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1. RESUMEN

Las técnicas de estudio y las précticas formativas son temas que estén indudablemente
relacionados con € proceso de ensefianza-aprendizage, con € impacto recibido por la
pandemia la ensefianza virtual ha sido la solucion para la continuidad de estudios,
incluidas las relacionadas a érea de salud. La busqueda de herramientas béasicas para
afrontar la ensefianzavirtual en las universidades del pais, fue prioridad en los momentos
actuales, temaque se abordd en e presente estudio, se planted como objetivo Determinar
el uso deinstrumentos de evaluacion y practicas formativas en tiempos de pandemia, para
esta investigacion se aplicaron métodos de tipo cualitativo, cuantitativo, descriptivo,
analitico y deductivo, dirigido a 46 estudiantes del séptimo semestre de la Carrera de
Enfermeria de la Universidad Estatal del Sur de Manabi. Los resultados mas relevantes
de este estudio apuntan que, la problemética sanitaria por COVID-19 nos obligé a la
utilizacion de herramientas tecnologicas con € fin de continuar con €l proceso de
ensefianza aprendizaje, se evidencio que en € rendimiento académico y adquisicion de
competencia procedimentales, varios estudiantes estuvieron de acuerdo que es poco
satisfactorio e aprendizaje que obtienen en modalidad virtual y pocos manifestaron que
se encuentran satisfechos. Se concluye que la aplicacion de diferentes herramientas
digitales como son los simuladores virtuales se han convertido en recursos didéacticos
alternativos importantes que facilitan € aprendizaje ayudando a la construccion de
conocimiento. Es necesario la utilizaciéon de nuevas herramientas digitales como apoyo
para impartir e incentivar las practicas formativas ayudando a retroalimentar y reforzar

| os conocimientos de | os estudiantes.

Palabr as claves:

Educacion, estrategias de ensefianza, COV1D-19, técnicas de estudio



1. SUMMARY

Study techniques and training practices are subjects that are undoubtedly related to the
teaching-learning process, with the impact received by the pandemic, virtual teaching has
been the solution for the continuity of studies, including those related to the health area.
The search for basic tools to face virtual teaching in the country's universities was a
priority at the present time, atopic that was addressed in this study, the objective of which
was to determine the use of assessment instruments and training practices in times of
pandemic For thisresearch, qualitative, quantitative, descriptive, analytical and deductive
methods were applied, aimed at 46 students of the seventh semester of the Nursing Career
of the Universidad Estatal del sur de Manabi. The most rel evant results of this study point
out that the health problem caused by COVID-19 forced us to use technological toolsin
order to continue with the teaching-learning process, it was evidenced that in academic
performance and acquisition of procedural competence, Severa students agree that the
learning they obtain in virtual modeis unsatisfactory and few stated that they are satisfied.
It isconcluded that the application of different digital tools such asvirtual simulators have
become important aternative teaching resources that facilitate learning by helping to
build knowledge. It is necessary to use new digital tools as support to impart and
encourage training practices, helping to provide feedback and reinforce students

knowledge.

Keywords:

Education, teaching strategies, COVID-19, study techniques.



2. Introduccion

El sistema de educacién superior ecuatoriano esta conformado por 60 universidades, que
han modificado los periodos académicos ordinarios, asi como las modalidades de
aprendizaje. Para €ello, “el Consgo de Educacion Superior (CES), emitio una
reglamentacion especifica para € desarrollo de actividades académicas en las
instituciones de educacién superior (IES)” (1), que establece alternativas paralagecucion
de los periodos académicos ordinarios y extraordinarios, aplicable mientras dure la
emergencia. “Segun el Consejo de Aseguramiento dela Calidad de la Educacién Superior
(CACES), en las universidades y escuelas politécnicas se despliegan procesos de
desarrollo y aplicacion de tecnologias” (1), con la consiguiente y necesaria capacitacion
adocentes en el temadelavirtualidad del proceso de ensefianza.

La poblacion estudiantil de las universidades publicas en Ecuador, tiene un gran
porcentgj e proveniente de |0s nivel es econdmicos més bajos. Suelen presentarse casos en
gue € estudiante tiene internet, pero no siempre tienen cobertura o un monitor disponible
pararecibir sus clases, muchos de ellos comparten un equipo con mas personas y eso es
uno de los principales problemas. “Las modalidades de estudios han cambiado, en la
actualidad con un aulavirtual que sirve de interaccion entre la universidad, l1os docentes
y los estudiantes” (1) Segun la Federacion de Estudiantes Universitarios del Ecuador
(FEUE) la baja conectividad y acceso a internet, especialmente en la ruralidad y en
hogares de escasos recursos econémicos, pueden ser causas de desercion de alumnos.

Seguin datos de la Agencia de Regulacion y Control de las Telecomunicaciones (Arcotel),
parael cuarto trimestre de 2019, solo e 12,12% de la poblacién mantiene una suscripcion

aun servicio de internet fijo.

“El disefio instruccional para los programas académicos en esta modalidad incluye
actividades pedagogi camente estructuradas, de modo que sefacilitalograr €l aprendizaje”
(2) bgo tres caracteristicas principales. estd mediada por la computadora, la
comunicacion no es en tiempo real y cuenta con un conjunto de apoyos disponibles en
linea. La evaluacion es un factor esencialmente critico en la calidad de la ensefianza
universitaria, mas ain si se trata de evaluar las competencias que se adquieren a cursar

un plan de estudios. Este es el caso de las competencias clinicas en estudiantes de



enfermeria en contextos complejos como son los hospitalarios, donde participan
profesionales de enfermeria. Laliteraturaindicala necesidad de contar con instrumentos
gue permitan realizarla en forma objetiva, confiable y vélida.

Laabruptainterrupcion de actividades previamente planificadas en | as aulas, gque asocian
actividades tedricas y practicas, genera efectos a corto, mediano y largo plazo paratodos
los niveles académicos. Los indicadores de desercion escolar podrian aumentar
considerablemente €l efecto de las repercusiones mencionadas. La Universidad es un
entorno que presupone excelencia e inclusion, cuyos valores incluyen capacidad de
innovacion, identificacion y busgueda constante de nuevos caminos para crear nuevas

oportunidades, carreras y précticas de acuerdo con unavision innovadora.

Sin embargo, los docentes estdn abocados a |la dura tarea de educar considerando las
desigualdades de acceso a la enseflanza remota, impuestas por e panorama
epidemiol6gico-social. También es necesario reflexionar sobre los dilemas de la
educacion ya existentes antes de la crisis provocada por la pandemia. En este sentido, a
pesar de la mayor cantidad de programas educativos en Enfermeria en paises con
caracteristicas econdmicas y culturales diferentes, “la literatura cientifica todavia no
dispone de conocimientos suficientes para responder cOmo la educacion a distancia
desarrolla capacidades que involucran habilidades y actitudes clinicas para el cuidado”.
(3) Es en la practica donde el alumno desarrolla numerosas habilidades esenciales para

su . aprendizaje, para expandir su experienciaclinicay formacion de calidad.

La ensefianza remota son modalidades sin insercion en un escenario practico, no es
posible experimentar |0s més diversos ambientes del futuro profesional. Aungue figuran
como alternativas en tiempos de COVID-19, son brechas en e proceso formativo(4)

Es por eso que e proceso de ensefianza y aprendizaje de las ciencias de la salud se
encuentra afectado por varios factores que justifican laimplementacién de nuevos apoyos
pedagdgicos. Las nuevas tecnologias educativas se pueden agrupar en la simulacion
clinicay el aprendizaje virtual con materiales multimedia o usando Internet (e-learning).
La simulacion clinica consiste en un conjunto de métodos que facilitan a los estudiantes
la adquisicion de habilidades y destrezas clinicas, en escenarios semejantes a los reales,
sin poner en riesgo a los pacientes. El aprendizaje virtua tiene como caracteristicas la
inmaterialidad, lainteractividad, laautonomiay ladigitalizacion. Esun proceso en € cual

lainteraccion entre los estudiantes y €l docente esta mediada por ayuda informéticas. En



este proyecto se discuten las caracteristicas, ventajas, desventgjasy la aplicacion de estas

tecnol ogias en la educacién médica.

También se debe tener en cuenta que es muy importante en la investigacion andizar la
incidencia que tiene la educacion virtual en la educacion superior, asi teniendo como
objetivo valorar y determinar su relacion y e impacto que tiene la misma sobre €
aprendizaje significativo y la calidad de educacion que estan teniendo |os estudiantes del
areade ciencias de lasalud, a partir de larevision de estudios reportados en laliteratura.
El marco tedrico que se fundamentara en estainvestigacion sera informacion relacionada
con las diferentes formas de la educacion virtual que pueden ser empleadas en € sector
salud de universidades. De igual manera presenta una serie de antecedentes situacionaes
e investigativos, donde se evidencian |os diversos procesos que se adelantan anivel local
y nacional, que promueven la educacion virtual en “la educacion superior para entregar
una formacién de calidad e incentivan a seguir educandose; y proyectos internacionales
gue demuestran la eficacia de los diferentes métodos de este tipo de modalidad
educativa. (5)

En laprimera parte del presente proyecto de investigacion se desarroll6 |os antecedentes
junto con € disefio tedrico y metodoldgico lo cual nos dio paso para poder avanzar y
desarrollar el marco tedrico conformado por sus variablesindependiente: instrumentos de
evaluacion y précticas formativas y la dependiente: tiempos de pandemia , aplicando de
este modo métodos de investigacion y plasmandolos con bibliografias cientificas y
confiables; asi mismo en la segunda parte del trabajo se desarroll6 € cronograma donde
se puede comprobar cada una de las actividades realizadas durante e proyecto de
investigacion, todo esto en conjunto nos encamina a llegar a la parte de resultados
obtenidos de la investigacion; haciendo un andlisis de cada una de las preguntas
formuladas en base a que el objetivo de esta investigacién consistié en determinar € uso
de instrumentos de evaluacion y practicas formativas en un programa de modalidad
virtual, en cuanto a didlogo que se establece entre estudiantes y docentes, sus formas de
aprender y auto educarse, asi como sus necesidades de apoyo en esta modalidad
educativa.

