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Metodologia

Esta es una investigacion mixta, con un enfoque descriptivo de tipo
interpretativo, en un ejercicio reflexivo que hace comprensible la experiencia.
Con esta modalidad de investigacion, se combinan técnicas cualitativas y

cuantitativas, evidenciandose un orden dinamico creado por la accion de los




participantes (estudiantes) en unién a un orden mecanico y estable en el cual
los factores causales afectan los resultados predictibles; a la vez, se formulan
y verifican las teorias y se generan descripciones textuales de lo observado
mientras se expresan propiedades cuantificables de los datos mediante la
aplicacion de encuestas y la ejecucién de un grupo focal que permite

aproximarse cual y cuantitativamente al objetivo del estudio.

Resumen

El presente trabajo de investigacion estd relacionado con los procesos de
aseguramiento de la calidad y la participacion por parte los estudiantes del
programa de Medicina de la Facultad de Medicina y Ciencias de la Salud de
la Universidad Militar Nueva Granada, quienes cursan el internado
institucional en el Hospital Universitario Clinica San Rafael. Se determinan
las razones por las cuales los estudiantes de internado, no participan de la
manera esperada, en la exposicion de sus percepciones acerca del programa,
como parte de la autoevaluacion del mismo, con fines de la renovacion de la
acreditacion. En tal sentido, se indagd sobre las percepciones que tienen los
estudiantes de la UMNG que cursan el internado institucional en el HUCSR,
y los procesos de aseguramiento de la calidad, haciendo rastreo de los
elementos bésicos de la percepcion en el ser humano y sus implicaciones en
la generacion de conductas; el analisis de las causas que pueden originar una
escaza participacion en los procesos de aseguramiento de la calidad por parte
de los estudiantes y las consecuentes recomendaciones para fomentar su
participacion. Para dar cumplimiento a este propoésito, se utilizaron dos

herramientas de recoleccion de datos de apreciacion. La primera, una encuesta




tipo Likert con 18 afirmaciones y un puntaje maximo de 50, en la que
participaron los 21 internos de la UMNG, que hacen el internado institucional
en el HUCSR. Los resultados de esta encuesta determinaron que la mayoria
de los estudiantes dan importancia a los procesos de aseguramiento de la
calidad, en contradiccion con que una minoria participa en los mismos. La otra
herramienta fue el desarrollo de un grupo focal en donde participaron 10
internos de manera voluntaria, con la condicion de mantener el anonimato en
tal propdsito. Los resultados del grupo focal, son coherentes con los
encontrados en la encuesta. Se dedujeron los aspectos por los cuales los
estudiantes no se vieron motivados a contribuir en los procesos, que entre otros
se hallé la falta de motivacion, tiempo y el desconocimiento de los procesos y

escenarios de participacion.

Reflexiones
finales

Teniendo en cuenta los resultados, es recomendable fortalecer las estrategias
de comunicacion entre todos los actores de la comunidad educativa, en
relacion a la importancia y el impacto que tienen los procesos de
aseguramiento de la calidad orientados al desarrollo académico y profesional,

exigidos por la sociedad actual y las dinamicas de la educacion superior.

El desarrollo de investigaciones alusivas a temas de aseguramiento de la
calidad, gestion, administracion y politicas en educacion superior se hace vital
en aras de la trasformacion de los modelos y esquemas tradicionales

susceptibles de cambio y mejoramiento continuo en busqueda de mayores y




mejores estandares de calidad que aporten significativamente en la

construccién social.
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Introduccion

El presente trabajo de investigacion esta relacionado con los procesos de aseguramiento de
la calidad y la participacion por parte los estudiantes del programa de Medicina de la Facultad
de Medicina y Ciencias de la Salud de la Universidad Militar Nueva Granada, quienes cursan
el internado institucional en el Hospital Universitario Clinica San Rafael. Se determinan las
razones por las cuales los estudiantes de internado, no participan de la manera esperada, en la
exposicion de sus percepciones acerca del programa, como parte de la autoevaluacion del
mismo, con fines de la renovacion de la acreditacion.

De esta manera, por medio del estudio del concepto de percepcion, de la educacion en
Colombia y de los procesos de aseguramiento de la calidad, se concluye cuéles son las
estrategias para lograr la cooperacion del grupo de referencia de estudiantes, y a partir de alli
de toda la comunidad universitaria, en los procesos de autoevaluacion para aseguramiento de la

calidad de los programas.

En tal sentido, se indag6 sobre las percepciones que tienen los estudiantes de la UMNG
que cursan el internado institucional en el HUCSR, y los procesos de aseguramiento de la
calidad, haciendo rastreo de los elementos basicos de la percepcion en el ser humano y sus
implicaciones en la generacién de conductas; el analisis de las causas que pueden originar una
escaza participacion en los procesos de aseguramiento de la calidad por parte de los estudiantes

y las consecuentes recomendaciones para fomentar su participacion.



Basandose en una aproximacion al concepto de percepcion, considerada como el
proceso que parte de un estimulo externo, que el individuo registra, introyecta y elabora en
conjunto con los datos previos de su conciencia, para construir un esquema informativo
anticipatorio, y asi ejecutar una accion (Margalef, 1987), que para el caso se constituye en la
participacion en la autoevaluacion; se contemplan los insumos de apreciacion y las causas que
hacen que los estudiantes, participen de manera activa o no, en las modalidades de expresion

de su percepcion.

Para dar cumplimiento a este proposito, se utilizaron dos herramientas de recoleccion de
datos de apreciacion. La primera, una encuesta tipo Likert con 18 afirmaciones y un puntaje
méaximo de 50, en la que participaron los 21 internos de la UMNG, que hacen el internado
institucional en el HUCSR. Los resultados de esta encuesta determinaron que la mayoria de los
estudiantes dan importancia a los procesos de aseguramiento de la calidad, en contradiccion

con que una minoria participa en los mismos.

La otra herramienta fue el desarrollo de un grupo focal en donde participaron 10 internos
de manera voluntaria, con la condicion de mantener el anonimato en tal propésito. Los
resultados del grupo focal, son coherentes con los encontrados en la encuesta. Se dedujeron los
aspectos por los cuales los estudiantes no se vieron motivados a contribuir en los procesos, que
entre otros se hall¢ la falta de motivacion, tiempo y el desconocimiento de los procesos y

escenarios de participacion.



Teniendo en cuenta estos resultados, es recomendable fortalecer las estrategias de
comunicacion entre todos los actores de la comunidad educativa, en relacion a la importancia y
el impacto que tienen los procesos de aseguramiento de la calidad orientados al desarrollo
académico y profesional, exigidos por la sociedad actual y las dindmicas de la educacion

superior.



1. Planteamiento del problema

Los procesos de aseguramiento de la calidad en la educacién superior corresponden al
conjunto de acciones desarrolladas por los diferentes actores de la comunidad académica, con
el &nimo de promover, gestionar y mejorar permanentemente la calidad de las instituciones y
programas de educacion superior, asi como impactar positivamente en la formacion de los

estudiantes (MEN, Sistema de Aseguramiento de la Calidad en la Educacion Superior, 2013).

En el Sistema de Aseguramiento de la Calidad convergen todas las instituciones y
dependencias que, junto con el Ministerio de Educacion Nacional (MEN), contribuyen a
mejorar la calidad de la educacion superior. Estas instituciones son el Consejo Nacional de
Educacion Superior (CESU); la Comision Nacional Intersectorial para el Aseguramiento de la
Calidad de la Educacion Superior (CONACES), el Consejo Nacional de Acreditacion (CNA),
el Instituto Colombiano para el Fomento de la Educacion Superior (ICFES) y las Instituciones
de Educacion Superior (IES). (MEN, Sistema de Aseguramiento de la Calidad en la Educacién

Superior, 2013).

ElI CNA es un organismo de orden legal, creado mediante la Ley 30 del 28 de diciembre
de 1992, vinculado al Ministerio de Educacion Nacional, con funciones de coordinacion,
planificacién, recomendacién y asesoria en el tema de acreditacion de programas y de
instituciones de Educacion Superior en Colombia. Tiene como fin garantizar a la sociedad que
las instituciones que hacen parte del Sistema cumplen los mas altos requisitos de calidad para
realizar sus propositos y objetivos. Siendo esto asi, es el CNA quien indica los lineamientos

para la acreditacion de programas (2013), a los que se acogen las IES para autoevaluar y



certificar en alta calidad de la formacion que ofrecen, contempla la participacion de todos los
miembros de la comunidad académica de los programas, con especial interés en el grupo de

estudiantes.

En las IES confluyen las acciones encaminadas a la docencia, investigacion y proyeccién
social de profesores, investigadores, funcionarios administrativos, directivos, graduados y muy
especialmente la comunidad de estudiantes, para el logro una formacién de calidad de
profesionales universitarios, en quienes se refleja directamente la calidad de la formacion

(Mejia, 2013).

Como se ha mencionado, la participacion activa de la comunidad de estudiantes en la
construccién de las condiciones de calidad de la institucion y su mejoramiento continuo, se
constituyen en motores para el progreso permanente de la docencia, la investigacién, la
proyeccion social, la internacionalizacion y en general en iniciativas para la consecucion de los
fines del programa. Una de las maneras de saber como evolucionan cada una de las condiciones
de calidad de un programay como influyen en el aprendizaje y la experiencia de los estudiantes,
es conociendo su apreciacion a través de la exposicion de su percepcion. Sin embargo, la
participaciéon en el diligenciamiento de los instrumentos de apreciacion de los estudiantes
resulta ser inferior al 15% de la totalidad de los mismos y se centra en la valoracion del
desempefio de sus profesores (Méndez, 2007). De la misma manera, es descrito en el volumen
IT de “La acreditacion de la educacion superior en Iberoamérica, gestion de la calidad de los
programas educativos. Tensiones, desencuentros, conflictos y resultados” de la red de
Académicos de Iberoamérica, en el 2013, en donde se hace referencia a “lo arduos, dificiles,

largos y desgastantes que resulta la participacion de los actores implicados en los procesos de



autoevaluacion ”; pero por encima de esto, representan una gran oportunidad de cambio y salida
perfecta para los procesos de mejora, mas alld de los habitos aletargados, que entorpecen la
modernizacion de las instituciones. Sin embargo, de manera esperanzadora, redimen el valor de
los resultados de los procesos de autoevaluacion con participacion activa, indicando que una
vez se ha logrado vencer la resistencia a la participacion, el panorama de accién se vuelve
productivo, por lo cual la busqueda permanente de la intervencion del mayor ndmero de
personas de los grupos de referencia, se constituye en el eje transformador de las instituciones

(Red de Académicos de Iberoamérica, 2013).

De manera particular, es esencialmente importante que los estudiantes, en quienes recaen
los resultados de la educacion con calidad, participen activa y honestamente en el desarrollo y
construccién de las condiciones de calidad del programa, y asi aporten a la implementacion de
las acciones de mejoramiento propuestas; se busca que los estudiantes sean veedores, no
solamente en el desempefio de sus profesores como se menciond anteriormente, sino también
en la suficiencia en los recursos educativos y los escenarios de practica, entre otras condiciones.
También, que los estudiantes contribuyan de una manera decidida, veraz, significativa y activa
en la evaluacion de los funcionarios administrativos de apoyo a la academia y el cuerpo
directivo que orientan los rumbos del programa; asi como que participen activamente en la
construccion de las politicas de bienestar y su aplicacion en la eficiencia, eficacia y orientacion

de los procesos hacia el desarrollo de las funciones misionales de su programa.

La Universidad Militar Nueva Granada cuenta en la actualidad con 19.000 estudiantes

aproximadamente, 13.000 de los cuales cursan programas de pregrado ya sea presencial o a



distancia. El programa de medicina tiene aproximadamente 1.000 estudiantes matriculados en

sus doce semestres académicos, tiempo que dura el pregrado (UMNG, 2019).

El Hospital Universitario Clinica San Rafael es una entidad privada de cuarto nivel de
asistencia, que presta servicios de salud de urgencias, especializados y subespecializados en la
region suroriental de la ciudad de Bogot4; es escenario de practica de maltiples programas de
formacion en el area de la medicina, las especialidades médico quirdrgico y otros campos de la
salud. Esto se desarrolla en el marco de la relacion docencia-servicio establecida con 17 IES,
siendo la Universidad Militar Nueva Granda su principal filial, con quien en conjunto se
desarrollan proyectos en pro de la calidad de los procesos de formacion del talento humano en

salud que se forjan en ambas instituciones.

Para la Universidad Militar Nueva Granada y el Hospital Universitario Clinica San Rafael
la participacion de los estudiantes en todos los procesos que tienen que ver con el aseguramiento
de la calidad de los programas y de las instituciones es muy importante, en especial para la toma
de decisiones, la planeacion y la misma ejecucion de las acciones de mejoramiento de los

aspectos que influyen en la calidad de los programas y ambas instituciones.

Pese a estas pretensiones, y a la presencia de los estudiantes en la definicion de politicas en
todas las condiciones de calidad del programa, a través de su representacion en los comités y
consejos estructurados para la Facultad de Medicina y Ciencias de la Salud de la UMNG vy en
el comité de docencia servicio con el Hospital Universitario Clinica San Rafael, se ha

evidenciado que la emision de juicios de valor sobre los diferentes aspectos del programa, ha



sido escaza en la exposicion de su apreciacion con respecto a las condiciones del programa, y
por lo tanto en el hecho de hacer evidente las oportunidades de mejoramiento en cada uno de

los aspectos de la calidad (Facultad de Medicina y Ciencias de la Salud, UMNG, 2014).

Teniendo en cuenta, que la participacion en un proceso esta siempre motivada por la
percepcion que se tiene acerca de la utilidad del mismo, asi como el conocimiento bésico sobre
dicho proceso y el valor agregado que se incorpora con la accion personal (Colmenero, 2003)
(Cruces, 2007); la participacion en los procesos de aseguramiento de la calidad de un programa
por parte de los estudiantes, estd motivada entonces por la percepcion positiva acerca de la
utilidad que tienen dichos procesos sobre el desarrollo del programa. Ademaés del conocimiento
que este tenga del mismo, y el consecuente reconocimiento ante esa participacion, como accion

que agrega valor al proceso.

