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SINTESIS DESCRIPTIVA

El presente estudio tuvo como objetivo proponer estrategias
motivacionales hacia la promocion de la Asignatura Enfermeria Comunitaria
dirigidas a los estudiantes del 4to afio de la carrera Enfermeria de la
Universidad de Carabobo. La misma, se ubica en la metodologia de
investigacion cuantitativa, tipo de campo, disefio no experimental, modalidad
proyecto factible. La poblacién estuvo conformada por 120 estudiantes y
como muestra, se selecciond el 25% de la poblacion, es decir 30 estudiantes
de 4to afio de enfermeria. Para la recoleccion de la informacion se empleo la
encuesta, el instrumento un cuestionario tipo escala con cuatro opciones de
respuesta: Siempre, Casi Siempre, Algunas Veces, Nunca. Para la validez
se empleo el criterio de expertos. La confiabilidad por el coeficiente Alpha de
crombach por ser un cuestionario con alternativas de respuesta
policotbmicas, que arroj6 un indice de 0,86. Los resultados permiten
afirmar que existe un promedio bajo del reconocimiento de los estudiantes en
cuanto a los métodos didacticos empleados por el docente. Se recomienda
actualizar a los docentes en el uso de estrategias didacticas a fin de que
adopten cambios favorables en pro de poder contribuir a la formacion
integral de los estudiantes de enfermeria.

Descriptores: Estrategias motivacionales, asignatura, enfermeria
comunitaria.
Linea de Investigacion: Evaluacién y medicion del aprendizaje
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DESCRIPTIVE SYNTHESIS

The present study has as aim Propose strategies motivacionales towards the
promotion of the Subject Community Infirmary directed the students of 4to
year of the career Infirmary of Carabobo's University. The same one, locates
in the methodology of quantitative investigation, type of field, not experimental
design, modality feasible project. The population ist 120 students of 4to year
of infirmary and sample will be shaped by 30 students. For the compilation of
the information the survey will be used, the instrument a questionnaire type
climbs with four options of response: Always, Almost Always, Often, Never.
For the validity the experts' criterion will be used. The reliability for the
coefficient Alpha of crombach for being a questionnaire with alternatives of
response policotbmicas, that threw an index of 0,86. The results allow to
affirm that a low average exists of the recognition of the students as for the
didactic methods used by the teacher. One recommends To update the
teachers in the use of didactic strategies so that they adopt favorable
changes in favor of being able to contribute to the integral formation of the
students of infirmary.

Describers: Strategies motivacionales, subject, community infirmary.

Line of Investigation: Evaluation and measurement of the learning
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INTRODUCCION

La educacion es definida por Gamez, F (2009), cdmo “un proceso
representado por cualquier influencia sobre el individuo que lo haga capaz de
adquirir conocimientos, actitudes y comportamiento que acepte su grupo
social” (p.92). La misma se confunde errébneamente con instruccion, pero
esta, tiende a la formacion intelectual del individuo, mientras que la otra,
cuida particularmente de su formacion integral. No obstante, refiere el autor
citado, que con frecuencia se habla de instruccion-educacién, sefialando con
esto, que la instruccién debe preceder a la educacién, motivando a los
individuos al cambio de conducta. Los fines de la educacion puede

expresarse en tres sentidos: el individual, el social y el trascendente.

Al respecto, Rousseau,J (2010) afirmaba que “la educacion persigue el
desarrollo arménico de la personalidad.”(p.326). Teniendo presente sus
posibilidades intrinsecas o hereditarias, y tiende a capacitarlo para actuar
conscientemente ante nuevas situaciones de la vida, aprovechando las

experiencias anteriores.

De la misma manera las actitudes concretan los valores, son las lineas
formadoras de la personalidad: formas habituales de pensar, sentir y actuar.
Estas son adquiridas y mediante la educacion se develan, refuerzan y
perfilan. Es una predisposicion conductual, que la persona adquiere, es una
propiedad de la personalidad individual ain cuando su génesis se debe a
diversos factores, entre ellos, los sociales y a su vez, las estrategias son
operaciones mentales dirigida a una meta y puesta en practica en forma
deliberada que se usan para facilitar la ejecucion de tareas. Es por eso, que
cuando se habla de enfermeria comunitaria se refiere a la enfermera que

trabaja con la comunidad. Esta ofrece atencion y la seguridad de un elevado



bienestar para los individuos, los grupos y las familias dentro del

alcance de las mayores necesidades comunitarias.

Para muchos profesionales de la atencion de salud que no estan
familiarizados con los principios y las dimensiones précticas de la enfermeria
en salud comunitaria, el concepto de brindar atencion a una comunidad o a
una poblacién es dificil de comprender. De ahi, que cuando se habla de las
enfermeras de salud comunitaria se refiere a las personas que deben estar
preparados para ser agentes multiplicadores, orientadoras, tienen como
sujeto a la comunidad global y sus acciones dirigidas a la poblacién como un
todo. Sus principales funciones son las de promover, prevenir, mantener y

restaurar la salud de los individuo, familia y comunidad.

Dentro de este orden de ideas, es de gran importancia la educacion,
vista como un proceso dinamico de permanentes cambios, donde interactian
factores tales como los recursos humanos, financieros, politicos, sociales,
ambientales, llevan implicito un sentido de revision y evaluacién constante
con el fin de propiciar cambios positivos en el entorno social. De igual
manera el motivo innato para explorar, entender y controlar el ambiente. Los
estudiantes deben tener la disposicion para luchar por tener éxito en tareas
desafiantes y cumplir con normas elevadas de logro. Fundamentado en lo
anterior surge la inquietud de realizar esta investigacion, el cual esta dirigido
a diseifar estrategias motivacionales de los estudiantes del cuarto afio de la
carrera de enfermeria hacia la asignatura Enfermeria Comunitaria. Este

estudio se presenta en seis capitulos.

En el Capitulo I, Se hace referencia al Planteamiento del problema.

Objetivo General, Objetivos Especificos y la Justificacion de la investigacion.

En el Capitulo Il, relacionado al el marco de referencia que sustenta

esta investigacion, con los antecedentes del estudio, asi como las bases



tedricas, que se apoya la investigacion, el sistema de variables su

operacionalizacion de las variables y la definicion de términos basicos.

El Capitulo 1ll, donde se desarrolla la metodologia que sera aplicada
contentivo del paradigma, tipo disefio y modalidad de la investigacion,
poblacion y muestra, técnicas e instrumentos para la recoleccion de datos,
la validez y confiabilidad, asi como, el procedimiento para el procesamiento

de la informacion.

El Capitulo IV, se presentaran andlisis y los resultados, de la

investigacion.

El Capitulo V, Referido a las conclusiones y recomendaciones se
presenta las conclusiones derivadas de los resultados y las

recomendaciones relacionadas con los hallazgos.

El capitulo VI, contiene la Propuesta de estrategias motivacionales
dirigido a los estudiantes del cuarto afio de enfermeria. Finalmente, se

agregan las referencias bibliograficas y los anexos.



CAPITULO |

EL PROBLEMA

Planteamiento del Problema

A través del tiempo, el mundo ha sufrido transformaciones en la
busqueda del desarrollo de todas las areas del saber, generando asi
cambios sociales, enmarcados, en el proceso indetenible de los avances de
la ciencia, por lo que actualmente, se es testigo de un auténtico progreso
hacia una nueva dimension humana y social. Las personas, su evolucion,
motivacion y desempefio se estan volviendo vitales y una ventaja competitiva
para la sociedad. De alli que se necesita de personas activas, que se
adapten de manera rapida a estos cambios tecno cientifico, que le permitan
desarrollar comportamientos maleables y creativos, satisfaciendo las

necesidades especificas del exigente mundo actual.

Por consiguiente, la Motivacion es una necesidad humana, que ayuda
a definir la conducta, por lo que hay que estar pendiente, de incentivarla, a
través de la participacion ,el desarrollo de actitudes y capacidad de
,adiestramiento, nuevos retos, entre otras y mantenerla vivas como fuerza
interna de los estudiantes. De manera que para los profesores de enfermeria
es un gran reto contar con estudiantes motivados en ambiente comunitario.
De alli la importancia de la busqueda de estrategias motivacionales que a
pesar de las vicisitudes y adversidades puedan realizar un trabajo exitoso en
la comunidad, y por ende se mantenga un clima armonico, favorable para un

optimo desempefio en la misma.



Este progreso se ha visto favorecido por organizaciones
internacionales como la organizacion panamericana de la salud
(O.P.S)(2010) y la organizacion de las naciones unidas para la educacion en
la Ciencia y la Cultura (UNESCO)(2012). Ademas, de convenios entre
gobiernos del mundo que generan un intercambio cultural y de éareas del
saber, que llegan hasta el campo educativo. La practica docente de la
enfermeria no escapa de esas transformaciones, ya que hace 50 afos, era

distinta a las realizadas en la actualidad.

Por esto, para comprenderla y prepararse para el futuro se debe
conocer no solo su pasado, sino también su situacion en la realidad, y los
factores socioldgicos que los afectan. A lo largo del tiempo, existen
infinidades de definiciones de enfermeria. Algunas, reflejan lo complejo que
es la teoria y la practica de enfermeria. Otras definiciones elaboradas, entre
ellas, la realizada por Florencia Nightengel, (1860) quien fue la primera en
presentar la definicion con la que se consideré a la enfermeria como una
profesiéon de ayuda al enfermo, “el acto de influir sobre el entorno del
paciente para ayudarle a su recuperaciéon.” (p.67). Anteriormente el hospital
era el Unico lugar que estaba a disposicion de la mayoria de las

enfermeras(os) para ejercer su profesion.

Hoy en dia, las enfermeras(os) ademas de trabajar en las instituciones
hospitalarias con pacientes con enfermedades agudas, crénicas o para
rehabilitacion, también, lo realizan en el domicilio de los usuarios, en los
servicios de la comunidad, en los dispensarios, ambulatorios vy
organizaciones para la conservacion de la salud. Similarmente, la enfermeria
en Venezuela forma parte de un nivel organizado del sector salud,
observandose un relativo avance en su labor profesional en el éarea
comunitaria, espacio en el cual el profesional estd capacitado con niveles de

alta competencia en el equipo de salud. Dentro de este orden de idea La



ciencia y arte de enfermeria comunitaria se basan en la ciencia fisica,
biolégica y en la conducta; partiendo de esta premisa se identifican varios
conceptos importantes que pueden ser considerados como marco de
referencia en la ensefianza y ejercicio de la enfermeria en la salud

comunitaria.

En este sentido, la enfermeria comunitaria en Venezuela nace
conjuntamente con el Ministerio de Sanidad y Asistencia Social en 1.936, sin
embargo esta area siempre ha tenido déficit en la asignacion de recursos
humanos. Por otra parte, no era prioritaria la salud comunitaria en las
politicas de salud lo que ha ocasionado que las actividades preventivas se
realicen casi exclusivamente en los ambulatorios. Desde que dicha
institucion asumié la familia como la unidad de trabajo, corresponde a la
enfermeria comunitaria tiene como sujeto a la comunidad global y sus
acciones estan dirigidas a la poblacion como un todo. En su ejercicio integra
los conceptos y métodos de las ciencias de la salud publica con la
enfermeria para promover, prevenir, mantener y restaurar la salud de
comunidad. De igual manera, las habilidades que contribuyen a la practica de
la enfermeria comunitaria se desarrollan con el conocimiento, la experiencia

y la madurez.

En este orden de ideas, el trabajo en la comunidad es una de las
funciones sustantivas de enfermeria, como destaca Matrriner, A (2009), quien
describe entre las funciones de enfermeria “apoyo a la poblacion a través de
diversas actividades enfocadas a la procuracion, prevencion y mantenimiento
de la salud del individuo, familia y comunidad, desde un enfoque preventivo,
asi como acciones orientadas a promover un mejor nivel de vida” (p.86). En
este sentido, se deben establecer vy llevar a cabo programas especificos en

los cuales corresponde al enfermero (a), un desempefio esencial para



lograrlo a través de la participacion activa, decisiva y organizada de las

comunidades y el equipo de salud.

Aunque existen competencias que hay que cultivar; la extroversion, la
autonomia el trabajo en equipo son valores importantes, ya que en el
desempeiio de sus labores se relacionan con distintos profesionales y con
miembros de la comunidad. De igual manera, la comunicacion debe ser
fluida, en sentido normativo y reflexionante y con alta eficacia, la capacidad
para administrar favorecera la planificacion, la organizacién, direccién,
ejecucion y el control de los servicios comunitarios, la intervencion de la
enfermeria comunitaria a través del diagnostico y el establecimiento de
planes de cuidados y auto cuidados constituyen un elemento insustituible en

la promocion de la salud.