El trabajo de campo se llevé a cabo mediante una encuesta con estudiantes del séptimo
semestre de la carrera de enfermeria. Se encontrd que los estudiantes demostraron en
general un nivel deinsatisfaccion con las clases virtuales, con esto podemos decir que los
sistemas de ensefianza y aprendizaje que se han llevado hasta el momento no garantizan
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sistematicamente la adquisicion del perfil completo de competencia clinica. En los
altimos tiempos la simulacion clinica estd teniendo una presencia creciente en los
programas de educacién médica y esto se puede usar como justificacion para nuevos
apoyos pedagodgicos en ciencias de la salud ya que la simulacion es un conjunto de
técnicas para re-crear aspectos del mundo real; tipicamente para reemplazar o amplificar
experiencias verdaderas, En un enfoque pedagdgico lasimulacién es un término genérico
para la representacion artificial de un proceso de la vidareal, que pretende lograr metas

educativas por medio del aprendizaje de experiencias.



3. Antecedentes

Desde sus inicios, la humanidad ha tenido que pasar por cambios abruptos y repentinos
gue han sido causa del replanteamiento de sus modelos de vida. El contexto actual,
marcado por la existencia de una nueva pandemiamundial, haalterado en muchas formas
la vida cotidiana de las personas del siglo XXI. Uno de los sectores mas ampliamente
afectados es, sin duda, laeducacion universitaria. Asi, lapandemiadela COVID-19 forzo
a los centros de educacion superior a postergar las clases dictadas presencialmente y a
reemplazarlas por semestres netamente virtuales (6). Una coyuntura como esta parece
evidenciar lo mencionado por Chiecher, (7) cuando resaltan laimportancia de entrenar a
los estudiantes universitarios en nuevas modalidades educativas, en especial en € uso de
la tecnologia. Mucho se ha escrito sobre la creciente educacion virtual y sus ventajas en
la educacion superior. Sin embargo, la mayoria de las universidades no estaban
preparadas para afrontar |os desafios de una educacion no presencial. En especial cuando

ellafue fruto de una adaptacion forzosa

Las Tecnologias de la Informacion y la Comunicacion (TIC), y muy especialmente
Internet, se han introducido en pocas décadas en la vida cotidiana de las personas, tanto
en el ambito econdmico y social como cultural (8). El campo de la salud no es gjeno a
esta realidad, 1os sistemas de salud se encuentran en un periodo de transicion hacia la
sociedad red (9). Desde principios de la década de |os noventa se ha utilizado €l término
eSalud para referirse a la aplicacion de las tecnologias de la informacion y la
comunicacion, especiamente en Internet, en € ambito delasalud (10). “La eSalud es un
campo emergente en la interseccion entre la medicina virtual, la salud publica y la
empresa, en lo que se refiere a servicios e informacion de salud que llegan al usuario

principalmente através de Internet y de | as tecnol ogias relacionadas. (11)

Si bien la evaluacion de que la sociedad propicio € inicio de las clases virtuaes, la
pandemia de la COVID-19 ha obligado tanto a los profesores como a los estudiantes a
adaptarse a una educacion 100% virtualizada. Ello, a su vez, supone un cambio en las
estrategias de aprendizaje y ensefianza de estos, ademas de una redefinicion de sus roles.
En el caso de los profesores, diversos autores ya han identificado, e incluso utilizado, un
nuevo vocabulario que reemplaza la palabra “profesor” por “tutor” para definir al docente
en aulas virtuales (12). El término implica una transformacion en la metodologia y rol

gue tradicional mente desempefian | os profesores. En este cambio, el profesor deja de ser



la principal o unica fuente de informacion confiable, pues los estudiantes tienen en la
actualidad infinidad de fuentes de esta, para ser un orientador del estudiante, quien
construye sus conocimientos en conjunto con este (13). Ello implica, como estamos de
acuerdo, un adecuado conocimiento y manegjo de las TIC y demés instrumentos
tecnologicos para una buena orientacion de los estudiantes (14). Alonso y Blazquez
(2016) resumen las funciones del docente virtual en funcion docente, elaborando
materiales didacticos, funcion de orientacion, desempefiando estrategias basadas en la
empatia y comprension que faciliten e aprendizaje, y funcion técnica, conociendo los

conceptos bésicos parala utilizacion de TIC.

Con e nombre de “Plataforma virtual” es como genéricamente se conoce a la herramienta
tecnol 0gica basada en la Web usada para gestionar € proceso de ensefianza-aprendizaje
en la modalidad en linea. Los espacios virtuales, se han ido configurando de distintas
formas, mediante los recursos disponibles y las voluntades de toda la comunidad
educativa. Cada ambiente formativo se tifie de valores, de experiencias, de historias de
vida de los docentes, que promueven € desarrollo y socializacion de las experiencias de
sus estudiantes, en vinculacion con lafamilia. (15) Para que unamodalidad de educacién
virtual sea de calidad, debe contemplar ciertos requisitos, tales como: contar con los
recursos tecnolégicos adecuados y € servicio necesario para acceder a programa
educativo; que laestructuray el contenido del curso virtual ofrezcan un valor formativo;
que se realicen aprendizajes efectivos y que sea un ambiente satisfactorio tanto paralos

estudiantes como paralos profesores. (16)



4. Justificacion delainvestigacion

En pleno siglo XXI, esfécil observar lainfluencia que las Tecnologias de la Informacion
y las Comunicaciones han adquirido en infinidad de aspectos de la sociedad actual. La
denominada Sociedad de la Informacion y del conocimiento ha alcanzado una madurez
gue ha derivado en un ambiente de globalidad y fécil acceso a la informacion y los
recursos distantes. El aprendizaje virtual ha modificado profundamente e rol
desempefiado por profesores y alumnos, haroto con una de las constantes mas firmes de
todo proceso educativo, la estandarizacion de la ensefianza, para lograr uno de los retos
mas dificiles: laindividualizacion de la ensefianzay €l aprendizaje a un mismo tiempo.

Ahora enfocandonos en o que respectas a las carreras del area de salud se conoce que la
préctica clinica es un componente fundamental en e proceso de la ensefianza y
aprendizgje delaEnfermeria, 1o que llamamos conocimiento en accion. Ese conocimiento
que se adquiere en la accion es el que les permitira luego a los estudiantes resolver
situaciones que se les planteen. EI conocimiento practico debe dar a estudiante
competencias para luego poder desarrollar de la mejor forma su profesién; La préctica
clinica, por lo tanto, debe ser una actividad planificada que permita al estudiante brindar
una atencién individualizada a las personas, mediante conocimientos, habilidades y
actitudes necesarias, En el campo clinico se desarrollan las experiencias en la gestion del
cuidado para adquirir competencias disciplinares y genéricas propias del rol profesional,
es decir, en las éreas asistencial, educacion, administracion e investigacion.

Con este trabajo se pretende proveer informacién importante sobre |as técnicas que estan
siendo usadas actuamente y asi mismo se anaizo6 e entorno y las herramientas que los
estudiantes utilizan frente a la emergencia sanitaria ya que es la primera vez gque en la
carrera de enfermeria se desarrolla un entorno virtual de aprendizaje con grandes
dificultades tanto para los docentes y estudiantes, es ahi entonces donde ellos optan por
aprovechar las herramientas digitales que existen en la actualidad. Los resultados de este
estudio serviran como aporte al campo de lainvestigacion, y sera €l punto deinicio para
fortalecer las posibles debilidades que se puedan encontrar en lo relacionado a la
aplicacion de las técnicas de estudio en la educacion virtual, es una investigacion con
factibilidad y viabilidad para su aplicacion, ya que se cuenta con 10S recursos necesarios
para redlizarla, los beneficiarios serén todos los integrantes del claustro docente y
estudiantil.



5. Disefiotedrico

El problema propuesto de esta investigacion es € déficit de las précticas formativas y la
inadecuada aplicacion de instrumentos virtual es para al canzar | as habilidades y destrezas
gue se necesitan para enfrentarse al cuidado del paciente en escenarios reales ya que la
responsabilidad de la ensefianza pasa a ser compartida entre profesores y alumnos,
obligando a docente a adquirir mecanismos y modificar nuevas metodologias que le
facilite convertirse en un acompafiante que dirige a adumno en la adquisicion de las
competencias actitudinales cognitivas y procedimentales para actuar con pro necesarias

para convertirse en un verdadero profesional.

El objeto de estudio seran los estudiantes ya que nos brindaran informacién importante
por medio del instrumento aplicado y e campo de estudio estara enfocado en la area
pedagbgicay asi poder evaluar lavalidez de instrumentos que estan siendo utilizados en
la modalidad virtual para verificar s tiene fiabilidad en la competencias que deben ser
adquiridas por los estudiantes de enfermeria 0 a su vez mostrar a alumno todas las
herramientas a su acance para que sea autbnomo en la adquisicion de su propia en su
préactica profesional. En € estudio de investigacion se define como variable
independiente: instrumentos de evaluacién y préacticas formativas y variable dependiente:
; tiempos de pandemia. Se plantea como objetivo general: Determinar e uso de

instrumentos de evaluacion y préacticas formativas en tiempos de pandemia

L os obj etivos especificos son:

Identificar los diferentes instrumentos de evaluacion y practicas formativas que
estédn siendo utilizados en los estudiantes de |a carrera de enfermeria

Determinar los instrumentos y métodos adecuados para la formacion de
précticas clinicas en lavirtualidad
Evauar e nivel de aprendizaje de las précticas formativas en tiempos de

pandemia



6. Diseflo metodolégico

La presente investigacion sellevo a cabo en laUniversidad Estatal del Sur de Manabi, en
la carrera enfermeria, que actualmente brinda una educacion de calidad alos estudiantes

nacionales y extranjerosy se encuentra ubicada en Manabi, Jipijapa, Km 1 via Noboa.

