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RESUMEN

Objetivo General: Relacionar la capacitacion pedagdgica y las practicas pedagdgicas en
académicos de carreras del area de la salud en universidades chilenas.

Métodos: Estudio cuantitativo, no experimental transversal. 117 docentes elegidos por
muestreo no probabilistico por accesibilidad fueron encuestados. Estos respondieron 3
cuestionarios, previo consentimiento informado.

Resultados: Se encontré que una mayor promocidon de la reflexion docente en las
capacitaciones, un mayor fomento de las redes funcionales y un aprendizaje mas centrado
en las necesidades del docente se asociaba con una mayor frecuencia en la ensefianza
centrada en el estudiante (p<0,001).

Conclusiones: El mayor efecto entre la percepcion de las actividades de formacidn
pedagdgicay las practicas docentes, lo tienen las capacitaciones que promueven la reflexion
docente con una practica mas centrada en el estudiante. Los académicos en este estudio
ven de manera mucho mas critica la percepcion de la formacion pedagdgica, sin embargo,
se comprobd la importancia de una capacitacion efectiva, con grandes todpicos de
planificacion y que incitan a la reflexion de los docentes para poder mantener la educacion

centrada en el alumno.
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I. PROBLEMATIZACION

La docencia universitaria comprende diversos roles que pueden ir desde la planificacidn,
curriculum e investigacion?. El “aprender haciendo” no es algo que se pueda aplicar de lleno
al quehacer del docente universitario, sino que se deben incorporar a una formacion que
agregue valor e importancia al académico?. Generalmente, observamos profesionales del
area de la salud muy capacitados en sus doctrinas médicas, pero carecen de la formacidn
pedagdgica necesaria para impartir docencia. A la vez, son diversos factores que influyen
para que finalmente un docente pueda llegar a capacitarse, todos influyentes y actuando
en conjunto como lo presentan Zabalsa et al: contexto institucional, variables que le
afectan, funciones de la formacién y condiciones de la formacion3.

Los programas de capacitacién docente apuntan a formar profesionales de las ciencias de
la salud en el drea educacional con bases de Pedagogia y Andragogia®. Es por esto que los
cursos de educacion médica pueden generar satisfaccion, pero no necesariamente buenos
resultados al incorporar materias atingentes al quehacer docente universitario. Los
docentes universitarios no pedagogos refieren un autoconcepto de competencia y vocacion
docente, como uno de los factores influyente en una practica pedagogica positiva®. La
respuesta por parte de los docentes capacitados, demuestran en materia internacional un
alto grado de satisfaccién al poder incorporar herramientas pedagogicas en la formacion de

profesionales del area médica®. Esto también se ve reflejado en que la matricula nacional



en programas de magister de docencia se haya quintuplicado en el periodo de 2000 a 2016,
incorporando a universidades tanto tradicionales como privadas’.

Evaluar las intervenciones educacionales en programas de capacitacion docente ha sido
materia de distintas investigaciones, tanto a nivel internacional como nacional. Zabalza et
al indican que la formacion pedagdgica por si misma no garantiza la docencia, pero si la
facilita, indicando que se puede analizar la calidad en los planes de formacidn en base a
cuatro factores®: el programa o plan de formacidn, la puesta en practica, la satisfaccién de
los implicados y el nivel del impacto obtenido. Trivifio et al, por su parte, nos muestran una
evaluacion segun los cuatro niveles de Kirckpatrick de un Diploma de Educaciéon Médica
demostrando un impacto positivo junto a una elevada satisfaccién y un cambio conductual
favorable en los docentes®. Para la medicién del impacto que se genera con estos programas
de capacitacion en educacién médica, se utiliza el modelo propuesto por Steinert el al®,
basado en el modelo de Kirkpatrick y que, posteriormente, fue reanalizado en 2016 por el
mismo autor. El cuarto nivel ha sido evaluado en programas de capacitacién pedagdgica a
nivel nacional, para determinar la importancia del perfeccionamiento docente y su
influencia en el rendimiento académico™®.

Por otro lado, Feixas et al en 2012 analizan la transferencia y la define como la puesta en
practica de habilidades, conocimientos y conceptos adquiridos en una capacitacion
pedagdgicall. Esta transferencia ocurre una vez realizadas las capacitaciones docentes y
aborda acerca de la eficacia de la formacidn docente. Sin embargo, no se aprecian las

necesidades individuales de cada realidad ni la relacién directa con las practicas



pedagdgicas como tales!?. Estas prdacticas pedagdgicas quedan definidas por Pérez et al
como los procesos donde los docentes reflexionan y analizan los aspectos intelectuales y
afectivos de las situaciones formativas para definir cdmo implementarén la ensefianza®3.
En materia de investigaciones locales, el Cuestionario de Practicas Pedagdgicas (CPP) que
proponen Pérez et al'3 cuenta con 6 factores que evaltan la frecuencia de determinadas
practicas, a diferencia de otros que miden temas mas especificos como sdlo creatividad'®.
Sin embargo, en su analisis sdlo se consideran cuatro factores como relevantes. El CPP fue
aplicado por Troncoso et al*® en docentes de pregrado, voluntarios de universidades
chilenas, relacionandolo con un Cuestionario de Participacidon en Actividades de
Capacitacion (CPAC); encontrando que las practicas pedagdgicas mas frecuentes son la
ensefianza centrada en el estudiante, planificacion de la ensefianza, evaluacion de proceso,
relacion dialogante y recursos tecnologicos. Ademas, que la participacion en capacitaciones
pedagodgicas aumentaba la frecuencia de practicas de planificacion, ensefianza centrada en
el estudiante, evaluacion de proceso y relacion dialogante; mientras que disminuia la
docencia centrada en el profesor. No obstante, este CPAC involucra capacitaciones tanto
pedagdgicas como disciplinares, por lo que no diferencia exclusivamente a docentes sélo
con capacitaciones pedagégicas.

Para definir una capacitacién exitosa o efectiva, tomaremos como modelo referencial lo
propuesto por Steinert et al, la cual debe incluir un disefio educativo basado en evidencias,
contenido relevante, aprendizaje experiemntal y oportunidades para la practica y la

aplicacién, oportunidades de retroalimentaciéon y reflexiéon, proyectos educativos,



construccion comunitaria intencional, disefo longitudinal de programa y el apoyo
institucional?®.

Bajo este escenario, observamos que los profesionales del drea de la salud que realizan
estas capacitaciones pedagdgicas efectivas han relatado una alta satisfaccion, mejorando
sus habilidades en la docencia universitaria, conduciendo a un pensamiento profundo y
elaborativo que se relaciona fuertemente con un mejor rendimiento académico de los
estudiantes?’.

Considerando que las practicas pedagdgicas han sido estudiadas en un escenario similar al
del presente estudio, tomaremos como referencia el concepto mencionado por Pérez et al
para relacionarlo con las capacitaciones pedagdgicas que han realizado los académicos y
ver si efectivamente los docentes que perciben sus capacitaciones como efectivas,

presentan practicas pedagogicas mas centradas en el estudiante.



Il. OBJETIVOS E HIPOTESIS

Objetivo general
Relacionar la capacitacién pedagdgica y las practicas pedagdgicas en académicos de

carreras del area de la salud en universidades chilenas.

Objetivos especificos

1) Describir la percepcién de la capacitacion pedagdgica en académicos de carreras del area
de la salud en universidades chilenas.

2) Identificar las practicas pedagdgicas en académicos de carreras del drea de la salud en
universidades chilenas.

3) Identificar la relacion entre la capacitacion pedagdgica y las practicas pedagogicas en

académicos de carreras del area de la salud en universidades chilenas.

Hipotesis
Los académicos de carreras del area de la salud que perciben sus capacitaciones como mas

efectivas, presentan practicas pedagdgicas mas centradas en el estudiante.



I1l. METODO

El presente estudio es de tipo cuantitativo, dado que los elementos del problema de
investigacion fueron representados numeéricamente; analitico-relacional, ya que busca
establecer la asociacion entre la capacitacion pedagdgica y sus practicas pedagodgicas. Se
empled un disefio no experimental, pues se realizaron observaciones en el escenario sin
modificar la realidad; y transversal, dado que la observacion se realizé en un momento

Unico del tiempo?,

3.1. Participantes

La poblacién estuvo compuesta por docentes de carreras del area de la salud de
universidades de 8 regiones: Arica, Antofagasta, Coquimbo, Valparaiso, Metropolitana,
Nuble, Bio Bio y Araucania.

Se establecid como criterios de inclusidon que fueran profesionales que hayan dictado
docencia de programas de pregrado del area de la salud en universidades chilenas durante
los ultimos dos afos.

Se excluyeron a aquellos docentes que se ausentaron de la docencia por mas de un
semestre los ultimos dos afios.

Los docentes fueron elegidos por muestreo no probabilistico por conveniencia, donde se

estudiaron a los docentes que se encontraron mas accesibles en cada universidad.



Se obtuvo una muestra final de 117 docentes de carreras del area de la salud, de los cuales
75 (64,10%) eran mujeres y 42 (35,90%) eran hombres, con edades entre los 25 y 70 afios

(M=39,57; D.E.=9,49).