En relacién con la atencion domiciliaria, comenta Balderas, M (2009),
que esta debe ser personalizada, aplicada en especial en pacientes
inmovilizados, terminales y en tratamiento que requieren especial
supervision, sin dejar a un lado, la atencion a todo el grupo familiar que se ve
afectado por el problema de salud y de su familiar estan mas informados
sobre las medidas relacionadas con sus procesos y demandan cada vez,
mayor participacion en la toma de decisiones sobre su salud. Es
precisamente la (el) enfermera(o) quien negocia con el usuario, el plan de
intervencion. Ello le confiere un valor agregado a la enfermeria comunitaria,
ofrecer los servicios que se necesitan. De esta manera, al hablar de
motivacion la actitud es preponderante ya que se refieren a sentimientos,
opiniones, creencias y predisposicion que influyen en el comportamiento de
los estudiantes para el futuro desempefo antes los problemas del individuo,

el interés por sus necesidades y la atencion que la enfermeria le ofrece.



Desde el punto de vista de la educacion, el mantenimiento de estas,
vendran dadas por diversos factores, entre ellos, el conocimiento conceptual,
las habilidades humanas y técnicas, que se nutren y se desarrollan en la
ensefianza universitaria, estan guiadas por los programas de asignaturas con
la facilitacién de los docentes los cuales, en su mayoria, poseen un nivel de

maestria.

No obstante, aun cuando dichos profesionales se abocan a motivar a
este grupo en estudio hacia la practica de la enfermeria comunitaria, se
observa como docente de esta materia que la mayoria de los estudiantes de
4to Ao de la Carrera Enfermeria de la Universidad de Carabobo, se
evidencia bajo interés hacia esta asignatura, manifestado por inasistencia a
las practicas de campo, bajo rendimiento académico, ademas afirman que
no es importante dicha materia y ademas, creen que no se hace nada en la
comunidad, ya que prefieren la practica asistencial, cumpliendo los

objetivos de los programas de salud.

Por consiguiente, la discrepancia que existe entre el basamento tedrico
sustentado anteriormente y el comportamiento de los estudiantes al inicio de
la asignatura, donde se observa desinterés para aprender continuamente y
mantener los procedimientos basicos actualizados, dificultad y bajo interés
hacia la asignatura, demoras para iniciar el primer encuentro con la familia y
la comunidad, apatia en asistir a las asesoria con los profesores para
mantener, y validar los conocimientos necesarias para asistir a la practica,
inseguridad manifiesta de conocimiento en relacion con el plan a desarrollar

y por la forma de abordar la comunidad.

Por otra parte, tienden a protestar por los equipos de trabajos con los
cuales les corresponde desarrollar la practica y demuestran desconfianza

entre ellos a pesar que vienen estudiando juntos por tres aflos consecutivos.



Se aprecia escasa cooperacion y el trabajo en equipo con el fin de lograr los
objetivos establecidos en la misma. Frecuentemente expresan su
descontento de estar en la comunidad y no saber qué y como hacer las
actividades de forma expedita, aunado a esto, se quejan que las familias de
la comunidad, no se encuentran en las casas 6 algunas veces, se niegan a

cooperar con los estudiantes.

Lo planteado, se traduce en inseguridad, incomodidad, falta de control
en lo que hacen, y desmotivacién hacia la asignatura. De corregirse esta
situacién se lograria en este grupo de estudiantes un cambio de paradigma
hacia el abordaje de la comunidad con auto confianza. Dentro de este marco
las estrategias motivacionales son esenciales para la promocion y
prevencion de la salud en la practica de la enfermeria en la comunidad de
forma innovadora con una mejora continua, con espiritu emprendedor,
trabajando en equipo y con gran confianza en las personas. lgualmente, hay
qgue considerar que la formacién de estrategias motivacionales es un aspecto
fundamental a tener en cuenta, ya que orientan las bases de lo que sera la

futura predisposicion y comportamiento de los estudiantes.

Por todo lo antes expuesto, se plantea la siguiente interrogante:
¢, Cuales son las estrategias didacticas empleadas por el docente en la

asignatura Enfermeria Comunitaria?

La respuesta a esta interrogante, conduce al planteamiento del
siguiente estudio, dirigido a formular estrategias motivacionales para la
promocién de la asignatura Enfermeria Comunitaria dirigidas a los
estudiantes del 4to afio de la carrera de Enfermeria de la Facultad de

Ciencias de la Salud. Universidad de Carabobo.



Objetivos de la investigacién

2.10bjetivo General

Proponer estrategias motivacionales para la promocién de la
Asignatura Enfermeria Comunitaria dirigidas a los estudiantes del 4to afio
de Enfermeria de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad de
Carabobo.

Objetivos especificos

Diagnosticar las estrategias didacticas empleadas por el docente en la

asignatura Enfermeria Comunitaria.

Determinar la  factibiidad de la elaboracion de estrategias

motivacionales para la promocion de la Asignatura Enfermeria Comunitaria

Disefiar estrategias motivacionales para la promocién de la Asignatura
Enfermeria Comunitaria dirigidas a los estudiantes del 4to afio de
Enfermeria de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad de
Carabobo.

10



Justificaciéon del Estudio.

La prevencion es importante en el area de la salud ya que este aspecto
se trata de combatir las enfermedades desde el punto de vista preventivo,
anticipando su aparicion y en otros casos sus complicaciones, permitiendo
mantener la salud de las personas, evitando el deterioro de su vulnerabilidad
ante las enfermedades, asi como también, disminuyendo el riesgo de su
aparicion. Por eso la enfermeria comunitaria constituye uno de los mayores
aportes de la sociedad, a los ambulatorios, a la profesion, a la comunidad
entre otros. Torres, M (2008) sefiala que “el propdsito de la enfermeria de
salud comunitaria es contribuir en lo individual y lo colectivo, con
colaboracién de los demas, conseguir el nivel funcional optimo del usuario

mediante la ensefianza de la promocion de la salud.” (p.91).

Este sefialamiento indica que las(los) enfermeras(os) comunitarias
deben planificar, programar con la comunidad sus intervenciones que
conlleven a mantener la salud de las personas y su calidad de vida. Esta
clase de participacion conduce a considerar a la comunidad como un cliente

y a su vez, como un todo en cuanto a la diversidad cultural e individual.

De la misma manera visualizar la motivacion, el interés o atraccion
hacia el aprendizaje de cualquier asignatura, que tengan los estudiantes y a
su vez, la manera de dirigir la promocion de las estrategias motivacionales,
para aplicar acciones dirigidas a solucionar el problema abordado en este
estudio. De alli lo importante y novedoso de esta investigacion, ya que
podria ayudar a detectar a tiempo cualquier dispersion de los estudiantes
hacia la enfermeria comunitaria ademas de conocer la disposicion de estos

hacia la asignatura.

En relacion a la educacion, podria proporcionar la informacion

necesaria para tomar decisiones en las estrategias de aprendizaje que

11



conduzcan a promover el fortalecimiento de esa actitud y asi, tener
profesionales reflexivos y exitosos en esta area. Se espera que este estudio
contribuya como un aporte a otros proyectos que se desarrollen en esta linea
de investigacion. Los resultados ayudaran a los estudiantes y egresados de
enfermeria a fortalecer sus conocimientos sobre estrategias motivacionales

aplicadas.

Asi mismo, el trabajo aporta al area de enfermeria un antecedente
valido para los estudiantes, dado que se espera que sus resultados serviran
de base para estudios posteriores tomando en cuenta las reflexiones
planteadas para los estudiantes, el medio, los promotores de salud, y su vez,

sean agentes multiplicadores del cambio.

Con respecto al aporte Cientifico, esta investigacion se desarrolla
sobre la base de una metodologia sustentada en teorias pedagdgicas sobre
las estrategias motivacionales, las cuales fundamentan la propuesta que se
presentara, lo cual permitira obtener un medio para introducir cambios en el
contexto de la practica de Enfermeria Comunitaria. Desde el punto de vista
metodoldgico, esta investigacion puede servir de base para estudios
posteriores dirigidos a indagar sobre este tema, en la linea de investigacion
evaluacion y medicion del aprendizaje, como contribucion a la mejora de la
preparacion pedagdgica de los profesionales de enfermeria en su praxis

comunitaria.
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CAPITULO I

MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes de la Investigacion

En el ambito internacional, se cita a Pedrenny, R (2012), quien realiz6
en la Universidad de Barcelona Espafa un estudio titulado: Practicas de
Enfermeria Comunitaria: evaluacion de una muestra de enfermeras tutoras
en centros de Atencion Primaria de Salud (APS). El Objetivo, conocer la
opinion de enfermeras que tutorizan las practicas de Enfermeria Comunitaria
en relacion al conocimiento, habilidades y actitudes de los estudiantes que

realizan sus practicas en centros de Atencion Primaria de Salud (APS).

Se realizé un estudio transversal en centros de APS. Las participantes
fueron enfermeras que monitorizaban la formacion practica de los
estudiantes de Enfermeria durante al menos los Udltimos dos afos. Las
variables estudiadas fueron el conocimiento tedrico (valores normales de
parametros biologicos, proceso del atencion enfermero), las habilidades
(toma de la tension arterial, entrevista a los pacientes) y las actitudes

(escucha atenta, respeto a los pacientes) de los estudiantes.

Los Resultados, segun la opinibn de las enfermeras es que los
estudiantes presentan dificultades en los conocimientos tedricos
relacionados a los protocolos clinicos, la pediatria y el manejo de
enfermedades cronicas; las habilidades peor puntuadas se refieren a la

aplicacion de inyectables, la cura de heridas y extracciones sanguineas; las
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actitudes mas débiles afectan al proceso de toma decisiones. Por otro lado,
los estudiantes fueron bien puntuados en el conocimiento de: los parametros
biolégicos (63: 76,8%), del proceso del atencién enfermero (62: 75,6%), y en
la educacion para la salud (53: 64,6%). La toma de la tension arterial y en la
escucha atenta de los pacientes fueron la habilidad y la actitud mejores

puntuadas respectivamente.

Concluye que los conocimientos tedricos y las actitudes son las
principales fortalezas y las habilidades las principales debilidades que los
estudiantes aportaran a su practica como futuros profesionales enfermeros.
Esta investigacion guarda intima relacion con la investigacion en curso
porque trata especificamente la actitud de los estudiantes hacia la enfermeria

comunitaria, variable que se desarrolla en el presente estudio.

Por consiguiente Perea, R (2010), realiz6 una investigacion titulada
“Actitudes de los Estudiantes del 4to afio hacia el Internado, en la Escuela
Académico Profesional de Enfermeria de la Universidad Nacional Mayor de
San Marcos, Lima, 2009” Investigacion descriptiva con el objetivo de
estudiar las actitudes hacia el Internado en los estudiantes del cuarto afio de
enfermeria, considerando la practica pre-profesional hospitalaria segun
complejidad de servicio: hospitalizacion y emergencia, y practica
preprofesional comunitaria segun dmbito de rotacién: intramural y extramural,
cuyos resultados serviran a los docentes de la Escuela de Enfermeria para
fortalecer las actitudes favorables hacia el Internado y modificar aquellas

desfavorables con tendencia al rechazo. Participaron 62 estudiantes.

Se aplic6 un cuestionario elaborado con la técnica del diferencial
semantico; constituido por 7 reactivos y cada uno con doce escalas
bipolares, considerando los factores evaluativo, actividad, potencia y

familiaridad. El procesamiento de datos fue manual y haciendo uso de un
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paquete estadistico en Excel (XLSTAT). La informacion es presentada en
cuadros y gréficos (perfiles). Entre sus conclusiones, la actitud hacia el
Internado es de aceptacion leve, identificandose rechazo por el éarea
hospitalaria, y aceptacion por la comunitaria; ambas con intensidad leve. La
actitud hacia la experiencia por los servicios de hospitalizacion, es de
aceptacion leve a diferencia de la practica por los servicios de emergencia,
que es de rechazo leve. La actitud hacia el ambito intramural y extramural es

de aceptacion leve.

En la actitud hacia el Internado el factor evaluativo y actividad, en todos
los reactivos, es de aceptacion leve a moderada y los de potencia y
familiaridad, en la mayoria de los reactivos, es derechazo leve a moderado.
El Internado es considerado por los estudiantes como una experiencia,
desde el factor evaluativo, ligeramente agradable, ligeramente satisfactoria y
bastante bonita; desde el factor potencia, como ligeramente dificil,
ligeramente estresante y ligeramente pesada; desde el factor actividad como
ligeramente alegre, bastante activa y ligeramente lenta y, desde el factor
familiaridad, como experiencia ligeramente conocida, ligeramente segura y

ligeramente compleja.

El resultado se relaciona con la presente investigacion, ya que, se
refiere a la Motivacion del personal de enfermeria en actividades
intrahospitalarias como a nivel comunitario, por lo tanto se manejan variables

similares.

En Venezuela, se resefia el trabajo de Osuna, N (2010), quien realizé
una investigacion titulada: “Intervencion de los estudiantes de Enfermeria
Comunitaria Il en la Visita Domiciliaria en el Sector José Gregorio bastidas,
Cabudare Estado Lara”. Venezuela, con el objetivo de determinar la

intervencion de los estudiantes de Enfermeria Comunitaria Il en la Visita
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Domiciliaria, utilizando un solo disefio expo facto correlacional en una
muestra probabilistica seleccionada al azar de 18 estudiantes de enfermeria
Comunitaria Il, a quienes se aplicé un cuestionario tipo lista de cotejo con
doce enunciados relacionados con la intervencion de enfermeria en la visita
domiciliaria. Los resultados confirmaron que en la variable llenado de ficha
social (57,5%), evidencian el llenado de la misma. Un  (52.5%), refleja
realizacion de familigrama y (69%) realizacion de APGAR familiar, lo cual
refleja su alto interés por las actividades profesionales que realizaban,

relacionadas con la visita domiciliaria.