Lainvestigacion es detipo descriptivo, yaque permitio describir con fundamentos tedrico
como impact6 e cambio de modalidad de estudios en estudiantes de enfermeria, con la
utilizacion delainvestigacion bibliogréfica— documental con e fin de recolectar lamayor
informacion en cuanto a la fundamentacion tedrica relacionado con el proyecto. Se
utilizaron recursos bibliogréficos como libros virtuales, revistas virtuales, medios
electronicos, etc.; obteniendo asi argumentos tedricos solidos respecto a objeto de
estudio de las variables. El estudio fue de corte transversal ya que se recolectaron datos

en un tiempo determinado, se utilizo el método descriptivo, cuantitativo y analitico.

Las técnicas que se utilizaron en esta investigaciéon para obtener los datos fueron la
encuesta virtual dirigida a los estudiantes, e instrumento que se utilizd estuvo
estructurado con preguntas (abiertas y cerradas, seleccion multiple), las cuales se
disefiaron conforme a los objetivos especificos y se dio un tiempo para receptar las

respuestas

La poblacion la conformaron los 46 estudiantes matriculados en la carrera de enfermeria
pertenecientes a septimo semestre, segun datos suministrados por la Secretaria de la
Carrera. Se utilizaron como criterios de inclusion los estudiantes de la carrera de
enfermeria de séptimo semestre y como criterios de exclusiéon aquellos estudiantes que

no respondieron las encuestas virtuales.



7. Marcotedrico
7.1. Instrumentos de Evaluacion

Seglin Lambayeque, Las técnicas son procedimientos y actividades realizadas por los
participantes y por € facilitador con el proposito de hacer efectiva la evaluacion de los
aprendizajes; losinstrumentos es el soporte fisico que se emplea pararecoger informacion
sobre los aprendizajes esperados de los estudiantes. Todo recurso que nos brinda
informacion sobre el aprendizaje delos alumnos. Paralograr al canzar lamayor eficiencia
de los instrumentos de eval uaciOn es necesario que se usen de unamanerainteligente. De
estaformalainformacion esreflejada en el soporte fisico paradescribir |os resultados del

proceso de aprendizge. (17)

Diaz Barriga indica que los instrumentos deben evaluar areas del aprendizaje que sean
relevantes. Deben estar estructurados de tal forma gque nos den la posibilidad de obtener
la informacién necesaria para evaluar e nivel de asimilacion del conocimiento. Los
instrumentos son fundamentales en el proceso educativo, permiten obtener lainformacion
y datos de cada uno de | os estudiantes, se debe tener cuidado al momento de elegir cuales
instrumentos se utilizara, para que los datos obtenidos sean [o més posibl e apegados ala
realidad del nivel de conocimiento del alumno. (18)

Tener siempre presente una técnica, instrumentos de evaluacion es cada actividad de
evaluacion en €l proceso de ensefianza-aprendizaje con los docentes y educandos, son
acciones muy dindmicas para medir las habilidades aqueridadas en e salon de clase.
Seglin las herramientas de evaluacion en e aula del Ministerio de Educacion “las
actividades de evaluacion son las acciones que €l docente realiza durante el proceso para
verificar que las competencias han sido alcanzadas”, (19). Las actividades de evaluacion
gue planificael docente son muy importantes paramedir €l rendimiento académico delos
educandos durante el proceso del desarrollo de los contenidos de aprendizaje.

Es importante la aplicacion las técnicas de evaluacion que son varias y es criterio del
docente elegir unatécnica para utilizarla adecuadamente, pero también es importante que
las técnica de observacion las tenga presente al momento de realizar las actividades de
evaluacion. El Ministerio de Educacion en € Curriculo Nacional Base (20), asegura que
la evaluacion se lleva a cabo mediante la utilizacion de técnicas con sus respectivos
instrumentos o recursos que permiten verificar si las competencias han sido alcanzadas
segun lo especifican los indicadores de logros.
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Los instrumentos y técnicas de evaluacion son herramientas que utiliza un docente y son
necesarias para obtener resultados del desempefio de los estudiantes en un proceso de
ensefianza y aprendizge. Vaorar el desempefio de cada uno de los estudiantes de las
instituciones es importante, por esta razon se consideran necesarios hacer uso de los
instrumentos de evaluacion para poder evidenciar que aspectos o criterios valora €l

docente durante la evaluacion. Los siguientes instrumentos de eval uacion.

7.1.1. Procesos de ensefianzay aprendizaje en entornosvirtuales.

Latecnologia estd cambiando el escenario educativo, las tecnologias de lainformacion y
la comunicacién son herramientas para agilizar, optimizar y extender procesos de
ensefianza y aprendizaje. Lainfluencia de la nueva tecnologia en 1os modos de aprender
genera nuevos desafios parala evaluacion. En este sentido las plataformas de e-learning
ofrecen diversidad de herramientas y propician la adopcion de distintos tipos de
estrategias, tanto para €l desarrollo de los contenidos como para las propuestas de
actividades que favorecen la construccion del aprendizaje y su evauacion. Las
incorporaciones de las TIC alos procesos de ensefianza y de aprendizaje en laeradigital
estan modificando los ambientes tradicionales de ensefianza tanto presenciales como a
distancia. La principa diferencia entre estas dos modalidades se centra en la separacion
fisica 0 no entre profesores y alumnos. Salinas como lo dice Lezcano, Romén, Vilanova
y Varas afirma que la integracion de las posibilidades de la comunicacion mediada por
ordenador (correo electronico, foros de discusion, chat, videoconferencia, mensajeria
instantanea tipo M SN, twitter, redes sociales, etc) diluye estas diferencias y permite un
abanico de experiencias de aprendizge que van desde aulas convencionales unidas a
través de lared a grupos de trabajo colaborativo en contextos totalmente a distancia. Las
nuevas modalidades educativas vienen definidas no tanto por la separacion fisica entre
profesores y alumnos entre si, sino por cantidad y calidad de didogo entre ellos y por la
flexibilidad del disefio de los cursos en cuanto a objetivos, estrategias de aprendizaje y
métodos de eval uacion. Esto supone la construccion de nuevos espaci os de comunicacion
que posibilitan una gran variedad de situaciones comunicativas, situaciones que tanto
profesores como estudiantes deben acomodar, apropiarse, dominar, para que se produzca
el aprendizgje, la construccién personal del conocimiento, larealidad del conocimiento
compartido. Los cambios en las précticas, en la forma de desenvolverse de profesores y
alumnos en estos nuevos espacios comunicativos pueden ser considerados como
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verdaderos cambios de su rol en los procesos de ensefianza y de aprendizaje. Aqui se
abordan dichas practicas en un escenario muy concreto, los entornos virtuales de
ensefianza-aprendizaje, conscientes de que no es € Unico ni en agunos casos, & mas
adecuado para desarrollar secuencias de aprendizaje. Pero ¢de qué concepcion de entorno
virtual de aprendizaje partimos?, en Salinas (21), queda definida como: “El espacio o
comunidad organizados con €l proposito delograr € aprendizajey que paraque éstetenga
lugar requiere ciertos componentes. una funcién pedagogica (que hace referencia a
actividades de aprendizaje, a situaciones de ensefianza, a materiales de aprendizaje, a
apoyo Y tutoria puestos en juego, a la evaluacion, etc..), la tecnologia apropiada a la
misma (que hace referencia a las herramientas sel eccionadas en conexion con el modelo
pedagdgico) y los aspectos organizativos (que incluye la organizaciéon del espacio, del
calendario, la gestion de la comunidad, etc..)” Este enfoque posiciona una gestion de
entornos virtuales de formacion, que facilite y propicie lainterrelacion entre |os aspectos
técnicos, pedagdgicos y organizativos, donde lainteracciéon y el trabajo colaborativo son

los pilares de dicha relacion.