3.2. Definicion de variables

e Percepcidon de la Capacitacion Pedagdgica: Se define conceptualmente como la imagen
que el docente genera de las actividades que los profesionales de la salud realizan para
mejorar sus conocimientos, habilidades y comportamientos como maestros vy
educadores, lideres y gerentes, e investigadores y académicos; tanto en entornos
individuales como grupales. Estas actividades se pueden desarrollar en escuelas de
medicina u otras organizaciones e instituciones educativas®®.
Operacionalmente, se entendera como el puntaje obtenido en el cuestionario de

Experiencia en Actividades de Formacion Pedagdgica.

e Practicas Pedagogicas: Se define conceptualmente como el proceso en que el docente
analiza sus concepciones sobre la docencia y los roles de los actores, su percepcion sobre
la situacion de ensefianza y sobre los actores involucrados; vy, a partir de estos, toma
decisiones sobre la forma en que conducird una instancia de aprendizaje®3.
Operacionalmente, se entendera como los puntajes que se obtengan del cuestionario de

Escala de Practicas Pedagogicas.



3.3. Instrumentos de recoleccidon de datos

Para el estudio se utilizaron 4 cuestionarios:

Encuesta sociodemografica (Anexo 1): Desarrollada por el equipo de investigacidn para
describir la muestra. Esta encuesta cuenta de dos partes, la primera correspondiente al
Perfil Académico que cuenta con 16 preguntas: cuatro de seleccidn, ocho preguntas
abiertas y cuatro mixtas. Estas preguntas recolectan informacién sobre: sexo, edad,
estado civil, titulo profesional, afio de titulacion, si ha cursado o finalizado un magister,
si ha cursado o finalizado un doctorado, tipos de capacitaciones en docencia universitaria
o educacion, afios realizando docencia en pregrado, cantidad de universidades donde ha
realizado docencia en el ultimo afio y cuales han sido, tipo de contrato que presenta
actualmente, ingreso liquido total, cantidad promedio de horas semanales contratadas
en la universidad, promedio de horas dedicadas a docencia directa durante el ultimo afio
y si desempefia labores clinicas o similares asociadas a la asignatura que imparte. La
segunda parte permite conocer el Contexto de la Docencia en el que se desempeiia,
incluyendo siete preguntas de seleccidn. Estas preguntas recolectan informacién sobre
las carreras en las que ha dictado docencia en el ultimo afo, tematica de la asignatura
que imparte, si ha impartido alguna asignatura por primera vez dentro del ultimo afio,
nivel formativo en el cual realiza docencia, si comparte las responsabilidades de sus
asignaturas con otro docente, cantidad de estudiantes inscritos en la asignatura y el

promedio del porcentaje de asistencia a actividades de su asignatura.



= Cuestionario de la Percepcion de la Formacion Pedagégica (CPFP) (Anexo 2):
Cuestionario desarrollado por el equipo de investigacion basado en la Guia de la
Association for Medical Education in Europe (AMEE) No.8° y No.40'®, en las que se indican
10 dimensiones que van a definir una capacitacion pedagdgica efectiva. Estas
dimensiones son: planificacidon, aprendizaje experiencial, retroalimentacion vy
seguimiento, diversidad de estrategias, generacién de comunidades de aprendizaje,
tomar experiencias previas exitosas, capacitaciones integrales, soporte institucional,
duracion prolongada y fomentar la reflexion. La encuesta fue sometida a juicio de
expertos y paso previamente por una aplicacion piloto. La encuesta quedd construida
con 42 items, que evaluan la frecuencia con que dichas practicas se observaban en las
experiencias de capacitacion pedagdgica en las que hayan asistido dentro de los Ultimos
cinco anos. Para esto el participante debe elegir su respuesta en una escala en formato

Likert de cinco alternativas, las cuales varian de 1 (nunca) hasta 7 (siempre).

= Cuestionario de Practicas Pedagdgicas (Anexo 3): Encuesta sobre acciones que
representan la practica docente. Adaptacion del Cuestionario de Practicas
Pedagdgicas'?, validado por docentes universitarios y compuesto por 57 afirmaciones
donde el participante debe elegir entre 5 alternativas tipo Likert desde (1) Nunca a (5)
Siempre. Las dimensiones evaluadas fueron: ensefianza centrada en el estudiante,
planificacion de la ensefianza, evaluacion de proceso, relacion dialdgica, ensefianza

centrada en el profesor y uso de recursos tecnolégicos.



3.4. Procedimiento

En primera instancia, se solicitd autorizacion institucional con la firma de cada jefe segun la
casa de estudio del docente (Anexo 4).

Se contactd a los docentes de forma personal, explicandoles individualmente los propésitos
del estudio, la participacidn solicitada y los antecedentes del investigador responsable.
Finalmente, si aceptaba participar se les solicitaba firmar el consentimiento informado y
entregar los cuestionarios para ser respondidos. Se entregd el niumero personal del
investigador principal para coordinar la devolucion de los formularios.

Una vez obtenido los datos, se ingresaron en una planilla Excel, para luego ser importados

al programa Stata SE 11.0%°.

3.5. Analisis de los datos

En primer lugar, se realizd un analisis descriptivo de las respuestas de los sujetos a las
respuestas de cada una de las preguntas del Cuestionario de Percepcién de la Formacion
Pedagdgica empleando frecuencias relativas en porcentaje.

Luego, se calculd el puntaje de los 2 cuestionarios (el Cuestionario de Percepcién de la
Formacidn Pedagdgica y el Cuestionario de Practicas Pedagdgicas), utilizando la sumatoria
simple de las alternativas de respuestas elegidas por los participantes. Se evalud la
confiabilidad de estos factores con el coeficiente alfa de Cronbach y se realizé un andlisis
descriptivo de los items, calculando el puntaje promedio, la desviacidn estdandar, el minimo

y el maximo. Debido a que es dificil de realizar una comparacién de los puntajes entre los
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distintos factores, dado que no existen baremos, se calculd un coeficiente porcentual que
se calcula considerando cual es la diferencia del puntaje obtenido por los sujetos y el
puntaje minimo posible, dividiendo esto por el puntaje maximo posible menos el puntaje
minimo posible.

Finalmente, para evaluar la correlacién entre la percepcién de las actividades de formacion
pedagdgica y las practicas pedagdgicas de los docentes se evalud la correlacion entre estas
utilizando el coeficiente de correlacién de Spearman con base en un contraste unilateral.
Se considerd un valor de p<0,05 como estadisticamente significativo y los analisis fueron

realizados en el paquete estadistico Stata SE 11.0%°.

3.6. Consideraciones éticas
El estudio fue autorizado por el Comité de Etica, Bioética y Bioseguridad dependiente de la

Vicerrectoria de Investigacion y Desarrollo de la Universidad de Concepcidn.

Autonomia: Para proteger la integridad de los participantes que estuvieron de acuerdo en
participar del estudio, se les solicitd firmar un consentimiento informado donde se les
explicaba los objetivos del estudio y se les informaba que los resultados serdn publicados

(Anexo 4).

11



Beneficencia: Se explicé previo a la firma del consentimiento y la respuesta de los
cuestionarios, los beneficios potenciales del estudio tales como se un aporte a la comunidad
cientifica con los resultados obtenidos y el fortalecimiento de las capacitaciones

pedagégicas.

No maleficencia: Se comentd el potencial riesgo de practicas poco efectivas por parte de
los docentes y que podian ser diagnosticadas mediante el estudio. Como medida

compensatoria se propondran unidades de capacitacién docente.

Justicia: todos los investigadores que forman parte del proyecto han firmado un acuerdo

de confidencialidad con los datos obtenidos y se aseguran de dar un trato responsable a

estos.
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IV. RESULTADOS

La muestra quedd constituida por 117 docentes que dictaban docencia en programas de
pregrado de la salud en universidades de Chile. De estos, la mayoria eran mujeres (n=75;

35,90%), con una edad promedio de 39,57(DE=9,49), Tabla 4.1.

Tabla 4.1. Caracterizacion de la muestra de docentes de carreras de la salud.

