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Resumen

Esta investigacion fue realizada con apoyo del proyecto PAPIME PE307317. El
objetivo fue elaborar una escala para medir cuatro Competencias Transversales
CT (Toma de Decisiones, Resolucion de Problemas, Comunicacion Interpersonal y
Trabajo en Equipo) y analizar sus propiedades psicométricas en estudiantes
universitarios del area de la salud de la FES Zaragoza de la UNAM. La investigacion
se llevo a cabo en dos Fases. En la Fase 1 se llevo a cabo el disefio del instrumento
para someterlo a validacién de contenido y en la Fase 2, se analiz6 la validez de
constructo del instrumento con la participacion de 503 estudiantes, elegidos de
manera no probabilistica por conveniencia (Cirujano Dentista 147; Enfermeria 122;
Médico Cirujano 111; Psicologia 123). Se realiz6 un Anédlisis Factorial
Exploratorio (AFE) y una prueba de confiabilidad (alfa de Cronbach) para verificar
la consistencia interna del instrumento. Los resultados arrojan una escala que
cuenta con 18 reactivos (a global .87; Varianza total explicada 57.34%) acomodados
en 4 factores: 1) “Eleccion de alternativas y Solucién de problemas” (a.83); 2)
“Escucha y Comprension en la Comunicacion Interpersonal” (a.77); 3) “Expresion
en la Comunicacion Interpersonal” (a.73) y; 4) “Trabajo en Equipo” (a.71). En
conclusién, se disefid una escala con una validez de contenido, constructo y
confiabilidad adecuadas, lo que sugiere que es un instrumento congruente con el
modelo de Competencias Transversales empleado en la investigacién. Ademas de
ser una escala viable por su brevedad en nimero de reactivos y econémica en
tiempo de aplicacion. Se recomienda seguir con estudios que confirmen la validez

y confiabilidad de la escala con otro tipo de muestras y contextos.



PALABRAS CLAVE: ciencias de la salud; competencias transversales; educacion;

escala; validacion.



Introduccion

El Enfoque Basado en Competencias (EBC) es el mas usado en los sistemas
educativos debido a que cuenta con diversas ventajas en contraposicion a otros
enfoques tradicionales de ensefianza. Sin embargo, a pesar de las ventajas con las
que cuenta, el EBC también presenta ciertas deficiencias al momento de su
implantacion en alguna institucion educativa. Algunas de ellas se dan en el plano
tedrico y evaluativo ya que no se cuenta con un consenso entre investigadores
sobre la definicion correcta del concepto competencias lo cual a su vez vuelve dificil
la aplicacién del enfoque y la evaluacién de las competencias adquiridas por el
estudiante.

El Proyecto Tuning surge como una propuesta para generar una mayor
homogeneidad del uso del enfoque de competencias para su fomento y desarrollo
en estudiantes universitarios, una de las innovaciones del Proyecto Tuning, es la
inclusién de las Competencias Transversales las cuales sirven a cualquier
profesionista para su aprendizaje a lo largo de la vida.

Las Competencias Transversales han sido recientemente estudiadas e incluidas en
diversos planes de estudios en paises como Espafia, Chile y Pera. Por otro lado,
existe evidencia de que las Competencias Transversales como el Liderazgo,
Trabajo en Equipo, Comunicacion Interpersonal, Resolucion de Problemas y Toma
de Decisiones son de vital importancia para las carreras de las Ciencias de la Salud,
sin embargo, haciendo una revision de los planes de estudio de las carreras de
Cirujano Dentista, Enfermeria, Médico Cirujano y Psicologia de la FES Zaragoza de

la UNAM, no se encuentra que, de manera explicita se fomenten y desarrollen las



Competencias Transversales antes mencionadas, ademas, de que no se cuenta
con herramientas para evaluar este tipo de competencias.

De esta manera, el proposito del presente estudio fue crear una escala desde la
perspectiva psicométrica que evallte las CT en los estudiantes de las carreras del
area de la salud en la FES Zaragoza. Cabe mencionar que el presente documento
cuenta con 4 capitulos los cuales abarcan el marco tedrico en el que se sustenta la
investigacién, posteriormente, se describe la metodologia empleada y los ultimos
apartados abarcan los resultados arrojados por la investigacion y la discusion y

conclusiones a las que se llego.



CAPITULO 1
Educacién Basada en Competencias

Actualmente a nivel mundial, el enfoque dominante en el contexto educativo es el
Enfoque Basado en Competencias (EBC), el cual surge al observarse ciertas
deficiencias en diferentes niveles educativos (primaria, secundaria, bachillerato y
ensefianza superior) donde predominaba el Enfoque Magioscentrista ya que solo
se enfocaba en la memorizacién de la informacién y no en la aplicacion inmediata
de ésta en un contexto o problema de la realidad (Diaz-Barriga, 2006, 2014;
Villarroel & Bruna, 2014).

El EBC surgio en el siglo pasado y crecié de manera exponencial en los afios 90,
algunos hechos que impulsaron este modelo educativo fueron los informes de la
Organizacion de las Naciones Unidas parala Educacién, la Cienciay la Cultura
(UNESCO, por sus siglas en inglés) (Delors, 1996; Morin, 1999; UNESCO, 1998).
En estos, se enfatiza que el aprendizaje debe verse de manera integral,
considerando las diversas esferas del desarrollo del ser humano, enfatizando la
aplicacion de lo aprendido (aprender a hacer) y la forma de relacionarse con los
demas (aprender a convivir).

El EBC es muy complejo en su aplicacion ya que se necesita de diversos
conocimientos y habilidades para su correcto funcionamiento. Aunque teéricamente
este enfoque no ha sido completamente consensuado en su definicion por parte de
investigadores, hay algunas caracteristicas tedricas y practicas que no deben de ser
omitidas en la utilizacion de este para su aplicacion eficaz en las instituciones que

deseen adoptarlo.
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1.1.Caracteristicas del Enfoque Basado en Competencias (EBC)
A continuacion se exponen una serie de caracteristicas del EBC que a nivel teérico

y empirico han sido consensuadas por diversos autores (Diaz-Barriga, 2006;
Garagorri, 2007; Lépez, 2011; Perrenoud, 2006; Roegiers, 2012; Rué, 2008):
e Comprende de “saber actuar”:
El EBC en contraposicion con el Enfoque de Ensefianza Magioscentrista,
busca que el alumno no sélo conozca y aprenda la teoria que concierne a
una disciplina, sino que también sepa aplicar esa informacion en un contexto
problemético y que cuente con conocimientos actitudinales o valores. Puede
decirse que esta es la premisa mas importante del EBC, ya que no se busca
que el alumno sea sélo un experto, se busca que la informacién que
aprehende en la escuela, sea “movilizada” (Perrenoud, 2006; Roegiers,
2012).
e Tener una proyeccion social:

La implantacién de un enfoque como este no debe de centrarse solamente
en satisfacer la demanda que hay por parte del campo laboral, sino que debe
formar profesionistas interesados en el bienestar social, con capacidad critica
ante los problemas que afronta en el contexto en el que se esta aprendiendo.
De lo contrario, el enfoque s6lo buscaréa crear profesionistas que sirvan con
un fin utilitarista a las empresas (Lépez, 2011).

Ahora bien, el EBC presenta una gran problematica respecto al consenso en torno

al concepto de competencias, diversos autores (Diaz-Barriga, 2006, 2014;

Garagorri, 2007; Gomez & Alzate, 2010; Guzman, 2003) concuerdan en que este

surge de manera preponderante en el ambito laboral. Aunque Diaz-Barriga (2006)
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hace referencia a que el concepto pudo haber surgido en el campo de la linguistica,
especificamente, de los escritos de Chomsky. Sin embargo, actualmente el término
de competencias se usa en distintas disciplinas como el Derecho, Linguistica,
Administracion, Pedagogia y Psicologia.
El concepto de competencias se encuentra en una controversia respecto a su
definicidn, su carécter polisémico impide que sea facil un consenso entre autores,
pero, lo que es aceptado en la actualidad, es que hay una serie de caracteristicas
que son esenciales en el concepto (Diaz-Barriga, 2006; Garagorri, 2007; Lopez,
2011; Rué, 2008):
e Las competencias son transferibles y multifuncionales:
Transferibles ya que pueden emplearse en multiples contextos; y
multifuncionales porque cuando se adquiere una competencia, el fin es
resolver diversos problemas con esta.
e Las competencias son dinamicas e ilimitadas:
Ya que dificilmente seran completamente interiorizadas, todo dependera de
la practica constante de la persona para poder ser perfeccionadas de manera
progresiva, pues dependiendo del nivel de competencias que tenga el
individuo es como se respondera a la situacion.
e Las competencias son integrales:
Debido a que contienen diversos elementos que son necesarios para Su
correcto funcionamiento, estos elementos son: saberes tedricos o

conceptuales; saberes procedimentales o aplicativos y; saberes actitudinales
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o0 valdricos. La conjuncién de estos elementos y su aplicacién en un contexto
determinado favoreceran el desempefio eficaz de la persona.
e Las competencias estan sujetas a evaluacion:
Una competencia se refleja en el resultado del desempefio de una persona
en un contexto determinado, para poder observar y evaluar una competencia,
ésta se puede analizar mediante las herramientas adecuadas (rubrica,
ensayo, portafolio electrénico, entre otros).
e Las competencias tienen caracter autentico y funcional:
Deben de ser auténticas, es decir, ensefiadas en un contexto que se asemeje
lo mas posible a la realidad social, ademas, una competencia es nombrada
asi cuando tiene una verdadera funcion a nivel personal y social, ya que, a la
persona le servird en cualquier problema cotidiano o profesional.
Ahora bien, existen caracteristicas del EBC que se han modificado en los 2 actores
de la educacion mas importantes: El docente, cambia por completo su papel clasico
de transmisor de conocimiento, a un guia experto que apoya al estudiante en la
bldsqueda de informacion y solucién de problemas de la realidad y; El alumno, que
se vuelve mas activo en su proceso de aprendizaje y estd motivado a buscar y
comprender informacién por su cuenta.

1.2.Probleméticas del Enfoque Basado en Competencias (EBC)
Por otra parte, diversos autores (Diaz-Barriga, 2006, 2014; Garagorri, 2007; Gémez

& Alzate, 2010; Guzméan, 2003, 2011; Rué, 2008) destacan que el EBC a pesar de

las ventajas con las que cuenta, presenta problematicas en diversos planos:

CONSTRUCCION DE UNA ESCALA PARA MEDIR COMPETENCIAS TRANSVERSALES EN ESTUDIANTES DE PREGRADO DEL AREA DE LA SALUD n



e Didactico:
Los errores mas notables en este plano se dan al momento de llevar lo
propuesto en el plan de estudios a la practica, ya que se desdibuja el sentido
que tiene formar por competencias cuando se usan estrategias de
ensefianza-aprendizaje que son incoherentes y no forman las competencias
gue se proponen en un plan o un programa de estudios.

e Institucional:
Algunos errores se presentan cuando se busca realizar un cambio curricular
de un enfoque tradicional a uno basado en competencias de manera
apresurada o “impulsiva” tal como lo menciona Diaz-Barriga (2006), ya que
la implementacion de un nuevo plan de estudios debe de ser progresivo y
con la participacion de los diversos actores de la educacion, en especial de
los profesores, quienes deben de sentirse identificados con el nuevo
proyecto.

e Teorico:
Una de las mayores deficiencias que ha presentado el EBC ha sido el empleo
indiscriminado del concepto de competencias sin reflexionar seriamente
sobre lo que conlleva el uso de este concepto en la implantaciéon de un plan
de estudios bajo este enfoque, a largo plazo, el mal uso y la poca informacion
tedrica que se tiene al implementar el EBC termina en un retroceso a
practicas didactico-pedagogicas tradicionales, resultando en una mala
percepcion de este enfoque y en una critica (a veces sin fundamentos) por

parte de los detractores del enfoque en alguna institucion.
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e Curricular:
Los errores que se han presentado al implantar un curriculo por
competencias son variados, sin embargo, de acuerdo con Garagorri (2007)
algunos de los mas notorios, son: (1) la realizacion de un plan de estudios
gue propone algunas competencias redactadas de manera muy especifica,
provocando una atomizacion de las competencias y regresando al modelo
del Enfoque de Ensefianza por Objetivos; (2) reducir el curriculo a la
propuesta de sOlo generar competencias que tienen que ver con la practica,
dejando de lado el plano de las competencias con una carga tedricay critica,
de caer en este error, se estaria dando la razon a los detractores del EBC
gue argumentan que éste se cred solo con un fin mercantilista y utilitarista;
(3) reducir un curriculo por competencias a un trabajo meramente formal para
cumplir un aspecto burocratico, es decir, que la institucion, por presiones
gubernamentales, s6lo cambie el color del caparazén del curriculo fingiendo
estar innovando, cuando en realidad, se sigue realizando una praxis
educativa con un enfoque tradicional.
e Evaluativo:

La problemética que presenta este enfoque es de las mas notables, ya que
existen diversas incoherencias en la forma de evaluar a los alumnos, de
acuerdo con el EBC, se debe de desarrollar en el alumno diversos tipos de
conocimientos, desde los tedricos, hasta los practicos y actitudinales, la
contradiccion sucede cuando se implementa un curriculo basado en
competencias, se da una buena implementacion didactica en el aula vy, al

momento de evaluar una competencia, se regresa a los viejos habitos del
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examen o de los trabajos escritos, caer en este error, no garantiza una
fiabilidad y validez de lo que se quiere medir. No estamos diciendo que el
examen y los trabajos escritos sean una herramienta de evaluacion
inadecuada, sin embargo, tal como lo refieren Gomez & Alzate (2010), debe
de existir congruencia entre las estrategias de ensefianza-aprendizaje y los
métodos de evaluacion.
Ahora bien, es necesario resaltar que el EBC es un enfoque educativo que busca
innovar en la forma de ensefianza que se da en las escuelas a diferentes niveles.
Ademas, la investigacién teorica y empirica que se ha realizado sobre el enfoque
es amplia, ya que va desde la investigacién sobre las ventajas y desventajas al
aplicar un curriculo basado en el EBC (Corvalan, 2008; Diaz-Barriga, 2006, 2014;
Garagorri, 2007; Gémez & Alzate, 2010; Guzman, 2003; Perrenoud, 2006;
Roegiers, 2012; Rué, 2008), las reflexiones sobre la esencia del término
competencias (Diaz-Barriga, 2006; Garagorri, 2007; Gonzalez, 2007; Guzman,
2003), el inevitable factor social, econémico y politico en el EBC (San Martin, 2010),
la planificacion de la ensefianza desde la perspectiva del docente con el EBC
(Yaniz, 2006), la evaluacién desde el EBC (Camperos, 2008), la realizacién de un
programa de estudios desde el EBC (Diaz-Barriga, 2014), la realizacion de un
curriculo desde el EBC (Gonzalez, 2007; Lépez, 2011), el desarrollo del EBC en
diversas partes del mundo como el norte de Europa (Roegiers, 2012), Chile (San
Martin, 2010), Colombia (Gomez & Alzate, 2010) o México (Diaz-Barriga, 2006,
2014; Guzman, 2011), ElI EBC percibido desde el ambito laboral (Guzman, 2003),

las diferentes tipologias de las competencias (Gonzalez, 2007; Roegiers, 2012),
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hasta la reflexion que se tiene sobre las competencias necesarias en cada disciplina
o tipo de trabajo, por ejemplo, la investigacion (Perrenoud, 2006).

