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INTRODUCCION

La enfermera profesional es conceptualizada como un proceso dindmico,
terapéutico y educativo que participa en la solucién de los problemas de salud de
la sociedad como parte de otros sistemas mayores, como son el de la salud y el
de la educacion de donde su filosofia, objetivos y funciones deben ser afines a las
politicas generales de salud y educacion.

El desarrollo personal y la promocion de programas educativos son
practicas aceptables en la mayoria de las organizaciones. Los programas de
capacitacion tienen como finalidad aumentar el conocimiento, la habilidad a
cambiqr las actitudes para lograr un mejor empleado, teniendo como objetivo
fundamental un cambio de actitudes en el comportamiento del Individuo, de hecho
la capacitacion, educacién y desarrollo deben ser siempre continuos, pues esto
nos permite mantenernos actualizados y poder realizar de mejor manera nuestras
labores.

Consideramos que se debe apoyar la educacion continua con las diversas
modalidades de aprendizaje que la educacion nos ofrece, por tal motivo se
elabora la presente investigacion con la finalidad de conocer la aceptacion de la
educacion continua en el sistema de educacion abierta.



1.  MARCO TEORICO

Existe a nivel internacional toda una tradicion en educacion continua pero
es hasta 1945 que la UNESCO organiza tres conferencias internacionales en
torno a la educacion para adultos (1949 Dinamarca, 1950 Montreal, y 1972 en
Tokio) cuando se sientan las bases de la educacion continua al considerar la
educacion para adultos como una continuacion de la ensefianza recibida en la
escuela y se le considera un procesa continuo.

En Meéxica la Facultad de Ingenieria de la U.N.A.M., en 1971 fundamenta
su centro de educacién continua. La Facuitad de Medicina en 1980 y la ENEO
en 1987 a ocho afios de la fundacion de la Division de Estudios Superiores se
integra la Coordinacian de Educacién Continua, '

Desde antes del establecimiento de la meta, de "Salud para todos en el
afo 2000"; la educacién continua constituye un componente de los programas de
formacién y desarrollo de recursas humanaos puestos por la OPS, pero es sobre
todo a pértir de la entrada en vigencia de la estrategia de atencion primaria en los
paises, que las acciones de educacion continua se fortalecen en el contexto de
desarrolio del personal de salud como una de las formas para lograr la
reorganizacion y transformacion de los profesionales de salud mas recientemente
en el transcurso de la XXI Conferencia Sanitaria Panamericana (Washington,
septiembre de 1986).

El consejo de Europa en 1970 dice que: "La educacién permanente es el
principio organizado de toda la educacion que implica, un sistema comprensivo,
coherente e integrado disefiado para lograr las aspiraciones culturales y
educativas de toda persona de acuerdo a sus habilidades.

' Georges W. Parkin Vers. Un Madele conceptuel de education permanent, UNESCO, Paris 1973,
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Referente a la educacion a nivel internacional es el de Open University de
Inglaterra su estructura y organizacion respondieron a la necesidad de ampliar la
oferta educativa a un mayor nimero de personas que estaban en posibilidad de
estudiar pero que no podian hacerlo por las limitaciones del tiempo y distancia, lo
que les impedia e! acceso a las estructuras vigentes de educacion superior.

Esta universidad senté sus bases en el uso extensivo de los medios de
comunicacién masiva, de tal manera que, a partir de principios del siglo XX se
exploran la radio y la television como instrumentos de apoyo a esta metodologia.

Bajo este modelo se disefan diversas estrategias institucionales para
atender una poblacién con caracteristicas similares, aunque con condiciones
divergentes de tal manera que se vieron impulsados proyectos de educacién
abierta y a distancia en diferentes partes del mundo.

En México, la situacion no era muy diferente a los otros paises del mundo
de ahi que una de las alternativas fuese el de la creacidén institucional de
metodologias de educacion abierta y a distancia. Este tipo de metodologias
presentaban una gran ventaja: el que eran sistemas completos de educacion que
diversificaban con gran facilidad y fiexibilidad la capacidad de atencion a dicha
demanda social, sin multiplicar proporcionalments las inversiones e instalaciones

El medio social particular sobre el que se impuisd la educacion abierta y a
distancia en Meéxico se caracterizd por una crisis en el modelo econdmico de la
situacion de importaciones y en el modelo politico de control social, Estas dos
crisis fundamentaron el fortalecimiento de la economia del Estado, y la
implementacion de una apertura democratica en el orden social y educativo, que
se manifesto finalments, en la Ley Federal de Educacién 1973.



Tanto la educacion abierta como la educacion a distancia son alternativas
de solucién al problema de la masificacion y democratizacidn de la ensefianza.

1.1 La Educacién Abierta

La educacion abierta a través del tiempo y en diferentes lugares, el nombre
va a diferir pero el significado pone en relieve lo mas importante. Si bien estas
denominaciones, con ligeros matices, cubren un mismo campo educativo. La
educacion abierta va mas alla de la educacion a distancia pues el estudiante
organiza su propia actividad educativa haciendo uso de todos los medios del
ambiente social que las instituciones deben poner a su disposicion. ?

Aprender abierto supone la posibilidad de que el sujeto defina sus propios
objetivos, implica el esfuerzo personal y responsable de fijarse y conocer sus
propias metas y los caminos para alcanzarlas. Implica la libertad de organizar su
propio_ curriculum teniendo la posibilidad de disefarlo, Implica distribuir el
aprendizaje en tiempo y ritmo, determinar las fuentes de saber y contar con los
apoyos institucionales que potencien el material institucional a cursos a través de
medios de comunicacién social o mediante tutorias. Implica la responsabilidad de
evaluar, cuando alcanza sus metas y obtener reconocimiento por su alcance.
Implica la acreditacion de las experiencias obtenidas en la vida y en el trabajo.

“"El estudio independiente comprende las distintas formas de situaciones
educativas en las que profesores y alumnos llevan a cabo sus tareas y
responsabilidades, lejos unos de los otros. Sus objetivos son liberar a sus
alumnos “internos’ de clases inadecuadas, ofrecer a los alumnos “externos” la
posibilidad de continuar su aprendizaje en su medio ambiente, desarrollar en

2 M. Perraton “is there a teach in the system”; Teaching at a Distance. Open Universyty Millton
Keynes, p.p. §9-60,



todos los docentes, la capacidad del estudio auto-directivo y la madurez que
exige la condicién de una persona educada’.

“Todas las escuelas abiertas tienen un principio comun; han intentado, en
mayor y menor medida desarrollar |a libertad de las docentes. Algunas son
abiertas en un sentido especial del término, otras ofrecen libertades en
dimensiones significativas de ingreso, seleccion de cursos, adaptacién
individualizada de curriculum y de su duracion en tiempo, seleccion de objetivos y
evaluacion”.

“Los sistemas a distancia son sistemas de aprendizaje y se caracterizan
por una serie de rasgos que se agrupan alrededor de los estudiantes y de los
cursos”.

1.2 Para los estudiantes

Ampliacién o apertura de posibilidades educativas a nuevos grupos
destinatarios, anteriormente desprovistos de ellos por aislamiento geografico, falta
de requisitos académicos formales o empleo.

Identificacion de grupos destinatarios particulares y de sus caracteristicas
(necesidades, edad, distancia, distribucion, tiempo disponible para el estudio,
etc.). Conel fin de disefiar sobre una base sistematica, los cursos adecuados, los
métodos de estudio y los sistemas de entrega de dichos cursos.

1.3 Para los cursos

(En cuanto a materiales de aprendizaje y métodos).

- Flexibilidad en el contenido y en el curriculum de las materias de estudio.



~ Diserio consciente y sistematico de los materiales de aprendizaje a fin de
permitir y favorecer el estudio independiente.

- Uso planificado de una amplia gama de medios diferentes y otros recursos
seleccionados, entre ios que el sistema tiene a su disposicion y adecuarlos a
las necesidades de los estudiantes.

Finaimente estos sistemas de aprendizaje se caracterizan por rasgos
Jogisticos y econdmicaes.

~ Gran flexibilidad en comparacién con los sistemas convencionales en cuanto a
realizacion, métodos de ensefanza y grupos destinatarios a los que se dirigen.

- Gran volumen de materiales de ensefianza estandarizados y producidos
centralmente de una manera casi industrializada.

- Costo recurrente potenciaimente mas bajo por estudiante en comparacién con
el sistema convenciona!l y también un costo capital mas bajo por estudiante.

1.4 Educacién para los adultos

El concepto de educacion para los aduites ha dado lugar a multitud de
definiciones pero el requisito se cumple en la definicion dada por la conferencia
general de la organizacion de las naciones unidas para la educacién, la ciencia y
la cultura. > (UNESCO), realizada en Nairoby, en 1976. Esta es asumida por el
libro blanco de la educacion de adultos. Que versa de la siguiente manera “La
expresion educacion de aduitos designa la totalidad de los procesos organizados

3 Ludojoski Roque. La andragogia, La Educacién dei Aduito, Guadalupe 1981,



de educacion, sea cual fuere el contenido, el nivel o el método sean formales o
informales, ya sea que prolanguen o reemplacen la educacion inicial dispensada
de las escuelas y universidades y en forma de aprendizaje profesional, gracias a
los cuales las personas consideradas como adultos por la sociedad a la que
pertenecen desarrollar sus aptitudes, enriquecen su conocimiento, mejoran sus
competencias técnicas o profesionales, o les dan una nueva orientacién y hacen
evolucionar sus actitudes o sus comportamientos en |a doble perspectiva de un
enriquecimiento integral del hombre y una participacién en un desarrallo
socioeconémico y cultural equilibrado e independiente, *

1.4.1 Enfoque tedrico de la educacion de los aduitos

1. Los seres humanos son seres saciales, lo cual significa que su naturaleza
deriva de sus interacciones dentro de su contexto sacial e histérico.

2. Una persona adulta que piensa, aprende y reflexiona criticamente es un ser
social mas adecuado.

3. El potencial para el desarrollo continuo del pensamiento de los sentimientos y
del yo durante la adultez. Los adultos necesitan un cambio cualitativo en el

pensamiento el cual distingue el desarrolio del adulto al de un nifio y del
adolescente.

