrementan
la actividad cognoscitiva, contribuye a la sistematizacion, la
generalizacion y profundizacion del contenido, propiciando la actividad
independiente, esta, puede verse limitada por la incompetencia del
docente de no realizarla adecuadamente, esta situacion evidencia que
los profesores no poseen los fundamentos psicopedagdgicos necesarios
para interiorizar la importancia que tiene la evaluacién como parte del
proceso docente educativo, lo que hace necesario la elaboracién de
estructuras de intervencion que permitan solucionar esta problematica.

El otro momento del diagndstico lo constituyd la aplicacion de una encuesta a
los estudiantes de la carrera de Enfermeria en torno a recoger la satisfaccion
personal que tienen estos estudiantes con relacién a sus profesores y ademas
conocer como los estudiantes evaltan el desempefio de su profesor durante el
desarrollo de las actividades docentes.

En el (Anexo 9) se encuentra el acapite 1, donde se mide el desarrollo de
labor educativa desplegada por estos profesores. Los estudiantes reflejan que
no se tiene en cuenta la atencion a las diferencias individuales de ellos; no se
les da el tratamiento y el seguimiento necesario, asi como que son poco
exigentes en fomentar en sus estudiantes las normas de ética y educacion
formal. Estos resultados contrastan con el profesor ideal que se tiene que
formar y que sean un paradigma en la formacion de las nuevas generaciones

de enfermeros y enfermeras que tanto prestigio le han dado al pais tanto
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nacional como internacionalmente. También son importantes las
diversas vias de ingreso que tributan estudiantes para la formacidn
de este profesional, por lo que el profesor en los nuevos
escenarios en que se desarrolla la universidad de hoy debe
convertirse en un abanderado del trabajo educativo de estos
estudiantes.

En el (Anexo 10) se muestra la percepcién que tienen los
estudiantes de los métodos utilizados por sus profesores; los
resultados mas manifiestos se pueden encontrar en la orientacién
del estudio independiente que alcanzé una valoracion muy baja, ya
gque 80 estudiantes para un 66.6% refiere no recibir una correcta
orientacion del estudio independiente.

Se considera que dentro de la labor del profesor, la tarea de
orientar el estudio independiente tiene una importancia vital, ya
gue en estos momentos todos abogan segun la literatura
consultada por que la ensefianza debe estar centrada en el
estudiante. Es importante que el profesor oriente a sus alumnos
tanto en las actividades escolares como extracurriculares, y
propicie el interés por la investigacion

Ademés debemos destacar en esta tabla el poco numero de
estudiantes que refieren el empleo de métodos que hagan la
Farmacologia agradable ya que segun los resultados el 87.5 de los
estudiantes manifiestan que sus profesores dictan las clases vy el
73.20% refiere la poca motivacion de la clase.

Un elevado numero de encuestados, el 51.6%, refiere que los
profesores no vinculan los contenidos con el proceso de atencion
de enfermeria sumado a esto, los métodos empleados no propician
la participaciébn en la clase del estudiante interfiriendo con su
creatividad. Este objetivo s6lo puede ser alcanzado si el profesor
vincula los contenidos de asignatura con el proceso de atencion de
enfermeria; que tiene un enfoque ordenado y lbégico para
suministrar los cuidados de enfermeria, de manera tal que se
tomen en cuenta total y efectivamente las necesidades del

paciente para tales cuidados, por lo que en este programa para la
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formaciéon de este profesional de enfermeria se introduce como
elemento novedoso la vinculacién de los contenidos de la
asignatura con el Proceso de Atencién de Enfermeria, quedando
declarada en las orientaciones metodoldgicas de este programa en
la concepcidén del Nuevo Modelo Pedagdgico.(Minsap Documentos
rectores 2004).

El método junto a los medios constituye los componentes que describen al
proceso en su dinamica, en su movimiento, por eso se llaman componentes
operacionales del proceso. La importancia que se le concede al método en el
proceso docente educativo es que este interviene en la organizacion del mismo
y para que la ensefianza alcance los niveles de excelencia a que estamos
convocados, este tiene que basarse en métodos de ensefianza grupal,
problémicos dirigidos a la capacidad reflexiva del estudiante en la busqueda de
solucién de problemas de aprendizaje y sobre todo a la responsabilidad de
independencia en su actuacion.

Teniendo en cuenta la funcion que cumple la evaluacion dentro del proceso
docente educativo, tanto educativa como informativa de retroalimentacion de lo
aprendido, se explord este aspecto para conocer el criterio de los estudiantes.
Los resultados encontrados destacan que 105 de los estudiantes encuestados
responden que las evaluaciones parciales o frecuentes son memoristicas, para
un 87.5%. El andlisis de estas tablas destaca que los profesores que imparten
la educacion al trabajo en la carrera de Enfermeria dentro del contexto del
Hospital general de Trinidad , no poseen los conocimientos psicopedagdgicos
necesarios para interiorizar la importancia que tienen en la conduccion del
proceso docente educativo, los componentes no personales del proceso, lo que
necesita de una propuesta de intervencion para solucionar esta situacion y
lograr la formacién de profesores responsables, competentes y comprometidos
con la formacion del encargo social que se espera de la educacién médica
actual.

En la etapa diagndstica también se le realizé una entrevista semiestructurada a
los directivos de la carrera de Enfermeria con el objetivo de que ellos
expresaran aquellos aspectos que consideraban insuficientes en la preparacion
actual de los profesores que imparten Farmacologia en la carrera de

Enfermeria; ellos ofrecieron varios elementos que a continuacién se ofrecen:
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Directivo 1.

Las deficiencias no-solo estan en la profundidad del contenido que imparten,
sino en la forma en que lo hacen, los métodos y los medios que utilizan para
hacerlo, necesitan mas preparacion pedagogica.

Ademas hay mucha inestabilidad dentro de los profesores.

Directivo 2.

Aunque estos profesores tienen voluntad para impartir la docencia y hay que
reconocer su disposicion, su preparacion pedagogica no es suficiente aun, para
cumplir con calidad un proceso docente educativo. También la baja
categorizacion conspira contra la calidad de la docencia.

Directivo 3.

Baja categorizacion docente.

Deficiencias en su preparacion pedagogica y de contenido.

Insuficiente comunicacion entre la institucion y la asesoria metodoldgica
procedente de la filial. Se deben propiciar vias que incrementen este contacto.
En esta asesoria es importante enfatizar en los aspectos de superacion
metodoldgica en contenidos que son los resultados que mayores dificultades se
observan en las visitas de control.

Directivo 4.

La asesoria debe brindarla la filial a todas las instituciones a través del
departamento metodoldgico y la asignatura Farmacologia. En esta preparacion
debemos tener en cuenta aspectos pedagdgicos, de contenido en
Farmacologia y otros temas como idioma y computacion.

Directivo 5.

Tratar de frenar la inestabilidad del personal por diferentes causas, estimular
mas la docencia y que no la vean como una carga mas; la preparacion debe
incluir aspectos pedagdgicos y de profundizacion en Farmacologia.

Con respecto a la pregunta de como se podria mejorar el proceso; expresaron.

e Logrando mayor estabilidad de los profesores.

e Facilitarle la superacion, acorde a la situacion de trabajo de estos
profesores, sobre todo aprovechando las nuevas técnicas de
informacion y la comunicacion.

¢ Que funcione el trabajo metodoldgico en el contexto del Hospital General

de Trinidad como guia para el trabajo docente educativo.
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e Mayor control y asesoria tanto a las actividades docentes como
metodoldgicas.

e Aumentar la categorizacion del claustro.

e Lograr que estos profesores se sientan profesores universitarios;
comprometidos con el proceso pedagodgico y no lo vean como una carga
mas dentro de su plan de trabajo.

Después de analizados los instrumentos utilizados en la primera etapa de
diagnostico, teniendo en cuenta los distintos datos que se utilizaron para el
proceso de diagndstico (profesores, estudiantes y directivos), se identificaron
los principales problemas.

Los principales problemas identificados en la etapa diagnéstica fueron:

1. Baja categorizacion de los profesores.

2. Pocas habilidades para la seleccion y el dominio de los sistemas de
ensefianza aprendizaje con relacidn a los objetivos, contenidos y evaluacion.

3. Desconocimiento del enfoque sistémico de los componentes didacticos:
objetivos, contenidos, métodos, forma organizativa docente, medios de
ensefianza, evaluacion.

4. Dificultades para establecer una comunicacion eficiente.

5. Poca vinculaciéon de la asignatura Farmacologia con el proceso de

atencion de enfermeria.

6. Desmotivacion por la actividad docente debido a la excesiva carga
asistencial.
7. No existe sistematicidad en el desarrollo del trabajo metodolégico que

debe realizarse en el policlinico.

8. Poca preparacion para las investigaciones educativas.

9. Poco dominio de los contenidos propios de la asignatura Farmacologia.
Luego de identificados los problemas se proceden a ejecutar una reduccion del
listado mediante la aplicacion de la técnica grupal. Para la realizacion de este
método nos apoyamos en un colectivo de profesores que radican en la Filial de
Ciencias Médicas y que funcion6é como un grupo nominal. Este colectivo cuenta
con nueve miembros. De ellos cuatro tienen una experiencia docente de mas
de 25 afios, y los demas tienen 5 afios o0 mas en la docencia. Hay cuatro
auxiliares, un asistente y cuatro instructores. Todos han obtenidos resultados

satisfactorios en su gestion docente.
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Por la técnica aplicada se determind que los problemas mas acuciantes son.

¢ Insuficiente preparacion pedagogica.

e Poco dominio de los contenidos de Farmacologia

e Baja categorizacion
Se hace necesaria la implementacion de una serie de medidas que ayuden a
superar estas insuficiencias y desarrollen los conocimientos pedagdgicos de
estos profesores asi como profundicen en los contenidos de Farmacologia.
Culminada esta primera etapa, la autora de esta investigacion después de
analizar los resultados propone una serie de acciones dirigidas a la solucion de
la problemética identificada.

2.2. Antecedentes de la propuesta. Contexto en que se desarrolla.

El proceso de universalizacion de la ensefianza, a diferencia de lo que pudiera
pensarse surge con el propio triunfo de la Revolucion. Para enmarcarlo
histéricamente puede definirse en tres etapas cada una con sus objetivos y
premisas muy bien definidas para dar respuesta a cada momento histérico en
gue cada una se desarrolla; las mismas se dividen de la siguiente forma:

Primera etapa: 1962-1976.

Segunda etapa: 1976- 1999.

Tercera etapa: Comienza a partir del afio 2000 y esta caracterizada por la
multiplicacion y proyeccion de la universidad hacia los municipios y el pleno
acceso de todos a los estudios de educacion superior, garantizando los
estudios universitarios a los miles de jovenes que por diferentes vias tienen
esta posibilidad (Coloquio Internacional. 2007)

Esta Ultima etapa tiene como premisa fundamental, la formacion integral de
estos jévenes logrando la unidad entre lo instructivo y lo educativo para graduar
jovenes con un perfil amplio, favoreciendo la vinculacién del trabajo con la
practica y la formacién como profesionales revolucionarios al servicio de la
sociedad, comprometidos con el proceso revolucionario y el socialismo.