Por ultimo, en las ultimas décadas el EBC ha tenido un crecimiento notable, pues a
partir de inicios del siglo XXI diversas instituciones y organizaciones como la
UNESCO, la OCDE y el Espacio Europeo de Educacién Superior (EEES), han
apoyado la aplicacién y consolidacion de dicho enfoque. Sin embargo, uno de los
principales retos es lograr una homologacién en cuanto a los tipos de competencias,
ya que, las diferentes taxonomias que se han creado respecto a las competencias,
mas que ayudar, han generado una mayor confusién, ejemplo de esto es el proyecto
EURYDICE que impone el concepto de Competencias Clave, el cual debe de ser
aprendido en la educacién primaria, secundaria y a lo largo de la vida (EURYDICE,
2002), de manera paralela se ha creado el proyecto de la OCDE llamado DeSeCo,
el cual busca crear una categorizacion de competencias (Garagorri, 2007). Sin
mencionar otras iniciativas, es notoria la falta de comunicacion entre organizaciones
e investigadores para llegar a un consenso sobre la taxonomia adecuada sobre las
competencias a distintos niveles educativos.

Actualmente, el Proyecto TUNING ha generado uno de los sistemas categoricos
de competencias mayormente empleado en la educacion universitaria en diversos
continentes, para fines de la presente investigacion se utilizard como sistema
categorico de competencias el Proyecto TUNING ya que es el que ha generado
mayor participacion e iniciativa de diversos paises con el fin de lograr una
convergencia de las titulaciones en el nivel universitario, las caracteristicas del

presente sistema, seran expuestas en el siguiente capitulo.
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CAPITULO 2
Competencias Proyecto Tuning
El Proyecto Tuning, desarrollado inicialmente en Europa, ha logrado grandes
avances al proponer la adecuacion, facil legibilidad y comparabilidad de las
titulaciones que se dan en el continente antes mencionado, Tuning surge a raiz de
la Declaracion de Bolonia llevada a cabo el 19 de junio de 1999, en la cual se
proponen los lineamientos a seguir para lograr un Espacio Europeo de Ensefianza
Superior (EEES), el cual facilite que las instituciones europeas asuman un papel
que ayude a la compatibilidad y comparabilidad de los sistemas de ensefianza
superior en toda Europa. La reuniéon antes mencionada consolido el acuerdo entre
ministros de educacion para coordinar las politicas educativas de cada pais y lograr
los siguientes objetivos (Declaracion de Bolonia, 1999):
e La adopcidén de un sistema de titulos de sencilla legibilidad y comparabilidad.
e La adopcion de un sistema de estudios basado en dos ciclos, el primer ciclo
tiene que ver con la conclusién de estudios para entrar al mercado laboral
europeo y el segundo con los estudios de master y doctorado en paises
europeos.
e El establecimiento de un sistema de créditos como medio para promover la
movilidad de estudiantes.
e La promocion de una colaboracion europea en la garantia de calidad con
vistas al disefio de criterios y metodologias comparables.
La primera fase de Tuning (Gonzalez & Wagenaar, 2003) empezé en el 2000 y se

basé en 4 lineas de trabajo en conjunto con mas de 100 expertos europeos en
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educacion, estas 4 lineas de trabajo son: (1) Competencias Genéricas (Villa,
Gonzélez, Auzmendi, Bezanilla, & Laka, 2003); (2) Competencias Especificas
(Buchberger, 2003; Dalle, 2003; Gehmlich & Ostergaard, 2003; Isaacs, 2003;
Mitchell & Whewell, 2003; Quiros, 2003; Ryan & Roeleveld, 2003); (3) El Sistema
Europeo de Transferencia y Acumulacién de Créditos (ECTS) (Adam, 2003;
Wagenaar, 2003b, 2003a) y; (4) La calidad y los enfoques de ensefianza y
aprendizaje, evaluacién y rendimiento.

El propdsito inicial del Proyecto Tuning fue crear puntos de referencia entre
universidades europeas basandose en resultados de aprendizaje, estrategias de
ensefianza-aprendizaje y competencias comunes en las titulaciones de diversas
instituciones para conseguir una mayor calidad en las universidades, la facilidad en
la movilidad del estudiante entre universidades y una mayor transparencia en las
titulaciones europeas. Ademas de que actualmente, el Proyecto Tuning se esta
expandiendo a nivel mundial (Gonzélez & Wagenaar, 2003, 2006, 2008), y se ha
logrado ligar esta iniciativa Europea con América Latina (Beneitone et al., 2007) y
Africa (Awono et al., 2014).

Para fines del presente estudio, es de gran importancia 1 de las 4 lineas trabajadas
en el Proyecto Tuning, esta tiene que ver con el desarrollo de un sistema de
competencias, las Competencias Transversales o Genéricas (CT / CG).

Para el Proyecto Tuning, el uso de competencias genera muchas ventajas para
conseguir los propésitos que tiene el mismo, estas ventajas son (Gonzélez &

Wagenaar, 2003):
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e El uso de competencias aumenta la transparencia en los perfiles
profesionales y académicos de las titulaciones y programas de estudio,
dando un interés mayor a los resultados.

e Ayuda a un desarrollo del paradigma de la educacion centrado en el
estudiante.

¢ Ayuda a subsanar la demanda de una sociedad de aprendizaje permanente
y da una mayor flexibilidad en la organizacion del aprendizaje.

¢ Ayuda a tener en cuenta la busqueda de mayores niveles de empleabilidad
y ciudadania.

e Daunimpulso a la creacién del EEES.

e Apoya en el uso de un lenguaje mas adecuado entre interesados en las
competencias.

2.1.Competencias Especificas (CE)
Para el Proyecto Tuning, las Competencias Especificas (CE) son igual de

importantes que las CT, Las CE son definidas como ese conjunto de habilidades y
destrezas necesarias en cada disciplina en la que se desenvuelve una persona a
nivel profesional.

En la primera fase de Tuning, se realizaron trabajos por grupos de areas tematicas,
como lo son: El grupo del &rea temética de Administracion y Direccién de Empresas
(Gehmlich & Ostergaard, 2003); El grupo de area temética de Quimica (Mitchell &
Whewell, 2003); Ciencias de la Educacion (Buchberger, 2003); Ciencias de la Tierra
(Ryan & Roeleveld, 2003); Historia (Isaacs, 2003); Matematicas (Quiros, 2003) vy;

Fisica (Dalle, 2003).
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2.2.Competencias Transversales (CT)
En la fase 1 del proyecto Tuning, la linea de trabajo sobre CT se baso6 en la

recoleccion de informacion por parte de diversos actores de la educacion
(empleadores, egresados y académicos) para llegar a un consenso sobre las CT
necesarias en los estudiantes del nivel universitario en Europa. Para esto, se
realizaron cuestionarios personalizados para cada tipo de participante y fueron
enviados a las instituciones participantes en el Proyecto Tuning, los cuestionarios
contenian un listado de algunas CT consensuadas. El modelo de CT acordado, se
expone a continuacion:

Las Competencias Transversales (CT) Son atributos (conocimientos, aptitudes,
destrezas y responsabilidades) compartidos en cualquier profesion, con los cuales,
un individuo podra desempefar actividades en una situacion especifica y en un
grupo social especifico, éstas, se han categorizado en tres tipos (Gonzélez &
Wagenaar, 2003):

e Competencias Instrumentales: Competencias que tienen una funcion

instrumental, tales pueden ser:
o Habilidades cognitivas como comprender y manipular ideas y
pensamientos.
o Capacidades metodolégicas para manipular el ambiente (tomar
decisiones, organizar el tiempo).
o Destrezas tecnoldgicas, es decir, saber manejar nuevas tecnologias.
o Destrezas Lingliisticas, el uso de una segunda lengua en forma oral

y escrita.
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e Competencias Interpersonales: referente a las capacidades individuales

para expresar sentimientos, criticas y autocritica, ademas de destrezas
sociales referentes a habilidades interpersonales (capacidad de trabajar en
equipo) para facilitar los procesos de interaccion social.

e Competencias sistémicas: Destrezas y habilidades que conciernen a los

sistemas como totalidad, son una combinacion de la comprension,
sensibilidad y conocimiento para planificar cambios de manera que puedan
hacerse mejoras en los sistemas. Requieren de las competencias
instrumentales e interpersonales como base.
En cada una de estas tres categorias, se encuentra un conjunto de diversas
competencias, en la Tabla 1 se pueden observar las mismas (Gonzalez &

Wagenaar, 2003).
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Tabla 1.
Listado de Competencias Transversales propuestas en el Proyecto TUNING (Gonzélez &
Wagenaar, 2003, 2006).

Categoria Competencias
Capacidad de analisis y sintesis.
Capacidad de organizar y planificar.
Conocimientos generales basicos.
Conocimientos bésicos de la profesion.
Comunicacion oral y escrita en la propia lengua.
Conocimiento de una segunda lengua.
Habilidades basicas de manejo del ordenador.
Habilidades de gestion de la informacién (habilidad para buscar y
analizar informacion proveniente de fuentes diversas).
Resolucién de problemas.
Toma de decisiones.
Capacidad critica y autocritica.
Trabajo en equipo.
Habilidades interpersonales.
Capacidad de trabajar en un equipo interdisciplinar.
Capacidad para comunicarse con expertos de otras areas.
Apreciacion de la diversidad y multiculturalidad.
Habilidad de trabajar en un contexto internacional.
Compromiso ético.
Capacidad de aplicar los conocimientos en la préactica.
Habilidades de investigacion.
Capacidad de aprender.
Capacidad para adaptarse a nuevas situaciones.
Capacidad para generar nuevas ideas (creatividad).
Liderazgo.
Conocimiento de culturas y costumbres de otros paises.
Habilidad para trabajar de forma auténoma.
Disefio y gestion de proyectos.
Iniciativa y espiritu emprendedor.
Preocupacion por la calidad.
Motivacion de logro.

Instrumentales

Interpersonales

Sistémicas

Fuente. Elaboracion propia

La presentacion de la tipologia de CT en la fase 1 de Tuning, se ha adecuado en
diversas universidades, tal es el caso de la Universidad de Deusto, en la que Villa
& Poblete (2007) utilizan el modelo de CT acorde a las exigencias de su universidad
y proponen formas de evaluacion para las CT, a continuacion, se muestran las

definiciones empleadas por estos autores:
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Competencias Transversales: Desempefio apropiado en contextos diversos y

auténticos basado en la integraciébn y activacion de conocimientos, normas,
técnicas, procedimientos, habilidades y destrezas, actitudes y valores.

e Competencias Instrumentales: Son aquellas que tienen una funcion de

medio, suponen una combinacibn de habilidades manuales vy
capacidades cognitivas que posibilitan una competencia profesional.
Incluyen destrezas en manipular ideas y el entorno en el que se
desenvuelven las personas, habilidades artesanales, destreza fisica,
comprension cognitiva, habilidad linguistica y logros académicos.

e Competencias Interpersonales: Suponen habilidades personales y de

relacion. Se refieren a la capacidad, habilidad o destreza en expresar los
propios sentimientos y emociones del modo més adecuado y aceptando
los sentimientos de los demas, posibilitando la colaboracion en objetivos
comunes. Se relacionan con la habilidad para actuar con generosidad y
comprensién hacia los demas, para lo cual es requisito previo conocerse
a uno mismo. Estas destrezas implican capacidades de objetivacion,
identificacion e informaciébn de sentimientos y emociones propias Yy
ajenas, que favorecen procesos de cooperacion e interaccion social.

e Competencias _Sistémicas: Suponen destrezas y habilidades

relacionadas con la totalidad de un sistema. Requieren una combinacion
de imaginacion, sensibilidad y habilidad que permite ver como se
relacionan y conjugan las partes en un todo. Estas competencias incluyen

habilidad para planificar cambios que introduzcan mejoras en los sistemas
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entendidos globalmente y para disefiar nuevos sistemas. Requieren
haber adquirido previamente las competencias instrumentales e
interpersonales.
La aceptacion de las CT se ha vuelto cada vez mas preponderante y actualmente
algunas universidades empiezan a tomar en cuenta este tipo de Competencias en
sus respectivos planes de estudio, ya que, tradicionalmente, los planes de estudios
se enfocaban por completo en el desarrollo de CE.
El presente estudio no ahondard en la investigacién de las CE, sin embargo, es
necesario tener en cuenta que, un plan de estudios desde la perspectiva del
Proyecto Tuning debe de considerar en su estructura la inclusion de las CT y las

CE para un adecuado desarrollo del estudiante.
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CAPITULO 3
Las Competencias Transversales en Estudiantes de Pregrado

Las CT son fundamentales en la formacion del estudiante de pregrado, ya que estas
fungen como los principales medios para que estos puedan responder a las
demandas que se dan y se daran en un futuro en las diferentes areas de trabajo,
como los son las areas Fisico-Mateméticas, de las Ciencias de la Salud, de las
Ciencias Sociales y de las Artes. Competencias como el uso de las tecnologias y el
Trabajo en Equipo son imprescindibles para los profesionistas del futuro, ya que, los
cambios que trae consigo la globalizacion, hace que estos tengan que mantenerse
actualizados en diversos conocimientos, técnicas y procedimientos.

El Proyecto Tuning de América Latina (Beneitone et al., 2007) ha realizado una
serie de investigaciones en donde se busca encontrar por medio de encuestas en
diversos paises del area geografica ya mencionada, las CT esenciales para cada
area de estudio, ejemplos de esto son los reportes realizados para las carreras de:
Administracion (Esquetini et al., 2013); Fisica (A. Fernandez, 2013); Informética
(Contreras, 2013); Geologia (Soto, 2013); Quimica (Pedraza, 2013); Matematicas
(Arroyo, 2013); Historia (Campos, 2013); Arquitectura (Vélez, 2013); Derecho
(Musse, 2014); Ingenieria Civil (Guerrero, 2013); Educacién (Montafio, 2013);
Agronomia (Miranda, 2013); Psicologia (Diego Rodriguez, 2013); Medicina (Hanne,
2013) y Enfermeria (Mufioz, 2013). Estas investigaciones nos sugieren que las CT
se estan volviendo imprescindibles y necesarias para el profesionista del nuevo
milenio, por lo que, es necesario empezar a generar consenso en diversas

instituciones sobre las CT necesarias para cada area de estudio.
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Especificamente, la inclusion de las CT en las carreras de las Ciencias de la Salud
(Cirujano Dentista, Enfermeria, Farmacologia, Medicina, Optometria, Psicologia,
Nutriologia, por ejemplo) cobran un especial interés, ya que, el profesionista de
estas carreras tiene un gran reto en el futuro debido a los cambios constantes de
factores sanitarios tales como la llegada de nuevos riesgos de corte infeccioso y
ambiental debido a la evolucién acelerada de la demografia y epidemiologia, de
igual forma, los aspectos comportamentales cobran un gran interés en el sector
salud con la llegada de las enfermedades cronico-degenerativas (Frenk et al., 2015).

