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Resumen:

Objetivo. Indagar sobre el concepto de competencia educativa desde la percepcion del estudiante de la Licencia-
tura en Enfermeria. Material y Métodos. Se realizé un estudio cualitativo de corte descriptivo-interpretativo en
44 estudiantes del cuarto semestre de la Licenciatura en Enfermeria de una Universidad del sur de México. Los
datos se obtuvieron mediante una cédula disefiada para el propdsito de estudio con preguntas abiertas referentes a
los datos personales del estudiante y al concepto de competencia educativa. Se realizé un analisis de contenido de
texto mediante codificacion y categorizacion de los datos de donde emergieron las categorias empiricas que cons-
truyeron y se relacionaron con el objetivo de la presente investigacién. Resultados. De la comparacién constante
de los datos emergieron las siguientes categorias: 1) competencia es competir; 2) competencia es quien sabe mas,
y 3) competencia son habilidades, conocimientos y actitudes. Conclusiones. A partir de las categorias analizadas
se concluye que hay percepciones divididas referentes al concepto de competencia educativa por parte de los
estudiantes de Enfermeria, por ende, es muy importante que antes de que un docente intente impartir su clase con
base a un modelo educativo basado en competencias como enfoque, explique a sus alumnos en que consiste dicho
enfoque. Es necesario recalcar que el conocimiento es uno de los componentes para el desarrollo de las compe-
tencias, pero no el Unico.
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Summary:

Objective. Investigate the concept of educational competence from the student's perception of the Nursing De-
gree. Material and methods. A qualitative descriptive-interpretative study was conducted in 44 students of the
fourth semester of the Nursing Degree of a University of Southern Mexico. The data was obtained through a card
designed for the purpose of study with open questions regarding the personal data of the student and the concept
of educational competence. An analysis of text content was carried out by coding and categorizing the data from
which the empirical categories that were constructed and related to the objective of the present investigation
emerged. Results. From the constant comparison of data emerged the following categories: 1) competition is to
compete; 2) competence is who knows more, and 3) competence are skills, knowledge and attitudes. Conclu-
sions. From the analyzed categories, it is concluded that there are divided perceptions regarding the concept of
educational competence on the part of Nursing students, therefore, it is very important that before a teacher tries
to teach his class based on a educational model based on competencies as an approach, explain to your students
what this approach consists of. It is necessary to emphasize that knowledge is one of the components for the de-
velopment of competences, but not the only one.

Keywords: perception; educational competence; students; Nursing


mailto:tania_meyatzy@outlook.com
mailto:alfredo.pimentel@uabc.edu.mx
mailto:higueraj99@uabc.edu.mx

XVI Coloquio Panamericano de Investigacion en Enfermeria, Cuba 2018

I. INTRODUCCION

La palabra competencia se deriva del griego agon y agonistes, que indica aquél que se ha preparado
para ganar en las competencias olimpicas, con la obligacion de salir victorioso. El areté suprema que
anhelaba todo ciudadano griego, era ser triunfador en el combate, adquirir la posicion de héroe y, por
tanto, ver su nombre distinguido en la historia y su imagen recordada en marmol. En un principio, la
educacion griega estaba dirigida a alcanzar ese arete, la virtud suprema. A partir de Pitagoras, Platon y
Aristoteles, este areté cambia de sentido para significar ser el mejor en el saber, el constructor de teorias
rectoras de proyectos politicos; las competencias se desplazan desde habilidades y destrezas atléticas
para triunfar, hacia las exigencias culturales y cognoscitivas.*

La Organizacién de las Naciones Unidas para la Educacion, la Ciencia y la Cultura (UNESCO) defi-
ne una competencia educativa como: el conjunto de comportamientos socioafectivos y habilidades cog-
noscitivas, psicoldgicas, sensoriales y motoras que permiten llevar a cabo adecuadamente un desempe-
fio, una funcion, una actividad o una tarea,? de igual modo la Organizacion para la Cooperacion y el
Desarrollo Econémicos (OCDE)? la define como: la capacidad para responder a las exigencias indivi-
duales o sociales para realizar una actividad. Cada competencia reposa sobre una combinacion de habi-
lidades précticas y cognitivas interrelacionadas, conocimientos, motivacion, valores actitudes, emocio-
nes y otros elementos sociales y comportamentales que pueden ser movilizados conjuntamente para
actuar de manera eficaz.