Para esta investigacion es importante resaltar que la percepcién de los estudiantes se
construye a partir del procesamiento de una serie de estimulos externos, el desarrollo de sus
procesos formativos, que determinan la generacion de conductas, participacion activa en los
procesos, dependiendo de si el estudiante percibe la situacion como potencialmente

significativa o no (Lizarraga, VIH/SIDA: Percepciones sociales en estudiantes, 2009).

De esta manera, se evidencié mediante los resultados que la mayoria de los estudiantes no
reciben los estimulos externos (Socializaciones previas a los procesos, participacion en los
comités, encuestas, ponderacion , calificacion y socializacion informes de autoevaluacion,

planes y acciones de mejoramiento implementadas) ni internos (Reconocimiento de las



carencias 0 necesidades, motivacion, experiencias previas, apreciacion de profesores)
suficientes para construir una percepcion que los lleve a ser participes activos de los procesos
de mejoramiento de la calidad del programa, situacién que motivo la realizacion del presente

trabajo de investigacion, con el fin de aproximarse a la solucién de la problematica planteada.

De acuerdo con esto, la investigacion “Percepcion de los estudiantes de la Universidad
Militar Nueva Granada que cursan el internado institucional en el Hospital Universitario Cinica
San Rafael sobre los procesos de aseguramiento de la calidad” pretende conocer como se
perciben por parte de los estudiantes del programa en mencion, los procesos de acreditacion en
alta calidad del programa, respondiendo al cuestionamiento:

¢ Cudles son las percepciones que sobre los procesos de aseguramiento de la calidad tienen
los estudiantes del programa de medicina de la Universidad Militar Nueva Granada que cursan

internado institucional en el Hospital Universitario Clinica San Rafael?



2. Objetivos

2.1. Objetivo general

Analizar las percepciones que tienen los estudiantes de la Universidad Militar Nueva que
cursan internado Institucional en el Hospital Universitario Clinica San Rafael sobre los procesos

de aseguramiento de la calidad.

2.2. Objetivos especificos

Identificar los elementos béasicos de la percepcion en el ser humano y sus implicaciones en la

generacion de conductas.

Comprender las relaciones que se presentan entre la percepcion y la accion efectiva de los
estudiantes en los procesos de aseguramiento de la calidad en el programa de medicina de la

UMNG.

Conocer las causas de la escaza participacion en los procesos de aseguramiento de la calidad de

los estudiantes del programa de medicina de la UMNG.

Formular orientaciones que fomenten la participacion de los estudiantes del programa de medicina

en los procesos de aseguramiento de la calidad.



3. Antecedentes

Para el desarrollo de este aparte, se hace necesario establecer, en primera instancia, la
dimensidn relacionada con el concepto de percepcion en el contexto de la calidad educativa dado
BMC Medical Education que en los ultimos diez afios se ha generado un amplio interés sobre la
importancia de los entornos de aprendizaje en la educacion médica. En este escenario, la
percepcion cobra relevancia ya que esta dimension se convierte en el escenario visible para
determinar el éxito de un plan de estudios efectivo. (Abraham R, Ramnarayan K, Vinod P, Torke

S: 2008, 8: 20-10.1186 / 1472-6920-8-20.).

Con relacion a la enunciacion del parrafo inmediatamente anterior, es importante destacar
que la percepcion, en términos de proceso de reconocimiento afronta un escenario en el que se
conjugan el mercado y la realizacion personal. En este sentido, desde la perspectiva del mercado,
el concepto de calidad esta asociado a reconocimiento y status del proyecto académico con relacién

al aspiracional del estudiante.

El factor por lo tanto de percepcion permite indicar en el estudio de evaluacion de calidad
del programa académico cémo alinear la realidad del desarrollo académico con el escenario
aspiracional y la oportunidad de crecimiento y proyeccion profesional.

Las experiencias de los procesos de evaluacion y autoevaluacion son fundamentales y
relevantes para las instituciones ya que los resultados de este tipo de ejercicio y en si misma, la

cultura de la autoevaluacién moldean el proyecto académico en tanto que se cumplen dos funciones



sustantivas de la academia: de una parte, allanar el terreno del saber y el aseguramiento de la
transferencia y gestion del conocimiento; y de otra, proyectar al estudiante/profesional al escenario

del crecimiento y desarrollo del sector salud.

A partir de las enunciaciones anteriores la percepcion, como factor de autoevaluacion
institucional y evaluacion de calidad ha permitido a la academia plantearse escenarios de
fortalecimiento y desarrollo dado que, en el concepto de integralidad las universidades reconocen
la necesidad de generar una cultura integracionista, flexible y mucho mas enfocada a los procesos
cognitivos, de tal forma que el estudiante/profesional esté en la capacidad de dar respuestas reales

a los escenarios sociales locales, glocales y globales.

Los escenarios objeto de esta investigacion entran en una dindmica en la que establecen
desarrollos metodoldgicos en los que se contemplan los aprendizajes basados en problemas y
construccién de estrategias didacticas que posibiliten al estudiante un acercamiento explicito al

ejercicio profesional.

De igual forma, este ejercicio integracionista debe ser evidenciado en la percepcion,
situacion dialdgica entre el estudiante y la realidad del ejercicio profesional y el allanar espacios

de desarrollo profesional y de contribucion al mejoramiento de la calidad de vida de las personas.

Més alla de la perspectiva construida en el nivel posgradual, la percepcion impacta de

forma directa a la labor de reconocer las necesidades de intervencion en campos particulares que



resultan novedosos y altamente dial6gicos. Hoy se desarrolla una mirada sobre las multirealidades

de la adolescencia, la madurez, la sexualidad, la genética, etc.

De igual forma, la percepcion es eje trasversal que se articula en el proceso de
autoevaluacion y evaluacion de calidad ya que es un factor a contemplar principalmente en el
disefio y la gestion curricular dado que requiere, especialmente, la participacion activa y critica de

docentes y estudiantes.

Este proceso participativo permite a las instituciones educativas generar procesos
de innovacidn y gestion del conocimiento que se reflejan en los planes de estudio ya que a

través de este proceso de intervencion se evidencian las competencias las profesionales.

Por lo anterior y segun la pirdmide de Miller, un estudiante para desarrollar una
competencia avanza a través de sus diferentes dimensiones: saber-conocer, saber-hacer o saber-
cémo, saber-emprender y saber-ser. Entonces, es indispensable contemplar la piramide de cada
competencia profesional, actualizar el concepto de evaluacion como proceso eje para el
aprendizaje y la ensefianza, todos estos enmarcados en un modelo pedagdgico que oriente el
enfoque del curriculo el cual defina lo qué es evaluacién, qué se debe evaluar, como evaluar y para

queé evaluar. ((Acta Med Colomb 2016; 41: 49-57).

De igual forma, revisar de forma disciplinada el proceso de percepcion que adelantan los
estudiantes con relacion a su formacion implica también reconocer los beneficios que implica para

una institucion desarrollar procesos de evaluacion critica, alfabetizacion informacional y



habilidades de pensamiento critico, asi como la oportunidad de seleccionar o incursionar en areas

diferenciadas y conformar contactos-redes parel allanar saberes.

El seguimiento y evaluacion del proceso de percepcion también evidencia acciones de
caracter competitivo, derivado de la formacion por competencias, ya que se ha establecido en los
entornos de desempefio profesional que la competencia (capacidad para) y el ser competitivo hacen
parte de los marcos de actuacion personal y profesional. En este sentido, competencia y
competitividad impactan la percepcién dado que en gran parte competencia y competitividad
generan posicionamiento, reconocimiento y status como elementos de proyeccién social y

profesional.

De igual forma, la percepcion que tiene los estudiantes de sus procesos de formacién
permite a la institucion educativa comprender los factores de calidad, asi como las practicas de
gestion que determinan tanto la identidad como el factor diferencial del programa académico.

Estos factores y caracteristicas de calidad, expresados para determinar la identidad del
programa definen los indicadores relacionados con el desarrollo de los procesos de gestion de la

académica de la entidad, asi como la gestion e impacto social del conocimiento.

De igual forma, los estudios de percepcion son la oportunidad para la revision y
actualizacion permanente de los objetivos misionales del programa académico. Asi como también
abren el espacio para la discusion de los proyectos o prospectos de investigacion que son
pertinentes a la propuesta académica y el impacto de esta se evidencia en el campo del saber y en

el sector de la salud.



Asi mismo, estas preguntas trascienden y deben trascender para permitir un dialogo e
interaccion con programas similares a nivel regional, nacional e internacional, proyectando
escenarios de trabajo colaborativo, en red y de conexiones que estimulen el debate de saberes

necesario en este alto nivel de formacion.

Se establece también que la lectura interpretativa y analitica de las percepciones de los
estudiantes estimula el reflexionar desde las instituciones sobre nuevos modelos de gestion
educativa que tienen como punto de partida determinar que los procesos de evaluacion constituyen
la fase inicial para dimensionar el sistema educativo y los criterios e indicadores para el

aseguramiento de la calidad.

Los escenarios de percepcion revisados a través de la publicacion BMC Medical Education
permiten comprender la dimension de lo proceso de implicacion, no sélo por los elementos
enunciados en los parrafos inmediatamente anteriores, sino porque establece los derroteros de
diagndstico y evaluacién con relacion a los que se espera de los procesos de formacién, asi como

su impacto real en el desempefio del profesional.

En este sentido, el impacto con relacion al desempefio profesional se traduce en preguntas
y escenarios orientadores configurados en las instituciones educativas para develar premisas tales
como la importancia de generar espacios de vinculacion académica en los que se contemplen con

mayor énfasis las tendencias e intereses de los estudiantes para desarrollar habilidades y fortalecer



competencias en areas que les llaman la atencion pero que no necesariamente estan explicitamente

contempladas en la oferta de formacion.

Derivada de esta percepcion se establece también la posibilidad de preguntarse por
acciones puntales relacionadas con el nivel de identificacién que desarrollan los estudiantes con
relacion a su desempefio y lo que espera el paciente y la entidad de vinculacion a propésito de sus
capacidades para escuchar, atender, acompafiar y subsanar, a través de los tratamientos y

procedimientos pertinentes, el proceso de sanacidn, curacién y restablecimiento de la salud.

Esta inquietud no es otra que la de la expectativa del paciente y de la entidad en la que esta
vinculada el profesional de la salud, pero a la vez, cundo este estudiante/profesional se ve abocado
a afrontar esta realidad se cuestiona y cuestiona ademas a su espacio de formacion académica en
el que se esper él apropie los elementos y herramientas necesarias para responder a la altura de Is
requerimientos y los contextos, de alli que la percepcion también se convierte en un factor

determinante para la eleccion del programa y espacio educativo de formacion.

En este contexto, el rastreo de la experiencia consignadas en Journal Studies in Higher
Education amplia esta perspectiva sobre la percepcion estableciendo, desde las experiencias
universitarias la necesidad de desarrollar protocolos mucho mas detallados que permitan
comprender las dimensiones del desarrollo del campo del saber con relacion a las expectativas de

los estudiantes y sus posibilidades proyectuales en el desempefio de su profesion.



Las publicaciones con referencia a las percepciones del grupo de interés de los estudiantes
son particulares y a la vez homogéneas dado el desarrollo del campo del saber, pero ademas porque
las preguntas analiticas que surgen en la experiencia de aprendizaje y los desarrollos que en

términos académicos y/o tecnoldgicos se han generado en la medicina.

Por otra parte, en el articulo Determinantes de la calidad de la educacién superior, que
hacen que las percepciones de los estudiantes sean diferentes (Determinants of education quality:
what makes students’ perception different?. Open Review of Educational Research, 2014), se hallé
que lo primero que influye en esta percepcion es que las instituciones y los programas cuenten
certificaciones que acrediten su alta calidad, seguido por el nivel de cualificacidn y reconocimiento
de los profesores y los resultados de la evaluacion de los mismos. Su percepcion acerca de la
educacion superior, estd altamente relacionada con el nivel de reconocimiento que tenga la
universidad donde ellos estudian, las actividades extracurriculares que se desarrollen, el nivel
educativo de los padres, y el éxito escolar en la educacién secundaria. Es decir, a mayor nivel de
reconocimiento, mayores expectativas con relacion a la formacién que estén recibiendo los
estudiantes. Esto, quizas porque estos estudiantes desean sellar su trayectoria con valor agregado

en las certificaciones de acreditacion (Akareem, 2014).

En Latinoamérica, se encontrd que los estudiantes juegan un papel muy importante en los
procesos de aseguramiento de la calidad. Segiin Mollo Brisco y colaboradores, en su articulo “La
calidad de la Educacion Superior: ¢;Queé perciben los actores involucrados? Conclusiones de un
analisis comparado”, en el 2015, se infiere que la concepcion de calidad estd asociada a la

posibilidad de generar un espiritu critico en los estudiantes, con la posibilidad de dotarlos de



capacidades para el aprendizaje autonomo y para hacerlos asumir un fuerte compromiso social

(Mollo, 2015).

Para Gilli, autor argentino, las percepciones que priman entre los/as estudiantes de la
Universidad Nacional de La Plata sobre la definicion de calidad y los factores que mayor impacto
poseen sobre ella, son la capacidad de la educacion superior de generarles un espiritu critico, de
dotarlos de capacidades para el aprendizaje autonomo y de hacerlos asumir un fuerte compromiso
social. Todo esto resulta particularmente interesante, pues en la actualidad se encuentra muy
presente en las IES a nivel mundial, con el fin de rendir cuentas del cumplimiento de los
lineamientos para la acreditacion, aun cuando estos actores concentran su idea de calidad en la
eficiencia transformadora que la educacion deberia llegar a tener sobre los estudiantes y no sobre

estos indicadores. (Gilli, 2015).

Considerando que las percepciones son opiniones, como lo determina Pons (2005), en su
articulo “El espacio Europeo de educacion superior y las TIC. Percepciones y demandas del
profesorado”, en el cual infiere que las opiniones estan influenciadas por las actitudes y
predisposiciones de otros actores, como los profesores, egresados, directivos y otros estudiantes,
y al mismo tiempo, al ser la educacion superior un bien social, las opiniones de los estudiantes se
contagian e impregnan en el proceso de ensefianza aprendizaje, de las opiniones de otros (p. 99-
124); entonces a esta formacién de las percepciones, es necesario agregarle la influencia que
ejercen las actitudes de los demas miembros de la comunidad, para este caso universitaria, a la
formacion de las percepciones. En este mismo aspecto, el insumo del que se alimenta la
percepcion, y la posterior conducta, se ve influenciado en gran medida por la informacion recibida
por comparieros, quienes comunican, aunque de manera poco detallada, sobre las diferentes formas

y consecuencias de participacion en los procesos de calidad en su formacion. Los profesores a su



vez, se constituyen en agentes de comunicacion de los mecanismos de participacion de los
estudiantes en los procesos que resultan en el mejoramiento continuo. Sin embargo, no se
evidencia la existencia de un discurso compartido y contrastado sobre lo que implica la

participacion de los estudiantes en el proceso (Méndez, 2007).