3.1.Competencias Transversales en Estudiantes del Area de la Salud
Como se ha mencionado, el cambio y la prospectiva que se tiene a futuro para las

nuevas demandas sociales a las carreras de las Ciencias de la Salud vuelve
preocupante el hecho de empezar a generar y replantearse cuéales son las CT que
los profesionistas de la salud estan interiorizando y desarrollando en las
Instituciones de Educacion Superior (IES), el Proyecto Tuning ha hecho una
labor importante por generar diversos estudios para consensuar las CT necesarias
de cada carrera en diversas areas del conocimiento. Para fines del presente estudio,
se hizo una recopilacion de diversas investigaciones que arrojan las CT necesarias

para el profesionista de la salud, en la Tabla 2 se muestran los resultados.
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Tabla 2.
Estudios sobre las Competencias Transversales pertinentes para estudiantes de las Ciencias de la Salud.

Autores Estudio Pais Carreras CT reportadas

Toma de decisiones sobre salud;
Resolucion de problemas con el método

Se realizé un equipo de trabajo por cientifico; Saber usar tecnologias de la
(Davé et  docentes de la Universidad de Medicina, Farmacia, Enfermeria, informacién en actividades clinicas; Espiritu de
al., 2009) Alicante para encontrar Espafia Nutricibn Humana y Dietética, liderazgo; Punto de vista critico en la actividad
convergencia de Competencias Optica y Optometria, profesional; Comunicacién efectiva de
Profesionales en diversas carreras Veterinaria. forma oral y escrita; Reconocer el papel en
de Salud Publica. equipos multiprofesionales; Trabajo en

equipo; Reconocer los principios éticos;
Capacidad de organizar y planificar;
Conocimientos generales basicos.

Se realiz6 un taller con docentes de Enfermeria, Farmacia, Medicina, Procesar y almacenar informacion; Redactar
(Davé et  diferentes  universidades para Espafia Nutricibn humana y dietética, y comunicar la informacion a diversas
al.,, 2011) identificar competencias y Optica y optometria. audiencias; Respetar aspectos éticos;
contenidos de salud publica. Resolver situaciones de emergencia,;

Liderar y coordinar equipos.

Redactar y comunicar informacion a

Se realiz6 un taller con docentes de Fisioterapia, Terapia diversas audiencias; Procesar y almacenar
(Davo et  diferentes  universidades para Espafia ocupacional, Ciencias informacion; Respetar aspectos éticos;
al.,, 2014) identificar competencias y ambientales, Odontologia y Resolucién de situaciones de emergencia;

contenidos de salud publica. Veterinaria. Gestionar equipos multidisciplinares.
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Tabla 2.

Estudios sobre las Competencias Transversales pertinentes para estudiantes de las Ciencias de la Salud.

Autores Estudio Pais Carreras CT reportadas
Se presenta la metodologia que
(Carpio, subyace a la creacion del plan de Trabajo en equipos multi e
Diaz, estudios de la licenciatura en México Psicologia interdisciplinares; Habilidades de
Ibafez, & Psicologia en la Universidad de investigacién;  Diagnosticar 'y  resolver
Obregén, Sonora, el perfil de egreso exhibe problemas psicolégicos; Resolver problemas
2007) las competencias importantes para de larealidad empirica; Punto de vista critico.
el Psicélogo en ese contexto.
Estudio critico que reflexiona sobre Analisis y sintesis de la informacion; Trabajo
las deficiencias actuales de los en equipo; Toma de decisiones; Solucion
profesionistas de la salud del siglo de problemas; Etica; Liderazgo; Habilidades
(Frenk et ~ XXI, se proponen reformas para s/p Ciencias de la salud de comunicaciédn; Explotaciéon del poder de
al., 2015) impulsar el buen desarrollo de estos las tecnologias de la informacién; Promocion
profesionistas y se toma como base de una cultura de cuestionamiento critico.
el EBC para el desarrollo de
habilidades.
(Huerta, Estudio que busca conocer la
Pérez, &  percepcion de prestadores de Pensamiento critico; Comunicacion oral; Uso
Barajas, servicio social de la licenciatura de  México Cirujano Dentista de Tecnologias de la informacion; Solucionar
2011) Cirujano  Dentista  sobre el problemas profesionales.

aprendizaje de las CT en su plan de
estudios. Se exponen resultados de
CT mas logradas.
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Tabla 2.

Estudios sobre las Competencias Transversales pertinentes para estudiantes de las Ciencias de la Salud.

Autores Estudio Pais Carreras CT reportadas
Se presentan los resultados de una Comunicacion; Resolucion de problemas;
(Ortiz & encuesta que buscaba encontrar la Deontologia y Profesionalismo; Bioética;
Gajardo, concordancia entre estudiantes, Chile Medicina Autoaprendizaje e iniciativa  personal;
2014) académicos, egresados y Responsabilidad social, ambiental y
empleadores respecto a las CT Compromiso Ciudadano.
para el perfil de egreso de una
universidad.
(Palés & Escrito tedrico sobre la importancia slp Medicina Reflexién; Liderazgo; Trabajo en equipo;
Nolla, de las CT en la carrera de Medicina. Bioética; Comunicacién; Gestion.
2016)
Estudio que arroja una serie de Medicina, Epidemiologia Capacidad de escucha activa; Gestion del
(Dolors competencias necesarias en el aplicada, Ciencias de la vida, tiempo; Capacidad de autocritica; Capacidad
Rodriguez  presentey para el futuro de acuerdo Espafia Salud publica, Medicina analitica e interpretativa; Capacidad de
etal, 2013) con la entrevista realizada a 31 comunitaria, Medicina resolucién de problemas; Capacidad de
profesionales de la salud publica. preventiva, Medicina familiar, relacionarse; Habilidades comunicativas;
Veterinaria, Biologia, Farmacia, Habilidades de trabajo en equipo; Tomar
Ingenieria y salud decisiones.
medioambiental.
(Rojo & Se presentan los resultados de la Liderazgo; Trabajo en Equipo; Pensamiento
Navarro, percepcion que tienen estudiantes Chile Obstetricia y Puericultura Critico; Responsabilidad Social.
2016) de la Universidad de la Frontera con

relacién al logro de CT.

CONSTRUCCION DE UNA ESCALA PARA MEDIR COMPETENCIAS TRANSVERSALES EN ESTUDIANTES DE PREGRADO DEL AREA DE LA SALUD



Tabla 2.

Estudios sobre las Competencias Transversales pertinentes para estudiantes de las Ciencias de la Salud.

Autores Estudio Pais Carreras CT reportadas
Se presenta el resultado arrojado Organizar y planificar, Toma de decisiones;
(Soledad, en la entrevista realizada a  Chile Enfermeria Resolucion de Problemas; Comunicacién
2012) estudiantes de la universidad Arturo oral y escrita; Trabajo en Equipo; Capacidad
Prat, Sede Victoria respecto a la de critica y autocritica; Compromiso ético;
percepcion de CT adquiridas. Liderazgo; Adaptacion al cambio; Trabajar en
forma auténoma.
Comunicacioén; Usa informacion y
Se presenta el estudio del tecnologias; Aplica principios éticos y legales;
(Hanne, Proyecto Tuning América Latina, América Medicina Responsabilidad Social; Segunda Lengua;
2013) en este se arroja el meta-perfil Latina Trabajo en equipo; Toma de decisiones
creado para la carrera de Medicina. diagnésticas y terapéuticas, Capacidad para
adaptarse e intervenir en el proceso salud-
enfermedad; Capacidad de liderazgo.
Se presenta el estudio del Conocimientos disciplinares; Responsabilidad
(Mufioz, Proyecto Tuning América Latina, América Enfermeria social; Segundo idioma; Uso de TIC's;
2013) en este se arroja el meta-perfil Latina Investigacion; Trabajo en Equipo;
creado para la carrera de Compromiso ético.
Enfermeria.
Se presenta el estudio del Compromiso ético; Conocimiento sobre el &rea
(Rodriguez, Proyecto Tuning América Latina, América Psicologia de estudio; Capacidad de abstraccién, analisis
2013) en este se arroja el meta-perfil Latina y sintesis; Responsabilidad social; Trabajo en

creado para la carrera de
Psicologia.

Equipo; Capacidad para aprender vy
actualizarse permanentemente.

Fuente. Elaboracion propia
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En la Tabla 2, se puede observar que las diversas investigaciones refieren a un
namero importante de CT que deben de ser empleadas por los profesionistas de la
salud, mientras que la Tabla 3, sintetiza los resultados encontrados en términos de

frecuencias de CT mencionadas en cada investigacion.

Tabla 3.
Listado de Competencias Transversales importantes para las Ciencias de la
Salud.
Competencia Frecuencia?

1. Trabajo en equipos a nivel disciplinar e interdisciplinar 12

2. Comunicacion oral y escrita en la propia lengua 11

3. Compromiso ético 11

4. Resolucién de problemas

5. Capacidad critica y autocritica

6. Liderazgo

7. Toma de decisiones

8. Habilidades del uso del ordenador y las TIC “s

9. Capacidad de andlisis y sintesis de la informacion

10. Responsabilidad social y ambiental
11. Capacidad de organizar y planificar
12. Conocimientos generales basicos
13. Habilidad para trabajar de forma auténoma
14. Habilidades de investigacion
15. Capacidad de adaptarse a nuevas situaciones
16. Conocimiento de una segunda lengua
17. Deontologia y profesionalismo
Nota. a=Numero de veces que se menciond la competencia en la bibliografia
revisada.
Fuente. Elaboracion propia

RINININWW|~o|O1|U1|01({N[00]|©

De acuerdo con las tablas expuestas anteriormente, la CT Trabajo en Equipo es
una de las competencias mas mencionadas para ser requeridas en la actualidad y
a futuro para el profesionista de la salud, la Comunicacién oral y escrita en la propia
lengua juega un papel fundamental para estos profesionistas al igual que el
Compromiso ético, la Resolucion de problemas, la Capacidad de critica y autocritica
y, el Liderazgo. Existen otras CT que fueron mencionadas en menor medida y que
igual son consideradas por algunos autores como importantes para el profesionista

de la salud, competencias como la Toma de decisiones, Habilidades del uso del
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ordenador y las TIC “s, Capacidad de analizar y sintetizar la informacion,
Responsabilidad social y ambiental son mencionadas, aunque en menor frecuencia.
La informacidén sustraida es importante para realizar un analisis de reflexion
respecto a la importancia de tener un plan de estudios actualizado en las IES con el
fin de formar a profesionistas con una gamma de competencias especificas y
transversales que puedan ayudarlo a responder de manera eficiente y eficaz en los
problemas del futuro. Generalmente, el sistema educativo y sanitario no se ha
desarrollado paralelamente al crecimiento de demandas para cuidado de la salud
en la poblacién, se sigue contando en el sistema educativo con planes de estudio
desactualizados, fragmentados, poco coherentes y separados de la realidad, lo que
genera profesionistas mal capacitados (Frenk et al., 2015).

En el sistema de salud las deficiencias también son variadas, se apuesta al
tratamiento episddico de una enfermedad en vez de un tratamiento continuo, el
mercado laboral profesional es competido, mal pagado y muy demandante, se
apuesta a la intervencion en vez de a la prevencion y a la promocion de la salud, el
clima de trabajo en las organizaciones de salud es hostil. Estas problematicas
intervienen de manera indirecta en el desarrollo adecuado del profesionista de la
salud, lo cual merma la aplicacion adecuada de las competencias en el entorno
laboral (Frenk et al., 2015).

En el caso del uso de las competencias, el trabajo en equipo entre profesionistas de
la salud es deficiente o en su caso, inexistente, suele darse aun la tendencia a actuar
de manera aislada en los problemas clinicos, cuando se ha referido que los
problemas actuales en tema de salud tienen que ser tratados de manera integral

(Frenk et al., 2015). La toma de decisiones se ha vuelto mas compleja y es deficiente
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si se actua resolviendo problemas de manera aislada, es importante generar un
trabajo conjunto que lleve a buena conclusion el trabajo de casos clinicos. El
liderazgo es débil en algunas carreras y muy sobrevalorado en otras. La aceleracion
del conocimiento y el crecimiento de las tecnologias vuelven necesaria la
actualizacion constante del profesional de la salud en las TIC ‘s. La
interdependencia entre paises genera una gran necesidad del aprendizaje de una
segunda lengua para el profesional de la salud, debido al fenémeno de la migracién.
Debido a todos estos factores, a nivel educativo y de salud publica, es importante
empezar a generar las competencias antes mencionadas en los planes de estudios
gue respectan a las carreras de las Ciencias de la salud, el reordenamiento y
actualizacion de estos generaran a largo plazo una adecuada inclusion en el sector
salud del profesionista, el cual respondera de manera eficiente y eficaz ante las
demandas sociales que se presentan.

Los sistemas educativos en la actualidad presentan otras probleméticas paralelas a
la inclusion adecuada de competencias en los planes de estudios, una de estas

dificultades es la evaluacién, y, en especial la evaluacion de las competencias.
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CAPITULO 4
Evaluacion de las Competencias Transversales

Para los enfoques de ensefianza tradicionales, la evaluacion era una actividad que
consistia en la simple revision de productos por parte del alumno, esta, le daba una
calificacion en términos cuantitativos, sin retroalimentacion alguna sobre el
desemperio generado en todo el proceso de ensefianza-aprendizaje. La evaluacion
de las competencias en general y de las CT es definida como un proceso
sistematico dentro del proceso ensefianza-aprendizaje que tiene que ver con la
recogida de informacion y su interpretacion descriptiva y valorativa en términos de
juicios de valor, el fin de esta es realizar una toma de decisiones y comunicarla al
evaluado con el objetivo de mejorar su aprendizaje (Villa & Poblete, 2011). El
proceso de evaluacion por competencias es quiza uno de los procesos mas dificiles
e importantes del proceso de ensefianza-aprendizaje en el EBC.