Por lo que respecta al ambito educativo, sin duda alguna, existen numerosas definiciones para el con-
cepto de competencia tanto de organizaciones como de cientificos de la educacion,*® no obstante, es
posible identificar en las conceptualizaciones ciertos elementos que son caracteristicos en su definicion:
en primer término confluyen los conocimientos, los procedimientos, las actitudes y los valores; otro
aspecto sefiala que sélo se definen con respecto a su aplicacion en un desempefio, un tercer punto en-
marca la relacion con la experiencia, que es importante como medio de constatacion y evaluacion, y
finalmente el contexto, el que define en cierto modo la eficacia del desempefio; ello explica que una
competencia puede ser evidenciada dependiendo del contexto (situacion y lugar) en que se aplica.

Lo anterior es aplicable para todas las ciencias y profesiones, en el caso de Enfermeria como ciencia,
disciplina y profesion contempla exigencias de una formacién amplia y sistematizada que se lleva a
cabo en los contextos disciplinar y laboral.'® Los procesos formativos en esta area tienen como ejes cen-
trales el desarrollo de habilidades procedimentales en el area de simulacion y la adquisicion de diversas
competencias a través de la experiencia clinica.’* Gran parte de la practica de Enfermeria se relaciona
con los conocimientos técnicos, es decir, con el aprendizaje de los motivos y los métodos para realizar
las técnicas necesarias. Sin embargo, los conocimientos cientificos, la fundamentacion tedrica y espe-
cialmente la formacion humanistica y ética son aspectos esenciales para el desempefio de una profesion
que se desarrolla a través de las relaciones humanas.?

En la actualidad se encuentran ya definidas las competencias especificas para la profesion de Enfer-
meria,'? y alrededor del mundo la formacion de estos profesionales se encuentra regida por un Modelo
Educativo por Competencias que responde a todos los cambios y exigencias de la sociedad en el siglo
XXI. Aungue la mayoria de los alumnos no tengan conciencia clara de ello. Si bien se ha investigado
sobre la adquisicion de competencias,'* el desarrollo de competencias clinicas,*® las percepciones de los
alumnos acerca de sus competencias y habilidades clinicas®'” la percepcion de la importancia y reali-
zacion de las competencias genéricas en América Latina,® la opinion de los profesionales e internos de
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Enfermeria sobre la importancia de las competencias de egreso de la licenciatura ! y la percepcion del
alumnado sobre las competencias del profesorado;® hasta la fecha no se han encontrado estudios que
exploren la percepcion sobre el concepto de y si los alumnos saben lo que ello significa. Es por eso que
el objetivo del presente estudio fue investigar sobre el concepto de competencia educativa desde la per-
cepcion del estudiante de la Licenciatura en Enfermeria.

Il. METODOS

A. Disefio: Se realiz un estudio cualitativo®® de corte descriptivo-interpretativo.?

B. Participantes y lugar: El estudio se llevé a cabo en la Universidad Autonoma del Carmen, Cam-
peche. México. En este participaron 44 estudiantes (mujeres y hombres) del cuarto semestre de la Li-
cenciatura de Enfermeria inscritos en el ciclo escolar Agosto-Diciembre 2015.

C. Mediciones. Para la recoleccion de datos se utiliz6 una cédula disefiada para el proposito de estu-
dio con preguntas abiertas referentes a los datos personales del estudiante y una pregunta abierta para el
concepto de competencia educativa.