Variable Estadisticos descriptivos

Edad (en afios) M=39,57; D.E.=9,49; Min=25; Max=70
Hombre (n=42; 35,90%)

Sexo

Mujer (n=75; 64,10%)

No (n=21; 17,95%)

Si, pero abandonados (n=2; 1,71%)

Si, pero por terminar (n=23; 19,66%)

Si, finalizados (n=71; 60,68%)

No (n=100; 85,47%)

Si, pero abandonados (n=5; 4,27%)

Si, pero por terminar (n=6; 5,13%)

Si, finalizados (n=6; 5,13%)

Indefinido (n=73; 62,39%)

A plazo fijo (n=20; 17,09%)

Honorarios (n=39; 33,33%)

Enfermeria (n=28; 23,93%)

Fonoaudiologia (n=15; 12,82%)

Kinesiologia (n=21; 17,95%)

Medicina (n=25; 21,37%)

Medicina veterinaria (n=3; 2,56%)
Carrera en que dicta docencia Nutricion y Dietética (n=14; 11,97%)
(alternativas no excluyentes) Obstetricia y Puericultura (n=13; 11,11%)

Psicologia (n=2; 1,71%)
Quimica y Farmacia (n=4; 3,42%)
Tecnologia Médica (n=44; 37,61%)
Terapia Ocupacional (n=6; 5,13%)
Odontologia (n=12; 10,26%)
Afos que lleva ejerciendo docencia de M=9,95; D.E.=06,59; Min=0; Max=34
pregrado (en afios)
Universidades donde ha dictado docencia en M=1,58; D.E.=0,95; Min=1; Max=8
los ultimos 12 meses (en numero)
Ejercicio de docencia de pregrado en carreras En universidades adscritas al CRUCH (n=69; 58,97%)
de la salud en los ultimos 5 afios En universidades no adscritas al CRUCH (n=70; 59,83%)
N=117; M=Media aritmética; D.E.=Desviacidon estandar; Min=Minimo; Mdx=Maximo; n=Frecuencia absoluta.
Fuente: Elaboracion propia.

Con estudios de magister

Con estudios de doctorado

Tipo de contrato
(alternativas no excluyentes)
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En primer lugar, se realiz6 un analisis por item del CPFP, encontrandose que las
caracteristicas mas frecuentemente identificadas por los docentes eran que estas
declaraban explicitamente los aprendizajes esperados (un 49,6% lo percibia siempre), que
eran importantes en la cultura de mejoramiento docente de la universidad (un 47,9% lo
percibia siempre) y que eran promovidas directamente por la universidad (un 43,6% lo
percibia siempre). Por el contrario, lo menos frecuente es que carecieran de un propdsito

claro, donde un 47% dijo que esto nunca ocurria, Tabla 4.2.
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Tabla 4.2. Analisis por item del Cuestionario de Percepcién de la Formacidn Pedagdgica en docentes

de la salud.
© g 9 H 'g g e
e 3 : § s58 § ¢
Z gﬂ S z ° g - 2
= &
% % % % % % %
Las capacitaciones en las que participé atendian directamente a 0,9 1,7 1,7 15,4 24,8 342 21,4
mis principales preocupaciones como docente.
Las capacitaciones duraron lo suficiente para consolidar los 1,7 4,3 8,5 18,8 24,8 299 12,0
aprendizajes que buscaba lograr.
Las capacitaciones declaraban explicitamente qué se esperaba 0,9 0,9 2,6 6,8 13,7 25,6 49,6
que aprendiéramos los asistentes.
Las capacitaciones fomentaban el intercambio de experiencias 0,9 0,9 1,7 13,7 17,1 27,4 38,5
entre los docentes que asistimos.
Las capacitaciones incluian estrategias para generar redes de 4,3 6,0 8,5 26,5 19,7 22,2 12,8
apoyo entre los docentes que asistimos.
Las capacitaciones eran parte importante de una cultura de 1,7 0,9 2,6 6,0 17,1 23,9 47,9
mejoramiento docente en la (s) universidad (es) en que trabajo.
Las capacitaciones fomentaban la construccién de una comunidad 3,4 34 12,0 26,5 239 17,1 13,7
entre los docentes asistentes.
Las capacitaciones usaron estrategias se adaptaron a la diversidad 4,3 4,3 3,4 18,1 16,4 353 18,1
de los docentes que asistimos a ella.
Las capacitaciones recurrian sdlo a clases expositivas como 8,5 11,2 13,7 29,12 154 16,2 6,0
estrategias para abordar los contenidos.
Para lograr aprendizajes, las capacitaciones nos hacian evocar 0,9 1,7 1,7 13,7 23,1 385 20,5
momentos de nuestra propia practica.
Las capacitaciones estuvieron acompafadas de actividades en 12,2 4,3 13,0 174 183 243 104
gue se acompainaba a mediano plazo a los docentes en la
aplicacion de aprendizajes al aula.
Las capacitaciones carecian de un propdsito claro para los 47,0 16,2 16,2 7,7 4,3 2,6 6,0
asistentes.
Las capacitaciones eran apoyadas por procesos de 17,1 120 12,8 154 17,1 145 11,1
acompafiamiento en que especialistas apoyaban a los docentes
para aplicar lo aprendido al aula.
Las capacitaciones utilizaron estrategias de evaluacién diversas 2,6 7,7 8,5 18,8 18,8 24,8 18,8
para verificar los aprendizajes alcanzados por los docentes que
asistimos.
Las capacitaciones daban oportunidad para ensayar la aplicacion 2,6 6,8 8,5 27,4 171 205 17,1
de los contenidos que se estaban abordando.
Las capacitaciones analizaban experiencias previas de docentes 2,6 4,3 6,0 21,4 24,8 21,4 19,7
que habian tenido éxito aplicando los contenidos.
Las capacitaciones nos llevaban a analizar qué aspectos podiamos 0,9 0,0 1,7 10,3 20,7 32,8 33,6
mejorar en nuestro quehacer docente.
Las capacitaciones incluian instancias en que se podia consultar 2,6 3,4 5,2 12,1 16,4 24,1 36,2
individualmente a los relatores de ésta por dudas o inquietudes
sobre los temas abordados.
Las capacitaciones se focalizaban en temas altamente especificos. 1,7 1,7 4,3 24,8 23,1 27,4 171
Las capacitaciones incluian actividades para que identificaramos 1,7 5,1 6,8 24,8 23,1 214 17,1
nuestras fortalezas y debilidades como docentes.
Las capacitaciones utilizaron estrategias de ensefianza diversas 2,6 1,7 2,6 20,5 26,5 29,1 17,1
para que los asistentes aprendiéramos.
Las capacitaciones nos llevaron a reconocer las consecuencias de 3,4 3,4 5,1 18,8 19,7 33,3 16,2

nuestras acciones docentes.
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Las capacitaciones mostraban ejemplos de innovaciones docentes 1,7 2,6 26 233 216 276 20,7
que producian buenos resultados.

Participar en las capacitaciones era necesario para mejorar mi 8,6 5,2 2,6 11,2 13,8 25,0 33,6
evaluacién de desempeiio docente en la universidad.

Las capacitaciones usaron estrategias para adaptarse a los ritmos 3,4 6,0 6,8 20,5 24,8 26,5 12,0
de aprendizaje del grupo de docentes que asistimos.

Las capacitaciones duraron el tiempo suficiente para permitirme 6,0 6,8 8,5 19,7 20,5 28,2 10,3
ir cambiando mi forma de pensar mi rol docente.

Las capacitaciones estaban insertas en programas a largo plazode 10,3 11,2 9,5 13,8 18,1 18,1 19,0
desarrollo docente de la (s) universidad (es) en que trabajo.

Las capacitaciones duraron el tiempo suficiente para permitirme 3,4 10,3 10,3 23,12 23,1 17,1 12,8
cambiar mi forma de actuar como docente.

Las capacitaciones incluian actividades que estimulaban una 1,7 1,7 2,6 17,1 23,9 29,1 23,9
participacion activa de parte de los docentes que asistieron.

Las capacitaciones eran promovidas directamente por la (s) 1,7 2,6 0,0 7,7 17,9 26,5 43,6
universidad (es) en que trabajo.

Las capacitaciones tuvieron instancias inmediatas en que se 2,6 4,3 7,7 19,7 26,5 29,1 10,3
retroalimentaba a los docentes por los aprendizajes que iban

logrando.

Las capacitaciones incluian actividades de reflexion sobre la forma 3,4 1,7 5,1 12,8 20,5 37,6 18,8
en que ejerciamos docencia.

Las capacitaciones duraron el tiempo suficiente para permitirme 3,4 10,3 7,7 26,5 17,9 239 10,3
abordar distintas tematicas pedagdgicas.

Las capacitaciones daban espacio para que los asistentes 0,9 4,3 7,7 19,7 23,1 29,1 15,4
pensaran criticamente sobre los contenidos tratados.

Los objetivos de las capacitaciones favorecian la integracion de 1,7 4,3 34 20,5 17,9 29,1 23,1
diversas competencias necesarias para el ejercicio docente.

Las capacitaciones promovian que los asistentes analizaramos 2,6 2,6 6,0 11,1 26,5 30,8 20,5
criticamente nuestras propias practicas docentes.

Las capacitaciones usaban estrategias de trabajo que eran 2,6 0,9 2,6 11,1 26,5 34,2 22,2
coherentes con los aprendizajes que buscaban obtener en

nosotros.

Las capacitaciones permitian el contacto con docentes que habian 2,6 4,3 11,2 21,6 22,4 23,3 14,7
tenido buenos resultados con la aplicacién de contenido.

Las capacitaciones nos hacian elaborar productos directamente 2,6 6,0 34 21,4 11,1 36,8 18,8
aplicables a las asignaturas que estdbamos dictando.
Las capacitaciones abordaban simultdneamente multiples 2,6 3,4 4,3 21,6 19,8 31,0 17,2

aspectos relevantes para el mejoramiento docente.

Las capacitaciones incluian instancias para mantener a largo plazo 13,7 11,1 12,8 18,8 188 16,2 8,5
la vinculacion entre los docentes que asistimos.