La complejidad de la evaluacion en el EBC se da debido a la necesaria concepcion
tedrica y practica que debe de tener el docente, ademas, de la laboriosa recoleccion
de evidencia a través de diversos instrumentos de evaluacién a lo largo de un curso,
por ejemplo, de acuerdo con Knust y Gomez (2009), una adecuada evaluacion por
competencias requiere de coherencia sobre los contenidos de una clase, los
objetivos del plan y programa de estudios, ademas del conocimiento del perfil de
egreso del estudiante al que se le estad impartiendo la clase, de igual manera se
debe de tener consciencia de ¢qué se evaltua?, ¢cuando se evalia? y ¢como se
evalla? Para evitar caer en incongruencias en el proceso de evaluacion por

competencias (Camperos, 2008; Corvalan, 2009).
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Por otro lado, es importante tener en cuenta que la complejidad de la evaluacion por
competencias se debe a los distinguidos rasgos multidimensionales que
caracterizan al desempefio de los estudiantes, es decir, al momento de calificar el
aprendizaje que esta demostrando un estudiante, se toman en cuenta a los valores,
comportamientos en la practica y los conocimientos que demuestra en la ejecucion
(Knust & Gomez, 2009; Medina, Sanchez, & Pérez, 2012; Villa & Poblete, 2011).
De igual forma, para la evaluacion por competencias, el rol del estudiante y el
docente cambia, el alumno se vuelve un protagonista en su proceso de evaluacion
ya que éste, es mas consciente de su desarrollo y se vuelve autocritico con su
proceso de aprendizaje. El docente, se vuelve un guia y los procesos de evaluacion
los retroalimenta, ademas, su trabajo incrementa al tener que ligar las estrategias
de ensefianza aprendizaje a la evaluacion, logrando una evaluacion formativa y no
meramente sumativa (Camperos, 2008; Knust & Gdmez, 2009; Villa & Poblete,
2011).
Para evaluar competencias, existen (1) los métodos directos de evaluacion, tales
como las entrevistas y evaluacion del desempefio, 0; (2) los métodos indirectos,
tales como las rabricas, instrumentos estandarizados y portafolios (Knust & Gémez,
2009). De la misma manera, hay que ser conscientes del fin de la evaluacion, como
algunos autores mencionan (Camperos, 2008; Pavié, 2011),existen 3 fines de la
evaluacion por competencias:

e Lafinalidad sumativa:

Esta puede estar presente al ingreso y egreso de los estudios y tiene como

principal fin los procesos de certificacidon necesarios a nivel institucional y en
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menor medida el mejoramiento del aprendizaje (Cabra, Sierra, Vargas,

Torres & Pastran, 2011).

e Lafinalidad diagnostica

Se da al momento inicial de un curso o modulo y su principal fin es hacer una

revision del estado del conocimiento de los alumnos en alguna competencia.

e Lafinalidad formativa

Sin duda una de las menos realizadas por su dificultad, esta se da de manera

continua y busca que la evaluacion sirva como herramienta de aprendizaje al

retroalimentar constantemente al estudiante respecto al avance de su

desempeiio.
Existen diversos instrumentos de evaluacion creados para dar soporte al docente y
una mayor coherencia dependiendo de lo que se quiere evaluar en el alumno,
algunos de estos instrumentos son (Cabra et al., 2011; Knust & Gomez, 2009; Villa
& Poblete, 2011):

e Entrevista por competencias.

e Estudios de caso.

e Portafolio electronico.

e Assessment Center.

e Mapas conceptuales.

e Pruebas objetivas.

e Examen oral.

e Ensayo.
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Por otro lado, de acuerdo con Villa & Poblete (2011), existen diferentes principios
gue se deben de seguir para evaluar las competencias, estos son:

e Los mejores instrumentos de evaluacion son los que hacen evidente el
desempeiio del estudiante.

e Laevaluacion por competencias debe enfocarse en la evaluacién por niveles
de dominio. Es decir, cada que se desarrolle un instrumento de evaluacion,
este debe de establecer que habilidades, conocimientos y actitudes ha
desarrollado el alumno de acuerdo con el desempefio mostrado por el mismo.

e La evaluacion por competencias debe de tener claros los criterios de
evaluacion para un mejor desempefio del estudiante.

e La evaluacion por competencias debe de ser integral, es decir, que la
evaluacion logre capturar los conocimientos, habilidades y actitudes
aprehendidas por el estudiante.

e La evaluacién permitira tomar decisiones al docente y al estudiante sobre su
proceso de aprendizaje.

e La evaluacion en la mayoria de los casos debe de integrar la perspectiva del
estudiante a través de la autoevaluacion.

Como puede apreciarse en los parrafos anteriores, la evaluacion por competencias
es dificil de realizar, existen diversos instrumentos de evaluacién, algunos de los
mas citados son las entrevistas (Cérdova, Moreno, Stegaru, & Staff, 2015; Poblete,
Fernandez, Campo, & Noel, 2016) y las rdbricas (Munuera & Navarro, 2015;
Rekalde & Bujan, 2014), sin embargo hay otros instrumentos que han sido creados

desde la perspectiva psicométrica (Aguado, Gonzalez, Antinez, & de Dios, 2017;
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Bas, Ferre, & Maurandi, 2017; Martinez & Gonzalez, 2018; Solanes, Nufiez, &
Rodriguez, 2008).
4.1.Instrumentos psicométricos de medicion de las Competencias
Transversales
Algunos de los instrumentos creados desde la perspectiva psicométrica para
evaluar CT han sido principalmente desarrollados en Europa, los instrumentos
encontrados en la revision bibliografica realizada para la presente investigacion son:
e Instrumento de Competencias Transversales de Etica e Igualdad de
Género (Bas et al., 2017): Consta de una escala de 6 reactivos estilo Likert
que evaluan las “competencias éticas y de género”, este instrumento es
unidimensional y cuenta con un CFI= 1.000 y RMSEA= 0.004. EIl coeficiente
de fiabilidad es de .87. Este instrumento ha sido validado para estudiantes
espafioles.
e Cuestionario de Evaluacion de Competencias Transversales de Grado
CECTGRA (Martinez & Gonzélez, 2018): Este cuestionario consta de 57
items estilo Likert con 3 subescalas (1) Competencias Instrumentales a= .78,
(2) Competencias personales a= .82 y (3) Competencias sistémicas a= .89,
la fiabilidad global del presente instrumento es de .92. El cuestionario cuenta
con un CFI= .947 y RMSEA= .072. El instrumento fue validado con una
muestra de estudiantes espafoles en la universidad de Murcia.
e Cuestionario para la Evaluacion de Competencias Genéricas en
Estudiantes Universitarios (Solanes et al., 2008): Cuestionario creado

gue consta de 45 items estilo Likert cuenta con 6 factores que explican el

53% de la varianza total (1) Desempefio del trabajo a= .81, (2) Habilidades
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para la gestion a= .79, (3) Liderazgo a= .84, (4) Motivacion por el trabajo
a=.73, (5) Capacidad de aprendizaje a= .69 y (6) Relaciones interpersonales
y trabajo en equipo a=.81. La consistencia interna global del presente
instrumento es de .92. Este instrumento de medicion fue creado para una
poblacién de estudiantes universitarios espafnoles.
e Cuestionario de Evaluacién de Competencias Transversales en
Universitarios CECTU (Aguado et al., 2017): Instrumento que consta de
228 reactivos en formato Likert divididos en 4 factores: (1) Competencia para
la innovacion; (2) Competencia para la accién; (3) Competencia para la
Interaccion y (4) Competencia para el compromiso social, dentro de estos 4
factores se encuentran 26 subescalas de cada competencia propuesta por
Tuning con indicadores alfa superiores a .70. La varianza explicada del
presente instrumento es de 64.74%. El presente instrumento se cred para
universitarios espafioles.
De acuerdo con la informacion revisada, se puede apreciar una carencia en cuanto
a instrumentos de evaluacion de las CT, ya que, la informacion reunida en la
presente investigacion soélo arrojé instrumentos creados para poblacion espafiola,
esta inexistencia de instrumentos en paises latinoamericanos genera la necesidad

de crear instrumentos de medicion en diversos paises.
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Justificacion

De acuerdo con la literatura, es notorio que la educacion a nivel mundial esta en un
proceso de evolucion en cuanto al uso de las CT en el nivel universitario, sin
embargo, es importante preguntarse en cuantas instituciones de educacion superior
se estan empezando a fomentar estas competencias de manera adecuada, debido
a que, las CT son innovadoras y necesarias para que los profesionistas de cualquier
area puedan cubrir las demandas que hay y habra en la sociedad.

Las carreras de las ciencias de la salud son un ejemplo claro de que el modelo de
ensefianza-aprendizaje que suele existir en algunas universidades ya no propicia
un buen perfil de profesionistas de la salud, debido a que en la actualidad,
Competencias Transversales como el Trabajo en Equipo, Comunicacién Oral y
Escrita, el uso de las tecnologias de la informacién, la capacidad de Tomar
Decisiones y Solucionar Problemas son mas que necesarias en este tipo de
profesionistas, sin embargo, en muchas ocasiones sélo se ensefian Competencias
Especificas en la mayoria de los curricula universitarios.

La Facultad de Estudios Superiores Zaragoza de la UNAM cuenta con diversas
carreras enfocadas en el area de la salud, algunas de estas son: Cirujano Dentista
(FES Zaragoza, 1998), Enfermeria (FES Zaragoza, 2009), Médico Cirujano (FES
Zaragoza, 1990) y Psicologia (FES Zaragoza, 2010) cada una de ellas con su
respectivo plan de estudios enfocado en la ensefianza de contenidos desde la
perspectiva del Sistema de Ensefianza Modular (SEM), sin embargo, se ve

reflejado de manera ambigua el uso del EBC y la implantacion de las CT, ademas,
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algunos de estos planes de estudios, estan desactualizados y requieren de una
renovacion.

Para el caso de las carreras antes mencionadas (FES Zaragoza, 1990, 1998, 2009,
2010; Mendoza, 2015), se puede notar en el perfil de egreso y en los contenidos
gue se ensefian a lo largo de la carrera, una gran carga e interés por fomentar las
Competencias Especificas sin tomar en cuenta a las Competencias Transversales,
en el caso de la carrera de Psicologia (FES Zaragoza, 2010), se apuesta por la
ensefianza de algunas Competencias Transversales a través de algunas clases que
son optativas para los alumnos, sin embargo, no hay aun una total inclusion de la
ensefianza de éstas de manera obligatoria. Por otro lado, los planes de estudios
antes mencionados tampoco explicitan algunas formas de evaluacién de las
competencias especificas ni de las competencias transversales.

Uno de los pasos para que la FES Zaragoza logre la implantacion de las CT, es la
renovacion de los planes de estudios, ademas de crear un medio para evaluar el
desarrollo de las Competencias Transversales en los estudiantes del area de la
salud, esto con el fin de poder retroalimentar a los alumnos sobre su desempefio,
ademas de que, a largo plazo se pueda ofrecer criticas a los planes de estudios
actuales con el fin de que se logren mejoras a nivel institucional.

Es por esto que, el objetivo de la presente investigacion es elaborar una escala que
mida las Competencias Transversales desde la perspectiva psicométrica en

estudiantes de la FES Zaragoza de las carreras de las Ciencias de la Salud.
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Objetivos
General
e Elaborar una escala para medir cuatro Competencias Transversales y
analizar sus propiedades psicométricas en estudiantes de pregrado del area
de la salud (Cirujano Dentista, Enfermeria, Médico Cirujano y Psicologia) de
FES Zaragoza, UNAM.

Especificos
1. Elaborar un banco de reactivos para medir las Competencias Transversales

en estudiantes de pregrado del area de la salud en FES Zaragoza.

2. Obtener la Validez de Contenido de la escala de Competencias
Transversales a través de la retroalimentacion de jueces expertos.

3. Obtener la Validez de Facie/Aparente de la escala de Competencias
Transversales a través de la retroalimentacion de participantes no expertos.

4. Analizar la Confiabilidad de la escala de Competencias Transversales.

5. Analizar la Validez de Constructo de la escala de Competencias
Transversales.

6. Analizar la Validez Convergente y Discriminante de la escala de
Competencias Transversales por medio de la correlacion con la escala de

Autoeficacia General.

Variables
Para fines de la presente investigacion, se consideraron las definiciones de Villa &

Poblete (2007), sustentadas en el modelo del Proyecto Tuning (Gonzalez &

Wagenaar, 2003, 2006), a continuacion, se presentan las definiciones empleadas:
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e Competencias Transversales: Desempefo apropiado en contextos
diversos y auténticos basado en la integraciébn y activacion de
conocimientos, normas, técnicas, procedimientos, habilidades vy
destrezas, actitudes y valores.

o Resolucién de Problemas: Identificar, analizar y definir los
elementos significativos que constituyen un problema para
resolverlo con criterio y de forma efectiva.

o Toma de Decisiones: Elegir la mejor alternativa para actuar,
siguiendo un proceso sistematico y responsabilizandose del
alcance y consecuencias de la opcion tomada.

o Comunicacion Interpersonal: Relacionarse positivamente con
otras personas a través de una escucha empdtica y a través de la
expresion clara y asertiva de lo que se piensa y/o siente, por
medios verbales y no — verbales.

o Trabajo en Equipo: Integrarse y colaborar de forma activa en la
consecucién de objetivos comunes con otras personas, areas y

organizaciones.
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METODO

Participantes
Participaron 503 estudiantes de pregrado inscritos en el primer semestre del ciclo
escolar 2017-1 de las cuatro carreras del area de la salud de la FES Zaragoza,

UNAM (Cirujano Dentista, Enfermeria, Médico Cirujano y Psicologia).

Escenario
Aulas de la FES Zaragoza, UNAM donde los alumnos asistian a clase las cuales

tenian una capacidad para 60 estudiantes.

Disefio
Transeccional-Instrumental ya que se tiene como propdésito crear una herramienta

para diagndstico, evaluacion e investigacion en poblacion mexicana (Carretero &
Pérez, 2005, 2007).

Procedimiento
Con la finalidad de cumplir con el objetivo general propuesto, la presente

investigacion fue dividida en 2 fases, la primera fase del estudio consta de la
creacion de los reactivos del instrumento de Competencias Transversales y su
respectiva Validez de Contenido y en la segunda fase se enmarca la revisiéon de la
Validez de Constructo del instrumento. En cada una de las fases mencionadas se

describen los participantes, instrumentos, procedimiento y resultados obtenidos.
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Fase 1. Construccion del Instrumento y Validez de Contenido
Participantes

e Colaboradores del proyecto PAPIME PE307317: Profesores, pasantes
y estudiantes que se encargaron de revisar la pertinencia del banco de
reactivos (redaccion y ortografia) disefiados por el investigador.

e Jueces expertos: Posteriormente, se solicitd a 6 jueces expertos,
retroalimentacion respecto a los items creados, los criterios que debian
de cumplir los jueces expertos eran: (1) Conocimientos sobre el tema de
las competencias; y (2) Experiencia en la creacion o validacion de un
instrumento. El conocimiento de los jueces en el tema de las
competencias se comprob6 con su participacion como docentes en la
Carrera de Psicologia de la FES Zaragoza, el cual esta creado con el
enfoque por competencias. Por otro lado, el conocimiento en psicometria
se comprobd con la experiencia en la creacion y validacion de
instrumentos, los cuales han sido publicados en diversas revistas
cientificas.

e Jueces no expertos: Para realizar la Validez de Facie o aparente, se
seleccion6 a 10 estudiantes de la FES Zaragoza de manera no
probabilistica por accidente, sin importar sexo, semestre o0 carrera que
cursaba. Esto para verificar que los reactivos son comprensibles para la
poblacién a la que va dirigida el cuestionario.