4. El pensamiento creativo y critico es preferible a la recepcion acritica del
pensamiento de otros.

5. El pensamiento creativo y critico es fomentado mas apropiadamente por la
combinacion de aprendizaje en grupo y aprendizaje individual autodirigido.

* Libro blanco . Ministeria de educacién y ciencia. p. 13.
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6. Una reintegracion continua del dominio cognoscitivo y afectivo son esenciales
para el aprendizaje efectivo del adulto.

7. El conocimientos puede ser visto como sistema abierto o cerrado.

8. El aprendizaje incluye pensamiento descubrimiento, averiguacion, reflexion,
critica y respuesta creativa.

9. La educacién no se trata de transmision, sino mas bien de seleccion, sintesis,
descubrimiento y diglogo.

La educacion de los adultos es habilitar a estos para que sean los
originadores de su propio pensamiento asimismo es necesario categorizar la
metodologia de educacion para adultos en tres rubros;

|
1. Métodos de exposicidn, donde una fuente, sea el profesor, conferencista, 1
escritor, elabora, organiza un bloque de contenido y lo presente al educando. |

2. Métodos de direccion, donde los lideres sean lideres en la discusion, directores 5
simulados, facilitadores de instruccion, programado de modo que aquellos

comprometidos con el aprendizaje Ileguen a algunos objetivos
predeterminados.

3. Métodos de descubrimiento, donde los educandos se comprometen en el
aprendizaje, pero la naturaleza exacta de lo que sera aprendido no se conoce

al principio porque parte del proceso incluye el planteamiento, de problemas,
preguntas y/o cuestiones.
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La seleccion de estos métodos se basa en decisiones respecto de lo
aprendido de un verso a otro para alcanzar una meta particular de aprendizaje
que el grupo completo a identificado y aquello en que se ha acordado centrarse.

Los aduitos tienen el potencial de pensamiento critico y creativo y se
espera que fo utiticen, porque cada uno juega dos papeles importantes que son
asumidos simultaneamente, es decir de educador a educando.

1.4.2 Caracteristicas de la educacion para adultos

1. No prescriptivos; es un requisito basico de la educacion para adultos, es una
actitud no prescr iptiva, en la cual todos los miembros reconocen 1a necesidad
de esta actitud y estén preparados en trabajar para alcanzaria.

2. Centrado en las cuestiones: se refiere mas a la exploracion y la deduccion
que a la direccion, prescripcion, o transmision.

3. Planteamiento del problema y creacion de conocimiento: es la dinamica de la

educacion continua y la creacion de un curriculum centrado en una cuestion,
problema o pregunta.

4. La praxis: implica la unidad indivisible entre reflexion y accion, también es un

requisito basico de la educacion de adultos, el deseo de modificar nuestra
forma de pensar.

5. Negociacion continua: facilita el desarrollo continuo de un grupo de educacion

para adultos, implica formar continuamente muchas decisiones acerca de
contenido y del proceso.
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10.

11.

12.

Responsabilidad individual y grupal compartida para el aprendizaje. implica
que todos los miembros del grupo incluyendo al tutor, estan aprendiendo, y
compartienda responsabilidades.

Valoracion del proceso como parte del aprendizaje, Es en el cual los
miembros el grupo reconocen el praceso del grupo como vinculo importante
para el aprendizaje y el desarrallo.

Dialogo: Es el proceso por el cual se logran las implicaciones teéricas del
enfoque de educacion para adultos donde el didlogo es fundamental
escuchar, requiriendo de una actitud cuestionadora hacia el conocimiento
existente y una curiosidad genuina hacia todo lo que esta siendo comunicado
dentro del grupo.

Igualdad; Compartir el poder aun cuando existen relaciones desiguales de
poder en el grupa.

Apértura, confianza, cuidado y compromiso: Esto es entre todos los miembros
del grupa.

Respeto mutuo: entre todos los miembros del grupo por las ideas,
pensamiento y sentimientos de cada uno,

Pensamiento y aprendizaje: Describe la situacion en que los individuos estan
en control de su propio pensamiento y aprendizaje.
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1.4.3 Etapas para estructurar la educacion de adultos

ETAPA 1.- Descripcién del curso, un departamento a cargo de la
responsabilidad de montar un curso, comenzard con la preparacion de una
descripcién de ese curso la cual lo llevara el material para publicidad. En las
descripciones del curso tienden aparecer un nimero de componentes tales como
los siguientes:

Area de estudio, poblacién neta, esquema del curso, expectativas del
tutor/estudiante, trabajo del cursa y estilo de evaluacion/seguimienta.

Algunos de estos componentes seran negociables especificamente entre
estudiantes y tutor. El area de estudio necesita definirse como la base para la
exploracidn y la institucion debera hacer explicitos los recursos que puedan
proporcionar para el grupo de educandos, y explicitar también que los miembros
del grupo de aprendizaje son un recurso substancial en si mismo.

ETAPA 2.- Publicidad, la publicidad para un curso de educacién para
adultos debera explicar las razones por las que se usa este enfoque. Ademas de
los detalles administrativos y de organizacién la publicidad deberd identificar el
area de estudio que servira de base para la exploracion y negociacién, también
debera indicar claramente que los estudiantes y tutores negociaran un contrato
que establecera la responsabilidad impartida por el proceso de aprendizaje.

ETAPA 3.- Reclutamiento y seleccidn; son las etapas en las que, de hecho,
comienzan la participacién y negociacion, estas etapas deben verse como un

proceso de dable via, entrevistadores y entrevistados.

ETAPA 4.- Induccién; es parte esencial de todo curso y debe desprenderse
de la etapa de reclutamiento y seleccion.

14



E! prondstico es posibilitar al grupo para que &l individuo se mueva tan
rapidamente hacia su conversidn en un grupo de aprendizaje.

ETAPA 5.- Programa del curso, éste evoluciona por medio de el
planteamiento de problemas que se utiliza para explorar el area de estudio,

ETAPA 6.- Evaluacion; Debe de ser una actitud integral y continua dentro
de cada etapa de educacién para adultos y debera comprometer a los
participantes por igual.

1.5 Educacion a distancia

L.a educacion a distancia es una nueva forma de educacion la cual dia con
dia ha ido tomando mayor auge en los diferentes paises del mundo. La Open

University (en el Reino Unido) es el sistema mas completo de educacion a
distancia.

Segun M. Redmoand sugiere, habilidades de arientacion interpersonales en
el estudiante que inicia la instruccion a distancia.

1. Habilidad para escuchar.
2. Habilidad para entender lo que el estudiante intenta comunicar.

3. Habilidad para establecer un reporte que fomente el entendimiento y
aceptacion mutuos,

4. Habilidad para ayudar al estudiante a definir sus necesidades, aspiraciones,
dificultades y capacidades.

15



1.5.1 El papel de los orientadores
E! orientador como profesor;

- Manejo social.- Como organizar actividades grupales e influir en la dinamica de

grupos de modo que sean equitativas las oportunidades para el aprendizaje y
la participacion.

- Técnicas de estudio.- Qué métodos de instruccion son adecuados para cada
grupo en particular.

~ Uso planificado de una amplia gama de medios diferentes y otros recursos
seleccionados entre los que el sistema tiene a su disposicién y adecuados a
las necesidades de los estudiantes,

Finalmente estos sistemas de aprendizaje se caracterizan por rasgos
logisticos y econoémicos.

- Gran flexibilidad en comparacion con los sistemas convencionales, en cuanto a
realizacion, métodos de ensefianza y grupos destinatarios a los que se dirigen.

- Gran volumen de material de ensefianza estandarizados y producidos
centralmente de una manera casi industrializada.

- Costo recurrente potenciaimente mas bajo por estudiante, en comparacion con
el sistema convencional y también un costo capital mas bajo por estudiante.

16
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Especializacion y experiencia: Como proporcionar un balance justo de énfasis
en estudios multidisciplinarios donde la propia experiencia tiene un avance mas
limitado.

Refuerzo individual: Como escoger los medios apropiados para estimular
ciertos comportamientos y desalentar otros sin producir efectos colaterales
negativos.

.- El orientador como orientador.

Diagnosis para la identificacion de signos y sintoma que son indicadores
probables de dificultades del estudiante presentes o futuras.

Accion; tener una relacion lo suficientemente buena con los estudiantes para
poder motivarlos y ayudarlos confiadamente y para ayudarlos a tener acceso a
fuentes seguras.

Alcance de la orientacion; Decidir qué compete o incumbe legitimamente a la
orientacion y qué tan "cercana" debera ser la relacion de orientacion.

.~ El orientador como burdcrata.

Sobrecarga: Tener que entenderse con una multitud de sistemas, sacar y
proporcionar informacion, a intervalos frecuentes y mantener un sistema de
registros de respaldo para facilitar esto.

Experiencia: Conocer los sistemas lo suficientemente bien para proporcionar
consejo a los estudiantes y comprender acciones adecuadas.

17



~ Informacién: Buscar informacion importante que no se proporciona como
materia del curso, y saber cuales son las fuentes adecuadas de informacién.

Asi la educacion efectiva requiere distintos estilos de comportamientos y un
grado de esfuerzo consciente que asegure que éstos se lleven adecuadamente a
la practica.

Los tutores de la Open University describen tres funciones principales:

1.- Asesoria caraa cara.

En este contexto es diferente de!l tipo de ensefianza que se daria en los
medios tradicionales. Aqui los tutores tienen que vérselas con problemas
surgidos del estudio de los materiales escritos del curso; actuar como
intermediarios entre los estudiantes y autores de los materiales escritos y
promotores de discusiones grupales, "motivar’ a los estudiantes, crear una
atmosfera agradable tratando de establecer contacto amistoso con ellos y
contrit'mir al aprendizaje cognascitiva con explicaciones, ejemplos y referencias
que complementen las correcciones y apreciaciones rutinarias.

2.- Asesoria por correspondencia.

Ensefianza que requiere de habilidades especiales, debido a que entre
tutor y estudiantes hay mucha comunicacion por escrito. Las apreciaciones sobre
el desempefio del estudiante debera hacerse con mucho cuidado para evitar asi
malos entendidos y ambigiiedades los tutores deben, a través de comentarios
ampliamente detallados, orientar al estudiante para estudiar mas usando un
enfoque constructivo y de apoyo y ser capaces de prescribir el estado real de
conocimientos y esquemas conceptuales del estudiante, para diagnosticar
posibles fuentes de dificultades.
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3.- Asesoria por teléfono:

Cada vez mas valiosa especialmente cuando los estudiantes carecen de
otras opartunidades para encontrarse o ponerse en contacto con sus tutores.