Las capacitaciones declaraban explicitamente qué esperaban que 2,6 4,3 2,6 16,2 21,4 28,2 24,8
nosotros mejordramos en nuestra forma de hacer docencia.

Fuente: Elaboracion propia.

En cuanto a la percepcion de la formacion pedagogica, los resultados desde el coeficiente
porcentual mostraron una actitud neutra tendiente a positiva en los cuatro factores, siendo
el aspecto mejor evaluado el aprendizaje activo con un 61,60% y el peor evaluado el

aprendizaje en redes funcionales 56,01%, Tabla 4.3.
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Tabla 4.3. Descriptivos del Cuestionario de Percepcion de la Formacion Pedagdgica en

docentes de la salud.

o M DE Min Max %
Promocion de la 095 7335 15,27 14 98 60,56
reflexion docente
Aprendizaje en redes 0,90 63,97 13,72 25 91 56,01
funcionales
Aprendizaje adaptado a
las necesidades del 0,90 49,56 11,18 17 70 56,51
docente
Aprendizaje activo 0,68 26,56 5,01 5 35 61,60

N=117. Fuente: Elaboracion propia.

En cuanto a las practicas pedagogicas, los docentes reportaron actividades mas frecuentes

en planificacion de la ensefianza (72,44%) y relacién dialdgica (71,70%), siendo menos

frecuente la ensefianza centrada en el profesor (45,70%), Tabla 4.4.

Tabla 4.4. Descriptivos del Cuestionario de Practicas Pedagdgicas en docentes de la salud.

a M DE Min Madx %

Ensenan.za centrada en 0,85 42,91 521 25 50 65,82
el estudiante

PIannilcaaon dela 0,77 50,84 6,01 36 60 72,44
ensefanza

Evaluacién de proceso 0,74 38,64 6,04 17 50 65,87
Relacidn dialdgica 0,74 36,68 3,03 27 40 71,70
Ensefianza centrada en 0,66 19,71 426 6 29 45,70
el profesor

Uso de recursos 0,64 19,53 2,92 6 25 58,12

tecnolégicos

N=117. Fuente: Elaboracién propia.
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Al evaluar la correlacion entre la percepcion de las actividades de formacion pedagoégica y
las prdacticas docentes, se encontrd que una mayor promocion de la reflexion docente en
las capacitaciones se asociaba a una ensefianza mas centrada en el estudiante (r=0,41;
p<0,001), mayor planificacién de la ensefianza (r=0,28; p<0,01), una evaluacion de proceso
mas frecuente (r=0,30; p<0,001) y una relacion mas dialdgica (r=0,35; p<0,001). En tanto,
un mayor fomento de las redes funcionales se asocid a una ensefianza mas centrada en el
estudiante (r=0,38; p<0,001), una evaluacién de proceso mas frecuente (r=0,26; p<0,01) y
una mayor relacion dialdgica (r=0,29; p<0,01). Un aprendizaje mas centrado en las
necesidades del docente se asocid directamente a todos los factores menos a la Ensefianza
centrada en el profesor. Y finalmente, un aprendizaje mas activo en las capacitaciones se

asocio a practicas centradas en el profesor menos frecuentes (r=-0,21; p<0,05).
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Tabla 4.5. Correlacién de Spearman entre la Percepcién de la Formacién Pedagdgica y las
Practicas Pedagdgicas en docentes de la salud.

Promocion de

Aprendizaje

Aprendizaje

adaptado a las

Aprendizaje

la reflexion en redes ) .
. necesidades activo
docente funcionales
del docente

Ensefianza
centrada en el 0,41*** 0,38*** 0,44*** 0,14
estudiante
Plamtlcauon de la 0,28** 0,18 0,38%** 0,08
ensefanza
Evaluacion de 0,30%* 0,26** 0,41%** 0,03
proceso
Relacién dialdgica 0,35*** 0,29** 0,29** 0,10
Ensefanza
centrada en el 0,08 0,03 0,05 -0,21*
profesor
Uso de recursos "

0,16 0,17 0,23 0,03

tecnolégicos

N=117; *p<0,05; **p<0,01; ***p<0,001.

Fuente: Elaboracidn propia.
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V. DISCUSION Y CONCLUSIONES

Luego de observar los resultados del Cuestionario de Percepciéon de la Formacién
Pedagdgica, podemos distinguir que los docentes sometidos a capacitaciones pedagégicas
perciben que estas frecuentemente declaran explicitamente lo que se espera que los
capacitados aprendan. Esto podria estar asociado a lo extendido que estd, dentro de los
procesos de planificacién, la légica de planificar a partir de objetivos de aprendizaje®® y
como la presentacidn explicita de los objetivos es un aspecto que numerosa literatura indica
gue se asocia a un mayor éxito de la formacidn. Por eso, el establecer los objetivos desde
el inicio es una buena practica basica que deben introducir los profesores y que en estas
capacitaciones seria un requisito minimo de planificacion. Por ello, es esperable que estén
presentes tan frecuentemente.

Lo anterior puede afectar positivamente la docencia, ya que el efecto de los modelos de rol,
como lo indican Harden y Crosby!, hacen que el académico pueda ser capaz de
desenvolverse en aspectos técnicos y curriculares de la institucion, como ser un modelo y
mediador del aprendizaje para los estudiantes. Al igual como lo planted Bandura, en su
teoria del aprendizaje social, el aprender por consecuencia de las acciones y modelos de
observacidn, puede tener un mayor impacto en los aprendizajes complejos?'.

Ademas, los docentes perciben que las capacitaciones forman parte de una cultura de
mejoramiento docente y un fuerte apoyo de parte de las instituciones, siendo promovidas

directamente por la casa de estudios del docente. Lo anterior es una caracteristica de las
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capacitaciones efectivas identificadas por Steinert en 2006 y 2016°¢, reforzando la idea de
crear capacitaciones continuas y grupos de trabajo compuestos por integrantes de la misma
universidad en que se imparte la docencia para facilitar la transferencia de los aprendizajes
al aula. Incluso, las mismas universidades se pudiesen hacer cargo del coste econdmico que
implica apuntarse a ciertos programas de formacién pedagdgica.

Estudios internacionales muestran que la experiencia y la practica docente no son
suficiente, por ser individual, subjetiva y depender del tipo de labor realizada y de afios de
experiencia. Da Silva?, asegura que la formacién docente debe planificarse y ser un proceso
continuo y reflexivo para asegurar el éxito de estas, coincidente con las respuestas de
estudio.

Otros elementos muy bien evaluados tienen que ver con la planificacién de las actividades
y que las capacitaciones ayudan a mejorar el quehacer docente, gracias al analisis critico de
la propia labor. Parte de esta planificacién genera en el docente procesos reflexivos que lo
impulsan a observar su entorno y su practica, generando ciclos de reflexidn-accién?? que lo
llevan a ser parte de los componentes de una buena docencia.

Sin embargo, cuando analizamos la percepcion de la formacion pedagdgica por factores, se
puede observar mejor por las dreas evaluadas que, en cuanto a la promocidn de la reflexiéon
docente, el aprendizaje en redes funcionales, el aprendizaje adaptado a las necesidades del
docente y el aprendizaje activo son evaluados de una forma mediocre.

Las capacitaciones docentes, aunque han buscado fomentar el desarrollo de competencias

pedagdgicas, se han centrado en establecer capacitaciones formales con el fin de dictar
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cursos donde cumplen gran parte de las expectativas que tienen estos al ingresar a la
capacitacion. Pero, las instituciones ven como su principal foco sélo cumplir con requisitos
de acreditacion, dejando de lados las estructuras que aseguren una formacidn efectiva y
focalizada en las reales necesidades tanto del alumno como del docente?. Estudios
internacionales, como el de Sdenz et al?*, aseguran que los cursos de capacitacion favorecen
la relacién docente-alumno, lo que supone una ensefianza centrada en estos ultimos y no
en el docente; y, por otro lado, asegura que la Universidad es la institucion que debiese
proporcionar y asegurar la capacitaciéon pedagdgica en sus docentes. Esta realidad en
nuestro pais nos presenta un escenario diferente, ya que, si bien es cierto, numerosas
universidades ofrecen programas y estudios de postgrado en docencia universitaria’, en
este estudio las capacitaciones y el aprendizaje activo, que es factor mas cercano a la
ensefianza centrada en el alumno, fueron evaluadas de forma insuficiente en aquellas
caracteristicas que mas se asocian a una transferencia al aula. Y, ademas, el aprendizaje
activo, que es el factor mas cercano en la enseiianza centrada en el alumno fue regular.

Dentro del escenario nacional, sabemos que el Centro Nacional de Acreditaciones (CNA)?®
opera hace muy poco tiempo (2006) para marcar pautas efectivas al momento de ofrecer
una capacitacién. Es mas, este organismo vela por la evaluacidon de los procesos de
acreditacion, evaluando la cantidad de docentes capacitados y en las horas que se han
ocupado, pero no en su transferencia directa al aula. Es decir, priorizan que las instituciones
se califiquen de acreditadas mientras mas docentes poseen con programas de capacitacion

en docencia universitaria, entre otros items; pero no miden el efecto que estas
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capacitaciones tienen dentro del aula, ni los cambios que puedan generar en los programas
de estudio ni en innovaciones curriculares o diddcticas hacia los alumnos.

