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SINTESIS
La formacién laboral del bioestadistico responde al modelo del especializado que se desarrolla a
partir de definiciones y lineamientos que caracterizan los problemas de salud. En la actualidad se
requiere privilegiar la atencion a la formacion laboral de los residentes en Bioestadistica que les permita
desarrollar cualidades laborales desde su saber hacer profesional (desempefios profesionales docentes,
asistenciales e investigativos), que contribuyan a dar respuesta a los lineamientos asociados al campo
de la salud, a partir de lo anterior, se puede significar que el proceso de formacion laboral de
especialistas en Bioestadistica tiene que combinar lo laboral, académico e investigativo si se quieren
reflejar los intereses y las necesidades de la sociedad, para contribuir al desarrollo de las
competencias laborales que establece el perfil del egresado.
La investigacién surge producto a la necesidad de resolver las insuficiencias que presentan los
médicos residentes de Bioestadistica en su formacion laboral durante la educacion en el trabajo, que
limitan el cumplimiento de su funcion docente, estadistica de salud, investigativa y administrativa una
vez egresados.
Para solucionar esta problematica, se propone un procedimiento sustentado en un modelo de
formacion laboral del médico residente en Bioestadistica.
Estos resultados se sustentan en el Modelo de formacién del médico cubano y en la Concepcién de
Formacién Laboral establecida por el Centro de Estudio para la Formacién Laboral (CENFOLAB).
Se emplearon los métodos de analisis-sintesis, inductivo- deductivo, hipotético-deductivo, enfoque

sistémico, la modelacion, el histérico — logico, el pre-experimento pedagdgico, la observacion,



encuestas, entrevistas, revision de documentos y la estadistica descriptiva e inferencial mediante el
Alfa de Cronbach, la prueba de Rangos con Signos de Wilcoxon desde el enfoque mixto de
investigacion (cuali-cuanti).

El modelo que se propone como contribucion a la teoria permite comprender, explicar e interpretar la
formacion laboral del médico residente en Bioestadistica durante la educacién en el trabajo y
expresa como novedad cientifica la sistematizacion de los rasgos reveladores de las cualidades
laborales del Bioestadistico desde la resignificacion de sus funciones: estadistica de salud, docente
— educativa, investigativa y de administracion, asi como una nueva forma de organizacion (tipologia)
de educacion en el trabajo para su tratamiento que contribuya a su desarrollo desde la unidad
instruccion, educacion y desarrollo, basada en la concepcion de aprender trabajando y trabajar
aprendiendo en el puesto de trabajo.

El procedimiento estructurado en fases y dado su caracter flexible, integrador y contextualizado,
instrumenta en la practica al modelo para favorecer la formacion laboral de los médicos residentes
de Bioestadistica mediante la nueva forma de organizacion de educacion en el trabajo.

Los resultados alcanzados en la aplicacion del procedimiento que constituye el aporte practico de la
investigacion, demostraron que se contribuye al mejoramiento de la formacion laboral de los médicos
residentes en Bioestadistica, en correspondencia con las funciones, estadistica de salud, docente-
educativa, investigativa y administrativa que establece el modelo del profesional para este
especialista. Los resultados de esta investigacion pueden ser aplicados a nivel nacional en la
especialidad de Bioestadistica, con flexibilidad y adaptabilidad al contexto en el cual se desarrolla su

proceso formativo.
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INTRODUCCION

La sociedad tiende cada dia mas a fundarse en el conocimiento, razon por la cual la Educacion

Superior y la investigacion constituyen parte fundamental del desarrollo cientifico tecnoldgico y

sostenible de los individuos, las comunidades y las naciones.

Segun Vidal y Pérez (2016):
Para el sector de la salud, reviste especial importancia que sus profesionales, técnicos y
trabajadores en general, compartan no solo la esencia politico ideoldgica de la sociedad
cubana en cuanto a los principios y valores que la rigen, sino que interioricen que la ética en la
atencién para con aquellos que reciben el servicio, adquiere un significado especial en el
comportamiento de la persona. El nuevo siglo trae consigo la integracién de las Tecnologias
en todas las esferas de la vida. Es importante preparar a cada uno de los profesionales y
técnicos de la salud en el "saber hacer", y en el "saber ser". Integrar los conceptos éticos y
tecnoldgicos, a través de métodos y estrategias adecuadas para la formacién en valores de
manera coherente y organica. (p.1)

La Educaciéon Médica Superior tiene como objetivo preparar al hombre para realizar su actividad

laboral en un determinado contexto social; especificamente en los servicios de salud sirve de

vehiculo fundamental para formar profesionales caracterizados por ser cada dia mas complejos,

interdisciplinarios, interdependientes, profundos, introducir rapidamente los logros del desarrollo

cientifico — técnico y utilizar la ciencia como instrumento de eficiencia y fuente de permanente

perfeccionamiento.

La creciente demanda surgida en el campo de la investigacion, las perspectivas y el desarrollo

alcanzado por los sistemas de informacion estadistica y la docencia en el campo de la salud, puso

de manifiesto a comienzos de 1970 la necesidad de crear profesionales capaces de afrontar el



planteamiento, ejecucion y evaluacion de servicios y sistemas de estadistica de salud, asi como los
problemas metodoldgicos del disefio y analisis de investigaciones en salud.

Actualmente el uso de los métodos estadisticos para el andlisis de datos y el disefio de
investigaciones abarca areas de las ciencias basicas, la epidemiologia, la clinica, la administracién y
la salud publica. Esto ha contribuido a profundizar en el estudio del estado de salud de la poblacion,
asi como en la evaluacion de la efectividad de las acciones dirigidas a su mejoramiento. La
formacion laboral del bioestadistico responde al modelo del especializado que se desarrolla a partir
de definiciones y lineamientos que caracterizan los problemas de salud.

En la actualidad se requiere privilegiar la atenciéon a la formacion laboral de los residentes en
Bioestadistica que les permita desarrollar cualidades laborales desde su saber hacer profesional
(desempefios profesionales docentes, asistenciales e investigativos), que contribuyan a dar respuesta a
los lineamientos asociados al campo de la salud; a partir de lo anterior, se puede significar que el
proceso de formacion laboral de especialistas en Bioestadistica tiene que combinar lo laboral,
académico e investigativo si se quieren reflejar los intereses y las necesidades de la sociedad, para
contribuir al desarrollo de las competencias laborales que establece el perfil del egresado.

El area de las investigaciones clinicas y epidemioldgicas se desarrolla y cobra nuevo auge con
contribuciones de la Bioestadistica. Se han difundido igualmente los métodos para el analisis de la
informacion proveniente de los sistemas de mortalidad y morbilidad y de los servicios de salud,
incluyendo la actividad médica y los patrones de manejo de pacientes.

Por otro lado, se trabaja ademas en la implementacion de sistemas automatizados de registros médicos
y otros que contribuyen a mejorar la toma de decisiones a nivel hospitalario, todo lo anterior, unido al

avance acelerado de la automatizacion ha permitido la implementacidn de técnicas estadisticas



complejas para dar una solucion mas eficiente a los problemas planteados, de ahi que este proceso, a
su vez, ha propiciado un rapido desarrollo de la Bioestadistica.

Los resultados obtenidos en el diagndstico realizado a la formacion laboral de los residentes de
Bioestadistica de la Universidad de Ciencias Médicas de Holguin (anexos 1, 2, 3y 4), han permitido

identificar que estos presentan insuficiencias en el desarrollo de cualidades laborales para:

La aplicacién de la Bioestadistica en la solucién de problemas de salud de la poblacién.

El uso de la investigacion cientifica para resolver problemas en el campo de la Bioestadistica de

salud.

El desarrollo de la docencia médica superior en pregrado y postgrado.

La gestion de procesos bioestadisticos de salud.

Esta situacién problémica genera una contradiccion entre la necesidad de formar laboralmente a un

especialista en Bioestadistica que cumpla con sus funciones docentes, estadistica de salud,

investigativas y administrativas y las insuficiencias que estos presentan en el desarrollo de sus

cualidades laborales.

Este efecto que se genera de manera desfavorable en la formacion del residente de Bioestadistica,

surge debido a las siguientes causas:

¢ Insuficiencias en el tratamiento metodoldgico al desarrollo de las cualidades laborales que
caracterizan al Bioestadistico, a partir de las potencialidades educativas del contenido que
aprende y aplica durante la educacion en el trabajo.

e El programa de educacion en el trabajo establecido en el programa de la especialidad, adolece

de formas de organizacion que en sus métodos permita desarrollar cualidades laborales en el

residente desde su saber hacer profesional en el puesto de trabajo.



e Insuficiente tratamiento a la unidad de acciones instructivas, educativas y desarrolladoras como
via para favorecer el desarrollo de cualidades laborales en los residentes.
La consulta de la literatura cientifica a nivel nacional y extranjero, permitié constatar los estudios
realizados por: Infante, Leyva y Mendoza (2014); Leyva, Alonso, Infante, Dominguez, Martinez y
Dorrego (2015); Sarasa (2015); Pria, Alvarez, Corral, Columbié, Bayarre, Pérez (2016), Vélez,
Ochoa y Leyva (2017); Salas y Salas (2017), Rodriguez, Rizo, Mirabal, Nazario y Garcia (2017);
Vargas (2018); Leyva y Mendoza (2018); Gavidia, Talavera y Lozano (2019), Leyva, Mendoza y
Batista (2020), Leyva et. al. (2021), Mendoza y Leyva (2020), Mendoza, Morén y Leyva (2022),
Moréan, Leyva y Mendoza (2022), Corrales, Valdés y Monteagudo (2022), Cabrales (2022), Cabrales,
Mendoza y Leyva (2022), asi como por Salas, Salas y Salas (2022).
En el anélisis de las investigaciones consultadas, se aprecia la existencia de modelos, estrategias,
concepciones, metodologias, procedimientos y principios dirigidos a la formacion laboral en los
diferentes niveles educacionales, no obstante, es evidente en ellos, un insuficiente abordaje del
estudio acerca de la formacion laboral de los médicos residentes de Bioestadistica durante la
educacion en el trabajo.
Es por ello que resultd pertinente investigar el siguiente problema cientifico: insuficiencias que
presentan los médicos residentes de Bioestadistica de la Universidad de Ciencias Médicas de
Holguin en sus desempefios laborales, limitan el cumplimiento de las funciones que deben
desarrollar una vez egresados.
Este problema se manifiesta en el siguiente objeto: El proceso de formacion del médico residente en
Bioestadistica.
El analisis de la literatura cientifica relacionada con el objeto de investigacién, permiti6 identificar la

existencia de las siguientes insuficiencias teéricas:



e Limitada sistematizacion de los rasgos de manifestacion de las cualidades laborales que
singularizan a los desempefios profesionales del especialista en Bioestadistica.

e Insuficiente fundamentacion de una forma de organizacién (tipo) de la educacién en el trabajo
para la formacion laboral del residente en Bioestadistica.

La presente investigacion tiene como objetivo: elaboracion de un procedimiento sustentado en un

modelo de formacion laboral del médico residente en Bioestadistica durante la educacion en el

trabajo.

El campo de accién lo constituye: la formacidn laboral del médico residente en Bioestadistica

durante la educacion en el trabajo.

La investigacion parte de la siguiente hipétesis: La aplicacion de un procedimiento sustentado en un

modelo de formacion laboral del médico residente en Bioestadistica durante la educacién en el

trabajo que sistematiza los rasgos de las cualidades laborales en consonancia con la funcién:

estadistica de salud, docente, investigativa, administrativa y fundamenta una forma de organizacion

(tipologia) de la educacion en el trabajo denominada: estancia formativa laboral para el desarrollo de

las mismas, contribuye a mejorar sus desempenios laborales.

Para realizar la investigacion se desarrollaran las siguientes tareas de investigacion:

1. Determinar los antecedentes histdricos del proceso de formacion laboral del médico residente en
Bioestadistica durante la educacion en el trabajo.

2. Fundamentar, desde las ciencias de la educacion, el proceso de formacién laboral del médico
residente en Bioestadistica durante la educacion en el trabajo.

3. Caracterizar la situacién actual del desempefio laboral del médico residente en Bioestadistica

durante la educacion en el trabajo.