En Colombia, y segin como se menciond anteriormente, hay produccién entorno a la
educacidn superior y las politicas que la rigen, al aseguramiento de la calidad y a los procesos de
autoevaluacion mismos, sin profundizar acerca de la apreciaciones de la comunidad académica en

general y en particular de los estudiantes (Ardila, 2011).

Es importante mencionar para Colombia, el estudio realizado por la Direccion de Planeacion y
Evaluacion de la Universidad de los Andes, “Valoracion de los procesos de acreditacion de
programas académicos de pregrado en Colombia” (2010), en donde se encontrd que la percepcion
que los estudiantes tienen acerca de la calidad de la educacion superior, es considerada como
elemento clave en el monitoreo de la misma; esta se forma a partir de los estimulos que los
estudiantes reciben de aspectos curriculares como la idoneidad del profesor, la preparacion de las
clases y el entusiasmo en la presentacion de las mismas; la retroalimentacion en cada una de las
actividades académicas y las buenas relaciones dentro de las clases. (Universidad de Los Andes,

2010).

De igual manera privilegiaron como muestra de buena calidad en la educacion superior, los
desarrollos académicos que ademas de ampliar su vision sobre la tematica, se encontraba en

relacion directa con lo que ocurre en el mundo; mencionaron que una educacion de buena calidad



cuenta con recursos académicos acorde con las tematicas a tratar que den soporte a lo explicado al

interior del aula de clase.

Teniendo en cuenta el contexto presentado, se establece entonces la necesidad de
profundizar en cuanto a las oportunidades de participacion activa de los actores de la educacion
superior, y la formulacion de acciones de mejoramiento para la alta calidad de programas e
instituciones, y muy especialmente la participacion veraz de los estudiantes se constituye en un

factor adicional de motivacion para el desarrollo del presente trabajo de investigacion.



4. Marco Tedrico

4.1. Una aproximacion al concepto de percepciéon

Sobre la percepcion se ofrecen diversas definiciones que aunque a priori parecen
contradictorias, a través de un andlisis mas profundo y matizado (Reales, 1997), se han ido
consolidando hacia una sola definicion que articula las experiencias del individuo y sus propios

procesos internos.

La definicion a la que se acoge esta investigacion, recoge de manera articulada diferentes
acepciones, que incluyen el planteamiento ecologista James Gibson, quien se muestra convencido
que la percepcion es un proceso simple, que parte de un estimulo externo, en donde el individuo
registra e introyecta lo que le proporciona el medio y como consecuencia, lleva a cabo una accién

(mecanismo de supervivencia) (Gibson, 1974).

De igual manera este estudio, considera lo establecido en la psicologia clasica, especialmente
manifestado por Neisser, quien le proporciona a la basica definicién de Gibson sobre la percepcion,
la facultad de ser un proceso activo constructivo en el que quien percibe, antes de procesar la nueva
informacion que recibe, junto con los datos relacionados que posee previamente en su conciencia,
construye un esquema informativo anticipatorio, que le permite contrastar el estimulo y aceptarlo
0 rechazarlo segln se adecue 0 no a lo propuesto por el esquema, es decir apoyandose en la

existencia del aprendizaje, para ejecutar la accion (Margalef, 1987).



La psicologia moderna por su parte ha compilado una definicién méas evolucionada, que sin
desechar lo anteriormente expuesto, resulta en la definicion de percepcion que se adopta en este
trabajo. La percepcion, segun la psicologia moderna, es un conjunto de procesos y actividades
relacionadas con la estimulacion que alcanza a los sentidos, mediante los cuales se obtiene la
informacion respecto a nuestro hébitat, las acciones que se llevan a cabo en él y los propios estados

internos (Vargas, 1994).

De esta manera, la percepcion se constituye de forma simultédnea como fuente y producto de
las evidencias, pues las experiencias perceptuales proporcionan la vivencia para la construccion
de nuevas evidencias, y al mismo tiempo, son confrontadas con el aprendizaje social, en donde
los modelos ideoldgicos tienen un papel importante en la construccion de elementos interpretativos

que se conciben como la constatacion de la realidad del ambiente. (VVargas, 1994).

Se ha mencionado que las percepciones han tenido diferentes acepciones dentro de las
investigaciones que se enfocan en determinarlas como fuente de las conductas/accion de las
personas, asi como la percepcion ha sido utilizada para estudios relacionados con la valoracion de
la calidad de la educacion superior, y entendida como el grupo de consideraciones a partir de los

elementos claves del contexto, esenciales para el monitoreo de la calidad (Hill, 2003).

De igual manera, las percepciones han sido tomadas en estudios relacionados con la calidad
de la educacion superior, como las opiniones que tienen los actores de la comunidad universitaria,
o0 los puntos de vista a partir del analisis de sus discursos, con respecto a las ventajas para la

realizacion de las actividades que les corresponden dentro de los procesos de ensefianza



aprendizaje (Pons, 2005). Igualmente, las percepciones han sido agrupadas junto con las
sensibilidades y relacionadas con la emision de juicios de valor, poniendo de manifiesto una

estrecha relacion entre utilidad percibida y valoracion otorgada (Colmenero, 2003).

La definicidn acufiada para esta investigacion se estructura como:

Proceso que parte de un estimulo externo, que el individuo registra, introyecta y elabora en
conjunto con los datos previos de su conciencia y la informacién rescatada de las acciones
efectuadas relacionadas, y lo impulsa a llevar a cabo una accidn segun un esquema informativo

anticipatorio. De esta manera las percepciones son fuente y producto de nuevas percepciones.

Ademas de esto, en la presente investigacion se tendran en cuenta todas las designaciones
mencionadas anteriormente para definir percepcion: Consideracién, opinién, punto de vista y/o

valoracion.

Teniendo en cuenta que la percepcion de un individuo depende en términos generales de los
estimulos externos y sus propios estimulos, segun los conocimientos y conductas previas, la
percepcion de un individuo es subjetiva, selectiva y temporal. Subjetiva, en cuanto a que las
reacciones a un mismo estimulo varian de un individuo a otro (Rivera, 2009) . Selectiva, porque

el individuo escoge su campo perceptual en funcion de lo que desea percibir.

De aqui parte la ordenacién, clasificacion y elaboracion de sistemas de categorias con los que se
comparan los estimulos que el estudiante recibe de los referentes perceptuales, a través de los

cuales se identifican las nuevas experiencias sensoriales transformandolas en eventos reconocibles



y comprensibles dentro de la concepcidn colectiva de la realidad ya que, cuando el individuo se da
cuenta que percibe ciertos acontecimientos, y repara en el reconocimiento de tales eventos, en un
plano inconsciente e involuntario, que se lleva a cabo con los procesos de seleccion (inclusion y

exclusion) y organizacién de las sensaciones.

La flexibilidad conductual de percibir selectivamente es una capacidad exclusiva de la especie
humana; en la percepcion, el reconocimiento electivo de las experiencias cotidianas, que a su vez
permiten evocar experiencias y conocimientos previamente adquiridos a lo largo de la vida, dan
paso a la identificacion y aprehensién de experiencias y conocimientos nuevos, que se utilizan en

beneficio de la interaccion con el entorno (Newton, 1998).

Por ultimo, se ha mencionado que la percepcién es temporal, ya que es un fenémeno a corto
plazo. La percepcion evoluciona a medida que se enriquecen las experiencias, varian las
necesidades, las motivaciones o los factores asociados al contexto. Es importante tener en cuenta
que la percepcidn es relativa a la situacion histérico-social, debido a que se da inmersa en una
ubicacion espacial y temporal, que depende de las circunstancias cambiantes y de la adquisicion
de experiencias novedosas, que incorporen otros elementos a las estructuras perceptuales previas,

modificandolas y adecuandolas a las condiciones (Vargas, 1994).

Las percepciones se construyen a partir de la consideracion de cada uno de sus
componentes: las sensaciones o estimulos que provienen del contexto y los estimulos del interior
del individuo, basados en sus necesidades, motivaciones y experiencias previas. Si no existe un

estimulo externo, jamés se formara una percepcion, y por supuesto no se llegara a la



accion/participacion. Para esto, el reconocimiento de una carencia (necesidad), es esencial para la
deteccion de los estimulos relacionados con esa necesidad del medio. Lo mismo sucede con la
motivacion, que resulta igualmente esencial para la adquisicién de la experiencia previa y la
conducta resultante. Igualmente, se requiere la contribucion de los factores internos, que influyen

en la percepcion enormemente. (Arellano, 2013).

Los pasos por los que se transcurre para la formacion de una percepcion, especificados por
Lizarraga, en su estudio “VIH/SIDA: Percepciones sociales en estudiantes”, indican, que se
realiza en primera instancia la seleccion de toda la informacién que nos llega del exterior, llevando
a la minima expresion la complejidad, para asi facilitar el almacenamiento en la memoria; y se
continua con una apuesta a la prediccion de los acontecimientos futuros. Un elemento involucrado
en el proceso perceptual es el conductual, y alli percepcion es reconocida como generadora de
conductas, por lo cual, dependiendo de cdmo el individuo perciba una situacion, manifestara una
determinada conducta (Lizarraga, VIH/SIDA: Percepciones sociales en estudiantes, 2009).

Lo anterior contextualizado al ambito de aseguramiento de la calidad de la educacion
superior y la participacion d ellos estudiantes, se traduce en la expresién o no de sus apreciaciones
en las diferentes instancias y actividades con relacion a las condiciones de calidad del programa,
impactando la toma de decisiones con referencia a los planes de mejoramiento y su

implementacion.

Ahora bien, asi como las representaciones sociales se conforman en las percepciones que
comparten los miembros de un grupo, con el fin de generar identidad y pertenencia, 0 como

resultado del sentido de unidn propio de su estructura; las percepciones sociales, se constituyen en



la base para las creencias y mitos, actitudes, experiencias individuales y compartidas que se

presentan en los comportamientos y habitos de los sujetos. (ANSOAP, 2006).

La participacion en un proceso, estd motivada por la percepcion que se tiene acerca del
beneficio del mismo, asi como el conocimiento basico sobre la utilidad de dicho proceso y el valor
agregado que se incorpora con la accion personal (Colmenero, 2003) (Cruces, 2007). Siendo esto
asi, la participacion en los procesos de aseguramiento de la calidad de un programa por parte de
los estudiantes, estd motivada por la percepcion positiva acerca de la utilidad que tienen dichos
procesos sobre su desarrollo, ademéas del conocimiento que este tenga del mismo, sin dejar atras
el reconocimiento como accion que agrega valor al proceso sobre la participacion del estudiante.
Para el conocimiento, cobra importancia la socializacion de los elementos conceptuales de los

procesos de aseguramiento de la calidad.

Las percepciones ademéas de generar 0 no las conductas, segin sea su tendencia, por
supuesto afectan la imagen de los procesos y las percepciones futuras (Comunicacion, imagen y
opinion publica, 2001). De esta manera, en la medida que se sugieran orientaciones que logren
modificar las percepciones y conocer méas profundamente los procesos de aseguramiento de la
calidad por parte de los estudiantes, se motivaran nuevas percepciones mas positivas, que los

induzcan a participar mas activamente.

Conociendo las percepciones de los estudiantes de medicina de la UMNG que realizan
internado institucional en el Hospital Universitario Clinica San Rafael, se determind que la escaza

participacion en los procesos de aseguramiento de la calidad esta dada principalmente porque los



estudiantes declaran no recibir informacion relacionada con estos procesos; no contar con el
conocimiento de los escenarios de participacion o sus representantes y el pobre impacto de sus

aportes en la implementacion de acciones que favorezcan la calidad del programa.

4.2. Educacién en Colombia

La educacién en Colombia se define como un proceso de formacion permanente, personal,
cultural y social que se fundamenta en una concepcién integral de la persona humana, de su
dignidad, de sus derechos y de sus deberes. En el Articulo 67 de la Constitucion Politica, se indica
que la educacion es un derecho de la persona y un servicio publico que tiene una funcién social,
con la cual se busca el acceso al conocimiento, a la ciencia, a la técnica, y a los demas bienes y
valores de la cultura, y que corresponde al Estado regular y ejercer la suprema inspeccion y
vigilancia respecto del servicio educativo, con el fin de velar por su calidad, por el cumplimiento
de sus fines y por la mejor formacion moral, intelectual y fisica de los educandos. También se
establece que se debe garantizar el adecuado cubrimiento del servicio y asegurar las condiciones
necesarias para su acceso y permanencia en el sistema educativo. (Colombia, 1991). Desde el MEN
y desde la estructura social misma, la educacion es el instrumento mas poderoso para reducir la

pobreza y el camino mas efectivo para alcanzar la prosperidad.

De esta manera, la educacion superior tiene un caracter social y por lo tanto publico (Pons,
2005). La Educacion Superior en Colombia, corresponde a la educacién post secundaria formal y
comprende toda la gama de ofertas de educacidn postmedial validadas por el mercado laboral y

por el mismo sistema educativo (MEN, 2013). En la actualidad se imparten en dos niveles,



pregrado y posgrado, que corresponde a nivel mundial a “Educacion Terciaria” (BID OCDE,
2012), en donde Colombia fue recientemente aceptada.

En el documento Revision de Politicas Nacionales de Educacion: La Educacion en
Colombia, desarrollado por la OCDE vy el Ministerio de Educacion Nacional (OCDE, 2018), se
hace referencia a cuatro categorias de IES, y sus niveles de cualificacion superior: Universidades,
Pregrado, maestrias y doctorados; Instituciones universitarias y escuelas tecnoldgicas: Pregrados
técnicos y tecnoldgicos y especializacion tecnoldgicas; Instituciones tecnoldgicas: tecnologias; e

instituciones técnicas profesionales.