Los recursos humanos disponibles para enfrentar este proceso se encuentran
en los propios profesionales que trabajan en esos territorios; ese profesional
sera el encargado y tendra la alta responsabilidad de ser profesor y
desempeiarse como formador de los futuros profesionales de su propio
municipio o territorio; pero para este desempefio debe recibir superacion

sistematica, a traves de cursos de postgrado, debe incorporar sus
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conocimientos sobre las nuevas tecnologias de la informacion a su quehacer
diario, debe asumir las investigaciones en ese nuevo contexto y convertirse en
el motor impulsor de la ciencia y la cultura para ese territorio (Coloquio
Internacional 2007). Este claustro debe trabajar por la excelencia y la
pertinencia académica logrando el impacto social producto de las
transformaciones necesarias efectuadas en este nuevo modelo pedagdgico.
En el caso particular de esta investigacion sera la preparacion de este profesor
tutor que se encarga de la educacion en el trabajo en la carrera de Enfermeria.
La naturaleza de la Enfermeria es compleja, ella es al mismo tiempo una
ciencia y un arte, tiene su propio conjunto de conocimientos basados en teorias
cientificas y esta enfocada hacia cémo lograr la salud y el bienestar de los
pacientes. Se caracteriza por ser una de las profesiones que se distinguen en
la Educacion Médica Superior, por la actuacion profesional de este recurso en
salud, que esencialmente se concretan en cuatro dimensiones:

e Cuidados de enfermeria.

e Atencion a las personas: sanas, enfermas, familia y comunidad.

e Promocion y prevencion de salud.

e Docente, educativa y administrativa.
Se ocupa de la satisfaccion de las necesidades humanas y las alteraciones de
la salud, aplicando la légica del proceso de atencién de Enfermeria, como
método cientifico de la profesion, teniendo en cuenta acciones de promocion
prevencion y rehabilitacion, garantizando el bienestar biosicosocial y utiliza los
procesos docentes investigativo y gerencial para garantizar la calidad y
optimizacién de los servicios de enfermeria.
El licenciado en Enfermeria constituye la cantera de profesores con que se
cuenta para enfrentar la labor docente en el proceso de Universalizacion de la
Ensefianza; en los nuevos escenarios de formacion constituido por el Hospital
General de Trinidad , pero como se ha expresado anteriormente en este trabajo
por la autora y también se ha encontrado en la literatura revisada, estos
profesionales en su formacion académica no recibieron conocimientos
pedagogicos, pues no formaba parte de su programa de formacion, por lo que
estas insuficiencias pueden ser un importante obstaculo para el desempefio de
su rol como profesor, es por ello que las diferentes instituciones educacionales

y los servicios docentes asistenciales donde estos licenciados laboran, deben
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detectar las necesidades individuales e identificar los intereses y motivaciones
de su claustro.
Este profesor debe tener capacidad para desenvolverse ante las diferentes
situaciones, con un nivel de competencia pedagégica concretado en un
sistema de conocimientos y habilidades que le permiten entender y encontrar
las soluciones practicas y oportunas ante de las diferentes situaciones de su
practica educativa diaria, donde la direccion del docente puede centrarse en su
experiencia o en el dominio de su especialidad (Pefia Velasquez, 2002)
Existen factores que no favorecen la gestion docente como la juventud del
claustro, muchos no tienen conocimientos profundos de la materia que
imparten, porque ellos no son especialistas, recibieron la asignatura dentro del
programa de formacion como licenciados; y en algunos casos su programa de
formacion no contenia esta asignatura; este contenido se impartia dentro de la
asignatura médico - quirargico, por lo que se hace necesario una preparacion
cientifico y pedagdgica con la pertinencia esperada para lograr una correcta
actuacion de este profesor en los escenarios del policlinico universitario, lo que
se puede resumir en un modo de actuar centrado en un hacer con saber.
Cuando se realiz6 la revisién bibliografica, se encontraron varios trabajos
referidos a aquellos aspectos medulares que deben estar presentes en la
formacion de un profesor para que el mismo pueda desempefiarse acorde a los
requerimientos de excelencia y competencia académica que exige la
universidad de hoy; entre ellos podemos citar el informe presentado a la
UNESCO por Jaques Delors (1999) en representacion de la comision
internacional para la Educacion en el siglo XXI donde se incluyen cuatro
competencias basicas:

e Aprender a conocer.

e Aprender hacer.

e Aprender a ser

e Aprender a vivir con lo demas
Posteriormente estos pilares han sido actualizados por el propio autor en
saludo al férum Europeo de administradores de la Educacion, celebrado en
Oviedo Espafia, en Diciembre 2001, donde se exponen algunas ideas sobre los
valores que merece la pena promover y reafirmar citando tres(Jaques
Delors.(2001)
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e Aprender a vivir con lo demas.

e Dar vida a las comunidades propias.

e Superar el marco de la modernidad
También es de destacar el trabajo presentado por Salas Pareas, Hatim Ricardo
y Rey Bravo en el marco del tercer taller de la Evaluacién de la Competencia y
el Desempefio en diciembre de 1995, donde presentan un sistema de
monitoreo y control de la calidad de la competencia y el desempefio profesional
para el sistema de salud cubano, con sus bases conceptuales y una propuesta
metodologica. En el mismo queda definido por el Dr. Salas Pareas el concepto
de desempefio como la aptitud o capacidad para desarrollar competentemente
los deberes y obligaciones inherentes a un encargo laborar, por lo que se
refiere a lo que se hace en realidad. Es la conducta real o el comportamiento
total del trabajador o el educando en la realizacién de una actividad o tarea en
el ejercicio de su profesion. Ve como competencia a la capacidad para
desarrollar de forma idénea una tarea, es lo que un trabajador o un educando
sabe hacer; se refiere a los conocimientos, habilidades y actitudes, asi como a
Su organizacion tanto en la practica académica y/o laboral. (Salas Pereas,
1998)
Por otra parte es importante destacar algunas consideraciones de los directivos
de la Educacién Médica en Cuba como el profesor Ferndndez Sacazas que al
referirse a las transformaciones de la educacion y al mejoramiento de la calidad
plantea que se debe hacer particular énfasis a la evaluacion de la competencia
y el desempeiio de los profesores a fin de identificar sus necesidades de
aprendizaje y brindarle los procesos capacitantes que requieran. (Fernandez
Sacaza 1999).
Pueden considerarse muy a tono con este trabajo y para su analisis las
recomendaciones de la 45 sesion de la Conferencia Internacional de Educacion
(1999), acerca del rol de los profesores en un mundo de cambios, asi en sus
conclusiones se expresan las orientaciones y problemas que deberian
resolverse, como también cuales serian los requerimientos que la sociedad de
las préximas décadas efectuara al sector docente (Tien, 1999)
Por su parte (Borroto Cruz y Aneiros Ribas, 2000), consideran clasificar un
conjunto de tendencias que impactan en el rol y la calidad de la formacion

profesional, entre ellas, se encuentran:
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e Seleccion del docente por capacidades y habilidades; la
superacion de los docentes en su practica.

e Perfeccionamiento profesional y superacion pedagdgica; la
formacidén y superacion académica como prerrequisito para el
cambio educativo.

e Mecanismos rigurosos de control de la superacion vy
evaluacion de los docentes y directivos del proceso.

e La superacién profesional se efectie de individual vy
espontadnea a estructurada.

Es importante destacar ya que estan muy relacionados con la
investigacién los aspectos propuestos por (Magali Ruiz 20003) en
los cuales segun esta autora debe centrarse la formacion del
profesorado y los mismos son:.

e Adquisicibn de conocimientos sobre su asignatura vy
didactica.

e Desarrollo de las habilidades relacionadas con el rendimiento
didactico.

e El desarrollo integral del profesor.

e La investigacion en el aula buscando continuamente nuevas
soluciones a los problemas que presenta cada contexto
educativo, buscando la reflexion sobre la practica docente y
se utilizan técnicas de investigacion accion.

Otros estudios que abordan los atributos que deben poseer los
docentes y que algunos las clasifican como competencias y que no
pueden dejar de caracterizar la direccion del Proceso Docente
Educativo por su pertinencia, son los estudios resefiados por
(Cecilia Braslasky 1999) y por (Philippe Perrenoud 2004)
referentes a la competencia académica, didactica y organizativa.

También se analizaron los estudios realizados en el afio 2003 por
la Dra. Maritza Caceres, donde hace una propuesta de superacién
pedagdgica del profesorado universitario y la misma sefala como

aspectos fundamentales a tener en cuenta:
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e Cualquiera que sea la propuesta de formaciéon pedagdgica
del profesorado universitario adoptado, debe estar orientada
a elevar la calidad de la educacion.

e Una propuesta para la formacion pedagdgica de los profesores
universitarios que se conciba como un proceso continuo, integrador,
holistico puede estar organizado en las siguientes etapas:

* Iniciacion docente

* Adiestramiento docente.

* Formacion pedagadgica por niveles.
» Formacion académica investigativa.

e La propuesta de formacién pedagodgica de los profesores universitarios
gue se disefie se caracterizara por: el uso del diagnéstico pedagdgico, el
caracter participativo de los profesores, el empleo del sistema de
principios didacticos de la Educacién Superior, la integracién del trabajo
individual al de grupo, el intercambio permanente de experiencias, una
retroalimentacion constante

e Personificacion de la profesion y el impacto del programa impartido.

La formacion pedagogica del profesorado universitario cobra en la actualidad
una significativa importancia a los efectos de estimular la innovacion, el sentido
critico, la reflexion, la creatividad en funcion de cubrir con las necesidades de
aprendizaje que demanda su préactica docente, todo ello contribuye a elevar la
calidad de la formacion del estudiante de la Educacion Superior.

Esta propuesta de la Dra. Maritza Caceres Mesa, al igual que el estudio
realizado por los doctores Regla Margarita Calderon y Julio Castro Lamas
(2006) acerca de la formacion pedagdgica para profesores de las sedes
universitarias fueron adoptadas por la autora de esta investigacion, lo cual
permitié disefiar la propuesta de superacion, por las posibilidades que brindan
los sistemas de superacién para el fortalecimiento de la formacién y superacion
de los profesionales.

2.3. Fundamentos psicopedagodgicos que sustentan la propuesta de
superacion.

La propuesta de superacion metodoldgica que se presenta se fundamenta en
el enfoque histérico-cultural desarrollado por Vygotsky, (1985) el cual permite

comprender como la psiquis tiene un caracter activo en la regulacion de la
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actuacion y esta determinada historica y socialmente en su origen y desarrollo,
en la medida que se forma y desarrolla en el proceso de la actividad y
comunicacion que el sujeto establece en el medio socio historico en que vive.

A través de este enfoque el docente puede actuar sobre el alumno no sélo en
materia del aprendizaje sino también en la educacion que requiere como
profesional y que a veces no ha sido desarrollada durante su ciclo de estudios,
permite analizar cientificamente cuéles son las acciones profesionales
necesarias para desarrollarse cabalmente en su puesto de trabajo, permite
trabajar no solo con los contenidos basicos y especificos, sino también en los
de caracter instrumental. El aprendizaje deja de ser considerado como un
proceso de realizacion individual para ser también una actividad social, como
un proceso de construccion y reconstruccion por parte del sujeto, que se
apropia de conocimientos, habilidades y formas de expresion.

Para Vygotsky (1985) la estructura de la vida social determinara la estructura
esencial de la psiquis del hombre, todas las funciones psiquicas superiores
existen inicialmente en forma de relacion social, de comunicacion social entre
las personas, en forma inter psiquica y en el proceso de interiorizacion
adquieren forma intra psiquica como actividad propia e independiente del
hombre. Por medio de la ensefianza, el hombre se apropia de la cultura
precedente de forma organizada y esto ocurre en condiciones sociales de
interaccion.

El estudiante, con la ayuda del profesor, va incorporando a su caudal de
conocimientos todo lo que necesita y no conoce de la asignatura Farmacologia.
Asi, poco a poco, se transforma el estudiante en un ser mas capaz y puede
incidir de manera directa sobre el medio en que se desarrolla, como estudiante
de la carrera, primero, y mas tarde en su desempefio como profesional.
Vygotsky asigna un significado especial a las relaciones existentes entre el
desarrollo y el aprendizaje, por su repercusion en el diagnoéstico de las
capacidades intelectuales y en la elaboracién de una teoria de la ensefianza,
lo cual abre una nueva perspectiva de actuacion.

Para él, lo que las personas pueden hacer con la ayuda de otras puede ser, en
cierto sentido, mas indicativo de su desarrollo mental que lo que puede hacer

por si solo. De ahi que considere necesario no limitarse a la simple
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determinacion de los niveles evolutivos reales si se quiere descubrir las
relaciones de este proceso con las posibilidades de aprendizaje del estudiante.
Resulta imprescindible revelar como minimo dos niveles evolutivos: el de sus
capacidades reales y el de sus posibilidades para aprender con la ayuda de los
demas. La diferencia de estos dos niveles es lo que denomina Vygotsky “Zona
de desarrollo préximo”, lo que define como: “La distancia entre el nivel real de
desarrollo determinado por la capacidad de resolver un problema y el nivel de
desarrollo potencial, determinado a través de la resolucion de un problema bajo
la guia del adulto o en colaboracion con otro compafiero mas capaz’.