4. Disefiar el modelo de formacidn laboral del médico residente en Bioestadistica durante la
educacion en el trabajo.
5. Elaborar el procedimiento para la formacion laboral del médico residente en Bioestadistica
durante la educacion en el trabajo.
6. Validar el procedimiento para la formacion laboral del médico residente en Bioestadistica durante
la educacion en el trabajo.
Se realizé6 una investigacion mixta segun Rus (2020) basada en la combinacién del enfoque
cualitativo y cuantitativo de la investigacion, de tipo pre-experimental y de corte transversal.
En consonancia con este tipo de investigacion, se emplearon los siguientes métodos de
investigacion.
De nivel tedrico:
e Analisis-sintesis: para interpretar los datos obtenidos acerca del proceso de formacion laboral
del médico residente en Bioestadistica durante la educacion en el trabajo.
e  Histdrico-légico: en la determinacién de los antecedentes historicos del objeto y campo de
accion.
¢ Inductivo-deductivo: para valorar, precisar categorias basicas del estudio a comprobar, y arribar
a tesis conclusivas de cada una de las tareas de investigacion, desde lo general a lo particular y
viceversa, relacionadas con el objeto y campo de la investigacion.
e Hipotético—deductivo: para constatar la existencia o no de la hipdtesis de la investigacion.
e Enfoque sistémico: en la elaboracién del modelo y el procedimiento para la formacién laboral
del médico residente en Bioestadistica durante la educacion en el trabajo.
e  Modelacion: para elaborar el modelo de formacién laboral del residente en Bioestadistica

Métodos empiricos:



e Revisidn de documentos: para caracterizar la formacién laboral del médico residente en
Bioestadistica durante la educacion en el trabajo.

e Encuestas y entrevistas a docentes, empleadores, tutores y residentes de Bioestadistica: para
diagnosticar el estado actual del problema y sus posibles causas.

¢ Observacion: para caracterizar el tratamiento a la formacion laboral en los médicos residentes de
Bioestadistica durante la educacion en el trabajo, asi como valorar el estado de sus desempefios
laborales antes y después de aplicado el procedimiento.

e Pre-experimento pedagdgico: para validar el procedimiento.

o Talleres de socializacion: para la socializacion del modelo y el procedimiento.

Métodos estadisticos/matematicos:

e Prueba de Rangos con Signos de Wilcoxon: para constatar el nivel de significacion de los
resultados obtenidos en la formacion laboral de los médicos residentes de Bioestadistica.

¢ Alfa de Cronbach: para validar la consistencia de los instrumentos de investigacion.

¢ Andlisis porcentual: con el objetivo de interpretar los datos cuantitativos de la investigacion.

Poblacion: docentes, tutores y médicos residentes de la especialidad de Bioestadistica de la

provincia de Holguin. Total de docentes y tutores: 10  Médicos residentes de Bioestadistica: 10

Muestra: se empleara el muestreo intencional por ser una poblacion pequefia.

La contribucion a la teoria lo constituye el modelo de formacion laboral del médico residente en

Bioestadistica durante la educacion en el trabajo.

Como aporte practico: propuesta de un procedimiento para la formacién laboral del médico

residente de Bioestadistica durante la educacion en el trabajo.

La novedad cientifica se expresa en la sistematizacion de los rasgos reveladores de las cualidades

que singularizan al especialista en Bioestadistica, asi como una nueva forma de organizacion



(tipologia) de la educacion en el trabajo para su tratamiento denominada: Estancia formativa laboral
reciproca.

El tema investigado tiene vigencia y actualidad ya que se inserta en la linea 1: La formacion laboral en
los diferentes contextos educativos del programa de doctorado en Pedagogia de la Universidad de
Holguin. Responde ademas a la prioridad 3 del trabajo cientifico — investigativo de la Universidad de
Ciencias Médicas de Holguin referida a la formacion laboral de los residentes de las diferentes
especialidades de postgrado asociadas a las ciencias médicas. EI MINSAP en su plan de formacién de
especialidades plantea la necesidad de incrementar la formacién de especialistas.

La tesis hasta esta etapa consta de introduccion, tres capitulos, bibliografia y anexos.

En el capitulo 1 se abordan los presupuestos teoricos que sirven de sustento para la elaboracién de
las contribuciones fundamentales de la investigacion, se realiza el andlisis histérico del objeto y
campo de accion y finalmente se ofrece el resultado del diagnéstico que fundamenta el problema de
la investigacion.

En el capitulo 2 se propone el modelo y el procedimiento para la formacion laboral de los médicos
residentes de Bioestadistica durante la educacion en el trabajo que constituyen los aportes
(resultados cientificos) de la investigacion.

En el capitulo 3 se valora la pertinencia del modelo y el procedimiento mediante su introduccién
parcial a través de talleres de socializacion y el resultado de su aplicacion obtenido mediante la

realizacion del pre-experimento pedagogico.



CAPITULO 1

CARACTERIZACION DEL PROCESO DE FORMACION LABORAL DEL MEDICO

RESIDENTE EN BIOESTADISTICA DURANTE LA EDUCACION EN EL TRABAJO
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CAPITULO 1. CARACTERIZACION DEL PROCESO DE FORMACION LABORAL DEL MEDICO
RESIDENTE EN BIOESTADISTICA DURANTE LA EDUCACION EN EL TRABAJO

En el capitulo se realiza el analisis historico, se establece el marco teorico de la investigacion y

argumentan las insuficiencias existentes en la teoria que justifican la necesidad de la investigacién,

asi como se diagnostica el estado actual del problema y se justifica su caracter cientifico.

1.1. Andlisis histérico de la formacion laboral del médico residente en Bioestadistica durante

la educacion en el trabajo

Castafieda, Labrada, Masip, Napoles, Delis, Moreno y Sanchez (2009) plantean que:
En el afio 1970 el Dr. Francisco Rojas Ochoa quien se encargaba de la direccién del
departamento de Estadisticas del Ministerio de Salud Publica, se percata de que no era
suficiente la calidad e integridad de las estadisticas continuas que se estaba logrando con el
concurso de los Técnicos de Estadistica. Durante los afios 1967 y 1968 se habian creado los
Institutos de Investigacion de Nefrologia y Cardiologia, entre otros, que demandaban de
profesionales dedicados a la estadistica, es decir bioestadisticos, para cumplir la mision
investigativa que rebasaba la asistencia médica. (p.7)

Los origenes de la aplicacion de las estadisticas en Cuba en el campo de la salud, se remontan a la

labor desempefiada por médicos, quienes ademas de realizar sus funciones asistenciales, se

ocupaban de recoger, analizar y publicar las mismas. La primera edicion de la especialidad se

desarrollo mediante cursos afines a esta que se impartian en distintas instituciones del pais, entre

ellos se encontraban los cursos.
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de Matematica y Filosofia que se impartian en el Centro Nacional de Investigaciones Cientificas
(CENIC); y el curso de Ruta Critica de la Universidad de La Habana.

A'inicios de la década del 70 existen las condiciones creadas para aplicar lo dispuesto en la Reforma
de 1962 que reglamenta las especialidades en las distintas ramas de la Medicina. Es asi que en
1970 comienza la formacion de la primera especialista en Bioestadistica que fue una muijer, la Dra.
Maria Amparo Pascual. (Castafieda, Labrada, Masip, Napoles, Delis, Moreno y Sénchez, 2009, p.4)
Se reconoce que no existian antecedentes de la formacion laboral de especialistas en Bioestadistica
en Cuba, por lo que se hizo una exhaustiva investigacion de los programas utilizados en escuelas de
salud publica de otros paises: Universidad de Columbia, New York, Escuela de Higiene y Medicina
Tropical de Londres bajo la tutela del prestigioso estadistico Sir Austin Bradford Hill (1897-1991),
Harvey Goldtein quien tuvo un notable aporte a la formacién de la Dra.C. Mercedes Rubén Quesada
en el campo de las investigaciones sobre crecimiento y desarrollo. Otras personalidades que
apoyaron la consolidacion de la Bioestadistica fueron John Biby y RR. Puffer, esta ultima reconocid
internacionalmente la calidad de las Estadisticas de Salud Cubana y participo en los procesos de
formacion de esta disciplina en el pais.

En el afio 1970 se dispone por el MINSAP, la necesidad de especializar médicos y estomatélogos en
Bioestadistica, sin embargo, es a partir del afio 1971 que comienzan a formarse los primeros
especialistas con un afio comun a otras especialidades de Salud Publica.

En el afio 1974 se inicia la formacion en Bioestadistica con un programa de estudio totalmente
estructurado. Contemplaba un primer afio comdn con las otras especialidades de la salud publica, el
segundo, se hacia en la Direccién Nacional de Estadisticas del MINSAP, la institucién encargada de
coordinar con los profesores cubanos y extranjeros propios de la rama encargados de impartir los

contenidos.
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La experiencia de la especialidad alcanzada en Cuba implicé que se realizaran ajustes al plan de
estudios hasta que se hizo evidente la necesidad de revisarlo integramente y reformularlo. En el afio
1981, se contd con la aprobacién de la Direccion Docente de Posgrado del MINSAP para la
elaboracion de un nuevo plan de estudio. Se cre6 una comision encargada de acometer el encargo
constituida por expertos en Bioestadistica, siendo la primera vez que participaran un numero
importante de graduados de la propia especialidad. (Castafieda, Labrada, Masip, Napoles, Delis,
Moreno y Sanchez, 2009, p.6)

De esa forma quedé disefiado el plan de estudio de 1982 que estuvo estructurado por un Modelo del
Especialista que incluia a su vez tres modelos: de formacion comunista, de calificacion ocupacional y
de formacién profesional. Este Ultimo incluia las siguientes funciones: de servicio, de estadisticas de
salud, investigativa, docente y administrativas; tenia una duraciéon de tres afios académicos,
distribuidos en seis semestres y estaba organizado por asignaturas y actividades de servicio,
docentes e investigativas. (Castafieda, Labrada, Masip, Napoles, Delis, Moreno y Sanchez, 2009,
p.6). Este acontecimiento histérico dio lugar a la primera etapa denominada:

Etapa 1. Adecuacion formativa laboral de la especialidad de Bioestadistica (1974 hasta 1992)

La evolucion logica de la ciencia en general, asi como el de la salud publica y la computacion en
particular influyeron en el desarrollo de la especialidad y por tanto en la necesidad de redisefiar el
plan de estudio de la residencia que fue aprobado en el afio 1993. (Castafieda, Labrada, Masip,
Napoles, Delis, Moreno y Sanchez, 2009, p.6)

Este plan se organizd por modulos que respondian a las cuatro Funciones de Salida de los
egresados: servicios de estadistica, investigacion, docencia y direccion. El tiempo de duracion era de
tres afios, en el primero se hizo énfasis en los contenidos relacionados con la salud publica, sobre

todo los de Direccion, Higiene y Epidemiologia, ademas los modulos basicos de la especialidad
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como el Andlisis Matematico y el Algebra; en el segundo afio estaban contempladas la mayoria de
las técnicas estadisticas, dentro de las que se agregaron las que demandan para su procesamiento
del uso de la informéatica como el Analisis Multivariado, Andlisis de Supervivencia y Series
Cronologicas; en el tercer afio como otra novedad de este plan, se incorporaron mddulos
relacionados con el disefio de investigacion: Investigacion en Sistemas y Servicios de Salud,
Investigacion Epidemioldgica e Investigacion Clinica. (Castafieda, Labrada, Masip, Napoles, Delis,
Moreno y Sanchez, 2009, p.6). Este acontecimiento histérico dio lugar al surgimiento de la segunda
etapa:

Etapa 2. Perfeccionamiento formativo laboral de la especialidad de Bioestadistica (1993 hasta el 2006)
La ampliacion y profundizacion de los contenidos de Higiene y Epidemiologia y Direccidn
incorporados al plan de estudio aprobado en 1993 se considerd un paso de avance en la formacion
de un especialista mas integrado al quehacer de la salud. No obstante, con la préctica se constatd la
necesidad de reducir contenidos sobre todo los de Higiene de acuerdo a las necesidades especificas
de la especialidad.

Se decidié redisefiar el plan de estudio para solucionar definitivamente el problema antes
mencionado y responder a las demandas siempre crecientes de la ciencia. Para este fin, se realizd
una investigacion que se denomind "Desarrollo de la Especialidad en Bioestadistica" que exploro la
situacion internacional de la disciplina en cuanto a programas docentes existentes y lineas de
investigacion.