Procedimiento
Para la redaccién de los items ya se tenia una revision del modelo teérico de

competencias a emplear, el cual fue el Proyecto Tuning (Gonzélez & Wagenaar,
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2003, 2006; Villa & Poblete, 2007), ademas, se realizd una revision de la literatura
sobre psicometria, los criterios encontrados para una redaccion de items adecuada
se enmarcan en la Tabla 4 (Aiken, 2003; Cortada de Kohan, 2004; Garcia, 2010;

Garcia, del Castillo, Guzman, & Martinez, 2010):

Tabla 4.

Listado de criterios enunciados por diversos autores para la redaccién de reactivos (Aiken, 2003;
Cortada de Kohan, 2004; Garcia, 2010; Garcia et al., 2010).

Para reactivos

e Los enunciados deben referirse mas al presente que al pasado.
e Los enunciados no deben de interpretarse en mas de un sentido.
e Los enunciados deben de ser relevantes para el concepto psicolégico que se analiza.
e Los enunciados deben de ser oraciones sencillas, no compuestas ni complicadas.
e Evitar enunciados con:
o Negaciones o negaciones dobles.
o Palabras poco comprensibles para la muestra a la que va dirigido.
o Palabras con mas de un significado.
o Adjetivos o adverbios no especificos (muchos, en ocasiones) o universales (todos,
siempre, ninguno o hunca).
o Evitar palabras coloquiales o jergas, vuelve ambiguas y poco claras las oraciones.
e Sihay varias dimensiones en el instrumento, primero deberan presentarse las que evallan
hechos y conductas y después las perceptuales y actitudinales.

Para escala Likert

e Ladireccion de la escala o puntajes de la escala deberia no ser menor a 5 puntos (1-5),
a veces puede ser de 7.

Fuente. Elaboracion propia

Posteriormente, se empezo6 una redacciéon de los reactivos a manera de “lluvia de
ideas”, al final, se recabaron en el banco de reactivos 61 items que se muestran en

la Tabla 5.

Tabla 5.
ler Banco de reactivos propuestos por el autor.
Categoria Reactivo

Identifico las causas que desencadenaron un problema.
Entiendo lo que es un problema.

Puedo discriminar entre lo que es y no es un problema.
Ubico los componentes de un problema complejo.
Reconozco lo que es un problema.

Puedo definir los componentes que tiene un problema.

Resolucion de
Problemas
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Tabla 5.
ler Banco de reactivos propuestos por el autor.

Categoria Reactivo

Reflexiono para encontrar la solucion que debe de tener un problema.
Analizo las diversas soluciones que tiene un problema.

Me informo de diversas fuentes para saber resolver un problema.
Discrimino las fuentes de informacién Utiles para poder resolver
acertadamente un problema.

Propongo alternativas para solucionar un problema.

e Elaboro un plan de accion para resolver un problema.

e Sé resolver problemas con efectividad.

e Propongo un método de accion para la resolucion de un problema.

e Soy sistematico cuando resuelvo un problema.

e Sé escoger la mejor solucion cuando resuelvo un problema.

e Soy responsable de las decisiones que tomo para resolver un problema.
Toma de Mantengo la coherencia con las decisiones que tomo a lo largo de la
Decisiones resolucién de un problema.
Tomo decisiones sin caer en contradicciones.
Tengo conciencia del alcance que tiene una decision.
Cuando tomo una decision y hay consecuencias, me hago responsable.
Tomo decisiones con seguridad.
Demuestro iniciativa para la toma de decisiones.
Tomo decisiones con base en informacién consultada.
Cotejo mi decision con mi equipo de trabajo.
Analizo la mejor alternativa para resolver un problemay la llevo a cabo.
Puedo discriminar entre las posibles alternativas a un problema y elegir
la mas util.
e Utiliz6 métodos adecuados para tomar una decision.
e Sigo un proceso sistematico para la toma de decisiones.
e Sé tomar decisiones con efectividad.

Me mantengo atento a lo que me dicen mis comparfieros.

Escucho las propuestas que hacen mis compaferos.

Dedico total atencion a los que mencionan mis compafieros.

Escucho de manera activa y empatica a mis comparfieros.

Atiendo y entiendo las opiniones de mis compafieros.

Escucho y comprendo los sentimientos y pensamientos de mis
compafieros.

Comprendo lo que significan los gestos de mis comparieros.

Entiendo el significado de las reacciones de mis comparieros.

Puedo expresar claramente mis pensamientos y sentimientos.

Defiendo mis puntos de vista de manera asertiva ante mis compafieros.
Expreso mis ideas de manera clara.

Explico claramente lo que pienso y siento.

Me comunico de manera respetuosa con mis compafieros.

Al compartir ideas con mis comparfieros, el ambiente de trabajo es
agradable.

El dialogo entre mi equipo de trabajo es respetuoso.

e El dialogo entre mi equipo de trabajo es constructivo.

Comunicacion
Interpersonal
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Tabla 5.
ler Banco de reactivos propuestos por el autor.
Categoria Reactivo
e Las opiniones ajenas son valoradas y respetadas en mi equipo de
trabajo.
e La manera de comunicarme con otros es efectiva.

e Cumplo con las tareas que me son asignadas en un equipo en tiempo y

forma.

Realiz6 trabajo extra del que se me solicité en mi equipo.

Considero al trabajo que realizo en mi equipo de una calidad alta.

Aporto con ideas novedosas en los proyectos de mi equipo.

Propongo nuevas formas de organizacion en mi equipo, para mejorar la

calidad de trabajo.

Las aportaciones que hago en mi equipo, mejoran la calidad del trabajo.

e Propongo reglas dentro del equipo para trabajar de manera adecuada.

e Organizo al equipo de tal forma que las habilidades de cada miembro
sean explotadas.

e Busco que se fomente una buena relacion entre los miembros del equipo.

e Considero que una buena relacién entre un equipo de trabajo, genera
mejores resultados.

e Intervengo en mi equipo con el fin de que se logren relaciones
constructivas.

e Considero el trabajo en equipo como una dinamica importante.

e Considero que cuando trabajo en equipo, soy un miembro importante.

Trabajo en
Equipo

Fuente. Elaboracion propia

El primer banco de reactivos fue enviado a los colaboradores del proyecto de
investigacién antes mencionado con el fin de que estos retroalimentaran posibles
errores en cuanto a gramatica y contenido teérico de los reactivos propuestos.

La revision realizada por los colaboradores sugiri6 diversos cambios y una
disminucién en el banco de reactivos con el fin de construir un instrumento breve y
conciso. El resultado de esta propuesta arrojé un banco de reactivos final de 28
items, ademas, se consensuaron las instrucciones pertinentes para el instrumento
con su respectiva escala Likert, el resultado de esta primera revision se puede

observar en la Tabla 6.
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Tabla 6.
Banco de reactivos con instrucciones y escala Likert.

INSTRUCCIONES

Lee con atencion cada una de las siguientes oraciones e indica con una “X” la frecuencia con la que
realizas cada una de las acciones. Es importante que, al responder, recuerdes cémo has aplicado
esas afirmaciones en diferentes situaciones y areas de tu vida (escuela, trabajo, etc.).

Nunca Casi nunca A veces Casi siempre Siempre
1 2 3 4 5
Categoria Reactivo

e Identifico las causas que originaron un problema.
e Identifico los elementos de un problema.
e Defino los elementos que conforman un problema.
e Analizo las diferentes soluciones que tiene un problema.
Resolucién de e Propongo alternativas para resolver un problema.
Problemas e Elijo la mejor solucion cuando resuelvo un problema.
o Resuelvo problemas con efectividad.
e Resuelvo problemas adoptando mi propio criterio.
e Analizo los elementos mas significativos de un problema para resolverlo.
¢ Resuelvo problemas de manera eficaz.

e Me responsabilizo de las consecuencias de mis decisiones.
Toma de ¢ Elijo la mejor alternativa ante una situacion y la llevo a cabo.
Decisiones e Cuando tomo una decision, lo hago siguiendo una serie de pasos.

e Cuando voy a tomar una decision, reflexiono para elegir la mejor.

Escucho las propuestas que hacen los demas.

Escucho de manera empatica a los demas.

Comprendo los sentimientos de los demas.

Comprendo las ideas de los demas.

Escucho las ideas y opiniones de los demas.

Identifico las reacciones (gestos, movimientos y sentimientos) de los
demas al expresarse.

Expreso con claridad mis ideas a los demas.

Expreso con claridad mis sentimientos a los demas.

Tengo conversaciones constructivas con los demas.

Expreso con lo que hago, lo que pienso y siento a los demas.

Comunicacion
Interpersonal

Me integro en un equipo para conseguir objetivos comunes.

Colaboro activamente con los demas para alcanzar metas en coman.
Puedo trabajar con equipos diferentes al mio.

Cuando trabajo en equipo, tomo un papel activo para alcanzar las metas.

Trabajo en
Equipo

Fuente. Elaboracion propia
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Posteriormente, el banco de reactivos final fue enviado a los 6 jueces expertos
descritos anteriormente. Al momento del envio de los reactivos se adjunté un
documento de evaluacion que facilitaria la retroalimentacion de los jueces, en este
archivo se incluian: (1) Las instrucciones generales para realizar el jueceo; (2) las
definiciones empleadas para la creacion el instrumento; (3) una tabla con los items
de cada definicién utilizada en la que se le preguntaba a los jueces si consideraban
que el item podria ser considerado en la categoria propuesta, posteriormente se les
pedia alguna observacién del reactivo en cuanto a redaccion, gramatica, ortografia
y pertinencia de este desde una perspectiva psicométrica. El documento para
validacion por jueces expertos enviado se puede observar en la Figura Al del
apéndice A. Los resultados de la validacién por jueces se interpretaran en el
apartado siguiente.

Por ultimo, de acuerdo con las especificaciones realizadas por los jueces expertos,
los reactivos se adecuaron y se continué con el proceso de Validez de Facie, el cudl
fue aplicado en un grupo piloto de 10 personas, a éstas, se les solicitaba que
contestaran el instrumento y refirieran si habia alguna frase o palabra que no
entendieran en el cuerpo de los reactivos o de las instrucciones, los resultados del
proceso de Validez de Facie se enmarcan en el apartado siguiente.

Resultados

Validacién por expertos
La retroalimentacion hecha por los jueces fue compilada, para tomar como valida la

eliminacién de un reactivo, 4 de 6 jueces tenian que estar de acuerdo en que el item
no pertenecia a la categoria propuesta por el autor. Posteriormente, si el reactivo

no era eliminado, se revisaban las observaciones de los jueces para adecuar el
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reactivo de manera gramatical u ortografica, en caso de que la observacion fuera
viable, se realizaba el cambio.

De manera general, pocos items fueron marcados como no correspondientes a la
categoria propuesta, solamente 4 reactivos fueron marcados como no
correspondientes a la categoria por 1 0 2 jueces expertos, razén por la cual, no
fueron eliminados del banco de reactivos. Respecto a las observaciones realizadas
por los jueces expertos, hubo mas de 3 propuestas de correccion en 4 reactivos, 14
reactivos tuvieron al menos 1 observacion por parte de los jueces y 10 reactivos no
tuvieron observaciones de los jueces expertos. Las observaciones hechas en todos
los reactivos fueron analizadas por el autor y tomadas en cuenta para la
reestructuracion de los items.

Respecto a las instrucciones, un juez propuso reestructurar las mismas y comento
lo siguiente: “El cada una me parece redundante porque esta doble en la misma
idea, yo lo dejaria como: lee con atencidn las siguientes oraciones e indica con una
“x” la frecuencia con la que realizas cada una de las acciones”.

Respecto a la escala Likert propuesta, un juez comentd “En esta escala es dificil
distinguir las diferencias entre casi nunca y a veces, confunde, para muchas
personas son sindnimos, sugiero quitar la opcién 3”.

Validez de Facie
Una vez adecuados los reactivos con la retroalimentacion hecha por jueces

expertos, se procedié a aplicar a 10 participantes el instrumento, después de la
aplicacién, no hubo propuesta de cambio en alguna parte del instrumento,

solamente, algunos participantes refirieron como “repetitivos” algunos items de este.
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Tomando en cuenta todas las criticas realizadas por los jueces expertos y los
participantes no expertos, se le dio una adecuacion a los reactivos, instrucciones y
escala Likert, el resultado final de los reactivos sometidos a Validez de Contenido

se anexan en la Tabla 7.
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Tabla 7.
Reactivos finales del proceso de Validez de Contenido

INSTRUCCIONES

Lee con atencidn las siguientes afirmaciones y recuerda en qué medida has aplicado tales acciones
en tu vida personal y/o profesional. Posteriormente marca con una “X” la opcidén que mejor te describa
utilizando la escala que esta del lado derecho del cuestionario.

Nunca A veces Generalmente Siempre
1 2 3 4

Reactivos

Me responsabilizo de las consecuencias de mis decisiones.

Escucho las propuestas que hacen los demas.

Me integro en un equipo para conseguir objetivos comunes.

Identifico las causas que originaron un problema.

Elijo la mejor alternativa ante una situacion y la llevo a cabo.

Escucho de manera empatica a los demés.

Colaboro activamente con los demas para alcanzar metas en comun.
Identifico los elementos de un problema.

Cuando tomo una decisioén, lo hago siguiendo una serie de pasos.

10. Comprendo los sentimientos de los demas.

11. Puedo trabajar efectivamente con equipos diferentes al mio.

12. Defino las partes que conforman un problema.

13. Cuando voy a tomar una decision, reflexiono para elegir la mas apropiada.
14. Comprendo las propuestas de los demés.

15. Cuando trabajo en equipo, participo activamente para alcanzar las metas.
16. Analizo las diferentes alternativas de solucion que tiene un problema.

17. Escucho las ideas y opiniones de los demas.

18. Propongo alternativas para resolver un problema.

19. Identifico las reacciones (gestos, movimientos y emociones) de los demas al expresarse.
20. Cuando resuelvo un problema elijo aquella alternativa que resulte viable.
21. Expreso con claridad mis ideas y opiniones a los demas.

22. Resuelvo problemas con efectividad.

23. Expreso con claridad mis sentimientos a los demas.

24. Resuelvo problemas adoptando mi propio criterio.

25. Tengo conversaciones constructivas con los demas.

26. Analizo los elementos mas importantes de un problema para resolverlo.
27. Con mis acciones, expreso a los demas lo que pienso y siento.