El estudio antes citado demuestra la correlacion que existe entre el la
Motivacidén de los estudiantes hacia la asignatura Enfermeria Comunitaria y
el cumplimiento de las actividades inherentes en la préactica profesional,
evidenciandose la relacién que existe con la presente investigacion, ya que
una vez mas, se demuestra lo importante que es la aplicacion de estrategias
dirigida a la promocion de esta materia, para lograr la motivacién de los

estudiantes hacia su desempefio practico.

Por su parte, Acosta, J (2009), realiz6 en la Universidad de Oriente un
estudio titulado “Actitudes de los Pasantes Internos Rotatorios de enfermeria
hacia los cuidados paliativos del paciente terminal en el Hospital ” cuyo
objetivo fue: Determinar las actitudes de los Internos de enfermeria hacia los
cuidados paliativos de un paciente terminal. El tipo de estudio fue
cuantitativo, disefio de tipo comparativo, de corte transversal. La muestra
estuvo conformada por 90 Internos de enfermeria pertenecientes a la
Universidad de Oriente. ElI instrumento que se utilizé fue un formulario

aplicando la técnica del Diferencial Semantico.

Las conclusiones derivadas del estudio fueron, entre otras: Los

Internos de enfermeria presentan una mayor inclinaciéon a la actitud de
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indiferencia hacia el cuidado paliativo del paciente terminal. Existe una
actitud de rechazo hacia el familiar del paciente moribundo, identificandose
que los internos de enfermeria lo consideran como perturbador y conflictivo.
Los Internos de enfermeria, en su mayoria, consideran que el soporte
psicolégico a la familia del paciente terminal es posible, trascendental,
reconfortante, oportuno y necesario. Esta investigacion se relaciona con la
que se desarrolla, ya que aborda la actitud de los estudiantes hacia una

practica asistencial, variable que se desarrolla en el presente estudio.

Bases Conceptuales

A continuacion se desarrollan los fundamentos conceptuales referidos
a las Estrategias Motivacionales para la promocion de la asignatura

Enfermeria Comunitaria del 4to afo de la Carrera de Enfermeria.

Educacion

En la antigliedad Platén sostenia que la educacion tiene por objeto dar
al cuerpo y al alma toda la belleza y la perfeccion a que son susceptibles.
Igualmente, AristOteles decia que la educacion consiste en hacer al hombre
lo menos imperfecto posible. Del mismo modo, Stuart, M (1.990) menciona
“la educacion es la cultura que cada generacion da a la que le sucede para
hacerla capaz de conservar los resultado de los adelantos que han sido
hecho y si se puede, llevarlos mas alld.” Esto se refiere al enfoque
sociologico. La educacion es un proceso de adaptacion progresiva de los
individuos y los grupos sociales al ambiente, y que determinan
individualmente, la formaciébn de la personalidad, y socialmente, la

conservacion y renovacion de la cultura.
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En cuanto al enfoque individualista, Nerici, G (2009) ha integrado en su
concepto de educacion el individualista o bio psicologico y el socioldgico
considerando que el hombre no puede desligarse de la sociedad y del medio
en que vive. El mismo autor afirma “la educacion es un proceso que tiene la
finalidad de llevar al individuo a realizar su personalidad, teniendo presente
sus posibilidades intrinsecas o hereditarias.” Aspira, de esta manera a
preparar a las generaciones futuras para reemplazar a los adultos que

naturalmente se van retirando.

También, Nerici, G (2009) sefiala que la educacion aspira de esta
manera “preparar a las generaciones futuras de la vida social” y con
referencia al enfoque socioldgico, la educacion realiza la conservacion y
transmision de la cultura asegurando la integracion, la continuidad y proceso

social.

La integridad social, dice el autor, es la inclusion espiritual del individuo
de la sociedad, es buscar que se identifique con los problemas de la
comunidad, que admita sus responsabilidades dentro de la misma y que
contribuya a encontrar mejores situaciones que se confronten. La continuidad
prosigue, es de hecho la transmision de acervo cultural, de los valores y
forma de comportamiento social. La teoria del aprendizaje y la educacion una
razon evidente para la falta de progreso en el desarrollo de la teoria de la
instruccion. Ha sido el énfasis puesto en el aprendizaje y como bases para
la ensefianza o instruccién. Educacion significa cambios en una clase de
personas llamadas participantes o estudiante, una clase que, en un momento

u otro y por diversos periodos de tiempo incluyen a la poblacién total.

Por supuesto, es evidente que la mayoria de las personas aprende
continuamente, sea que se le esté educando o no. El aprendizaje son los

cambios obvios de la educacion, debe tener en cuenta la sicologia del
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aprendizaje. De alli que esta investigacion es importante destacar, el
concepto de gestion estratégica, que puede definirse, de acuerdo con
Betancourt, L (2008),como “El arte y/ o la ciencia de anticipar y gerenciar
participativamente el cambio con el propdsito de crear permanentemente

estrategias que permitan garantizar el futuro del negocio”(p.106)

Bajo este concepto el profesor tiene el arte de planificar estrategias,
con la intencion de alcanzar los objetivos propuestos en beneficio del
estudiante y de la organizacion a la cual pertenezca. Ahora bien se entiende
como estrategia: movilizacion de todos los recursos de la organizacién con el
propodsito de alcanzar objetivos globales de largo plazo. Una estrategia define
un conjunto de tacticas. En este sentido al generar las estrategias
motivacionales para la promocion de la asignatura enfermeria comunitaria se
tendrdn estudiantes mas participativos, exigentes, formar lideres,
comunicativos, esto genera sentido de pertenencia, despierta motivacion, y

autoconfianza.

Por consiguiente se necesitan promover incentivos a los estudiantes
gue perciban esa fuerza motivadora y realicen su labor con carifio y amor en
un ambiente de armonia. Es necesario destacar que la motivacion, constituye
un elemento central dentro del campo de la educacion y de la comunidad
debido a su importancia como fuente de energia para la realizacién de las
acciones asi como para guiar metas y alcanzar objetivos. Robbins, D (2008),
la define como “los procesos que dan cuenta de la intensidad direccién y
persistencia del esfuerzo para conseguir una meta” (p.156). De lo que se
puede inferir, que esta, es el impulso que poseen las personas para alcanzar
metas. Un individuo con este impulso desea cumplir objetivos asi como
ascender en la escala del éxito, el cumplimiento es concebido como algo

importante en si mismo, no solo por las retribuciones que lo acompafian.
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Asimismo, Dolan, A (2009), refiere que, “la motivacion son esfuerzos
necesarios a fin de realizar correctamente una tarea, adoptando actitudes,
comportamientos que le permiten satisfacer conjuntamente sus objetivos
personales (p, 30). En concordancia con lo citado por el autor, la motivacion
alienta a las personas hacer todo lo posible por alcanzar sus metas dando su
mejor esfuerzo para poder satisfacer sus necesidades. Es la razén por las
que se hacen las cosas, ya que siempre existe un motivo que esta

constituido por factores que controlan la conducta.

Por su parte, Chiavenato, | (2008), menciona que, “la satisfaccién de
algunas necesidades es transitoria y pasajera, lo equivale a decir que la
motivacion humana es ciclica; el comportamiento es casi un proceso
continuo de solucion de problemas y satisfaccion de necesidades, a medida
que van apareciendo”.(p.71)

Es decir, que la motivacién es una etapa en las que las necesidades e
impulso internos crean tensiones que son afectadas por el entorno que rodea
al ser humano como son las presencias de metas y el dar a conocer
incentivos que seran los responsables de satisfacer las necesidades de los

mismos para que estos realicen un mayor esfuerzo.
Sobre lo mencionado, Koontz, H y Weihrich, H (2008) refiere, qué:

Es un término genérico que se aplica a una amplia serie de
impulsos, Deseos, necesidades, anhelos y fuerzas
similares...Decir que los administradores motivan a sus
subordinados, es decir que realizan cosas con las que esperan
satisfacer esos impulsos y deseos e inducir a los subordinados a
actuar de determinada manera(p.501).

En la educacion le tocaria ese reto a los docentes mantener a los

estudiantes motivados, conscientes de que cada uno tiene su propia fuerza
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motivacional, la motivacién en este sentido siempre ha sido una importante
fuente de preocupacion para los que dirigen, y es entendible el por qué.
Estos deben lograr que los objetivos se alcancen con la cooperacion de otras
personas, y si ho pueden motivar a los estudiantes para que ejecuten las

actividades, estan destinados al fracaso.

Es asi, el hecho de que, la motivacion es calificada como uno de los
procesos mas simples pero al mismo tiempo de las mas complejas. Simple
por cuanto las personas se sientan basicamente motivadas o impulsadas a
comportarse de forma tal que les produzcan recompensa. Por lo tanto
motivar a alguien debe ser facil; simplemente hay que encontrar lo que desea
y colocado como simple recompensa. Sin embargo, es alli donde se presenta
la complejidad del proceso motivacional. Sucede que lo que una persona
considera como una recompensa importante, otra podria considerarlo

insignificante.

Las personas difieren enormemente en la forma en que aprovechan sus
oportunidades para tener éxito. Por ello se podra observar que la actividad
gue una persona considera clave para conseguir el éxito, quiza sea vista por
otra como imposible. Para precisar la importancia de la motivacion, es
necesario profundizar mas sobre el topico a objeto de estudiar en detalle

cada factor, cada estrategia a utilizar para motivar al estudiante.

Dentro de esta perspectiva Chiavenato, |1 (2008), aporta que “el
desarrollo profesional es la educacion que tiene como objeto ampliar,
desarrollar y perfeccionar al hombre para su crecimiento personal, en
determinada carrera de la empresa, o0 para estimular su eficiencia y
productividad” (457).

Al aplicar las estrategias motivacionales para la promocion de la

asignatura enfermeria comunitaria se estimulara a los estudiantes, para que
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esto incida positivamente en su actuacion, esta puede ser de diferentes tipos,
dependiendo de los recursos que disponga la institucion, como las
necesidades de los mismos, siendo de tipo simbdlicas y/o materiales. De
este modo al crear o desarrollar estrategias motivacionales estas deben
aprovechar de forma efectiva las fortalezas de la institucion, sacando
beneficio de las ocasiones y obviando al maximo las amenazas, motivando

asi a los estudiantes a desempeniar sus funciones de forma 6ptima.

Enfermeria Para La Salud Comunitaria.

La enfermera, (0) de salud comunitaria labora en diversos ambientes
con individuos, familias, grupos y la comunidad. El papel de la enfermera(o)
de salud comunitaria es dinAmico, cambia, crece a medida que suple las
necesidades de la sociedad. Brinda siempre educacion para la salud y
orientacion a los usuarios familia y comunidad. Ademds, coordinan la
planeacion, el manejo de sus casos, la consejeria y la remision del usuario a

los proveedores de atencion de salud.

La American Nurses Asociation, (ANA, 2006), Sostienen “Que la
enfermera comunitaria, ademas de visitar la comunidad, brindan servicios de
conserjeria, realizar evaluaciones, instruir, educar, investigar para mantener

una comunidad saludable.” (p.4).

La enfermera para la salud comunitaria, segun Klainberg, Holzemer,
Leonard y Arnold, (2009), “Que este término es mas amplio ya que incorpora
a la enfermeria para la salud publica aplicada a la promocion y prevencion
de la salud de las poblaciones” (p.5). El fin primordial es ver la comunidad

como un todo. El poder de la (el), enfermera(o) comunitaria, la influencia
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social. Segun Loscertales, A (2010), “Lleva implicito el concepto psicosocial
de influencia ya que interactia, modifica la percepciéon, los juicios y
opiniones, las actitudes, intenciones o comportamientos de las personas al

relacionarse. Con los otros y con las instituciones”. (p.269).

Asi mismo la autora afirma; “que el poder se ve reflejado en cualquier
de sus formas, el mando, la autoridad, la persuasion, la oferta de modelos
para la identificacion, la influencia de las minorias.”(p.269). En este orden de
ideas, es importante destacar que las enfermeras (0S) comunitarias en su
campo de trabajo se destacan por una amplia gama de actividades, por lo
que es necesario reconocer una gran cantidad de roles y funciones que
dependeran de la situacion en que se encuentran, de los problemas a tratar y

solucionar o de los programas de salud en que la misma participa.

Partiendo de este mismo marco de ideas conceptuales, el entorno al
cual se configuran las funciones de la enfermera comunitaria, va a estar en
gran medida destinadas, por la aplicacion de los programas de salud publica
los cuales son considerados como las respuestas o0 soluciones organizadas
institucional o socialmente para enfrentar situaciones prioritarias que alteren,

perturben o pongan en riesgo la salud de una poblacion o comunidad.