Estudios nacionales, como el de Aravena et al’, nos sefialan que precisamente tanto en
universidades tradicionales como no pertenecientes al CRUCH, se ha visto un aumento
considerablemente en la oferta académica de programas de Magister acreditados o no. Sin
embargo, esta acreditacion no estd pensada como una instancia de regulacion, ya que nadie
regula lo que los docentes del 4rea de la salud aprendan en estas capacitaciones sea
realmente aplicado.

Por otro lado, Trivifio et al® reportan méas especificamente un programa de formacién en
Educacion Médica con una alta satisfaccion, que lleva mas de 10 afos y, que mas alla de
considerar los objetivos y planificacion del programa, esta satisfaccion se refleja tanto a
nivel profesional como personal.

Es entonces cuando, al igual que Feixas y Steinert, nos comenzamos a cuestionar si en efecto
esta capacitacion influye realmente en la transferencia al aula. Alin no se han encontrado
estudios que nos demuestren que estas capacitaciones que han aumentado de forma
significativa estén formando docentes que realmente apliquen y lleven a cabo lo aprendido
en sus programas de Magister, especificamente Magister en Docencia para las Ciencias de
la Salud.

Posiblemente, el hecho que los docentes perciban que el aprendizaje en redes funcionales
es el aspecto peor evaluado en este estudio, coincide con que las universidades se

preocupen de sélo impartir las capacitaciones, pero no de entregar necesariamente los
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recursos y el apoyo suficiente para que sean implementadas en la docencia y traspasadas
al aula.

Cuando se identifican las practicas pedagdgicas empleadas por los docentes del presente
estudio, observamos que, de los cinco items del Cuestionario de Practicas Pedagdgicas, la
planificacion de la ensefianza es lo mas frecuentemente realizado; nuevamente
coincidiendo con la literatura revisada'3. Para Troncoso et al®®, al igual que para este
estudio, las practicas pedagdgicas mas frecuentes son la Planificacidén de la ensefianza y la
Relacion dialégica. Sin embargo, los porcentajes observados en el estudio de Troncoso son
un 15% mas altos que los observados ahora, debido a que en el presente estudio los
docentes hacen una evaluaciéon mas critica de su desempeno académico.

La diferencia con el estudio comparado estaria asociada a que esta investigacion se realizd
solo con docentes capacitados pedagdgicamente, por lo tanto, estos académicos podrian
haber generado autoconciencia de sus propias practicas.

Dentro de los resultados observamos que uno de los elementos que va en retirada son las
practicas tradicionales centradas en aprendizajes mas basicos, indicando que el docente
cada vez comprende mejor el proceso de ensefianza-aprendizaje centrado en el alumno.
Debido al alto porcentaje que presenta la actividad mas frecuente que es la planificacién de
la ensefanza, en la practica los docentes pasamos numerosas horas dependiendo de la
planificacion; ya que esta debe tributar a los programas y perfil académico decretado en
cada carrera, por lo tanto, realizamos procesos altamente estructurados, donde se incluye

gue los profesores estan constantemente preocupados también por la relacién de los
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estudiantes!’, como lo indica el alto porcentaje de la relacion dialdgica. Al igual que
Carrasco et al, la evaluacién de proceso sigue teniendo un porcentaje mds bajo que la
planificacion o la relacién dialogante, coincidiendo también el bajo porcentaje en la relacion
gue tiene con la ensefianza centrada en el estudiante.

En cuanto a las correlaciones, se encontrd que existe relacidon entre las capacitaciones que
promueven la reflexidon docente: la ensefianza centrada en el estudiante, la planificacién de
la ensenanza, la evaluacién de proceso y la relacién dialégica. El mayor efecto de estas
relaciones lo tienen precisamente las capacitaciones que promueven la reflexién docente
con una practica mas centrada en el estudiante al igual que menciona Ortega??,
mencionando que una practica docente mas reflexiva generara aprendizajes mas profundos
en el alumno.

Siguiendo la relacion de la reflexion docente con la relacion dialdgica, esta asociacién puede
estar estrechamente influida, ya que el docente realiza constantes cuestionamientos de su
practica para satisfacer las necesidades de los estudiantes y de la institucidn; sin embargo,
es con los alumnos con quienes mantiene un estrecho didlogo permanente. Segun
Troncoso, los docentes capacitados tanto en pedagogia como capacitaciones disciplinares
tienen una mayor relacién dialogante, coincidente con el presente estudio.

La promocion de la reflexion docente se correlaciona con la evaluacion de proceso y la
planificacion de la ensefanza, al igual que en el estudio de Troncoso et al, que evalua las
practicas pedagdgicas; siendo los docentes en ambos estudios con capacitaciones

pedagdgicas los que realizan estas practicas pedagdgicas con mayor frecuencia.
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Con respecto a que en las capacitaciones docentes se fomente el uso de redes funcionales,
se relaciond con una ensefianza centrada en el alumno, evaluacién de proceso y una
relacion dialdgica. Estos resultados se pueden explicar a que una de las motivaciones sélo
para que los docentes universitarios del drea de la salud participen en capacitaciones, es
precisamente crear redes con otros colegas de dreas, ademas de crear una satisfaccion
personas y profesional?®. Es esperable que un sistema mas organizado de capacitaciones y
mas sustentado en redes tendrd un efecto mas sostenido en la sala de clases, afectando
areas especificas de la ensefianza constructivista como ensefianza centrada en el alumno,
evluacién de proceso y una relacién dialdgica.

También el haber realizado capacitaciones que tengan un aprendizaje adaptado a las
necesidades del docente se relaciona con todas las practicas docentes menos con la
ensefianza centrada en el profesor. Esto concuerda con los estudios de diversos
autores>'>?7, quienes postulan que la capacitacién adaptada a las necesidades del docente
tributa a una practica pedagodgica efectiva, ademas de propiciar una buena docencia y
formar un buen docente que sea percibido por sus pares y alumnos. Un elemento clave en
que el aprendizaje sea adaptado a las necesidades del docente es que este Ultimo es capaz
de poder elegir dentro de una diversidad de programas de formacién, segun el area
disciplinar que imparta, especificamente los docentes del area de la salud que realizan
magister o diplomados en educaciéon médica?’.

Respecto a identificar la relacion que hay entre la percepcion de las actividades de

formacion pedagogicas y las practicas docentes, los académicos en este estudio ven de
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manera mucho mas critica la percepcién de la formacion pedagdgica que los docentes del
estudio de Troncoso et al. Sin embargo, en ambos estudios se evalla la importancia de una
capacitacion efectiva, con grandes topicos de planificacion y que incitan a la reflexidn de los
docentes para poder mantener la educacién centrada en el alumno.

No obstante, las capacitaciones por muy efectivas que logren llegar a ser, no nos asegura
qgue todas las habilidades y conceptos o técnicas aprendidas en los cursos de formacidn
pedagdgica sean aplicadas al aula directamente. Por lo tanto, en este estudio no se estd
evaluando realmente la transferencia al aula, sino que se evaluo si la capacitacion tenia el
potencial para generar la transferencia. En otras palabras, no se evalud si hubo cambios o
no en la forma que impartieron la docencia nuestros académicos.

Dentro de las limitaciones, encontramos que la practica pedagdgica en aula es algo que
individualmente cada uno adapta a sus necesidades y segun la experiencia puede irse
moldeando, por lo que evaluar esta transferencia seria posible a través de la observacion
en aula y no por medio de cuestionarios.

Otra de las limitaciones del estudio estuvo en la distribucidn de la muestra, ya que se veia
cargada hacia ciertas carreras como Tecnologia Médica, Enfermeria y Medicina. Faltaria
representatividad para carreras de otras areas como Psicologia, Terapia Ocupacional y
Quimica y Farmacia.

Para investigaciones futuras, se recomienda por un lado disefiar un protocolo de
observacién para evaluar las practicas pedagodgicas efectivas en el aula de los docentes que

ya cuenten con cursos de formacion pedagogica, idealmente logrando una muestra
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representativa a lo largo del pais y en un estudio con pautas disenadas especificamente

para esto o un estudio de tipo cualitativo.
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Anexo 1: Encuesta sociodemografica

PARTE 1: PERFIL ACADEMICO

Necesitamos que nos entregue la siguiente informacién sobre usted. Recuerde que la informacion entregada
serd anonima y confidencial.

1. Sexo O Hombre O Mujer | | 2. Edad

| _____ afos

3. Estado civil O Soltero (a)

O Casado (a)

O Conviviente civil (con acuerdo de unidn civil)

O Conviviente sin vinculo legal

O Separado (a), divorciado (a)

O Viudo (a)
4. Titulo profesional | | | 5. Afio en el que se titulo | L
6. éHa O No Siindicé “Si...”, écual?
cursado un O Si, pero lo abandoné
magister? O Si, lo estoy cursando ahora Silo terming, éien qué afio fue?