7.1.2. Laeducacion virtual como modelo de enseflanza

La educacion virtual es un proceso de interaccion entre alumnos y docentes de manera
sincroénicay asincronica, donde los contenidos son analizados y discutidos. Es un modelo
educativo donde participan las TICs, principamente e internet y sus servicios. Su
objetivo es permitir la adquisicion de contenidos particulares y la construcciéon de
conocimientos nuevos a partir del perfeccionamiento de habilidades (reflexion, andisis,

busqueda, sintesis, entre otras) por parte de |os estudiantes. (22)

7.1.3. Caracteristicasdela educacion virtual

Laeducacion virtual es Util paratrabajar informacion rel acionada con datos, documentos
de texto, gréficos, sonido, voz e imégenes, que se planifican y programan en forma de
clases que seimparten através de un dispositivo tecnol 6gico. Por otro lado, su eficiencia

es considerable, ya que permite transmitir mensgjes, charlas, conferencias y todo tipo de
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evento académico simultaneamente para diferentes usuarios. Puede plantearse que
permite economizar a usuario, tanto en tiempo como en dinero, pues no necesita
trasladarse de un lugar a otro para recibir o impartir la docencia. Esta modalidad de
educacion igualmente permite cumplir con € programa académico, por lo que puede
servir como complemento del proceso educativo o como unaalternativaparael desarrollo
de la docencia. Finalmente se reconoce la constante actualizacion de este modelo de
ensefianza, a la vez que permite al usuario estar actualizado con informacién novedosa

recopilada de internet. (23)

7.1.4. Metodologias dela educacion virtual
La metodol ogia de la educacion virtual se divide en:

E-learning
B-Learning

M-Learning

7.1.5. El e-learning como metodologia de educacién virtual

El e-learning es una modalidad de ensefianza que utiliza medios electrénicos (Internet,
Intranet, Extranet, Satélite, Cintade audio/video, Televisioninteractiva, CD-ROM, DVD,
Movil, etc.) para el aprendizaje. Etimol 6gicamente e- significa electrénico y serefiere a
tipo de medio por € cua se transmite la informacion, 1o que incluye e uso de
computadoras y redes de comunicacion. Learning significa aprendizaje, y se refiere a

proceso de adquisicion de nuevos conocimientos, habilidades y comportamientos. (24)

La interaccién y la comunicacién entre alumno y docente se caracterizan por € modelo
centrado en e aula virtua, entornos virtuales de aprendizaje, material en linea e
interaccion a través de herramientas sincronas y asincrono. Por otro lado, se centraen la

flexibilidad y la participacion, contenidos especializados en linea, tecnologias enfocadas
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ala interaccion, comunidades de aprendizaje en linea y modelo educativo basado en la

actividad del estudiante. (25)

7.1.6. Categoriasdel e-learning

Este nuevo sistema puede ser dividido en dos categorias. aprendizaje sincrénico y

asincroénico.

7.1.6.1.Aprendizaje sincronico

Este método de ensefianza-aprendizaje en € que e emisor y e receptor del mensgje se
comunican y operan en el mismo marco temporal, es decir, interactian en e momento,
dando la oportunidad de aprender e interactuar con sus docentes y comparieros. Este
recurso es necesario e indispensable para que € aumno que estudia en la modalidad
virtual no se sienta aidado. En este método de elearning sincronico se utilizan
videoconferencias con pizarra, audio o imagenes como €l Netmeeting de Internet, chat,

chat de voz, audio y asociacion en grupos virtuales. (23)

7.1.6.2. Aprendizaje asincronico

Este método de ensefianza-aprendizaje en e que el emisor a enviar el mensaje al receptor
no necesita coincidir en e mismo marco temporal, es decir que € tutor y e aumno
interactUan en espacios y momentos distintos. Esto permitira que el alumno desarrolle su
propio proceso de aprendizaje, es decir que, bajo estamodalidad, el aumno es auténomo,
es quien planifica su ritmo y su tiempo de dedicacion a estudio. En este método de e-
learning asincronico se utiliza; Email, foros de discusion, dominios web, textos, graficos

animados, audio, presentaciones interactivas, video, casettes, etc. (23)
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7.1.7. Ventajasy Desventajas de la ensefianza virtual
7.1.7.1Ventajas dela educacion virtual para e estudiante

Las ventagjas de la virtualidad en el estudiante son; el alumno pueda adaptar el estudio a
su horario personal, seguir € ritmo de trabajo marcado por €l profesor, tener €l acceso a
la ensefianza sin tener que asistir a las universidades y las mdltiples ventgjas de los
distintos métodos de enseflanza y medios didacticos tradicionales, evitando los

inconvenientes de |os mismos. (26)

7.1.7.2Ventajas dela educacion virtual para el centro de estudios

En los centros de estudio permite ofrecer formacion a cada uno de sus estudiantes los
cuales no puedan acceder a sus cursos presenciales, permitiendo superar su vida

profesional y siendo responsables en un futuro no muy lejano. (26)

7.1.7.3.Desventajas de la educacion virtual

Los riegos que la educacion virtual posee por el ma uso de la virtualidad son: los
estudiantes 1o ven como un medio f&cil, no existe una estructura pedagogica en la
informacion y multimedia, altos costo de mantenimiento y el tiempo que dedique cada

estudiante alas clases virtuales. (26)

7.1.8. ¢Como entendemos la evaluacion formativa?

Las ideas acerca de o que deben ser la educacion y |as practicas educativas (incluyendo
los sistemas evaluativos) dependen del marco tedrico de referencia. Casanova considera
que debe buscarse un modelo de evaluacion que sea “formativo, continuo e integrado en
el desarrollo del curriculo, colaborando ala mejoradel mismo y de |os propios procesos
de aprendizaje del alumnado” por ser “el considerado valido y adecuado paraevaluar los

procesos de formacion humana”. LaRed de Evaluacion Formativay Compartida entiende
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la evaluacion formativa como: “todo proceso de constatacion, valoracion y toma de
decisiones cuya finalidad es optimizar €l proceso de ensefianza-aprendizaje gque tiene

lugar, desde una perspectiva humanizaday no como mero fin calificador” (27).

Desde 1970 es habitual que e profesorado confunda la “evaluacion formativa” con la
“evaluacion continua” y, a menudo, que interprete errbneamente la “evaluacién continua”
como una realizacion continua de pruebas, examenes y notas, que realmente deberia
denominarse “calificacion continua”. El concepto de “evaluacion continua” hace
referencia a la evaluacion que se lleva a cabo en € aula de forma diaria y cotidiana,
normalmente con una finalidad formativa, pero recopilando sisteméticamente
informacion del proceso de aprendizaje de cada alumno, de forma que no sea necesario
someterlo a pruebas o0 examenes al final del trimestre o cuatrimestre. Una vez explicado
lo que entendemos por evaluacion formativa, quisiéramos aclarar que en los Ultimos afos

han surgido diversos términos muy relacionados entre si.

7.1.9. Ausenciadelas practicas hospitalarias

La préctica clinica es un componente fundamental en e proceso de la ensefianza y
aprendizaje de laEnfermeria, |o que llamamaos conocimiento en accion. Ese conocimiento
que se adquiere en la accion es e que les permitira luego a los estudiantes resolver
situaciones que se les planteen. EI conocimiento practico debe dar al estudiante
competencias paraluego poder desarrollar delamejor formasu profesion. (28)Lapractica
clinica, por lo tanto, debe ser una actividad planificada que permita al estudiante brindar
una atencién individualizada a las personas, mediante conocimientos, habilidades y
actitudes necesarias. (28)En el campo clinico se desarrollan las experiencias en la gestion
del cuidado para adquirir competencias disciplinares y genéricas propias del rol
profesional, es decir, en las &reas asistencial, educacién, administracion e investigacion.
(29)
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7.1.10. Historia dela Simulacion Clinica

El grado de desarrollo y diversidad alcanzado por la simulacion clinica hace dificil
sintetizar su historia sin limitarse a un area especifica o etapa de evolucion. Habiendo
muy buenas revisiones recientes, hemos preferido enfocarnos en los factores que han ido

impulsando ese desarrollo y en sugerir tres etapas en esta evolucion. (30)

En relacién alas etapas de este desarrollo, es posible distinguir tres periodos:. (30)

1. Los precursores, desde 1929 hasta la década de los sesenta, marcada por |os
simuladores de vuelo, aungue también se cita otras aplicaciones en € ambito
militar y de lamedicina.

2. Los pioneros, desde los sesenta a fines de los ochenta, partiendo con Laerda,
Abrahamson, Graveasteis y Gaba, quienes desarrollaron simuladores complegos,
capaces de replicar caracteristicas anatomicas y eventos fisiol 6gicos.

3. La consolidacion, en las dos Ultimas décadas, con la aceptacion creciente de la
simulacion como un complemento y a veces como substituto ventgjoso de la
formacion clinica. Se desarrollan maniquies de mayor sofisticacion y a precios
mas accesibles. Surge también un gran nimero de simuladores de tareas
especificas quirlrgicas, diagnosticas y de procedimientos. Paralelamente, se
desarrolla la investigacion sobre la utilidad de la simulacion clinica en el
desarrollo de competencias clinicas; muestra de ello es la expansion exponencial

del nimero de articulos publicados en los Ultimos diez afios

7.1.11. Conceptos de simulacién Clinica

La simulacion es un conjunto de técnicas para re-crear aspectos del mundo redl,
tipicamente para remplazar o amplificar experiencias verdaderas. En un enfoque
pedagdgico la simulacion es un término genérico para la representacion artificial de un
proceso de la vidareal, que pretende lograr metas educativas por medio del aprendizaje
de experiencia. La simulacién de experiencias clinicas es un conjunto de métodos que
facilitan alos estudiantes la adquisicién de habilidades y destrezas clinicas, en escenarios

semeantes alo reales, sin poner en riesgo alos pacientes. (31)
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La simulacion clinica es una estrategia didactica més, que capacita 'y entrena de manera
Optima al estudiante para enfrentar la realidad de la practica con los pacientes. Si bien la
simulacion clinica preparaa estudiante generando una mayor idoneidad en los procesos,
habilidades, actitudesy ordenamiento en laformade pensar parael momento que enfrente
larealidad del caso o del paciente, debe quedar muy claro que la simulacién solamente
es una estrategia didactica que ayuda a entrenamiento en diversos e ementos que
componen |as competencias profesional es, puesto que la competencia per se solo se hara
evidente cuando se actle frente alarealidad del paciente. (32)

7.1.12. Investigacion en simulacion

La simulacién clinica es unatécnicainnovadora, la cual permite un mejor adiestramiento
tanto en los estudiantes como en e personal profesional involucrado en e @mbito de la
salud humana. El objetivo es mejorar las habilidades y destrezas en los estudiantes de

enfermeria. (33)