La Universidad Militar Nueva Granada, es una universidad publica del orden nacional, con
régimen organico especial, cuyo objeto principal es la docencia, la investigacion y la extension.
Adquirié su caracter de universidad en 1.982, y su naturaleza juridica con la Ley 805 de 2.003. La
UMNG ofrece programas académicos de pregrado (Presencial y a distancia) y de posgrado hasta
el titulo de doctorado. La Facultad de Medicina y Ciencias de la Salud cuenta con dos programas
de pregrado: el Programa de Tecnologia de Atencion Pre-Hospitalaria, creado en el 2010, con sede
en el Municipio de Cajic4, y el Programa de Medicina, con sede en la Facultad de Medicina,
contigua a las instalaciones del Hospital Militar Central, junto con 53 programas de
especializaciones médico-quirdrgicas, que se encuentran consideradas como maestrias en cuanto
al nivel de formacién en Colombia. Hay aproximadamente 950 estudiantes de pregrado, 450
estudiantes de posgrados médico quirdrgicos y un cuerpo docente de méas de 300 profesores entre
planta, ocasionales y de hora catedra, sin contar con un amplio grupo de docentes “ad honorem”,

cada uno de ellos con las mas altas calidades profesionales y humanas.



El programa de medicina fue creado en 1978. Tiene una duracion de doce semestres académicos
y un cupo maximo de estudiantes nuevos de 60. Los estudiantes deben cursar un plan de estudios
equivalente a 246 créditos académicos, que es el resultado de un consiente estudio de las
necesidades de formacion del médico neogranadino y la reforma curricular del 2008. Se encuentra
conformado por seis (6) areas de conocimiento: Ciencias Bésicas, Clinicas — Médicas, Medicina
Social, Profundizacion, Humanidades y area institucional. Obtuvo su primera acreditacion en alta
calidad el 15 de agosto del 2001, y a partir de alli, ha mantenido su estatus de programa acreditado
con tres renovaciones de acreditacion continuas, la ultima de las cuales tendra vigencia hasta el 23

de diciembre del 2021.

La calidad del programa ha permitido el aumento en su demanda como se evidencia por el
incremento en el nimero de inscritos que asciende a 1.700 estudiantes para una seleccion de 60
que corresponde al cupo de estudiantes nuevos. La relacién docentes-estudiantes a nivel general
es un docente por cada tres estudiantes lo que permite establecer una atencién acorde con las

necesidades de los estudiantes y del programa.

Han egresado del pregrado de Medicina aproximadamente 2000 Médicos Neogranadinos y
maés de 3000 especialistas, en casi 70 cohortes del pregrado y mas de 33 cohortes de posgrados
médico quirdrgicos; graduados que se desempefian de manera profesional e integral a lo largo y
ancho del territorio nacional e internacional, algunos de ellos vinculados a las Fuerzas Armadas

como Oficiales en servicio activo 0 como parte de la reserva activa de las mismas.



Por otra parte, los convenios docencia—servicio son pertinentes tanto en la capacidad instalada
como en su duracion y son suficientes para el adecuado proceso de formacion, dentro de los cuales

el mas moderno y especializado esté suscrito con el Hospital Universitario Clinica San Rafael.

El Hospital Universitario Clinica San Rafael es una entidad privada de cuarto nivel que presta
servicios de salud de urgencias, especializados y subespecializados en la region suroriental de la
ciudad de Bogotd; es escenario de practica de multiples programas de formacion médica,
paramédica y de otros campos de la salud en el marco de la relacion docencia-servicio, establecida
con 17 entidades de educacion superior. En el Hospital se forman estudiantes de carreras técnicas
hasta subespecialistas en areas médico-quirtrgicas y por sus instalaciones pasan mas de 3.000

estudiantes por afio.

El Programa de Internado Rotatorio del hospital es de tipo institucional y tiene una estructura
organizada y dindmica que cobija la rotacion anual de estudiantes de X1 y X11 semestre de medicina
de cinco universidades reconocidas de la ciudad con un cupo maximo de 60 plazas, siendo la méas
importante en volumen y antigiiedad, la establecida con la Universidad Militar Nueva Granada.
Los estudiantes rotan durante dos meses en las areas de Ginecologia, Medicina Interna, Pediatria,
Urgencias, Especialidades Quirargicas (Cirugia General y Ortopedia) y pueden escoger una
electiva de profundizacion, la cual se efectta durante un bimestre; durante el afio también se asigna
un periodo de receso de 15 dias y se realizan eventos académicos institucionales con la

participacion de los internos como parte del proceso.



El Departamento de Docencia e Investigacion es el responsable de la coordinacion y
organizacion del Internado, el cual corresponde a un afio de énfasis practico de obligatorio
cumplimiento antes de la obtencion del titulo para ejercer como profesional; fortalece los procesos
académicos y de formacidn con una mirada pedagdgica y holistica basada en las competencias y
en el cumplimiento de la normatividad establecida por el Ministerio de Educacion Nacional y de

la relacion docencia-servicio con instituciones de educacion superior.

La planta docente del hospital esta conformada por diferentes profesionales, quienes tienen
experiencia en docencia universitaria y cuentan con formacion disciplinar de pregrado y posgrado

en diversas areas de las ciencias médicas (especialidades y subespecialidades médico-quirurgicas).

Las dindmicas pedagdgicas que se llevan a cabo desde el inicio del internado se centran en el
estudiante y demandan su participacion activa y constante en el proceso, lo que trae consigo un
alto nimero de horas de dedicacion practica, preparacién y trabajo independiente supervisado para
cumplir con los objetivos propuestos. Esta dinamica se complementa con un nimero de horas
tedricas acompafiadas directamente por el cuerpo docente, que guia y orienta el proceso de

aprendizaje; el tiempo presencial se considera completo y de dedicacion exclusiva.

Resulta importante destacar, que existen estudios en cuanto a las percepciones de los
estudiantes de los procesos de aseguramiento de la calidad en términos de educacion superior, y
por lo tanto deben ser considerados fuentes primarias y orientadoras que permitan ampliar la
mirada critica sobre el escenario perceptual de los estudiantes, con el fin de fortalecer el desarrollo

de la formacion de profesionales de la salud, por lo que para esta investigacion, la union de



experiencias, conocimientos y necesidades de la UMNG y el HUCSR, resulta en un valioso
ejercicio de gran utilidad para el ambiente de mejoramiento continuo y la cultura de la calidad, no
solo de ambas instituciones, sino también de la comunidad académica del &rea de la salud en

Colombia.

4.3. Aseguramiento de la calidad en educacion superior

El concepto de calidad implica dos dimensiones. La primera de ellas esta relacionada con ideales
de busqueda de la verdad y obtencién del conocimiento, que supone que quienes participan en la
educacion superior, aspiran a una buena educacion; la segunda dimensién, compara la realidad
observada y una realidad ideal, un deber ser a la ideologia de eficiencia social (Buendia-Espinosa,

2007).

Existe varias visiones de calidad, que se pueden resumir en (i) Excepcion y prestigio, o que da por
hecho que es algo especial, de clase superior o equivalente a excelencia; (ii) Perfeccion o
consistencia, comprendida como una calidad comparada con un juicio previamente establecido;
(iii)Aptitud para un propésito previamente definido, especifico y medible; (iv)Valor agregado, es
decir, el grado de excelencia a un precio aceptable, con la obligacion de rendir cuentas a quienes
financian y a los beneficiarios (v) Aptitud para el logro de una misién, en donde el servicio se
ajusta al propoésito que tiene la universidad y (vi) Transformacion, basada en la evolucion

cualitativa en contradiccion con el enfoque de calidad centrado en el producto (Gonzalez, 2008)



La calidad en los procesos de educacidn superior es un concepto relativo asociado al proyecto
educativo institucional, sus objetivos, propositos y resultados, a su eficiencia y costo, a su aptitud
para cumplir con su compromiso social o bien satisfacer las necesidades de sus grupos de interés

(Lopéz, 2006).

Para la UNESCO la calidad de la educacién superior es un concepto multidimensional que
deberia comprender todas sus funciones y actividades: ensefianza y programas académicos,
investigacion y becas, dotacién de personal, alumnos, infraestructura y entorno académico.
(Unesco, 1998). Haciendo referencia a este mismo concepto de multidimensionalidad desde la
perspectiva de la UNESCO en ALFA (2009), la calidad de la educacién superior ademas de ser
multidimensional tiene multiples niveles y es dinamica, por lo que puede adquirir diferentes
significados de acuerdo a los intereses y actores de los grupos implicados, a sus insumos, procesos,
productos y mision; a los atributos del mundo académico que se necesita evaluar y al momento

historico en el que se enmarca la educacién superior en ese periodo.

Para la OCDE, la calidad de la educacion mejora en la medida que los procesos de
evaluacion involucren de manera decidida en la determinacién y calificacion de estandares de
aseguramiento de la calidad, con un énfasis prioritario a estudiantes y empleadores, quienes deben
formar parte de los equipos de evaluacién de programas e institucionales (OCDE Radinger, T., et

al., 2018).

Otro elemento en el que coinciden algunos autores en la definicion de la calidad en la

educacion superior es la ambigtiedad. En este aspecto se manifiesta que a pesar de la ambigiiedad



del concepto hay consenso en que se debe ver de forma integral, ya que éste es una construccion
social que varia de acuerdo a los grupos implicados y refleja las caracteristicas de la sociedad,
manifiesta que no es un concepto fijo, sino que su construccion es producto de la negociacion de

quienes estan implicados. (Garbanzo, 2007).

La participacion activa de los estudiantes en los procesos de aseguramiento de la calidad de
sus programas, resulta en el mejoramiento continuo de los estilos de ensefianza que usan los
profesores, asi como las estrategias didacticas que utilizan, la profundidad en el conocimiento que
tienen y los planes de estudio con sus contenidos curriculares. De esta manera, las percepciones
de los estudiantes en cuanto a los procesos de aseguramiento de la calidad influyen en la
estructuracion de las politicas, la definicion de los planes de mejoramiento y la toma de decisiones

con respecto a los rumbos del programa (Chua, 2004).

En el estudio realizado por la Direccion de Planeacion y Evaluacion de la Universidad de los
Andes, “Valoracion de los procesos de acreditacion de programas académicos de pregrado en
Colombia” (2010), que tuvo como objetivo hacer un balance sobre estos procesos para encontrar
fortalezas y aspectos a mejorar, se hallé no solo que era una consecuencia de los procesos de
acreditacion el tener en cuenta las opiniones de los estudiantes, sino que estas fueron las mas
altamente Utiles (93%) (Universidad de Los Andes, 2010). De esta manera, la percepcion que los
estudiantes tienen acerca de la calidad de la educacion superior, es considerada como elemento
clave en el monitoreo de la misma; esta se forma a partir de los estimulos que los estudiantes

reciben de aspectos curriculares como la idoneidad del profesor, la preparacion de las clases y el



entusiasmo en la presentacion de las mismas; la retroalimentacion en cada una de las actividades

académicas y las buenas relaciones dentro de las clases.

De igual manera privilegiaron como muestra de buena calidad en la educacion superior, los
desarrollos académicos que ademéas de ampliar su vision sobre la temética, se encontraba en
relacion directa con lo que ocurre en el mundo; mencionaron que una educacion de buena calidad
cuenta con recursos académicos acorde con las tematicas a tratar que den soporte a lo explicado al

interior del aula de clase.

Y por ultimo, pero no menos importante, los estudiante daban especial valor al soporte
socioemocional que la IES les proporcionaba como parte de su formacién integral. Para la
medicién de las percepciones de los estudiantes, se tuvo en cuenta las consideraciones que ellos
hacian en estos cuatro aspectos, de tal manera, que sus exposiciones, eran muestra de los
contenidos de sus percepciones, que se habian formado a partir de los estimulos que ellos recibian

de las condiciones de calidad de sus universidades (Hill, 2003).

Las percepciones sin embargo, debido a su sentido social, pueden ser alimentadas por
inconsistencias y paradojas, muy especialmente en lo que respecta a procesos de evaluacion y de
aseguramiento de la calidad (Ibarra, 2009), por lo tanto es importante el sentido que tienen las
percepciones de los estudiantes con lo recogido en la evaluacion de la literatura especializada con
respecto a los procesos de aseguramiento de la calidad de los programas y su impacto en el

mejoramiento.



Para el Consejo Nacional de Acreditacion (CNA) la calidad esta determinada por la
universalidad, la integridad, la equidad, la idoneidad, la responsabilidad, la coherencia, la
transparencia, la pertinencia, la eficacia y la eficiencia con que la institucion cumple con las
grandes tareas de la educacion superior y se expresa, como se ha dicho, en un conjunto de aspectos
que permiten reconocer si se cumplen o no las condiciones para la acreditacion institucional (CNA,

2017).

Ahora bien, para el CNA la calidad aplicada a las instituciones de educacién superior
hace referencia a un atributo del servicio publico de la educacion en general y, en particular al

modo como ese servicio se presta, segun el tipo de institucion (CNA, 2017).

En aras de cumplir con lo especificado en la Constitucion Politica de Colombia (1991) de
velar por calidad del sistema educativo, es necesario desplegar estrategias que garanticen una
evaluacion permanente y el mejoramiento continuo de la educacion superior. EI concepto de
calidad se encuentra sefialado desde la misma Constitucion Politica de Colombia y de la Ley 30
de 1992. En esta se detalla que prestar servicios educativos con calidad hace referencia a los
resultados académicos, a los medios y procesos empleados, a la infraestructura institucional, a las
dimensiones cuali y cuantitativas del mismo y a las condiciones que se desarrollan en cada

institucion. (MEN - Ministerio de Educacion Nacional, 2014).

Segun el Acuerdo por lo Superior 2034, documento construido con aportes de toda la
sociedad colombiana en el 2013, la calidad y la pertinencia en la educacion superior, se constituye

en uno de los diez temas fundamentales, columna vertebral de la educacion superior. En este



aspecto, el CESU reconoce el esfuerzo del Ministerio de Educacion Nacional por consolidar un
Sistema de Aseguramiento de la Calidad (SAC), que articule mecanismos, procesos y medios para
garantizar, controlar y reconocer la calidad y pertinencia de los programas y las IES; dentro de los
cuales se destacan los procesos de autoevaluacion con fines de registro calificado o acreditacion,
en donde se encuentra la indagacion de percepciones de todos los grupos de interés, incluyendo la
de los estudiantes, que atafie a este estudio. (CESU - Consejo Nacional de Educacion Superior ,

2013).