Desde esta perspectiva a través del presente estudio se ha considerado el
diagnéstico como la invariante que determina el modo de actuacion del docente
en funcion de potenciar un aprendizaje a partir de las necesidades reales que
presentan los profesores, considerando los diferentes niveles de ayuda a
potenciar en el contexto del proceso.

La practica profesional genera situaciones de aprendizaje, desde esta posicion,
el profesor es considerado un sujeto activo en el proceso de su orientacion y en
la determinaciéon de su actuacion profesional, donde se integra desde una
perspectiva dialéctica la naturaleza interna, auténoma, independiente vy
reguladora y su naturaleza histdrica social, a través del proceso de la actividad.
Manso (2006) considera que la forma esencial de existencia de lo psiquico es
su existencia en calidad de actividad. Sefiala que “Los fendmenos psiquicos
surgen y se desarrollan so6lo en el proceso de interaccion constante del
individuo con su medio”.

Un estudio mas detallado de las etapas en la formacion de la actividad interna
a partir de la externa y el papel de cada uno de los momentos funcionales
(orientacion, ejecucion y control) de las transformaciones que sufre la accion,
como resultado de lo que adquiere un caracter especificamente psiquico, fue
realizado por Galperin (1982)

A partir de esta concepcion general se han desarrollado una serie de ideas por
Gonzales (1995) que por su importancia en el presente trabajo se sefalan a
continuacion. “La actividad humana transcurre en un medio social, en activa
interaccion con otras personas, a través de variadas formas de colaboracion y

comunicacion, y por tanto tiene un caracter social.”
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Un rasgo fundamental de la actividad transformadora del hombre es su caracter
mediatizado por el instrumento que se interpone entre el sujeto y el objeto de la
actividad.
En la actividad de trabajo profesional el profesor se enfrenta a una
contradiccion basica: las exigencias orientadas socialmente por la profesion y
la posibilidad para dar respuesta a esas exigencias. En esta direccion en el
contexto de la practica, se relaciona a través de un conjunto de operaciones
concretas, que garantizan la formacion de conocimientos, intereses, habitos,
habilidades y otros componentes de capacidades mas complejas formando
parte de su actividad interna como eslabén de enlace hacia las funciones
psiquicas superiores.
Sdlo la formacién completa de las acciones y las operaciones internas puede
llevar al docente a tener un dominio de los conocimientos, destrezas y modos
de actuacion de un saber hacer profesional.
La labor del profesor es contribuir a la educacion de la personalidad de los
alumnos y a que obtengan procedimientos de trabajo intelectual que les
permita enfrentar las exigencias de la profesion.
El profesor debe tratar de comprender como sus estudiantes construyen el
conocimiento y con ello puede contribuir a desarrollar y modificar estas
construcciones; el profesor se convierte asi también en sujeto del aprendizaje,
los alumnos no lo ven inmutables en los conocimientos, sino desde un punto de
vista adaptativo y en constante movimiento.
Esta propuesta de superacion se sustenta ademas, en los siguientes principios
didacticos (Colectivo de Autores, Pedagogia 1989) y en los pilares de la
Educacion Médica cubana:
Principios Didéacticos
e Principio del caracter educativo de la ensefianza: se fundamenta en la
ley de la Unidad de la instruccion, la educacién y el desarrollo de la
personalidad.
e Principio del caréacter cientifico de la ensefianza: expresa la necesidad
de que en la seleccion del contenido se incluyan los resultados
novedosos de la ciencia y la tecnologia en el contexto de la asignatura

Farmacologia.
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¢ Principio de la asequibilidad: J. A. Comenio afirmad” ensefie todo conforme a la capacidad,
que aumenta con la edad y delante de los estudiantes”, por lo que se ha considerado €l
aumento gradual de la complejidad en los contenidos a incluir en esta propuesta de
superacion.

¢ Principio de la sistematizacion de la ensefianza: es necesario que toda actividad del
profesor y de los estudiantes sea consecuencia de una planificacion y secuenciacion
l6gica, teniendo en consideracion las habilidades de la asignatura Farmacologia y su
vinculacion con el Proceso de Atencion de Enfermeria.

e Principio de la vinculacion de la teoria con la préctica: no solo brindar elaboraciones
tedricas, sino enfrentarse a la practica, al saber hacer y al saber cdmo hacer, aplicar
conocimientos propios de la profesion teniendo en cuenta relaciones interdisciplinares.

¢ Principio del caracter consciente y activo de los alumnos bajo la guia del profesor: la
asimilacion consciente de los alumnos y el desarrolio de la actividad cognoscitiva generan
motivacion.

e Principio de la solidez en la asimilacién de los conocimientos, habilidades y hébitos: se
debe dirigir el proceso de manera tal que en la mente de los estudiantes perduren los
conocimientos.

e Principio de la atencién a las diferencias individuales: educar a los estudiantes para el
colectivo sin perder la atencion a las diferencias individuales.

Asimismo en el desarrollo de la investigacion se ha tenido en cuenta que los pilares de la
Educacion Médica cubana estan basados en:

o La integracion docente asistencial investigativa y gerencial.

¢ Vinculacion de la teoria con la practica.

¢ Vinculacion del estudio con el trabajo.

e Los problemas de salud como problemas de aprendizaje.

Conclusiones del capitulo

En la trangulacion de los resultados se detectaron tres principales deficiencias que consisten en
las insuficiente preparacion pedagdgica de los profesores tutores de la carrera de Enfermeria en
el contexto del Hospital General de Trinidad Tomés Carreras Galiano, su poco dominio en los
contenidos de Farmacologia y su baja categorizacion docente. En consecuencia de determiné
disefiar un Diplomado que abargue contenidos de Pedagogia y Farmacologia.
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CAPITULO Il PROPUESTA DE DIPLOMADO PARA LA SUPERACION DEL
LICIENCIADO EN ENFERMERIA Y VALORACION DE SU PERTINENCIA

En este capitulo se ofrece la propuesta de superacion elaborada por la autora
como colofén de la investigacion, se presenta la misma con los elementos que
la componen con un total de dos ciento cuarenta y ocho horas otorgando
11créditos en la Filial de Ciencias ><<<médicas “Elena Fernandez de Castro” y
por ultimo se ofrece la valoracion emitida por los expertos.

3.1. Presentacion de la propuesta de diplomado.

El presente diplomado va dirigido a la superacion del licenciado en enfermeria
que se desempefia como profesor tutor en el Hospital General de Trinidad
“Tomas Carreras Galiano”.

Titulo: Pedagogia Basica y Farmacologia General. Ensefianza de la

Farmacologia.
Fundamentacion Metodologica.

Cuba se ha insertado en la Revolucion de la educacion que se esta llevando a
cabo en el mundo. Las universidades médicas no estdn exentas de esta
situacién; por esta razoén el Vice ministerio de Docencia Médica ha propuesto la

municipalizacién de las carreras de las Ciencias Médicas.

Las disciplinas de Pedagogia y Farmacologia se imparten en todas las carreras
de las ciencias médicas desde hace varios afios y ahora se incrementa en
multiples de los perfiles de la Licenciatura en Tecnologia de la Salud por la
importancia del dominio de estos contenidos. En estos momentos existen 20
profesores tutores de la carrera de Enfermeria en el Hospital General de
Trinidad "Tomas Carreras Galiano”, que no tuvieron en su plan de estudios los
contenidos de Pedagogia y los conocimientos de Farmacologia se adquirieron
en muchos casos dentro de la asignatura Médico- Quirdrgico. EI aumento de
las carreras en las Ciencias Medicas junto con el aumento de la matricula de
las ya existentes desde hace varios afios precisa la formacion de docentes con
una preparacion basica solida de los contenidos nucleares de estas disciplinas
para que funcionen como profesores tutores. Este diplomado aportara los

elementos esenciales para la imparticion de la Educacion al Trabajo con mayor

61



calidad y funcionalidad pues incluird tanto contenidos de Farmacologia como
de Pedagogia aplicada a los procesos de Atencion de Enfermeria. El mismo
lograra aumentar la preparacion de los docentes en torno a la Farmacologia y
a la Pedagogia lo que se traducird en una mejor formacion de los recursos
humanos que se desempefian como profesores tutores en la carrera de
Enfermeria en el Hospital General de Trinidad “Toméas Carreras Galiano” y asi
los egresados podran realizar un adecuado abordaje farmacolégico de los

pacientes.
Objetivos generales:

» Desarrollar el pensamiento cientifico de los profesores tutores teniendo
en cuenta las caracteristicas de la Pedagogia y Farmacologia como

rama de las Ciencias Médicas.

» Desarrollar habilidades que le permitan aumentar su autopreparacion y
calificaciéon cientifico técnica a través de la busqueda y evaluacién de

informacion cientifica relacionada con los medicamentos.

» Capacitar y desarrollar habilidades teoérico-practicas que permitan
perfeccionar la ensefianza de la Farmacologia aplicada a los procesos

de Atencién de Enfermeria.

» Dirigir a licenciadas o licenciados en enfermeria que se desempefan
como profesores tutores en el “Hospital General de Trinidad “Tomas

Carreras Galiano”

Perfil del egresado: ElI egresado de este Diplomado contara con
conocimientos y habilidades que le permitan desempefiarse como profesores
tutores en el “Hospital General de Trinidad “Tomas Carreras Galiano”, y
profundizara en los diferentes temas de la asignatura Farmacologia que deben

impartir a sus alumnos durante la educacion al trabajo.

Teniendo en cuenta las necesidades detectadas en el diagnostico y las
carencias de quienes se desempefian como profesores tutores, en cuanto a
habilidades pedagogicas, metodolégicas y en cuanto al insuficiente
conocimiento de los temas que deben abordar en sus diferentes clases, al

culminar el Diplomado los estudiantes seran capaces, de manera general, de:
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>

Ejercer y promover la practica docente con competencia pedagogica y

metodologica basada en el saber, saber hacer, saber ser y saber convivir.

Aplicar métodos activos, procedimientos y estrategias de ensefianza —
aprendizaje en correspondencia con el area disciplinar de la asignatura que

imparte propiciando aprendizajes significativos en los alumnos.

Elaborar instrumentos de evaluaciébn en correspondencia con los

objetivos y contenidos programaticos de la asignatura.

Formar integralmente a los estudiantes en las dimensiones educativa e
instructiva del proceso de ensefianza-aprendizaje de modo que se propicie

el desarrollo de los mismos

Formar valores en los alumnos analizando las potencialidades
educativas que brinde el contenido programatico de la asignatura que

imparte.

Adecuar el programa de la asignatura en funcion de las caracteristicas
de los estudiantes.

Analizar metodoldgicamente las unidades del programa de la asignatura

y concretar las intenciones educativas del proyecto curricular.
Estructurar el plan de clases con un enfoque de sistema.
Elaborar objetivos en términos de aprendizaje.

Manejar de manera critica la informacion cientifica de fuentes
especializadas de actualidad en la disciplina Farmacologia en el contexto
social.

Adquirir conocimientos sobre las bases cientificas que regulan el estudio
y la utilizacion de los farmacos, sobre las bases cientificas mas
actualizadas.

Actualizar y profundizar en los diferentes aspectos farmacolégicos de los
diferentes grupos farmacologicos mas frecuentes en Cuba.

Integrar los conocimientos sobre las bases farmacologicas de la

terapéutica para lograr una prescripcion y un uso racional de los farmacos.

Tendréan habilidades para:

» Organizar el proceso de ensefianza-aprendizaje
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» Transmitir clara, ordenada y con una secuencia ldgica sus ideas.

» Seleccionar y sistematizar la informacion bibliogréfica.