La simulacion puede ser definida como lareplicacion artificial de elementos suficientes
de una situacion del mundo real para alcanzar un objetivo especifico, la simulacion
realizada correctamente puede convertirse en unafuerza potente paramejorar la seguridad
del paciente. Los simuladores utilizados en |la ensefianza de la medicina es e cambio
revolucionario mas importante que ha sucedido desde esa época, |os lideres educativos
visionarios de este método innovador, estan recomendado que esta técnica educativa se
integre, cuanto antes a los planes de estudio de las escuelas de medicina en pregrado y
postgrado del mundo. (33)

7.1.13. Aspectos pedagdgicos

El incremento de su uso de los simuladores clinicos esta relacionado con las siguientes
ventajas pedagdgicas. proporciona una mayor oportunidad de aplicar el conocimiento y

competencias clinicas, permite utilizar equipamiento real sin dafar alos pacientes, facilita
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la adquisicion de multiples competencias, solventa en parte la realizacion de practicas
clinicas dentro del actua modelo asistencia saturado de estudiantes, permite participar
en procesos patol dgicos poco frecuentes pero graves, es una herramienta de evaluacion
objetiva para los docentes y por medio del debriefing (interrogacion) los estudiantes

pueden comenzar a mejorar sus aptitudes. (34)

7.1.14. Simulacion clinica

La simulacion es un conjunto de técnicas para re-crear aspectos del mundo redl,
tipicamente para reemplazar o amplificar experiencias verdaderas (35). En un enfoque
pedagdgico la simulacion es un término genérico para la representacion artificial de un
proceso de lavidareal, que pretende lograr metas educativas por medio del aprendizaje

de experiencias (36).

La simulacion de experiencias clinicas es un conjunto de métodos que facilitan a los
estudiantes la adquisicion de habilidades y destrezas clinicas, en escenarios semejantes a
los reales, sin poner en riesgo a los pacientes. Aunque se puede considerar que la
discusion de casos clinicos y |a presentacion de diversos escenarios para evaluacion son
formas de simulacion, |os antecedentes del uso de los simuladores modernos se sittian en
la década de los veinte, cuando Edgard Link, desarrollé los simuladores de vuelo para
entrenamiento de pilotos. En la década de los setenta, también para la aviacion, se
desarrollaron simuladores para e manegjo de crisis, promocion del trabajo en equipo y
liderazgo. El uso de esta tecnologia en medicina se inicid en las Ultimas dos décadas en
el campo de la anestesiologia (37). En la actualidad se han convertido en ayudas para €l
aprendizaje y en sistemas de integracion entre las ciencias bésicas y las clinicas. (38)
M Ultiples avances han contribuido al desarrollo de escenarios, modelos y maniquies de
simulacion de situaciones fisiologicas y patoldgicas. Entre ellos se encuentran la
informé&tica, la bioingenieria y las ciencias del aprendizgje y € comportamiento. El
desarrollo de nuevas formas de simulacidn constituye ademas un campo fértil para la
investigacion y la integracion multidisciplinaria. La simulacion no reemplaza los
escenarios clinicos reales pero permite que e estudiante aprenda, en medios controlados,

contribuyendo a mejorar sus habilidades clinicas y a disminuir la ansiedad ante la
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realizacion de un examen o un procedimiento (37). Por lo tanto contribuye a mejorar el
cuidado y los desenlaces de los pacientes Los simuladores y la simulacién son
herramientas complementarias que pueden acelerar € aprendizae y enriquecer las
verdaderas interacciones con los pacientes, las cuales siguen siendo la base de la
educacion medica. Por lo tanto, los simuladores se deben considerar como parte de un
conjunto de herramientas complementarias para € entrenamiento y no en competencia
con otras tradicionales.

7.1.15. Ventajas de la simulacion clinica

Entre |as ventajas sefidl adas parala simulacion clinica se encuentran las siguientes:

1. Congtituyen oportunidades para la practica deliberada, la reflexion y la
retroalimentacion inmediata. De hecho, la evaluacion del desempefio en situaciones
clinicas reales es dificil, pero puede ser facilitada en simulaciones donde se puede
registrar o grabar €l desempefio.

2. Mgora la adquisicion y retencion del conocimiento en comparacion con otras

metodol ogias tradicionales.

3. Se puede usar e mismo escenario clinico para multiples grupos de estudiantes,

ofreciendo oportunidades similares para el aprendizae.

4. Permite la planeacion y desarrollo de casos clinicos basados en las necesidades del

estudiante y no en ladisponibilidad de los pacientes.

5. Permite la préactica continua y repetitiva, de acuerdo con las necesidades de los

estudiantes y de la escuela.

6. Ofrece la oportunidad para ensefiar aspectos como el trabajo en equipo, habilidades de
comunicacion, liderazgo, manego del estrés y toma de decisiones en circunstancias de

apremio.

7. Los escenarios de ssimulacién se pueden utilizar individualmente o simultaneamente
por estudiantes de diferentes carreras de la salud.
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8. Se puede permitir el curso clinico del error para conocer las consecuencias, establecer

laretroalimentacion y hacer |as correcciones pertinentes.

9. Mgora las habilidades clinicas antes de enfrentar a paciente y meora €

comportamiento en areas clinicas especificas.
10. Ofrece la oportunidad de conocer y utilizar equipo e instrumental reales.

11. Los estudiantes pueden practicar procedimientos invasivos sin ofrecer riesgos

adicionales paralos pacientes.

12. Puede ser costo-efectivo yaque € entrenamiento en salas quirdrgicas real es es costoso
y usa recursos escasos. Ademas el entrenamiento tradicional por tutoria emplea mucho
tiempo en elementos de g ecucién en vez de considerar |as necesidades de aprendizaje de
los estudiantes (39).

Espectro dela simulacion clinica

Los simuladores van en un rango desde videos y programas de computacion, pasando por
modelos de partes corporaes, cgas de entrenamiento como los pelvi-trainer, modelos
animales, practica en cadaveres, simuladores quirargicos de realidad virtual, simuladores
de procedimiento total, hasta modelos humanos de escala completa . El espectro de la
simulacion incluye desde simples réplicas del cuerpo humano, hasta simuladores de
pacientes de alta fidelidad, conducidos por complegjos modelos fisiopatoldgicos de

computador, desarrollados para semejar con alta validez |os ambientes clinicos (40).

La simulacion se ha utilizado en una variedad de situaciones clinicas entre las que se

encuentran: 1. La ensefianza de la semiologia,

2. Los cursos de reanimacion, soporte vital cardiaco y trauma

3. La ensefianza de situaciones inusuales en anestesia, medicina interna, obstetricia y

cuidado critico
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4. El entrenamiento quirdrgico, como unaalternativaalos pacientesrealesy paraadquirir
destrezas no técnicas como €l trabajo en equipo y la respuesta ante crisis o emergencias
(41)

5. La ensefianza de procedi mientos minimamente invasivos y

6. La ensefianza de procedimientos que conllevan riesgos mayores.

Una clasificacién simple de los simuladores los divide en: basados en model os fisicos,
los que usan computadores para crear ilusiones de larealidad y 1os que combinan los dos

model os.

Otra clasificacion es (42):

Entrenadores de tareas parciales
Sistemas basados en computadores
Realidad virtual y sistemas hapticos
Pacientes simulados

Ambientes simulados

Simuladores integrales

Simuladores conducidos por €l instructor

Simuladores conducidos por e modelo

Los simuladores de realidad virtual y sistemas apticos usual mente estdn compuestos por
una interface aptica (para crear la sensacion tactil) y un programa de simulacion con
realidad virtual. Un ensayo que utilizd una columnavirtual aptica, para el entrenamiento
de palpacion, encontrd que los estudiantes mejoraban sus habilidades diagndsticas con
esta practica. Larealidad virtual utiliza la pantalla de un computador como una ventana
a través de la cual se puede ver un mundo virtual (40). Kolb describié € ciclo del
aprendizaje en estas cuatro habilidades. experiencia concreta, observacion reflexiva,
conceptualizaciéon abstracta y experimentacion abstracta. Estas son cumplidas por €

aprendizaje con simuladores de realidad virtual .
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7.1.16. Simulacion Clinicay Enfermeria

En ssimulacién clinicainteraccionan conocimientos, habilidades y factores humanos con
el fin de proporcionarnos un método de aprendizaje y entrenamiento efectivo paralograr
gue el alumnado desarrolle un conjunto de destrezas que posibiliten acanzar modos de
actuacion superiores, ofreciendo la oportunidad de realizar una préactica andloga ala que
desarrollarden larealidad asistencial. (33)

La ssimulacién clinica es la recreacion de un escenario ideado para experimentar "la
representacion de un acontecimiento real con lafinalidad de practicar, aprender, evaluar,
probar o adquirir conocimientos de sistemas 0 actuaciones humanas” o también se ha
definido como "cualquier actividad docente que utilice laayuda de ssmuladores con € fin
de estimular y favorecer e aprendizaje ssmulando en |o posible un escenario clinico méas

0 menos complgo"

7.1.17. Descripcion dela carrera de enfermeria —-UNESUM

El plan de estudios de la carrera de enfermeria de la Universidad Estatal del Sur de
Manabi, se sustenta en la construccion de conocimientos de las ciencias basicas, la
investigacion, la promocion y prevenciéon de la salud. Como parte del proceso de
formacion, los alumnos desarrollan valores que forman parte del quehacer diario de la
institucion, entre los que destacan la vinculacion con la sociedad, la responsabilidad

socia, e emprendimiento y € liderazgo. (43)