De esta forma, como promotores de salud tienen que trabajar en forma
organizada para tener un buen desempefio en la Promocion de la Salud
mediante su rol comunitario y docente proporcionandole una informacion
sobre las actividades de prevencion. Ademas, es bien conocida la
disminucién de la atencion en sectores vulnerables con enfoque de riesgo y
es necesario incursionarlos dentro de los programas de promocién de salud,
dirigida de manera activa. Al respecto Blasco, Y (2008) designa que:
“Fomentar la educacion de las personas sanas o enfermas, de sus familiares

y de la comunidad en general, es razon por la cual la enfermera debe
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mediante el desarrollo de sus actividades comunitarias y educativas, ofrecer
la atencion referida a la promocion de habitos de salud, autocuidados y
orientaciones a los adolescentes para incentivar estilos de vidas saludables.
(p. 293).”

En consecuencia, la salud comunitarias es un tema que han adquirido
gran importancia dada su amenaza creciente por problemas en la sociedad
tales como la sexualidad desprotegida, el uso de alcohol y drogas, los
accidentes, la violencia, los problemas nutricionales, complicaciones
derivadas de falta del esquema de inmunizaciones, entre otros. Estos
problemas de salud derivan de las conductas o estilos de vida de los
adolescentes que tienen factores de riesgos comunes Yy estan
interelacionados en términos de causa-efecto; en este sentido se comprende
que la forma mas efectiva de mejorar la salud de los adolescentes es

aplicando la promocion a la salud.

El andlisis de ésta situacidon ha ido adquiriendo fuerza y con él
convencimiento paulatino de los principios discutidos en la Carta de Otawa,
(1986), dirigida a la consecucion del objetivo " Salud para todos en el afio
2000", siendo que las condiciones y requisitos para la salud son: “la paz, la
educacion, la vivienda, la alimentacion., la renta, un ecosistema estable, la

justicia social y la equidad” (p.3)
Esta Carta de Otawa, (1986), refiere que la Promocion de la Salud

Consiste en proporcionar a los pueblos los medios necesarios para
mejorar su salud y ejercer un mayor control sobre la misma,
entendiendo a la salud como fuente de riqueza de la vida cotidiana,
como un concepto positivo que acentla los recursos sociales y
personales asi como las aptitudes fisicas. Su accion se dirige a reducir
las diferencias en el estado actual de la salud y a asegurar la igualdad
de oportunidades. (p.2)
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Sin embargo puede resultar Gtil para su comprension, el exponer
previamente tanto las corrientes de pensamiento sanitario que la han influido
como las tendencias politicas y organizativas que han ido conformando la
promocién de la salud tal y como se entiende hoy en dia. En conclusion la
(el) enfermera(o) para la salud comunitaria, esta creciendo con los cambios
de la atencién de salud experimentadas por la sociedad. Basada en los
principios del ejercicio, utilizando un enfoque epidemiolégico para atender a
individuos, familia, grupos y comunidades. Las enfermeras de salud
comunitarias estan comprometidas con la prevencion a nivel primario,

secundario y terciario.

Motivacion del estudiante hacia la Enfermeria Comunitaria

En investigaciones recientes se enfatiza la importancia de atender tanto
a los componentes cognitivos como a los motivacionales implicados en el
aprendizaje. Desde esta perspectiva, no se sabe con precision cémo
interactlan los aspectos motivacionales y como corresponderia intervenir en
beneficio de la formacion del estudiante. Definir la motivacion, no es tarea
facil. Kleinginna y Kleinginna (citado en Petri, H y Gobern, J, 2007) en el afio
1981 reunieron 102 definiciones diferentes segun el autor, las cuales tienen
en comun las propiedades activadoras, que se advierten en la conducta. Sin
embargo, no podemos afirmar que no hay motivacion si no observamos una
respuesta, porque tal vez no la vemos o0 no puede ser medida. También,
como caracteristicas de la motivacion aparecen la persistencia y la direccion.
No se deja facilmente lo que nos motiva y cuando estamos motivados,

sabemos la direccidon que vamos a tomar para conseguir lo propuesto.
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En consecuencia, la Motivacion el interés o atraccion hacia la
asignatura, es un tema investigado por ser de vital importancia en el
rendimiento estudiantil. La atraccion o el interés demostrable por el
estudiante hacia una asignatura son concebidos como una motivacion muy
particular o especifica asociada a una motivacion general. Al respecto
Castillo, E (2009) sefiala lo siguiente. La motivaciéon de este constructo
supone que el estudiante al sentirse atraido por el contenido de una
asignatura, mantiene conducta que se manifiestan a través de una actitud de
basqueda informacién, mayor dedicacion, en el estudio de esta asignatura.
Refiriéndose a este problema, argumenta que los modelos cognitivos tienden
a partir de un estudiante motivacionalmente inerte, sin propositos, metas o
intenciones, mientras que los modelos motivacionales tienden a partir de un
estudiante cognitivamente vacio, sin conocimientos, estrategias o

pensamiento.

Por otra parte, los estudiantes universitarios se encuentran en un
periodo de transicién en sus vidas. Sus padres ya no manejan sus vidas ni
les proporcionan una guia diaria, lo que sitla la carga de esa responsabilidad
directamente en el estudiante. Sin embargo, algunos jovenes tienen
dificultades para hacer esta transicion de hacer lo que se les pide a asumir la
responsabilidad de su trabajo. Puedes hacer mas facil esta transicion,

alentando a los estudiantes a asumir la responsabilidad por sus acciones.

De esta manera, la atraccion hacia la asignatura Enfermeria
Comunitaria va a depender en gran medida del grado de motivacion que
tengan los estudiantes hacia las actividades de clase y las practicas, por esta
razon que los estudiantes asistan regularmente a clases y presten atencion,
porque son muchos los estudiantes que no participan en las clases y se

observa una apatia casi constante en su labor a pesar de todos los
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beneficios que esta asignatura le aporta, y lo que ellos pueden aportar a los
individuos, familia y comunidad. La actitud en determinadas asignaturas
dirige la conducta del sujeto al desarrollo de las actividades por la misma.

De acuerdo con Rinaudo et al. (2006), los estudiantes motivados
lograran rendimientos académicos mas satisfactorios lo que redundara en
desempefios profesionales de calidad y en construccion de saberes de
excelencia. Sin embargo, la motivacion no consiste Unicamente en aplicar
técnicas 0 métodos de ensefianza, sino que llega méas alla, la motivacion
escolar conlleva una compleja interrelacion de componentes cognitivos,
afectivos, sociales y de caracter académico que se encuentran involucrados
y que, de una manera, tienen que ver con las actuaciones de los estudiantes

y de los profesores (p.10).

Es frecuente que en el contexto educativo se hable de falta de
motivacion. El profesorado manifiesta de forma generalizada una escasa
estimulacion de los estudiantes por aprender. Por otra parte, las familias
muestran su preocupacion por lograr un ambiente adecuado que favorezca
esta motivacion y permita a sus hijos un desarrollo educativo exitoso. Por lo
tanto, la motivacion es un aspecto central en la ensefianza que preocupa a
todos los miembros de la comunidad educativa y que influye, de forma
determinante en los procesos cognitivos y despierta y mantiene el
aprendizaje. Segun Huertas, C y Agudo, R (2008) sostienen que la mayoria
de los estudiantes, cuando llegan a estudios superiores, Unicamente se
esfuerzan cuando consideran que la materia que tienen que aprender resulta

relevante, cognitivamente desafiante o profesionalmente "Gtil" (p.63).

En el contexto escolar, la motivacion del estudiante, la voluntad para

aprender, se relaciona con sus experiencias subjetivas y con su disposicion
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y razones para involucrase en las actividades académicas. Desde esta
perspectiva, uno de los supuestos centrales de los enfoques cognitivos de la
motivacion es que las personas no solo responden a situaciones externas o
condiciones fisicas, sino también a sus percepciones 0 representaciones
mentales de tales situaciones. Un rasgo esencial de estas representaciones
es su cardacter situado. Es decir, se trata caracteres erigidas en oposicion a
una solicitud especifica y que, en muchos casos, se elaboran en consulta a

esas demandas del medio.

Pozo, My Scheuer, E ( 2009), acotan que “La investigacion en didactica
de las ciencias ha identificado diversas dificultades en sus procesos de
aprendizaje”(p. 48). Entre éstas se puede mencionar la estructura légica de
los contenidos conceptuales, el nivel de exigencia formal de los mismos y la
influencia de los conocimientos y preconcepciones del estudiante. Por
consiguiente, Campanario, J y Moya, A (2009), refieren que las teorias sobre
la ensefianza de las ciencias deben tener en cuenta factores tales como lo
que el estudiante ya sabe, la especial naturaleza de las disciplinas
cientificas, la organizaciébn social de la ensefianza, las caracteristicas
sociales y cognitivas de los estudiantes, sus concepciones epistemoldgicas y
destrezas metacognitivas, las relaciones psicosociales en el aula, los factores

motivacionales, los recursos y medios disponibles, entre otras.

De acuerdo con lo anterior es posible considerar que los problemas en
la ensefianza y el aprendizaje de las ciencias en la universidad tienen que

ver con:
1) El estudiante:

a) La motivacion (falta de participacion y/o compromiso, actitud

pasiva);
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b) El conocimiento (deficiencia o ausencia de conocimientos previos,

de conceptos y/o procedimientos); y

c) Las estrategias de aprendizaje (no poder resolver problemas, leer,
aplicar lo aprendido, generalizar, expresarse en forma oral y/o escrita,
relacionarse, cuestionarse, interpretar, cooperar en grupo, memorizar,

repetir).
2) El docente:
a) La seleccion de contenidos;
b) La ausencia de estrategias;
c) Una evaluacion centrada en la memorizacion;
d) El disefio de actividades;
e) La diversidad y la cantidad de estudiantes cursantes;

f) El desfasaje entre los objetivos/intereses de los estudiantes y los

propios; y

g) La aplicacion de distintos modelos de ensefianza, lo cual conduciria

a confundir a los estudiantes.

Si bien los estudiantes cumplen un rol fundamental e innegable en el
proceso de ensefianza, lo cierto es que cada afio un nuevo grupo aparece en
el mundo académico para poner a prueba los conocimientos sobre
ensefianza y aprendizaje; en definitiva, sobre nuevas estrategias, manejo de

grupos, nueva voluntad y, sobre todo, la paciencia. Esto, finalmente, para

29



concluir que todo es en vano si ellos no estdn "motivados”, o sea, Si ho

manifiestan curiosidad e interés, es decir si no tienen voluntad para aprender.

Asi, se evidencia que es necesario modificar la perspectiva de los
problemas de la ensefianza de las ciencias en la universidad, a fin de
identificar situaciones propiciadas por el docente que favorezcan la
motivacion hacia la enfermeria comunitaria; e indagar expectativas de los
estudiantes de enfermeria sobre la metodologia de ensefianza de esta

materia.

Bases Tedricas

Teoria de lareducciéon de los impulsos de Hull (1968) .

En cuanto a los planteamientos teodricos sobre motivacion puede ser
aplicables a las caracteristicas particulares organizacién, ambientes
hospitalarios, comunitarios, equipos de salud, entre otros. En tal sentido,
Mayor, L y Tortosa, F (2008), refieren que: Uno de los representantes de la
teoria motivacional (reduccién de los impulsos) fue Hull(1968), que presenta
en el contexto general de la conducta que los mecanismos de alerta situados
en el tallo cerebral, inciden en la actividad motivada, dando gran importancia
a los factores fisiologicos. Segun este autor, los organismos buscan
mantener ciertas condiciones oOptimas en relacion con el ambiente, y del
mantenimiento de tales condiciones depende la supervivencia del
individuo. (p.21)
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Dicha teoria, plantea que al existir una carencia, deterioro de algo o
déficit de lo que el ser humano requiere para su existencia, se impulsa un
estado de malestar intrinseco o de desequilibrio que se manifiesta como una
necesidad, la cual forja un impulso con predisposicion a una actividad o
conducta motivada, que no concluye hasta que desaparece la carencia o
hasta que ha sido excluida la perturbacion. Por lo tanto, muestra un modelo
de comportamiento esencialmente dafino, en el sentido de que concibe la
raiz de la conducta motivada, como una perturbacion de la armonia, que
desencadenaba las conductas idéneas para restablecerlo. Para dicha teoria,
el sentido de la conducta no es otro que reducir las necesidades del ser

humano.

En tal sentido, Hull, citado en Mayor, L y Tortosa, F (2008), como
maximo representante de esta corriente y otros autores, la denominan la
teoria motivacional del impulso, la cual también da importancia a las
conexiones de estimulo-respuesta no aprendidas que el organismo posee en
el momento de nacer. Esta teoria motivacional da gran importancia a factores
fisiol6gicos, como los trazos de memoria que supuestamente serian la base

de los circuitos reverberantes y del aprendizaje.