D. Procedimiento: El procedimiento de recoleccion de datos estuvo constituido por tres etapas: 1)
fundamentacion del proyecto, 2) identificacion de los participantes e invitacion a formar parte del estu-
dio y 3) recoleccion de los datos. Etapa 1. Se realiz6 una busqueda bibliogréfica electrénica y fisica
exhaustiva de evidencia cientifica sobre competencias educativas para fundamentar el estudio. Etapa 2.
Una vez fundamentado el estudio, se procedié a la identificacion de los participantes e invitacion a for-
mar parte del estudio. Posteriormente se acord6 una fecha, hora y lugar para efectuar la aplicacién de la
cédula de datos. Etapa 3. La recoleccion de datos se llevo a cabo en las instalaciones del Campus IlI;
Facultad Ciencias de la Salud de la Universidad Autonoma del Carmen, Campeche.

Al finalizar la aplicacion de la cédula se agradecié la participacion de cada uno de los alumnos. En
todo momento se garantizo la confidencialidad de los datos, puntualizando que la participacion era vo-
luntaria, asi mismo se les inform6 que podian abandonar en cualquier momento su participacion sin
ninguna repercusion en su situacion escolar.

E. Andlisis de datos: La edad de los participantes se captur6 y analizé en el paquete Statical Package
for the Social Sciences (SPSS) Version 19 a través de estadistica descriptiva. Para la pregunta abierta
que hace referencia al concepto de competencia se realizé un andlisis de contenido de texto mediante
codificacion y categorizacion de los datos de donde emergieron los temas que construyeron y se rela-
cionaron con el objetivo de estudio. Para cuidar la confidencialidad de los participantes se asign6é una
letra del alfabeto griego en orden progresivo a las percepciones de los estudiantes. Cabe destacar que se
presentaron las percepciones mas relevantes para el objetivo de investigacion dado que algunas tendian
a la repeticion para cada una de las categorias encontradas.

F. Aspectos éticos: El presente estudio se sustentd con lo dispuesto en el Reglamento de la Ley Gene-
ral de Salud en Materia de Investigacion para la Salud en México.?? El cual establece que para el desa-
rrollo de investigacion en salud se tendran que tomar en cuenta aspectos éticos que garanticen la digni-
dad y el bienestar fisico y psicoldgico de las personas involucradas.



XVI Coloquio Panamericano de Investigacion en Enfermeria, Cuba 2018

I1.RESULTADQOS

En el presente estudio participaron 44 estudiantes de cuarto semestre de la licenciatura de enfermeria
de la universidad autonoma del Carmen, Campeche de entre 19 y 29 afios de edad con una media de
21.61 (DE=1.7). De la comparacion constante de los datos emergieron las siguientes categorias:

1. Competencia es competir:

A menudo los alumnos tienen la concepcion errénea de que una competencia educativa significa
“competir” con sus propios compaiieros de aula, de grado, de carrera e incluso de otras carreras, y lo
expresan de manera continua argumentando lo siguiente:

a) Es la capacidad que tenemos para ser mejor que otros (alfa).

Como se observa, los alumnos describen a una competencia como la capacidad de ser mejor que otros
(desde el punto de vista del trabajo individual), sin importar el progreso y/o retroceso del compafiero de
clase, contrario a lo que se propone en uno de los cuatro pilares de la educacion “saber convivir”.

b) Es buscar, pelear, jugarse un todo por llegar hasta lo mas alto y ser el mejor (beta).

Incluso logran expresar que una competencia, es pelear y jugarse todo por el todo como si fuese una
competencia deportiva en la que la finalidad es ganar, a como dé lugar siempre y cuando se sigan una
serie de reglas y recomendaciones que de no cumplirse ameriten una sancion. Por otra parte, es bien
sabido que la derrota del otro es motivo de festejo y jubilo. Llegar a lo mas alto y ser el mejor indicaria
ser acreedor de un premio ya sea trofeo, reconocimiento o compensacion econémica. En el caso particu-
lar de los alumnos lo atribuyen a los procesos educativos en la competitividad diaria, responder primero,
entregar los trabajos primero, contestar primero cuando el profesor lanza preguntas, y que se note que
sobresalen de los demas, que a la hora de las practicas clinicas las enfermeras digan: “este es un buen
alumno” a final de cuentas esa estatuilla o recompensa sera la calificacion final del curso semestral o de
la carrera, para salir con un mérito, mencion honorifica o ser acreedor del primer lugar de la generacion.