Para algunos tutores, la llamada telefonica es unc de los aspectos menos
bienvenidos de su trabajo, ya que es de lo mas impredecible y muy
frecuentemente iniciada por el estudiante. Para otros, es lo que mas se parece a
la asesoria individual.

Actualmente la tecnologia en la comunicacion avanza, a pasos gigantescos
ofreciendo asi otros medios para implementar aun mds la educacién a distancia,
dentro de los cuales encontramos audioconferencias, instruccién por
computadora, videotapes y |a television que han sido aceptos entre el grupo de
estudiantes, manteniendo asi una actitud positiva hacia la educacién a distancia.

‘1.6 Educacion continua

Actualmente la educacién caontinua es una actividad que nuestra sociedad
reclama cada dia con mas urgencia, donde los cambios acurren tan rapidamente,
que ninguna educacion puede ser considerada completa, Asi la educacién
continua del ser humano se torna una necesidad de "aprender a aprender”. ®

La congruencia y oportunidad de los sistemas educativos con la realidad
laboral cambiante, solo puede ser posible a través de la educacion continua de
los recursos humanos y de esta manera aspirar a la calidad y a la excelencia.

% Georges W. Parkin vers un modele conceptuel de education permanent e UNESCO Paris 1973.
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La educacion continua se visualiza como eje fundamental en |a redefinicion
de la funcién del personal de salud por que reconoce como premisas bdsicas las
siguientes:

- El caracter inacabado de los hombres y el caracter evolutivo de la realidad
como justificacion para la continuidad del acto educativo.

~ El hecho de que el origen de los problemas reside en el mundo mismo de
organizacion social y que su ideologla y caracterizacion compete al propio
grupo que forma parte y actia en esta realidad.

1.7 Fundamento legal de la capacitaciéon y adiestramiento de los
trabajadores (ley federal del trabajo)

Art. 123 Constitucional fraccion las empresas cualquiera que sea su actividad,
estaran cbligadas a proporcionar a sus trabajadores, capacitacion o
adiestramiento para el trabajo. La ley reglamentaria determinaré los sistemas,
métodos, y procedimientos conforme a los cuales los patrones deberan cumplir
con dicha obligacion,

Capitulo It - Bis.
De la capacitacion y adiestramiento de los trabajadores.

Articulo 153-A.- Todo trabajador tiene el derecho a que su patron le proporcione
capacitacion o adiestramiento el cual le permita elevar su nivel de vida y su
productividad.

Articulo 153-B.- Es de incumbencia del patron convenir con los trabajadores que
la capacitacion se proporcione dentro o fuera de la empresa,
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Articulo 153-E.- La capacitacién o adiestramiento a que se refiere el articulo 153
A deberad impartirse al trabajador durante su jornada de trabajo, salvo que
atendiendo a la naturaleza de los servicios convengan en que ésta sea fuera de
su horario o que el trabajador quiera capacitarse en una actividad distinta a su
capacitacion.

Articulo 153-M.- Los trabajadores a los cuales se le imparte la capacitaciéon,
estan obligados a ser puntuales a los cursos, a atender las indicaciones de las
personas que imparten el curso, y presentar examenes de evaluacion,

Articulo 153-l.- Toda empresa constituira empresas mixtas de capacitacién y
adiestramiento integrados por igual nimero de representantes de los trabajadores
y del patron los cuales vigilaran la implantacién de una mejor capacitacion,

Articulo 153-X.- Trabajadores y patrones tendran derecho a ejercitar ante la junta
de conciliacién y arbitraje las acciones individuales y colectivas, que deriven de la
obligacién de capacitacidn y adiestramiento.

1.7.1 Tendencias en la capacitacion hospitalaria

En la actualidad se tiende a que el departamento de capacitacion disefie
sus programas abarcando a todo el hospital. Este busca organizar sus recursos
externos e internos, para cumplir con sus compromisos en lo que se refiere a la
continuacién de la educacién. °

La capacitacion es una actividad legitima para alcanzar los objetivos de la
organizacion, con esto se puede lograr desarrollar talentos, capacidades,
habilidades para resolver problemas, descubrir y ulilizar recursos y lo mas

® D. Vicent, Marie. Administracién de los Servicios de Enfermeria, 2a. Ed. Limusa.
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importante promover el trabajo en equipo y hacer que se acepten las
responsabilidades. Los responsables de estos programas deben asegurarse de
que los servicios que se prestan a los pacientes mejoren con estas actividades.

1.7.2 Metas del programa de capacitacion

1. Aumentar e! conocimiento.
2. Aumentar |a habilidad.

2. Aumentar o cambiar las actitudes para lograr un mejor empleado.
1.7.3 Funciones de un empleado de hospital

Este desempenia tres funciones:

~ Primero.- Como trabajador a quien se han asignado tareas y responsa-
bilidades.

~ Segundo.- Como empleado, como persona, como miembro de una comunidad,

contribuyente, beneficiario, votante.
- Tercero.- Como familiar.

El objetivo fundamental de un programa de capacitacion es hacer que
cambie el comportamiento del empleado. La educacidn, capacitacion y desarrollo
son continuos y se desarrollaron para colaborar al maximo progreso de los
individuos para mantenerlos al dia en cuanto a nueva informacioén y tecnologia
para permitirles realizar mejor sus labores actuales y para ayudarlos a prepararse
para futuras oportunidades, si estas llegaran a presentarse. ’

La tendencia de la capacitacion hospitalaria, busca organizar sus recursos

externos e internos para cumplir con sus compromisos en lo que se refiere a la
continuacién de la capacitacion.

" Op.Cit. p.p. 420
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El programa de adiestramiento comprende la fase del programa de
capacitacion del personal que se propone otorgar a los empleados habilidades y
actitudes requeridas por el trabaja..

Las personas que intervienen en la instruccion del personai de enfermeria
deben proyectar y elaborar, programas formales para mejorar la destreza del
personal en areas especificas.

El éxito de los servicios de enfermeria depende en cierto grado de la
capacidad que tengan los integrantes del personal del departamento para planear
juntos la atencion que se dara a los pacientes en un periodo de 24 horas.

La educacidn continua es la fase de capacitacion del programa que sirve
para que el empleado esté al tanto de los nuevos canceptos, para que aumente
s'4 conacimienta, entendimiento y actitud, para desarrollar su capacidad para
analizar problemas y para trabajar con otros.

La educacion continua puede comprender programas que se efectien tanto
dentro como fuera del hospital. Si el personal asiste a todos, podrd motivarse
para pedir experiencias nuevas y diferentes, para buscar la mayor satisfaccion
individual de sus necesidades, para participar en otras actividades educativas y
para aumentar, su interés en toda lo que sucede fuera del hospital. Como
individuo, el empleado podra inscribirse en cursos por correspondencia,
vacacionales, técnicos o universitarios que sean importantes para su labor.
Muchos hospitales apoyan este tipo de educacién continua al reembolsar el
dinero gastado en ellos.
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Otro aspecto de la educacién continua incluye la asistencia a
convenciones, talleres o instituciones que son respaldados por muchas
organizaciones del campo de la salud, nacionales, estatales, regionales y locales,

Hasta aqui se ha hecho una revision de las diferentes corrientes
pedagdgicas y educativas, aplicables, todos a la formacidn de recursos humanos,
sin embargo al hacer la confirmacion de estos aspectos tedricos con la realidad
sentida, en cuanto a la educaciéon continua en enfermeria, la formacién de
recursos, en general, para salud es evidente que hay ciertas incongruencias
asociadas a las modalidades educativas vigentes y las necesidades realies para
desarrollar el potencial humano en enfermeria.

De primera intencién podria intuirse que los modelos urgentes estan
rebasados, es decir, las necesidades y probabilidades de desarrollo académico y
profesional han diversificado y en su proceso se ha complicado también la
posibilidad de resolverlas con métodos tradicionales.

Ante esto, se decidid hacer un analisis de la educacién continua en
enfermeria; procediendo a continuacion a delimitar el problema.
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2. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Dia con dia la ciencia médica avanza a pasos gigantes lo cual obliga a los
profesionales de las dreas médicas y paramédicas a mantenerse a la vanguardia
de los avances cientificos y tecnologicos de la clencia médica y la sociedad
misma que en un momento determinado exigen.

Es por ello que en los Uitimos afios la mayoria de as instituciones sanitario
asistenciales, se han preocupado por ia atencion optima en la calidad de servicios
otorgados a los pacientes que acuden en demanda de atencion.

Por tal motivo los directivos del Hospital General "Dr. Nicolds San Juan”,
del Instituto de Salud del Estado de México (1.S.E.M.) ha venido apoyando de
manera directa o indirecta los programas de educacion continua que el personal a
su digno cargo salicita.

Cabe mencionar, que a pesar de los programas de educacion en servicio,
asi co}lwo las facilidades otorgadas para que el personal pueda seguir su
desarrollo educativo no se ha hecho notar una respuesta favorable. Pues en
cuanto se puso en marcha el programa de educacion en servicio, el personal de
enfermeria encuentra pretextos para no asistir. Generalmente, solo acude
personal del furno matutino, pero tampoco ha existido respuesta en cuanto este
programa se frata de llevar a cabo en los turnos restantes.

De manera general el personal cuando se le otorga una beca de tiempo no
acepta asistir al curso por cuestiones econdmicas y viceversa cuando se le apoya
en lo economico, no acepta por faita de tiempo ya que la mayoria son madres de
familia.
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Mucho menos se ven motivadas a un curso postécnico pues para la
realizacion de éste se requiere de tiempo completo y son ademas muy costosos.
En cuanto a |a licenciatura o maestria, se refiere 10 mismo, no tienen el tiempo
suficiente para este tipo de estudios, no son reconocidos oficialmente en ninguna
institucién sanitario asistencial, ademas de que estos grados académicos, no
aumentan las percepciones economicas.