Las dos objeciones principales contra la teoria motivacional de Hull, son
su insistencia en la reduccion de impulsos como mecanismos motivacional
basico, y su énfasis en aspectos locales. Por ello, esta teoria localista es
incapaz de explicar completamente la psicofisiologia de la motivacion, tanto a

nivel humano como subhumano.
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Teoria de la Motivacién por Incentivos de Young (1953)

Petri, H y Govern, J (2009), citan a Young(1953) quien define un
incentivo como un elemento importante en el comportamiento motivado; se
premia y se refuerza el motivo mediante una recompensa del mismo. Los
incentivos mas comunes son el dinero, el reconocimiento social, la alabanza,
el aplauso, entre otros, pero no pueden explicar comportamientos
perjudiciales para el organismo como el alcoholismo, tabaquismo y la
drogadiccién. Los organismos tienden, en lineas generales a conseguir

placer y evitar el dolor.

Young es uno de los autores que mas ha documentado empiricamente
la funcion motivadora de los incentivos, independientemente del valor
homeostético para reducir una necesidad bioldégica o un impulso. Young
nunca pretendio hacer de la teoria hedonista una alternativa del modelo
homeostético, cuya base biolégica le era patente. De todas formas sus
estudios comprobaron el hecho de que a los organismos pueden motivarles
los deseos de placer, tanto como los de reponer energias perdidas o los de

reducir un impulso molesto.

Otros autores como Mc Clelland y James Olds (citado en Robbins, D
2008) también realizan sus aportaciones a este campo. Para Mc Clelland:
"un motivo es una asociacion afectiva intensa, caracterizada por una
reaccion anticipatoria de una meta, en base a la asociacion previa de ciertos
estimulos clave con reacciones afectivas de placer o dolor" (p.361). La teoria
se enfoca en tres necesidades: logro (impulso de sobresalir, lucha por el
éxito), poder (tener impacto, ser influyente y controlar a los demas) y

afiliacion (deseo de relacionarse y recibir aceptacion).
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Teorias de la Disonancia Cognoscitivas Festinger,

Leon Festinger citado por Garcia, D (2009), postul6 la teoria de la
disonancia cognitiva, segun ésta cuando tenemos pensamientos
contrapuestos o contradictorios entre si nos produce un malestar psicolégico,
y para evitarlo ponemos en marcha mecanismos para hacernos volver a la
coherencia y resolver nuestras propias discrepancias. Por ejemplo: gastamos
mucho en una tarde en un centro comercial que nos rompe los esquemas
sobre nuestros planes de ahorro, esto nos hace sentir mal. Para evitar este
malestar podemos pensar que "sb6lo se vive una vez" o '"realmente
necesitaba cambiar el vestuario". El grado de malestar depende de la
cantidad de pensamientos contradictorios y de la importancia que se les den,
si pensamos que vestir bien es importante para nosotros la disonancia se va
a resolver mas facilmente, y si pensamos que es importante el ahorro por la

situacion de crisis existente, nos costara mas resolver el malestar.
En el mismo orden de ideas, Garcia, D (2009), acota que

las teorias cognoscitivas estan basadas fundamentalmente en la
forma en que el individuo percibe la situacién que tiene ante si,
incluyendo el nivel de aspiracion o fijacion de una meta
individual, la disonancia, encargada de los impulsos al cambio
asociados con las disarmonias que persisten frecuentemente
después que se ha hecho una eleccion, y las teorias de
esperanza-valor, que tratan de la realizacion de una decision
cuando son tenidos en cuenta las probabilidades y el coste o los
riesgo.(p. 45)

Teoria de las Necesidades de Maslow (1943)

Por otra parte, el psicologo estadounidense Maslow, (citado en

Robbins, D 2008) disefid una jerarquia motivacional en seis niveles que
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explicaban la determinacién del comportamiento humano. El modelo por
jerarquias de las necesidades, indica que las personas estan motivadas para
satisfacer distintos tipos de necesidades clasificadas con cierto orden
jerarquico y su teoria defiende que conforme se satisfacen las necesidades
basicas, los humanos desarrollamos necesidades y deseos mas altos. Estas
serian: necesidades de autorrealizacion, necesidades de estima,
necesidades sociales o de pertenencia, necesidades de seguridad y
necesidades primarias o fisiolégicas. Habla de necesidades de orden alto
qgue se satisfacen de manera externa (autorrealizacion, estima y social) y de
orden bajo (fisiolégicas y de seguridad) que son satisfechas

internamente; esta seria la teoria Fisiologica.

Modelo de la accién razonada y accion planeada “Ajzen y Fishbein
(1991)

El autor propone un modelo de la accion razonada segun el cual la
intencion conductual viene determinada por la actitud hacia las
consecuencias de la conducta de cardcter individual y por la influencia de los
grupos especificos de referencia. La confluencia entre las creencias
individuales y grupales constituyen la base para la formacion de: actitudes,
intencion y conducta. La teoria de la accion planificada afiade un nuevo
eslabdn a la teoria 0 modelo de la accién razonada: el control percibido de la
conducta. “Las personas so6lo intentaran hacer algo si hay una oportunidad
realista de poder llevar a cabo esa conducta’. Este autor incorpora las
normas personales, que constan de creencias acerca de la correccion o falta
de correccion de la conducta, y las repercusiones afectivas de la realizacion
de la conducta correcta o no. Las normas personales constituyen el afiadido

mas importante y original.
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Esta aproximaciéon a las principales teorias de la motivacion en el
contexto del estudiante universitario, permite esbozar la necesidad de
precisar los motivos que tienen los estudiantes de enfermeria para ingresar
a esta carrera en esta institucion de educacién superior, los cuales
suponemos sean selectos. Es un gran reto la labor instrucciénal que tiene el
docente universitario hacia el estudiante de la asignatura enfermeria
comunitaria desde el punto de vista académico cientifico de calidad 6ptima,
asi como cultivar la dimensién social y filosofica, con una vision multifactorial

en concordancia con la ética de la actitud personal.

Por ende, la motivacion de la enfermera comunitaria no es una
cualidad profesional sino una actitud humana. La disposicién de servicio ante
una situacion de necesidad de un semejante, es un proceso que parte de los
principios y sentimientos que a través de vivencias, educacién y modelaje
familiar, entre otros, se procesan en los individuos Frente a esta situacion,
parece necesario lograr una explicacion mas integrada acerca del
funcionamiento de algunos aspectos de la motivacion, como tépico complejo,
y de otras variables que intervienen en la eleccién de la carrera, como punto
fundamental para el mejoramiento y dominio de su instruccion de nuestros

futuros profesionales de enfermeria.

Bases Legales

Para efectos del presente estudio dentro de un marco legal, dentro de
varias leyes entre las cuales se destacan en el ambito nacional, la
Constitucion de la Republica Bolivariana de Venezuela (1999), dispone en
su Art. 32, dentro del capitulo dedicado a los derechos sociales, regula una

especie de proteccion constitucional a la familia, de la siguiente manera: “La
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familia es la base fundamental de la sociedad y tendra la proteccion del
Estado, quien dictara la legislaciébn necesaria y creara los organismos y
servicios apropiados para su integracion, bienestar y desarrollo social,

cultural y econémico.”(p.32)

Por consiguiente, la Enfermeria Comunitaria, es uno de los entes que
debe proporcionar atencion integral a la familia, abordando problemas
comunitarios que puedan afectar el bienestar familiar. Igualmente, la
Constitucion de la Republica Bolivariana Venezuela (1999), segun el
articulo 83, se establece que:

La salud es un derecho social fundamental, obligacion del
estado, que lo garantizard como parte del derecho a la vida. El
estado promovera y desarrollara politicas orientadas a elevar la
calidad de vida, el bienestar colectivo y acceso a los servicios.
Todas las personas tienen derecho a la protecciéon de la salud,
asi como el deber de participar activamente en su promocion y
defensa, y el de cumplir con las medidas sanitarias, de
saneamiento que establezca la ley, de conformidad con los
tratados y convenios internacionales suscritos y ratificados por la
Republica.(p.29)

El Articulo antes mencionado, hace referencia al derecho que tiene
toda persona a la salud. Desde el punto de vista de la autora, la Enfermera
Comunitaria debe promocionar, propiciar, exigir que esto se cumpla, lograr
que todos los ciudadanos reciban cuidado de calidad cuando lo requieran, y
se obtenga este del sector publico, como del privado.

Asimismo, la Ley Organica De La Salud (1998), Titulo lll, De los
Servicios para la Salud, establece en su Articulo 25.
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La promocion y conservacion de la salud tendra por objeto crear
una cultura sanitaria que sirva de base para el logro de la salud
de las personas, la familia y de la comunidad, como instrumento
primordial para su evolucion y desarrollo. ElI Ministerio de la
Salud actuara coordinadamente con los organismos que integran
el Consejo Nacional de la Salud, a los fines de garantizar la
elevacion del nivel socioeconémico y el bienestar de la
poblacion; el logro de un estilo de vida tendente a la prevencion
de riesgos contra la salud, la superacién dela pobrezay la
ignorancia, la creacion y conservacion de un ambiente y
condiciones de vida saludables, la prevencién y preservacion de
la salud fisica y mental de las personas, familias y comunidades,
la formacion de patrones culturales que determinen costumbres
y actitudes favorables a la salud, la planificacion de riesgos
laborales y la preservacion del medio ambiente de trabajo y
la organizacion de la poblacidon a todos sus niveles(p.8).

En este articulo, se evidencia que el legislador favorece el derecho a
la salud, ademas de la obligacion de aplicar medidas de prevencion y
preservacion de la salud fisicay mental de las personas, familias vy
comunidades, la formacion de patrones culturales que determinen

costumbres y actitudes favorables a la salud.

Otra de las bases legales que sustentan el estudio, es el Cébdigo

Deontoldgico de Enfermeria (2008), En su Articulo 2. Establece:

El profesional de la enfermeria estara regido por criterios éticos
genéricos, en el desempefio de todas las intervenciones de
Enfermeria encomendadas a prestar cuidados humanos
fundamentados en los principios de la ética profesional,
competencia profesional, sentido de la responsabilidad y lealtad
hacia sus compafieros e integrantes del equipo de salud, sujeto,
familia y comunidad(p.3).
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Es decir, que es deber de la enfermera ejercer sus funciones en pro del
beneficio de los beneficiarios, en este caso, fomentando la participacion

ciudadana a través de trabajo comunitario.

Por consiguiente, en el Articulo 3, destaca:

El profesional de la enfermeria tendra por norte de sus
actuaciones los principios de: el valor fundamental de la vida
humana, beneficencia y no Maleficencia, Terapéutico de totalidad,
doble efecto, Justicia, Autonomia, Confiabilidad, Solidaridad,
Tolerancia, Privacidad, Veracidad y Fidelidad(p.3).

De acuerdo a lo planteado en el Codigo deontologico, la base de las
acciones ejecutadas por las enfermeras en el &mbito comunitario deben ser
los principios de solidaridad, justicia, tolerancia y fidelidad, los cuales forman
parte de las acciones emprendidas para lograr la participacién a través de la
generacion de proyectos encaminados a las soluciones de los problemas
esenciales a nivel comunitario, planteamiento que es compartido por la

investigadora.

Por consiguiente, la Ley de Ejercicio Profesional de Ila
Enfermeria(2009), es explicita al definir lo que debe entenderse por ejercicio

de la enfermeria, dicho articulo es del tenor siguiente:

Articulo 2. A los efectos de esta Ley, se entiende por ejercicio de la

enfermeria:

1. La enfermeria es la ciencia y arte de cuidar la salud del individuo, familia y
comunidad. Su campo de accién es la prevencion de la enfermedad y la
participacion de su tratamiento, incluyendo la rehabilitacion de la persona,

independientemente de la etapa de crecimiento y desarrollo en que se
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encuentre. El objeto de la enfermeria es mantener al maximo, el bienestar

fisico, mental, social y espiritual del ser humano(p.2)

Se resalta entonces, que una de las funciones inherentes a la profesion
de enfermeria es la practica comunitaria, con el fin de preservar la salud del

individuo, familia y comunidad.
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Cuadro 1. Operacionalizacion de las Variables

Objetivo general: Proponer estrategias motivacionales para la promocion de la
Asignatura Enfermeria Comunitaria dirigidas a los estudiantes del 4to afio de la
carrera, en la Escuela de Enfermeria de la Facultad de Ciencias de la Salud.
Universidad de Carabobo.