» Actualizacion cientifica para mantenerse en la frontera del conocimiento.
Actitud de:

» Superacion personal y profesional permanente.
Respeto a los derechos de sus estudiantes.
Compromiso con la profesion y la sociedad.

Etica en el ejercicio de la profesion.

Y V VYV V

Iniciativa, constancia y perseverancia en el desempefio profesional.
» Critica y reflexion desde una perspectiva personal y profesional.
Valores

e Responsabilidad en su desempefio profesional.

e Honestidad en el uso de sus conocimientos en la préactica

profesional.
e Sensibilidad personal para asumir su papel profesional.

e Honradez en su actuacion personal y profesional.
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Estructura del plan de estudios:

Modulos Semanas Total de horas
Pedagogia basica 4 40h
Farmacologia general 4 40h
Ensayo clinico, Farmacoepidemiologia y |3 40h
Farmacovigilancia

Elementos de morfo fisiologia para el|- 60h
estudio de la Farmacologia.

Tratamiento del dolor y la inflamacién. 3 40h
Farmacologia del aparato respiratorio. 2 40h
Antimicrobianos 6 76h
Farmacologia del aparato digestivo 2 40h
Farmacologia del sistema endocrino 3 40h
Farmacologia del sistema nervioso |4 48h
central.

Farmacos gque actuan sobre el ACV. 6 50h
Citostaticos y vitaminas. 2 40h
Trabajo final 1 48h
Total 40 548

Estrategia docente:

En el programa de cada curso se aborda la estrategia docente, donde se

especifican las formas organizativas del proceso docente.

La metodologia que se seguira serd la realizacion de conferencias

actualizadoras donde se abordaran los nucleos esenciales de contenidos y con

posterioridades enfatizara en el trabajo

independiente. Las actividades
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practicas se desarrollaran de forma tal que propicien un espacio de analisis y
reflexion critica de los temas abordados, los contenidos de cada tema se
profundizaran en funcion de las caracteristicas individuales de los participantes.
La vinculacion de la teoria con la practica se logrard mediante la exposicion de
situaciones problémicas o situaciones simuladas de forma tal que se produzca
un debate en las diferentes situaciones y su busque las soluciones a las
dificultades planteadas. Se utilizaran diferentes medios como el pizarron el
retroproyector, videos, material bibliografico actualizado y la literatura de texto.
El Diplomado tiene una duracion de 40 semanas, empleandose la modalidad
de a tiempo parcial. Se realizara una vez a la semana. El Programa de
Diplomado integra 12 cursos y termina con la presentacion de un trabajo final.
El trabajo final del diplomado y la defensa del mismo debe ser individual. Se
establecera una linea de temas priorizados, cuyo objetivo sera perfeccionar el
conocimiento en relacion con la farmacologia y a la ensefianza de la misma.

Sistema de evaluacion:
Evaluacion sistematica de caracter formativo 60%: a lo largo de todo el curso

Formas de evaluacion: Preguntas de control, participacion en los seminarios,
paneles, mesas redondas, discusiones y trabajos en grupos, revisiones

bibliograficas, ejercicios problémicos y un trabajo final de cada modulo.

Evaluacion final de cada modulo 40%: consistird en un examen tedrico, practico

o tedrico- practico.

Trabajo final: No comprendido en los cursos que los integran y que se realizara
al concluir el mismo y que sera tedrico-practico, el que se presentara ante un

tribunal académico.

Este sera calificado de aprobado o desaprobado y para poder presentar el
trabajo final debera aprobar todos los modulos del curso.

Calificacion final del diplomado:

Excelente (5)
Bien (4)
Aprobado (3)
Desaprobado (2).
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Sede: Filial de Ciencias Médicas “Elena Fernandez de Castro”

Moédulos

Bibliografia

Localizacion

Farmacologia

general

Las bases farmacolégicas de la
terapéutica. Goodman and Gilman.
1996, 2000 y 2007

Farmacologia General. Colectivo

de Autores. Cuba. 2010
Katzunt. Pharmacology. 2000.

Farmacologia en el Proceso de
Atencion de Enfermeria. Colectivo
de autores. ECIMED. La Habana,
2008.

Formulario Nacional de
Medicamentos. Centro Para el
Desarrollo de la

Farmacoepidemiologia/MINSAP.
Editorial
2006.

de Ciencias Medicas.

Farmacologia General. Morén y
Levy. Editorial Ciencias Médicas.

La Habana. 2008.

Bibliotecas Municipales,
de
hospitalaria y de
Filial.

la institucion

la

Dpto. de Farmacologia

Para los demas

modulos

Farmacologia.

de

Las bases farmacoldgicas de la
terapéutica. Goodman and Gilman.
1996, 2000 y 2007

Farmacologia General. Colectivo

de Autores. Cuba. 2010
Katzunt. Pharmacology. 2000.

Cecil. Tratado de Medicina Interna.

Bibliotecas Municipales,
de
hospitalaria y de
Filial.

la institucion

la

Dpto de Farmacologia
Lab. Computacion.

Biblioteca del Hospital
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1998. www. cadime.aes.es GAL y Facultad.

Anestesiologia. Colectivo de | Laboratorios de

Autores. 2008- Computacion.

Temas de Antimicrobianos. Dra.

Arlette Linares Borges. 2011. )
_ o Dpto. de Farmacologia.
Version electronica en la RED

] _ Laboratorios de
Farmacologia del Medicamentos. .
Computacion y
Joan Ramon Laporte. 1994. o
Bibliotecas.
Boletines terapéuticos del CDF.
Pedagogia Materiales docentes Ubicados en el sitio FTP

de la red de la Facultad
de Ciencias Medicas de

Cienfuegos.

Elementos de|Tratado de Histologia Medica. |Biblioteca de la Facultad

morfo fisiologia | Bloom-Fawcet. de Ciencias Medicas y
para el estudio o _ | bibliotecas de los
Gayton. Tratado de Fisiologia o
de la _ Municipios.
Medica.

Farmacologia.
Anatomia Humana. Prives.

ESTRUCTURA DE CADA MODULO

Moédulo: Pedagogia basica

Objetivo general del curso:

Contribuir a la formacién pedagogica — metodolégica de los participantes, a
partir del analisis de las principales manifestaciones del proceso de ensefianza
— aprendizaje en la época actual, haciendo énfasis en los principios, leyes y
componentes o categorias de la didactica contemporanea, en funcion de que
los docentes en ejercicio perfeccionen su desempeiio profesional en las

instituciones educativas donde laboran.
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Sistema de Conocimientos.

>

La didactica como Ciencia Pedagogica

Concepto de didactica desde la perspectiva de diferentes autores.
La didactica: Problema, objeto y ambito.

La didactica en la formacion tedrico-practica de los maestros:
limites y posibilidades.

Andlisis de algunos modelos didacticos.

Los modelos didacticos como instrumentos de analisis y de

intervencion en la realidad educativa

El proceso docente — educativo.

Andlisis del proceso docente - educativo.

Los componentes del proceso docente-educativo.

Las leyes del proceso docente-educativo.

Cualidades del proceso docente-educativo.

Los niveles estructurales del proceso docente-educativo.

Los niveles de profundizacion y asimilacién del proceso docente-
educativo. Su clasificacion.

Clasificacion del proceso docente-educativo de acuerdo con los
niveles de acercamiento a la vida.

La funcion mediadora del docente y la intervencién educativa.

¢, Qué piensan los profesores de codmo se debe ensefiar?

El rol del docente y la naturaleza interpersonal del aprendizaje.
Representacion y pensamiento didactico del profesor: su
influencia en el aprendizaje.

Las relaciones interactivas en clases.

Los profesores como conductores del proceso de aprendizaje.

La formacién del docente como un profesional autbnomo y reflexivo.

Los componentes o categorias didacticas del proceso de

ensefianza- aprendizaje

El objetivo: ¢ Por qué se aprende y ensefia?

El contenido: ¢ Qué se aprende y ensefia?

El Método: ¢ Como se aprende y ensefia?
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¢ Clasificacion y funciones de las estrategias de ensefianza.

e Laforma: ¢ Dénde y como se aprende y ensefa?

e Los recursos didacticos: ¢ Con qué ensefiar y aprender?

e La evaluacion del aprendizaje: ¢ Qué cdmo y cuando evaluar?

Al concluir este modulo, el egresado tendrd conocimientos sobre:

o Los principales enfoques de la investigacion disciplinar que lo sustentan,
dominando el cuerpo basico del saber tedrico, metodoldgico y social de
las Ciencias Pedagdgicas.

o Los fundamentos didacticos del proceso de ensefianza_ aprendizaje
desde una vision instructiva, educativa y desarrolladora, como gestor de
su practica docente

o Los fundamentos profesionales e investigativos que sustentan el
desarrollo de las Ciencias Pedagdgicas.

o La adecuada integracion de los fundamentos académicos-practicos e
investigativos en la solucion de problemas en el contexto de su practica
pedagodgica

o Elementos cientificos y metodolégicos en funcién de participar en
proyectos de investigacion.

Estrategia docente: conferencias, revisiones bibliogréficas, educacion en el

trabajo, talleres.
Evaluacion: Taller integrador evaluativo.

Bibliografia:

1. Tunnermann B. Conferencia Introductoria. Conferencia regional sobre
politicas y estrategias para la transformacién de la educacion superior en
Ameérica Latina y el Caribe, La Habana, Cuba, 18 al 22 de noviembre de 1996.
2. Bacallo J et al. Metodologia de la Investigacion Educacional y Social. Material
de estudio de la Maestria de Educacion Meédica, Centro Nacional de
Perfeccionamiento Médico, La Habana, 1999.

3. Singer PA, Siegler M. Chapeter 2. Clinical ethics in the practice of Medicine.
En: Goldmann: Cecil Textbook of Medicine 21%' d. W.B. Saunders Company,
Boston, 2000.
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4. Fernandez Oliva B. y Nolla Cao N. La maestria pedagdgica, su relacion con el
modelo comunicativo de la ensefianza contemporanea.2001.

5. Gottifredi JC. La pertinencia de la educacion superior. En Yarzabal E (ed) La
transformacion universitaria en visperas del tercer milenio. Memorias del
Simposio AUGM / SM / UDUAL CRESALC / UNESCO, Montevideo, junio 1996.
Centro Regional para la educacion superior en América Latina y el Caribe. Serie
Politicas y Estrategias (6), CRESALC / UNESCO, Caracas, 1996, pp 13-16.

6. Gonzalez Maura V. La educacion de valores en el curriculo universitario. Un
enfoque psicopdagdgico para su estudio. Rev Cubana Educ Med Super 2000;
14(1):74-82.

7. Gonzélez Maura V. La educacion de valores en el curriculo universitario. Un
enfoque psicopedagogico para su estudio. Rev Cubana Educ Med Super 2000;
14(1):74-82.

8. Necesidad de cambios en la funcién docente de las universidades del siglo
XXI. Material de apoyo a la docencia, 2002.

Moédulo: Farmacologia general

Objetivo general del curso: Integrar los elementos basicos y conocimientos
fundamentales de la farmacologia y la pedagogia que le permitan impartir
adecuadamente los diferentes temas para que los futuros egresados puedan
seleccionar los medicamentos adecuados para el tratamiento de las diferentes
enfermedades.

Objetivos especificos:

e Interpretar la influencia de los parametros y procesos farmacocinéticos
sobre: indicaciones, dosis, vias de administracion, efectos adversos e
interacciones.

e Relacionar los conocimientos fundamentales de la teoria de receptores
y sistema nervioso autonomo para el tratamiento medicamentoso
racional de las enfermedades mas frecuentes de la comunidad.,
atendiendo a las caracteristicas individuales de los pacientes.

e Relacionar los principales autacoides y sus antoganistas y sus

antagonistas con los mecanismos de accion de los diferentes farmacos.
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e Argumentar la importancia clinica de los autacoides y sus antagonistas
en las diferentes enfermedades.

e Integrar los elementos pedagogicos para el desarrollo adecuado de la
docencia.