Dentro del pais se indagd sobre los aportes de la especialidad a la salud publica asi como los
principales problemas que demandan el concurso de los bioestadisticos. (Castafieda, Labrada,

Masip, Napoles, Delis, Moreno y Sanchez, 2009, p.6).
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En el curso 2005-2006, el Ministerio de Salud Publica, mediante la Resolucion No. 246, aprobada el
27 de septiembre del 2006, orienta la reduccion del tiempo de duracion de las especialidades
médicas a dos afios. Con este fin se realizd el ultimo redisefio del plan de estudio de la especialidad
de Bioestadistica bajo la direccion del Viceministerio de Docencia e Investigaciones del Ministerio de
Salud Publica, y la Escuela Nacional de Salud Publica. (Castafieda, Labrada, Masip, Napoles, Delis,
Moreno y Sanchez, 2009, p.6).

En este plan, vigente en la actualidad, se mantiene la estructura por funciones. Se unificaron algunos
mabdulos y se organizaron teniendo en cuenta siete areas teméticas: Computacion y Gestion de la
Informacion, Fundamentos de la Salud Publica, Estadisticas de Salud y Poblacién, Bases para la
Especializacion en Bioestadistica, La Investigacién en Salud, Ensefianza de la Bioestadistica y
Técnicas Estadisticas. (Castafieda, Labrada, Masip, Napoles, Delis, Moreno y Sénchez, 2009, p.6).
Este acontecimiento histérico, da lugar a la tercera etapa y actual denominada:

Etapa 3. Consolidacién formativa laboral de la especialidad de Bioestadistica (2007 hasta la
actualidad)

En el &mbito internacional, la disciplina ha alcanzado un desarrollo notable dado en gran medida por el
impacto de los microprocesadores que han facilitado la aplicacién de técnicas estadisticas mas
sofisticadas.

El area de las investigaciones clinicas y epidemioldgicas se desarrolla y cobra nuevo auge con
contribuciones de la Bioestadistica, se han desarrollado iguaimente los métodos para el anélisis de la
informacion proveniente de los sistemas de mortalidad y morbilidad y de los servicios de salud,
incluyendo la actividad médica y los patrones de manejo de pacientes. Se trabaja ademas en la
implementacion de sistemas automatizados de registros médicos y otros que contribuyen a mejorar la

toma de decisiones a nivel hospitalario. (MINSAP, 2006, p.14)
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Es de destacar el nivel que ha alcanzado en nuestro pais el desarrollo de nuevos métodos diagnosticos

y terapéuticos, por ende la necesidad de la evaluacion pre-clinica y clinica de las mismas, lo que

requiere de rigor metodolégico y de la aplicacion de técnicas estadisticas de avanzada. Todo lo

anteriormente expuesto unido a la nueva estrategia sanitaria de la Salud Publica Cubana basada en el

enfoque multidisciplinario e intersectorial para la solucién de problemas territoriales, pone de manifiesto

la necesidad de perfeccionar el plan de estudio de la especialidad, lo que permitird que se adecue a los

requerimientos actuales y futuros del sistema de salud.

Para caracterizar como se ha comportado la formacion laboral del médico residente de Bioestadistica en

cada una de las etapas antes referidas, se determinaron los indicadores, derivados del modelo de

formacién del médico cubano, la propia concepcion de formacion laboral para la educacion superior en

carreras no pedagdgicas, que establece indicadores para realizar un andlisis historico, asi como del

programa de formacion del residente en Bioestadistica.

Los indicadores para el andlisis historico son los siguientes:

Indicador 1. Proyecto curricular para la formacidn laboral del especialista en Bioestadistica

Criterios: Exigencias sociales, sistema de objetivos, habilidades, cualidades laborales y valores desde
las funciones que debe realizar una vez egresado.

Indicador 2: Formas de organizacion de la educacion en el trabajo

Criterios: Métodos empleados en la formacién del especialista, tratamiento a la unidad instruccion,
educacion y desarrollo, recursos (medios) y formas de organizacion empleadas.

Indicador 3: Sistema de evaluacion empleado

Criterios: Técnicas e instrumentos evaluativos, incorporacion de la evaluacion (examenes estatales, de
promocion y de terminacion de estudios) de cualidades laborales durante los desempefios de

los especialistas, autoevaluacion, coevaluacion, funciones de la evaluacion.
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A partir de estos indicadores, se caracteriza cada una de las etapas:

Etapa 1. Iniciacion formativa laboral de la especialidad de Bioestadistica (1974 — 1992). Caracteristicas:

o El proyecto curricular de la especialidad se enfocaba en un modelo de formacion basado en
habilidades (saber hacer) para el cumplimiento de las funciones docentes, estadistica de salud,
investigativa y administrativa, sin profundizar en los valores a partir del tratamiento a las cualidades
laborales reveladoras de su formacion laboral.

o Se denota la ausencia de formas de organizacion de la educacion en el frabajo, que contribuyeran a
desarrollar cualidades laborales desde el saber hacer estadistico de salud, docente, investigativo y
administrativo del residente, ya que esta se realizaba de forma empirica, empleando métodos
tradicionales de formacién.

e La formacion laboral del residente en Bioestadistica durante la educacién en el trabajo, solo
privilegia la dimension profesional, denotandose limitaciones en el empleo de formas
organizativas que contribuyan al desarrollo de cualidades laborales durante el cumplimiento de
las funciones de estadistica de salud, docencia, investigacion y administracion.

e La evaluacion se centraba en un enfoque eminentemente reproductivo, sin tener en cuenta el
comportamiento del desarrollo de cualidades laborales desde el saber hacer del residente.

Etapa 2. Perfeccionamiento formativo laboral de la especialidad de Bioestadistica (1993 hasta el 2006).

Caracteristicas:

e El proyecto curricular de la especialidad incorpora un perfil del egresado en el que establece los
valores que singularizan la formacion laboral del especialista desde las funciones de estadistica de
salud, docente, investigativa y administrativa, pero adolece de los rasgos de manifestacion de las

cualidades laborales que deben caracterizar su desempefio para el cumplimiento de sus funciones.
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¢ Si bien se introducen métodos de formacién con enfoque mas problémico, se sigue apreciando la
ausencia de formas de organizacion de la educacion en el trabajo, que desde la aplicacion del
método instructivo, educativo y desarrollador, contribuyan a desarrollar cualidades laborales desde el
saber hacer estadistico de salud, docente, investigativo y administrativo del residente, las cuales son
la expresion de la formacién laboral que este debe alcanzar una vez egresado.

e Se continua trabajando la dimension profesional y ocupacional de la formacién laboral del
residente en Bioestadistica durante la educacion en el trabajo, pero se aprecian insuficiencias en
la determinacion de formas organizativas que desarrollen cualidades laborales en sus
desempefios en la aplicacion de la estadistica de salud, la docencia, investigacion y
administracion.

¢ Insuficiencias en la evaluacion de las cualidades laborales reveladoras de la formacion laboral que
deben demostrar los residentes en la aplicacién de los examenes de promocion, estatales y en los
propios trabajos de terminacién de estudios, apreciandose ademas limitaciones en el desarrollo de la
autoevaluacion y la coevaluacién.

Etapa 3. Consolidacién formativa laboral de la especialidad de Bioestadistica (2007 hasta la

actualidad). Caracteristicas:

e El proyecto curricular de la especialidad perfecciona las funciones de estadistica de salud, docente,
investigativa y administrativa, desde un prisma de formacién integral pero se sigue apreciando la
ausencia del establecimiento de las cualidades laborales que deben mostrar durante sus
desempefios en el cumplimiento de dichas funciones y sus rasgos de manifestacion.

e Se limita lo laboral solo a la dimension profesional y ocupacional del médico residente en

Bioestadistica desde los métodos de formacion empleados durante la educacion en el trabajo.
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o El programa sigue sin fundamentar, desde la teoria de la educacion médica de postgrado, una forma
de organizacion que contribuya a la formacion laboral del residente en Bioestadistica durante la
educacion en el trabajo, dinamizada por la aplicacién del método instructivo, educativo y
desarrollador, que contribuya a desarrollar sus cualidades laborales desde el saber hacer estadistico
de salud, docente, investigativo y administrativo.

¢ Se aprecian insuficiencias en la evaluacién de las cualidades laborales reveladoras de la formacion
laboral que deben demostrar los residentes debido a que en los exdmenes de promocion, estatales y
de terminacion de estudio, se privilegia el saber hacer del residente segun sus funciones, limitando
su integracion con los valores que deben demostrar como Bioestadisticos.

En resumen, al analizar las diferentes caracteristicas de cada una de las etapas por las cuales
transita la formacién laboral del médico residente en Bioestadistica desde el surgimiento de la
especialidad hasta la etapa actual, se aprecia una tendencia que va desde una dimension
profesional, ocupacional, hacia una con caracter laboral, mas integrador, pero con insuficiencias en
el empleo de formas organizativas que contribuyan a desarrollar cualidades laborales durante las
funciones de estadistica de salud, docencia, investigacion y administracion.

1.2. Fundamentos teéricos del proceso de formacion laboral del médico residente en

Bioestadistica durante la educacion en el trabajo
La Medicina es al mismo tiempo ciencia y profesién. Como ciencia:
es una actividad intelectual orientada hacia la creacion, transmision y sistematizacion del
conocimiento médico; como profesion, su compromiso primordial es el servicio a la sociedad
mediante la aplicacion eficiente de sus conocimientos especificos en el marco de su propdésito

moral, su ética y una rigurosa auto-regulacion.” (Guillen, 2016, p. 3)
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La Educacion Médica en todas sus vertientes es objeto de preocupacién no solo en nuestro
ambiente, sino también en la mayoria de los paises del mundo. Esto no es sorprendente, puesto que
los vertiginosos cambios que se estan produciendo en la mayoria de los aspectos de la asistencia
sanitaria obligan a la adaptacion de la formacion de sus profesionales a las nuevas situaciones, en
consonancia con los adelantos cientificos y tecnoldgicos que operan en este campo.

Segun Guillén (2016) el proceso de formacion:

Es aquel que de modo consciente, planificado y organizado, se desarrolla en el contexto

formativo universitario y en las unidades docentes y asistenciales de Salud (intrahospitalarias

y extrahospitalarias), por medio de la interaccion socioprofesional que se produce entre el

estudiante, el docente, el tutor y demas miembros de la comunidad, con el objetivo de

desarrollar en los primeros, las competencias profesionales que establece el perfil del
egresado, a partir del tratamiento a la relaciéon que se produce entre el carécter instructivo,

educativo y desarrollador que distingue a dicho proceso formativo. (p.11)

Para Guillén (2016), este proceso presenta las siguientes caracteristicas:

eEs un proceso complejo, planificado y organizado, alejado de la espontaneidad, el cual
requiere en su ejecucion el empleo de recursos materiales y humanos de manera continua
y sistematica.

e Se desarrolla en contextos formativos universitarios, en las unidades docentes y
asistenciales de Salud intrahospitalarias, en las cuales se logra una mayor integralidad en
la atencion al paciente y en las extrahospitalarias, en las cuales se desarrolla la atencion
primaria en salud.