En e afio 2018, la carrera de enfermeria fue sometida a un proceso de evaluacion y
acreditacion, resultando ser la primera carrera de Manabi en ser acreditada, debido a que
su desempefio cumple con las caracteristicas y estandares de calidad de las instituciones
de educacion superior y gque sus actividades se realizan en concordancia con la mision,
vision, propésitos y objetivos institucionales y de carrera, de tal manera que pueda

certificar ante la sociedad la calidad académicay laintegridad institucional. (44)
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La formacién de profesionales en enfermeria, requiere de niveles de coordinacion o
integracion curricular que propicien lograr las competencias declaradas como genéricas
y especificas. En las ciencias de la enfermeria, es necesario diseflar estrategias
curriculares del pregrado que pudieran tener su continuidad en el pos grado siguiendo la

|6gicadel proceso formativo de los dos niveles como contindo. (44)

7.1.18. Perfil de Egreso de Enfermeria dela UNESUM

La Universidad Estatal del Sur de Manabi, de la Carrera de Enfermeria, el profesiona
debera ser capaz de articular 10s conocimientos tedricos, practicos y metodol 6gico,
desempefiando €l rol de cuidador en beneficio ala salud de la poblacion, la participacion
en equipo multidisciplinario con intervenciones de enfermeria sustentadas en €
conocimiento de modelos, teorias, técnicas y procedimientos, para atender necesidades
de la persona, a través de la sistematizacion del cuidado y mediante la aplicacion del
Proceso de Enfermeria como herramienta metodol 6gica, laintervencion de forma activa
en la resolucion de problemas y/o necesidades de salud de la poblacién en todos los
niveles de atencion (primario, secundario y terciario), priorizando el primer nivel que esta
relacionado con la atencion Primaria de Salud y brindar atencion de enfermeria con

sentido ético y critico en todas sus actuaciones.

Otras de las utilidades son los avances tecnol dgicos como herramientas de soportes al
cuidado de enfermeria, para € procesamiento de informacion, la independencia en €
gercicio de la profesion gque le permita brindar cuidados de enfermeria con sustentos
cientificos que mejoren la eficiencia y la calidad en la atencién al cliente, desarrollar
trabajo en equipo que favorezcala comunicacion y relacion colectiva en lainvestigacion

cientifica. (44)
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7.2 Pandemia

Una pandemia se define como la propagacion mundia de una enfermedad durante un
periodo de tiempo relativamente corto. Las pandemias a menudo ocurren cuando surgen
nuevos virus sin las defensas natural es necesarias (generalmente a través de mutaciones
en virus existentes), se propagan rapidamente y en ocasiones COn CONSEcuencias
devastadoras. Después de la pandemia, la poblacion disminuira en personasy €l colapso

de familias y sociedades se haré evidente con la proxima crisis econdémica.

Ademas, e numero de migrantes esta aumentando debido a que las personas estan
huyendo de un pais a otro para escapar del desastre. La perturbacion en la vida humana
es generalmente obvia, y los gobiernos tienen la responsabilidad de reanudar 1os ritmos

naturales de laviday restaurar la estabilidad de la gente para evitar nuevos problemas.

7.2.1. Educacién en tiempos de pandemia

Lapandemiade COVID19 hacreado unacrisisinternacional que haredisefiado laagenda,
dando prioridad ala salud y centrandose en sus impactos en la vida social, econémicay
politica. De hecho, se considera e mayor desafio desde la Segunda Guerra Mundial
(PNUD, 2020). La pandemia fue declarada el 11 de marzo (OMS, 2020), y a diferencia
de lo ocurrido en los meses que ocurrieron en 1918, la pandemia actual se ha extendido
durante dias y semanas. Los cambios demogréficos y la ata movilidad hacen que las

personas sean mas vulnerables a pandemias como la provocada por € coronavirus. (45)

La educacion virtual es la megjor alternativa durante una pandemia, con profesores,
estudiantes y administradores interactuando y difiriendo en tiempo real a través de las
plataformas virtual es disponibles en la Universidad. La plataformavirtua representauna
extension virtual de un aula tradicional, donde puede agregar un conjunto de recursos
como archivos, carpetas, etiquetas, libros, paginas, paguetes de contenido, URL y
configurar los actos como base de datos y chat. , Consultas, sondeos, sondeos

predefinidos, foros, glosarios, herramientas externas.

Después de la pandemia de Covidl9, € mundo y nuestro pais se encuentran en una
situaciéon sin precedentes. Vivimos en una sensacion de confusiéon e incertidumbre

amplificada por la necesidad del Ilamado confinamiento socia para contener € virus. En
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este contexto, es fundamental repensar € papel de la universidad y la educacion en la
atencion de la salud mental de los estudiantes, sus familias y todos los que componen el
mundo educativo.

También sabemos que |os estudiantes mas desfavorecidos son |os més af ectados por este
tipo de crisis. Con esto en mente, es urgente reafirmar nuestro compromiso con una
educacion de calidad en condiciones justas. Entendemos que esta crisis de salud también

es una oportunidad para hacer 1os cambios que nuestro sistema educativo necesita. (46)

La educacion ciudadana promueve lainclusion necesaria para €l aprendizaje. Es un érea
indispensable del proceso educativo y de la gestion escolar en € contexto de Covidl9, y
viceversa, paraincrementar lamovilidad delos ciudadanosy crear vincul os més estrechos
entre estudiantes y estudiantes, sus realidades a nivel loca y global. Desarrollar el
pensamiento critico y otras habilidades del siglo XXI. (47)

Desde la educacion basica presencial, el mundo esté abriendo la puerta ala educacion a
través de los medios digitales como una forma creativa de abordar las grandes brechas y
diferencias en educacién. La agenda del actor y otros beneficios son ahora la educacion
digital. Rutina diaria. (48)

Sin embargo, esta solucién estadedicadaal cuidado delacomunidad educativade quienes
han superado la brecha digital, ya sea porgue cuentan con la infraestructura adecuada o
por sus capacidades financieras. Lainteraccion digital remotano es el Unico método, pero

es el més utilizado durante este periodo.

Las decisionesimportantes y oportunas delos gobiernosy / 0 agencias educativas son tan
importantes que la legislacion y las resoluciones definen situaciones como las que
involucran a padres y cuidadores que deben superar condiciones econdmicasy laborales.
Un entorno asi en su entorno familiar y, por supuesto, el aprendizaje de ladisciplinay €
autogobierno de los estudiantes. Esta autonomia estudiantil tan esperada puede incluso
cuestionar €l papel de los profesores, desde model os explicativos basados en contenidos
hasta model os de aprendi zaj e colaborativo y de apoyo, pero es un descubrimiento valioso

parael sistema.

Durante esta pandemia, como han sefialado algunos paises, pueden surgir crisistanto para

los estudiantes como para |os docentes. (49)
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Por tanto, existen muchas preocupaciones. Paralas familias y estudiantes vulnerables, €
acceso es dificil para las personas que no tienen ingresos suficientes para satisfacer sus
necesidades, han sido evacuadas por laviolencia, han sido victimas de desastres natural es,
han perdido sus trabajos 0 viven en areas rurales. La energia y la infraestructura son
débiles. Si no puede conectarse a Internet, 0 si es un estudiante con discapacidad, la
situacion se vuelve aln mas complicada y desafiante, entre otros inconvenientes. Las
decisiones y acciones deben estar en consonancia con todas estas realidades para que no
sevulnere el derecho alaeducacion. Esto hace que € sistemaeducativo seamas desigual,
por g emplo, en los paises en desarrollo. Es una situacion sin precedentes que requiere

sugerencias creativas y alcanzables.

Sin embargo, la pandemia representd un cambio repentino en € sistema educativo sin
previo aviso. Esto esinesperado, por 1o que no significa que fallara sin preparacion. Esto
fue un desastre. Esto se debe a que las instituciones educativas han actuado de acuerdo
con € proceso planificado normal bao e supuesto norma de iniciar, desarrollar y

mejorar € proceso educativo. (50)

Braslavsky enfatizaque lacalidad de laeducacién eslacalidad que permite alas personas
aprender |o que se necesita para evitar profecias desechables y beneficiarse de sorpresas
inevitables. (51) En este sentido, la educacion es vistacomo parte integral del proceso de
reforma social. De manera similar, como una habilidad importante, la educacion es uno
de los medios méas importantes para proporcionar herramientas para el éxitoy contribuye
aunavidamaslibre y accesible como centro para expandir las capacidades humanas. Por
tanto, se puede argumentar que la educacion juega un papel importante en esta crisis y

otras emergencias.

7.2.2. Coronavirusy la education superior

La crisis del coronavirus ha paralizado €l planeta. Y destrozé mucho de lo que aln era
solido. Hay muchas incégnitas que estan abiertas actualmente y es muy profundo.
¢Quieres volver a tus antiguos contactos sociales? ¢Estamos sacrificando nuestra
privacidad para salvar nuestras vidas y nuestra economia? El sistema educativo fue muy

impresionante y, como cual quier otro sistema, tuvo que dar un salto digital para perseguir
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la educacion. El problema grave es con las personas que tienen estudiantes de bajos

ingresosy viven en lugares con redes.

El impacto mas directo ha sido claramente una suspension temporal de las actividades
presenciales en las instituciones de educacion superior. Esto puso a estudiante en una
situacion completamente nueva sin una idea clara de cuéanto tiempo duraria. Cuanto
tiempo tienen un impacto inmediato en su vida diaria, los costos y las cargas financieras

en que incurren y, por supuesto, la continuidad de su educacion.

La educacion superior aplicalaeducacion digital y las herramientas de aprendizaje en €l
contexto de las emergencias de salud de COVID 19 ordenadas por las autoridades

nacionales.
L as principales necesidades y limitaciones identificadas son:

Acceso a recursos técnicos para conectarse al Centro Educativo. Algunas viviendas
suelen estar destartaladas y soportan las aplicaciones més utilizadas para desarrollar
actividades laborales (padres) y escolares, dada la existencia de diferentes necesidades

dentro de unamismafamilia. ..