O Si, y lo terminé
7. éHa O No Si indicé “Si...”, écual?
cursado un O Si, pero lo abandoné
doctorado? O Si, lo estoy cursando ahora Silo termindg, éen qué afiofue?
O Si, ylo terminé
8. ¢Ha asistido a capacitaciones en O No O Diplomados
docencia universitaria o educacion? O Cursos O Congresos o jornadas
(Marque todos los necesarios) O Talleres O Grupos de estudio
O Diplomas O Otro. Indique cual:

9. ¢Cuantos afos lleva 10. ¢En cuantas universidades ha
ejerciendo docencia en | __ __ afios realizado docencia en los ultimos |
pregrado? 12 meses? universidades
11. ¢{Qué tipo de contrato docente O Contrato indefinido (planta). ¢Hace cuantos afios?:
tiene actualmente? (Si estd trabajando en O Contrato a plazo fijo. ¢Hace cuantos afios?:
mds de una universidad puede marcar mds de O Honorarios. ¢Hace cuantos afios?:
U G O Otro. Indique cudl:
12. Considerando todos sus O S0 a $499.999 O $2.000.000 a $2.499.999
contratos docentes actuales, 0O $500.000 a $999.999 0 $2.500.000 a $2.999.999
éCual es el sueldo liquido 0O $1.000.000 a $1.499.999 0O $3.000.000 a $3.499.999
total? 0 $1.500.000 a $1.999.999 O Mas de $3.500.000
13. ¢En qué universidad ha dictado docencia entre el
22 semestre 2018 y el 12 semestre 2019? (indigue todas
las que correspondan)
14. ¢{Cuantas horas semanales, en promedio, ha tenido contratadas en
universidades entre el 22 semestre 2018 y el 12 semestre 2019? ____ horas semanales
15. ¢{Cuantas horas semanales, en promedio, ha dedicado a docencia
directa entre el 22 semestre 2018 y el 12 semestre 2019? ____ horas semanales
16. En su practica profesional (no docente), | 1-OSi ¢Cuantas horas le dedicaa la
édesempeiia labores asociadas a la asignatura que | 2- O No semana? __ __ horas
imparte (p.e. ejercicio clinico)? 3- 0 No aplica
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PARTE 2: CONTEXTO DE LA DOCENCIA

Ahora necesitamos que nos entregue la siguiente informacién sobre su ejercicio actual de la docencia.

(puede marcar mds de una)

1. ¢éEn qué carreras(s) ha Enfermeria
dictado docencia entre el Fonoaudiologia
22 semestre 2018 y el 1° Kinesiologia
semestre 2019? Medicina

Medicina veterinaria
Nutricidn y dietética

Obstetricia y puericultura
Psicologia

Quimica y farmacia
Tecnologia médica
Terapia ocupacional
Otro. Cual:

O0O0O0OO0OO0OO

2. éEn cual de estas
lineas clasificaria la
tematica de la(s)

asignatura(s) que dicta?
(puede marcar mds de una, segun
las asignaturas que dicte)

O0O0O0O0O0OO0O0OC||OO0OO0OOOO

Ciencias basicas (matematica, quimica, fisica, biologia, etc).
Fundamentos anatémicos, fisioldgicos, etc.

Fundamentos psicolégicos, sociales, antropolégicos, etc.
Habilidades para el trabajo clinico

Desarrollo y manejo de equipamiento tecnolégico

Métodos de investigacion cientifica

Competencias genéricas (comunicacidn, empatia, liderazgo, etc.).
Otro. Indique cual:

3. éImpartié alguna asignatura por primera
vez en los Ultimos 12 meses?

O No
O Si

Si respondid “Si”, écual(es)?

4. ¢En qué nivel formativo ha
realizado docencia entre el 22
semestre 2018 y el 12 semestre
2019?

O Primer afio
O Segundo afo
O Tercer afio

O Cuarto afio
O Quinto afio
O Sexto afio o superior

5. Entre el 22 semestre 2018 y el 12 semestre
2019, ¢ha realizado asignaturas junto con

otros docentes? (puede marcar mds de una, segtin las
asignaturas que dicte)

O Si, y yo realizo mds del 50% de las clases.
O Si, y yo realizo menos del 50% de las clases.
O No, soy el Unico docente de mi(s) asignatura(s).

que dicte)

7. Entre el 22 semestre 2018 y el 12 semestre 2019,
équé cantidad de alumnos tiene inscritos en su(s)
asignatu ra(s)? (puede marcar mds de una, segun las asignaturas

O Entrely20
O Entre21y40
O Entre41y60

O Entre 61y 80
O Entre 81y 100
O 101 o mas

8. Entre el 22 semestre 2018 y el 12
semestre 2019, i qué porcentaje en
promedio de alumnos asistia regularmente

a su(s) asignatu ra(s)? (puede marcar mds de una,
segun las asignaturas que dicte)

O Menos del 20%
O Entreel 20y el 39%
O Entreel 40y el 59%

O Entreel60yel 79%
O Entre el 80y el 99%
O 100%

Recuerde que la informacidn que nos ha entregado es andnima, sélo sera utilizada por el equipo investigador y en
ningdn momento se hard un analisis individualizado de ésta.
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Anexo 2: Cuestionario de la Percepcion de la Formacion Pedagégica (CPFP)

PARTE 5: EXPERIENCIA EN ACTIVIDADES DE FORMACION PEDAGOGICA

¢Ha asistido a actividades de capacitacion en temas pedagogicos de docencia
universitaria (p.e. educacion en general, ensefianza,
planificacion, etc.) en los ultimos 5 afios?

evaluacion,

O No
OSi

Si respondio que Si, siga respondiendo la bateria.

Si respondioé que No, sélo entregue el cuestionario.

Pensando en todas las actividades de capacitacion en temas pedagdgicos de docencia universitaria (p.e.
educacion en general, ensefianza, evaluacion, planificacidn, etc.) en los que usted ha participado en los
ultimos cinco aiios, marque la alternativa que mejor represente la frecuencia con dichas capacitaciones

presentaron las siguientes caracteristicas.

8 | s| &
s 8| 8|8 £ %
c © @ Sl =& £
o ] > ool 2 2
© (4 < of o 7]
o - i
1. Las capacitaciones en las que participé atendian
directamente a mis principales preocupaciones como 2 3 4 | 5 6 | 7
docente.
2. Las capacitaciones duraron lo suficiente para consolidar los 21l 3lalslel7
aprendizajes que buscaba lograr.
3. Las capacitaciones declaraban explicitamente qué se Al el Al e 2l o
esperaba que aprendiéramos los asistentes.
4. Las capacitaciones fomentaban el intercambio de 2l 3lalsl|el7
experiencias entre los docentes que asistimos.
5. Las capacitaciones incluian estrategias para generar redes 2l sl Al e 2 5
de apoyo entre los docentes que asistimos.
6. Las capacitaciones eran parte importante de una cultura de
mejoramiento docente en la (s) universidad (es) en que 2| 3|4 |5 |6 |7
trabajo.
7. Las capacitaciones fomentaban la construccién de una
. . 2 3 4 5 6 7
comunidad entre los docentes asistentes.
8. Las capacitaciones usaron estrategias se adaptaron a la
. . . 2 3 4 5 6 7
diversidad de los docentes que asistimos a ella.
9. Las capacitaciones recurrian sélo a clases expositivas como o 3 s a2
estrategias para abordar los contenidos.
10. Para lograr aprendizajes, las capacitaciones nos hacian 2l 3lals|el7
evocar momentos de nuestra propia practica.
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11.

Las capacitaciones estuvieron acompafiadas de actividades
en que se acompafiaba a mediano plazo a los docentes en
la aplicacion de aprendizajes al aula.

12.

Las capacitaciones carecian de un propdsito claro para los
asistentes.

13.

Las capacitaciones eran apoyadas por procesos de
acompafamiento en que especialistas apoyaban a los
docentes para aplicar lo aprendido al aula.

14.

Las capacitaciones utilizaron estrategias de evaluacién
diversas para verificar los aprendizajes alcanzados por los
docentes que asistimos.

15.

Las capacitaciones daban oportunidad para ensayar la
aplicacién de los contenidos que se estaban abordando.

16.

Las capacitaciones analizaban experiencias previas de
docentes que habian tenido éxito aplicando los contenidos.

17.

Las capacitaciones nos llevaban a analizar qué aspectos
podiamos mejorar en nuestro quehacer docente.

18.

Las capacitaciones incluian instancias en que se podia
consultar individualmente a los relatores de ésta por dudas
o inquietudes sobre los temas abordados.

19.

Las capacitaciones se focalizaban en temas altamente
especificos.

20.

Las capacitaciones incluian actividades para que
identificdramos nuestras fortalezas y debilidades como
docentes.

21.

Las capacitaciones utilizaron estrategias de ensefianza
diversas para que los asistentes aprendiéramos.

22.

Las capacitaciones nos llevaron a reconocer las
consecuencias de nuestras acciones docentes.

23.