Por estos antecedentes el Departamento de Enfermeria como parte

importante de un organismo debe tomar en cuenta otras alternativas de educacién
en la elaboracién de los programas de educacion en servicio.
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3.

i

OBJETIVOS DE INVESTIGACION

Evaluar ia factibilidad de un modelo de ensefianza en el sistema abierto como

una opcidn de educacion en los servicios de enfermeria.

Fundamentar los beneficios de la educacion semipresencial, en el personal que

farma parte de un arganismo social.

Analizar que las perspectivas de la educacion continua o permanente, con el

madela semipresencial en enfermeria.
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4. MATERIAL Y METODOS

4.1 Tipo de diseiio.

Qbervacional: Porque no hay manipulacion de variables
Descriptivo: Porque solo se estudia una poblacién
Transversal: Se hace una sola medicidn.

Inscrito en el area educativa

4.2 Universo - 200 Enfermeras Profesionales

4.3 Muestra - Dadas las condiciones y lipo de estudio no se requirié de
tomar muestra. '

4.4 Criterios de inclusion.- Personal de enfermeria ya sea de base o
interino del Hospital General “Dr. Nicolas San Juan” del Instituto de salud del
estado de México, Toluca.

4.5 Criterios de exclusion.- Personal que esté ausente el dia de la
medicion.
5. ORGANIZACION PARA LA INVESTIGACION

5.1 Directora de Investigacion: Lic. Enf. Teresa Sanchez Estrada
Investigadores participantes: C. Martha Esther Romero Diaz

C. Juana Rosales Gonzalez
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5.2 Presupuesto.

Transporte N$ 1000.00
Papeleria N$ 200.00
Mecanografia N$ 250.00
Fotocopias N$ 250.00
Mecanografia por computadora N$ 1500.00

TOTAL N$ 3200.00

6. ASPECTOS ETICOS Y LEGALES

El estudio mantiene la confidencialidad de los participantes obedecia lo marcado
por la Ley Federal de Salud en su topico de investigacion en Salud.

7. PROCESO ESTADISTICO DE DATOS.

7.1 Recoleccion: Se hizo mediante una encuesta en la que se aplicaron,
mediante entrevista directa, 200 formularios. (Ver anexa).

7.2 Clasificacion de datos.- Se hizo la siguiente:

a) Conocimiento del sistema de Educacidn Abierta segtn turnos.
b) Cursos tomados segun turno.

c) Conceptualizacion de la educacion abierta

d
e

) Participacion en los cursos por categoria y turno,
) Exposicién de temas.

f) Asistencia a cursos.

g) Cursos impartidos

h) Educacion continua por Educacion Abierta
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i) Opinién de Educacién Continua

j) Ventajas de la educacion abierta

k) Consideraciones sobre la Educacion Abierta

I) Material didactico en el Sistema de Educacion Abierta

7.3 Recuento.- Mediante tarjetas simples

7.4 Presentacion;  A) 22 cuadros
B) 22 Gréficas
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8. RESULTADOS

9. CONCLUSIONES

10. SUGERENCIAS
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CUADRO No. 1

RESPUESTA DE ENFERMERAS, SEGUN TURNO ASIGNADO QUE CONOCEN
EL SISTEMA DE EDUCACION ABIERTA. ESTUDIO REALIZADO EN EL
HOSPITAL GENERAL “DR. NICOLAS SAN JUAN", ISEM,

19985,
TURNOS
CONOCEN EL SISTEMA DE
EDUCACION ABIERTA M. T.V. T.N. TE. | TOTAL %
Sl 41 31 49 24 145 72.50
NO 18 6 27 7 55 27.50
TOTAL 56 37 76 31 200 100.0

FUENTE: Datos elaborados por Romero Diaz Martha Esther, Rosales Gonzalez Juana,
Lic. SUA-ENEO-UNAM 1995,
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1995,

27.5%
FUENTE: Cuadro 1
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CUADRO No, 2

DISTRIBUCION DEL PERSONAL DE ENFERMERIA, POR TURNO, QUE HA
TOMADO CURSOS EN EL SISTEMA ABIERTO. ESTUDIO REALIZADO EN EL
HOSPITAL GENERAL “DR. NICOLAS SAN JUAN" ISEM.

1995,
TURNOS

CURSOS TOMADQOS T.M. T.V. T.N, T.E. Fo. %

a) S| 4 8 8 4 24 12.0
by NO ° 45 25 63 26 159* 79.5
c¢) No conocen el sistema 3 1 3 1 8 4.0

d) No conocen alguna institu-

cion que lo imparta. 4 3 2 - 9 45
TOTAL 56* YA 76 31 200 100%

FUENTE: Misma cuadro 1,
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GRAFICA No. 2

DISTRIBUCION DEL PERSONAL DE ENFERMERIA, POR TURNO, QUE HA
TOMADO CURSOS EN EL SISTEMA ABIERTO. ESTUDIO REALIZADO
EN EL HOSPITAL GENERAL "DR. NICOLAS SAN JUAN" ISEM.

1995.

a) Si
12,2%

d) No conocen alguna instituciéon

b) NO que lo imparta

79,3% 4,5%

c) No conocen el sistema
4,0%

FUENTE: Cuadro 2
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CUADRO No. 3
CONCEPTUALIZACION DE LA EDUCACION ABIERTA, POR EL PERSONAL
DE ENFERMERIA DE LOS DIFERENTES TURNOS, ESTUDIO REALIZADO EN
EL HOSPITAL GENERAL “DR. NICOLAS SAN JUAN". ISEM.

1995
TURNOS

CGONCEPTUALIZACION DE
EDUCACION ABIERTA M. T.V. TN, T.E. | TOTAL %
a) Asistir diariamente a clases - - - - - -
b) El estudiante organiza su

actividad y se responsabiliza 49 32 67 28 176 88.0
c) Se cuenta con un profesor

que guie diariamente el 1 - 3 2 6 3.0

curso,
d) Ninguno de los anteriores 4 8 6 1 16 8.0
e) No contesto 2 - - - 2 1.0

TOTAL 56 37 76 31 200 100.0

FUENTE: Misma cuadro 1.
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GRAFICA No. 3

CONCEPTUALIZACION DE LA EDUCACION ABIERTA, POR EL PERSONAL DE
ENFERMERIA DE LOS DIFERENTES TURNOS. ESTUDIO REALIZADO EN
EL HOSPITAL GENERAL "DR. NICOLAS SAN JUAN" ISEM

1995.

88
100

80|

@b) El estudiante organiza su actividad y se responsabiliza

- - l@lc) Se cuenta con un profesar que guie diariamente el curso
60 | . Wd) Ninguno de los anteriores

3e) No contesto

40

20

0

FUENTE: Cuadro 3
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CUADRO No. 4

TIPO DE PARTICIPACION EN LOS CURSOS POR EL PERSONAL DE
ENFERMERIA POR TURNO Y CATEGORIA. ESTUDIO REALIZADO EN EL
HOSPITAL GENERAL “DR. NICOLAS SAN JUAN * ISEM.

199565,
CATEGORIA TURNOS

PARTICIPACION

EN LOS CURSOS LE EE | EG|EA|TM | TV | TN | TE |TOTAL| %
a) Nula 0.5 1.0 6.5 | 60| 3.0 16 | 60| 3.5 28 14.0
b) Participativa 2.0 | 12011951210} 185 115 |165] 8.0 109 54,5
c) EIl ponente no lo| 0.5 2.0 40 | 20| 3.0 16 | 3.0 1.0 17 8.5

involucro a participar
d) Indiferente 0.5 065 | 20 |30}|15 ] 20 |15 ] 10 12 6.0
e) Ninguna de las{ 1.5 16 | 60 } 801 20| 2.0 110} 2.0 34 17.0

anteriores

TOTAL 50 [ 17.0 | 380 {40.0(28.0| 185 (380 155 200 | 100.0

FUENTE: Misma cuadro 1.
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FUENTE: Cuadro 4

GRAFICA No. 4

TIPO DE EARTICIPACI('JN EN LOS CURSOS POR EL PERSONAL DE
ENFERMERIA POR TURNO Y CATEGORIA. ESTUDIO REALIZADA EN EL
HOSIPTAL GENERAL " DR. NICOLAS SAN JUAN" ISEM

1995.
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Mz) Nula

b} Participativa

W c) E! ponente no fo involucrd a participar
d) Indiferente

Oe) Ninguna de Ias anteriores




CUADRO No. 5§

EXPOSICION DE TEMAS IMPARTIDOS AL PERSONAL DE ENFERMERIA DE
LOS DIFERENTES CURSOS ASISTIDOS. ESTUDIO REALIZADO EN EL
HOSPITAL GENERAL “DR. NICOLAS SAN JUAN". ISEM.

1995
TURNOS

EXPOSICION DE TEMAS T.M. T.V. T.N. T.E. | TOTAL %
a) Temas por persona 32 25 40 27 124 62.0
b) Demostraciones o talleres 5 6 1 2 23 11.5
¢) Exposicion magistral 10 3 4 9 8.5
d) Investigacion documental 1 1 7 - 9 4.5
e) Ninguna de las anteriores 4 2 13 2 21 10.5
f) No contesto 4 2 - 6 3.0

TOTAL 56 37 76 31 200 100.0

FUENTE: Misma cuadro 1.
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GRAFICA No. 5

EXPOSICION DE TEMAS IMPARTIDOS AL PERSONAL DE ENFERMERIA DE LOS
DIFERENTES CURSOS ASISTIDOS. ESTUDIO REALIZADO EN EL HOSPITAL
GENERAL "DR. NICOLAS SAN JUAN" ISEM

1995.

70

60
82) Tema por persona

50 [3b) Demostraciones o talleres
Wc) Exposicidn magistral

40 [3d) Insvestigacién documental
[le) Ninguna de las anteriores

30 [3f) No contestd

20 8,5

10

0

FUENTE: Cuadro 5



CUADRO No. 6

PERSONAL DE ENFERMERIA QUE ASISTE A CURSOS DE CAPACITACION
CONTINUA EN LOS DIFERENTES TURNOS. ESTUDIO REALIZADO EN EL
HOSPITAL GENERAL “DR. NICOLAS SAN JUAN". ISEM.