Acceso alnternet. No todos |os hogares tienen un acceso estable a Internet a que puedan
conectarse. Paralas familias con varios nifios que asisten ala escuela, es dificil compartir
dispositivos informéticos entre nifios y también apoyar las diversas actividades que se

ofrecen.

Falta de accesibilidad cognitivaen €l entorno digital. Laaccesibilidad cognitivaserefiere
aun entorno que es facil de usar y comprender. Esto se relaciona tanto con € contenido
(texto e iméagenes faciles de entender para videos) como con la navegacion (sitios web
gue son faciles de navegar, instalar y usar con aplicaciones o0 una configuracion de
tableta). La mayoria de los recursos de informacion técnica estan disefiados sin ser
dificiles de entender, especialmente para personas con discapacidades intelectuales o
retrasos en el desarrollo y ancianos. Al mismo tiempo, es dificil apoyar a los nifios con
discapacidad intelectual porque algunas familias no tienen las habilidades digitales para

utilizar con eficacia muchos recursos tecnol 6gicos.

Apoyo especifico para e desarrollo de tareas (actividades de aprendizaje) y sesiones de
tratamiento (fisioterapia, psicoterapia, logopedia) que requieran conocimiento de

métodos y herramientas. Las familias con nifios con discapacidades intelectuales o
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retrasos en el desarrollo también necesitan apoyo profesional parafacilitar el aprendizaje.
Este tipo de apoyo implicala supervision regular detareasy el establecimiento de rutinas
educativas compatibles en unafamiliaactiva.

Ademas, la implementacidn de técnicas muy especificas para perseguir tratamientos de
rehabilitacion especificos que muchos estudiantes necesitan mas apoyo ha obligado a

desempefiar un papel atamente especializado.

El tiempo dedicado a este apoyo no es compatible con € desarrollo de sus actividades
profesionales. Muchas familias tienen que conciliar las inmensas necesi dades de cuidado
que requieren los nifios con discapacidades intelectuales o retrasos en €l desarrollo con

sus actividades o préactica profesional.

Resistencias y problemas del entorno cuando unafamiliaacude a "tratamiento”: mayores

niveles de ansiedad, ansiedad y dificultad pararegular la conducta

La falta de habilidades digitales para hacer frente a los riesgos de seguridad de Internet
conduce a mayores vulnerabilidades de seguridad. Como parte del riesgo, puede
concentrarse en €l cyber-acoso o € acoso utilizando herramientas técnicas. Esimportante
sefidar que e estudiante nimero 2 tiene una discapacidad intelectual y € estudiante

nimero 3 con un trastorno del espectro autista esta siendo acosado.

Muchas familias tienen dificultades para acceder a los recursos técnicos para e control
parental. Como resultado, €l aumento entre el tiempo de Internet y los limites de tiempo

de las redes socia es hace que | as situaciones de abuso sean més probables.

Pequefia formacion para profesores para apoyar €l proceso de aprendizaje a distancia 'y

falta de equipamiento y tecnologia adecuados
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8. Cronograma valorado de actividades

ACTIVIDADES
INVESTIGATIVAS

TIEMPO DE EJECUCION

Junio

Julio

Agosto

4 11| 2

3

2

3

Seleccion y aprobacion de tema de
investigacion.

Disefio tedrico de lainvestigacion.

Disefio empirico de lainvestigacion.

Aplicacién de los instrumentos de
investigacion empirica.

Tabulacion andlisis de resultados.

Redaccion de conclusionesy

recomendaciones.

Defensadetesis
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9. Diagnostico o estudio de campo

La investigacion se la realiz0 a estudiantes de séptimo semestre de la Carrera de
EnfermeriadelaUniversidad Estatal del Sur de Manabi. Del promedio de estudiantes que
reciben catedras del séptimo semestre, setomo latotalidad parael estudio y solo selogro
receptar 46 participaciones, posteriormente se les aplicd una encuesta validada por la
docente tutora de la investigacion Lic. Margoth Elizabeth Villegas Chiriboga, Mg. La
cual contenia 15 preguntas orientadas a determinar los Instrumentos de evaluacion y

précticas formativas en tiempos de pandemia en estudiantes de enfermeria.

Tabla 1.
Cual hasido tu experiencia de aprendizaje a través de las clases virtuales?
Satisfactoria 9 19,6%
Poco Satisfactoria 31 67,4%
Nada Satisfactoria 6 13 %
Total 46 100 %

Fuente: encuesta realizada a estudiantes de séptimo semestre de la carrera de

enfermeria.

Analisis: Se evidencia en los estudiantes con la encuesta realizada, que la problematica
de COVID-19 lacua nos llevo alarealizacion de clase virtuales para continuar con €
respectivo proceso de enseflanza aprendizaje de manera virtual no ha sido muy
satisfactoria ya que e 67,4% de los estudiantes, seleccionaron la opcion poco
satisfactoria, apesar de ser unamodalidad nueva alague nos vimos obligados a aprender,
este estudio evidencio que la mayoria de los estudiantes no se sienten muy a gusto con
esta modalidad de aprendizaje, segun los estudiantes del séptimo semestre de la carrera
de enfermeria de la universidad estatal del sur de Manabi.
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Tabla 2.

Considera que € aprendizaje a nivel de la practica formativa se han visto

afectadas por lavirtualidad

Mucho 39 84,8%
Poco 5 10,8%
Muy poco 1 2,2%
Nada 1 2,2%
Total 46 100 %

Fuente: encuesta realizada a estudiantes de séptimo semestre de la carrera de

enfermeria

Andlisis: De acuerdo a resultado de la encuesta, €l 84.8% de los estudiante encuestado
seven afectados en relacion alas précticas formativas | as cual es han sido suspendidas por
la pandemia del covidl9. La préactica formativa es un componente fundamental en el
aprendizaje de enfermeria en € cua se adquiere las competencias disciplinarias y
genéricas paradesarrollar experiencias en lagestion ddl cuidado en las &reas asistenciales,

educacién, Administracion e investigacion

Tabla 3.

Que técnicas o0 métodos utiliza usted para un mejor aprendizaje respecto a sus

précticas clinicas

Autoeducacion 6 13 %
I nvestigacion 9 19,6%
L eer 3 6,6%
Ninguna 2 4,3%
Practicar en casa 7 15,2%
Ver videos 19 41,3%
Total 46 100 %

Fuente: encuesta realizada a estudiantes de séptimo semestre de la carrera de

enfermeria
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Analisis: Se evidencia que las técnicas parala educacion virtual mas utilizadas por parte
de los estudiantes de séptimo semestre de la carrera de enfermeria son ver videos, pero
no podemos degjar atréds las otras técnicas que también se utilizan tales como la
investigacion, practica en casa, entre otras; las técnicas utilizadas por |os estudiantes en
el momento del aprendizaje dependen de cada maestro, la creatividad para poder utilizar
las herramientas dinamicas para que las clases no sean solamente las conferencias, sino
también en otros tipos de interacciones que ayude a motivar al estudiante.

Tabla 4.

¢Lasestrategias de aprendizaje que e docente utiliza con ustedes, qué nivel de
logro obtienen?

Dominan los aprendizajes requeridos 5 10,9%
Alcanzan los aprendizajes requeridos 25 54,3%
Estan proximos a dcanzar los 10 21,7%
aprendizajes requeridos

No acanzan los aprendizaes 6 13,1%
requeridos

Tota 46 100 %

Fuente: encuesta realizada a estudiantes de séptimo semestre de la carrera de

enfermeria

Analisis: En latabla 4 sobre los niveles de logros obtenidos mediante | as estrategias de
aprendizajes impartidas por e docente, se evidencia que los estudiantes manifiestan
“alcanzar los aprendizajes requeridos”. Esto es un poco favorable para € proceso de
ensefianza aprendizaje, porque hace que € estudiante tenga casi un proceso eficaz, y méas
adel ante dominen sus aprendizajes, esto conlleva que laformacion profesiona seamejor,
cabe recal car que la educacién o formacion en los estudiantes de la Carrera de Enfermeria
ha evolucionado satisfactoriamente con el paso de |os afos, que los docentes se preparan
maés, |0 que repercute en una mejor educacion para la formacion de los estudiantes. Se
manifiesta, que los estudiantes alcanzan un gran porcentaje de |os objetivos planteados,
y que por la situacion actual que se vive en € pais por la pandemia, no se ha podido
realizar las clases précticas, pero a pesar de esta problematica se buscan estrategias de
aprendizaje que ayuden en algo a desarrollo de habilidades précticas y se puede verificar

el querer aprender diariamente por parte de los estudiantes.
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Tablab.

Qué alternativas didacticas utilizan los docentes, para mejorar € aprendizaje
virtual en los componentes de evaluacion?

Guiasdidéacticasy metodologicas  15,3% 7
Talleres virtuales 30,4% 14
Videos conferencias 47,8% 22
Otros 6,5% 3
Total 100 % 46

Fuente: encuesta realizada a estudiantes de séptimo semestre de la carrera de
enfermeria

Anadlisis: Mediante la tabla anterior se pudo determinar las metodol ogias de estudio que
son utilizadas en los estudiante, donde se logré evidenciar que las video conferencias
tienen mayor aplicacion en el mismo, siguiéndole lostalleres virtuales como metodologia
de aprendizgje. Se expresd que mediante las TIC (Tecnologias de la Informacion y la
Comunicacién) para la adaptacion de la nueva modalidad de educacién, son muy Utiles
los videos educativos, donde € estudiante busca estrategias, creatividad de estudio, y

logra entender el tema con mayor captacion en sus catedras

Tabla 6.
Quétipo de dispositivo utiliza en e momento de sus clases virtuales?
Celular 29 63%
Tablet 0 0 %
Computadora 17 37%
Total

Fuente: encuesta realizada a estudiantes de séptimo semestre de la carrera de
enfermeria

Analisis: En los resultados se pudo demostrar de manera especifica el dispositivo que
usan los estudiantes de séptimo semestre de la carrera de enfermeria, en e momento de
recibir sus clases virtuales, son: la computadora y celular, herramientas gque no siempre
son efectivas si 1a conectividad no es eficiente.
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Tabla7.