Las capacitaciones mostraban ejemplos de innovaciones
docentes que producian buenos resultados.

24,

Participar en las capacitaciones era necesario para mejorar
mi evaluacién de desempefio docente en la universidad.

25.

Las capacitaciones usaron estrategias para adaptarse a los
ritmos de aprendizaje del grupo de docentes que asistimos.

26.

Las capacitaciones duraron el tiempo suficiente para
permitirme ir cambiando mi forma de pensar mi rol
docente.

27.

Las capacitaciones estaban insertas en programas a largo
plazo de desarrollo docente de la (s) universidad (es) en que
trabajo.

28.

Las capacitaciones duraron el tiempo suficiente para
permitirme cambiar mi forma de actuar como docente.

29.

Las capacitaciones incluian actividades que estimulaban
una participacion activa de parte de los docentes que
asistieron.
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30.

Las capacitaciones eran promovidas directamente por la (s)
universidad (es) en que trabajo.

31.

Las capacitaciones tuvieron instancias inmediatas en que se
retroalimentaba a los docentes por los aprendizajes que
iban logrando.

32.

Las capacitaciones incluian actividades de reflexién sobre la
forma en que ejerciamos docencia.

33.

Las capacitaciones duraron el tiempo suficiente para
permitirme abordar distintas tematicas pedagdgicas.

34.

Las capacitaciones daban espacio para que los asistentes
pensaran criticamente sobre los contenidos tratados.

35.

Los objetivos de las capacitaciones favorecian la integracion
de diversas competencias necesarias para el ejercicio
docente.

36.

Las capacitaciones promovian que los asistentes
analizaramos criticamente nuestras propias practicas
docentes.

37.

Las capacitaciones usaban estrategias de trabajo que eran
coherentes con los aprendizajes que buscaban obtener en
nosotros.

38.

Las capacitaciones permitian el contacto con docentes que
habian tenido buenos resultados con la aplicacién de
contenido.

39.

Las capacitaciones nos hacian elaborar productos
directamente aplicables a las asignaturas que estadbamos
dictando.

40.

Las capacitaciones abordaban simultdneamente multiples
aspectos relevantes para el mejoramiento docente.

41.

Las capacitaciones incluian instancias para mantener a largo
plazo la vinculacion entre los docentes que asistimos.

42.

Las capacitaciones declaraban explicitamente qué
esperaban que nosotros mejordramos en nuestra forma de
hacer docencia.
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Anexo 3: Escala de Practicas Pedagodgicas

PARTE 3: ESCALA DE PRACTICAS PEDAGOGICAS

Margque la alternativa que mejor represente la frecuencia con que usted ha realizado la accién sefialada
en el segundo semestre de 2018 y el primer semestre de 2019.

=S| & | 8|
(&) o o
=
S5 | ¢ |85 | B
= < 7 @
1. Empleo sistemas de planificacion para la docencia tales como:
1 2 3 4 5

calendarizaciones, syllabus, planificacién semanal, etc.

2. Realizo evaluaciones de los avances que van teniendo los
alumnos.

3. Recurro a las estrategias expositivas como primera opcion
para ensefiarle a mis estudiantes.

4. Incorporo explicitamente las contribuciones de los
estudiantes durante las actividades.

5. Retroalimento detalladamente el desempefio de los
estudiantes luego de cada evaluacion.

6. Aplico evaluaciones escritas (p.e. certamenes, examenes, test,
etc.) de respuesta cerrada como verdadero o falso, o 1 2 3 4 5
alternativas.

7. Reviso la planificacion de mis actividades (clases,
supervisiones, etc.) para analizar el avance alcanzado.

8. Disefio situaciones de evaluacidon donde el estudiante debe
realizar conductas similares a las que se le pediran en su 1 2 3 4 5
futuro laboral.

9. Evito el uso de herramientas tecnoldgicas (como dispositivas,
tecleras, videos, etc.) en mis actividades docentes.

10. Uso estrategias expositivas para introducir a los estudiantes a
temas nuevos.

11. Genero instancias para que los estudiantes se evallen entre
ellos (coevaluacién).

12. Cierro cada actividad docente (clases, supervisiones, etc.) con
un resumen de los contenidos o procedimientos revisados.

13. Al comienzo de cada actividad docente (clases, supervisiones,
etc.) presento los objetivos a los estudiantes

14. Utilizo en su totalidad la hora de clases en actividades propias
de la asignatura.

15. Organizo los contenidos o procedimientos de mis actividades

docentes (clases, supervisiones, etc.) siguiendo una ldgica 1 2 3 4 5
definida.

16. Realizo una conexion entre los contenidos que ensefio y lo
que los estudiantes verdn en asignaturas futuras del plan de 1 2 3 4 5
estudios.
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17.

Recomiendo el uso de herramientas tecnoldgicas a mis
estudiantes para la busqueda de informacién.

18.

Hago preguntas amplias, abiertas, de respuestas variadas a los
estudiantes para promover su participacion.

19.

Planifico mis actividades docentes (clases, supervisiones, etc.)
con anterioridad al inicio del periodo académico.

20.

Doy espacios para que los estudiantes consulten
abiertamente.

21.

Reviso los contenidos que las asignaturas anteriores de la
malla han abordado para verificar que debo ensefiar en la
mia.

22.

Uso la tecnologia de la informacion para comunicarme con
mis estudiantes, como plataformas virtuales, sitios web, etc.

23.

Pido a mis estudiantes que usen tecnologia en sus
presentaciones orales.

24.

Utilizo evaluaciones sumativas al cierre del semestre, tales
como examenes orales o escritos.

25.

Dejo claras cuales seran las instancias de resolucion de
problemas desde el inicio del curso.

26.

Aplico instrumentos para que cada estudiante se evalue a si
mismo (autoevaluacion).

27.

Vinculo los contenidos que ensefio con otras asignaturas de la
malla a través de ejemplos concretos.

28.

Hago preguntas de aplicacion de contenidos que permitan
monitorear lo que los estudiantes han aprendido.

29.

Adecuo previamente el ambiente de la sala o lugar de trabajo
segun las actividades que se van a realizar.

30.

Realizo actividades en las que los estudiantes deben simular la
aplicacién de los contenidos tratados.

31.

Establezco las normas de un curso o actividad docente a
través del dialogo y/o la negociacion con los estudiantes.

32.

Utilizo ejemplos de la vida cotidiana de los estudiantes.

33.

Realizo actividades dirigidas a motivar el aprendizaje de una
unidad o tema.

34.

Integro los intereses de mis estudiantes durante el desarrollo
de mis actividades docentes.

35.

Utilizo estrategias para captar la atencion de los estudiantes.

36.

Realizo preguntas a los estudiantes (individuales o grupales)
para motivar el didlogo con ellos.

37.

Participo de reuniones con directivos de la carrera y otros
docentes para verificar los contenidos que se estan
ensefiando.

38.

Promuevo el debate entre los estudiantes.

39.

Destaco los quiebres tematicos para pasar de un tema a otro.
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40.

Realizo conexiones explicitas entre lo que los estudiantes
aprenden en mis actividades y lo que pasa en el mundo del
trabajo.

41.

Organizo mis actividades docentes (clases, supervisiones, etc.)
puntualizando los momentos de una secuencia de aprendizaje
en aula (introduccioén, desarrollo y cierre).

42.

Uso criterios dicotdmicos para diferenciar si un estudiante
sabe o no sabe, por ejemplo, aprobado — reprobado.

43.

Limito la bibliografia a considerar por mis estudiantes a la que
yo defini previamente.

44,

Uso estrategias expositivas para abordar contenidos
complejos o de alto nivel de abstraccion.

45.

Realizo evaluaciones diagnésticas al inicio de un curso o
unidad.

46.

Utilizo rubricas de desempefio para evaluar a los estudiantes.

47.

Expreso expectativas positivas a mis estudiantes respecto de
sus logros.

48.

Uso estrategias que hagan participar activamente al
estudiante como aprendizaje basado en problemas,
aprendizaje por proyectos, aprendizaje y servicio, etc.

49.

Reviso la pertinencia del programa de asignatura una vez
finalizada ésta.

50.

Retroalimento a los estudiantes luego de sus intervenciones
en clases (p.e. comento sus respuestas, propongo nuevos
analisis, contrapregunto, etc).

51.

Establezco relaciones cordiales con los estudiantes.

52.

Estimulo la argumentacién en el discurso de los estudiantes.

53.

Modifico la planificacidon de mis asignaturas cuando se
requiere.

54.

Utilizo medios audiovisuales para clarificar contenidos:
diapositivas, videos, imagenes.

55.

Organizo mis actividades docentes (clases, supervisiones, etc.)
dependiendo de los avances que tengan los estudiantes.

56.

Realizo recapitulaciones orales que monitorean la
comprension de los estudiantes (por ejemplo, repito aquellos
conceptos que deben quedar mas claros, pregunto si algo no
se ha entendido).

57.