Sistema de Conocimientos:
Farmacocinética:

Principios generales que rigen el paso de loa farmacos a través de las

membranas.
Absorcion. Efecto del primer paso y biodisponibilidad.

Distribuciéon. Volumen de distribucion aparente. Factores que influyen en la
distribucion. Union a proteinas plasmaticas. Paso a través de la barrera

hematoencefélica y placentaria.

Metabolismo. Principales procesos de la biotransformacion.
Circulacion enterohepatica.

Excrecion. Vias fundamentales. Importancia de las vias de excrecion.
Teoria de receptores:

Receptores: Concepto. Clasificacion. Localizacién. Agonistas y antagonistas.
Diferentes tipos de antagonismos. Importancia clinica del conocimiento de la

teoria de los receptores.
Sistema Nervioso Autbnomo:
Principales neurotransmisores.

Fisiologia y anatomia del SNA. Caracteristicas de la neutransmision.
Nuerotransmison adrenérgica y colinérgica. Importancia clinica de la

neurotransmision.

Autacoides:Concepto de autacoides. Consideraciones generales sobre las
acciones de los principales autacoides en diferentes afecciones y sobre el

mecanismo de accién o aparicién de efectos indeseables de medicamentos.
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Estrategia docente: conferencias, juego de roles, revisiones bibliogréaficas,

seminario problémico.
Evaluacion: Examen tedrico-practico.
Bibliografia

1. Biotransformacion de farmacos. Facultad de Medicina de Buenos Aires,

www.lafacu.com/apuntes/medicina/bio farm/8/27/11: 1-7

2. Bowman WC, Rand MJ. Farmacologia. Bases bioquimicas y patoldgicas.
Aplicaciones clinicas. 2da ed. La Habana: Edicion Revolucionaria, 1984.

3. Cires Pujol M. Guia terapéutica para la Atencién Primaria en Salud. La
Habana: Editorial Ciencias Médicas; 2010.

4. Diasio RB. Principios de la Farmacoterapia. En: Bennett JC, Plum F. (eds.).
CECIL. Tratado de Medicina Interna. 20 ™ ed. México: Mc Graw Hill, 1996: 103-
116

5. Groning Roque E. Procesos a los que estan sometidos los farmacos en el
organismo. Farmacologia General. La Habana: Editorial Ciencias Médicas;
2002. p. 34 - 43.

6. Laporte JR, Tognoni G. Principios de la epidemiologia del medicamento. 2da
ed. Barcelona: Ed. Masson Salvat, 1993.

7. Moron Rodriguez F J. Farmacologia Clinica. Tomo I. La Habana: Editorial
Ciencias Médicas; 2010.

Modulo: Ensayo clinico, farmacoepidemiologia y farmacovigilancia.

Objetivo general del curso: Adquirir conocimientos sobre las bases cientificas
gue regulan el estudio y la utilizacién de los farmacos, tecnologia en los seres
humanos e Integrar los conocimientos sobre las bases farmacoldgicas de la

terapéutica para lograr una prescripcion y un uso racional de los farmacos.

Objetivos especificos:
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e Aplicar los principales métodos que regulan el estudio y la
posterior utilizacion de un medicamento.

e Criticar el cumplimiento de los principios de la ética médica,
el disefio y los resultados de diferentes tipos de ensayos
clinicos.

e Describir los principios en que se basa la prescripciéon de
farmacos.

e Identificar las principales causas de la prescripcion irracional
y del incumplimiento por parte del paciente o del personal
asistencial.

e Argumentar la importancia de la farmacoepidemiologia para
alcanzar un uso racional de los medicamentos.

e Integrar los elementos pedagdgicos para el desarrollo
adecuado de la docencia.

Sistema de Conocimientos:

Concepto de ensayos clinicos. Pilares basicos para realizar un

ensayo clinico. Objetividad de la observacién,
Aleatorizacién de los tratamientos.
Enmascaramiento.

Diferentes fases del ensayo clinico.
Postulados éticos. Consentimiento informado.
Concepto de placebo. Su importancia.

La prescripcion de medicamentos. Eficacia, seguridad, efectividad,
costo y conveniencia. Uso racional y criterios para la seleccion de
medicamentos. Medicamento esencial. Prescripcién no racional.
Causas. Prescripciébn en situaciones especiales: embarazo,
lactancia, paciente geriatrico y pediatrico: principales
caracteristicas a tener en cuenta. Farmacoepidemiologia:

concepto, importancia y principales métodos de estudio que
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emplea: estudios de utilizacion de medicamentos, estudio de casos

y controles, estudios de cohorte.

Farmacovigilancia. Notificacion de reacciones adversas a

medicamentos.

Estrategia docente: revisiones bibliograficas, conferencias, lecturas criticas de
articulos cientificos (ensayos clinicos publicados), debate donde se critiquen

ensayos clinicos publicados.
Evaluacion: Entrega y discusion de una critica personal de un ensayo clinico.
Bibliografia

1. Biotransformaciéon de farmacos. Facultad de Medicina de Buenos Aires,

www.lafacu.com/apuntes/medicina/bio farm/8/27/11: 1-7

2. Bowman WC, Rand MJ. Farmacologia. Bases bioquimicas y patoldgicas.

Aplicaciones clinicas. 2da ed. La Habana: Edicién Revolucionaria, 1984.

3. Cires Pujol M. Guia terapéutica para la Atencion Primaria en Salud. La

Habana: Editorial Ciencias Médicas; 2010.

4. Diasio RB. Principios de la Farmacoterapia. En: Bennett JC, Plum F. (eds.).
CECIL. Tratado de Medicina Interna. 20 ™ ed. México: Mc Graw Hill, 1996: 103-
116

5. Groning Roque E. Procesos a los que estan sometidos los farmacos en el
organismo. Farmacologia General. La Habana: Editorial Ciencias Médicas;
2002. p. 34 - 43.

6. Laporte JR, Tognoni G. Principios de la epidemiologia del medicamento. 2da

ed. Barcelona: Ed. Masson Salvat, 1993.

7. Mordén Rodriguez F J. Farmacologia Clinica. Tomo |. La Habana: Editorial
Ciencias Médicas; 2010.

Modulo: Tratamiento del dolor v la inflamacion.
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Objetivo general del curso: Actualizar y profundizar en los diferentes aspectos
farmacoldgicos de los farmacos utilizados en el alivio del dolor y la inflamacion,
con particularizacion de los elementos a tener en cuenta por los docentes para

garantizar la calidad de la docencia de estos temas.
Objetivos especificos:

e Clasificar los farmacos: Analgésicos antipiréticos y antiinflamatorios no
esteroideos. Hipnoanalgésicos. Antiinflamatorios esteroideos.

e Explicar las acciones farmacoldgicas y el mecanismo de accion de éstos
farmacos y la relacion de estos aspectos farmacologicos con la aparicion
de efectos adversos y sus usos terapéuticos.

e Citar los preparados mas frecuentes utilizados, asi como su
presentacion, dosis y vias de administracion segun el cuadro clinico.

e Integrar los elementos pedagdgicos para el desarrollo adecuado de la
docencia.

Sistema de Conocimientos:
Fisiopatologia del dolor.

Farmacos utilizados para el alivio del dolor y la inflamacion: analgésicos
antipiréticos y  antiinflamatorios no  esteroideos. Hipnoanalgésicos.
Antiinflmatorios esteroideos. Anestésicos locales.

Concepto. Clasificacion. Mecanismo de accion. Acciones farmacoldgicas.
Aspectos farmacocinéticos relevantes. Efectos adversos. Interacciones. Usos,

preparados, dosis, vias de admon.
Fisiologia de potencial de membrana.
Concepto de anestesia local.
Clasificacion de los anestésicos locales.

Mecanismo de accion. Acciones farmacoldgicas. Interacciones.

Farmacocinética. Usos. Dosis. Vias de admon. Preparados mas frecuentes.

Ventajas del uso combinado de anestésicos locales y vasoconstrictores.

Situaciones en los que esta contraindicada.
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Tratamiento escalonado del dolor.

Estrategia docente: conferencias, situaciones clinicas, revisiones

bibliograficas, educacion en el trabajo, talleres.
Evaluacion: Taller integrador evaluativo.
Bibliografia

Bases farmacologicas de las reacciones adversas a los farmacos y
de las interacciones medicamentosas.

www.farmakos.com/interacciones.htm

2. Caleg CF. Extrapyramidal reacctions and the SSRIs. Annals
Pharmacother 1998; 31 (12): 1481-9

3. Instituto Catala de Farmacologia. Efectos indeseados, un costo

no solo econémico. Bulletin Groc 1999; 1(1): 1-3

4. Pérez Hernandez BG. Reacciones adversas a los medicamentos
y adicién a otras sustancias. Farmacologia General. La Habana:
Editorial Ciencias Médicas; 2002. p. 124 - 137.Baratti CM, Boccia
MM.

5. S4nchez J. El 5% de los ingresos en urgencias por reacciones
adversas a los farmacos. Sanidad 2000.

Moédulo: Antimicrobianos.

Objetivo general del curso: Actualizar y profundizar en los
diferentes aspectos farmacolégicos de los antimicrobianos asi
como en los elementos pedagdgicos necesarios para el desarrollo

del proceso de ensefianza aprendizaje.
Objetivos especificos:
Identificar los antimicrobianos mas utilizados.

e Relacionar los aspectos fundamentales del espectro,

mecanismo de accion, aspectos farmacocinéticos
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fundamentales con los usos terapéuticos de los antimicrobianos de uso
frecuente.

e Argumentar las interacciones farmacoldgicas y profundizar en los
efectos adversos mas frecuentes.

¢ Integrar los elementos pedagogicos para el desarrollo adecuado de la
docencia.

Sistemas de Conocimientos:
Clasificacion de los antimicrobianos.

Mecanismo de accion. Espectro. Caracteristicas farmacocinéticas.

Interacciones. Efectos adversos. Usos. Preparados. Dosis. Vias de admon. de:

Betalactamicos.  Tetraciclinas. Macroélidos.  Antimicéticos.  Antivirales.

Antimicrobianos contra gérmenes anaerobios. Antisépticos orales.
Antimicrobianos en situaciones especiales: Embarazo y lactancia.

Estrategia docente: conferencias, situaciones clinicas, revisiones

bibliogréficas, seminario problémico.
Evaluacion: Examen tedrico-practico.
Bibliografia

Bases farmacoldgicas de las reacciones adversas a los farmacos y de las

interacciones medicamentosas. www.farmakos.com/interacciones.htm

2. Caleg CF. Extrapyramidal reacctions and the SSRIs. Annals Pharmacother 1998;
31 (12): 1481-9

3. Instituto Catala de Farmacologia. Efectos indeseados, un costo no soélo
econémico. Bulletin Groc 1999; 1(1): 1-3

4. Pérez Hernandez BG. Reacciones adversas a los medicamentos y adicion a otras
sustancias. Farmacologia General. La Habana: Editorial Ciencias Médicas; 2002. p.
124 - 137.Baratti CM, Boccia MM.

5. Sanchez J. El 5% de los ingresos en urgencias por reacciones adversas a los

farmacos. Sanidad 2000.
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Moédulo: Farmacos gue actlian sobre el Aparato respiratorio.

Objetivo general del curso: Actualizar en los diferentes aspectos
farmacoldgicos de los farmacos que actlan sobre el aparato respiratorio asi
como en los elementos pedagdgicos necesarios para el desarrollo del proceso

de ensefanza aprendizaje.
Objetivos especificos:

e Explicar brevemente la fisiopatologia de las principales enfermedades
respiratorias, asi como identificar sus sintomas y signos mas
caracteristicos.

e Identificar los farmacos utilizados en la terapéutica de estas
enfermedades.

e Explicar las acciones farmacoldgicas, mecanismo de accion, efectos
adversos, precauciones, contraindicaciones e interacciones que
aparecen con su utilizacion.

e Integrar los elementos pedagogicos para el desarrollo adecuado de la
docencia.

Sistema de Conocimientos:

Antiasmaticos, antitusivos, mucoliticos, expectorantes.