¢Cudles son las principales técnicas de estudio que usted utiliza parala
educacion virtual ?

Resumen 9 19,5%
Videos 10 21,7%
Infogramas 4 8,6%
Toma de apuntes 23 50,2%
Total 46 100 %

Fuente: encuesta realizada a estudiantes de séptimo semestre de la carrera de

enfermeria

Analisis: Se evidencia, que las técnicas para la educacion virtual mas utilizadas en |os
estudiantes de séptimo semestre de la carrera de enfermeria son la toma de apunte y
videos, pero no podemos dejar atras las otras técnicas que también se utilizan tales como
el resumen e infogramas. También se explica en lateoria que las técnicas utilizadas por
los estudiantes en e momento del aprendizaje dependen de cada maestro, la creatividad
para poder utilizar las herramientas dindmicas para que las clases no sean solamente las
conferencias, sino también en otros tipos de interacciones que ayude a motivar a
estudiante.
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10.CONCLUSIONES

1. Se logré identificar los instrumentos utilizados en € proceso de aprendizaje,
destacando |a clase practica en modalidad virtual, los principal es instrumentos de
estudio que utilizan los estudiantes de séptimo semestre de la carrera de
enfermeria son; toma de apuntes, resumen, videos, mapas conceptuales,
subrayado y cuadros sindpticos, estas técnicas de estudio facilitan un poco €l
aprendizgey e desarrollo educativo mas no rempl azan | as précticas en modalidad
presencial yaque lo estudiantes manifiestan que no estan adquiriendo la destrezas
ni habilidades necesarias para su profesion.

2. Seconcluye que alin no existe evidencia de instrumentos que al ser usados hayan
mejorado |as competencias de | as practicas formativas por parte de |os estudiantes
sin embargo las diversas aplicaciones de métodos que existen en la actualidad
como por gjemplo los simuladores aplicados en | os estudiantes ha ayudado de una
manera positiva a que los mismos puedan ir adquiriendo poco a poco esas
destrezas y conocimientos que son principales caracteristicas de un estudiante de
enfermeriay asi mismo se demuestra e interés en el aprendizaje por parte de los
estudiantes; tanto sincronico como asincronico en diferentes catedras

3. Losprincipalesfactores queinfluyen en el aprendizaje de las practicas formativas
mediante la educacién virtual en los estudiantes de séptimo semestre de
enfermeria, es la carencia al desarrollar habilidades y destrezas, |o cua provoca
inconformidad por parte de los estudiantes al no sentirse seguros a momento de

realizar procedimientos especializados aeste nivel.
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11.RECOMENDACIONES

. Brindar capacitacion a los estudiantes y docentes sobre la utilizacion de nuevas
herramientas que mejoren la educacion virtual, sobre todo las practicas formativas y
con esta que faciliten la utilizacion de todas las técnicas de estudio y brindar una
ensefianza de calidad y aprendizaje, de este modo se llevara un mejor control y se
podran beneficiar de las oportunidades que ofrece la educacion virtual paratener un
mejor desarrollo educativo

. Se recomienda a las autoridades de la Universidad Estatal del Sur de Manabi y la
carrerade enfermeria que en conjunto se realice la gestion correspondiente para poder
iniciar las practicas formativas en los |aboratorios de enfermeria 0 éreas hospitalarias
en modalidad hibrida para asi disminuir € miedo, la ansiedad de los estudiantes y

sobre todo que puedan adquirir competencias procedimentales

. Continuar € trabajo educativo, individualizado y sistemético con estudiantes y
docentes de la Carrera de Enfermeria, para lograr mejores resultados en € proceso
educativo en modalidad virtual. Desarrollar programas educativos que incentiven a
mejorar la formacién profesional, y que ofrezcan alternativas dirigidas a la
planificacion delas actividades educativas paraunamejor utilizacion del tiempolibre,

y su dedicacion al estudio independiente.
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13.ANEXOS

Anexo 1

Formulario de encuesta sobre I nstrumentos de evaluacion y practicas formativas
en tiempos de pandemia en la Carrera de Enfermeria

1. A que paralelo pertenece?
A
B

2. Cua hasido tu experiencia de aprendizaje atraves de las clases virtuales?
Satisfactoria
Poco satisfactoria
Nada satisfactoria

3. Considera que el aprendizaje a nivel de la practica formativa se han visto
afectadas por la virtualidad

Mucho
Poco

Muy poco
Nada

4. En los periodos académicos que se han llevado a cabo de forma virtual ha hecho
uso de algun simulador para préacticas en €l areade salud?

Si
No
Td vez

5. Si surespuestaes Sl indique en e siguiente listado cud de estos simuladores ha
utilizado:

ResusciAnne

DEBRIEFING

FULL SCALE SIMULATION
Hybrid ssmulation

Mannequin

6. Que técnicas 0 métodos utiliza usted para un mejor aprendizaje respecto a sus
practicas clinicas?
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10.

11.

12.

13.

Estaria Ud. de acuerdo que estos simuladores sean utilizados por docentes en la
facultad?

Si
no
talvez

Dentro de las practicas formativas cuales son la técnicas que ud esta aplicando
para su auto preparacion?

Las estrategias de aprendizaje que € docente utiliza con ustedes, qué nivel de
logro obtienen?

Dominan los aprendizajes requeridos

Alcanzan | os aprendizajes requeridos

Estan préximos a alcanzar |os aprendizajes requeridos
No alcanzan los aprendizajes requeridos

Qué alternativas didacticas utilizan los docentes, para mejorar e aprendizaje
virtual en los componentes de evaluacion?

Guias didéacticas y metodol 6gicas
Talleres virtuales

Videos conferencias

Otros

Quétipo de dispositivo utiliza en é momento de sus clases virtuales?

Celular
Tablet
Computadora

¢Cuadles son las principal es técnicas de estudio que usted utiliza parala educacién
virtual?

Resumen
Videos
Infogramas
Toma de apuntes

Considera usted que a adquirido la competencias actitudinales, cognitivas y

procedimentales para enfrentarse al ejercicio de la profesion de enfermeria;
argumente su respuesta’?
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Anexo 2

UNIVERSIDAD ESTATAL DEL SUR DE MANABI
Proyecto de I nvestigacion
Previo a la obtencion del titulo de Licenciada en Enfermeria
Titulo de I nvestigacion:

Instrumentos de evaluacion y practicas formativas en tiempos de pandemia
en la Carrera de Enfermeria

Autora:

Joselyn Adriana Parrales Sarco

Tutora:

Lcda. Margoth Elizabeth Villegas Chiriboga. Mg Ic.Epi.

Entrevistarealizada a: Ing. Marieta Azua Menendez

De acuerdo a su perfil profesional, en lostiempos de pandemia se estan g ecutando
algunasplataformas parafomentar las précticasformativas, esnecesario identificar
las herramientas virtuales especificas de salud; usted podria mencionar algunas de
elas:

Como herramientas virtual es nosotros podemos encontrar un computador, un celular que
actualmente todo el mundo posee a base de una fuente de informacion que esto se puede
entender como textos electronicos, referencias bibliogréficas para la autoeducacion
mediante |as horas asincronicas, enlaces a bibliotecas, bancos de informacion; también
como material didactico podemos hacer uso de videos, video |lamadas a través de las
diferente plataformas.
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ANEXO 3

Grafico 1. ¢ A que paralelo pertenece?

mA
EB

L 2

Grafico 2. ¢, Cud hasido tu experiencia de aprendizagje atraves de las clases

virtuales?

B Satisfactoria
M Poco satisfactoria

™ Nada satisfactoria
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Grafico 3. ¢Consideraque € aprendizaje anivel dela préacticaformativa se han visto
afectadas por lavirtualidad?

B Mucho
m Poco
= Muy poco

" Nada

Grafico 4. ¢En los periodos académicos que se han llevado a cabo de forma virtual ha
hecho uso de alguin simulador para préacticas en €l érea de salud?

13% 11%

uSs|
mNO
m TAL VEZ
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Grafico 5. ¢Estaria Ud. de acuerdo que estos simuladores sean utilizados por docentes
en lafacultad?

m S|
mNO
m TAL VEZ

L 4

Grafico 6. ¢Las estrategias de aprendizgje que € docente utiliza con ustedes, qué nivel
delogro obtienen?

H Dominan los aprendizajes
requeridos

M Alcanzan los aprendizajes
requeridos

H Estan préximos a alcanzar los
aprendizajes requeridos

1 No alcanzan los aprendizajes

requeridos
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Grafico 7. ¢Qué alternativas didacticas utilizan los docentes, paramejorar €
aprendizaje virtua en los componentes de evaluacién?

Otros

Videos conferencias

Talleres virtuales

Guias didacticas y metodoldgicas
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Grafico 8. ¢ Quétipo de dispositivo utilizaen el momento de sus clases virtuales?
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Grafico 8. ¢Qué tipo de dispositivo utilizaen e momento de sus clases virtuales?
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Anexo 4: tutorias de titulacion por parte del Dr. Robert Zambrano
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Anexo 4: tutorias por parte de laLcda. Margoth Elizabeth Villegas Chiriboga
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Anexo 5: Certificado del departamento deingles
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