1995
TURNOS
ASISTENCIA A CURSOS T.M. T.V. T.N. T.E. | TOTAL %
a) Si 40 24 56 21 141 70.5
b) NO. 516 13 20 10 59 29.5
TOTAL 56 37 76 31 200 100.0

FUENTE: Misma cuadro 1.
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a) Si
70,5%\

“byNO
29,59
FUENTE: Cuadro 6
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CUADRO No.7
CURSOS IMPARTIDOS AL PERSONAL DE ENFERMERIA DE LOS

DIFERENTES TURNOS. ESTUDIO REALIZADO EN EL HOSPITAL GENERAL
“DR. NICOLAS SAN JUAN". ISEM.

1695
TURNOS
CURSQS IMPARTIDOS T.M. TV. T.N. TE. | TOTAL %
a) Coordinacion de enfermeria 21 16 16 14 67 335
b) Personal de ofras institu-y 19 12 23 7 61 30.5
ciones de salud.
¢) Personal docente de la 1 4 8 - 11 5.5
Universidad. !
d) Personal de enftermeria 2 3 1 6 3.0
e) Personal ajeno al area de 2 - 3 5 2.5
salud
fy a-b 6 4 3 13 6.5
g)b-d - 1 11 2 14 7.0
No contestd 5 4 13 1 23 11.0
TOTAL 56 37 76 31 200 100.0

FUENTE: Misma cuadro 1.
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FUENTE: Cuadro 7

GRAFICA No. 7

CURSOS IMPARTIDOS AL PERSONAL DE ENFERMERIA DE
LOS DIFERENTES TURNOS..ESTUDIO REALIZADO EN EL HOSPITAL
GENERAL "“DR. NICOLAS SAN JUAN" ISEM

1995.

305

‘| |mla) Coordinacion de enfermeria

Ob) Personal de otras instituciones de salud

| |Mllc) Personal docente de la Universidad

[11d) Personal de enfermeria

[e) Personal ajeno al area de salud
Jicffa-b

Dg)b-d

.| {E2No contesto
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EXPERIENCIA QUE OBTIENE EL PERSONAL DE ENFERMERIA RESPECTO A CURSOS IMPARTIDOS POR TURNO,

CUADRO No. 8

CATEGORIA Y ANOS LABORADOS. ESTUDIO REALIZADO EN EL HOSPITAL GENERAL
“DR. NICOLAS SAN JUAN" ISEM.

1995.
EXPERIENCIA TURNO CATEGORIA ANOS LABORADO
RESPECTOALOS ™ | TV | TN TE LE | ES | EG | EA | 1-10 {11-20]21-30] S/IR | TOTAL | %
CURSOS
a) Conguentes con proble-| 177.0| 90 | 150} 105| 15 | 95 | 205205375110 0.5 | 25 103 51.5
mas del servicio
b) Se relacionan con lal 4.5 40 { 115§ 3.5 - 40 80 | 10511701 5.0 0.5 - 45 225
practica de enfermeria sin
ser de aplicacion directa.
¢) No son congruentes con| - - 0.5 - - 051 15 ] 05| 20 - 0.5 - 5 25
las necesidades
d) Aungue son congruentes| 3.5 | 35 | 45 15 { 10 {15} 50| 55 (105 20 ] 05 - 26 13.0
cubren rubros muy
particulares.
e) Congruentes con elj - - 15 - 051} 10 - - 05| 05| 05 - 3 1.5
problema del servicio sin
ser de aplicacion
f) No contestd 30 20 | 40 - 051101 451 30} 70} 1.5 05 - 18 9.0
TOTAL 2801 185(380)155) 35 | 1753901400} 74512001} 3.0 | 25 200 |(100.0

FUENTE: Misma cuadro 1.
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GRAFICA No. 8

EXPERIENCIA QUE OBTIENE EL PERSONAL DE ENFERMERIA RESPECTO A
CURSOS IMPARTIDOS POR CATEGORIA. ESTUDIO REALIZADO EN EL
HOSPITAL GENERAL "DR. NICOLAS SAN JUAN" ISEM

1995.

205

205

0.5
95 y 3&?{
4
3
LE ES EG EA

FUENTE: Cuadro 8

@lla) Congruentes con prablemas de setvicio

b} Se relacionan con la practica de enfermeria sin ser de aplicacion directa
@c) No son cong con las idad

C3d) Aunque son congruentes cubren rubros mas particulares

3e) Congr con ¢l probk del servicio sin ser de aplicacion

£21) No contesto
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CUADRO No. 9

CAUSAS POR LAS CUALES ASISTE EL. PERSONAL DE ENFERMERIA POR
TURNO Y ANOS LABORADOS A LOS CURSOS DE CAPACITACION. ESTUDIO
REALIZADO EN EL HOSPITAL GENERAL “DR. NICOLAS SAN JUAN “ ISEM.

1995,
TURNOS ANOS
ASISTENCIA A '
CURSOS ™ ™V TN | TE [ 1-10[11-20} 24-30 | SIR |TOTAL}| %
a) Le parece impor-j 24.0 | 120 | 28.01{125{56.0| 16.0 | 2.0 2.5 153 76.5
tante para su for-
acion
b) Por escalafon - - 1.5 - 1.0 1 05 3 1.5
c) Por no asistir al - 0.5 - 0.5 - - 1 0.5
laborar
d) Por indicacion supe-{ 20 | 25 | 1.0 [ 10| 55 | 1.0 - - 13 6.5
rior
e) Importante para su| - 25 115 3.0 10 8 4.0
formacion por esca-
lafon.
f) Importante para su| - 1.0 156 1 05| 25 0.5 - 6 3.0
formacion y por indi-
cacién superior
g) Sin respuesta 2.0 1.0 | 2.0 - 40 | 05 0.5 - 10 5.0
TOTAL 28.0 | 185 )38.0|155(745]200| 30 | 25| 200 | 100.0

FUENTE: Misma cuadro 1.
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GRAFICA No. 9

CAUSAS POR LAS CUALES ASISTE EL PERSONAL DE ENFERMERIA POR TURNO Y
ANOS LABORADOS A LOS CURSOS DE CAPACITACION. ESTUDIO REALIZADO EN
EL HOSPITAL GENERAL "DR. NICOLAS SAN JUAN" ISEM

1995.

0 P
10 . 76[5
0 R @l a) Le parece importane para su formacién
8 [3b) Por escalafon
Wllc) Por no asistir a labor
60 E3d) Por indicacion superior
Cle) Importante para su formacion por escalafon
E - , [3f) Importante para su formacion y por indicacion superior
40 =g) Sin respuesta
20
0

FUENTE: Cuadro 9
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CUADRO No. 10
IMPLEMENTACION DE LA EDUACION CONTINUA EN SERVICIO POR

TURNOS DEL PERSONAL DE ENFERMERIA POR SISTEMA DE EDUCACION
ABIERTA. ESTUDIO REALIZADO EN EL HOSPITAL GENERAL

“DR. NICOLAS SAN JUAN", ISEM.

1995
TURNOS
IMPLEMENTACION .M. TV, TN. T.E. | TOTAL %
a) Sl 43 3 64 26 138 68.0
b) NO 10 32 12 5 59 29.5
¢) Sin respuesta 3 2 - 5 2.5
TOTAL 56 37 76 31 200 100.0

FUENTE: Misma cuadro 1.
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GRAFICA No. 10

PERSONAL DE ENFERMERIA POR S
REALIZADO EN EL HOSPITAL GENERAL "DR. NICO

a) S|

c) Sin respuesta
2,5%

FUENTE: Cuadro 10
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CUADRO No. 11

DISTRIBUCION DE ENFERMERAS POR TURNO, CATEGORIA Y ESTADO CIVIL SEGUN SU OPINION DE LA

EDUCACION CONTINUA EN SERVICIO DURANTE SU FORMACION PROFESIONAL. ESTUDIO REALIZADO EN EL
HOSPITAL GENERAL “DR. NICOLAS SAN JUAN” ISEM.

1995.

OPINION DE LA TURNO CATEGORIA ESTADO CIVIL

EDUCACION ™ TV N TE LE EE | EG | EA S c UL D vV |TOTAL| %

CONTINUA
a) Si porque reciboinfor-|{ 16.0 | 120 {230 85 | 105} 195|265} 30 250|195} 1.0 2.0 2.0 119 59.0
macién actual
b) No porque no existenj 2.0 | 3.5 | 75 | 25 10 | 165 6.0 - 6.0 | 8.0 - 0.5 - 31 15.5
cursos en mi turno
C) Aunque existen cur-} 10.0{ 30 | 65 | 35 | 60 {105} 1.5 | 05 | 75 | 150 - - 0.5 456 23.0
sos, por falta de

tiempo no asisto
d) Creo que los cursos{ - - 1.0 10 - 1.0 1.0 - 1.0 1.0 - - - 4 2.0
no apoyan mi forma-

cion profesional

TOTAL 280}18513804§155}175}360(400} 35 {|385|545| 1.0 25 2.5 200 | 100.0

FUENTE: Misma cuadro 1.
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GRAFICA No. 11

1995.

o, &) Siporque recibo informacion
59,5% actual

2,0%

d) Creo que los cursos no apoyan mi
formacion profesional

N
D2 23,0%
15,5% ) Aunque existen cursos, por falta de
b) No porque no existen cursos tiempo no asisto
FUENTE Cuadro 11 en mi turno
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CUADRO No. 12
VENTAJAS QUE OFRECE LA EDUCACION ABIERTA POR TURNOS PARA EL
PERSONAL DE ENFERMERIA. ESTUDIO REALIZADO EN EL HOSPITAL
GENERAL "DR. NICOLAS SAN JUAN". ISEM.