¢ Tiene en cuenta la unidad de lo instructivo, lo educativo y lo desarrollador.
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¢ QOcurre por medio de la interaccion socioprofesional que se produce a través de la actividad
profesional y comunicacidn entre el estudiante, el docente, el tutor que lo atiende durante
la practica pre-profesional y demas miembros de la comunidad donde realiza su
vinculacion con la sociedad. (p.12)
Si bien se asumen estas caracteristicas, la autora de la investigacion considera ademas, que el
proceso de formacion laboral del residente en Bioestadistica debe sistematizar desde la vinculacion
entre la docencia, la asistencia e investigacion, el desarrollo de cualidades laborales como rasgo que
singulariza su formacion laboral para garantizar una formacion maés integral durante sus
desempefios en el contexto laboral.
Para Salas y Salas (2017) el desempefio de los profesionales de la salud:
Es lo que el trabajador sabe, hace en realidad durante el ejercicio de la profesion, en los
propios servicios de salud, demostrando desde ese saber hacer, las cualidades y valores que
le confieren una actitud positiva y humana ante el trabajo que realiza. Se encuentra
directamente vinculado con las funciones inherentes a su puesto de trabajo, en este caso a
las funciones docentes, asistenciales e investigativas que debe cumplir el médico general.
(p.23-25)
El programa de la especialidad de Bioestadistica (MINSAP, 2006), establece que este especialista
debe cumplir una vez egresado, con las siguientes funciones: “Funcion de Estadistica de Salud,
investigativa, docente y administrativa.” (p.9)
En la funcién de Estadistica de Salud deberé:
Participar en el disefio, evaluacion y asesoria de los sistemas de informacién de estadistica, contribuir a
garantizar la organizacion, calidad, oportunidad y cobertura de la informacién de estadistica de salud,

analizar y divulgar la informacién de estadistica de salud para la toma de decisiones en los distintos
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niveles del Sistema Nacional de Salud, para los organismos internacionales conveniados y para
aquellos dedicados a la actividad estadistica internacional, participar en el disefio, evaluacion y control
de politicas y estrategias de salud para la toma de decisiones en los distintos niveles del Sistema
Nacional de Salud y participar en el disefio, evaluacion y control de Servicios y Programas de Salud.
(MINSAP, 2006, p.9)

En la funcién investigativa debera:

Participar en la elaboracidén de la estrategia de investigacién en los distintos niveles del Sistema
Nacional de Salud (SNS), disefiar, ejecutar y asesorar investigaciones considerando el enfoque
biosocial de los problemas de salud, dirigir proyectos de investigacion en salud, disefiar, ejecutar y
asesorar investigaciones en el area de las Estadisticas de Salud, para conocer el Estado de Salud de la
Poblacién y sus determinantes., asi como para realizar y asesorar investigaciones en politicas, sistemas
y servicios de salud en el area pre clinica, clinica, epidemiologica y educativas. (MINSAP, 2006, p.10)

En la funcidn docente debera:

Planear, ejecutar y evaluar actividades docentes y metodolégicas en la formacién de recursos humanos
en salud, asesorar y confeccionar programas de las distintas modalidades de formacién de recursos
humanos en los contenidos relacionados con la metodologia de la investigacion, el disefio de
investigaciones Y las estadisticas aplicadas a la salud. (MINSAP, 2006, p.10)

En funcidn administrativa debera:

Realizar o asesorar el planeamiento, organizacion, direccion y control de servicios de Estadisticas e
investigaciones de Salud y dirigir las unidades organizativas relacionadas con las labores de estadistica
e investigaciones de salud. (MINSAP, 2006, p.10)

Se reconoce por la autora de la investigacion que mediante el desempefio del residente en

Bioestadistica, durante el cumplimiento de la diversidad de funciones que debe realizar, debe
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demostrar una formacion laboral en la que muestre cualidades laborales que le permitan lograr
actuaciones positivas durante el trabajo que realiza.

Desde el punto de vista filoséfico, segun lo planteado por Pupo (1990), el proceso de formacion
laboral del residente en Bioestadistica se fundamenta en la teoria de la actividad, a partir de la
relacion existente entre el Sujeto — Sujeto y Sujeto - Objeto. Asimismo, se destaca que en estas
relaciones se produce una comunicacion con marcado caracter laboral, la cual favorece la
transmision y apropiacion del contenido asociado a la Bioestadistica que debe lograr el médico
residente de esta especialidad durante su formacién en la educacion en el trabajo.

Sistematizar las posiciones teéricas asumidas con anterioridad, exige entonces del reconocimiento
desde el punto de vista socioldgico, de las relaciones sociales que se producen entre los sujetos
que intervienen en dicho proceso (el docente, tutor, médico residente de Bioestadistica, sus
familiares y los miembros de la comunidad), como base de la relacion individuo sociedad y la
integraciéon y cooperacion. De ahi que, el proceso de formacion laboral del residente en
Bioestadistica debe orientarse y ejecutarse a partir del establecimiento de una interaccion social
entre los sujetos que intervienen en la educacion en el trabajo, asi como con el apoyo de la familia y
los miembros de la comunidad.

Sobre la relacién individuo sociedad cabe expresar, a decir de Martinez (2010) que “un individuo
puede ser mas original cuanto mas completa sea su asimilacion de los contenidos sociales. Una
sociedad puede ser mas completa en la medida que produzca mas originalidad en sus individuos.”
(p. 12). Lo anterior, juega un papel importante tanto en la formacion laboral del médico residente en
Bioestadistica, asi como en la propia sociedad, debido a la funcién social que cumple esta, aspecto
que es un referente sociolégico que se debe tomar en consideracion para llevar a cabo este proceso.

Desde lo psicologico se asume el enfoque historico — cultural de Vigotsky (1987) en especifico en
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dos de sus categorias: la situacion social del desarrollo y la zona de desarrollo proximo.
La situacion social de desarrollo esta mediada por la relacion que se da entre las condiciones
internas (desarrollo psicoldgico y bioldgico) y externas (desarrollo social), las cuales revelan un
desarrollo psiquico en la etapa en que se encuentra la personalidad del médico residente.
Las condiciones internas son el reflejo del desarrollo bioldgico, psiquico que posee el médico
residente en Bioestadistica. Estas estan determinadas por el aspecto clinico, caracteristicas de la
edad y el aspecto psicologico, y pedagdgico en que se encuentra la personalidad. Las condiciones
externas son las exigencias que en lo social se le plantean al médico residente, las cuales estan
determinadas por las nuevas exigencias que le plantean las funciones del especialista en
Bioestadistica.
La contradiccién que emerge entre el desarrollo biologico y psiquico de la personalidad del médico
residente en Bioestadistica, con el desarrollo social (entorno en el que se desarrolla dicha
personalidad en la educacién en el trabajo), propicia el surgimiento de nuevas necesidades y
motivos, un mayor desarrollo de la autoconciencia y un mayor desarrollo intelectual del mismo.
Precisamente, a esta relacion es la que Vigotsky denomind situacion social del desarrollo.
Una vez precisada la situacion social de desarrollo que posea cada estudiante, se delimita la zona
de desarrollo préximo (ZDP). Por lo tanto, lo que media entre lo que él conoce con ayuda es lo que
se denomina ZDP, la cual a decir de Vigotsky (1987):
Se define como la distancia entre el nivel real de desarrollo, determinado por la capacidad de
resolver independientemente un problema, y el nivel de desarrollo potencial, determinado a
traves de la resolucion de un problema bajo la guia del adulto o en colaboracion con otro

compariero mas capaz. (p.14)
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Gonzalez, Rodriguez y Hernandez (2011) sefialan la importancia del concepto de ZDP para la
educacion universitaria y su objetivo es describir cdmo el concepto zona de desarrollo proximo se
manifiesta en la educacion superior médica cubana, en este sentido reflexionan que:
Este concepto también nos sefala, que lo que el estudiante puede hacer hoy con la ayuda de
otro estudiante o profesor, mafiana podra hacerlo por si solo. Cuando se estudia la ZDP de un
estudiante, no se enfatiza en lo que este no tiene aun, sino como con la ayuda de otros va
creciendo su desarrollo personal. (p. 533)
Por tanto, el diagnéstico no debe dirigirse solo a constatar el nivel de desarrollo alcanzado en
determinada esfera o proceso psiquico (desarrollo real) del médico residente en Bioestadistica, sino
a las posibilidades que tiene el individuo (desarrollo potencial) para alcanzar un nivel de desarrollo
superior bajo la ayuda de otro residente mas capaz y del propio tutor de la educacion en el trabajo.
En el contexto de nuestra investigacién la Zona de Desarrollo Proximo permite delimitar la distancia
que media entre el diagnéstico actual en el que se encuentra la formacién laboral del residente en
Bioestadistica y establecer un prondstico con respecto a la tendencia de cambio formativo que se
espera alcanzar a través de su formacién durante la educacién en el trabajo bajo la guia del tutor.
Desde el punto de vista pedagégico y didactico la formacién laboral del médico residente de
Bioestadistica, se fundamenta en el modelo de formacién del médico cubano establecido por Salas y
Salas (2017), quienes consideran que:
Para formar un buen médico es imprescindible que los directivos, profesores y docentes
dominen los aspectos esenciales de la Pedagogia, asi como los fundamentos y principios de
la educacion médica contemporanea (...) formar a los estudiantes sin teorias éticas y valores

humanos, no puede concebirse en la educacion médica actual. (p.29)



25

Como puede apreciarse, estos autores en su modelo de formacion, privilegian y reconocen la
necesidad del reforzamiento de las cualidades y los valores que se deben desarrollar como
condicion esencial para lograr la formacion integral del médico cubano, aspecto que es atendido
desde las teorias de formacion laboral las que se abordaran y argumentaran mas adelante.
Segun Serra (2015):
La educacién de posgrado es una de las direcciones principales de trabajo de la Educacion
Médica Superior en Cuba. La formacion académica de posgrado en las Ciencias Médicas
tiene como objetivo lograr una alta competencia profesional y avanzadas capacidades para la
investigacion y la innovacion (...) (p.92)
Se deben formar cualidades en los residentes de las diferentes especialidades del Sistema Nacional
de Salud en Cuba, que contribuyan a perfeccionar sus desempefios laborales de acuerdo con las
funciones que establecen los diferentes perfiles de egresados.
En este sentido, Serra (2015) plantea que ‘“la especialidad de posgrado en Salud proporciona la
actualizacion, profundizacion, perfeccionamiento y ampliacién de las competencias laborales para el
desempefio profesional en correspondencia con las necesidades del desarrollo econdmico, politico,
social y cultural del pais.” (p.93)
Se comparte este criterio ya que tradicionalmente el modelo de formacién del médico cubano se
centraba en un proceso muy instruccional, en el cual se privilegiaban los conocimientos y las
habilidades por encima de los valores que caracterizan una actuacion mas positiva durante el
cumplimiento de sus funciones una vez egresado en el contexto laboral, de ahi el papel de la
educacién en el trabajo como expresion del nuevo paradigma, basado a decir de Salas y Salas
(2017) en:

¢ Integracidn docente, asistencial e investigativa.
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e El compromiso e interactuacion de la universidad de las ciencias médicas con la comunidad
y de la educacion médica con la vida.

e Los curriculos en sus disefios parten de los problemas y necesidades de salud de la
poblacion, privilegiando la atencién primaria en salud con la formacion de un médico
generalista, que se forma esencialmente a través de métodos problémicos y se certifican sus
resultados mediante la evaluacion formativa de sus desempefios.

e Los nuevos roles del profesor y el educando en la garantia de una mejor construccion de los
aprendizajes significativos a partir del cumplimiento de los principios de la ética médica.

e Lainvestigacion cientifica como factor decisivo.

e La creacion de condiciones técnico administrativas que posibiliten el desarrollo de una
educacion médica permanente y efectiva.

e El perfeccionamiento de los procesos formativo en correspondencia con los avances de la
educacién médica, las necesidades de salud de la poblacion y las tendencias mundiales y
estandares internacionales de su desarrollo. (p.42)

Como puede apreciarse, este nuevo paradigma del modelo de formacién del médico cubano,
reconoce a decir de Salas y Salas (2017), tres ideas esenciales:
1. Formar un médico integral que exprese la combinacidn de conocimientos y habilidades con
las cualidades y valores humanos que deben caracterizar sus desempefios.

2. Sistematizar una metodologia de formacion que integre la docencia médica con la asistencia
(educacion en el trabajo) y la investigacién cientifica, mediada por el uso de las nuevas
tecnologias de la informacién y las comunicaciones.