Clasificacion. Mecanismo de accién. Acciones farmacolégicas. Caracteristicas
farmacocinéticas  fundamentales. Interacciones. Efectos  adversos.

Contraindicaciones. Precauciones.

Estrategia docente: conferencias, situaciones clinicas, revisiones

bibliograficas, talleres.
Evaluacion: Taller integrador.
Bibliografia

Bases farmacoldgicas de las reacciones adversas a los farmacos y de las

interacciones medicamentosas. www.farmakos.com/interacciones.htm

2. Caleg CF. Extrapyramidal reacctions and the SSRIs. Annals Pharmacother
1998; 31 (12): 1481-9
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3. Instituto Catala de Farmacologia. Efectos indeseados, un costo

no sélo econdmico. Bulletin Groc 1999; 1(1): 1-3

4. Pérez Herndndez BG. Reacciones adversas a los medicamentos
y adiciébn a otras sustancias. Farmacologia General. La Habana:
Editorial Ciencias Médicas; 2002. p. 124 - 137.Baratti CM, Boccia
MM.

5. Sanchez J. El 5% de los ingresos en urgencias por reacciones

adversas a los farmacos. Sanidad 2000.

Moédulo: FArmacos que actlan sobre el Aparato digestivo.

Objetivo general del curso: Actualizar y profundizar en los
diferentes aspectos farmacoldgicos de los farmacos que actuan
sobre el aparato digestivo asi como en los elementos pedagdgicos
necesarios para el desarrollo del proceso de ensefianza

aprendizaje.
Objetivos especificos:

e Explicar brevemente la fisiopatologia de las principales
enfermedades digestivas, asi como identificar sus sintomas y
signos mas caracteristicos.

e Identificar los farmacos utilizados en la terapéutica de estas
enfermedades.

e Explicar las acciones farmacoldgicas, mecanismo de accion,
efectos adversos, precauciones, contraindicaciones e
interacciones que aparecen con su utilizacion.

e Integrar los elementos pedagégicos para el desarrollo
adecuado de la docencia.

Sistema de Conocimientos:

Antiulcerosos, antieméticos, digestivos, eupépticos, laxantes,

antidiarreicos.

Clasificacion. Mecanismo de accion. Acciones farmacoldgicas.

Caracteristicas farmacocinéticas fundamentales. Interacciones.
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Efectos adversos. Contraindicaciones. Precauciones. Dosis. Presentacion. Vias

de admon.

Estrategia docente: conferencias, situaciones clinicas, revisiones

bibliogréaficas, talleres.
Evaluacion: Clase préctica.

Moédulo: Farmacos que actluan sobre el ACV.

Objetivo general del curso: Actualizar y profundizar en los diferentes
aspectos farmacologicos de los farmacos que actian sobre el aparato
cardiovascular asi como en los elementos pedagogicos necesarios para el

desarrollo del proceso de ensefianza aprendizaje.

Objetivos especificos:

Explicar brevemente la fisiopatologia de las principales enfermedades
cardiovasculares, asi como identificar sus sintomas y signos mas
caracteristicos.

e Identificar los farmacos utilizados en la terapéutica de estas
enfermedades.

e Explicar las acciones farmacolégicas, mecanismo de accion, efectos
adversos, precauciones, contraindicaciones e interacciones que
aparecen con su utilizacion.

e Integrar los elementos pedagogicos para el desarrollo adecuado de la

docencia.

Sistema de Conocimientos:

Hipotensores. Antianginosos. Antiarritmicos. Coagulantes orales. Coagulantes

topicos. Antiagregantes, anticoagulantes y fibrinoliticos.

Clasificacion. Mecanismo de accién. Acciones farmacolégicas. Caracteristicas
farmacocinéticas fundamentales. Interacciones. Efectos adversos.

Contraindicaciones. Precauciones. Dosis. Presentacion. Vias de admon.

Estrategia docente: conferencias, situaciones clinicas, revisiones

bibliograficas, talleres.
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Evaluacion: Examen tedrico-practico.
Bibliografia.

Bases farmacoldgicas de las reacciones adversas a los farmacos y de las

interacciones medicamentosas. www.farmakos.com/interacciones.htm

2. Caleg CF. Extrapyramidal reacctions and the SSRIs. Annals Pharmacother
1998; 31 (12): 1481-9

3. Instituto Catala de Farmacologia. Efectos indeseados, un costo no sélo
economico. Bulletin Groc 1999; 1(1): 1-3

4. Pérez Hernandez BG. Reacciones adversas a los medicamentos y adicion a
otras sustancias. Farmacologia General. La Habana: Editorial Ciencias Médicas;
2002. p. 124 - 137.Baratti CM, Boccia MM.

5. Sanchez J. El 5% de los ingresos en urgencias por reacciones adversas a los

farmacos. Sanidad 2000.

Moédulo: Farmacos gue actlian sobre el sistema endocrino.

Objetivo general del curso: Actualizar y profundizar en los diferentes
aspectos farmacolégicos de los farmacos que actlan sobre el sistema
endocrino asi como en los elementos pedagdgicos necesarios para el
desarrollo del proceso de ensefianza aprendizaje.

Objetivos especificos:

e Explicar brevemente la fisiopatologia de las principales enfermedades
endocrinas, asi como identificar sus sintomas y signos mas
caracteristicos.

e Identificar los farmacos utilizados en la terapéutica de estas
enfermedades.

e Explicar las acciones farmacoldgicas, mecanismo de accion, efectos
adversos, precauciones, contraindicaciones e interacciones que
aparecen con su utilizacion.

e Integrar los elementos pedagdgicos para el desarrollo adecuado de la

docencia.
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Sistema de Conocimientos:

Hormonas tiroideas y farmacos antitiroideos. Estrégenos, andrégenos vy
contraceptivos  orales  combinados. Glucocorticoides. Insulina e

hipoglicemiantes orales.

Clasificacion. Mecanismo de accién. Acciones farmacolégicas. Caracteristicas
farmacocinéticas fundamentales. Interacciones. Efectos adversos.

Contraindicaciones. Precauciones. Dosis. Presentacion. Vias de admon.

Estrategia docente: conferencias, situaciones clinicas, revisiones

bibliograficas, talleres.
Evaluacion: Taller integrador.
Bibliografia.

Bases farmacoldgicas de las reacciones adversas a los farmacos y de las

interacciones medicamentosas. www.farmakos.com/interacciones.htm

Caleg CF. Extrapyramidal reacctions and the SSRIs. Annals Pharmacother
1998; 31 (12): 1481-9

Instituto Catala de Farmacologia. Efectos indeseados, un costo no sélo
econdmico. Bulletin Groc 1999; 1(1): 1-3

Pérez Herndndez BG. Reacciones adversas a los medicamentos y adicion a
otras sustancias. Farmacologia General. La Habana: Editorial Ciencias Médicas;
2002. p. 124 - 137.Baratti CM, Boccia MM.

Sanchez J. El 5% de los ingresos en urgencias por reacciones adversas a los

farmacos. Sanidad 2000.

Moédulo: FArmacos qgue actlian sobre el sistema nervioso central.

Objetivo general del curso: Actualizar y profundizar en los diferentes
aspectos farmacoldgicos de los farmacos que actian sobre el sistema nervioso
central asi como en los elementos pedagodgicos necesarios para el desarrollo

del proceso de ensefianza aprendizaje.
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Objetivos especificos:

e Explicar brevemente la fisiopatologia de las principales enfermedades
del sistema nervioso, asi como identificar sus sintomas y signos mas
caracteristicos.

e Identificar los farmacos utilizados en la terapéutica de estas
enfermedades.

e Explicar las acciones farmacolégicas, mecanismo de accion, efectos
adversos, precauciones, contraindicaciones e interacciones que
aparecen con su utilizacion.

e Integrar los elementos pedagogicos para el desarrollo adecuado de la
docencia.

Sistema de Conocimientos:
Psicofarmacos. Antiparkinsonianos. Anticonvulsivantes. Drogas ilicitas.

Clasificacion. Mecanismo de accion. Acciones farmacologicas. Caracteristicas
farmacocinéticas  fundamentales. Interacciones. Efectos adversos.

Contraindicaciones. Precauciones. Dosis. Presentacion. Vias de admon.

Estrategia docente: conferencias, situaciones clinicas, revisiones

bibliograficas, talleres.
Evaluacion: Examen tedrico/préactico.

Moédulo: Farmacos para el tratamiento de las enfermedades neoplasicas.

Objetivo general del curso: Actualizar y profundizar en los diferentes
aspectos farmacolégicos de los farmacos para el tratamiento de las
enfermedades neoplasicas asi como en los elementos pedagdgicos necesarios

para el desarrollo del proceso de ensefianza aprendizaje.
Objetivos especificos:

e Explicar brevemente la fisiopatologia de las principales enfermedades
endocrinas, asi como identificar sus sintomas y signos mas

caracteristicos.
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e l|dentificar los farmacos utilizados en la terapéutica de estas
enfermedades.

e Explicar las acciones farmacolégicas, mecanismo de accion, efectos
adversos, precauciones, contraindicaciones e interacciones que
aparecen con su utilizacion.

e Integrar los elementos pedagogicos para el desarrollo adecuado de la
docencia.

Sistema de Conocimientos:
Citostaticos y Vitaminas.

Clasificacion. Mecanismo de acciéon. Acciones farmacoldgicas. Caracteristicas
farmacocinéticas  fundamentales. Interacciones. Efectos adversos.

Contraindicaciones. Precauciones. Dosis. Presentacion. Vias de admon.

Estrategia docente: conferencias, situaciones clinicas, revisiones

bibliograficas, talleres.
Evaluacion: Taller integrador.
Bibliografia

Bases farmacoldgicas de las reacciones adversas a los farmacos y de las

interacciones medicamentosas. www.farmakos.com/interacciones.htm

Caleg CF. Extrapyramidal reacctions and the SSRIs. Annals Pharmacother
1998; 31 (12): 1481-9

Instituto Catald de Farmacologia. Efectos indeseados, un costo no sélo
econdmico. Bulletin Groc 1999; 1(1): 1-3

Pérez Hernandez BG. Reacciones adversas a los medicamentos y adicion a
otras sustancias. Farmacologia General. La Habana: Editorial Ciencias
Médicas; 2002. p. 124 - 137.Baratti CM, Boccia MM.

Sanchez J. El 5% de los ingresos en urgencias por reacciones adversas a los

farmacos. Sanidad 2000.

3. 2. Valoracioén de la propuesta mediante el criterio de expertos.
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La propuesta de superacion pedagogica y en contenidos propios de la
Farmacologia para los Licenciados en Enfermeria que se desempefian como
profesores tutores en el contexto del Hospital General de Trinidad fue
sometidas al criterio de especialistas; los que realizaron una valoracion de las
misma.

En las investigaciones de caracter pedagdgico se utilizan basicamente dos vias
0 métodos para validar una teoria cientifica. Los experimentos pedagoégicos y el
criterio de expertos. El primero se utiliza cuando se desea analizar la relacion
de las variables dependientes, independientes, intervinientes y contextuales,
con la finalidad de probar o desechar una hipotesis previamente determinada, y
el segundo, para realizar prondsticos de prevision.

No todo modelo tedrico puede ser comprobado mediante un experimento
especifico, ya que, sobre todo en las ciencias sociales, es posible validarlos
solamente en la practica histérico - social. Es por ello que autores como C.
Alvarez de Zayas (1999), defienden la idea de que el instrumento fundamental
de la validacion es el analisis critico, en colectivo de expertos, del modelo
propuesto (fundamentacion tedrica) y de su concrecion en el plano concreto-
pensado, por el conjunto de sujetos que valoren las ideas que se han
propuesto; y en perspectiva, la practica histérico-social si comprueba el objeto
concreto — pensado propuesto por el investigador.

En esta investigacion se tuvo en cuenta el ultimo criterio, el cual se utilizé con
el propdsito de conocer los criterios y opiniones de especialistas acerca de la
pertinencia y posible efectividad de la propuesta elaborada para la superacion
pedagogica y en contenidos propios de Farmacologia de los licenciados en
Enfermeria que imparten la educacion al trabajo en la carrera de Enfermeria
en el contexto del Hospital General de Trinidad.