2. Competencia es quien sabe mas:

En la mayoria de las definiciones de competencia emitidas por los alumnos, el elemento inicial o que
sobresale mayoritariamente es el conocimiento, es de esperarse que el conocimiento sea el componente
principal, incluso el mas importante para los estudiantes dado que lo expresan de la siguiente manera:

a) Esuna lucha por saber mas (gama).

Al igual que en la categoria nimero 1, se sigue presentando la lucha como un componente para lograr
el maximo conocimiento. Se parte de la concepcidn de que el conocimiento es la base fundamental de
todo actuar, pues se argumenta que si “no se sabe conocer” “no se sabrd hacer”. Desde el punto de
vista de los alumnos, no hay nada que le anteceda al conocimiento, puesto que es la piedra angular de
toda ciencia, de hecho es de mucha frustracion para los alumnos de Enfermeria, dado que a final de
cuentas lo que se les evalla semestre tras semestre es un cumulo de conocimientos (contenidos) vistos
durante el ciclo escolar; informacion cualitativa que se convertira en cuantitativa (un numero), clasifica-
ra y determinara quién sabe mas desde el punto de vista de la objetividad. Es frustrante para los alumnos
no figurar entre uno de los “mejores”, incluso cuanto mas transcurre el tiempo consideran quedarse
atras en el sentido de la impotencia de no poderlos alcanzar, sin tomar en cuenta que esto no implica
solo poner en juego los conocimientos. Es frustrante también para ellos que los profesores los catalo-
guen conforme “al que sabe mas” de una u otra forma siempre ellos estaran dentro de la clasificacion de
“los que saben menos”.
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b) EIl que sabe mas, sera el mejor (delta).

En el entendido de que el alumno que acumule un mayor nimero de conocimientos tedricos en la en
el aula, sera el mejor en la practica y el mejor preparado a la hora de conseguir empleo. Esta afirmacion
no del todo es cierta puesto que se ha observado que alumnos de 10 o su equivalente 100 tienen menos
habilidades practicas que sus pares con promedios de 70 y 80 respectivamente. Desafortunadamente la
percepcion de los alumnos no es del todo equivocada pues nunca serd mejor tener 7 manzanas que 10
(habria que echar un vistazo a la calidad de las manzanas). Muchas de las veces la forma de evaluar a
los alumnos sigue siendo demasiado objetiva y deja de lado una serie de detalles cualitativos impalpa-
bles. Los profesores tendemos a prestar mayor atencion o por comodidad a los alumnos de mayor pro-
medio. En realidad el conocimiento solo es uno de los elementos para que se considere competente a un
profesional. Es preocupante para los alumnos que consideran que saben menos pues consideran al me-
nos en ese momento que no seran los mejores y no encuentran una motivacion interna ni por parte del
profesor para cambiar esa percepcion sobre lo que es ser competente y competitivo.

3. Competencia son habilidades, conocimientos y actitudes:

Cierta cantidad de alumnos (20%) se acercan de manera adecuada a la connotacion de competencia
educativa pronunciando lo siguiente:

a) Son el conocimiento y las habilidades que se adquieren con el tiempo (épsilon).

Los alumnos expresan que una competencia educativa, es un conjunto de conocimientos y habilida-
des que se adquieren en el transcurso de la formacion académica en la que independientemente de la
percepcidn, el conocimiento vuelve a tomar el primer lugar y segundo las habilidades. La carrera de
Enfermeria es un area que depende basicamente del conocimiento tedrico de los procedimientos y las
técnicas, y de la implementacion practica fundamentada de las mismas. Este pensamiento se restringe
en la base de la repeticion de procedimientos, pues conforme mas las repitan mas competentes se haran,
en un primer momento en la simulacion clinica y posteriormente en los hospitales. Los alumnos enfocan
su atencidn basicamente a una de las cuatro funciones sustanciales de Enfermeria esta es la asistencial
cabe mencionar que las otras tres son gestion, docencia e investigacion.

b) Son distintos niveles de conocimientos, habilidades, actitudes y destrezas (zeta).