3. Contextualizar los curriculos formativos segun las necesidades de salud de la poblacion (...)

(p.43).
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Otro referente que se asume en la investigacion como parte del modelo de formacidén del médico
cubano, lo constituye las tendencias de su formacion segun Salas y Salas (2017), ellas son las
siguientes:
e Se debe realizar una mayor integracion de contenidos basicos, clinicos y sociales.
e El aprendizaje estard basado en problemas, con enfoque cientifico y combinando el trabajo
clinico en los servicios de salud con la simulacion.
e Se debe desarrollar en los educandos pensamiento cientifico, critico, creativo e
independiente.
e Se desarrollaran las técnicas de busqueda y valoracion critica de la informacion con el uso
de las TICS.
e Elsistema evaluativo se centrara en la valoracion de los objetivos educacionales, a través de
las competencias profesionales. (p.25)
Unido a estas tendencias, se asume ademas en el modelo de formacién del médico cubano segun
Salas y Salas (2017), los siguientes principios rectores que constituyen bases teoricas de la
investigacion, ellos son:
Integracion docente, asistencial e investigativa en un sistema estatal unico de salud, caracter
cientifico del proceso docente educativo, enfoque sistémico de las categorias didacticas en el
proceso formativo, vinculo de la teoria con la practica, que se concreta en la combinacion del
estudio con el trabajo, la unidad de lo concreto y lo abstracto, asequibilidad de los curriculos,
solidez de los conocimientos, caracter consciente e independiente de los educandos y
vinculacion de lo individual con lo colectivo. (p.30)
Se requiere formar un médico residente en Bioestadistica durante la educacién en el trabajo, a partir

de que aplique las tendencias anteriormente referidas, lo cual es expresién del vinculo de la teoria
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con la practica, por otra parte, debe potenciarse en el proceso de formacion laboral del residente en
Bioestadistica el desarrollo de la solidez, no solo de los conocimientos, sino también de sus
habilidades para la docencia, la estadistica de salud, la investigacion y administracion, en integracion
con las cualidades y valores que caracterizan su formacién integral, a partir de atender las
necesidades individuales y colectivas de los residentes.
Salas y Salas (2017) en el modelo de formacion del médico cubano abordan que:
En la actualidad no se concibe la educacion médica desvinculada de las unidades y los
servicios de salud, es el medio laboral donde se garantiza la vinculacién de la teoria con la
practica y una formacion a través del estudio con el trabajo (...) (p.59)
Salas y Salas (2017) reconocen la educacién en el trabajo como la forma de organizacién del
componente laboral del proceso de formacion del médico cubano, ya que “el educando aprende
trabajando en el contexto real del trabajo profesional, el servicio de salud y la comunidad y su objeto
de estudio es el propio objeto de trabajo profesional.” (p.101)
En la educaciéon en el trabajo el residente en Bioestadistica realiza actividades docentes,
asistenciales e investigativas y de direccion, las cuales poseen potencialidades educativas muy
favorables para beneficiar su formacién laboral, privilegiandola por encima de lo ocupacional y lo
profesional. Por otro lado, en el programa de la especialidad en sus fundamentos teéricos se
reconoce a la estancia entendida como “la via en la cual el residente de Bioestadistica se trasladara
a los diferentes niveles de la estructura estadistica del Sistema Nacional de Salud y podra observar
la actividad que se realiza lo cual le servira para consolidar lo aprendido en el aula.” (MINSAP, 2006,
p.18), de ahi que, la formacion laboral del residente en Bioestadistica en la educacién en el trabajo
se desarrolla mediante la estancia que realiza por los puestos de trabajo de Epidemiologia, Servicios

Estadisticos y en la Atencion Primaria en Salud.
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Para Leyva y Mendoza (2018) la formacion laboral:
Como actividad humana debe ser portadora y generadora de cultura y debe distinguirse su
contenido con una doble connotacion: la practica, dada en los productos de las realizaciones
humanas, y la que concierne a los aspectos tedricos, en la cual los referidos productos se
viabilizan al posibilitar su difusion. (p.2)
La concepcion amplia de la formacion laboral es definida por Leyva, Mendoza, Alonso, Infante,
Dominguez, Martinez y Dorrego (2014) como “el proceso y resultado del desarrollo de las cualidades
laborales de la personalidad que impulsa al sujeto a prestar un servicio 0 a obtener un producto de
utilidad y necesidad social en su transformacion a lo largo de la vida®. (p.15)
En el contexto de la Educacién Superior la formacion laboral del médico residente en Bioestadistica
se interpreta como el proceso y resultado del desarrollo de cualidades laborales a través de sus
desempefios profesionales durante la educacion en el trabajo y en la sociedad en sentido general,
que le permitan prestar servicios de necesidad y utilidad social en el campo de la Bioestadistica.
Las cualidades laborales son “caracteristicas relativamente estables, manifestaciones de la
autorregulacion de la personalidad que expresan la actitud de los sujetos hacia la actividad laboral”
(Infante, Leyva y Mendoza, 2014, p.64).
En este sentido, se comparte el criterio de Vélez, Ochoa y Leyva (2017) quienes consideran que las
cualidades laborales “implican aspectos formativos que se configuran en el sujeto de forma dinamica
y compleja y que son expresadas por medio de la versatilidad del desempefio que él realiza a partir
de las exigencias (...) del entorno en el que se encuentra.” (p. 7)
De lo anterior, se reconoce entonces que las cualidades laborales a desarrollar en los desempefios

profesionales de los residentes en Bioestadistica como expresién de su formacioén laboral, son
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caracteristicas relativamente estables, manifestaciones de la autorregulacion de su personalidad en
las que expresan su actitud hacia el trabajo docente, asistencial e investigativo.
Las principales cualidades laborales que se deben desarrollar en los residentes de Bioestadistica
durante la educacién en el trabajo son las siguientes: responsable, laborioso, humanista,
perseverante, autodeterminado, emprendedor, honesto, solidario, ético, liderazgo, independiente,
trabajo en equipos, creativo, organizado y flexible.
Rodriguez, Rizo, Mirabal, Nazario y Garcia (2017) consideran que:
La formacién de los profesionales de la salud se basa en el principio martiano y marxista de la
vinculacion estudio-trabajo, a lo que se denomina educacién en el trabajo, como modalidad
fundamental de organizacién del proceso docente educativo en el ciclo clinico de las
diferentes carreras de la educacion médica superior. (p.1)
En la educacion en el trabajo se desarrolla la formacién laboral del residente en Bioestadistica a
partir de trabajar sus desempefios profesionales sobre la base de la integracion de los contenidos de
la diversidad de modulos que recibe en el programa (componente académico), a la solucién de
problemas profesionales relacionados con su radio de accién profesional.
Segun Martinez (2021):
La educacion en el trabajo, en Cuba, no solo constituye un principio rector de la educacién
médica, sino también la principal forma de organizacion de la ensefianza para las diferentes
carreras de las ciencias médicas, mediante la cual se vincula el estudio con el trabajo y la
teoria con la practica, y cuyo espacio de desarrollo es el servicio de salud (consultorios
médicos, policlinicos, clinicas estomatologicas, hospitales), asi como el ambito de la
comunidad, del modo que los estudiantes, durante estas practicas, se integran al equipo

basico de salud, aplican el método clinico, epidemioldgico y social. (p.325)
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La educacion en el trabajo (practicas pre-profesionales) segun Vargas (2018):
Deben tener en cuenta durante su concepcion tedrica y metodoldgica, su caracter
interdisciplinario, por medio del cual se puedan relacionar los contenidos de los silabos de las
asignaturas de la malla curricular de la carrera Derecho que deben ser objeto de apropiacion
por el estudiante durante su formacion profesional en el contexto universitario, en
correspondencia con los contenidos que desarrolla durante sus practicas en los escenarios
laboral. (p. 3070)
En consecuencia con lo fundamentado, se asume operacionalmente que la educacion en el trabajo
es una forma de organizacion del proceso de formacion laboral del residente en Bioestadistica que
se organiza mediante la rotacién de los residentes por la asistencia médica en el area de los
servicios de estadistica y epidemiologia, la docencia y la investigacion, bajo la tutoria de un
especialista designado por la universidad, dirigido a favorecer un desempefio profesional, mediante
la realizacion de actividades laborales en las que se integran el componente académico e
investigativo con el componente laboral.
Se requiere subrayar, que la educacién en el trabajo como una modalidad de insercién laboral en el
proceso de formacion laboral del médico residente en Bioestadistica, en las condiciones actuales,
debe contribuir a mejorar su desempefio profesional, para que los mismos puedan responder a las
exigencias organizacionales, tecnologicas, econdmicas, ambientales que caracterizan a cada una de
sus funciones establecidas en el programa; asi como, a reforzar el significado y sentido que le
confiera al residente a la misma.
En la época actual y desde el enfoque de la educacién médica cubana, la autora analiza los

postulados tedricos de Salas, Salas y Salas (2022) y concluye que estos reconocen que se debe
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trabajar el significado y sentido que tiene para el profesional de la salud, el aprendizaje de los
contenidos de la carrera o especialidad médica que estudie.
En el contexto de nuestra investigacion, el significado reconoce la necesidad de lograr que el
residente de Bioestadistica, desarrolle cualidades laborales, tratando de darle un sentido personal,
sobre la base de la comprension, explicacion e interpretacion de su significado, que les permita
demostrarlas durante sus desempefios laborales.
Por otro lado, la formacién laboral del médico residente en Bioestadistica durante la educacion en el
trabajo se fundamenta en una dindmica sustentada en el método instructivo, educativo y
desarrollador. En este sentido, se considera que:
Desde el plano instructivo, el residente tiene que ser instruido, lo que supone conocimientos y
habilidades profesionales. En el plano desarrollador supone ponerlo en contacto con el objeto de su
profesion, es decir, desarrollar sus desempefios profesionales en los que expresen cualidades
laborales para el cumplimiento de sus funciones; mientras que desde un plano educativo supone
prepararlo para vivir en sociedad, debe ser portador de un sistema de valores éticos y humanistas.
Formar laboralmente al residente en Bioestadistica durante la educacion en el trabajo implica
precisamente atender a lo instructivo, lo educativo y lo desarrollador, para lograr que se estimulen y
potencien de manera totalizadora en su personalidad, conocimientos, habilidades y cualidades
laborales requeridas para resolver problemas profesionales que se producen en el objeto de trabajo
de esta profesion, incluyendo otros no predeterminados.
La educacién en el trabajo, segun Sarasa (2015) se pone de manifiesto cuando:
Los profesores aplican en su método de trabajo profesional, las categorias pedagdgicas
fundamentales: objetivo, contenido, método y evaluacion, durante el desarrollo de las

actividades docentes asistenciales, educativas, investigativas y administrativas, que adquieren
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la connotacion de proceso ensefianza-aprendizaje y se desarrollan en 3 fases o0 momentos:
preparacion de la actividad docente, realizacion de la actividad y autoevaluacion del trabajo
realizado. (p. 211)
Por otra parte, Rodriguez, Rizo, Mirabal, Nazario y Garcia (2017) expresan que:
En la educacion en el trabajo como forma fundamental de la organizacion de la ensefianza en
la que estan implicitas el trabajo y el estudio independiente, se aplicaran otras formas clasicas
de organizacién de la ensefianza que se agrupan bajo la denominacion de actividades
académicas tales como: conferencias, seminarios, revisiones bibliogréficas, clases précticas,
entre otras. (p.10)
Se asumen los componentes de la educacion en el trabajo, a decir de Rodriguez, et.al. (2017), ellos
son los siguientes, contextualizados al residente en Bioestadistica:
Actividades docentes asistenciales: analisis y discusion del cuadro clinico epidemioldgico de la
poblacion desde el punto de vista estadistico, asesoramiento a los proyectos de estudios clinicos
epidemioldgicos, a las investigaciones en sistemas, servicios de salud y estudios demograficos.
Actividades docentes educativas: participar en la preparacion (o preparar y ejecutar) de actividades
docentes para contribuir a la formacién del capital humano en la salud desde el nivel de pregrado y
postgrado en la parte de Bioestadistica.
Actividades docentes investigativas: realizar el proyecto y desarrollo del trabajo de terminacién de la
especialidad, colaborar en investigaciones programadas en los niveles de atencién del Sistema
Nacional de Salud, participar en eventos cientificos y elaborar articulos cientificos.
Actividades docentes administrativas: realizar o asesorar el planeamiento, organizacion, direccion y

control de servicios de estadisticas e investigaciones de salud.
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Desde cada uno de los componentes de la educacion en el trabajo, expresados con anterioridad, se
contribuye a formar laboralmente a los residentes en Bioestadistica, con la aplicacion del método
instructivo, educativo y desarrollador.
Blanco, et.al. (2019) plantean que:
Al iniciar el proceso docente educativo desde la educacion en el trabajo, el profesor debe
adoptar una actitud orientadora-motivadora-participativa-activa; la que se convertira mas
adelante en una actitud orientadora-estimuladora-participativa-no activa y, finalmente,
orientadora-estimuladora-no participativa, lo cual finalmente contribuye a la accién
transformadora independiente de la realidad por parte de los estudiantes. (p. 23)
Se comparte este criterio ya que desde la orientacion, la motivacién y la participacion, el docente y el
tutor, guian y logran que el residente en Bioestadistica tome plena conciencia del significado y
sentido que tiene para ellos desarrollar cualidades laborales durante sus desempefios docentes,
asistenciales e investigativos.
Dado que las cualidades laborales forman parte de los valores, resulta interesante lo planteado por
Clemente et.al. (2018):
La formacion de valores como parte esencial del trabajo educativo esta ligada al propio PEA, a
través de sus diferentes formas de ensefianza; la educacion en el trabajo dado su carécter de
actividad principal para el hombre es, sin lugar a dudas, el escenario ideal. (p.16)
La educacion en el trabajo es un escenario con potencialidades educativas para contribuir a
desarrollar cualidades laborales como expresion de la formacion laboral que alcanzan los residentes
en Bioestadistica durante sus desempefios profesionales.
Otro argumento que se asume desde la concepcion de formacion laboral para las carreras de la