1995
TURNQOS

VENTAJAS DELA EDUCACION
ABIERTA .M. T.V. T.N. T.E. | TOTAL %
a) No requiere de tiempo| 12 8 26 11 57 28.5

completo
b) No es costosa 3 2 1 1 7 35
¢) El alumno se vuelve partici-] 22 9 15 2 48 240

pante
d) Todas las anteriores 19 13 29 15 76 38.0
e) Ninguna de |as anteriores - 5 5 2 12 6.0

TOTAL 56 37 76 31 200 100.0

FUENTE: Misma cuadro 1.
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GRAFICA No. 12

VENTAJAS QUE OFRECE LA EDUCACION ABIERTA POR TURNOS PARA EL
PERSONAL DE ENFERMERI

A. ESTUI?IO REALIZADO EN EL HOSPITAL GENERAL
"DR. NICOLAS SAN JUAN" ISEM

1995.

b) No es costosa
3,5%
\

28,5% a) No requiere de tiempo
completo

c) El alumno se vuelve
participante

6,0%
e) Ninguna de Ias anteriores

38,6% .
FUE NTEI Cua dro 12 d) Todas las anteriores
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CUADRO No. 13

COMO ES CONSIDERADA LA EDUCACION CONTINUA EN LA MODALIDAD
DE SISTEMA ABIERTO DENTRO DEL GRUPO DE ENFERMERIA DE LOS
DIFERENTES TURNOS. ESTUDIO REALIZADO EN EL HOSPITAL GENERAL

“DR, NICOLAS SAN JUAN". ISEM.

1995
TURNOS

CONSIDERACIONES T.M T.V. T.N. T.E. TOTAL %
a) Dificit de aprender e} 5 5 3 22 11.0
b) Se necesita mas tiempo para 5 5 4 2 16 8.0

estudiar.
¢) Adquiriria una responsabi-| 37 19 48 17 121 60.5

lidad y compromiso consigo

misma.
d) Todas 4 7 15 8 34 17.0
e) Ninguna de las anteriores 1 1 4 1 7 3.5

TOTAL 56 37 76 31 200 100.0

FUENTE: Misma cuadro 1.
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GRAFICA No. 13

COMO ES CONSIDERADA LA EDUCACION CONTINUA EN LA MODALIDAD DE
SISTEMA ABIERTO DENTRO DEL GRUPO DE ENFERMERIA DE LOS
DIFERENTES TURNOS. ESTUDIO REALIZADO EN EL HOSPITAL
GENERAL "DR. NICOLAS SAN JUAN" ISEM

1995.

8,0% b) Se necesita mas tiempo
para estudiar

11,0%
a) Dificil de aprender
60,5%

¢) Adquiriria una responsabilidad
y cOmpromiso consigo misma

3,5%
d) Ninguna de las anteriores

N
17.0%
d) Todas

FUENTE: Cuadro 13
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CUADRO No. 14 :

EL MATERIAL DIDACTICO EN EL SISTEMA DE EDUCACION ABIERTA
IMPLICA UN GASTO ADICIONAL POR TURNOS EN EL PERSONAL DE
ENFERMERIA. ESTUDIO REALIZADO EN EL HOSPITAL GENERAL
“DR. NICOLAS SAN JUAN". ISEM.

1995
TURNOS
MATERIAL DIDACTICO M, T.V, T.N. T.E. | TOTAL %
a) Sl 18 9 57 21 105 52,5
b) NO . 35 26 18 10 89 44.5
c) Sin respuesta 3 2 1 - 6 3.0
TOTAL 56 37 76 31 200 100.0

FUENTE: Misma cuadro 1.
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GRAFICA No. 14

EL MATERIAL DIDACTICO EN EL SISTEMA DE EDUCACION ABIERTA IMPLICA UN
GASTO ADICIONAL POR TURNOS EN EL PERSONAL DE ENFERMERIA. ESTUDIO
REALIZADO EN EL HOSPITAL GENERAL "DR. NICOLAS SAN JUAN" ISEM

1995.

a) St
52,5%
|

c) Sin respuesta
3.0%

44,5%

FUENTE: Cuadro 14
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CUADROQ No. 15

PARTICIPACION DEL PERSONAL DE ENFERMERIA POR TURNOS SI SE
INICIARA UN CURSOS DE EDUCACION CONTINUA EN LA MODALIDAD DE
SISTEMA ABIERTO. ESTUDIO REALIZADO EN EL HOSPITAL GENERAL

“DR. NICOLAS SAN JUAN". ISEM,

1995
TURNOS
PARTICIPACION EN EL CURSO | T.M. T.V. T.N, T.E. | TOTAL %
a) Sl 53 32 62 26 176 86.5
b) NO . 1 5 14 3 23 1.5
¢) Sin respuesta 2 2 4 2.0
TOTAL 56 37 76 31 200 100.0

FUENTE: Misma cuadro 1.
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GRAFICA No. 15

PARTICIPACION DEL PERSONAL DE ENFERMERIA POR TURNOS

MODALIDAD DE SISTEMA ABIERTO. ESTUDIO REALIZADO EN
EL HOSPITAL GENERAL "DR, NICOLAS SAN JUAN" ISEM

1995.

a) Sl
86,5%

c) Sin respuesta
2,0%

b) NO
11,5%

FUENTE: Cuadro 15
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CUADRO No. 16
DURACION DEL CURSOS DE EDUCACION CONTINUA POR TURNOS EN LA
MODALIDAD DE SISTEMA ABIERTO. ESTUDIO REALIZADO EN EL HOSPITAL
GENERAL “DR. NICOLAS SAN JUAN". ISEM,

1995
TURNOS

DURACION DEL CURSO T.M. . T.V. T.N. TE. | TOTAL %
a) 1 Semana 17 6 14 4 41 205
b) 15 dias 6 - 12 8 26 13.0
c) 1mes 13 13 19 8 53 26.5
d) Mas’ 19 14 28 11 72 36.5
e) Sin respuesta 1 4 3 - 8 4.0

TOTAL 56 37 76 3 200 100.0

FUENTE: Misma cuadro 1.
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GRAFICA No. 16

DURACION DEL CURSO DE EDUCACION CONTINUA POR TURNOS EN LA

MODALIDAD DE SISTEMA ABIERTO. ESTUDIO REALIZADO EN EL HOSPITAL

GENERAL "DR. NICOLAS SAN JUAN" ISEM

1995.

b) 15 dias
12,9%

i

a) 1 Semana
20,4%

c) 1 mes
26,4%

e) Sin respuesta
4,0%

d) Mas
36.3%

FUENTE: Cuadro 16
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CUADRO No. 17

LUGAR DONDE EL PERSONAL DE ENFERMERIA POR TURNOS Y ESTADO
CIVIL LE GUSTARIA QUE LOS CURSOS FUERAN IMPARTIDOS. ESTUDIO
REALIZADO EN EL HOSPITAL GENERAL “DR. NICOLAS SAN JUAN " ISEM.

1995,
TURNOS ESTADQ CIVIL
LUGAR ™ ™v TN TE S C |UuL| D | V | TOTAL %
a) Hospital - 55 | 110 3.0 1445|1356 - 10510 39 19.5
b) Escuela 2.5 3.5 36 | 20 | 50 | 55 05105 - 23 11.5
c) Dentro de su| 3.5 40 | 1001} 35 | 60 [ 130{05{10]05 42 21.0
trabajo
d) Un dia especifico 7.5 56 11001} 7.0 {145 ] 140 05110 60 30.0
e) Ninguna de las| 14.5 3.5 95 | 8.5 - - 36 18.0
ante- riores
TOTAL 28.0 | 185 | 38.0 | 1551395 [ 5451012525 200 100.0

FUENTE: Misma cuadro 1.
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GRAFICA No. 17

LUGAR DONDE EL PERSONAL DE ENFERMERIA POR TURNOS Y ESTADO
CIVIL LE GUSTARIA QUE LOS CURSOS FUERAN IMPARTIDOS.
ESTUDIO REALIZADO EN EL HOSPITAL GENERAL
"DR. NICOLAS SAN JUAN" ISEM

1995.

39 42 @a) Hospital
) 36 | |ob)Escuela
Wc) Dentro de su trabajo
3d) Un dia especifico
Oe) Ninguna de las anteriores

FUENTE: Cuadro 17
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CUADRO No. 18

OPINION QUE TIENE EL PERSONAL DE ENFERMERIA CON RESPECTO A LA
CREACION DEL SISTEMA DE EDUCACION ABIERTA POR TURNOS Y

ESTADO CIVIL. ESTUDIO REALIZADO EN EL HOSPITAL GENERAL

“DR. NICOLAS SAN JUAN " ISEM.

19986,
TURNOS ESTADO CivViL
OPINION ™ TV ™ TE S Cc uL v D |TOTAL| %
a) Para personas que| 165 | 80 | 255 | 85 | 225 |320) 05 | 20 | 15 117 | 58.5
no pueden some-
terse a un horario
escolar
b) Para la educcion de| 1.5 0.5 1.6 0.5 16 | 256 - . - 8 4.0
los adultos
¢) Exclusiva para un| 3.0 1.0 4.0 - 4.0 3.5 05 - 16 8.0
grupo determinado
d) Ninguna - 0.5 0.5 - - 0.5 - 0.5 - 2 1.0
e)Soloayb 65 | 85 | 60 | 65 [ 105 16.0 1.0 86 | 275
f) Sin respuesta 0.5 0.5 - 1.0 - - 2 10.0
TOTAL 280 | 185 | 38,0 ] 155 | 39.5 | 54.5 1.0 2.5 2.5 200 |100.0

FUENTE: Misma cuadro 1.
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GRAFICA No. 18

OPINION QUE TIENE EL PERSONAL DE ENFERMERIA CON RESPECTO ALA
CREACION DEL SISTEMA DE EDUCACION ABIERTA POR TURNOS Y
ESTADO CIVIL. ESTUDIO REALIZADO EN EL HOSPITAL GENERAL
"DR. NICOLAS SAN JUAN" ISEM

1995.

- 17
140

120

#la) Para personas gque no pueden someterse a un horario escalar
Wlb) Para la educacion de los adultos
#8c) Exclusiva para un grupo determinado
55 £3d) Ninguna
~{ jE3e) Soloayb
) Sin respuesta

100

80

60

16

40

20

0

FUENTE: Cuadro 18
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CUADRO No. 19

PERSONAL DE ENFERMERIA QUE CONOCE LAS INSTITUCIONES

EDUCATIVAS QUE IMPARTEN EL SISTEMA DE EDUCACION ABIERTA.
ESTUDIO REALIZADO EN EL HOSPITAL GENERAL

“DR. NICOLAS SAN JUAN", ISEM.