Utilizo el refuerzo social con mis estudiantes:
agradecimientos, felicitaciones publicas, etc.
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Anexo 4: Consentimiento informado

—..0 g ucsc S g

CONSENTIMIENTO INFORMADO
ENCUESTA + DOCENTES DE PREGRADO * FASE 1

Titulo del Proyecto: “Participacion en actividades de formacion pedagogica de docentes universitarios no
pedagogos de las regiones del Bioblo, Ruble y la Araucanfa y su relacién con cambios en
la prictica pedagdgica”.

Investigador Responsable:  Dr. Cristhian Pérez Villalobos
Profesor Asociado del Departamento de Educacién Médica, Facultad de Medicina,
Universidad de Concepcién

Institucién patrocinante:  Universidad de Concepcidn

Instituciones secundarias: Universidad San Sebastidn, Universidad Catdlica de la Santisima Concepcitn,
Universidad Catalica de Temuco y Universidad del Bio Bio.

Co-investigadores: De Universidod de Concepcion: Juan Arellano V., Nancy Bastfas V., Ora. Carolyn
Fernandez B., Rocio Glaria L., Olga Matus B., Javiera Ortega B., Paula Parra P., Mary Jane
Schilling N.

De Universided 5an Sebostidn: Dr, Horacio Salgado F. y Dra. Giulietta Vaccarezza G.
De Universidod Catdlica de lo Santisima Concepcidn: Marcela Hechenleitner C. y Dra,
Alejandra Nocetti de la B.
De Universidad Catélica de Temuco: Dr. Patricio Lagos R. y Dra. Josselinne Toirkens M.
De Universidad del Bio Bio: Dr. Juan Carlos Briede W.

Patrocinador: Fonde Nacional de Desarrolip Cientifico y Tecnolégico (FONDECYT Regular 1190931)

Este documento de Consentimiento Informado tiene dos partes:
— Informacién (proporciona infarmacion sobre el estudio)
—  Formulario de Consentimiento (para firmar si esta de acuerdo en participar)

Se le entregara una copia de |a primera parte del Consentimiento Informado como garantia de las condiciones
de su participacidn.

PARTE I: INFORMACION

Introduccién: El presente formulario de Consentimiento Inforrmado le permitird evaluar, juzgar y decidir si
desea participar en este estudio. Lea esta hoja informativa con atencién. Puede que existan algunas palabras
o conceptos que no entienda. Si eso ocurre, por favor, siéntase en confianza de solicitar que le sean
explicados de mejor manera los conceptos. Sl tiene preguntas mds tarde, puede preguntarle al Investigador
Responsable cuando desee.

Objetivo: Este estudio tizne como objetivo analizar las actividades de formacién pedagdgica en que participan
los docentes no pedagogos de pregrado de las universidades de las regiones del Biobio, fluble v la Araucania y
la forma en gue esta participacidn se asocia a los cambios en su prictica pedagdgica.

Razén por la que se le invitd a participar: Se le ha invitado a participar porque este estudio incluye docentes,
que no tengan una licenciatura o titulo profesional en pedagogia y gue hayan dictade clases a lo menos un
semestre en cursos de pregrado en una universidad de las regiones del Biobio, Rluble y Araucania. Se excluira
a quienes se hayan ausentando los dltimos 6 meses de actividades docentes de pregrado, cualquiera sea la
razon.

Participacién voluntaria: Su participacion serd LIBRE y WVOLUNTARIA, Usted puede elegir participar o no
hacerlo. Tanto si elige participar o no, usted no seré afectado en ninguna forma. También puede dejar de
participar en la investigacion en cualquier momento que lo desee sin que esto implique sancién o reproche
hacia usted por esta decisién.

Disefio del estudio: El estudio al que se le invita es de cardeter mixto, combinando métodos cuantitativos y
cualitativos en un disefio multifase de tres momentos, en el que las fases cuantitativas (primera y tercera
fase) emplearan un disefio no experimental transversal y la fase cualitativa (segunda fase) se desarrollard
seglin |a teoria fundamentada.
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Procedimiento: Su participacién consistird en responder un conjunto de cuatro cuaslionar'? el 7
Cuestionario de Participacion en Actividades de Formacidn Pedagdgica, 2) el Cuestionari § R0|€§},alf4;r#
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agémicos, 3) el Cuestionario de Perfil Académico ¥ 4) el Cuestionario de Contexto de la Docencia. Esta
idad requerird que contribuya al estudio con 25 minutos de su tiempo, como maximo, y serd realizada en
omento y lugar que sea més comodo para Ud. Debido al cardcter exclusivamente educacional del estudio
N0 se requerira en ningun momento informacién relativa a actividades propias de la atencién en salud.

Duracién: El proyecto tendrd una duracién de tres afios, en los cuales se solicitars su participacidn en una
ocasion,

Riesgos: En esta investigacion no se identifican riesgos en contra de su bienestar fisico. No obstante, es
posible que genere cambios en su percepcion y satisfaccidn sobre |a formacidn pedagégica en la que ha
participado y sobre su actuar como docente. Por lo mismo, los investigadores se comprometen a invitarle
gratuitamente instancias de capacitacion pedagogica adicional en retribucién a su participacidn en el estudio.

Beneficios: Se espera que este estudio permita identificar qué caracteristicas de las capacitaciones
pedagdgicas para docentes universitarios favorecen que éste pueda realizar cambios en sus précticas
pedagégicas, mejorando los aprendizajes de los alumnos. Asimismo, se espera identificar los factores
personales y ambientales que afectan que el docente pueda aplicar en el aula las capacitaciones en que
participa. Esto, a fin de generar un protocolo de recomendaciones para el disefio de capacitaciones exitosas,
que permitan mejorar la calidad de la docencia.

Incentivos: Los participantes no recibirin retribucion econdmica ni académica por su participacidn. Pero,
serdn invitados gratuitamente a instancias de capacitacion pedagdgica adicional en retribucién a su
participacion en el estudio.

Confidencialidad: La informacion que Ud. entregue sera resguardada codificando la identidad de tados los
participantes. El sistema de cadigos sélo serd conocido por el Investigador Responsable v su identidad no serd
considerada durante el procesamiento de los datas ni en ningln otro momento. Los datos serdn almacenados
€n computadores resguardades con clave v podran acceder a2 los datos relacionados al estudio SOLO el
equipo de investigacion y el Comité Etico-Cientifico revisor si asi lo considera oportuno. El Investigador
Responsable estars a cargo de Iz custodia de toda |a informacién del estudio.

Publicacién de resultados: Al finalizar esta investigacin, el conocimianto que se obtenga del estudio se
difundira hacia la comunidad cientifica y académica, tanto en seminarios, congresos y articulos publicados en
revistas cientificas del drea, para que otras personas interesadas puedan aprender de los hallazgos obtenidos.
En todas estas instancias se mantendrd el anonimato de |z identidad de todas las personas @ instituciones
participantes. Se le proporcionara un resumen ejecutivo si Ud. le soligita.

A quién contactar: Cualquier pregunta respecto al desarrallo de la investigacion o sobre los resultados de ésta,
parcial o final, puede contactar con el investigader responsable, Dr. Cristhian Pérez Villalobos, escribiéndole 2
su correo electrdnico cperezv@udec.cl o llamandole al fono +56 41 2204932, Ta mbién puede solicitar
informacian adicional & la presidenta del Comité de Etico Cientifico de la Facultad de Medicina, Dra. Isabel
Cottin Carrazana, al fono +56 41 2204935 o al correo electrénico cecmedicina@udec.cl, o a la presidenta del
Comité de Etica de la Universidad de Concepcién, Dra, Andrea Rodriguez Tastets, al fono +56 41 2204302,
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/ PARTE II: Formulario de Consentimlento

(o |

ANTES DE FIRMAR ESTA CONSENTIMIENTO DECLARD QUE:

*  Mis preguntas han sido respondidas a mi entera satisfaccidn y considero gue entiendo toda la
informacidn proporcionada acerca del estudio.

*  Acepto que la informacion proporcionada serd recopilada, utilizada y divulgada conforme a lo
descrite en este formulario de consentimiento informada.

* He decidido libre v voluntariamente participar en el estudio de investigacién y entiendo que puedo
retirarme en cualquier momento sin sancidn alguna.

*  Recibiuna copia firmaday fechada de este documento,

*  S¢ que al firmar este documento, no renuncie a ninguno de los derechos legales.

Fecha /

- S,

{dd/mm/acaa)

Nombre del participante

Firma del participante

Los aspectos antes sefialados han sido comprometidos por el Investigador Responsable, Dr. Cristhian Pérez
Villalobos, quien confirma que ha entregado verbalmente la informacion necesaria acerca del estudio, que ha
contestado toda duda adicional y gue mo ejercié presidn alguna para que el participante ingrese al
estudio. Ademds, el investigador declara que procedié de acuerde con los principios éticos, v leyes nacionales
e internacionales vigentes para la investigacion educacional.

Nombre del Investigador Responsable

Dr. Cristhian Pérez Villalobos

Firma del Investigador Responsable

LY <

Asimismo, mi participacidn ha sido autorizada por la institucion a la que pertenezco, tal y como consta en la

Nombre del representante institucional
o delegado

Cargo del representante institucional o
-delegado

‘delegado

Firma del representante institucional o
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