Desde la percepcion del alumno, el conocimiento es elemento crucial para el desarrollo de habilida-
des y destrezas principalmente clinicas que es el area en el que el alumno de Enfermeria centra su aten-
cion. Considerando importante que si conoce una técnica, su procedimiento a la hora de enfrentarse al
escenario real podra ejecutarla sin dificultad alguna y con habilidad y destreza a su vez. Toca de manera
importante la actitud con la que efecttan dicho procedimiento clinico en el que ademas del conocimien-
to la habilidad y la destreza este se debe ejecutar de la manera méas éticamente posible. Se aprecia que
en esta categoria los alumnos clasifican el conocimiento en niveles considerando que puede haber un
buen, regular o mal conocimiento. Si bien el conocimiento es imprescindible para el desarrollo de una
competencia, solo es uno de los elementos que puede contribuir en su desarrollo.

I\V. DISCUSION

El presente trabajo es Unico en su tipo, dado que aborda por primera vez la percepcién sobre el con-
cepto de competencia por los estudiantes de Enfermeria. Es importante destacar que son muchos los
autores y organismos los que han definido competencia educativa, sin embargo en este estudio nos per-
catamos de la definicion de los alumnos que en la mayoria de los casos dista mucho de la concepcion de



XVI Coloquio Panamericano de Investigacion en Enfermeria, Cuba 2018

los dos primeros. La mayoria de los estudiantes argumentan que competencia es “competir” o “quien
sabe mas”. Por otra parte en lo que coinciden son tres elementos principales, ya que establecen que
“competencia son habilidades, conocimientos y actitudes” en las definiciones tanto de los autores cOmo
de los organismos confluyen los siguientes elementos: conocimientos, actitudes, aptitudes, valores, ha-
bilidades, destrezas, practicas y acciones.

Por ejemplo, Diaz Barriga® indica que una competencia hace referencia a un saber hacer de manera
eficiente, demostrable y desempefios observables. Se trata de una capacidad para resolver problemas
que se aplica de manera flexible y pertinente, adaptandose al contexto y a las demandas que plantean
situaciones diversas desde la optica de los promotores de la Educacion Basada en Competencias, la
competencia no se limita a los aspectos procedimentales del conocimiento, a la mera posesion de habi-
lidades y destrezas, sino que se ve acompafiada necesariamente de elementos tedricos y actitudinales.

Por su parte Alvarez’ comenta: “el concepto de competencia es bastante amplio, integra conocimien-
tos, potencialidades, habilidades, destrezas, practicas y acciones de diversa indole (personales, colecti-
vas, afectivas, sociales, culturales) en los diferentes escenarios de aprendizaje y desempefio”. En este
sentido, hablar del desarrollo de la competencia necesariamente implica que el individuo establezca
relaciones entre la préctica y la teoria, transfiera su desempefio a situaciones diversas y plantee y resuel-
va las situaciones problemas de manera inteligente y critica. En la percepcién de los alumnos la compe-
tencia es el conjunto de conocimientos, habilidades, actitudes y destrezas que se adquieren en el aula 'y
se fortalecen en el campo de la simulacion y las practicas clinicas.

Tobdn® sefiala que el analisis de la formacion por competencias en la educacion, tiene como punto de
referencia la gestion de calidad: las competencias son un enfoque para la educacion y no un modelo
pedagogico, pues no pretenden ser una representacion ideal de todo el proceso educativo, determinando
como debe ser el proceso instructivo, el proceso desarrollador, la concepcion curricular, la concepcion
didactica y el tipo de estrategias didacticas a implementar. Las competencias son un enfoque porque
solo se focalizan en unos aspectos especificos de la docencia, del aprendizaje y de la evaluacion.