Educacion Superior establecida por Alonso, Leyva, Mendoza e Infante (2018), lo constituye la
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referida a que el residente en Bioestadistica durante su proceso de formacion, desarrolla cualidades
laborales como expresion de su formacion laboral mediante la apropiacion de la diversidad de
contenidos asociados con sus funciones docentes, asistenciales, investigativas y de direccion.
En este sentido, Alonso, et al (2018) consideran que la apropiacién del contenido:
Constituye las diversas formas y recursos a través de los cuales el estudiante con el uso de
medios y en intima relacién con otros sujetos, asimila y aplica por medio de su desempefio
laboral: conocimientos y habilidades profesionales de manera interrelacionada con los rasgos
de manifestacion de las cualidades laborales para resolver problemas profesionales y cumplir
con las exigencias sociolaborales de los puestos de trabajo y/o fuera de estos (&mbito social).
(p.19)
El médico residente en Bioestadistica desde la docencia que recibe a través de la diversidad
modular del programa, las formas de la educacién en el trabajo que realiza, el trabajo de
investigacion y de direccidn, se apropia de contenidos y los aplica en la solucién de problemas que
se presentan durante la docencia, la asistencia e investigacién, proceso de formacién que posee
potencialidades para desarrollar su formacién laboral, es decir, sus cualidades laborales.
Es por ello que resulta pertinente asumir como otro referente didactico al método instructivo,
educativo y desarrollador establecido por Leyva, Mendoza, Alonso, Infante, Dominguez, Martinez y
Dorrego (2014), el cual constituye la via a seguir para el desarrollo de cualidades laborales desde la
apropiacion del contenido que aprende el residente durante su proceso de formacién que ocurre
mediante la docencia, la educacién en el trabajo y la investigacion, a partir de tener en cuenta la

unidad entre la instruccidn, la educacion y el desarrollo de la personalidad.
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A partir de las interpretaciones ofrecidas por Alonso, Leyva, Mendoza e Infante (2018) sobre las
categorias instruccion, educacion y desarrollo del proceso de formacion laboral, la autora de la
investigacion ofrece un criterio valorativo de cada una de ellas de la manera siguiente:

La instruccion constituye el proceso dirigido al desarrollo de conocimientos (saber) y habilidades
profesionales (saber hacer) que caracterizan a las funciones docentes, asistenciales, investigativas y
de direccidn que desarrolla el residente de Bioestadistica.

La educacion constituye el proceso dirigido a desarrollar cualidades laborales, valores, actitudes,
motivos e intereses profesionales en el residente (saber ser, estar y convivir) por medio de las
potencialidades educativas del proceso de instruccion y de las influencias educativas que ejerzan los
sujetos implicados: profesor, tutor, familia y miembros de la comunidad.

El desarrollo constituye el proceso de cambio y transformacion gradual y progresiva de la manera de
sentir (valores profesionales), pensar (conocimientos) y actuar (habilidades profesionales) del
residente que se alcanza por medio de la interaccion de la instruccion y la educacién.

De ahi que, el método instructivo, educativo y desarrollador establece las formas y vias generales a
sequir para desarrollar cualidades laborales mediante la interrelacion entre estas categorias, desde
la docencia médica (componente académico), la educacién en el trabajo (componente laboral) y la
investigacion que se realiza durante el proceso de formacion del residente en Bioestadistica.

En el modelo de formacion del médico cubano, Salas y Salas (2017) reconocen como formas de
organizacion (tipos) de la educacion en el trabajo a las siguientes: “entrega de guardia, guardia
médica, pase de visita, consultas, presentacion y discusion de casos clinicos” (p.56)

Estas tipologias de formas de organizaciéon en el contexto de la formacién laboral del médico
residente en Bioestadistica no son utilizadas, debido a que este especialista se desempefia en los

siguientes campos de accién (MINSAP, 2006)
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1. Produccion, anélisis y diseminacion de la informacion estadistica en correspondencia con las
necesidades del Sistema Nacional de Salud.

2. Funciones de direccidn, desarrollo y asesoria en las unidades organizativas relacionadas con
la labor de estadisticas de salud.

3. Funciones de direccion, desarrollo y asesoria en las unidades organizativas relacionadas con
la labor de investigacion.

4. Disefio, asesoria y ejecucion de investigaciones del sector salud.

5. Ejecucion de actividades docentes y metodoldgicas relacionadas con la ensefianza de la
metodologia de la investigacion, los disefios de investigaciones Yy las estadisticas aplicadas
en Salud Publica.

6. Contribucion al desarrollo de la especialidad de Bioestadistica desde su escenario laboral
(p.7)

Es por ello que el médico residente en Bioestadistica durante su proceso de formacion laboral en la
educacién en el trabajo, no contempla las tipologias de formas organizativas establecidas en el
modelo de formacién del médico cubano antes referidas, dado que sus campos de accién no son
iguales a los de las demas especialidades de las ciencias médicas, de ahi que se infiere la
necesidad de modelar, fundamentar una nueva forma de organizacion (tipo) de la educacion en el
trabajo que contribuya a desarrollar cualidades laborales en estos especialistas en formacién desde
las funciones que establece su modelo del profesional.

Al realizar un anélisis de las orientaciones metodoldgicas del programa de la especialidad de
Bioestadistica (MINSAP, 2006), se pudo constatar que el perfil del egresado presenta insuficiencias
en la determinacion de las cualidades laborales a desarrollar en dichos residentes desde su saber

hacer en el cumplimiento de sus funciones docentes, estadisticas de salud, investigativas y
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administrativas. Por otra parte, es insuficiente el reconocimiento y fundamentacion de una forma de

organizacion de la educacion en el trabajo que contribuya a desarrollar cualidades laborales desde el

saber hacer bioestadistico.

Lo anterior conllevé a realizar un anélisis de los modelos de formacién de especialidades médicas

existentes en la literatura nacional y extranjera, en este sentido:

Diaz (2013) aporta un modelo de formacién de competencias especificas en el Estomatdlogo
General.

Guillén (2016) propone un modelo de formacion pediatrica del estudiante de Medicina.

Véliz (2016) aporta el modelo de formacion del especialista en Medicina Intensiva y Emergencias
por competencias profesionales.

Salas y Salas (2017) establecen el modelo de formacién del médico cubano.

Ortiz (2017) propone un modelo pedagdgico para el mejoramiento del desempefio docente con
enfoque de competencias en la especialidad de Pediatria.

Gonzalez (2017) establece el modelo de formacién de competencias investigativas con enfoque
interdisciplinario en Tecnologia de la Salud.

Ramos (2018) propone el modelo de formacion de competencias especificas para el especialista
en Medicina General Integral (MGI).

Pérez, Alonso y Cuenca (2019) establecen un modelo de formacion laboral de los Tecnologos de
la Salud durante la educacion en el trabajo.

Pinilla (2019) aborda los modelos pedagdgicos y de formacion de profesionales en el area de la
salud.

Garcia, Pérez, Herrera y Suarez (2019) analizan el modelo de formacion por competencias en la

especialidad de Psiquiatria.
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e Cordoveés, Alonso y Diaz (2020), propone un modelo de formacién del residente en Cirugia
Pediatrica.
e Rosales, Caimbo y Caro (2022) aportan un modelo por competencias del Especialista en
Urologia.
e Delgado (2022) analiza el modelo de formacion basada en competencias de las especialidades
meédicas, en especifico, de Medicina Intensiva.
e Rojas (2022), aporta un modelo de formacién continua orientado a los ambientes virtuales de
aprendizaje en tiempos de COVID-19.
Del andlisis critico de los modelos sobre formacién de especialidades médicas, se aprecia lo
siguiente:
Como aspectos positivos:
 Abordan el enfoque integral de la formacion laboral de profesionales de salud
» Fundamentan la formacién laboral desde el enfoque de formacion basado en competencias, que
toma como centro el desarrollo de cualidades de la personalidad.
Como principales limitaciones se aprecian las siguientes:
* Insuficiencias en el estudio de la formacién laboral del médico residente en Bioestadistica durante
la educacion en el trabajo.
« Insuficiencias en la delimitacion de las cualidades laborales y sus rasgos de manifestacion en
consonancia con los desempefios del médico residente en Bioestadistica.
* Insuficiente fundamentacién de una forma de organizacion (tipologia) de la educacion en el trabajo
que contribuya a la formacién laboral del médico residente en Bioestadistica en consonancia con
sus funciones y campos de accion y a partir de tener en cuenta la unidad entre lo instructivo con lo

educativo y lo desarrollador.
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Por otro lado, el analisis a los fundamentos tedricos e investigaciones consultadas en la literatura

cientifica sobre la formacion laboral, en especifico por Leyva y colectivo de autores de CENFOLAB

(2014), ha permitido reconocer que sus aportaciones principales (concepto, cualidades laborales y el

método instructivo, educativo y desarrollador), no han profundizado en la formacién laboral del

médico residente en Bioestadistica durante la educacién en el trabajo, ya que:

» Las cualidades laborales propuestas en la concepcion de la formacién laboral por Leyva et al
(2014), Infante, Leyva y Mendoza (2014), Alonso, Martinez y Dominguez (2019), asi como Leyva
et al (2021) en sus rasgos de manifestacion, presentan insuficiente sistematizacion teorica en
consonancia con las exigencias de las funciones docentes, estadistica de salud, investigativas y
administrativas que singularizan a la actuacion del médico residente en Bioestadistica.

» Las tipologias de formas de organizacion del proceso de formacion laboral dinamizadas por el
método instructivo, educativo y desarrollador establecido por Leyva et al. (2021), si bien en su
aspecto externo y estructura interna revelan una dinamica para el desarrollo de cualidades
laborales, resultan insuficientes para su sistematizacion en correspondencia con las funciones
del médico residente de Bioestadistica que se desarrollan durante la educacion en el trabajo.

Es por ello que se ha podido advertir la existencia de insuficiencias tedricas tanto en el modelo de

formacion del médico cubano (Salas y Salas, 2017) como en la concepcién de formacion laboral

establecida por Leyva et.al. (2014, 2021) relacionadas con:

e La insuficiente sistematizacion tedrica de los rasgos de las cualidades laborales en consonancia
con el perfil del egresado del médico residente de Bioestadistica (tareas y funciones).

e La necesidad de fundamentar una nueva forma de organizacién (tipo) de la educacién en el
trabajo que contribuya a la formacién laboral del médico residente de Bioestadistica direccionada

desde el método instructivo, educativo y desarrollador.
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De ahi que el estudio tedrico realizado ha permitido constatar las siguientes inconsistencias

tedricas:

> El modelo del profesional de la especialidad de Bioestadistica adolece de las cualidades
laborales y sus rasgos de manifestacion a desarrollar desde la funcion: estadistica de salud,
docente, investigativa y administrativa.

» Las formas de organizacion (tipos) de la educacion en el trabajo establecidas en el modelo de
formacion del médico cubano, en su aspecto externo y estructura interna, presentan
insuficiencias para desarrollar cualidades laborales en los médicos residentes de Bioestadistica
debido a la singularidad de sus funciones y campos de accion, desde la aplicacion del método
instructivo, educativo y desarrollador.

1.3. Situacion actual del desempefio laboral del médico residente en Bioestadistica durante la

educacion en el trabajo

El proceso de diagnostico tuvo como objetivo: diagnosticar el estado actual del desempefio laboral

de los médicos residentes de Bioestadistica de la Universidad de Ciencias Médicas de Holguin

durante la educacion en el trabajo.

Para realizar el diagndstico se trazaron los siguientes indicadores:

Para considerar el desempefio laboral del médico residente como MUY BUENO (MB) se deben

evidenciar entre un 90 hasta un 100,0% de los siguientes indicadores:

1. Demuestra conocimientos sobre la funciones del bioestadistico: estadistica de salud, docencia,

investigacion y administracion.

2. Demuestra habilidades para el disefio, la asesoria, control y evaluacion de los sistemas de

informacion de estadistica (SIE) en el campo de la salud.

3. Desarrolla la docencia de Bioestadistica en pregrado y postgrado.
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4. Dirige las unidades organizativas relacionadas con las labores de estadistica de salud.

5. Aplica el método investigativo para resolver problemas en el area de estadistica de salud,
teniendo en cuenta el enfoque bio-psicosocial de los problemas de salud.

6. Utiliza la informatica y otros recursos para el ejercicio de su labor profesional.

7. Demuestra cualidades laborales: comprometido, organizado, responsable, laborioso,
emprendedor, independiente, flexible, sensible, humanista y creativo durante la aplicacion de
métodos docentes, estadisticos de salud, investigativos y administrativos que emplea en la
educacion en el trabajo.