OBJETIVOS VARIABLES DIMENSIONE | INDICADORES ITEMS
ESPECIFICOS S
Diagnosticar Estrategias Métodos -Reforzar aprendizaje 1
las estrategias | didacticas Pedagogicos | -Reconocimiento social. 2
didacticas -Valoracion . 3
empleadas por el -Autoestima 4
docente en la -Reconocimiento académico 5
asignatura - Promueve la generacién de 6
Enfermeria expectativas en estudiantes
Comunitaria. - Promueve la indagacion 7
mediante la investigacién
- Promueve el desarrollo de 8
metas
-Estimulacion de trabajo grupal | 9
-Incentiva la participaciony el | 10
respecto a la diversidad de
ideas
-Emplea el reforzamiento 11
positivo
Determinar la | Factibilidad Recursos
factibilidad de la -Técnica 12
elaboracion del -Legal 13
programa de -Econémicos 14
estrategias -Humanos 15
motivacionales
dirigidas a los
Estudiantes del 4to
afio de la Carrera
Enfermeria la
Asignatura
Enfermeria
Comunitaria.
-Satisfaccion de necesidades | 16
Disefiar Estrategias | Estrategias Propuesta de logro
Motivacionales Motivacional -Formulacion de Metas de | 17
dirigida a los | es aprendizaje
cursantes de - Reforzamiento de conducta | 18
Enfermeria mediante Incentivos
Comunitaria en la
Escuela de

Enfermeria de la
Facultad de Ciencias
de la Salud.

Fuente: Elaborada por la autora (2015)
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CAPITULO 1IlI

MARCO METODOLOGICO

3.1. Naturaleza de la Investigacién

La investigacion planteada, corresponde al paradigma cuantitativo, el

cual es definido por Polit, D y Hungler, B (2010) como:

Aquella vinculada més de cerca con la tradicion positivista. El
investigador parte, ordenada y sistematicamente de la definicion
de un problema y la seleccion de conceptos en los cuales
concentrarse, pasa por el disefio del estudio y la colecta de
informacion y llega a la solucién del problema (p. 238).

El Paradigma Cuantitativo es deductivo, donde se recolectan datos
para evaluar modelos, hipétesis o teorias preconcebidas. La perspectiva se
enfatiza sobre el exterior, es decir, lo valido o externo, que es de posible
observaciéon. Los propésitos basicos del Paradigma Cuantitativo es realizar
mediciones y predicciones exactas del comportamiento regular de grupos
Sociales. Segun Polit y Hungler (ob. cit) "La busqueda principal consiste en
explicar causas de los fendmenos, confrontar teorias y praxis, detectar
discrepancias, analizar estadisticamente, establecer conexiones vy

generalizaciones, abstracciones". (p. 238).
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Se insertd este trabajo de investigacion dentro de este paradigma,
debido a que en la misma se utilizé la recoleccion de datos para establecer
relacion entre los indicadores de las variables en estudio, con base en la
medicion numeérica y analisis estadistico, para establecer patrones de

comportamiento.

3.2. Tipo de Investigacion

La investigacion estd enmarcada dentro del tipo de investigacion de
campo ya que se estudia la situacibn mediante observaciones y datos
recolectados directamente de la realidad. Con respecto a la investigacion de
campo segun el Manual de Trabajos de Grado de la universidad
Experimental Libertador (UPEL) (2010), es:

El analisis sistematico de problemas con el propdsito de observar
y recolectar los datos de la realidad, profundizar en la comprension
de los hallazgos encontrados con la aplicacion de los instrumentos,
y proporcionarle al investigador una lectura de la situacion objeto
de estudio mas rica en cuanto al conocimiento de la misma (p. 3).

De alli, que se dice que es una investigacion de campo por cuanto
estuvo dirigida a recolectar informacién sobre un grupo en estudio, el cual
sirvi6 como fuente de informacion, en este caso los estudiantes de 4to afio
de la asignatura Enfermeria Comunitaria de la Escuela de Enfermeria
Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad de Carabobo. Por otra
parte, se considera adecuado enmarcar la investigacion en el disefio de
campo, porque la informacion se recopil6 en el lugar donde ocurren los
hechos y porque ayudd a encontrar respuestas a situaciones reales del

problema planteado en la investigacion.
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3.3. Disefio de Investigacion.

La investigacion se adapta al disefio no experimental, ya que se realiz6
sin manipular deliberadamente la variable, Hernandez, R y otros (2010)
define como “cualquier investigacién en la que resulta imposible manipular

variables o asignar aleatoramente a los sujetos o las condiciones” (p.145)

Es una investigacion de tipo transversal, ya que segun Hernandez,
(ob.cit), “son aquellos que recolectan datos en un solo momento, en un
tiempo Gnico. Su propoésito es describir variables y analizar su incidencia o
interrelacion en un momento dado” (p. 208). Es por ello, que esta
investigacion se ubicé en este disefio, ya que la autora se limité a recolectar
datos en un momento Unico, para poder describir como son las

caracteristicas de la situacion en estudio en un momento dado.

En cuanto al nivel, corresponde una investigacion descriptiva. Al
respecto Balestrini, M (2009) sefiala que la investigacion descriptiva
“refiere e interpreta minuciosamente lo observado, incluye descripcion,
registro, analisis e interpretacion de la naturaleza actual, composicidon o
procesos de los fenébmenos.” (p. 39). En relacibn a lo citado, la
investigacion  se adapta perfectamente al tipo descriptivo, porque

describe la situacion tal como se presenta en la realidad.

3.4. Modalidad de la Investigacion
La presente investigacion, se ubicé en la modalidad de proyecto

factible. Segun el Manual de elaboracion de Trabajos de Grado, de

Especializacion, Maestrias y Tesis Doctorales de la Universidad
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Pedagogica Experimental Libertador (2010), como: “consiste en la
elaboracion de una propuesta o de un modelo operativo viable, para aportar
una solucion posible a un problema de tipo practico, para satisfacer las
necesidades de una institucion o grupo social” (p. 7). Se situ6 en esta
modalidad, debido a que se pretende dar una alternativa de solucién a un
problema, como es la necesidad de motivar a los estudiantes de la

asignatura Enfermeria Comunitaria.

Fases Metodoldgicas

Tomando en cuenta que la propuesta se abordara en la modalidad de
proyecto factible, la misma se desarrolla segun las siguientes fases

metodoldgicas:

Fase | Diagnéstico:

Consisti6 en una revision bibliogréfica la cual fue necesaria para la
realizacion del planteamiento de la situaciébn problematica, formular los
objetivos y desarrollar las referencia teéricas, posteriormente se procedio a
realizar el trabajo de campo con la elaboraciéon y aplicacion de los

instrumentos de recoleccién de informacion.

Fase Il Factibilidad

La factibilidad de la elaboracion de la propuesta Plan Instruccional para

la elaboracion de estrategias didacticas se determiné a través del
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instrumento que se les aplico a los estudiantes de IV semestre de
Enfermeria”, donde se tomé en cuenta la factibilidad técnica, legal y

econdmica.

Fase lll Andlisis de los Datos

Una vez aplicados los instrumentos, los resultados obtenidos en la
muestra se tabularon y codificaron con la finalidad de facilitar el empleo de la
informacion, considerando las variables definidas, para realizar el

correspondiente analisis.

Fase IV Disefo de la Propuesta

Esta se elaboré en funcidon de las necesidades que se detectaron

durante el desarrollo del diagnéstico y al estudio de la factibilidad.

3.5. Poblacion y Muestra

Poblacion

Segun Polit, D y Hungler, B (2010) distingue a la poblacion como “Un
conjunto total de individuos u objetos que tienen varias caracteristicas en
comun” (p. 659). En concordancia Tamayo y Tamayo, M (2009), define a la
poblacién como “la totalidad del fendmeno a estudiar donde las unidades de
la poblacion poseen una caracteristica comun, la cual, se estudia y da origen

a los datos de investigacion (p. 89). Con respecto al estudio, se tuvo como
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poblacion a 120 estudiantes de 4to Afio de la Carrera Enfermeria

comunitaria.

Muestra

Segun Tamayo y Tamayo, M (2009) “Cuando seleccionamos algunos
elementos con la intencibn de averiguar algo sobre una poblacion
determinada, nos referimos a este grupo de elementos como muestra” (p.
22). Dentro de este marco, la exactitud de la informacion recolectada
dependera en gran manera de la forma en que fue seleccionada la muestra;
visto de esta forma, la muestra de este trabajo es de tipo no probabilistica,
representada por el 25% de la poblacion es decir 30 estudiantes de la
Asignatura Enfermeria Comunitaria, lo que constituye una muestra

intencional.

Se considera como muestra intencional, ya que segun Bavaresco de
Prieto (2008), “el investigador selecciona la cantidad de la poblacion al
considerarla un nimero manejable de sujetos” (p.120), en este sentido la

muestra se considerd de 30 estudiantes de 4to afio de enfermeria.

3.6. Técnicas e Instrumentos para la recoleccién de datos

Para la recolecciéon de la informacién, la técnica a utilizar fue la
encuesta la cual define Hurtado, 1 (2009) la define como “una técnica
dirigida a obtener informacién a través de preguntas formuladas a otras
personas, sin establecer dialogo con el encuestado y el grado de interaccién

es menor”. (p. 448).
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Para registrar los hechos detectados se utilizé un cuestionario, definido
por Arias, F (2008) como “uno de los instrumentos mas utilizados en la
investigacion, consiste en una serie de preguntas cuyas caracteristicas
permiten obtener informacioén escrita de los respondientes”. (p.84). Con el
propésito de medir la variable en estudio se disefié un cuestionario en escala
tipo Lickert, para  construir el diagnostico en el cual se sustentd la
propuesta. Segun Hernandez, R y otros (2010), expresan “que la encuesta
escalonamiento Lickert, consiste en un conjunto de items presentados en
forma de afirmaciones o juicios ante los cuales se pide la reaccién de los

sujetos a los que se les administra.” (p. 263);

3.7. Validez y Confiabilidad

Validez

La validez del instrumento; Segun Hernandez, R y otros (2010),
distingue “el grado en que el instrumento refleja dominio especifico de lo que
mide” (p.123). La validez de constructo, es una tarea nada facil, trata de
medir otros atributos mas que los resultados tiene que ver con la teoria o
concepto que le interesa al que investiga; su importancia radica basicamente
en lo planteado anteriormente  por cuanto, se depende para la
conceptualizacion tedrica adecuada a lo que se quiere investigar. En el caso
en estudio en cuestion, se operacionalizd todo lo referente a la participacion
y la Promocién de la salud.

En cuanto a la validez de criterio, es buscar el criterio de verdad de las
teorias. Connota un pensamiento positivista cuando se reduce el
conocimiento humano a solo un instrumento que mide la accién, no como

consecuencia de la experiencia sino de la accion futura.
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La validez de contenido se refiere al grado en que el instrumento
abarca todo o una parte de los contenidos a los contextos donde se
manifiestan elementos que se pretenden medir en lugar de explorar solo una
parte de éstos. Con frecuencia se recurre a un panel de expertos, a quienes
se les suministra una versidn de los instrumentos disefiados para ser

revisado y evaluado.

Para ello, a cada uno se le entregd una copia con titulo de la
investigacion, el objetivo general y los especificos y copia de la
operacionalizacion de las variables. Que en este caso (Magister en
Enfermeria Comunitaria y docentes de la Universidad de Carabobo y
profesora en metodologia), mediante su juicio, verificaron la pertinencia de
los items con relacion a las variables y objetivos del estudio, la claridad y

adaptabilidad del lenguaje. Con la validacién se comprobé:

-Que las preguntas tienen relacién con el contenido que se pretende medir.
- Las preguntas estan redactadas en forma comprensiva.
- La organizacién del cuestionario.

- Las alternativas de respuestas se ajustan al contenido.

Confiabilidad

La confiabilidad de un instrumento, segun Polit, D y Hungler, B(2010)
es: el grado de congruencia con que mide el atributo par el cual esta
disefiado” (p.393). Para el estudio de la confiabilidad se utilizara el
método de coeficiente de Alfa de Cronbach. EI mismo se selecciona
en funcion de las tres alternativas de preguntas cerradas; para el mismo

se aplicara la siguiente férmula:
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a=_" (1—252 pj

n-1 s’t

donde:
a = Coeficiente de confiabilidad

n = Numero de preguntas

Y s*= Sumatoria de las varianzas por preguntas

s’t = Varianza total del instrumento

a= 14 13866, _M0e0
14-1 133 13

a=108x0,8=082=a=0,84

a= 0,86 es decir altamente confiable

3.8. Técnicas Andlisis y Procesamiento de los datos

Para analizar la informacion se tabularon los datos obtenidos de la
aplicacion del instrumento, se organizaron los datos segun los nimeros de
items, luego se procedid a porcentualizar la informacion mediante la
estadistica descriptiva, especificamente, frecuencia absoluta y porcentual en
cuadros y graficos. Para ello, se aplica el paquete estadistico SPSS, el cual
segun Hernandez y otros (2010), “en version para Windows, trabaja de una

manera muy sencilla: este abre la matriz de datos y el investigador usuario
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selecciona las opciones mas apropiadas para su analisis, tal como se hace

en otros programas que funcionan en este contexto” (p.411)

A fin de presentar la informacion recolectada, se introdujo técnicas
gréficas para la presentacion de los datos. Estas técnicas graficas, estan
relacionadas, con cuadros estadisticos o ilustraciones como son diagramas
circulares y barras, los cuales permitiran ilustrar de forma clara y precisa los
datos estudiados, atendiendo a las caracteristicas de los mismos y al

conjunto de variables que se analizan.
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CAPITULO IV

ANALISIS E INTERPRETACION DE DATOS

Después de recolectar la informacion se procede a analizar y
organizar los datos para que matematicamente sean cuantificados, y asi
obtener conclusiones que sustenten el analisis. Sabino (2009), plantea que el
procedimiento de los mismos debe comprender la seleccion, ordenacion y
clasificacion de los datos obtenidos, para luego permitirse su posterior

analisis.