1995
TURNOS
INSTITUCION EDUCATIVA M. T.V. T.N. TE. | TOTAL %
a) Sl 25 14 A7 9 108 54.0
b) NO 31 21 28 89 44.5
¢) Sin respuesta - 2 1 31 3 1.5
TOTAL 56 37 76 31 200 100.0

FUENTE: Misma cuadro 1.
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GRAFICA No. 19

PERSONAL DE ENFERMERIA QUE CONOCE LAS INSTITUCIONES
EDUCATIVAS QUE IMPARTEN EL SISTEMA DE EDUCACION
ABIERTA. ESTUDIO REALIZADO EN EL HOSPITAL
GENERAL "DR. NICOLAS SAN JUAN" ISEM

1985

a) Sl
54,0%
}

¢) Sin respuesta
1.5%

FUENTE: Cuadro 19
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CUADRO No. 20

OPINION DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DE LOS DIFERENTES TURNOS
RESPECTO A LAS ECUELAS QUE IMPARTEN EL SISTEMA DE EDUCACION
ABIERTA. ESTUDIO REALIZADO EN EL. HOSPITAL GENERAL

“DR. NICOLAS SAN JUAN". ISEM.

1995
TURNOS
OPINION DE LA EDUCACION
ABIERTA .M. T.V. T.N. T.E. | TOTAL %
a) Favorable 36 25 63 27 151 75.5
b) Desfavorable o negativa - - 1 - 9 0.5
¢) No tonocen ni el sistema ni 1 - 4 1 6 3.0
alguna escuela

d) Sin respuesta 19 12 8 3 42 21.0

TOTAL 56 37 76 31 200 100.0

FUENTE: Misma cuadro 1.
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GRAFICA No. 20

OPINION DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DE LOS DIFERENTES TURNOS
RESPECTO A LAS ESCUELAS QUE IMPARTEN EL SISTEMA DE
EDUCACION ABIERTA. ESTUDIO REALIZADO EN EL HOSPITAL

GENERAL "DR. NICOLAS SAN JUAN" ISEM

1995.

100 '
75,5

80
B 2) Favorable

: } {Ob) Desfavorable o negativa
60 Elc) No conocen el sistema ni alguna escuela
[3d) Sin respuesta

40

20

0
FUENTE: Cuadro 20 71



CUADRO No. 21
OPINION QUE TIENE EL PERSONAL DE ENFERMERIA POR TURNO

RESPECTO A LA EDUCACION DE LOS ADULTOS. ESTUDIO REALIZADO EN
EL HOSPITAL GENERAL “DR. NICOLAS SAN JUAN". ISEM.

1995
TURNOS
EDUCACION DE LOS ADULTOS| T.M. T.V. T.N. TE. | TOTAL %
a) Métodos escolarizados 2 1 3 1 ‘7 3.5
b) Educacion Abierta 11 5 18 8 42 21.0
c) Programas de educacion en| 4 1 6 5 16 8.0
servicio

d) Ninguna de las anteriores 2 2 5 9 4.5
e) Sélobyc a3 28 43 17 121 60.5
f) Sin respuesta 4 1 5 2.5

TOTAL 56 37 76 31 200 100.0

FUENTE: Misma cuadro 1.
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GRAFICA No. 21

OPINION QUE TIENE EL PERSONAL DE ENFERMERIA POR TURNO RESPECTO
A LA EDUCACION DE LOS ADULTOS. ESTUDIO REALIZADO EN EL HOSPITAL
GENERAL "DR. NICOLAS SAN JUAN" ISEM

1995.
70
60 " -
-] {la) Métodos escolarizados
50 OIb) Educacion Abierta
lic) Programas de educacion en servicios
40 3d) Ninguna de las anteriores
| |8e)Sdlobyc
30 £3f) Sin respuesta
20 8
10
0

FUENTE: Cuadro 21 23



CUADRO No, 22

CONOCIMIENTO QUE TIENE EL PERSONAL DE ENFERMERIA SOBRE LA
FUNDAMENTACION JURIDICA DE LA CAPACITACION CONTINUA POR
TURNO Y CATEGORIA. ESTUDIO REALIZADO EN EL HOSPITAL GENERAL
“DR. NICOLAS SAN JUAN " ISEM.

1995,
TURNOS CATEGORIAS
FUNDAMENTOS
JURIDICOS ™ TV IN |TE| EE | EG | EA| LE I[TOTAL| %
a) Condiciones Gene-| 6 2 18 4 5 1 15 - 30 15.0
rales de Trabajo
b) Por la Constitucion| 2 2 - 2 2 . - 4 20
Politica
c) Ley Federal del] 6 11 6 23 2 13 7 1 23 115
Trabajo
d) Ninguna de las ante-| 2 1 5 1 2 3 4 - 9 4.5
riores
e) Sdlobyc 37 31 42 | 20 | 23 48 | B3 6 130 65.0
f) Sin respuesta 3 1 - - 1 1 1 - 4 2.0
TOTAL 56 37 76 31 35 78 80 7 200 100.0

FUENTE: Misma cuadro 1.
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GRAFICA No. 22

CONOCIMIENTO QUE TIENE EL PERSONAL DE ENFERMERIA SOBRE LA
FUNDAMENTACION JURIDICA DE LA CAPACITACION CONTINUA POR
TURNO Y CATEGORIA. ESTUDIO REALIZADO EN EL HOSPITAL
GENERAL "DR. NICOLAS SAN JUAN" ISEM

1995.

EB:a) Condiciones generales de trabajo
-1 |3b) Por la constitucion politica

_| |Wlc) Ley federal del trabajo

) [3d) Ninguna de las anteriores

-{ |3Je) Sélobyc

E3f) Sin respuesta

' 115

FUENTE: Cuadro 22



RESULTADOS DE INVESTIGACION

En la investigacion realizada se encontré que el 65.0% del personal de
enfermeria, conoce el marco juridico en la cual esta fundamentada la educacién
continua, un 72.0% de las entrevistas conocen en que consiste el sistema de
educacién abierta, el 58.8% refieren que la educacion abierta fue creada para
personas que no pueden someterse a un horario escolar, un 88.0% dice que es
donde el estudiante organiza su actividad y se responsabiliza de su propio
aprendizaje.

Asimismo el 75.5% del universo de trabajo menciona que es una nueva
opcion para impartir educacion continua y el 60.0% refiere que deberia de
utilizarse el sistema de educacion para los adulios en la educacion abierta.

Tambien se encontrd que el 38.0% conoce las ventajas que ofrece la
educacion abierta y el 6.0 no las conoce. Por lo cual de iniciarse un curso en esta
modalidad el 86.5% si participaria, el 52.5% del personal refiere que el material
didéctii:o si implica un gasto adicional y el 44.5% dice que no lo es.

Los cursos impartidos en la modalidad de sistema abierto deberian de
durar mas de un mes y el 20.5% una semafa y los cursos deberian de impartirse
en un dia especifico un 30.0%; dentro de su jornada de trabajo un 21.0% y un
19.5% en el mismo hospital.

Cabe mencionar que el 79.5% del personal no ha tomado ningtn curso
bajo la modalidad de educacidn abierta y que solo un 12.0% ha tenido la
experiencia. Se observa que el 54.5% del personal que ha asistido a cursos en el
sistema tradicional, refiere que su actitud durante el desarrolio de estos es
participativa, el 14.0% que su participacion es nula y el 17.0% no define su actitud
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respecto a los cursos, el 62.0% menciona que los temas fueron impartidos por
una sola persona.

El personal que asiste a los cursos de educacién continua que son
impartidos dentro de la misma institucién con el 70.6% y el 33.5% de los cursos
son impartidos por el departamento de enfermeria, un 30.5% de los cursos son
impartidos por el departamento de enfermeria, un 30.5% por personal de otras
instituciones.

En forma general el 51.5% opina que los cursos son congruentes con los
problemas del servicio, ocurre lo mismo cuando se clasifica por categoria, turno y
anos laborados, El 76.5% de las enfermeras que asisten a los cursos los
consideran importantes para su formacion profesional. El 59.5% consideran
también que la informacion que reciben de educacidn en servicio esta
actualizada.

Es importante hacer énfasis en que un 68.0% del total del personal
entrevistado acepta que la educacién continua se podria dar en la modalidad de
sistema abierto.
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9. CONCLUSIONES

Con base a los datos obtenidos se concluye que el personal de enfermeria,
conoce que la capacitacion continua se debe de dar al trabajador ya que la
sustenta un marco juridico. Ante la propuesta de la educacion abierta,
considerando que bajo esta modalidad, la ensefianza-aprendizaje es mas factible
pero no han tenido la oportunidad de tomar cursos en este sistema y no conocen
las instituciones que la imparten.

Tienen bien definido que es el sistema de educacion abierta y que ésta
puede ser una alternativa para impartir cursos de educacion continua en servicio
de acuerdo a las necesidades detectadas; utilizando el sistema de educacién
para los adultas.

Conocen las ventajas que ofrece la educacion abierta y que si se
implementara un curso bajo esta modalidad si participarian, los curso deberian de
durar 'un mes e impartido en un dia especifico y que el material didactico si
implica un gasto adicional,

Se observa que e! personal de enfermeria si asiste a los cursos que son
impartidos por el Departamento de Enfermeria y por atras instituciones. Su actitud
respecto a los cursos es en forma participativa y los temas impartidos son por un
solo ponente y acordes a las necesidades del servicio.

Es importante sehalar que el personal de enfermeria acepta que la
educacion continua se podria dar en la modalidad de sistema abierto,
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10. SUGERENCIAS

Se sugiere iniciar a través de una prueba piloto un programa de educacién
continua bajo Ia modalidad de sistema abierto por ejemplo el programa de
infecciones intrahospitalarias, dirigido a las enfermeras jefes de piso de Ia
institucién.(Se anexa Propuesta)

Dar a conocer a las autoridades y a la jefatura de enfermeria, el sistema de
educacion abierta, implementandolo en I educacion en servicio de| personal de
enfermeria.

Impartir el programa antes mencionado a los diferentes turnos y por

categorias. Promoviendo conjuntamente la educacion abierta para poder brindar
mayor oportunidad de Superacidn personal Yy profesional,
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UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE
MEXICO i
ESCUELA NACIONAL DE ENFERMERIA'Y
OBSTETRICIA
SISTEMA DE UNIVERSIDAD ABIERTA

CUESTIONARIO

Dadas las caracteristicas que han venido
tomando la educacién en servicio y las diversas
alternativas que nos plantea la educacion,
pretendemos conocer la aceptacion del sistema
abierto como una opcion para la educacion
continua en el persona de enfermeria.