28. Resuelvo problemas de manera eficaz.

©CoNoOOAWNE

Fuente. Elaboracion propia

Categoria Reactivo
Resolucion de Problemas 4,8, 12, 16, 18, 20, 22, 24, 26, 28
Toma de Decisiones 1,5,9, 13
Comunicacion Interpersonal 2,6, 10, 14, 17, 19, 21, 23, 25, 27
Trabajo en Equipo 3,7,11,15
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Fase 2. Evaluacion de las propiedades psicométricas del
instrumento

Participantes

La muestra del presente estudio se seleccion6 de manera no probabilistica por
conveniencia (Kerlinger & Lee, 2002) y estuvo compuesta por 503 estudiantes de
las carreras de: Cirujano Dentista, Enfermeria, Médico Cirujano y Psicologia de la
Facultad de Estudios Superiores Zaragoza, con edades de 17 a 41 afos y una edad
promedio de 19.9 afios (D.E. 1.7), el 69.4% de la muestra eran mujeres. El Unico
criterio de inclusion que se tomoé en cuenta para que los participantes pudieran
aportar informacion a la investigacion es que fueran de nuevo ingreso (periodo
2017-1).

Instrumentos
Ficha de datos sociodemograficos

Facilita la recoleccién de la informacién sobre las caracteristicas de la muestra, se
disefio para la presente investigacion (ver figura B1 Apéndice B).

Cuestionario de Evaluacién de Competencias Transversales en Universitarios
(CECTU) de Aguado et al. (2017)

Instrumento que mide las CT propuestas por Tuning, consta de 228 reactivos en
formato Likert la cual va de 1 (Nunca) a 4 (Siempre) divididos en 4 factores: (1)
Competencia para la innovacién; (2) Competencia para la accion; (3) Competencia
para la Interaccion y (4) Competencia para el compromiso social, dentro de estos 4
factores se encuentran 26 subescalas de cada competencia con indicadores alfa
superiores a .70. La varianza explicada del instrumento es de 64.74%. Para fines

de la presente investigacion se tomaron 4 subescalas: (1) “Trabajo en Equipo”, 10
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reactivos y alfa .77; (2) “Comunicacion”, 10 reactivos y alfa de .81; “Resolucion de
Problemas”, 7 items y alfa de .77 y; “Toma de Decisiones” con 5 reactivos y alfa de
.73 (ver figura B1 Apéndice B).

Cuestionario de Autoeficacia General de Schwarzer & Jerusalem (1995).
Escala que mide el sentimiento de competencia personal para manejar situaciones
estresantes. La escala consta de 10 items, es unidimensional con una escala Likert
de 1 (nunca o ninguna vez) a 4 (siempre o todos los dias) y el alfa de Cronbach de
la escala oscila de .77 a .94 en estudios con diversas culturas (Padilla, Acosta,
Guevara, Gomez, & Gonzéalez, 2006; Schwarzer & Jerusalem, 1995; Valdez,
Jiménez, & Villa, 2015) (ver figura B1 Apéndice B).

Escala de Evaluacion de Competencias Transversales (EECT) (para validar en
el presente estudio)

Escala que cuenta con 28 reactivos agrupados en 4 categorias: (1) Resolucion de
Problemas, con 10 reactivos; (2) Toma de Decisiones, con 4 reactivos; (3)
Comunicacion Interpersonal con 10 reactivos y; (4) Trabajo en Equipo con 4
reactivos. La escala cuenta con una escala Likert que va de 1 (Nunca) a 4 (Siempre)
y mide CT en estudiantes de las Ciencias de la Salud, cuenta con la Validez de
Contenido referida en la Fase 1 del presente estudio, (ver figura B1 Apéndice B).

Procedimiento
Para la recoleccién de datos, primero, se solicitdé a las jefaturas de las carreras el

permiso para realizar la presente investigacion, al obtener el consentimiento de la
institucion, se procedié a buscar a los participantes dentro de las clases que

corresponden a su licenciatura, preferentemente, clases teéricas, las cuales, por su
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meétodo de ensefianza, albergan a mas estudiantes que una clase de modalidad
seminario o practica.

Al ingreso a las aulas, se le explicé al maestro a cargo el objetivo de la presente
investigacion, de igual manera, se explicé brevemente a los estudiantes el objetivo
de la investigacion. Se informé del anonimato de su participacion y se solicitdo que
firmaran el consentimiento informado con la finalidad de explicitar su acuerdo.
Posteriormente, se leyeron las instrucciones generales indicadas en el cuadernillo
de aplicacién y se aclararon dudas. Por ultimo, se aplico el cuadernillo en un tiempo
aproximado de 60 minutos, se cuid6 que el cuadernillo estuviera contestado en su
totalidad y al término se les agradecié su participacion.

Para los analisis estadisticos, primero, se realiz6 un analisis sociodemografico de la
muestra, posteriormente, un Analisis Factorial Exploratorio, un analisis de
confiabilidad mediante el estadistico alfa de Cronbach y una correlacion de Pearson.
Todo esto mediante el paquete estadistico SPSS v.22.

Resultados

Andlisis Sociodemografico de la muestra.
La muestra fue de 503 estudiantes, los cuales tenian una edad de 17 a 41 afios, la

edad promedio fue de 18.9 con una Desviacién Estandar de 1.7. El porcentaje de
mujeres en la muestra fue de 69.4%, la mayoria de los estudiantes provenian del
Colegio de Ciencias y Humanidades de la UNAM 43.3%. Ademas, el turno en el que
estudian los estudiantes es preferentemente matutino 71.8% y sélo el 2.4% de la

muestra cuenta con una segunda carrera. (Tabla 8).

CONSTRUCCION DE UNA ESCALA PARA MEDIR COMPETENCIAS TRANSVERSALES EN ESTUDIANTES DE PREGRADO DEL AREA DE LA SALUD



Tabla 8.

Caracteristicas sociodemograficas de la muestra

Variable Resultados
Edad 18.9
promedio D.E=17
Sexo Hombres Mujeres
154 (30.6%) 349 (69.4%)
Escuela de CCH UNAM Preparatoria Incorporada Otras

Procedencia

218 (43.3%) UNAM 185 (37%)  UNAM 6 (1.2%) 93 (18.5%)

Promedio final 8.4

de Bachillerato D.E.=.6

Carrera que Cirujano Enfermeria Médico Cirujano Psicologia

estudia Dentista 147 122 (24.3%) 111 (22.1%) 123 (24.5%)
(29.2%)

Turno en el Matutino Vespertino Mixto

que estudia 361 (71.8%) 128 (25.4%) 14 (2.8%)

Segunda Si No

Carrera 12 (2.4%) 491 (976%)

Notas. N= 503 estudiantes
Fuente. Elaboracion propia

Andlisis Factorial Exploratorio (AFE) y alfa de Cronbach

Para realizar el AFE se emple6 el Método de extraccion de Componentes
Principales con rotacién ortogonal Varimax, para asignar los items a factores, se
tomé como criterio que las cargas factoriales de los items fueran iguales o mayores
a .30 (Garcia, 2010; Garcia et al., 2010; Lloret, Ferreres, Hernandez, & Tomas,
2014; Reidl, 2013). Para la depuracion de los items, primero se procedié a hacer
AFE’s individualmente de acuerdo con las competencias que se pretenden evaluar,
esto con el fin de ubicar los items incongruentes en su estructura factorial,
posteriormente, se realizé el AFE final contemplando todos los reactivos y se

revisaron los alfas para verificar la consistencia interna de los items, se tomaron
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como adecuados los alfa que fueran iguales o mayores que .60 (Garcia, 2010;

Garcia et al., 2010; Reidl, 2013).

Competencia Trabajo en Equipo

Tabla 9.
Estructura Factorial de la Escala Trabajo en Equipo
Reactivo Componente?
1b

3TE1. Me integro en un equipo para conseguir objetivos comunes. .795
7TE2. Colaboro activamente con los demas para alcanzar metas en 813
comun.
11TE3. Puedo trabajar efectivamente con equipos diferentes al mio. 672
15TE4. Cuando trabajo en equipo, participo activamente para alcanzar 594
las metas.

alfa de Cronbach (a) 72

Varianza total explicada (%) 55.65%

Nota: a=Andlisis de Componentes principales con rotacion ortogonal Varimax; b= Trabajo en

Equipo.
Fuente. Elaboracion propia

Para el AFE de la escala Trabajo en Equipo, se encontré que los items se agrupan
adecuadamente en un factor, cuentan con cargas factoriales adecuadas y el alfa de

Cronbach es aceptable.
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Competencia Toma de Decisiones

Tabla 10.
Estructura Factorial de la Escala Toma de Decisiones
Reactivo Componente?
1b

5TD2. Elijo la mejor alternativa ante una situacién y la llevo a cabo. .787
9TDS3. Cuando tomo una decision, lo hago siguiendo una serie de pasos. .748
13TD4. Cuando voy a tomar una decision, reflexiono para elegir la mas 273
apropiada.

alfa de Cronbach (a) .64

Varianza total explicada (%) 59.26%

Nota: a= Analisis de Componentes principales con rotacion ortogonal Varimax; b= Toma de

Decisiones.
Fuente. Elaboracion propia

El AFE realizado para la escala Toma de Decisiones inici6 con 4 items y arrojé items
con cargas factoriales adecuadas, el Reactivo 1TD1 fue eliminado por tener una

extraccion menor a .40 en las comunalidades.

CONSTRUCCION DE UNA ESCALA PARA MEDIR COMPETENCIAS TRANSVERSALES EN ESTUDIANTES DE PREGRADO DEL AREA DE LA SALUD



Competencia Comunicacion Interpersonal

Tabla 11.
Estructura Factorial de la Escala Comunicacién Interpersonal
Reactivo Componente?
1° 2¢
2CI1. Escucho las propuestas que hacen los demas. 762
6CIl2. Escucho de manera empética a los demas. .808
10CI3. Comprendo los sentimientos de los demas. .583
14Cl4. Comprendo las propuestas de los demas. .669
17CI5. Escucho las ideas y opiniones de los demas .829
21CI7. Expreso con claridad mis ideas y opiniones a los demas. .652
23CI8. Expreso con claridad mis sentimientos a los demas. .825
25CI9. Tengo conversaciones constructivas con los demas. 591
27CI10. Con mis acciones, expreso a los demas lo que pienso y 708
siento.
alfa de Cronbach? (a) .80 .73
Varianza explicada® (%) 31.64 2541

Nota: a= Analisis de Componentes principales con rotacion ortogonal Varimax; b= Escucha

y Comprension en la Comunicacion Interpersonal; c= Expresién en la Comunicaciéon

Interpersonal; d= alfa de Cronbach global .80; e= Varianza total explicada 57.05%.

Fuente. Elaboracion propia
El AFE realizado para la competencia Comunicacion Interpersonal inici6 con 10
items los cuales obtuvieron una carga factorial adecuada, sin embargo, el reactivo
19CI6 contaba con una comunalidad menor a .40 y no acomodaba en el factor
adecuado de la escala, razon por la cual se decidié eliminar de la matriz factorial.
Este AFE arrojo 2 factores de la competencia comunicacion Interpersonal, la division
de esta competencia en 2 factores se explica tedricamente con las fases de la
comunicacién, una tiene que ver con la escucha y comprension de sentimientos e
ideas de las demas personas (Factor 1) y otra fase de la comunicacién tiene que

ver con la expresion de los sentimientos y emociones de uno mismo tanto en el

plano verbal y no verbal (Factor 2) (Villa & Poblete, 2007).
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Competencia Resolucion de Problemas

Tabla 12.
Estructura Factorial de la Escala Resolucién de Problemas
a
Reactivo Componente
1b
8RP2. Identifico los elementos de un problema. T72
12RP3. Defino las partes que conforman un problema. q72
20RP6. Cuando resuelvo un problema elijo aquella alternativa que resulte 113
viable. '
22RP7. Resuelvo problemas con efectividad. 729
alfa de Cronbach (a) .73
Varianza total explicada (%) 55.80
Nota: a= Andlisis de Componentes principales con rotacion ortogonal Varimax; b= Resolucién de
Problemas.

Fuente. Elaboracion propia
El AFE Realizado para la competencia Resolucién de Problemas inicié con 10

reactivos y finalizé con 4 reactivos, se decidio eliminar los reactivos 4RP1, 16RP4,
18RP5, 24RP8, 28RP10 y 26RP9 por su baja carga en las comunalidades y no
discriminar entre factores.

Competencia Resolucion de Problemas y Toma de Decisiones

Se decidié realizar un AFE con las competencias Resolucién de Problemas y Toma
de Decisiones por la similitud en la redaccién de los items y similitud tedrica entre
estas 2 competencias. Se inicié el analisis con 14 reactivos y se terminé con 6
reactivos los cuales cuentan con una carga factorial adecuada agrupandose en un
factor. Se eliminaron los reactivos 1TD1, 4RP1, 5TD2, 16RP4, 18RP5, 20RP6,
24RP8, y 28RP10 por la baja extraccién en su comunalidad y no discriminar entre

factores.
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Tabla 13.
Estructura Factorial de la Escala Eleccién de alternativas y Solucion de problemas

Reactivo Componente?
1b
8RP2. Identifico los elementos de un problema. .738
9TDS3. Cuando tomo una decision, lo hago siguiendo una serie de pasos. .660
12RP3. Defino las partes que conforman un problema. .764
13TD4. Cuando voy a tomar una decision, reflexiono para elegir la mas 643
apropiada.
22RP7. Resuelvo problemas con efectividad. .672
26RP9. Analizo los elementos mas importantes de un problema para 801
resolverlo.
alfa de Cronbach (a) .80
Varianza total explicada (%) 51.20

Notas. a= Analisis de Componentes principales con rotacion ortogonal Varimax; b= Eleccién de
alternativas y Solucion de problemas.
Fuente. Elaboracion propia
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Escala Final de Evaluacion de Competencias Transversales
Ahora bien, teniendo en cuenta la informacion obtenida de los AFE’s realizados por

competencia, se procedio a realizar el Analisis Factorial de la escala final. (Tabla

14)
Tabla 14.
Estructura Factorial de la Escala de Evaluacién de Competencias Transversales
Reactivo Componente?
1° 2¢ 3 4°

3TE1. Me integro en un equipo para conseguir objetivos comunes. 781
7TE2. Colaboro activamente con los demas para alcanzar metas en 751
comun.
15TE4. Cuando trabajo en equipo, participo activamente para alcanzar 628
las metas.
5TD2. Elijo la mejor alternativa ante una situacion y la llevo a cabo. .646
8RP2. Identifico los elementos de un problema. 725
9TD3. Cuando tomo una decisién, lo hago siguiendo una serie de pasos. .636
12RP3. Defino las partes que conforman un problema. 742
20RP6. Cuando resuelvo un problema elijo aquella alternativa que resulte 621
viable.
22RP7. Resuelvo problemas con efectividad. .570
26RP9. Analizo los elementos mas importantes de un problema para 61
resolverlo.
6CI2. Escucho de manera empética a los demas. .796
10CI3. Comprendo los sentimientos de los demas. .710
14Cl4. Comprendo las propuestas de los demas. .667
17CI5. Escucho las ideas y opiniones de los demas .692
21CI7. Expreso con claridad mis ideas y opiniones a los demas. .465
23CI8. Expreso con claridad mis sentimientos a los demas. .841
25CI9. Tengo conversaciones constructivas con los demas. .490
27CI10. Con mis acciones, expreso a los demas lo que pienso y siento. .758

alfa de Cronbach!  (a) .83 77 73 71

Varianza explicada? (%) 20.20 13.58 11.92 11.63

Notas. a= Analisis de Componentes principales con rotacion ortogonal Varimax; b= Eleccion de alternativas y Solucion
de problemas; c= Escucha y Comprension en la Comunicacion Interpersonal; d= Expresion en la Comunicacion
Interpersonal; e= Trabajo en Equipo; f= alfa Global .87; g= Varianza total explicada 57.34%.