Para considerar el desempefio laboral del médico residente en Bioestadistica como BUENO (B) se

deben evidenciar entre un 80,0% hasta un 89,0% de cumplimiento de los indicadores anteriormente

referidos.

Para considerar el desempefio laboral del médico residente en Bioestadistica como REGULAR (R)

se deben evidenciar entre un 60,0% hasta un 79,0% de cumplimiento de los indicadores referidos.

Por debajo del 60,0% se considerara un desempefio laboral deficiente.

A partir de estos indicadores cualitativos, se efectué el diagnostico, para lo cual:

1. Se entrevistaron a 10 docentes, tutores, empleadores de la especialidad de Bioestadistica
(anexo 1).

2. Se encuestaron a 10 médicos residentes de Bioestadistica (anexo 2).

3. Se observaron las actividades de educacion en el trabajo concebidas durante el proceso de
formacion laboral de los médicos residentes de Bioestadistica (anexo 3)

4. Se observaron los desempefios laborales de los médicos residentes de Bioestadistica durante la
educacion en el trabajo (anexo 4)

5. Se reviso el disefio metodologico de la educacion en el trabajo concebido para el programa
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Estos instrumentos fueron validados mediante el coeficiente Alfa de Cronbach (ver anexos 1 al 4)

Al interpretar los datos cualitativos y cuantitativos obtenidos en el orden individual de cada uno de

los instrumentos aplicados (anexos del 1 al 4), se obtuvieron los siguientes resultados:

Aspectos positivos:

Como aspectos positivos se pudo constatar, que los médicos residentes de Bioestadistica en su

formacion laboral, manifestaron un adecuado desarrollo de las cualidades laborales: comprometidos,

responsables y laboriosos, asi como dominio de su funcién de estadistica de salud.

Principales dificultades:

Se apreciaron dificultades en el desarrollo de las cualidades laborales: flexible, creativo, organizado,

sensible, comprometido y emprendedor durante el cumplimiento de sus funciones en la educacién

en el trabajo, asi como en la funcion docente, investigativa y administrativa. De ahi que el

diagnéstico arrojo insuficiencias en el desarrollo de las siguientes cualidades laborales en los

médicos residentes:

Emprendedores ya que:

e Muestran poco empefio y dedicacion por lograr las metas establecidas en los procesos de
estadistica de salud, venciendo las barreras que se les pueden presentar de improviso.

¢ No siempre logran una adecuada identificacion de los obstaculos y la insistencia para vencerlos
en aras de cumplir con las funciones del Bioestadistico.

e No asumen con firmeza las dificultades y barreras durante la seleccion, ejecucion y evaluacion
de la realizacion de métodos clinicos y epidemioldgicos mediante el empleo de la Bioestadistica
y el uso de métodos investigativos.

Creativos ya que:
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Adoptan posturas inflexibles ante las vias de solucidn a los problemas de salud haciendo uso de
la Bioestadistica.

Muestran un limitado pensamiento l6gico, combinatorio que le permite aprender a pensar y a
actuar con originalidad.

No siempre manifiestan en la realizacion de las tareas laborales inventiva e ingeniosidad ante los
problemas no predeterminados que surgen durante la aplicacién de la bioestadistica

Revelan escasa curiosidad intelectual en la busqueda de soluciones innovadoras a los problemas
profesionales.

Limitaciones para generar alternativas innovadoras de soluciéon a los problemas que surge
durante el disefio, la asesoria, control y evaluacion de los sistemas de informacién de estadistica
(SIE) en el campo de la salud.

Insuficiencias en la aplicaciéon del método investigativo para resolver problemas en el area de

estadistica de salud, teniendo en cuenta el enfoque bio-psicosocial de los problemas de salud.

Estas insuficiencias en los médicos residentes de Bioestadistica en su formacion laboral, que limitan

el logro de una actuacion positiva durante el cumplimiento de sus funciones, se deben a las

siguientes causas:

> El programa de la especialidad de Bioestadistica presenta insuficiencias en las formas de

organizacién de la educacion en el trabajo para favorecer la formacién laboral de estos

especialistas.

» El programa se limita solo al saber hacer en el campo de la estadistica de salud, docente,

investigativo y administrativo, sin profundizar en su relaciéon con las cualidades laborales a

desarrollar desde la unidad de lo instructivo, lo educativo y lo desarrollador.
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> Las tareas que realizan los estudiantes en la educacion en el trabajo aunque sistematizan el
enfoque del aprendizaje basado en problemas, no favorecen el desarrollo de las cualidades
laborales a partir de tener en cuenta el tratamiento a sus rasgos de manifestacion desde el saber
hacer que singulariza a las funciones del Bioestadistico.

» Los métodos que se emplean se dirigen al trabajo con las habilidades y no profundizan en como
se desarrollan sus cualidades laborales teniendo en cuenta las caracteristicas psicopedagdgicas
del médico residente de Bioestadistica, asi como la forma de organizar la educacién en el trabajo
acorde con las caracteristicas de este profesional que difiere de otras especialidades médicas.

Este resultado hizo pertinente la necesidad de reorientar el proceso de formacién laboral de los

médicos residentes de Bioestadistica, a partir de mejorar la forma de organizacién de su educacion

en el trabajo en la que se desarrollen sus cualidades laborales desde el método instructivo,
educativo y desarrollador.

Los argumentos antes planteados, justifican la necesidad de modelar tedricamente como organizar

la educacién en el trabajo que contribuya a la formacion laboral del médico residente de

Bioestadistica.

Atendiendo a todo lo expresado en este capitulo se arriban a las siguientes conclusiones:
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CONCLUSIONES DEL CAPITULO 1

1.

La formacion laboral del residente en Bioestadistica ha evidenciado una tendencia que va desde
un proceso centrado en una dimension profesional, hacia uno mas integrador, desde una
dimensién laboral que incluye lo profesional y lo ocupacional, pero con limitaciones en las vias
para el desarrollo de cualidades laborales durante el cumplimiento de las funciones de
estadistica de salud, docencia, investigacion y administracion.

La formacién laboral del médico residente en Bioestadistica se fundamenta en el modelo de
formacion del médico cubano y en la concepcién de formacién laboral basada en el desarrollo de
cualidades laborales desde la sistematizacion del método instructivo, deductivo y desarrollador.
Se carece, en la teoria consultada al efecto, de los rasgos de manifestacion de las cualidades
laborales que caracterizan al perfil del especialista en Bioestadistica, asi como de una forma de
organizacién de la educacién en el trabajo que contribuya a su desarrollo desde la unidad

instruccion, educacion y desarrollo.

4. El diagnéstico realizado reveld que existen insuficiencias en la formacién laboral de los médicos

residentes de Bioestadistica, que limitan el logro de una actuacion mas positiva durante el

cumplimiento de las funciones de estadistica de salud, docente, investigativa y administrativa.



CAPITULO 2

MODELO DE FORMACION LABORAL DEL MEDICO RESIDENTE EN
BIOESTADISTICA DURANTE LA EDUCACION EN EL TRABAJO.

PROCEDIMIENTO PARA SU APLICACION EN LA PRACTICA
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CAPITULO 2. MODELO DE FORMACION LABORAL DEL MEDICO RESIDENTE EN
BIOESTADISTICA DURANTE LA EDUCACION EN EL TRABAJO.
PROCEDIMIENTO PARA SU APLICACION EN LA PRACTICA

En este capitulo se propone el resultado cientifico de la presente investigacion, el modelo de

formacion laboral del médico residente en Bioestadistica durante la educacion en el trabajo que

constituye la contribucion a la teoria y el procedimiento para su instrumentacién en la practico que
representa el aporte practico, asi como los referentes tedricos empleados para su construccion.

2.1. Consideraciones teéricas sobre el modelo y el procedimiento como resultados cientificos

Alvarez (1996), considera al modelo como: (....) la representacion de un objeto real, que en su plano

abstracto, el hombre concibe para caracterizarlo y poder sobre esa base, darle solucion a un

problema planteado; es decir, satisfacer una necesidad”. (p. 11)

Segun Ortiz y Marifio (2004) “la palabra modelo proviene del latin modulus, que significa, ritmo,

magnitud, los modelos son representaciones ideales de objetos reales, constituyen un eslabon

intermedio entre la realidad y los investigadores. La Real Academia de la Lengua Espafiola define el
modelo como esquema tedrico de un sistema o realidad compleja que se elabora para facilitar su

comprension y el estudio de su comportamiento”. (p. 5)

El modelo “es una representacién que intenta reflejar de forma abstracta y sintética una realidad o

parte de ella relacionada con el objeto estudiado mediante la investigacion cientifica. Expresa una

estructura que tiene niveles jerarquicos y de relaciones internas entre sus componentes,

condicionados por sus funciones de subordinacion y coordinacion” (Tejeda, 2015, p. 6)



49

En el proceso de modelacion, el modelo actia como representante, como sustituto del objeto y con
relativa independencia de él, tienen una funcidn heuristica al constituir un medio para la obtencion de
conocimientos, por lo que es una herramienta muy util para el investigador.
Ortiz y Marifio (2004) consideran que “la modelacién como método permite sustituir la realidad por
una representacion esquematizada y simplificada de ella para aproximarnos mejor en la busqueda
de aquellas caracteristicas esenciales y regularidades de los fendmenos, procesos y hechos, asi
como pronosticar su desarrollo futuro y hasta la necesidad de su transformacién dptima en la
busqueda de su optimizacion. Por tanto, el modelo cientifico es un poderoso instrumento de
investigacion que facilita la reproduccion del objeto que se estudia” (p. 6).
Garcia (2000) afirma que los modelos constituyen:
Una potente herramienta intelectual para abordar los problemas educativos, ayudandonos a
establecer el necesario vinculo entre el anélisis teorico y la intervencién practica; conexidn
que tantas veces se echa de menos en la tradicion educativa, en la que, habitualmente,
encontramos "separadas”, por una parte, las producciones teéricas de caracter pedagogico,
psicologico, socioldgico, curricular... y, por otra, los materiales didacticos, las experiencias
practicas de grupos innovadores, las actuaciones concretas de profesores en sus aulas”. (p.2)
Los modelos siempre seran una conjetura, una suposicion, una hipétesis acerca del funcionamiento
del proceso de formacién de la personalidad, sobre la base de determinadas concepciones tedricas
y metodoldgicas, es decir, desde determinada teoria en el campo de las ciencias pedagdgicas, la
cual casi siempre destacara o enfatizara en determinados aspectos o componentes dentro de dicho
proceso.
Segun Ortiz y Marifio (2004, p.4) las caracteristicas fundamentales de un modelo son: abierto,

flexible, dinamico y probabilistico. En este orden de ideas, Tejeda (2015, p. 6) reflexiona que:
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e Cada modelo tiene una dinédmica propia, por sus categorias y relaciones internas, asi como
externas con el contexto donde se aplica.
¢ Debe considerarse su relacién con lo empirico, en su construccién se denota esta dinamica
y en su desarrollo ulterior de perfeccionamiento como un sistema abierto de caracter social.
e En su proceso de construccion se logra en un primer momento cierta estabilidad producto de
la abstraccidn y organizacion estructural de sus categorias y elementos componentes.
¢ El modelo se genera producto del pensamiento divergente y audaz del investigador, la que
cuenta con una base o nucleo fundamental que le da significacion y sentido dentro el objeto
tratado. (p.7)
El modelo fundamenta relaciones para la comprension, explicacion e interpretacion del proceso
formativo, el cual puede ser usado en la investigacion cientifica como un enfoque que
metodolégicamente soporta la construccidén del objeto investigado y que estan asociado con la
modelacion del modelo, desde las bondades que brinda el método sistémico estructural funcional
empleado para su construccion cientifica.
El sistema, por su esencia, reflexiona Gamboa (2019) “es considerado como un conjunto de
elementos que se expresan a través de las interrelaciones internas del proceso formativo,
estructurandose de forma coherente con niveles de jerarquia, que van configurando las cualidades
inherentes a las funciones que connotan la realidad abordada, o sea, el proceso que se modela
desde la teoria pedagogica.” (p.51)
Los argumentos asumidos, son los que conducen a la autora de la presente investigacion a proponer
un modelo de naturaleza formativa como respuesta a las inconsistencias teéricas referidas a las
insuficiencias en los estudios realizados sobre formacién laboral del médico residente de

Bioestadistica durante la educacion en el trabajo.
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La naturaleza del modelo es formativa ya que la estructura de relaciones que se fundamentan en

cada uno de los subsistemas que lo componen, estan expresadas en categorias de las ciencias de

la educacion, en especifico de la pedagogia y la didactica.