Asi mismo, Sabino (Ob. Cit), refiere que: “Desde el punto de vista
l6gico, analizar significa descomponer de un todo, en sus partes constitutivas
para su mas detallados examenes”. Por consiguiente, en este capitulo se
presenta el andlisis de los datos tomando como referencia u origen de datos

la encuesta realizada a los integrantes de la muestra conocida.

Esta informacion fue presentada de forma gréafica y cuadros, para una
mejor comprension asi mismo se realiz6 un analisis a cada uno de estos

realizados. A Continuacion se presentan dichos analisis.
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Cuadro N°2. Variable: Perfil Motivacional.

Dimensién: Necesidades e Intereses.

items Casi Algunas

Siempre _ Nunca
Siempre Veces

F % F % F % F %

1. Antes de iniciar la
materia te interesaste en 5 16 0 0 10 34 15 50
Reforzar aprendizajes

sobre la misma

2. Considerar que
ejercer la enfermeria
comunitaria te proporciona 10 34 5 16 15 50 0 0
Reconocimiento social.

3. Asigna importancia a la
Valoraciéon que proporciona
obtener calificaciones 0 0 20 66 10 34 0 0
elevadas en la asignatura
enfermeria comunitaria

3. Se siente bien cuando
logra llevar a la practica los 20 66 10 34 0 0 0 0
conocimientos obtenidos en
la carrera

4-Para usted es importante el

Reconocimiento académico
que obtiene en sus| 10 34 10 34 10 34 0 0

estudios.

TOTAL 45| 150| 35| 150| 45| 152| 15| S0

PROMEDIO 11 37 9 37 11 38 4 12

Fuente: Pérez (2014)
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Gréafico N°1

H Siempre
B Casi siempre
m Algunas veces

® Nunca

Fuente: Pérez (2014)

Interpretacion:

En lo correspondiente a la dimension Necesidades e intereses, se
puede apreciar que el mayor promedio porcentual de respuestas de los
estudiantes encuestados se ubicO en un treinta y ocho por ciento (38%) los
cuales opinaron en la alternativa “Algunas Veces” para los indicadores
interés en reforzar aprendizajes Reconocimiento social. Valoracion
autoestima y Reconocimiento académico. Estos resultados no corresponden
con el planteamiento de Maslow, (citado en Robbins 2008), quien explica la
teoria de las necesidades que determinan el comportamiento humano, segun
el cual las personas estan motivadas para satisfacer distintos tipos de
necesidades clasificadas con cierto orden jerarquico y su teoria defiende que
conforme se satisfacen las necesidades basicas, los humanos desarrollamos
necesidades y deseos mas altos. Habla de necesidades de orden alto que se

satisfacen de manera externa, como la autorrealizacion, estima y social.
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Cuadro N° 3. Variable: Estrategias didacticas.

Dimension: Métodos Pedagdgicas.

items

Casi

Siempre _ Algunas Nunca
Siempre Veces
F % F % F % F %
¢ El docente Promueve
la generacic’m de 2 1 14 50 12 46 2 1
expectativas en los
estudiantes?
¢ Considera que en esta
materia se promueve la 10 33 6 2 4 13 10| 33
indagacion mediante la
investigacion?
¢Se le impulsa al
desarrollo de metas en 15 50 8 27 2 0.7 S| 17
la asignatura?
¢ Se estimula el trabajo
grupal a nivel 0 0 10 33 20 67 0 0
comunitario?
¢ El docente Incentiva la
participacion y el 10/ 33| 10| 33| 10| 33 0 0
respecto a la diversidad
de ideas?
¢ Considera que se
aplica en la asignatura 10 33 5 17 5 17 10 33
el reforzamiento
positivo?
TOTAL 47| 150| 53| 162| 53| 177| 27| 84
PROMEDIO 8| 25| 9| 27| 6| 20| 5| 14

Fuente: Pérez (2014)
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Grafico N°2

H Siempre
B Casi siempre
m Algunas veces

® Nunca

Fuente: Pérez (2014)

Interpretacion:

En relacibn a la dimensién Métodos Pedagdgicos, indicadores
generacion de expectativas, promueve la indagacion, impulso de metas,
estimula el trabajo grupal, incentiva la participacion y reforzamiento positivo,
se observd que el mayor promedio porcentual de respuestas de los
estudiantes encuestados se ubicé en un veintinueve por ciento (29%) para la
alternativa “algunas veces” que la planificacion de estrategias de desarrollo
es apropiada para que los estudiantes participen durante la jornada de
clases. Estas respuestas permiten citar a Al respecto Castillo (2009) sefala
lo siguiente. La motivacion de este constructo supone que el estudiante al
sentirse atraido por el contenido de una asignatura, mantiene conducta que
se manifiestan a través de una actitud de busqueda informacion, mayor
dedicacién, en el estudio de esta asignatura. no cognitivamente vacio, sin

conocimientos, estrategias o pensamiento
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Cuadro N° 4. Variable: Factibilidad.

Dimensién: Recursos.

items

Siempre

Casi

Siempre

Algunas
Veces

Nunca

F % F

%

%

¢,Considera que en la
institucion se cuenta con
recursos Materiales para
desarrollar una propuesta
Motivacional dirigida a
los cursantes de
Enfermeria Comunitaria?

17

20 67

17

,Cree usted que se
dispone de recursos
Econbmicos para
ejecutar dicha
propuesta?

10 33 8

27

10 33

¢Se dispone en la
institucion de recursos
Tecnoldgicos para
desarrollar la propuesta
de estrategias
motivacionales?

20 67 5

17

17

¢ Considera que le
recurso humano que
dicta la asignatura esta
capacitado para ejecutar
la propuesta?

33

10

33

TOTAL

40 134 28

94

35 117

22

68

PROMEDIO

10 34 7

23

5.5

17

Fuente: Pérez (2014)
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H Siempre
B Casi siempre
m Algunas veces

® Nunca

Fuente: Pérez (2014)

Interpretacion:

En relacién al indicador planificacion se observdé que el mayor
porcentaje de respuestas de los estudiantes encuestados se ubicé en un
treinta y cuatro por ciento (34%) en la alternativa “Siempre” que los
recursos para la planificacion de estrategias se encuentran disponibles
para que se lleve a cabo la propuesta dirigida a motivar a los estudiantes
hacia la asignatura Enfermeria comunitaria. De alli se infiere que es

factible llevar a cabo la propuesta planteada.
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CAPITULO V

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones

Una vez realizado el diagnéstico de la situacion objeto de estudio, en
este capitulo se presentan las conclusiones y recomendaciones pertinentes
segun la situacién descrita. La investigacion tuvo como objetivo proponer
estrategias motivacionales hacia la Asignatura Enfermeria Comunitaria
dirigidas a los estudiantes del 4to afio de la carrera, en la Escuela de
Enfermeria de la Facultad de Ciencias de la Salud. Universidad de
Carabobo. En tal sentido, se formulan las conclusiones sobre la base del

logro de los objetivos especificos de la investigacion.

Relacionado al primer objetivo especifico, dirigido a diagnosticar el perfil
motivacional de los Estudiantes del 4to afio de la Carrera de Enfermeria
antes de iniciar la Asignatura Enfermeria Comunitaria, se obtuvo que estos
estudiantes se encuentran medianamente motivados hacia la asignatura,
dado que se obtuvo cifras bajas en los indicadores interés en reforzar
aprendizajes, reconocimiento social, valoracion, autoestima vy

reconocimiento académico.

En cuanto al segundo objetivo especifico de la investigacion, Indagar
acerca de las estrategias didacticas empleadas por el docente en la

asignatura Enfermeria Comunitaria, se determiné que existe un promedio
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bajo del reconocimiento de los estudiantes en cuanto a los métodos
didacticos empleados, evidenciado a través de los indicadores generacion
de expectativas, promueve la indagacién, impulso de metas, estimula el
trabajo grupal, incentiva la participacion y reforzamiento positivo, con un
promedio porcentual de respuestas de veintinueve por ciento (29%) para la
alternativa *“algunas veces”. Es decir, que se amerita emplear estrategias

innovadoras que motiven a los estudiantes hacia esta materia.

Con respecto al tercer objetivo especifico de la investigacion,
determinar la factibilidad de la elaboracion del programa de estrategias
motivacionales dirigidas a los Estudiantes del 4to afio de la Carrera
Enfermeria la Asignatura Enfermeria Comunitaria, se considera factible dicha
propuesta, ya que segun los estudiantes existen los recursos para ello, lo
cual se demuestra mediante un treinta y cuatro por ciento (34%) en la

alternativa “Siempre” y veinticinco por ciento en Casi siempre.

Referido al cuarto objetivo especifico de la investigacion, disefiar la
propuesta de programa de Estrategia Motivacional dirigida a los cursantes de
Enfermeria Comunitaria, se presenta la misma, con el objetivo de reforzar la
conducta mediante incentivos y sanciones, que permite establecer
un sistema de contingencias apropiadas y refuerzo de las conductas de

aprendizaje deseadas.
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Recomendaciones

Inducir a los docentes hacia la realizacion de actividades que le

permitan al estudiante la motivacién hacia la materia Enfermeria comunitaria.

Estimular a los docentes para lograr un mejor conocimiento y uso de los
recursos de ensefianza (estrategias didacticas) disponibles con la finalidad

de lograr en los estudiantes un aprendizaje significativo.

Actualizar a los docentes en el uso de estrategias didacticas a fin de
que adopten cambios favorables en pro de poder contribuir a la formacion

integral de los estudiantes de enfermeria.

Ejecutar el plan propuesto, con la finalidad de reforzar la conducta
mediante incentivos y sanciones, que permite establecer un sistema de
contingencias apropiadas y refuerzo de las conductas de aprendizaje

deseadas.
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CAPITULO VI

LA PROPUESTA

Presentacién

En investigaciones recientes se enfatiza la importancia de atender tanto
a los componentes cognitivos como a los motivacionales implicados en el
aprendizaje. Desde esta perspectiva, no se sabe con precision cémo
interactlan los aspectos motivacionales y como corresponderia intervenir en
beneficio de la formacion del estudiante. Los modelos cognitivos tienden a
partir de un estudiante motivacionalmente inerte, sin propdsitos, metas o
intenciones, mientras que los modelos motivacionales tienden a partir de un
estudiante cognitivamente vacio, sin conocimientos, estrategias o

pensamiento.

Se plantea la necesidad que tiene el facilitador de la materia
enfermeria de Salud Comunitaria de aplicar métodos estratégicos o
acciones que le permitan motivar a los estudiantes hacia la asignatura,
mediante una estrategia que difiera de los métodos tradicionales del proceso

de aprendizaje y ensefanza.

De alli que se desarrolla la siguiente propuesta de estrategias
motivacionales hacia la Asignatura Enfermeria de Salud Comunitaria,
dirigida a los estudiantes de 4to Afio de Enfermeria de la Facultad de

ciencias de la Salud de la Universidad de Carabobo.
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Justificacion

En la actualidad, existe que un numero considerable de jévenes que
realizan la elecciébn de carreras dejandose llevar por prejuicios de los
padres, familiares y sociedad, al querer ocupar ciertos estatus; por cumplir un
deseo reprimido de los padres; por no contar con la oferta académica en la
region o por no tener los recursos econdmicos necesarios para pagar una
universidad privada, son entre muchos, algunos de los problemas que se
presentan en la vocacion hacia la carrera de enfermeria, amerita de
acciones dirigidas a lograr el maximo bienestar para el individuo, familia y
sociedad. Para ello, en el Pensum profesional se debe aprobar la asignatura

Enfermeria comunitaria, que amerita del trabajo de campo en la comunidad.

Por lo tanto, es importante que este grupo de futuros profesionales se
encuentren motivados a realizar las actividades en el contexto donde sean
asignados, a fin de que adquiera un compromiso social hacia la persona,
familia o grupos, lo cual requiere que ademas del conocimiento de la técnica
sobre los aspectos instrumentales la comprension intelectual, exista una
relacion donde incluya toda la dindmica social que permita contribuir
tradiciones, valores y sentimientos que fundidos y cambiantes, hacen que la
implementacion de las acciones activas, se convierta en un desafio
permanente, con capacidad de considerar las creencias y practicas de los
sujetos de cuidado y al mismo tiempo debe manifestar el respeto por la

diferencia.
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Fundamentacién de la Propuesta

Se enfoca en la Teoria del incentivo (Hedonismo), cuyos principales
autores fueron Young, Thorndike, Olds, Mc Clelland entre otros, define un
incentivo como un elemento importante en el comportamiento motivado; se
premia y se refuerza el motivo mediante una recompensa del mismo. Los
incentivos mas comunes son el dinero, el reconocimiento social, la alabanza,
el aplauso, entre otros, pero no pueden explicar comportamientos
perjudiciales para el organismo como el alcoholismo, tabaquismo y la

drogadiccion.