La valoracién se realizd en tres etapas: en la primera se seleccionaron los
expertos de acuerdo con los criterios establecidos, en la segunda se elaboraron
y aplicaron los cuestionarios de opiniones a los especialistas, en la tercera se
procesaron los resultados de las valoraciones emitidas por los especialistas.

. Seleccion de los expertos

El grupo estuvo integrado por especialistas en Farmacologia, Medicina Interna
y Licenciados en Enfermeria, Master en Educacion Médica de varias provincias

del pais.
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La seleccion de expertos se realizd atendiendo a los siguientes criterios:

e Competencia, expresado en su nivel de conocimiento acerca del

problema que se resolvié en la tesis.
e Creatividad expresada en su capacidad para resolver problemas
originales.

e Disposicion para participar en la validacion.

e Capacidad de analisis y de pensamiento légico.

e Espiritu colectivista y autocritico.
Después de determinar la cantidad minima y maxima de expertos que podian
participar en la investigacion, se confecciond el listado definitivo, integrado por
12 especialistas: 2 en Medicina Interna, 1 Licenciado en Enfermeria 2 Master
en Educacion Médica y 7 en Licenciados en Ciencias Farmacéuticas..
El préximo paso fue enviar a cada uno de los especialistas una carta
invitandolos a participar en el peritaje (Anexoll), en la cual se le explico el
objetivo de la realizaciébn de la encuesta. En dicha carta se le envié una
encuesta sobre su competencia y algunos datos personales.
Para la determinaciéon del nivel de competencia se utilizé la autovaloracion de
los mismos utilizando la metodologia elaborada y aprobada por el Comité
Estatal de Ciencia y Técnica de la antigua Unidn Soviética, la cual consiste en
la determinacién del coeficiente k de competencia.
En el (Anexo 12) se muestra el coeficiente k de competencia de los
especialistas. Como se puede observar en ambas tablas, todos los
especialistas, tienen un alto nivel de conocimientos acerca del tema objeto de
investigacién ya que se cumple que 0,8 <K <1,0.
. Elaboracion y aplicacion de las encuestas:
Una vez seleccionados los especialistas se elaboré el cuestionario con
preguntas cerradas y abiertas (Anexo 13). Cada especialista respondié de
forma independiente el mismo, sin la colaboracion de otros, para evitar la
influencia de uno sobre otro y asegurar asi que las opiniones y criterios fueran
fruto de sus reflexiones personales.
Dentro de los aspectos fundamentales objeto de valoracion por los expertos se
destacan los siguientes:

e Cumplimiento de los principios didacticos.
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e Correspondencia con el problema cientifico.

e Logro del objetivo propuesto.

e Factibilidad de la propuesta.

e Necesidad de las mismas para la superacién del licenciado en
Enfermeria que imparte la educacion al trabajo en la carrera de
Enfermeria, en el contexto del Hospital General de Trinidad.

e Suficiencia y nivel de adecuacion de las modalidades presentadas

e Transferibilidad de la propuesta.

e Calidad de las situaciones problémicas.

e Sugerencias de modificaciones generales o particulares, si fuera
necesario.

Para el procesamiento y analisis de informaciébn se tuvo en cuenta las
respuestas a cada una de las preguntas que aparecen en el cuestionario, asi
como la coincidencia o no de las mismas, resaltando aquellos criterios que
puedan enriquecer o mejorar la propuesta.

Resultados de la valoracion efectuada por los especialistas

Después de elaborada la propuesta de superacién pedagoégica y en contenidos
de propios de Farmacologia para los profesores que imparten Farmacologia en
la carrera de Enfermeria en el nuevo escenario de formacion que es el Hospital
General se procedié a presentarlo al grupo de especialistas para su criterio y
valoracion, las cuales plantearon sugerencias al producto elaborado.

Entre los aspectos referidos de forma unanime por los expertos se destacan:

e La propuesta es pertinente y de elevada calidad.

e Es aplicable en las condiciones actuales del proceso de universalizacién
de la ensefanza.

e Esfactible.

e Responde al problema cientifico planteado.

e Propicia el logro del objetivo propuesto.

e Los temas seleccionados son adecuados y suficientes asi como el
disefio final.

Sugerencias
¢ Reducir el numero de horas tedricas de forma general en todos los

modulos.

88



e Incorporar otras formas organizativas docentes como el juego de roles, y
discusiones de caso segun el contenido del tema lo propicie.

e La orientacion de trabajos cientificos, como forma de culminacion de
cada modulo, les propiciaria a los estudiantes preparacion para la
realizacion del trabajo final del diplomado.

Estos sefialamientos permitieron efectuar las modificaciones al documento
original como fueron:

e Reducir el numero de horas teoricas.

¢ Incluir otras formas organizativas docentes segun factibilidad.

e La orientacién de trabajos cientificos al final de cada modulo.

Conclusiones del capitulo

En este capitulo quedo expuesta la propuesta del Diplomado con elementos
pedagdgicos y farmacologicos que le serviran al profesor-tutor desarrollar los
Procesos de Atencion de Enfermeria aplicando los conocimientos de Farmacologia

en la Educacioén en el Trabajo.

La corroboracion del criterio de expertos demostré la validez y pertinencia del
Diplomado. Las recomendaciones dadas sirvieron para mejorar los aportes de la
investigacién en la aplicacion de los conocimientos de Pedagogia y Farmacologia

en la carrera de Enfermeria en el contexto del Hospital General de Trinidad,
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Conclusiones

Como resultado de la investigacion realizada se arribaron a las siguientes

conclusiones generalizadoras:

La revision de los referentes tedricos permitio concretar la fundamentacion de
la investigacion asi como aspectos actualizados referentes a la superacion
profesional y lo concerniente al papel de la disciplina Farmacologia en el
profesional de Enfermeria, lo cual exige una implementacién para su efecto
necesario en la practica de la profesion, aspecto esencial a tener en cuenta en

la propuesta.

El diagnostico realizado determiné las principales insuficiencias de los
licenciados en Enfermeria que se desempefian como profesores de tutores en

la carrera de Enfermeria, en el contexto del Hospital General de Trinidad.

El diplomado es la modalidad de la propuesta para la superacién pedagogica y
en contenidos de Farmacologia, del licenciado en Enfermeria que se
desempefia como profesores tutores en la carrera de Enfermeria en el Hospital

General de Trinidad Tomas Carrearas Galiano.
La propuesta fue valorada por los expertos como pertinente y con calidad,

responde al problema cientifico planteado y propiciara el logro de los objetivos

propuestos.
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Recomendaciones

Aplicar la propuesta elaborada en la superacion del Licenciado en Enfermeria
que se desempefia como profesor tutor en la carrera de Enfermeria, en el
contexto del Hospital General de Trinidad “Tomas Carreras Galiano”, con el
objetivo de perfeccionarla y corroborar su efectividad y en otras instituciones de

salud.
Promover investigaciones futuras relacionadas con la superacién pedagogica

del licenciado en Enfermeria que imparte la asignatura educacion al trabajo en

la carrera de Enfermeria.
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ANEXO No. 1. Guia para la entrevista individual o grupal con el colectivo de profesores.

Objetivos:

Recoger opiniones sobre las dificultades metodolégicas que presentan los profesores para

impartir la asignatura

Permitira la toma de decisiones oportunas para mejorar la calidad del proceso docente

educativo.

I-Datos personales.

a--Afios de terminada la carrera 99
b--Afios en la docencia: 1 afio 2 afos tres anos o mas
c-Ha impartido otras asignaturas previo a la educacion al trabajo si no

D -Afos que lleva impartiendo educacion al trabajo

f-Ha recibido cursos de actualizacion como diplomados o cursos de superacion en pedagogia .

Si cuales

g-estd categorizado : si no .que categoria tiene desde que fecha se

categorizd

2-. Como usted valora su formacion pedagdgica: excelente

Muy bien bien mal
.3—Ha realizado investigaciones pedagdgicas: si , No
4—Se considera capacitado para realizar investigaciones pedagdgicas: si , No

5---Participa en el trabajo metodoldgico que se desarrolla en su policlinico en su hospital :

si no

Si respuesta es si continle con la preguntan si su respuesta es negativa pase a la pregunta 7.
6- Ha participado en las diferentes actividades metodoldgicas. Marque con una x cuales..

reunion metodologica



clase metodologica instructiva.
clase metodologica demostrativa
clase abierta.
colectivo de asignatura.
______reunion de departamento.
____ talleres metodoldgicos a nivel de facultad.
7- Cuantos controles a clases o visitas le han efectuado.
Dela3 .
Ded4a5 .
M3ds de cinco

8—Que sugerencias le han realizado

9- Esta dispuesto a realizar cursos de pedagogia: si no

10-- De su competencia pedagdgica en relacidn con los componentes personalesy no
personales del proceso docente educativo. Sefiale con una x en una escala ascendente, como
usted percibe que los tiene desarrollado en su actuar diario, es decir segun su propia
valoracioén:

Dominio de los contenidos de la asignatura de farmacologia.
1 2 3 4 5
Conoce los métodos de ensefianza a utilizar de acuerdo a la forma organizativa

docente vy al contenido a impartir y los objetivos de la actividad.

Uso de medios de ensefianza en correspondencia con la Forma.Organizativa .Docente
objetivos y contenido.



Sabe valorar la funcién de los objetivos educativos e instructivos para cada actividad
docente

1 2 3 4 5

Mantiene la comunicacién con los estudiantes.

Realiza acciones que logren la independencia y la creatividad de sus estudiantes.

1 2 3 4 5

Sabe orientar la bibliografia y el estudio independiente. Explique como lo haria.

1 2 3 4 5

Sabe confeccionar un instrumento evaluativo teniendo en cuenta los diferentes tipos de
preguntas y los objetivos segun el tipo de examen.

1 2 3 4 5

Su preparacién docente la hace con sistematicidad.

Aplica los principios de la ética pedagdgica.
1 2 3 4 5
Propicia el trabajo en equipo de sus estudiantes.

1 2 3 4 5



Asume las técnicas de la informacidn y la comunicacion en la gestién docente con
conocimiento y dominio

1 2 3 4 5
11- vincula la Farmacologia con el proceso de atencidén de enfermeria.
Si no no sabe hacerlo , ho quiere hacerlo

12—sabe confeccionar un instrumento evaluativo con una proporcién adecuada de los
diferentes tipos de test.

Sl No , no sabe

Menciones diferentes tipos de test que usted aplica en la confeccion de sus examenes.

desarrollo, enlazar columna verdadero o

falso

11- considera usted que necesita capacitacion pedagdgica para su desempefio profesional
como docente.

Si , o no sabe

12-cudl de estas opciones considera de mayor posibilidad para su superacion pedagdgica.
Marque con una x.

Cursos a tiempo completo
Cursos a tiempo parcial___.
Cursos a distancias

Cursos cortos .
Autopreparacién

Talleres.

Seminarios______

La preparacion metodologica del hospital



Anexo 2. Encuesta realizada a los estudiantes.

Objetivos: Recoger la opinidn de los estudiantes acerca de su satisfaccidn personal en torno a
la educacidn docente del profesorado.

Estimado estudiante:

La siguiente encuesta se enmarca en un proyecto de investigacion pedagdgica, por lo que su
cooperacion sera muy valiosa. Es de cardcter andnimo y queremos que sus respuestas se
acerquen lo mas posible a la realidad.

Muchas gracias.

1- Cual de las siguientes caracteristicas esta presente en tu profesor de educacion al
trabajo . Marque con una x las que usted considera correctas.

Muestra amor por su trabajo como docente____.
Es sencillo, modesto
Comprensivo y amable
Se interesa por los problemas de los estudiantes____.
Trata por igual a todos los alumnos
Es justo y franco
Es abnegado y sacrificado
Alerta sobre los “posibles errores
No le gusta el desorden y la indisciplina
Exige normas de ética y de educacidn formal.____.