Fuente. Elaboracion propia
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Al realizarse la depuracion de la escala se eliminaron 10 items, finalizando con 18
items que evallan las competencias propuestas. Las cargas factoriales en la matriz
factorial son mayores a .35, con una adecuada extraccion en las comunalidades, la
estructura factorial final sugeria una escala con 4 dimensiones.

En la dimension 1 “Eleccion de alternativas y Solucion de problemas” se encuentran
7 items con un alfa de .83, en la dimension 2 “Escucha y Comprension en la
Comunicacion Interpersonal” se aglomeran 4 reactivos con un alfa de .77, por su
parte, en la dimension 3 que tiene por nombre “Expresién en la Comunicacion
Interpersonal” se agruparon 4 items con un alfa de .73y, en la dimension 4 “Trabajo
en Equipo” se agruparon 3 reactivos con un alfa de .71.

La escala “Eleccion de alternativas y Solucion de problemas” es la de mayor peso
factorial, ya que explica el 20.20% de la varianza total explicada de la escala,
posteriormente, la escala “Escucha y Comprension en la Comunicacion
Interpersonal” explicdé el 13.58%, la escala “Expresion en la Comunicacion
Interpersonal” explicé el 11.92% de la varianza y. por ultimo, la escala “Trabajo en
Equipo” explico el 11.63%.

Finalmente, se acomodaron los items en todo el cuestionario con la intencién de
gue quedaran acomodados sin estar de manera consecutiva de acuerdo con cada

factor. (Ver figura B2 Apéndice B)
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Andlisis de Correlacion (Validez de Constructo)
Para comprobar y respaldar la validez de constructo mediante el AFE, se procedio

a realizar una correlacion de Pearson entre la escala a validar, la escala de
Autoeficacia General (Schwarzer & Jerusalem, 1995) y el Cuestionario de
Evaluacion de Competencias Transversales en Universitarios (Aguado et al., 2017),
el fin de la correlacion es comprobar la Validez convergente y discriminante de la

escala creada en el presente estudio.
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Tabla 15.
Correlacioén entre Competencias Transversales y Autoeficacia General

o M D.E. 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11
CECTU Trabajo en Equipo? 74 3017 4.13 -
CECTU Toma de Decisiones? .69 15.07 2.06 .558" @ -
CECTU Comunicacion® .78 30.59 4.05 .614" 597" -

CECTU Resolucién de Problemas?* 73 1824 258 026 677 638 -

CECTU Escala Global® .90 94.07 10.88 .863™ 785" .870" .841" -
Autoeficacia General® .85 3213 435 .339" 456" 472" 501" 509" @ --—---
EECT Trabajo en Equipo”’ 71 9.48 179 .621" 346" .419" 354" 541" 220" @ ----

EECT Eleccién de Alternativas y
Solucién de Problemas?® .83 21.25 3.34 .475" 6667 551" 677" .673" 560" .350" @ -----

EECT Escuchay Comprensiénenla .77 13.02 218 .565" 315" .389™ .376™ .509" .173" 517" .371" -
Comunicacién Interpersonal®

EECT Expresion en la Comunicacién .73 12.12 2.28 484™ 439" 553" 442" 578" 412" 443" 540" 415" -
Interpersonal®

EECT Escala Global'! .87 55.87 7.35 .686" .617" .640" .643" 768" 488" 694" 819" 721" 787" -
Notas. N= 503 estudiantes; Correlacion de Pearson; **. La correlacién es significativa en el nivel 0,01 (2 colas).
Fuente. Elaboracién propia
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Como se puede observar en la matriz de correlaciones de la tabla 15, se encontré,
tal como se esperaba, una relacién directamente proporcional y significativa entre
la escala a validar, la escala de Autoeficacia General y el Cuestionario de
Evaluacion de Competencias Transversales para Universitarios, especificamente,
las correlaciones mas fuertes se encuentran entre la escala propuesta y el
Cuestionario de Evaluacion de Competencias Transversales (EECT Trabajo en
Equipo - CECTU Trabajo en Equipo r=.621., p <.01; EECT Eleccion de Alternativas
y Solucién de Problemas - CECTU Toma de Decisiones r=.666., p <.01; EECT
Eleccion de Alternativas y Solucion de Problemas - CECTU Resolucion de
Problemas .677., p <.01; EECT Escucha y Comprensién en la Comunicacion
Interpersonal - CECTU Trabajo en Equipo r=.565., p <.01; EECT Expresion en la
Comunicacion Interpersonal - CECTU Comunicacion r=.553., p <.01; EECT Escala
Global - CECTU Escala Global r= .768., p <.01). Posteriormente, entre la escala
propuesta y la Autoeficacia General se encuentran relaciones moderadas a fuertes
(EECT Eleccidén de Alternativas y Solucién de Problemas - Autoeficacia General r=
.560., p <.01; EECT Expresion en la Comunicacién Interpersonal - Autoeficacia
General r= .412., p <.01; EECT Escala Global - Autoeficacia General r= .488., p

<.01).
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DISCUSION Y CONCLUSIONES

El objetivo del estudio fue construir y revisar las propiedades psicométricas de una
escala que mide 4 Competencias Transversales (Toma de Decisiones, Resolucion
de Problemas, Comunicacion Interpersonal y Trabajo en Equipo) en estudiantes de
las Ciencias de la Salud de la FES Zaragoza.

De acuerdo con los resultados se confirma que la Escala de Evaluacion de
Competencias Transversales cuenta con una apropiada validez de Contenido,
Validez Aparente y, tambien, cuenta con una Validez de Constructo apropiada
(Convergente, Factorial y Discriminante), por ultimo, la consistencia interna de igual
manera fue apropiada. Respecto a las alfas, el factor “Eleccién de alternativas y
Solucioén de problemas” arrojé un alfa de .83; el factor “Escucha y Comprension
en la Comunicacién Interpersonal” arroj6 un alfa de .77; la dimension “Expresion
en la Comunicacion Interpersonal” arroj6 una consistencia de .73 y; el factor
“Trabajo en Equipo” tuvo una consistencia de .71. En comparacion con el
instrumento de Aguado et al (2017) la dimension “Resolucién de Problemas” tuvo
un alfa de.77; el factor “Toma de Decisiones” arroj6 un alfa de .73; el factor
“Comunicacion” arrojé un alfa de .81 y ; la dimension “Trabajo en Equipo” tuvo
un alfa de .77. Esta diferencia en los alfas entre instrumentos es explicada por el
namero de reactivos en cada instrumento y el estilo de redaccién, aunque de
manera general los alfas de los instrumentos se encuentran dentro de los
parametros aceptables para la utilizacion eficiente de un instrumento psicométrico

(Lloret et al., 2014; Reidl, 2013).
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En el AFE realizado, se inicié con 28 reactivos, de los cuales so6lo quedaron 18,
estos se acomodaron en 4 factores los cuéles concuerdan con la taxonomia de
competencias propuestas por el Proyecto Tuning (Gonzalez & Wagenaar, 2003,
2006).

En cuanto a las relaciones entre las Competencias Transversales y Autoeficacia,
existen diversos estudios (Almerich, Orellana, & Diaz, 2015; Bueno, Bermudez, &
Martin, 2009; Ensignia, 2015; D. Fernandez et al., 2017; Ornelas, Blanco, Viciana,
& Rodriguez, 2015) que han reportado la relacién entre estos 2 constructos, en el
caso del presente estudio, se buscé analizar la relacion de estas dos variables con
el fin de respaldar empiricamente que el instrumento creado cuenta con una
adecuada Validez Discriminante, adicionalmente, se relacioné la escala con otro
instrumento que mide CT para comprobar la Validez Convergente de la escala
creada (Aguado et al.,, 2017; Garcia, 2010; Garcia et al.,, 2010; Schwarzer &
Jerusalem, 1995). Los resultados de la correlacion de Pearson realizada arrojaron
gue, tal como se esperaba, existe una correlacion fuerte y significativa entre las dos
escalas que miden Competencias Transversales y, de igual forma, existe una
correlacion moderada-alta entre la Autoeficacia General y la escala creada.

La escala creada en la presente investigacion sirve como herramienta de evaluacion
de las Competencias Transversales en poblacion de estudiantes de pregrado de las
Ciencias de la Salud en México, ya que, de acuerdo con la revision bibliografica
realizada en el estudio, se carece de herramientas diagnosticas sobre
Competencias Transversales en la poblacion mexicana. La propuesta de esta
escala tiene el fin de ampliar el interés por investigar el constructo y tomar en cuenta

a las CT en los diversos planes de estudio a nivel superior, tal es el caso de la FES
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Zaragoza, la cual, en sus planes de estudio aun no se explicitan este tipo de
competencias para su fomento y desarrollo (FES Zaragoza, 1990, 1998, 2009, 2010;
Mendoza, 2015).

De manera complementaria, a la escala creada se le anex6 una hoja de calificacion
con el fin de cumplir con el criterio enmarcado en la teoria de la Educacion Basada
en Competencias, el cual tiene que ver con la evaluacién personalizada entre
docente y estudiante, la cual cuente con una retroalimentacién constante por parte
del docente respecto al nivel de dominio de las competencias con las que cuenta el
estudiante (Villa & Poblete, 2011). (Ver figura B2 y Tabla B1 Apéndice B)

Por otro lado, la investigacion cuenta con algunas limitaciones, por un lado, el tipo
de muestra empleada resulta apropiada para la validacion, pero no para la
generalizacion de los resultados. Ademas, el uso de medidas de autoinforme no
puede capturar de manera integral la percepcion real de un fenébmeno.

Es por esto que para futuras investigaciones se proponen varios puntos: (1) Realizar
un muestreo probabilistico para poder empezar a dar validez externa al instrumento;
(2) utilizar distintas medidas de evaluacion, poder utilizar y crear medidas de informe
por otro, incluyendo a profesores o empleadores; (3) empezar a respaldar el
instrumento creado con distintos tipos de validez, por ejemplo, validez concurrente
y predictiva; (4) realizar un Analisis Factorial Confirmatorio a largo plazo con el fin
de verificar la estructura de la escala; (5), en cuanto a la confiabilidad, se podria
realizar una validez a través del tiempo (test-retest) con el fin de respaldar la
consistencia; (6) aumentar el numero de items en la dimensién “Trabajo en Equipo”
debido a que el bajo nimero de items vuelve este factor un indicador; (7) se sugiere

empezar a relacionar la escala de Competencias Transversales con otros
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constructos, tal como la personalidad (Aguado et al., 2017) y; (8) de igual manera
se sugiere analizar la estructura de la escala creada en diferentes tipos de muestras,

tales como estudiantes de otras areas, egresados y profesionistas.
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Figura Al. Instrumento para validacion por jueces expertos.

UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE MEXICO

il

FACULTAD DE ESTUDIOS SUPERIORES ZARAGOZA
CARRERA DE PSICOLOGIA
PROYECTO PAPIME PE307317

VALIDACION POR EXPERTOS

Fecha:

Nombre:

Ocupacion:

Instrucciones: A continuacion, se presentan los reactivos sugeridos para crear un instrumento que mida las Competencias
Transversales de los estudiantes de las carreras de Cirujano Dentista, Enfermeria, Médico Cirujano y Psicologia en FES
Zaragoza. Los reactivos estan agrupados en 4 categorias, las cuales son enunciadas y definidas. Le pedimos de la manera
mas atenta que:

1. Empiece el proceso de validacion leyendo cuidadosamente las definiciones correspondientes a cada
categoria/factor.

2. Lea cada reactivo e indique si la redaccion describe al concepto correctamente.

3. Sefale en cada reactivo si la redaccion es correcta, en caso de que usted considere algiin cambio en la redaccion,
anoté la modificacion en la columna de observaciones.

4. En caso de sugerencias adicionales, indiquelas, puede usar el reverso de la hoja.
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Definiciones (Villa & Poblete, 2007)

e Resolucion de problemas (RP): Identificar, analizar y definir los elementos significativos que constituyen un
problema para resolverlo con criterio y de forma efectiva.

e Toma de decisiones (TD): Elegir la mejor alternativa para actuar, siguiendo un proceso sistematico y
responsabilizandose del alcance y consecuencias de la opcion tomada.

e Comunicacién Interpersonal (Cl): Relacionarse positivamente con otras personas a través de una escucha
empatica y a través de la expresion clara y asertiva de lo que se piensa y/o siente, por medios verbales y no —
verbales.

e Trabajo en equipo (TE): Integrarse y colaborar de forma activa en la consecucién de objetivos comunes con
otras personas, areas y organizaciones.
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Escala Likert e instrucciones propuestas:

INSTRUCCIONES:

Lee con atencidon cada una de las siguientes oraciones e indica con una “X” la frecuencia con la que realizas
cada unade las acciones.

Es importante que, al responder, recuerdes como has aplicado esas afirmaciones en diferentes situaciones y
areas de tu vida (escuela, trabajo, etc.).

Nunca Casi nunca A veces Casi siempre Siempre
1 2 3 4 5
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Reactivos

RESOLUCION DE PROBLEMAS

SEl reactivo
corresponde a
la definicién de
la
competencia?

Sl NO

Observaciones
Por ejemplo: Redaccién, ortografia.

Identifico las causas que originaron un problema.

Identifico los elementos de un problema.

Defino los elementos que conforman un problema.

BN

Analizo las diferentes soluciones que tiene un
problema.

Propongo alternativas para resolver un problema.

oo

Elijo la mejor solucion cuando resuelvo un
problema.

~

Resuelvo problemas con efectividad.

Resuelvo problemas adoptando mi propio criterio.

© |

Analizo los elementos mas significativos de un
problema para resolverlo.

10.Resuelvo problemas de manera eficaz.




SEl reactivo Observaciones
Reactivos corresponde a Por ejemplo: Redaccion, ortografia.

la definicion de

TOMA DE DECISIONES la

competencia?

SI NO

11.Me responsabilizo de las consecuencias de mis
decisiones.

12.Elijo la mejor alternativa ante una situacion y la
Ilevo a cabo.

13.Cuando tomo una decisién, lo hago siguiendo una
serie de pasos.