La educacién con calidad, por su parte, es aquella que forma mejores seres humanos,
ciudadanos con valores éticos, respetuosos de lo publico, que ejercen los derechos humanos,
cumplen con sus deberes y conviven en paz. Una educacion que genera oportunidades legitimas
de progreso y prosperidad para ellos y para el pais. Una educacion competitiva y permanente, que
contribuye a cerrar brechas de inequidad y en la que participa la sociedad (MEN, 2010). Para esta
investigacion se tiene en cuenta el concepto de evaluacion de la calidad educativa, que se
fundamenta en la pedagogia y persigue valorar a los involucrados en actividades humanas
complejas como educar y conocer, en contraposicién a la evaluacion burocratica, que se basa en
la Administracion, y busca conducir las instituciones al logro de una mayor competitividad y

posicionamiento en los mercados (Ibarra, 2009).

El Sistema de Aseguramiento de la Calidad de la Educacién Superior forma parte de una
de cuatro estrategias que pretenden que todos los estudiantes, independientemente de su
procedencia, situacion social, econémica y cultural, cuenten con oportunidades para adquirir

conocimientos, desarrollar las competencias y valores necesarios para vivir, convivir, ser



productivos y seguir aprendiendo a lo largo de la vida. Sus principales objetivos van orientados a
que las instituciones de educacion superior rindan cuentas ante la sociedad y el Estado sobre el
servicio educativo que prestan, provean informacion confiable a los usuarios del servicio educativo
y se propicie el auto examen permanente de instituciones y programas académicos en el contexto

de una cultura de la evaluacion.

El Sistema de Aseguramiento de la Calidad de la Educacion Superior esta conformado por
tres componentes relacionados entre si en torno a la calidad: informacion, evaluacion y fomento.
La informacion, es suministrada a través de sistemas de informacién que apoyan la formulacion
de la oferta, los procesos de evaluacion, los planes de mejoramiento, los programas de fomento y
la definicién de politicas. Esta informacion sirve como insumo para la evaluacion y otorgamiento
de los registros calificados y certificados de acreditacion de calidad de todas las instituciones del

sector.

El Sistema evalGa instituciones y programas en el momento de su creacion, para obtener
0 actualizar el Registro Calificado, y por solicitud de las instituciones buscan la Acreditacion de
Alta Calidad, herramienta de autoevaluacion, autorregulacion y mejoramiento continuo de
programas e instituciones. De esta manera, la acreditacion de alta calidad se constituye el punto de
partida para afianzar la autonomia universitaria, garantiza a la sociedad que los programas
académicos y las instituciones de educacion superior acreditadas cumplan altos requisitos de
calidad y realizan los propdsitos y objetivos que han declarado tener y apunta al reconocimiento
de la excelencia global de la institucion a través del desempefio de grandes areas de desarrollo

institucional. (MEN, 2016).



El registro calificado y la acreditacion en la educacion superior son formas de regulacién
y de aseguramiento de los estdndares iniciales y de alta calidad en la educacién superior. El registro
calificado es el instrumento del Sistema de Aseguramiento de la Calidad de la Educacién Superior
— SACES, mediante el cual el Estado verifica el cumplimiento de las condiciones de calidad por
parte de las IES. Segun la ley 1188 de abril de 2008, compete al Ministerio de Educacidén Nacional
otorgar el registro calificado mediante acto administrativo en el que se ordenara la respectiva
incorporacion en el Sistema Nacional de Informacion de la Educacion Superior SNIES (MEN,
2008). La reglamentacion del registro calificado, asi como los lineamientos para la oferta y el
desarrollo de programas de educacion superior estan especificados en el Decreto 1075 de 2015

(Colombia, 2015).

La Acreditacion de alta calidad por su parte, es el acto por el cual el Estado adopta y hace
publico el reconocimiento que los pares académicos hacen de la comprobacion que efectla una
institucion de educacién superior (IES) sobre la calidad de sus programas académicos, su
organizacion y funcionamiento y el cumplimiento de su funcion social. (CNA - Consejo Nacional
de Acreditacion, 2013). La acreditacién es el cbmo una IES y sus programas orientan su deber ser
hacia un ideal de excelencia, y pueden mostrar alta calidad mediante resultados especificos,
tradicion consolidada, impacto y reconocimiento social. (CNA Consejo Nacional de Acreditacion,

2014).

Con el proposito de armonizar y actualizar los referentes de calidad en ambos procesos,

para registro calificado y acreditacion institucional y de programas, el Ministerio de Educacion



Nacional, disefia una normativa partiendo de la base del Decreto Unico de Educacién en Colombia
(MEN, 2015), por el cual se reglamenta el SAC, el registro calificado del que trata la Ley 1188 de
2008 y la acreditacion y sus renovaciones, modificando las 14 condiciones de calidad alli
contempladas y los factores para acreditacion de programas de pregrado (10) e institucionales (12)
y actualizando las dindmicas del sector educativo en cuanto a los nuevos requerimiento sociales
que tiene el pais, permitiendo que los procesos de aseguramiento de la calidad, logren sus fines

con mayor eficiencia y eficacia.

Para la Universidad Militar Nueva Granada, el mejoramiento de la calidad, en concordancia
con los planteamientos institucionales de autoevaluacion, reglamentados por la Resolucion 993
del 27 de agosto de 2009, por la cual se establece el Sistema Institucional de Autoevaluacion, la
autoevaluacion es un proceso permanente que asegura la calidad de la educacion superior, en la
busqueda de la excelencia académica, a través de la autorregulacién. La autoevaluacion
permanente tiene como objetivo, mantener la informacion actualizada de los programas, y asi
sustentar la toma de decisiones, la articulacion con el plan de desarrollo, y los lineamientos del

Proyecto Educativo Institucional — PEI (UMNG, 2009).

En este sentido, la UMNG define la autoevaluacion como un proceso continuo de
diagndstico, autoandlisis y reflexion institucional acerca del ser, del hacery del deber ser de la
Universidad, cuyo fin es la autorregulacion, para de esta manera, fijar como constantes los altos
indices de calidad y de excelencia, dinamizar las estructuras de autorregulacion, y mantener una
base sistematizada de informacion confiable; todo esto con el fin de tomar decisiones, y

fundamentar los procesos de autoevaluacion.



A través de la aplicacion de las politicas, se definen los planes de mejoramiento y de
desarrollo, la revision y fundamentacion del Proyecto Educativo Institucional - PEI, proyecto
Educativo de la Facultad - PEF y Proyecto Educativo del Programa de Medicina - PEP y la
formulacion y actualizacion de programas, asi como la actualizacion normativa 'y de politicas en

todos los aspectos relacionados con el desarrollo de los programas.

El Modelo Institucional de Autoevaluacion entonces, es el referente que orienta la
realizacion de todas las actividades de autoevaluacion que al interior de la Universidad se
adelanten. Para su construccion se tomaron como referentes las caracteristicas de calidad incluidas
en el Decreto 1075 del 20 de 2015 y los lineamientos del Consejo Nacional de Acreditacion - 2013
(CNA), aspectos de la renovacion de los registros calificados, y la acreditacion de programas y

acreditacion institucional respectivamente (CNA - Consejo Nacional de Acreditacion, 2013).

Se asume que el proceso de autoevaluacién de los programas de la Facultad de Medicina y
Ciencias de la Salud de la UMNG, es un proceso participativo de reflexion y anélisis de la
comunidad académica en donde estan involucrados los sujetos protagonistas —estudiantes,
docentes, egresados, empleadores y administrativos— con el fin, de identificar las variables criticas
y generar una ruta de mejoramiento en el proyecto educativo de los programas (PEP). En estos
procesos se recopila, sistematiza, interpreta y analiza la informacion pertinente a cada programa y

se plantean las acciones de mejoramiento.



Siendo el HUCSR un centro de referencia para el desarrollo formativo integral de los
estudiantes de Medicina de la UMNG tanto a nivel de pregrado como de postgrado es importante
resaltar que las politicas internas de la institucién acorde a los procesos de habilitacion,
acreditacion y certificacion como hospital Universitario implican un sistema de aseguramiento de
la calidad que requiriere de acciones de autoevaluacién continta con fines de mejoramiento
permanente segun sus lineamientos de calidad para prestar la mejor atencidn a sus pacientes
mediada por el proceso de ensefianza aprendizaje que se efectla en sus instalaciones y que por
ende también impacta sobe la calidad de la educacion que alli se imparte segun los lineamientos

de los entes reguladores.

Los estudiantes se hacen participes en todas las fases del proceso para la acreditacion del
programa. En las fases de socializacion, los estudiantes conocieron la metodologia de la
autoevaluacion, sus plazos y metas, asi como los objetivos principales del proceso, como fueron
analizar y evaluar la consolidacion y proyeccion de las fortalezas del programa, y la evaluacion de
los planes de mejoramiento disefiados para corregir las debilidades detectadas en anteriores
procesos de acreditacion. De igual manera en la ponderacion, dentro de los grupos operativos, en
los comités de autoevaluacién, en el comité curricular y de autoevaluacion, en el consejo de
facultad, comité de evaluacion docente y en el diligenciamiento de los instrumentos de apreciacion.
De esta manera, queda evidenciado que los procesos de aseguramiento de la calidad no tienen
sentido sin la participacion de los estudiantes, a partir del mejoramiento de todas las condiciones

de calidad dependen en amplia medida de la accion decidida de los estudiantes.



5. Disefio Metodoldgico

5.1. Tipoy enfoque de investigacion

Esta es una investigacion mixta, con un enfoque descriptivo de tipo interpretativo, en un
ejercicio reflexivo que hace comprensible la experiencia (Habermas, 1988).

Con esta modalidad de investigacion, en donde se combinan técnicas cualitativas y
cuantitativas, evidencidndose un orden dindmico creado por la accion de los participantes
(estudiantes) en unién a un orden mecanico y estable en el cual los factores causales afectan los
resultados predictibles; a la vez, se formulan y verifican las teorias y se generan descripciones
textuales de lo observado mientras se expresan propiedades cuantificables de los datos (Bonilla,

2005).

Con esto, se pretende lograr una perspectiva amplia e integral, en donde se describa y
comprenda la participacion de los estudiantes que cursan internado en el Hospital Universitario
Clinica San Rafael en las autoevaluaciones realizadas al programa de medicina, con los resultados
de un grupo focal, que complementan los resultados de la aplicacion de una encuesta tipo Likert,
planteados ambos con el fin de conocer la percepcién actual de este grupo de referencia sobre los
procesos de autoevaluacion, que apuntan al mejoramiento de la calidad de su programa, y que

permitan interpretar la accion de los estudiantes (Carcamo, 2005).

El presente trabajo corresponde a un enfoque descriptivo (Castillo, 2004), en donde se

registran la participacion de los estudiantes en los procesos de autoevaluacion (conductas) como



resultado de observaciones rigurosas, con el propoésito fundamental y objetivo de describir el
conocimiento y explicar la realidad; pero también subjetivo y relativo en relacién al momento en
que se produce el conocimiento, buscando a traves de este, la comprension del significado de los
procesos de mejoramiento de la calidad de los programas académicos especificamente para el
grupo de estudiantes de internado de San Rafael que lo viven, en relacidon con su participacion,
mostrando preocupacion por los estudiantes y su incidencia en la toma de decisiones (Palacios,

2000).

El desarrollo del presente trabajo de investigacion se llevo a cabo con el cumplimiento de las

siguientes fases.

Fase 1: Revision del estado del arte del concepto la educacion superior en Colombiay los procesos
de aseguramiento de la calidad y de la percepcion, como elementos constitutivos de las categorias
de analisis del trabajo. En esta etapa del trabajo de investigacién se hizo una recoleccion de los
antecedentes que al respecto de las tres tematicas enunciadas a nivel local, regional e internacional,
hallandose una escaza produccidon en el ambito de la formacidon del profesional de la salud. Seguido
de esto, se revisaron las politicas en los tres niveles con relacion a la educacion superior y al
aseguramiento de la calidad y se adopt6 la definicidn de percepcién planteada por Gibson en 1974
y complementada por autores de las psicologias clasica y moderna a las cuales se acoge este

trabajo, a saber:

“Proceso que parte de un estimulo externo, que el individuo registra, introyecta y elabora

en conjunto con los datos previos de su conciencia y la informacion rescatada de las acciones



efectuadas relacionadas, y lo impulsa a llevar a cabo una accién segn un esquema informativo

anticipatorio”.

Fase 2: Determinacion y construccion de los instrumentos para la obtencion de datos objeto de
estudio. Las técnicas seleccionadas para la recoleccion de la informacion en este trabajo fueron
una encuesta tipo likert (Grasso, 2006), con dieciocho (18) afirmaciones que surgen a partir de la
categoria de estimulos internos, y sus cuatro subcategorias; y estimulos externos y sus seis

subcategorias.

Y un Grupo Focal (Barragan, 2003), con un libreto con cinco preguntas orientadoras que
fueron guia para la recoleccion de los datos durante la sesion acorde al objetivo de investigacion.
La metodologia y el desarrollo de la encuesta y el grupo focal se detallan en los anexos 2 y 3

respectivamente.

Para el desarrollo de un Grupo Focal, como iniciativa para complementar los procesos
colectivos de actitudes de los estudiantes frente al tema de investigacion, recreando lo mas posible
lo que acontece con los procesos de autoevaluacion para el mejoramiento continuo de los

programas (Barragan, 2003).

Fase 3: Aplicacion de los instrumentos. En las encuestas, los participantes expresaron su opinion
sobre las 18 afirmaciones, declarando su nivel de acuerdo o desacuerdo, en relacién a la incidencia

en su participacion en la toma de decisiones con respecto a las acciones de mejoramiento ejercidas



en el programa. Se tuvo en cuenta los estudiantes que cursaban el semestre o afio de internado
institucional en el Hospital Universitario Clinica San Rafael, quienes vivieron los resultados del
proceso de autoevaluacion con fines de renovacion de la acreditacion del programa de medicina,

efectuado en el afio 2014.

Para el grupo focal se enunciaron las preguntas orientadoras permitiendo la respuesta
libre y esponténea de los participantes, registradas en audio para su posterior transcripcion y
andlisis; las respuestas fueron de opinion y no generaron controversia ni discusion evitando el

sesgo de las mismas.

Fase 4: Andlisis y correlacion de los resultados obtenidos a partir de la aplicacion de los
instrumentos, en donde para la encuesta el procesamiento de analisis de la informacion se
determind segun la respuesta a cada una de las afirmaciones y la declaracién mas oportuna.