Siendo nuestro objetivo principal conccer la
opinidn de este personal, en cuanto si a este
sistema se refiere.

De antemano agradecemos su valiosa
colaboracién que sirva otorgar, a la presente.

DATOS PERSONALES

Grado Académico Servicic

Tumo Edo. Civil

Edad Anos de Experiencia Laboral
Esc. de Procedencia __
Categoria

Instrucciones: Lea cuidadosamente y conteste
lo que a continuacion se le solicita.

1.- Conoce usted en que consiste el sistema
de educacion abierta?

a) SI

b) NO

2.~ Ha tomado curscs de enfermeria en el
sistema abierto.
a) Si
b) No
c) No tengo conocimiento del sistema
abierto.
d) No porque no conozco alguna

e) institucion que la imparta

3.- El sistema de educacion abierta es:

a) Asistir diariamente a clases

b) Es donde el estudiante organiza su
actividad educativa y es
responsable de su propio aprendizaje

c) Contar con un profesor diariamente
que guie el curso

d) Ninguna de las anteriores

4.- Los ultimos cursos a los que usted ha
asistido su participacion fue:
a) Nula

b)  Participativa

c) El ponente no lo involucra a
d)  participar

e) Indiferente

f) Ninguna de las antenores

5.- Durante los cursos los temas fueron
impartidos por:
a) Exposicion de temas por persena
b) Demostraciones o taileres
c) Expesicién magistral
d) Investigacion documental
e} Ninguno de los anteriores.

6.- Enuncie los tres altimos cursos que haya
temado y a la fecha de estos:
1-
2.-
3-

7.- Dichos cursos fueron impartidos por:

a) Lacoordinacion de enfermeria

b) Personal de otras instituciones de
salud

c) Por personal docente de la
universidad

d) Por personal de enfermeria

e) Por personal ajeno al area de salud.

8.- Su experiencia respecto a los cursos que
ha tomado es:
a) Son congruentes con problemas del
servicio.

b) Se relacionan con la practica de
enfermeria sin que sean de
aplicacion

c) No son congruentes con las
necesidades.

d) Aunque son congruentes cubre
rubros muy particulares de la
practica

9.- Usted asiste a los cursos por:
a) Le parece importante para su
formacion
b) Por que le sirve para escalafon
c) Porno asistir a laborar
d) Porque lo mandan
e) Por aumentar su curriculum.

10.- Cree usted factible que la educacién en
servicio pudiera darse en un sistema de
ensefianza abierta.

a) SI

b) NO
11.- En su formacion profesional la
educacion en servicio juega un pape!

importante.

a) Si porque recibid informacion actual

b) No porque no hay cursos en el tumo.

c) Aunque existen cursos por faita de
tiempo me es impesibie asistir

d) Cree que los cursos que he tomado
no hay apoyado mi formacion
profesional.

12.- Qué ventajas cree usted que ofrece la
educacion abierta?

a) No requiere de tiempo completo

b) No es costosa

c) El alumno se vuelve participante

activo
d) Ninguna de las anteriores
€) Todas las anteriores



13- Considere usted que Ja educacion
continua en ia modalidad abierta seria:
a) Dificil de aprender
b) Necesitaria mas tiempo para estudiar
¢} Adquirir una responsabilidad y com-
promiso con Sigo mismo.
d) Todas
e) Ninguna de las anteriores.

14.- Al aceptar un sistema de educacién
abierta Ia utilizacion de materiales
didacticos implica un gasto adicional.
a) S
b) NO
c} Porqué

15.- En caso de gue se impartiera un curso
de educacion en servicio en Ja mo-
dalidag abierta a usted participaria en él.

a) NO
b) SI
16.- De iniciarse la educacién continua en el

sistema abiefto que temas consi-
deras prioritarios.
1~
2-
3-
4.~
5.-

17.- {2 duracién dej curso deberia de ser de:
a) Unasemana
b) Quince dias

c) Unmes

d) ©omas
18.- Le gustaria que el curso fuera impartido
en:

a) Hospital

b) Escuela

¢) Dentro de su jornada de trabajo

d) Un dia especifico

e) Ninguno de los anteriores.
19.- El sistema de educacion abierta fue

creado para:

a) Personas gue no pueden someterse
a un horario escolar.

b) Para la educacién de fos adultos

¢) Exclusiva para un grupo determinado

d) Ninguna

e) Todas excepto ¢)

20.- Conoce usted las escuelas gue cuentan
con el sistema de educacion

abierta?

a) Si

b) NO
21.- Qué opina de las escuelas que imparten

educacion abierta.

22- {a educacion para aduitos es un sistema
que deberia de utilizarse para:
a) Meétodos escolarizados
b) Educacion abierta
c) Programas de educacion en sefvicio
d) Ninguna de {as anteriores
e) Sdlobyc.

23.- Sabia usted que la capacitacidon esta
fundamentada por:
a) Condiciones generales de trabajo
b)  Por ia Constitucidn Politica
c) Porla Ley Federal del Trabajo
d) Ninguna de las anteriores
e} Sélobyc
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PROGRAMA DE INFECCIONES NOSOCOMIALES
PRESENTACION:

La educacidén ha sido considerada como instancia social que promueve el
desarrollo pleno del ser humano.

Situacién que hace referencia a la necesidad de propiciar las capacidades
intelectuales y afectivas que hagan posible el pleno desarrollo humano, tanto en el
ambito personal como en el social.

La funcion académica de la educacion, menciona la necesidad de propiciar
servicios educativos suficientes a la poblacion, por otro lado ta funcion distributiva
seniala poner al alcance de los diferentes estratos sociales y regiones del pais, las
oportunidades de acceso y perseverancia y aprovechamiento dentro de un sistema
educativo. Sin embargo, la limitada capacidad de éste lo enfrenta al problema de
una demanda excesiva que sobrepasa la oferta. En consecuencia se han buscado
estrategias que contribuyen a su solucién, una de ellas ha sido {a ensefianza abierta
a fin de ampliar los servicios educativos en los diversos niveles y no solamente para
poblacion en edad escolar, sino para la poblacion en edad productiva, para que de
esta manera se promueva Su capacitacion permanente y pueda responder mejor al
desarrollo econdmico del pais y a su evolucion politica y social.

Uno de los fundamentos de la educacion para adultos es tener presente que
la capacidad del hombre le permite ser agente permanente de su proceso educativo

en todo momento y en todo lugar a fin de lograr que la educacion se integre a su
vida mima,
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Consideramos que los métodos escolarizados en las personas en edades
productivas han sido rebasados, por lo que se ha dado paso a métodos activos que
preparan al individuo, "a aprender mas” que “aprender algo”.

Bajo esta modalidad el educando es responsable de su aprendizaje aprender
a aprender, toma la iniciativa sobre lo que quiere aprender y como lograrlo,
distribuye su horario de estudio de acuerdo a sus necesidades. El profesor, deja de
ser informador, para ser formador, despierta motivaciones y es promotor del proceso
educativo, aclara dudas y amplia aspectos esenciales y aun mas tiene la ventaja de
que la consulta puede ser directa o a distancia.

Lo mas importante es que el proceso educativo tiene como principio basico la
autodidaxia. '

La capacitacion intrahospitalaria, es considerada como una actividad legitima,

que pretende aumentar el conocimiento, la habilidad, descubrir y desarrollar talentos
para lograr un mejor empleado.

Es por ello que se realiza el presente como una alternativa de educacion en
continua, en el programa de educacion en servicio, bajo la modalidad abierta.

Escogiendo para esto el programa de “Infecciones Nosocomiales”, ya que
éstas siguen siendo una causa importante de morbilidad y mortalidad para los
enfermos.

OBJETIVOS

Presentar elementos tedricos, que permitan realizan un pilotaje para introducir
el sistema de ensefanza abierta en el programa de educacién continua en servicio.
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Destacar la importancia de la autodidaxia en un programa de educacion
continua y medir los beneficios que ésta representa para el gremio de enfermeria.

LIMITES:

- Tiempo:
El presente programa se llevara a cabo a partir del 15 de noviembre al 28 de
diciembre del afto en curso.

- Espacio:
Hospital General "Dr. Nicolas San Juan” ISEM.

- Lugar;
Aula 1 del hospital antes mencionado.

- Universo de trabajo:

Personal de enfermeria, dando prioridad a las encargadas de los servicios del
turno vespertino,

- Personal responsable:
Dra. Isabel Gutiérrez M. Jefe del Depto. de Medicina Preventiva.

Enf. E. Ma. Luisa Morales Dominguez. Jefe del Depto. de Enfermeria.

- Personal colaborador;

Las personas que participan como ponentes en los diferentes temas.
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TEMARIO GENERAL

1. Sistemas abiertos como modalidad educativa e importancia del programa de
infecciones nosocomiales.

Antecedentes epidemioldgicos.

Bases fundamentales de inmunidad.

Vigilancia y control de infecciones.

Infecciones nosocomiales.

Pacientes con enfermedades potencialmente transmisibles.

Precauciones universales.

Teécnicas de esterilizacion y desinfeccion.

© @ N O o s~ N

Programa de vigilancia de accidentes en el personal.
METODOLOGIA GENERAL

El desarrollo de este programa requiere de la lectura del material impreso, por
parte de las asistentes, pues lo anterior constituye el punto de partida para que se
pueda llevar a cabo |a asesoria.

La decision y reflexion en grupos permitird el intercambio de ideas y
opiniones, aunado a la experiencia real que el personal tenga posibilitara abordar
con éxito una conclusion positiva.

EVALUACION:

La asistencia ala asesoria constituira un punto bdsico para el logro de este
programa.
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Elaborar un analisis de la situacion real por servicio del manejo de los
padecimientos infecto-contagiosos.

En base a precauciones universales; presentar una propuesta, para mejorar la
atencion y disminuir las infecciones intrahospitalarias.

Por unidad realizar lluvia de ideas.

Examen general a | final del curso.
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