Otros autores como Mc Clelland y James Olds (citado en Robbins 2008)
también realizan sus aportaciones a este campo. Para Mc Clelland: "un
motivo es una asociacion afectiva intensa, caracterizada por una reaccion
anticipatoria de una meta, en base a la asociacion previa de ciertos estimulos
clave con reacciones afectivas de placer o dolor" (p.361). La teoria se enfoca
en tres necesidades: logro (impulso de sobresalir, lucha por el éxito), poder
(tener impacto, ser influyente y controlar a los demas) y afiliacion (deseo de

relacionarse y recibir aceptacion).

Objetivos de la propuesta

Objetivo General:

Reforzamiento de la conducta mediante incentivos y sanciones, que permite
establecer un sistema de contingencias apropiadas y refuerzo de las
conductas de aprendizaje deseadas.
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Objetivos Especificos

* Satisfaccion de necesidades internas de logro y competencia.

* Fomento del interés hacia la asignatura en base a actividades relacionadas
con los beneficios del estudiante, dandole la oportunidad de

tomar decisiones acerca de qué hacer, promoviendo asi su autonomia.

Factibilidad de la Propuesta

Factibilidad Técnica

En relacion a la factibilidad técnica se considera factible porque se
cuenta con los recursos humanos, materiales y espacio fisico para realizar

las estrategias propuestas.

Factibilidad Psicosocial

La investigacion esta relacionada directamente a la practica educativa
en el area de Enfermeria, esta enmarcado como una de las lineas de
investigacién de la Universidad de Carabobo con la respectiva aprobacién
del anteproyecto por el asesor metodoldgico del area de investigacion de
dicha institucion. Asi mismo, el personal de la institucion ha demostrado que
prestaran un apoyo a la propuesta que se presenta; por lo cual se puede

decir que el ambiente es propicio para la implementacién de la misma.
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Factibilidad Econémica

Referente a la factibilidad econdémica se considera que el calculo
beneficio no es facil precisarlo, sin embargo se considera que las estrategias
motivacionales propuestas suponen un aporte a la institucion que pretenda
desarrollarla, por lo que se cuenta con la disponibilidad de realizar aportes

econdmicos para su ejecucion.

Estructura de la Propuesta

Se encuentra estructurada en tres fases, como se explica a

continuacion:
Fase |. Satisfaccion de necesidades internas de logro y competencia.
Fase Il. Formulacion de metas de aprendizaje

Fase lll. Reforzamiento de la conducta mediante incentivos.
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Cuadro N° 5. Fase |

OBJETIVO CONTENIDO ACTIVIDADES RECURSOS | EVALUACION
ESPECIFICO
1- 1.1.- Taller | 1.1- Iniciar las |-Recursos Post Test
. . sobre actividades mediante la humanos:
Satisfaccion Autoestima técnica de integracién Estudiantes d
de grupal. enfermeria
1.2. Taller | 1.2- Discutir el programa |-Orientador
necesidades | sobre general, los objetivos e |Investigadora
Comunicacion | importancia.
internas de | Asertiva. 1.3.- Despejar dudas en |-Recursos
relacion con el materiales:
logro y desarrollo del plan. Laminas
. 1.4.- Entregar |Video Beam
competencia. cronograma de |Pizarra Acrilica
actividades (Discusion). Tripticos
15.- Recibir

instrucciones generales
para el desarrollo del
plan.

1.6.- Contribuir a crear
un trabajo agradable y

productivo.

1.7.- Recibir la
informacién en forma
objetiva, critica y

analitica, de modo que
pueda comprenderla.
1.8.- Participar
activamente en las
discusiones grupales.
1.9.- Respetar y
considerar la
participacion y opiniones
de los demas.
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Cuadro N° 6. Fase |l

OBJETIVO CONTENIDO ACTIVIDADES RECURSOS | EVALUACION
ESPECIFICO
2.- Formulacién de | 2.1.- Técnicas | 2.1.- Dinamica de grupo |- Recurso| Produccién escritd
metas de | de Planificacion humanos: de instrumentos
aprendizaje de habitos de | 2.2-- Determinar Estudiantes d| para de|
estudio estrategias de trabajo | enfermeria | planificacién.
-Orientador
2.2. Investigadora
Informacion .
sobre los | 2-3--Exposicion por el _reacursos
contenidos facilitador. materiales:
curriculares 'y Laminas
las actividades Video Beam
que Se | p4- Lectura y andlisis Pigarra Acrilicg
reIaC|oT1an €ON 1 del material de apoyo Tripticos
los intereses

del estudiante

2.5.-Exposicion de

criterios.
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Cuadro N° 7. Fase lll

OBJETIVO CONTENIDO ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACIO
ESPECIFICO N
Recursos -Participacion de
humanos: los estudiantes
3.- Reforzamiento | 3.1.- 3.1.- Dindmica de grupo| Estudiantes d
de la conducta | Estrategias de _ enfermeria -Coevaluacion
mediante Apoyo 3.2.- Determinar
incentivos. estrategias de trabajo  |_|nyestigadora
3.2. Trabajo en
equipo. -Recursos
o materiales:
3.3. Sistema de | 3.3.-Exposicion por el-Léminas
Recompensas | facilitador sobre COMO \/ideo Beam
optimizar 'a_pizarra Acrilica
concentracion. ~Tripticos
-Incentivos é
mérito

3.4.- Lectura y andlisis
del material de apoyo

3.5.-Exposicion de

criterios.

3.4. Establecimiento de

incentivos por
habilidades en I
asignatura V

cumplimiento de tareas-
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ANEXOS



ANEXO A

UNIVERSIDAD DE CARABOBO
FACULTAD DE EDUCACION
ESPECIALIZACION EN EDUCACION SUPERIOR

Estimado Estudiante:

Por medio de la presente me permito comunicarle que ha sido
seleccionado como parte de la muestra que aportard informacion que se
utilizar4 en la investigacion titulada: Estrategias motivacionales hacia la
Asignatura Enfermeria Comunitaria dirigidas a los estudiantes del 4to afio
de la carrera, en la Escuela de Enfermeria de la Facultad de Ciencias de la

Salud. Universidad de Carabobo.

Los datos por usted proporcionados, seran tratados de manera anénima y
confidencial siendo de gran valor para el estudio que se realiza, por lo tanto,
le solicitamos la colaboracion que pueda prestar al contestar, en forma
sincera las preguntas planteadas de ello dependera el éxito de la presente
investigacion.

Agradeciéndole su colaboracion y aporte se suscriben de usted.

Atentamente

La Investigadora
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INSTRUCCIONES

e Lea cuidadosamente cada item.
e Seleccione solo una alternativa
Leyenda: Siempre: 4
Casi Siempre:3
Algunas Veces: 2
Nunca:l

Marque con una equis (X) la respuesta que corresponda con su opinion

4

Ne ITEMS

1 Antes de iniciar la materia te interesaste en Reforzar
aprendizajes sobre la misma

2 Considerar que ejercer la enfermeria comunitaria te proporciona
Reconocimiento social.

3 Asigna importancia a la Valoracion que proporciona obtener
calificaciones elevadas en la asignatura enfermria comunitaria

4 Se siente bien cuando logra llevar a la practica los
conocimientos obtenidos en la carrera

5 ¢ El docente Promueve la generacion de expectativas en los
estudiantes?

6 ¢ Considera que en esta materia se promueve la indagacion
mediante la investigacién?

7 ¢Se le impulsa al desarrollo de metas en la asignatura?

8 ¢, Se estimula el trabajo grupal a nivel comunitario?

9 ¢ El docente Incentiva la participacion y el respecto a la
diversidad de ideas?

10 | ¢Considera que se aplica en la asignatura el reforzamiento
positivo?

11 | ¢Considera que en la institucibn se cuenta con recursos
Materiales para desarrollar una propuesta Motivacional dirigida
a los cursantes de Enfermeria Comunitaria?

12 | ¢Cree usted que se dispone de recursos Econdmicos para
ejecutar dicha propuesta?

13 | ¢Se dispone en la institucion de recursos Tecnolégicos para
desarrollar la propuesta de estrategias motivacionales?

14 | ¢Considera que le recurso humano que dicta la asignatura esta
capacitado para ejecutar la propuesta
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DEUS LIBERTAS CULTURA

ANEXO B-1

VALIDACION DEL INSTRUMENTO

UNIVERSIDAD DE CARABOBO

FACULTAD DE EDUCACION )
ESPECIALIZACION EN EDUCACION SUPERIOR

Estimado especialista:

Me dirijo a usted para solicitar su valiosa colaboracion en calidad de
experto, con la finalidad de someter a consideracion el instrumento de
recoleccion de datos que la investigadora piensa utilizar en el estudio que
adelanta el cual estd centrado en: Estrategias motivacionales hacia la
Asignatura Enfermeria Comunitaria dirigidas a los estudiantes del 4to afio
de la carrera, en la Escuela de Enfermeria de la Facultad de Ciencias de la
Salud. Universidad de Carabobo.

Su opinion es de vital importancia ya que sus observaciones seran

incorporadas para optimizar la version definitiva de dicho instrumento.

A tal efecto se le suministra el cuadro técnico metodoldgico, objetivos

del estudio, junto con un formato para que coloque alli sus consideraciones.
Agradeciéndole su colaboracion y aporte, se suscribe de usted.

Atentamente:

La Investigadora
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DEUS LIBERTAS CULTURA
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ANEXOB -1
VALIDACION DEL INSTRUMENTO
UNIVERSIDAD DE CARABOBO

FACULTAD DE EDUCACION
ESPECIALIZACION EN EDUCACION SUPERIOR

Nombre del Evaluador:

Especialidad:

Grado Académico:

Fecha: Lugar:

Autor (es) de la Investigacion:

Cédula de ldentidad
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TITULO DE LA INVESTIGACION

Estrategias motivacionales para la promocion de la Asignatura
Enfermeria Comunitaria dirigidas a los estudiantes del 4to afio, en la
Escuela de Enfermeria de la Facultad de Ciencias de la Salud. Universidad

de Carabobo.
2.- Objetivos de la investigacion
2.10bjetivo General

Proponer estrategias motivacionales para la promocién de la
Asignatura Enfermeria Comunitaria dirigidas a los estudiantes del 4to afio,
en la Escuela de Enfermeria de la Facultad de Ciencias de la Salud.

Universidad de Carabobo.

2.2 Objetivos especificos

Diagnosticar las estrategias didacticas empleadas por el docente en la

asignatura Enfermeria Comunitaria.

Determinar la  factibiidad de la elaboracion de estrategias

motivacionales para la promocion de la Asignatura Enfermeria Comunitaria

Disefiar estrategias motivacionales para la promocién de la Asignatura
Enfermeria Comunitaria dirigidas a los estudiantes del 4to afio de
Enfermeria de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad de

Carabobo.
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ANEXO B-2

VALIDACION DEL INSTRUMENTO
UNIVERSIDAD DE CARABOBO
FACULTAD DE EDUCACION
ESPECIALIZACION EN EDUCACION SUPERIOR

TABLA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

INSTRUCCIONES

Lea con detenimiento cada item a evaluar en el instrumento y coloque una

(X) en la casilla que mejor refleje su opinion.

Para la validacion del Instrumento debe tomar en consideracion las

categorias que se presentan en la siguiente tabla:

Categoria a Evaluar Puntaje a Otorgar
., Forma Gramatical expresada en El puntaje a otorgar a
Redaccion :
lenguaje formal. cada wuna de |las
_ _ categorias se encuentra
Coherencia nggra ser la reIagon entre los entre los valores del
objetivos de estudio y los items. namero 1 al ndmero 3
como se especifica:
_ . 1: Excelente
. Importancia de los Items para
Relevancia . . ]
generar posibles conclusiones 2: Bien
3: Regular
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items | Redaccion | Pertinencia | Coherencia | Relevancia | Observacion

112 (3|1]2 3 1] 2 3 112]3

10

11

12

13

14

¢Considera usted que el Numero de items cubre los objetivos propuestos?
Sl NO

¢Qué Item Agregaria?

Sugerencia para mejorar el instrumento:

Gracias por su apoyo en la validacion del presente instrumento

Firma: Cl:
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ANEXO C

FORMULA DE CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO

S 1 2 3 4 5 6 7 8 9 |10 11 12 13 14 |st?
K
1 2 2 2 2 2 3 2 3 3 2 3 3 2 2 33
2 2 3 2 3 2 2 2 2 3 3 2 2 3 2 33
3 3 1 1 2 1 3 1 1 1 1 1 1 2 3 22
4 1 1 3 1 1 1 1 1 1 1 1 2 2 1 18
5 2 1 2 1 2 2 2 1 2 3 2 1 3 3 27
133
st 2 1,6 2 18116 |22 |16 |16 | 2 2 18| 2| 24| 22 | 26,6
a= 4 q138-266_ . E1xo,80
14-1 133 13

a=108x0,8=082=a=0,84

a= 0,86 es decir altamente confiable
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