Posteriormente se establecio el puntaje dptimo previsto y el puntaje maximo por categoria.

Para el grupo focal se efectud la transcripcién de la sesion con posterior codificacion
de la informacion estableciendo relaciones por frecuencia y repeticion de acuerdo al nivel

categorial de indagacion.

Fase 5: a partir del analisis de los resultados se establecio en el planteamiento de las

recomendaciones y conclusiones.



5.2.  Poblacién

El presente trabajo se llevd a cabo con los estudiantes de los semestres 11 y 12 del programa
de Medicina de la Facultad de Medicina y Ciencias de la Salud de la Universidad Militar Nueva

Granada, quienes cursan el internado institucional en el Hospital Universitario Clinica San Rafael.

5.3. Disefio Muestral

Se realiz6 un muestreo no probabilistico por conveniencia, teniendo en cuenta el total de
estudiantes de los semestres 11 y 12 del programa de Medicina de la Universidad Militar Nueva
Granada, quienes cursan el Internado Institucional en el Hospital Universitario Clinica San Rafael

y que deseen participar en el estudio de forma voluntaria.

No se realiz6 célculo del tamafio de la muestra, al tomarse la totalidad de estudiantes de la
UMNG matriculados en el HUCSR, que corresponde a 21 internos (9 de XI semestre y 12 en Xl
semestre). Se estimo realizar el grupo focal con un total de 10 estudiantes, que decidieron participar

de forma andnima y voluntaria en la sesion.



5.4. Técnicas e Instrumentos de recoleccion de datos

Las técnicas seleccionadas para la recoleccion de datos en esta investigacion fueron:

Encuestas y la realizacion de un Grupo Focal (Barragan, 2003).

En las encuestas, tipo likert (Grasso, 2006), los participantes expresaron su opinion sobre las
afirmaciones, declarando su nivel de acuerdo o desacuerdo, en relacion a la incidencia en la
participacién de los estudiantes en la toma de decisiones con respecto a las acciones de
mejoramiento ejercidas en su programa. Para esto, se tuvo en cuenta los estudiantes que se
encuentran cursando sus estudios en el semestre o afio de internado en el Hospital Universitario
Clinica San Rafael, quienes han vivido los resultados del proceso de autoevaluacion con fines de

renovacion de la acreditacion del programa de medicina, efectuado en el afio 2014.

Como técnica complementaria se desarrolldo un Grupo Focal, en donde de manera libre y
espontanea, bajo cinco preguntas orientadoras se evidenciaron las opiniones y actitudes de los

estudiantes, frente al tema de investigacion (Barragan, 2003).

5.4.1. Encuesta

La encuesta permite el uso de afirmaciones claramente relacionadas con la actitud evaluada
en esta investigacion y correlacionadas significativamente con las calificaciones totales resultantes
(Aiken, 2003). El instrumento para la recoleccion de la percepcidn de los estudiantes es tipo Likert

(Matas, 2018) con dieciocho (18) afirmaciones que surgen a partir de la categoria de estimulos



internos, y sus cuatro subcategorias; y estimulos externos y sus seis subcategorias. Los tres tipos

de declaraciones son:

1. Declaracion de acuerdo Tres afirmaciones con respuesta para determinar el nivel de
acuerdo o de desacuerdo seleccionando entre cinco opciones (1 a 5), siendo 1.
Totalmente en desacuerdo; 2. De acuerdo; 3. Ni de acuerdo ni en desacuerdo; 4. De

acuerdo y 5. Totalmente de acuerdo (Morales, 2006).

2. Declaracion de si 0 no y/o No sé. Once de las dieciocho afirmaciones tienen como
respuesta si 0 no y/o No sé, segun el encuestado haya recibido informacién previa de
los procesos de autoevaluacion o haya tenido experiencias con el mejoramiento

continuo de su programa.

3. Declaracion de frecuencia. Cuatro afirmaciones se hacen para que el encuestado
responda en términos de frecuencia: 5. Siempre; 4. Con frecuencia; 3. Ocasionalmente;

2. Casi nunca y 1. Nunca.

Como se menciond, las afirmaciones surgieron de un sistema de categorias y subcategorias
emanados de la revision tedrica de la formacion de las percepciones y su injerencia en la conducta

del ser humano, descritas en el cuadro a continuacién:



Tabla 1- Sistema de Categorias y subcategorias.

CATEGORIAS ‘ SUBCATEGORIAS

Socializaciones previas a los procesos

Participacion en los comités

Participacion en las encuestas

Estimulos Externos Participacion en la ponderacion

Participacion en la Emision de juicios de valor (Calificacion)

Socializaciones informes de autoevaluacion, planes / acciones de

mejoramiento

Reconocimiento de carencias (necesidades)

. Motivacion
Estimulos Internos

Experiencias previas

Apreciacion Profesores

Las afirmaciones y sus declaraciones se muestran a continuacion:

Tabla 2 — Afirmaciones y declaraciones segun las categorias

CATEGORIAS SUBCATEGORIAS N°  AFIRMACIONES DECLARACIONES

Socializaciones previas a He recibido informacion referente | Si

los procesos a los procesos de autoevaluacion | No




CATEGORIAS

SUBCATEGORIAS N°  AFIRMACIONES

con fines de renovacion de la

acreditacion del programa

DECLARACIONES

Participacion

comités

en

los

Existe representacion de la

comunidad estudiantil en los

5. Totalmente de acuerdo
4, De acuerdo

3. Ni de acuerdo ni en

comités de curriculo y | desacuerdo
autoevaluacion de la Facultad de | 2. En desacuerdo
Medicina. 1. Totalmente en

desacuerdo
Existe representacion de la

Si
comunidad estudiantil en el

No
comité de evaluacion docente en

No se
la Facultad de Medicina.
Existe representacion de la

Si
comunidad estudiantil en el

No
comité de investigacion de la

No se
Facultad de Medicina.
Existe representacion de la
comunidad estudiantil en el |Si
comité el Comité Docencia|No
Servicio entre la Facultad de | No se

Medicina y el HUCSR




CATEGORIAS

Estimulos Externos

SUBCATEGORIAS N°  AFIRMACIONES DECLARACIONES
Existe representacion de la
Si
comunidad estudiantil el consejo
6 No
de facultad de la Facultad de
No se
Medicina.
Participd activamente en la
eleccion de los representantes a | Si
7
todos los comités que afectan al | No
programa
5. Totalmente de acuerdo
Las sugerencias, comentarios,
4. De acuerdo
guejas, reclamos y felicitaciones
3. Ni de acuerdo ni en
que se plantean en los diferentes
8 desacuerdo
espacios de la comunidad
2. En desacuerdo
estudiantil inciden en la toma de
1. Totalmente en
decisiones del programa
desacuerdo
5. Totalmente de acuerdo
Los resultados de las encuestas de
4. De acuerdo
apreciacion y demas instrumentos
3. Ni de acuerdo ni en
de medicion de la apreciacion de
9 desacuerdo
los estudiantes son tenidos en
Participacion en las 2. En desacuerdo
cuenta en las acciones para el
encuestas 1. Totalmente en
mejoramiento del programa.
desacuerdo
Participo en el diligenciamiento de
Si
10 las encuestas con referencia a la
No

calidad del programa




CATEGORIAS

SUBCATEGORIAS N°  AFIRMACIONES

Participacion en la

ponderacion

11

Participo en los talleres de
ponderacién de los aspectos a
evaluar la calidad del programa,
determinando un peso segin la

importancia de cada uno de las

variables

DECLARACIONES

Si

No

Emision de juicios de

valor (Calificacion)

12

Participo en los procesos de
calificacion de los aspectos a
evaluar la calidad del programa,
determinando una segin su
desarrollo una nota para cada una
de las variables, caracteristicas y

factores del programa de medicina

en la UMNG

Si

No

Socializaciones informe
de autoevaluacion, planes
/ acciones de

mejoramiento

13

La universidad presenta informes
periddicos acerca del estado de la
calidad del programa y las

acciones de mejoramiento que se

estan implementando

58 Siempre
4. Con frecuencia
3. Ocasionalmente
2. Casi nunca

1. Nunca

Reconocimiento de

carencias (necesidades)

Hay espacios para comentar las
necesidades y requerimientos de
los estudiantes con respecto al

mejor desarrollo del programa

Si

No

No se

Participo sugiriendo acciones que
podrian resultar en el
mejoramiento de la calidad del

programa

5. Siempre
4, Con frecuencia

3. Ocasionalmente




CATEGORIAS

Estimulos Internos

SUBCATEGORIAS N°  AFIRMACIONES DECLARACIONES
2. Casi nunca
1. Nunca
5. Siempre
Me siento motivado a participar en
4. Con frecuencia
los procesos de autoevaluacion del
Motivacion 3 3. Ocasionalmente
programa Yy asi incidir en su
2. Casi nunca
mejoramiento continuo
1. Nunca
He tenido experiencias previas
Si
Experiencias previas 4 con respecto a procesos de
No
autoevaluacién en programas.
Los profesores del programa | 5. Siempre
comentan acerca de la importancia | 4. Con frecuencia
Apreciacién Profesores 5 en la participacién de los procesos | 3. Ocasionalmente
de aseguramiento de la calidad del | 2. Casi nunca
programa 1. Nunca

La encuesta se aplicd a través del desarrollo tecnoldgico “on line” LimeSurvey ®, en donde la

tabulacion es automatica. Posterior a ello, se llevo a cabo el procesamiento por alto puntaje y

andlisis de los resultados.

Procedimiento de andlisis de la informacién

Para el procesamiento y andlisis de la informacion se determind, segln la respuesta a cada

uno de las afirmaciones, la declaracién mas oportuna. Seguido de lo cual, se estableci6 el puntaje

Optimo previsto y el puntaje maximo por cada categoria y en total asi:




Tabla 3- Puntajes segun las declaraciones de los estudiantes

CATEGORIAS AFIRMACIONES DECLARACIONES PUNTAJE

He recibido informacion referente a

los procesos de autoevaluacién con | Si: 2
fines de renovacion de la acreditacion | No: 1 2

del programa

5. Totalmente de acuerdo: 4
Existe representacion de la comunidad
4, De acuerdo: 3
estudiantil en los comités de curriculo
3. Indeciso: 2
y autoevaluacion de la Facultad de
2. En desacuerdo: 1 4
Medicina.
1. Totalmente en desacuerdo: 0

Existe representacion de la comunidad | Si: 2
estudiantil en el comité de evaluacion | No: 1

docente en la Facultad de Medicina. No se: 0 2

Existe representacion de la comunidad
Si: 2
estudiantii  en el comité de
No: 1
investigacion de la Facultad de
No se: 0
Medicina.

Existe representacion de la comunidad
Si: 2
estudiantil en el comité el Comité
No: 1
Docencia Servicio entre la Facultad de
No se: 0
Medicina y el HUCSR




CATEGORIAS

Estimulos Externos

AFIRMACIONES

Existe representacion de la comunidad
estudiantil el consejo de facultad de la

Facultad de Medicina.

DECLARACIONES

Si: 2

No: 1

No se: 0

PUNTAJE

Participo activamente en la eleccion de
los representantes a todos los comités

que afectan al programa

Si: 2

No: 1

Las sugerencias, comentarios, quejas,
reclamos y felicitaciones que se
plantean en los diferentes espacios de
la comunidad estudiantil inciden en la

toma de decisiones del programa

5. Totalmente de acuerdo: 4

4. De acuerdo: 3

3. Indeciso: 2

2. En desacuerdo: 1

1. Totalmente en desacuerdo: O

Los resultados de las encuestas de
apreciacion y demas instrumentos de
medicion de la apreciacion de los
estudiantes son tenidos en cuenta en
las acciones para el mejoramiento del

programa.

5. Totalmente de acuerdo: 4

4. De acuerdo: 3

3. Indeciso: 2

2. En desacuerdo: 1

1. Totalmente en desacuerdo: 0

Participo en el diligenciamiento de las
encuestas con referencia a la calidad

del programa

Si: 2

No: 1




CATEGORIAS

AFIRMACIONES

Participo en los talleres de
ponderacion de los aspectos a evaluar
la calidad del programa, determinando
un peso segun la importancia de cada

uno de las variables

DECLARACIONES

Si: 2

No: 1

PUNTAJE

Participo en los procesos de
calificacion de los aspectos a evaluar
la calidad del programa, determinando
una segun su desarrollo una nota para
cada una de las variables,

caracteristicas y factores del programa

de medicina en la UMNG

Si: 2

No: 1

La universidad presenta informes
periodicos acerca del estado de la
calidad del programa y las acciones de
mejoramiento  que  se  estan

implementando

5. Siempre: 4

4. Con frecuencia: 3
3. Ocasionalmente: 2
2. Casi nunca: 1

1. Nunca: 0

Hay espacios para comentar las
necesidades y requerimientos de los
estudiantes con respecto al mejor

desarrollo del programa

Si: 2

No: 1

No se: 0

Participo sugiriendo acciones que
podrian resultar en el mejoramiento de

la calidad del programa

5. Siempre: 4

4. Con frecuencia: 3
3. Ocasionalmente: 2
2. Casi nunca: 1

1. Nunca: 0




CATEGORIAS AFIRMACIONES DECLARACIONES PUNTAJE

5. Siempre: 4
Me siento motivado a participar en los
4. Con frecuencia: 3
procesos de autoevaluacion  del
3. Ocasionalmente: 2
programa y asi incidir en su

2. Casi nunca: 1 4
mejoramiento continuo
Estimulos Internos 1. Nunca: 0
He tenido experiencias previas con
Si: 2
respecto a procesos de autoevaluacién
No: 1 2

en programas.