14.Cuando voy a tomar una decision, reflexiono para
elegir la mejor.




Reactivos

COMUNICACION INTERPERSONAL

SEl reactivo
corresponde a
la definicién de
la
competencia?

Observaciones
Por ejemplo: Redaccidn, ortografia.

15.Escucho las propuestas que hacen los demas.

Sl NO

16.Escucho de manera empatica a los demas.

17.Comprendo los sentimientos de los demas.

18.Comprendo las ideas de los demas.

19.Escucho las ideas y opiniones de los demas.

20.ldentifico las reacciones (gestos, movimientos y
sentimientos) de los demas al expresarse.

21.Expreso con claridad mis ideas a los demés.

22.Expreso con claridad mis sentimientos a los demas.

23.Tengo conversaciones constructivas con los
demas.

24.Expreso con lo que hago, lo que pienso y siento a
los demas.




SEl reactivo Observaciones
. corresponde a i : i6 1
Reactivos p Por ejemplo: Redaccion, ortografia.

la definicion de

TRABAJO EN EQUIPO la

competencia?

Sl NO
25.Me integro en un equipo para conseguir objetivos
comunes.
26.Colaboro activamente con los demas para alcanzar
metas en comun.
27.Puedo trabajar con equipos diferentes al mio.
28.Cuando trabajo en equipo, tomo un papel activo
para alcanzar las metas.
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Figura B1. Bateria de pruebas para la investigacion.

10 NCONAL AVTORGHA
=
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Edgar Jiménez Hernandez, Alejandra Cervantes Gonzalez, Bertha Ramos-del Rio, B.,
Carlos G. Figueroa Lopez, Blanca |. Reynoso Leyva, Carlos Silva Ruz y José Eduardo
Otafez Ludick (2017).

PAPIME PE 307317

La informacion recolectada serda empleada con fines de investigacion
como parte del proyecto PAPIME PE307317 “Apoyos didacticos
digitales para el desarrollo y fortalecimiento de Competencias
Transversales en estudiantes de pregrado del area de la salud de la
FES Zaragoza”. Su participacion no repercutira en algun aspecto
académico.

Toda la informacion sera usada de manera andnima. Si usted esta de

acuerdo con lo estipulado en los parrafos anteriores, le pedimos que firme
en la linea que se presenta a continuacion.

ijiGracias por tu colaboracién!!!

Estoy de acuerdo en participar.
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INFORMACION SOCIODEMOGRAFICA Y ESCOLAR

INSTRUCCIONES: Llena los espacios correspondientes y marca con una “X” lo que se solicita.

1. Edad: Fecha de aplicacion
DD/MM/AAAA:

2. Sexo: 3. No. de cuenta:

1. Hombre ( ) 2. Mujer ()

4. Escuela de procedencia: 5. Promedio final del Bachillerato:

1. CCHUNAM ( )

2. Preparatoria UNAM ()

3. Escuela incorporada UNAM ()

4. Otras () ¢Cudl?:

6. Carrera que estudia: 7. Turno en el que estudia:

1. Cirujano Dentista ( ) 2. Enfermeria () 1. Matutino () 2. Vespertino ( )

3. Médico Cirujano ( ) 4. Psicologia ( ) 3. Mixto ()

8. ¢Cuenta con una segunda carrera? 9. Correo Electrénico (escribir 2):
1.

1.Si( ) ¢Cual?:

2.No ()

2.

11. Por favor escriba sin espacios las iniciales
10. Semestre/afio: de su nombre completo y afio de nacimiento
(ejemplo, EJH1994):

INSTRUCCIONES GENERALES

El presente cuadernillo, contiene una serie de cuestionarios que tienen como propoésito
analizar el uso de las Competencias Transversales!y su percepcion de Autoeficacia
General?. Cada cuestionario cuenta con sus respectivas instrucciones y opciones de
respuesta. Se le solicita responda de la manera méas honesta y sin omitir ninguna
pregunta.

1Competencias Transversales: Desempefio apropiado en contextos diversos y auténticos basados en la integracion y activacion de
conocimientos, normas, técnicas, procedimientos, habilidades y destrezas, actitudes y valores (Villa y Poblete,2007).

2Autoeficacia general: Hace referencia a la creencia estable que hace un individuo sobre su capacidad para manejar adecuadamente
una amplia gama de estresores de la vida cotidiana (Suarez, Garcia y Moreno, 2000).
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CUESTIONARIO DE EVALUACION DE COMPETENCIAS TRANSVERSALES EN
UNIVERSITARIOS (CECTU)

INSTRUCCIONES: Valora la frecuencia con la que realizas las siguientes actividades y elige con una "X" la
opcion que mejor te describa en la escala.

1 2 3 4
Nunca Pocas veces Frecuentemente Siempre

Actividades Escala

N

1.Estoy disponible y coopero con mi equipo.

2.Estudio las alternativas que se me plantean para tomar una decision.

3.Expreso y escribo las ideas o los hechos con claridad y concision.

4.Tomo en cuenta lo positivo 0 negativo de mis acciones y trato de no perjudicar a mi equipo.
5.Elimino la informacién redundante e innecesaria, trato de transmitir lo relevante e importante.

6.Tomo decisiones acertadas.

7. Detecto rapidamente los problemas que surgen en mi trabajo.

8.Compruebo que quienes me escuchan, me estan entendiendo, haciendo preguntas y observando sus
gestos.

9.Disfruto del trabajo en equipo.

10.Propongo y busco alternativas para solucionar los problemas.

11. Cuando doy un mensaje mantengo un discurso ordenado y resalto los aspectos mas importantes de
tal manera que sea lo més facilmente entendible.

12.0rdeno las alternativas de solucion de un problema utilizando los criterios adecuados.

13.Participo activamente en las clases o en las reuniones de trabajo dando mi opinién, o haciendo
preguntas.

14.Escucho con atencién a los demas, muestro interés, pregunto y comprendo sus circunstancias.

15.Se cudles son los elementos mas importantes para tomar una decision.

16.Comparto informacion, experiencia y metodologia con otros miembros del equipo.

17.Adapto mi lenguaje, terminologia y el nivel de dificultad del mensaje a las caracteristicas de quienes
me escuchan.

18.Defiendo ante terceros las decisiones tomadas en equipo, incluso sin estar de acuerdo con ellas.

19.Ante un problema, propongo soluciones que lo resuelvan, y que ademas solucionen otros aspectos
relacionados con el mismo problema.

20. Solicito el punto de vista u opinidn de los deméas miembros del equipo.

21.Utilizo el lenguaje no verbal (tono de voz, postura, mirada, etc.), para conseguir la atencion e interés
de los demas.

22.Trato de que el equipo se integre, me preocupo de que todos sus miembros compartan los objetivos
del equipo y haya comunicacion entre todos.

23.Antes de tomar una decision valoro los elementos mas importantes de las alternativas de solucion.

24.Cierro y concluyo mi discurso, procurando queden claras las ideas relevantes.

25.Expongo los conflictos del grupo y los afrontamos con optimismo, siempre con la intenciéon de
solucionarlo.

26.Soy capaz de definir las causas y consecuencias de un problema.

27.Atiendo a las sefiales de la audiencia (por ejemplo, de distraccion o desinterés) y modifico el ritmo o
los contenidos de mi discurso.

28.Conozco cudl deberia ser el resultado final de la solucién a un problema.

29. Expongo con claridad y precision las ventajas de mi punto de vista.

30. Me preocupo por crear un espiritu de grupo, fomentando actividades para mejorar las relaciones y
establecer vinculos de confianza.

31. Estudio las soluciones de un problema atendiendo a los hechos, riesgos, costes y prioridades.
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ESCALA DE AUTOEFICACIA GENERAL (EAG)

INSTRUCCIONES: Contesta a cada una de las frases que se te presentan y sefiala con una “X” el nUmero
gue corresponde a la opcidén con la que te identificas.

1 2 3 4
Nunca o ninguna vez Casi nunca Casi siempre Siempre o todos los dias

Frases Escala

1.Puedo encontrar la manera de obtener lo que quiero, aunque alguien se me oponga. 2

2.Puedo resolver problemas dificiles si me esfuerzo lo suficiente.

3.Me es facil persistir en lo que me he propuesto hasta llegar a alcanzar mis metas.

4.Tengo confianza en que podria manejar eficazmente acontecimientos inesperados.

5.Gracias a mis cualidades y recursos puedo superar situaciones imprevistas.

6.Cuando me encuentro en dificultades puedo permanecer tranquilo/a porque cuento con las habilidades
necesarias para manejar situaciones dificiles.

7.Venga lo que venga, por lo general soy capaz de manejarlo.

8.Puedo resolver la mayoria de los problemas si me esfuerzo lo necesario.

9.Si me encuentro en una situacion dificil, generalmente se me ocurre qué debo hacer.
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10. Al tener que hacer frente a un problema, generalmente se me ocurren varias alternativas de cémo
resolverlo.
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ESCALA DE EVALUACION DE COMPETENCIAS TRANSVERSALES (EECT)

INSTRUCCIONES: Lee con atencion las siguientes afirmaciones y recuerda en qué medida has aplicado tales
acciones en tu vida personal y/o profesional. Posteriormente marca con una “X” la opcion que mejor te describa
utilizando la escala que estéa del lado derecho del cuestionario.

1 2 3 4
Nunca A veces Generalmente Siempre
Acciones
Me responsabilizo de las consecuencias de mis decisiones.
Escucho las propuestas que hacen los demas.
Me integro en un equipo para conseguir objetivos comunes.
Identifico las causas que originaron un problema.
Elijo la mejor alternativa ante una situacion y la llevo a cabo.
Escucho de manera empética a los demas.
Colaboro activamente con los demas para alcanzar metas en comun.
Identifico los elementos de un problema.
9. Cuando tomo una decision, lo hago siguiendo una serie de pasos.
10.Comprendo los sentimientos de los demas.
11.Puedo trabajar efectivamente con equipos diferentes al mio.
12.Defino las partes que conforman un problema.
13.Cuando voy a tomar una decision, reflexiono para elegir la mas apropiada.
14.Comprendo las propuestas de los demas.
15.Cuando trabajo en equipo, participo activamente para alcanzar las metas.
16.Analizo las diferentes alternativas de solucién que tiene un problema.
17.Escucho las ideas y opiniones de los demas.
18.Propongo alternativas para resolver un problema.

19.1dentifico las reacciones (gestos, movimientos y emociones) de los demas al expresarse.
20.Cuando resuelvo un problema elijo aquella alternativa que resulte viable.

21.Expreso con claridad mis ideas y opiniones a los demas.

22.Resuelvo problemas con efectividad.

23.Expreso con claridad mis sentimientos a los demas.

24.Resuelvo problemas adoptando mi propio criterio.

25.Tengo conversaciones constructivas con los demas.

26.Analizo los elementos més importantes de un problema para resolverlo.

27.Con mis acciones, expreso a los demas lo que pienso y siento.

28.Resuelvo problemas de manera eficaz.
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Figura B2. Instrumento Final.
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ESCALA DE EVALUACION DE COMPETENCIAS TRANSVERSALES (EECT

Nombre: Fecha: (Pre) (Post)

INSTRUCCIONES: Lee con atencion las siguientes afirmaciones y recuerda en qué
medida has aplicado tales acciones en tu vida personal y/o profesional. Posteriormente

marca con una “X” la opcion que mejor te describa utilizando la escala que esta del lado
derecho del cuestionario.

Reactivos

N
w

Resuelvo problemas con efectividad.

Comprendo los sentimientos de los demas.

Colaboro activamente con los demas para alcanzar metas en comun.
Con mis acciones, expreso a los demas lo que pienso y siento.

Elijo la mejor alternativa ante una situaciéon y la llevo a cabo.

Expreso con claridad mis sentimientos a los demas.

Analizo los elementos mas importantes de un problema para resolverlo.
Comprendo las propuestas de los demas.

© o N o g &Moo NP

Identifico los elementos de un problema.

=Y
o

. Tengo conversaciones constructivas con los demas.

=
=

. Cuando tomo una decision, lo hago siguiendo una serie de pasos.

[EnN
N

. Cuando trabajo en equipo, participo activamente para alcanzar las metas.

=
w

. Escucho de manera empética a los demas.

'—\
S

. Defino las partes que conforman un problema.

=Y
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. Me integro en un equipo para conseguir objetivos comunes.

=
()]

. Cuando resuelvo un problema elijo aquella alternativa que resulte viable.

=
~

. Escucho las ideas y opiniones de los demas
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. Expreso con claridad mis ideas y opiniones a los demas.
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Categoria Reactivo
A) Eleccidon de alternativas y 1,5,7,9,11, 14, 16
Solucion de problemas
B) Escucha y Comprensién en 2,8,13,17
la Comunicacién Interpersonal
C) Expresion en la 4,6, 10, 18
Comunicacion Interpersonal
D) Trabajo en Equipo 3,12, 15

Instrumento elaborado dentro del proyecto PAPIME PE307317 por Edgar Jimenez Hernandez, Bertha Ramos del Rio y
Fabiola Itzel Villa George.
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ESCALA DE EVALUACION DE COMPETENCIAS TRANSVERSALES (EECT

FORMATO DE CALIFICACION

NOMBRE:

FECHA: EVALUACION: PRE POST

COMPETENCIA TRANSVERSAL

REACTIVO / CALIFICACION

PUNTAJE PROMEDIO %

BRUTO RELATIVO

A) ELECCIQN DE ALTERNATIVAS Y
SOLUCION DE PROBLEMAS

1/

5/

7/

9/

11/

14/ 16/

B) ESCUCHA Y COMPRENSION EN
LA COMUNICACION
INTERPERSONAL

2/

8/

13/

17/

C) EXPRESION EN LA
COMUNICACION
INTERPERSONAL

4/

6/

10/

18/

D) TRABAJO EN EQUIPO

3/

12/

15/

OBSERVACIONES:

CALIFICACION:

1) Puntaje Bruto: Suma de las calificaciones de los items correspondientes a cada competencia.
2) Promedio: Puntaje Bruto entre el nUmero de items.
3) Porcentaje Relativo: Dividir el promedio de cada tipo de competencia entre la suma total de los promedios y multiplicar por 100.

Instrumento elaborado dentro del proyecto PAPIME PE307317 por Edgar Jimenez Hernandez, Bertha Ramos del Rio y Fabiola Itzel Villa George.
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Tabla B1. Datos percentilares de la muestra

Escala
Subescala® Subescala® Subescala® Subescala’ Global
Minimo 3 8 6 5 26
Maximo 12 28 16 16 72
Percentile
S 8 19 12 11 51
25 9 21 13 12 56
50
75 11 24 15 14 61

Notas. N= 503 estudiantes; a= Trabajo en Equipo; b= Eleccién de Alternativas y Solucion
de Problemas; c= Escuchay Comprensién en la Comunicacion Interpersonal; d= Expresién
en la Comunicacion Interpersonal.
Fuente. Elaboracion propia
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