2—Como valora en tu profesora o profesor de educacidn al trabajo los métodos que utiliza en
su aprendizaje

El profesor informa del contenido del programa de la asignatura:

Si , ho , ho sabes

El profesor informa la relacién entre los diferentes temas que conforman el programa:
si ,No___, no sabes




Escucha tus razones y te permite ser creativo: si_, no

Propicia el debate en el grupo: si__, no

Comienza la clase recordando la clase impartida anteriormente si , ho , ho
sabes___,
Inicia la clase impartiendo el contenido de la misma si no

Explica los contenidos comenzando por los mas sencillo para luego explicar lo mas complejo.

si__,no , ho sabes

Es comprensible cuando imparte el contenido: si_-- no

Orienta el estudio independiente, es decir aclara los aspectos a tener presente para realizar el

mismo: si , ho , no sabes . aveces -
Orienta la bibliografia si no
Dicta los contenidos de las conferencias. si -, ho- -

Presenta graficos, esquemas, medios audiovisuales y ldminas de acetato para explicar los

contenidos siempre nunca , aveces
Explica los contenidos: si no -
Vincula la teoria con la practica si , o aveces_--.

Hace interesante la clase: si_, no__

Atiende las diferencias individuales de sus estudiantes : siempre nunca ,a
veces___.
Aclara las dudas si e S

El profesor vincula los contenidos de los temas impartidos con el proceso de atencién de
Enfermeria: siempre , nhunca_, a veces

3-Como valora en tu profesor las formas de efectuar sus evaluaciones:

Sefiale con una x en una escala ascendente, como usted percibe que los aplica en su actuar
diario, es decir, segln tu propia valoracion

Es justo en las evaluaciones con todos los estudiantes.



Las preguntas realizadas estan de acuerdos con los objetivos de los temas.
1 2 3 4 5

Las preguntas miden capacidad de analisis.

Las preguntas son memoristicas.
1 2 3 4 5
Analiza los errores cometidos por los estudiantes.

1 2 3 4 5



ANEXO No 3. Entrevista a jefe de carrera y de afio.

Objetivos:

Conocer sus criterios con relacidn a la preparacion de los profesores del colectivo de afio que
imparte la asignatura educacién al trabajo.

1. ¢Qué aspectos usted considera son insuficientes en la preparacién actual de los profesores
para obtener resultados superiores?

2. ¢Quién debe garantizar la preparacion de estos profesores?

3. ¢Que aspectos debemos tener en cuenta para preparar los profesores, para lograr un mejor
desempeno?.

4- {Cémo podria mejorarse la preparacion de estos docentes.



Anexo 4. Guia de observacién para las visitas a clases.

Objetivos:

Evaluar el desarrollo de la actividad docente y el desempefio del profesor.

1—Establecimiento de una buena comunicacion con el estudiante:

Identificacién de las caracteristicas individuales de los alumnos:

a b ,C

=

Identificacion del aprendizaje de los alumnos:

a b ,C
Conocimientos de los problemas extraacadémicos que presenta los estudiantes:
a ,b---—--,C

2-Acciones relacionadas con el dominio de los componentes no personales del Proceso de
Atencién de Enfermeria.

Dominio de la asignatura al ser enseiada.

1 2 3 4 5
Se cumplen los objetivos a lograr por los estudiantes.

1 2 3 4 5

Los métodos de ensefanzas estan relacionados con el contenido, forma organizativa docente y
los objetivos.

1 2 3 4 5

Hace uso adecuado de los medios en correspondencia con los otros componentes del proceso.



Existe asequibilidad y comunicacién con el estudiante cuando imparte la docencia.
1 2 3 4 5
Vincula la asignatura con el proceso de atencién de Enfermeria.
1 2 3 4 5
Realiza las evaluaciones en correspondencia a la fOD y a los objetivos de cada actividad.

1 2 3 4 5

Aplica el principio de la ética pedagdgica.

1 2 3 4 5

Motivacidn que hace el profesor para lograr que el estudiante se interese por el tema

1 2 3 4 5



Anexo 5. Caracterizacion de los profesores que imparten la educacion al
Trabajo en el Hospital General de Trinidad.

CARACTERISTICAS DE LOS NUMERO POR CIENTO
PROFESORES
N=20

e Afios de graduado:

Entre 5y 10 Afios 16 80 %
Mas de 10 Afos 4 20 %

e Experiencia Docente:

1 afio 9 45 %

2 afios 5 25 %

3 afios y mas 6 30 %
e Cursos de Superacion

Pedagdgica:

Si 4 20 %

No 16 80 %
e Categorizados:

Si: 8 40 %

No: 12 60 %

Fuente: Encuesta realizada a los profesores.




Anexo 6. Valoracion por parte de los profesores de su Formacion

Pedagogica.
FORMACION PEDAGOGICA. TOTAL N= 20 POR CIENTO
N= 20
e formacion pedagdgica
Mal 17 85 %
Regular 3 15%
e Actividades Metodoldgicas en
que participan en su
Policlinico.
15
R. Metodolégico
Clase Abierta 2 75 %
Talleres Metodologico a 10 %
Nivel Facultad. 5 25 %
¢ Necesidades de Capacitaciéon 20 %
Pedagodgica.
e Participacién en 0 0

investigaciones de corte
educativo.

Fuente: Encuesta a Profesores.




Anexo 11. Valoracién de los profesores de acuerdo con su desempefio
en laimparticion de la clase.

ASPECTOS A VALORAR 1 2 3 4 5
e Dominio de los contenidos de 18 2
su Asignatura
Farmacologia.
e Comprension de los objetivos 3 9 8
a lograr por los
estudiantes.
e Sabe valorar lafuncion de los 17 2 1

objetivos educativos
instructivos para cada
actividad docente.

e Sabe hacer uso de los 15 3 2
medios de ensefianza la
correspondiente con FOD,
objetiva y contenida.

e Sabe utilizar diferentes 0 14 6 0 0
meétodos de ensefanza en
correspondencia con la
FOD, objetivo y
contenido.

e Realizo acciones que logra la 8 10
creatividad de los
estudiantes.

e Sabe orientar la bibliografia. 20
e Orienta adecuadamente el 20
estudio independiente.
e Asume la NTIC. 5 12 2 1
e Mantiene la comunicaciéon 16 4

con los estudiantes

e Vinculala asignatura con el 15 5
proceso de Atencidén de
Enfermeria

e Mantiene la comunicacion 16 4

con los estudiantes

Fuente: Encuesta realizada a profesores.



Anexo 8. Valoracion acerca del dominio de los componentes no
personales del proceso de ensefianza aprendizaje.

ASPECTOS A VALORAR MM R B MB E
1 2 3 4 5
e Dominio del contenido. 6 9
e Cumplimiento de los objetivos 10 S
e Relacion que estable entre el método 15

y los otros componentes. del Proceso
Docente Educativo.

15 13 1
e Hace un adecuado uso de los
medios. 5
1
e Vincula la asignatura con el PAE 10

e Hace una adecuada motivacion de
la clase

Fuente: Guia de observacion para la visita a clase.



Anexo 9. Valoracion de la labor educativa desarrollada por los profesores
segun criterios de los estudiantes.

LABOR EDUCATIVA TOTAL M =120 PORCIENTO
e . Amor por el trabajo docente 80
66.6 %
e . Tratalas deferencias 65
individuales 54.1 %
e . Seinteresapor los 60
problemas de sus estudiantes. 50 %
62 51.6 %
e . Exige normas de éticay
educacion
e . Es sencilloy comprensivo

Fuente: Encuesta realizada a los estudiantes.




Anexo 10. Percepcién que tiene los estudiantes acerca de cOmo sus

profesores imparten sus clases.

ASPECTOS A VALORAR. TOTAL POR CIENTO
N =120
.Comienza la clase recordando
contenido anterior.
Si 71 59.16 %
Inicia la clase impartiendo el contenido
de la misma.
Si 45 37.5%
A veces 59 49.16 %
Comienzo explicando los contenidos
mas sencillos.
Si 65 54.16 %
.Dicta los contenidos de las clases.
Si 105 87.5%
Explica los contenidos
Si 30 25 %
A veces 90 75 %
Motiva la clase, la hace interesante:
Si 45 37.5%
A veces 61 73.2 %
Vincula la teoria con la practica
Si 40 16.6 %
A veces 60 50 %
Vincula los temas impartidos con el
proceso de Atencidn de Enfermeria
No 62 51.6 %
A veces
32 26.6 %

Fuente: Encuesta realizada a los estudiantes




Anexo 11. SOLICITUD A LOS EXPERTOS.

Estimado Profesor (a):

Usted ha sido seleccionado (a) para participar como experto en la presente
investigacién, atendiendo a su experiencia, conocimientos técnicos y su alta
maestria pedagogica. Le solicitamos todas su cooperacidon, gue confiamos que
sera seria y activa, para poder valorar la propuesta que se ha elaborado en el
marco del presente trabajo, el que responde a la obtencion del grado de Master
en Ciencias de la Educacion.

El estudio se lleva a cabo como parte del trabajo que realiza el colectivo de profesores
involucrados en la docencia de la Carrera de Enfermeria en la Filial de Ciencias
Medicas de Trinidad, para dar respuesta al problema cientifico: Ila insuficiente
preparacion de los docentes que imparten la asignatura de Farmacologia, en la
especialidad de Enfermeria en funcion del Nuevo Modelo Pedagégico en el contexto
del Hospital General de Trinidad, partiendo de una serie de necesidades y dificultades
encontradas en el diagndstico que efectuamos y el cual nos basamos para hacer esta
propuesta.

Es oportuno que usted ofrezca sus criterios sobre la propuesta presentada, la
pertinencia y la calidad de la misma, de la forma méas explicita posible, porque sus

valoraciones son imprescindibles y valiosas para la evaluacion del misma.

Por su atencién, nuestro agradecimiento.



Anexo # 12. Resultados de la determinacién del nivel de competencia de
los especialistas:

Especialista | K. Ka K
1 1,0 1,0 1,0
2 0,9 1,0 0,95
3 0,9 0,7 0,8
4 1,0 1,0 1,0
5 0,8 0,9 0,85
6 1,0 0,8 0,9
7 0,7 1,0 0,85
8 0,8 0,9 0,85
9 0,8 1,0 0,9
10 0,9 1,0 0,95
11 0,8 0,9 0,85
12 1,0 0,9 0,95

K.: coeficiente de conocimiento o informacién que tiene el especialista en relacion con
el tema objeto de estudio

K,: coeficiente de argumentacion o fundamentacion de los criterios del especialista
K: indice de competencia

Férmula para determinar el indice de competencia K

1 -
K= E K.+ K, Debe cumplirse que 0,25 < K < 1,0. Para 0,5 < K < 0,8 se considera

que el grado de conocimientos es medio y para 0,8 < K < 1,0 se considera alto.



Anexo 13. DATOS Y CRITERIOS DEL EXPERTO.
Datos del experto evaluador:

Nombre y apellidos:

Titulo:

Categoria académica o cientifica:

Categoria docente:

Afos de Experiencia como profesional:

Afos de Experiencia docente:

Lugar donde labora:

1. ¢Valora usted que los principios de la didactica declarados en el marco teérico
se ponen de manifiesto?
Si: No:

2. ¢Las orientaciones metodoldgicas y los objetivos cumplen con las indicaciones

educativas?.
Si: No:
3. ¢Los contenidos tienen suficiente y necesaria actualidad cientifica?
Si: No:
4. ¢Considera adecuadas y suficientes las modalidades propuestas Sii_
No:
5. ¢Cree que la forma en que se desarrollara la propuesta es factible?
Si: No:

6. ¢La propuesta responde al problema cientifico planteado y propiciara el logro
del objetivo propuesto?
Si: No:

7. ¢Considera gue las modalidades planteadas tienen calidad, una vez analizado

integralmente los aspectos antes comentados?
Si: No:
8. ¢Qué modificaciones sugiere para perfeccionar la propuesta?. Sus sugerencias

pueden ser generales o particulares.