Los profesores del programa comentan | 5. Siempre: 4

acerca de la importancia en la|4. Con frecuencia: 3
participacion de los procesos de | 3. Ocasionalmente: 2
aseguramiento de la calidad del |2. Casinunca: 1 4

programa 1. Nunca: 0

De esta manera, el puntaje 6ptimo y el puntaje maximo se estipulo de esta manera

Tabla 4- Puntajes segun las declaraciones de los estudiantes

CATEGORIAS PUNTAJE MAXIMO PUNTAJE OPTIMO
Estimulos Externos 34 25 0 més
Estimulos Internos 16 12 o mas
TOTAL 50 37 0 més

En caso de superar el valor 6ptimo, significard que los estudiantes han recibido estimulos

suficientes para actuar positivamente, “conducta”, en las acciones de los procesos de mejoramiento



continuo de su programa. De lo contrario, hara falta mayor intervencion en cada uno de los asuntos.
Estos estimulos corresponden a externos: socializaciones previas a los procesos; participacion en
los comités, encuestas, ponderacion y calificaciones de las condiciones de calidad y socializacion
de los informes de autoevaluacion y planes de mejora; y estimulos internos: reconocimiento de
necesidades, motivacion, experiencias previas y apreciacion de profesores. La interpretacion de
los resultados serd directamente proporcional, teniendo en cuenta que a mayor porcentaje de
acuerdos, frecuencia y respuestas positivas, serd mejor la percepcion que los estudiantes tienen

acerca de los procesos de aseguramiento de la calidad de sus programas.

Las propuestas de mejoramiento en la participacién de los estudiantes en los procesos de
aseguramiento de la calidad surgiran de aquellas afirmaciones en las que los encuestados tengan
un mayor porcentaje de respuestas en desacuerdo, con menor frecuencia 0 con respuestas

negativas.

Las fases para la construccion de la encuesta fueron:

Q) Definicion de la actitud

(i)  Redaccion de afirmaciones y seleccion definitiva
(iii)  Determinacion de la declaracion

(iv)  Determinacion de la muestra

(V) Procesamiento y analisis de los datos



5.4.2. Grupo focal

El grupo focal tuvo desarrollo una vez se cont6 con los resultados de la encuesta, lo que
permitié profundizar sobre las actitudes y creencias que subyacen a la participacion en los procesos
que tienden al aseguramiento de la calidad del programa. En este ejercicio, los datos resultantes de
las encuestas se enriquecieron con las opiniones manifestadas en la interaccion con el grupo. De
esta manera, los estudiantes (10) discutieron desde la experiencia personal, cbmo han percibido

los procesos de autoevaluacion y su impacto en el desarrollo del programa.

El grupo focal permitié identificar los significados primarios y secundarios atribuidos por
los estudiantes a la experiencia y el impacto frente a la situacién particular de interés segun lo

obtenido en sus respuestas a la encuesta.

Se tuvieron en cuenta los siguientes parametros:

e Tiempo méaximo estimado de una hora.

e Grupo conformado por un maximo de 10 estudiantes con los siguientes perfiles: estudiantes
de internado institucional del HUCSR de la UMNG, que acepten participar en esta fase de
la investigacion.

e Se presentd una agenda donde quedd explicito como se llevo a cabo la sesion y el orden de
las preguntas orientadoras.

e La sesion se realizd en un salon cémodo, confortable, tranquilo y privado del Hospital

Universitario Clinica San Rafael.



e Los investigadores actuaron como moderadores y lideres de conduccion del grupo focal;
asi mismo como observadores, llevando una bitacora en la que se registraron los aspectos
mas relevantes de la sesion.

e La sesion se grabd en audio para fines de transcripcion estricta de lo manifestado, previa

autorizacion de los participantes.

Como se menciono anteriormente, para la realizacion del grupo focal se tuvo en cuenta una guia
con preguntas orientadoras abarcando las categorias tematicas de interés para la investigacion; las

preguntas a realizadas se relacionan a continuacion:

1. ¢Cual es la percepcion que usted tiene sobre el aseguramiento de la calidad para el
programa?

2. ¢Qué conoce de los procesos de autoevaluacion de su programa?

3. ¢Considera importante que su universidad realice procesos de aseguramiento de la
calidad?

4. ¢Como valora su participacion en dichos proceso?

5. ¢Considera que la participacion de los estudiantes en los procesos de aseguramiento de

la calidad del programa, tienen implicaciones en el desarrollo del programa?

Se buscd como resultado, la descripcion a profundidad de las experiencias y percepciones de los
internos en relacion a los procesos tendientes al aseguramiento de la calidad del programa de

medicina, y sus aportes en las categorias: estimulos externos e internos.

Para el procesamiento y andlisis de la informacion se realizo la siguiente secuencia:

e Transcripcion: la sesidn realizada en el grupo focal fue grabada en audio con previa

autorizacion de los participantes de la investigacion; dicha grabacion permitio



posteriormente hacer la transcripcion de la informacién a un documento en Word. Ademas,
se transcribieron las anotaciones pertinentes relativas a datos importantes captados por
parte de los investigadores dentro de los que se contemplaron palabras clave, comunicacion
no verbal, posibles situaciones particulares, etc.

Ciclo de codificacion: posterior a la transcripcion se codifico la informacion; es decir, se
establecio una palabra o frase para sintetizar o resumir el contenido; esto permitioé formar
unidades de significado de caracter general que incluyeron tanto aspectos relacionados con
el objeto de investigacion como los que no, para luego definir los criterios que permitieron
agruparlos en categorias que reflejan aspectos o caracteristicas comunes. A partir de estos
grupos se identifican los temas que muestran cual es el significado de experimentar o vivir
el fendbmeno de interés.

Verificacion de categorias de significado relevante para el objeto de investigacion: a
partir de las categorias propuestas en el paso anterior, se seleccionaron aquellas relevantes
para el objetivo de la investigacién y que ayudaran a entender y explicar el fendmeno de
interés; se agruparon las que reflejan aspectos o caracteristicas comunes relevantes para la
conceptualizacion de opiniones, pensamientos y experiencias.

Andlisis de categorias: se procedié al analisis de las mismas con el fin de encontrar
convergencias y divergencias; esto permitié abstraer la informacion de fondo o la
explicacion que se le dio al fendbmeno con el fin de entender su significado.
Conclusiones: con base en la informacion obtenida del grupo focal y el analisis
comprensivo de la misma, se buscé transformar las vivencias de los estudiantes en
conocimiento significativo que permitiera la comprension del fendmeno de interés. Para

ello, de acuerdo con la pertinencia de lo que se queria transmitir, se usaron datos puntuales,



y se hizo referencia a palabras o frases literales, estados de animo, comunicacion no verbal,
mencidn de categorias de significado relevante, asi como comentarios que aportaran a una
mejor comprension y entendimiento del contexto para generar reflexiones y segun
corresponda, estrategias de intervencion en el marco de los componentes de participacion

en las actividades con fines al aseguramiento de la calidad del programa.

Aqui es importante resaltar que no se tuvieron en cuenta opiniones individuales de los estudiantes
participantes de la investigacion sino consensos a los cuales llego el grupo, a menos que dichas

opiniones o0 pensamientos fueran muy diferentes de los patrones encontrados.



Consideraciones éticas

Segun la Resolucion 8430 de 1993, se considera que el presente estudio esta clasificado
como investigacion con riesgo minimo, ya que se trata de un disefio prospectivos que emplean el
registro de datos a través de la realizacion de una encuesta y en algunos individuos una entrevista
para grupo focal. Requiere implementacion de consentimiento informado, que autorice la

participacion de los estudiantes de investigacion.
CONSENTIMIENTO INFORMADO — Anexo 1

La informacion necesaria para el estudio no requiere la obtencion del nombre ni el

documento de identidad de los estudiantes para mantener su privacidad.

El estudio previo a su ejecucion fue sometido a andlisis, evaluacion y aprobacion por parte

del Comité de Etica en Investigacion del HUCSR.

El fin del presente trabajo de investigacion Gnicamente académico, no tiene ningun interés
o vinculo comercial. Adicionalmente, ofrece beneficios para la comunidad cientifica y para la
UMNG vy el HUCSR, a través de la obtencion de informacion relacionada con los procesos

Acreditacion, Docencia e Investigacion.

Por Gltimo, los investigadores se comprometen a retroalimentar y socializar con la UMNG
y en el Departamento de Docencia e Investigacion del HUCSR y demas areas o instituciones
relacionadas los hallazgos del estudio, tanto si sus resultados fueran negativos como positivos.
Ademas, se busca publicar los resultados en revistas cientificas relacionadas con el area temética

del estudio para su conocimiento y divulgacion.



6. Aspectos Administrativos

6.1. Manual de procedimientos

Tabla 5 — Manual de Procedimientos Aspectos Administrativos.

ACTIVIDAD

Presentacién idea de

investigacion

DESARROLLO

Presentacion de la idea de investigacién al

director de tesis

RESPONSABLE

Torres, Urbina

Elaboracion del Protocolo de

Investigacion

Elaboracidn y redaccion del documento

Torres, Urbina

Estudio y aprobacion de comité

de ética

Sometimiento para analisis y evaluacion del

comité de ética en investigacion del HUCSR

Torres, Urbina

Realizacion de encuestas Yy

entrevistas de grupo focal

Realizacion de encuestas y entrevistas de

grupo focal

Torres,Urbina

Anélisis de los resultados

Andlisis estadistico de los resultados

Torres, Urbina

Elaboracion del trabajo final

Redacciéon de documentos que

expongan los resultados y las

conclusiones de la investigacion.

Torres, Urbina




ACTIVIDAD DESARROLLO RESPONSABLE

Elaboracion de articulo | Redaccidn de articulo cientifico Torres, Urbina
cientifico

Sustentacion oral de trabajo de | Ponencia oral ante evaluadores vy Torres, Urbina
grado tutores del trabajo de investigacion

6.2. Cronograma de actividades

El presente trabajo de investigacion se desarrollé segln los tiempos estipulados en un cronograma
previamente consensuado por los investigadores, en consideracién al calendario académico de los
estudiantes y su paso por el internado institucional en el HUCSR, y los requerimientos en cuestion
de tipos de la Maestria en Educacion de la Universidad Santo Tomas. EI mes de inicio fue noviembre

de 2018 y el de finalizacion junio de 2019.



7. Resultados

Los resultados corresponden a lo expresado por los internos de la UMNG quienes cursan
su internado en el HUCSR, registrados a partir del diligenciamiento de la encuesta tipo Likert y la

participacion en el grupo focal.
ENCUESTA - Anexo 2

Se encuestaron 21 internos de la Universidad Militar Nueva Granada. De ellos, 9 estan en
X1 semestre y el resto (12) en XII semestre. Se diligenciaron las encuestas online mediante
LimeSurvey; previo a la declaracion a cada uno de las afirmaciones, los internos seleccionaron de
un listado, el semestre que se encontraban cursando en el momento, como Unico elemento de

identificacion.

[lustracion 1 — Distribucidn de los internos segun el semestre cursado

Numero Internos

XI; 9; 43%
Xl; 12; 57%

Fuente Encuesta



La encuesta, fue tabulada y analizada, haciendo un conteo de los datos, en donde se dio el
mayor valor de puntaje a la reaccion méas oportuna. De esta manera, se llevo a cabo la conversion
de las reacciones al puntaje establecido, y se hizo la comparacion con la declaracion mas oportuna,
segun la tabla descrita en la metodologia. La encuesta en general tiene un puntaje maximo de 50,

con un valor 6ptimo de 37 0 maés.

En los resultados de la aplicacidn se encuentra:

1. Tan solo el 9% de los encuestados (2) alcanzaron el nivel éptimo del puntaje, con un
resultado de 37. Lo que significa que el 91% de los estudiantes del programa de medicina
de la UMNG, quienes cursan internado en el HUCSR no reciben los estimulos externos
(Socializaciones previas a los procesos, participacion en los comités, encuestas,
ponderacién, calificacion y socializacién informes de autoevaluacién, planes y acciones de
mejoramiento implementadas) ni internos (Reconocimiento de las carencias o necesidades,
motivacion, experiencias previas, apreciacion de profesores) suficientes, para construir una
percepcion que los lleve a ser participes activos de los procesos de mejoramiento de la

calidad del programa.

llustracidén 2 — Numero de estudiantes que alcanzaron el nivel 6ptimo



Numero Internos

19

Optimo (37 0 mas) Menos de 37

Fuente: Encuesta

2. Existen diferencias significativas con relacién al semestre cursado (X1 o XII). Mientras el
17% de los estudiantes de semestre XII alcanzaron el nivel 6ptimo que corresponde a la
suma de los conteos de las respuestas mas oportunas a las afirmaciones planteadas, es decir,
el nimero a partir del cual, la respuesta se considera ideal: en los de XI, ninguno llegé a
este puntaje. EI 67% de los estudiantes del semestre XI, tuvieron un resultado inferior a 31
puntos, con relacion a un 33% de los resultados de los internos del semestre XI1. Mientras
los estudiantes de XII, resultaron con puntajes mayores a 32 en un 42%, los de XI, tan solo
contaron con un 33%. Esto nos permite concluir que, a mayor semestre, mejor percepcion
y participacion de los estudiantes acerca de los procesos de aseguramiento de la calidad del

programa.



Tabla 6 — Puntaje de las encuestas por semestre (X1 o XII)

200 menos |0 0 3 25
21-31 6 67 4 33
32-36 3 33 3 25
37 0 més 0 0 2 17
TOTAL 9 12

Fuente: Resultado de la Encuestas

3. Las afirmaciones para los estimulos externos fueron 13, con un puntaje maximo de 34 y
Optimo de 25 0 més. Solo uno de los encuestados alcanzo el nivel 6ptimo. Lo que significa
que la gran mayoria de los internos no recibieron los estimulos externos requeridos para

incentivar su participacion en el proceso. Los resultados fueron asi

Tabla 7 — Puntaje encuestados Estimulos Externos

TOTAL

ENCUESTADOS

Xl %
13 omenos |4 19
14 -20 7 33
21-33 10 48
34 0 més 0 0
TOTAL 21

Fuente: Resultados de la Encuesta



4. Existe, para los estimulos externos, una diferencia importante en los resultados de los
estudiantes del semestre XII y XI. Mientras el 50% de los estudiantes del ultimo nivel,
reciben un nivel minimo de estimulos externos gestores de una participacion activa,

ninguno de los estudiantes de grado XI, lo percibe de esta manera.

Tabla 8 — Resultado encuesta estimulos externos por semestres (X1 o XII)

13 o menos |2 22 2 16
14 -20 3 34 4 33
21-33 4 44 3 25
34 0 més 0 0 6 50
TOTAL 9 12

Fuente: Resultado de la Encuesta

5. Para las afirmaciones que hacen referencia a la recepcién de informacion con respecto al
proceso de autoevaluacion, o al conocimiento sobre los diferentes escenarios de
participacion de la comunidad estudiantil para el aseguramiento de la calidad, el 100% de
los encuestados conocen acerca del tema. 13 de los 21, conocen acerca de la representacion

de los estudiantes en los diferentes cuerpos colegiados del programa y del HUCSR.