Por lo anterior, la nocién de competencia es una actividad contextualizada: ser competente no es sim-
plemente aplicar un conjunto de conocimientos a una situacion, es poder organizar su actividad para
adaptarse a las caracteristicas de la situacion. La competencia pasa a ser entonces la estructura dinamica
organizadora de la actividad, que permite que la persona se adapte a un tipo de situaciones, a partir de
su experiencia, de su actividad y de su practica.?®

En Zambrano,?* la nocion de competencia integra: el saber: conocimiento teérico o proposicional de-
rivado de las afirmaciones empiricas o légicas sobre el mundo, saber hacer: conocimiento practico o
desarrollo de las habilidades y destrezas necesarias para obrar en el mundo y saber ser: conocimiento
experencial, también denominado saber del “saber estar”, del conjunto de normas, valores, actitudes y
circunstancias que permiten interactuar con éxito en el medio social. Bajo esta perspectiva, las compe-
tencias referidas al saber se relacionan con el dominio de conocimientos que, desde un punto de vista
disciplinar, fundamentan el desempefio profesional; las competencias referidas al saber hacer, se identi-
fican con las capacidades especificas del profesional tipo (diferenciandolo de otros profesionales); las
referidas al saber ser, aluden a las capacidades éticas del profesional, como actor social.

En las definiciones mencionadas anteriormente sobre competencias, aparecen diversos atributos
“deseables” tales como los conocimientos, potencialidades, habilidades, destrezas, practicas y acciones
de diversa indole. La competencia como desempefio que implica la integracion de atributos generales
(conocimientos, actitudes, valores y habilidades) requeridos para desempefiarse de modo inteligente
ante situaciones especificas, parte del supuesto de que los conocimientos son “cosas” que se pueden
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poseer, adquirir, transmitir y construir y, por tal motivo, la escuela y de manera especifica, el profesor,
es el que se encarga de proveerlos y transmitirlos.®

V. CONCLUSIONES

Es muy importante que antes de que un docente intente impartir su clase con base a un modelo educa-
tivo basado en competencias como enfoque, explique a sus alumnos en que consiste dicho enfoque. Da-
do que el alumno aunque lograra notar algunos cambios en el transitar del nivel medio al nivel superior.
Considerara que solo son docentes nuevos y diferentes pero no con un nuevo método de ensefianza-
aprendizaje. Es necesario recalcar que el conocimiento es uno de los componentes para el desarrollo de
las competencias no el unico.

No pasaré de largo el ejemplo de Zabala, Arnau y Espafia,?® de los mas representativos al respecto:
“La escuela heredada es una escuela basada en el saber, en un conocimiento académico desligado, la
mayoria de las veces, de su funcién. Se aprenden formulas, tablas, principios, conceptos, algoritmos, en
los que se valora fundamentalmente la capacidad de reproducir y no tanto para aplicarlos. Sabemos la
ley de Ohm, pero somos incapaces de interpretar un simple circuito eléctrico de una linterna. Sabemos
el principio de Arquimedes, pero nos cuesta relacionarlo con lo que sucede cuando nos sumergimos en
una piscina. Sabemos qué es un sintagma nominal, pero no sabemos utilizarlo para mejorar una frase
escrita. Sabemos resolver una ecuacion de segundo grado sin saber qué es lo que representa”.

En Enfermeria, sin excepcién conocemos el procedimiento de la venopuncidn, pero pocos somos ca-
paces de canalizar, y mas complejo se torna en situaciones especiales como en neonatos, pacientes con
hipotermia o quemados con dificiles accesos vasculares. En fin, sabemos mucho y somos incapaces de
utilizarlo para resolver situaciones en las que este conocimiento que tenemos nos podria ser muy valio-
s0. Por lo tanto, se requiere una educacion basada en la comprension y el desarrollo de competencias,
gue dote a los alumnos de capacidades que les permitan adecuarse a los requerimientos que la disciplina
en formacion y posteriormente la sociedad y el ambito laboral les exigiran.
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