6. Con respecto a la participacion en la eleccion de la representacion o en los diferentes
procesos de aseguramiento de la calidad, en promedio el 62% de los encuestados declaran

NO participar de manera activa en los mismos.



llustracién 3 — Promedio de la participacién en eleccion de representantes y procesos de

autoevaluacion.

Promedio de participacion en eleccién de
representantes y procesos de autoevaluacion

38%

62%

Si = No

Fuente: Encuesta

7. Haciendo un andlisis de las respuestas a las afirmaciones que tienen que ver con si las
opiniones, comentarios y sugerencias entre otras, de los estudiantes en los diferentes
escenarios de participacion tanto en la UMNG como en el HUCSR, acerca de si son tenidas
en cuenta para el mejoramiento de la calidad del programa, los encuestados declararon en
un 72% en promedio, encontrarse de acuerdo con las afirmaciones es decir, que perciben

en su mayoria que se contemplan sus aportes.



llustracién 4 - Porcentaje de estudiantes que consideran que son tenidas en cuenta sus opiniones

para el mejoramiento de la calidad del programa.

Porcentaje de estudiantes que consideran que son
tenidas en cuenta sus opiniones para el mejoramiento
de la calidad del programa

28%

72%

Si = No

Fuente: Encuesta

8. Las afirmaciones para determinar los estimulos internos que originan la percepcion y
consecuente participacion en los diferentes procesos, fueron 5. El puntaje maximo 16 y el

Optimo a partir de 12.

9. No existen diferencias significativas en los resultados por semestres de los internos. El 73%
de ellos cuentan con los estimulos internos minimos para tener una percepcion positiva

acerca de los procesos.



[lustracion 5 — Porcentaje de estudiantes que cuentan con los estimulos internos minimos

Porcentaje de estudiantes que cuentan con estimulos
internos minimo para una accion participativa

27%

73%

Si = No

Fuente: Encuesta

10. El 43% de los estudiantes han participado previamente en otros procesos de aseguramiento
de la calidad. Sin embargo, tan solo el 38% recibe informacion por parte de sus profesores,
acerca de la importancia de su participacion en los procesos de aseguramiento de la calidad

del programa.

llustracién 6 — Estudiantes con participacion previa en procesos de autoevaluacion



Porcentaje de estudiantes que han tenido
participaciones previas en procesos de
aseguramiento de la calidad

43%

57%

Si = No

[lustracion 7 — Estudiantes que han recibido informacion de los profesores

Porcentaje de estudiantes que han han recibido
informacion de los profesores acerca de los
procesos de aseguramiento de la calidad

38%

62%

Fuente: Encuesta

Por altimo y de acuerdo a los resultados anteriores se establece como conclusion general que

los estudiantes de la UMNG, que cursan internado en el HUCSR, no reciben los estimulos



externos ni internos suficientes para construir una percepcién que los lleve a ser participes

activos de los procesos de mejoramiento de la calidad del programa.

GRUPO FOCAL - Anexo 3

Dando cumplimiento a la metodologia planteada para el grupo focal, este se desarrolla con
un total de 10 estudiantes los cuales deciden participar de forma anénima y voluntaria en la
sesion; se establecio guardar la confidencialidad de las respuestas y no revelar el nombre de
los participantes, quienes autorizaron la grabacion del momento. Acorde al protocolo
anteriormente anotado, se procede a efectuar el cuestionario en un ambiente cbmodo y amable
durante un periodo de tiempo de aproximadamente una hora; en este tiempo cada estudiante

emitid espontaneamente sus apreciaciones en respuesta a las preguntas planteadas.

Finalizada la socializacion de las respuestas, las cuales fueron de 5 por estudiante, para un
total de 50 respuesta. Se efectlo la transcripcion y posteriormente la codificacion segun el
planteamiento metodoldgico anteriormente descrito, acorde a esto se obtuvieron las siguientes
categorias de analisis segun cada pregunta, para finalmente plantear una conclusién especifica

por pregunta asi:

Tabla 9 — Categorias de analisis por preguntas



PREGUNTA

CATEGORIAS DERIVADAS

CONCLUSION

¢Cudl es la percepcion que usted
tiene sobre el aseguramiento de la

calidad para el programa?

Categoria Normativa

Categoria de Calidad

Todos los estudiantes identifican
la calidad en respuesta a la
normatividad asociada a
elementos de excelencia vy

superioridad.

¢Que conoce de los procesos de

autoevaluacion de su programa?

Proceso de autoevaluacion

Todos los estudiantes reconocen
la existencia del proceso de
autoevaluacién institucional con
fines de Acreditacion y alta
calidad, incluso identifican
actividades y actores especificos

de autoevaluacion.

¢Considera importante que su
universidad realice procesos de

aseguramiento de la calidad?

Importancia del proceso AC

Consecuencia del proceso AC

Todos los estudiantes reconocen
la importancia de los procesos de
aseguramiento de la calidad y
relevan las consecuencias del
mismo en términos de beneficios
a futuro en el desarrollo

académico y profesional.

¢Como valora su participacion

dichos procesos?

Participacion Activa

Participacion no Activa

La mayoria de los estudiantes
NO tuvieron una participacion
activa en los procesos de
autoevaluacion y  asociados,

destacan falta de interés,
compromiso, motivacion, tiempo

y desconocimiento del tema.




PREGUNTA

CATEGORIAS DERIVADAS

CONCLUSION

¢Considera que la participacion de
los estudiantes en los procesos de
aseguramiento de la calidad del
programa, tiene implicaciones en

su desarrollo?

Implicacion

Poca Implicacion

La mayoria de los estudiantes
consideran que su participacion en
los procesos de Aseguramiento de
la Calidad Sl tienen implicacion

en el desarrollo del programa y lo

reflejan en aspectos como toma de
decisiones, cambios normativos y
planes de mejoramiento

institucional

Fuente: Transcripcion grupo focal

Adicionalmente, se analizaron todas las respuestas por estudiante y verificando la

codificacion por repeticion o coincidencia en el contenido de sus respuestas de acuerdo a las

categorias derivadas, se genera una conclusion por participante, reflejando los siguientes

resultados:

Tabla 10 — Codificacion por repeticion o coincidencia de acuerdo a las categorias

ESTUDIANTE

Estudiante 1

CONCLUSION

La Percepcién de E1 respecto a los procesos de aseguramiento de la Calidad de su
programa académico denota elementos de reconocimiento e importancia del tema
con participacion activa e identificacion de los beneficios de pertenecer a una

institucion acreditada y de alta calidad en el medio académico y laboral.




ESTUDIANTE

Estudiante 2

CONCLUSION

La Percepcién de E2 respecto a los procesos de aseguramiento de la Calidad de su
programa académico denota elementos de reconocimiento e importancia del tema,
con limitada participacion a pesar de la identificacion de los beneficios de pertenecer

a una institucion acreditada y de alta calidad en el medio laboral.

Estudiante 3

La Percepcion de E3 respecto a los procesos de aseguramiento de la Calidad de su
programa académico denota elementos de reconocimiento e importancia del tema,
con participacion activa mediada por el interés, motivacion y sentido de pertenencia
e identificacion de los beneficios de pertenecer a una institucion acreditada y de alta

calidad en el medio académico principalmente.

Estudiante 4

La Percepcién de E4 respecto a los procesos de aseguramiento de la Calidad de su
programa académico denota elementos de reconocimiento e importancia del tema,
pero sin participacion activa a pesar de la identificacién de los beneficios de
pertenecer a una institucion acreditada y de alta calidad en el medio académico y
laboral, sin embargo, no considera de impacto la opinion de los estudiantes para los
fines de andlisis del presente estudio lo que se correlaciona con su escasa

participacién.

Estudiante 5

La Percepcién de E5 respecto a los procesos de aseguramiento de la Calidad de su
programa académico denota elementos de reconocimiento e importancia del tema
con participacién activa e identificacion de los beneficios de pertenecer a una

institucién acreditada y de alta calidad en el medio académico y laboral.

Estudiante 6

La Percepcién de E6 respecto a los procesos de aseguramiento de la Calidad de su
programa académico denota elementos de reconocimiento e importancia del tema,
pero sin participacion activa a pesar de la identificacion de los beneficios de
pertenecer a una institucion acreditada y de alta calidad en el medio académico y

laboral.

Estudiante 7

La Percepcion de E7 respecto a los procesos de aseguramiento de la Calidad de su

programa académico denota elementos de reconocimiento e importancia del tema,




ESTUDIANTE CONCLUSION

pero sin participacion activa a pesar de la identificacion de los beneficios de
pertenecer a una institucion acreditada y de alta calidad en el medio académico, sin
embargo, no considera de gran impacto la opinién de los estudiantes para los fines

de andlisis del presente estudio lo que se correlaciona con su escasa participacion.

Estudiante 8 La Percepcion de E8 respecto a los procesos de aseguramiento de la Calidad de su
programa académico denota elementos de reconocimiento e importancia del tema,
pero sin participacion activa a pesar de la identificacion de los beneficios de

pertenecer a una institucion acreditada y de alta calidad.

Estudiante 9 La Percepcién de E9 respecto a los procesos de aseguramiento de la Calidad de su
programa académico denota elementos de reconocimiento e importancia del tema
con participacion activa e identificacion de los beneficios de pertenecer a una

institucion acreditada y de alta calidad en el medio académico.

Estudiante 10 La Percepcion de E10 respecto a los procesos de aseguramiento de la Calidad de su
programa académico denota elementos de reconocimiento e importancia del tema,
pero sin participacion activa mediada por factores de tiempo y motivacion a pesar de
la identificacion de los beneficios de pertenecer a una institucion acreditada y de alta

calidad en el medio académico y laboral.

Fuente: Transcripcién grupo focal

Por ultimo y de acuerdo a lo anterior, se establece como conclusion global que: La Percepcion
de los 10 estudiantes que participaron en el grupo focal respecto a los procesos de aseguramiento
de la Calidad de su programa académico denota en TODOS elementos de reconocimiento e
importancia del tema, aunque sin participacion activa por parte de la MAYORIA de los
entrevistados, relevando factores como falta de interés, compromiso, motivacion, tiempo y

desconocimiento del tema. No obstante, TODOS identifican los beneficios de pertenecer a una



institucién acreditada y de alta calidad, destacando el impacto de esto en el medio académico y

laboral y la MAYORIA consideran que sus opiniones si impactan en el desarrollo del programa.



8. Recomendaciones

Se hace necesario fortalecer las estrategias de comunicacion entre todos los actores de la
comunidad educativa en relacién a la importancia y el impacto que tienen los procesos de
aseguramiento de la calidad orientados hacia la obtencion de beneficios asociados al

desarrollo académico y profesional dadas las exigencias que impone la sociedad actual.

El sentido de pertenencia, la experiencia positiva, la revelacién de resultados, la evidencia
de mejoramiento y el desarrollo de una impronta institucional constituyen estimulos a
potenciar en los estudiantes con el fin de lograr la integracion de conceptos, conocimientos
y acciones que faciliten la accion participativa y constructiva en torno aseguramiento de la

calidad.

La asertividad y la adecuada socializacion de los diferentes fendmenos que implica el
aseguramiento de la calidad por parte del cuerpo docente y el representante estudiantil
hacia los otros miembros de la comunidad educativa, se considera un elemento
fundamental para lograr una mayor adherencia y proactividad que garantice o por lo menos
facilite la participacion, gestion y accién por parte del colectivo en términos de

mejoramiento institucional.



e El desarrollo de investigaciones alusivas a temas de aseguramiento de la calidad, gestion,
administracion y politicas en educacion superior se hace vital en aras de la trasformacion
de los modelos y esquemas tradicionales susceptibles de cambio y mejoramiento continuo
en busqueda de mayores y mejores estandares de calidad que aporten significativamente

en la construccion social.



9. Conclusiones

Las percepciones se construyen a partir de la consideracion de cada uno de sus
componentes: las sensaciones o estimulos que provienen del contexto y los estimulos del
interior del individuo, basados en sus necesidades, motivaciones y experiencias previas. Si
no existe un estimulo externo, no se formara una percepcion, y por supuesto no se llegara
a la accion/participacion. Lo mismo sucede con la motivacion, que resulta igualmente
esencial para la adquisicién de la experiencia previa y la conducta resultante. (Arellano,

2013).

El 91% de los estudiantes del programa de medicina de la UMNG quienes cursan internado
en el HUCSR, no reciben los estimulos externos (Socializaciones previas a los procesos,
participacion en los comités, encuestas, ponderacion, calificacion y socializacion informes
de autoevaluacién, planes y acciones de mejoramiento implementadas) ni internos
(Reconocimiento de las carencias o necesidades, motivacion, experiencias previas,
apreciacion de profesores) suficientes para construir una percepcion que los lleve a ser

participes activos de los procesos de mejoramiento de la calidad del programa.

En consideracion a los estimulos que provienen del contexto externo, dentro de los cuales
se constituyen: la recepcion de informacion relacionada con los procesos de aseguramiento
de la calidad; el conocimiento de los diferentes escenarios de participacion, y la

consideracion por parte de la UMNG y el HUCSR de los aportes de los estudiantes, tan



solo uno de los internos declara haber recibido los insumos necesarios para participar
activamente. Lo que se hace coherente con tan solo un 15% de participacion registrada en
el ultimo proceso de autoevaluacion con fines de la renovacion de la acreditacion del

programa.

En cuanto a los estimulos internos: necesidades, motivaciones y experiencias previas, la
gran mayoria de los internos reconocen la existencia de espacios para la participacion en
los procesos de aseguramiento de la calidad del programa, junto con la percepcion que sus
sugerencias son tenidas en cuenta por la UMNG y el HUCSR. Contrario a esto, menos de
la mitad declaran que reciben informacion por parte de sus profesores, lo que no aporta a
la motivacion para la participacion activa. Lo mismo ocurre con las participaciones previas

en este tipo de actividades de aseguramiento de la calidad.

Los estudiantes conocen la existencia y la importancia de los procesos de aseguramiento
de la calidad en su institucion de educacion superior y el escenarios de practica HUCSR,
asi como la influencia de sus opiniones en las decisiones y acciones institucionales, sin
embargo la participacion es limitada por factores motivacionales, informativos y de
disposicién so pena de reconocer la influencia de los mismos en su futuro académico,

laboral y profesional, dado el impacto social que esto representa.
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