Se asumen las caracteristicas de un modelo segun Tejeda (2015): “pertinencia, validez, novedad y

coherencia cientifica” (p. 15).

Es por ello que el modelo que se aporta reune las caracteristicas siguientes:

>

Es pertinente porque a partir del problema que generd la investigacion, expresa su importancia,
valor profesional y social, teniendo en cuenta la posibilidad real de aplicacién en el proceso
formativo del médico residente de Bioestadistica durante la educacion en el trabajo.

Revela una novedad que se centra en fundamentar una forma de organizacién de la educacién
en el trabajo para la formacion laboral del médico residente de Bioestadistica, la cual expresa
los niveles de esencialidad, asi como los subsistemas que en sus relaciones de coordinacion y
subordinacion ofrecen una interpretacién de dicho proceso.

Tiene validez ya que ofrece una interpretacion a la solucién del problema investigado y expresa
un efecto social significado en el mejoramiento de los desempefios laborales de los médicos
residentes de Bioestadistica durante el cumplimiento de sus funciones: estadistica de salud,
docente, investigativa y administrativa.

Posee coherencia cientifica dada por las interconexiones y relaciones internas que se
establecen entre las dimensiones (subsistemas) que lo conforman.

Es de naturaleza formativa porque tiene en cuenta el caracter instructivo, educativo y
desarrollador de lo formativo, es decir, de la formacion laboral del médico residente de

Bioestadistica y opera a su vez con categorias de las ciencias de la educacion.
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El modelo, a partir de las insuficiencias empiricas derivadas del diagnostico realizado, se

instrumenta mediante un procedimiento.

Autores como Minujin, y Mirabent (1989), consideran que los procedimientos son:
los ladrillos con que se construye la ensefianza, establecen las acciones concretas a realizar
por maestros y alumnos para lograr los objetivos [...], son la forma externa de realizacién de
los métodos, los cuales incluyen no solo las acciones externas realizadas por maestros y
alumnos, sino también las acciones internas, que son las fundamentales. (p. 27). (31).

Saéz (1998), respecto al procedimiento realiza las reflexiones siguientes:
Procedimientos son, (...) pasos, acciones, (...) a través de las cuales el alumno conseguira,
por si mismo, adquirir nuevos conocimientos, ser mas autonomo en su aprendizaje tanto en la
adquisicion de conceptos, saberes, como en el desarrollo de actitudes, saber ser y saber
estar, favoreciendo que el alumno sea consciente de su proceso de aprendizaje, que sepa
colaborar y recibir ayuda, y que llegue a valorar lo que una materia le puede aportar, dentro y
fuera del ambito escolar. A veces hay si no confusion, si una indefinicion entre procedimientos
y metodologia. El procedimiento es el saber hacer, la destreza que se intenta que el alumno
adquiera/construya, es un contenido escolar, programable y cuyo aprendizaje puede
realizarse con distintos métodos y actividades. La metodologia informa sobre el modo de
trabajar los contenidos en el aula. (p.158)

Por su parte, Zilberstein y Silvestre (2002) consideran que los procedimientos como complemento de

los métodos constituyen “herramientas que le permiten al docente instrumentar el logro de los

objetivos, mediante la creacion de actividades, a partir de las caracteristicas del contenido, que le

permitan orientar y dirigir la actividad del alumno en la clase y el estudio.” (p.14)


http://www.monografias.com/trabajos11/contrest/contrest.shtml
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El término procedimientos corresponde al plural de la palabra procedimiento, en tanto, un
procedimiento es el modo de proceder o el método que se implementa para llevar a cabo ciertas
cosas, tareas o ejecutar determinadas acciones.
El procedimiento segun Definicion ABC (2020):
es un método de ejecucion o pasos a seguir, en forma secuenciada y sistematica, en la
consecucion de un fin. Se supone que, siguiendo un procedimiento dado, bajo las mismas
circunstancias el resultado sea el mismo. El conjunto de procedimientos con un mismo fin, se
denomina sistema. (p.2)
Los procedimientos son “los pasos o acciones orientadas ordenadas, que permiten controlar y
mejorar la calidad del producto o del servicio que se ofrece, lo que traera como corolario un aumento
en las ventas, y, por ende, mayores ganancias para la empresa.” (DeConceptos, 2020, p.3)
Basicamente, el procedimiento consiste en el seguimiento de una serie de pasos o acciones bien
definidos que permitiran y facilitaran la realizacion de un trabajo de la manera mas correcta y exitosa
posible. Porque precisamente es uno de los objetivos de seguir un procedimiento, garantizarse el
éxito de la accion que se lleva cabo y mas cuando son varias las personas y entidades que
participan en el mismo, que requeriran de la observacion de una serie de estadios bien organizados.
Un procedimiento, en este sentido, consiste en seguir ciertos pasos predefinidos para desarrollar
una labor de manera eficaz. Su objetivo deberia ser Unico y de facil identificacidn, aunque es posible
que existan algunos que persigan el mismo fin, cada uno con estructuras y etapas diferentes, y que
ofrezcan mas o menos eficiencia.
Alonso, Cruz y Moya (2020) consideran que un procedimiento es:
(...) un conjunto de pasos o acciones interrelacionados entre si que pueden ser de tipo

docentes (de ensefianza o aprendizaje profesional), laborales, investigativas, extensionistas,
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educativas, metodoldgicas y/o de direccion cientifica que se sustentan, forman parte de un
método, sobre la base de las condiciones por medio de las cuales transcurre el proceso de
formacion inicial o continua del trabajador o de ensefianza — aprendizaje profesional hacia el
cual esté dirigido. (p.45)
El procedimiento aportado se fundamenta en el método instructivo, educativo y desarrollador
aportado por Leyva et al (2014), forma parte de su estructura interna y ademéas en el modelo que
constituye la contribucion a la teoria, el cual se presenta a continuacion.
2.2. Modelo de formacién laboral del residente en Bioestadistica durante la educacion en el
trabajo
El modelo que se aporta permite comprender, explicar e interpretar el proceso de formacion laboral
del médico residente de Bioestadistica durante la educacion en el trabajo.
A partir de las inconsistencias tedricas derivadas del andlisis epistemoldgico realizado al objeto y
campo en el capitulo 1, se determinan los subsistemas del modelo, ellos son:
e  Subsistema de orientacion formativa laboral del residente en Bioestadistica
e Subsistema de sistematizacion formativa laboral del residente en Bioestadistica
A continuacién se procede a explicar la estructura de relaciones que fundamentan cada uno de los
subsistemas, para comprender, explicar e interpretar a la formacién laboral del médico residente en
Bioestadistica durante la educacion en el trabajo.
Subsistema de orientacion formativa laboral del residente en Bioestadistica
Este subsistema, es el punto de partida para el tratamiento tedrico y metodoldgico de la formacién
laboral del médico residente en Bioestadistica, tiene como objetivo: orientar a los recursos humanos
encargados de la formacion laboral del residente de Bioestadistica en los aspectos esenciales para

el logro de este importante fin durante su proceso de formacién en la educacion en el trabajo.
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La orientacion formativa laboral es el subsistema dirigido a asistir, informar y sensibilizar al

residente de Bioestadistica, profesores y tutores acerca de la necesidad de comprender, explicar e

interpretar el significado y sentido que tiene, en su formacion integral, el desarrollo de cualidades

laborales durante el cumplimiento de la funcién de estadistica de salud, docente, investigativa y

administrativa como expresion del desarrollo auténomo de la orientacién en su contexto de

actuacién, que permita la evaluacion critica e interpretacion permanente de las circunstancias de

indole tecnoldgica, de organizacion del trabajo de Bioestadistica y su repercusidn en el cuidado y

conservacion del medio ambiente, asi como del desarrollo econdmico y social del pais.

Esta orientacion se interpreta, a partir de la relacion existente entre los problemas profesionales de

la Bioestadistica, las funciones que deben cumplir para su solucion, mediada por la significacién

formativa laboral que le confiere el residente a la necesidad de desarrollar cualidades laborales para

perfeccionar sus desempefios laborales.

Los problemas profesionales de la Bioestadistica constituyen la expresion de contradicciones que se

manifiestan en los procesos de estadistica de salud, su docencia, investigativos y administrativos.

En este sentido, el Bioestadistico durante su formacion laboral en la educacién en el trabajo debera

resolver contradicciones que se producen entre:

e Las necesidades del Sistema Nacional de Salud y la produccion, andlisis y diseminacion de la
informacion estadistica en correspondencia con las mismas.

e Lagestion de los procesos bioestadisticos y la aplicacion de las funciones de direccion, desarrollo y
asesoria en las unidades organizativas relacionadas con la labor de estadisticas de salud.

e Laformacion de bioestadisticos y el aprendizaje de la Bioestadistica como eje transversal del resto

de las especialidades médicas y la ejecucion de actividades docentes y metodologicas
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relacionadas con la ensefianza de la metodologia de la investigacion, los disefios de
investigaciones Yy las estadisticas aplicadas en Salud Publica.

e La necesidad de resolver problemas no predeterminados durante la aplicacion de métodos de
estadistica de salud, docentes y administrativos y el disefio, asesoria y ejecucion de
investigaciones del sector salud en el campo de la Bioestadistica

Para contribuir a que el residente de Bioestadistica resuelva los problemas profesionales anteriormente

referidos, se fundamentan a continuacion, las funciones que debe cumplir como una renovacion de las

propuestas en el programa:

Funcion de estadistica de salud:

o Participa en el disefio, evaluacién y control de los Sistemas de Informacién de Estadistica, asi como

Servicios y Programas de Salud.

e (Garantiza una buena calidad y cobertura de la informacién de estadistica de salud.

e Determina el nivel de salud y las principales enfermedades cronicas no transmisibles y transmisibles

que afectan a la poblacion para promover acciones de salud.

¢ Aplica técnicas que posibiliten la organizacidn, procesamiento y analisis de la informacion estadistica

necesaria para las investigaciones biomédicas.

e Interpreta la informacion de estadistica de salud que permita la toma de decisiones en los diferentes

niveles del Sistema Nacional de Salud y movilizacidn de recursos humanos y materiales.

e Proporciona la informacion estadistica para el analisis de la actividad econdémica de salud.

Funcién docente:

¢ Aplica los fundamentos tedricos de la Didactica de la Educacion Superior para la ensefianza de la

Bioestadistica como contenido especifico a otros residentes de la especialidad.
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Aplica los fundamentos teédricos de la Didactica de la Educacion Superior para la ensefianza de la
Bioestadistica como contenido transversal o a otros residentes del resto de las especialidades de
las ciencias de la salud, asi como a estudiantes de las carreras de Medicina y de Estomatologia.
Diagnostica el estado del aprendizaje de la Bioestadistica de los estudiantes o residentes que
atiende ya sea como contenido especifico o transversal.

Planifica y organiza el proceso de ensefianza — aprendizaje de la Bioestadistica mediante la
seleccion de métodos problémicos, medios y formas de organizacion con enfoque profesional
para el tratamiento al contenido, ya sea de caracter especifico o transversal.

Aplica los métodos problémicos, medios y formas de organizacién con enfoque profesional para
la ensefianza y el aprendizaje de la Bioestadistica, ya sea como contenido especifico o
transversal en consonancia con el método clinico y epidemioldgico, segun perfiles de egresados
de las especialidades médicas con las que labora, del pregrado o de la propia especialidad.
Evalla el estado del aprendizaje de la Bioestadistica que alcanzan los estudiantes que atiende
como docente a partir de la funcién pedagdgica, innovadora y de control, asi como mediante el
tratamiento a la autoevaluacion, coevaluacion y heteroevaluacion.

Desarrolla actividades metodologicas a nivel de carreras de pregrado u otras especialidades de la
medicina, la estomatologia y del campo de la salud para la ensefianza - aprendizaje de la
Bioestadistica con enfoque profesional y como contenido transversal.

Desarrolla actividades metodologicas en la propia especialidad de Bioestadistica para la
aplicacién del enfoque profesional de la ensefianza — aprendizaje de sus contenidos.

Estimula el significado y sentido profesional del contenido (sea transversal o especifico) de
Bioestadistica que aprende el estudiante de pregrado o el médico residente para el cumplimiento

de sus funciones una vez egresado.
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e Desarrolla una comunicacion e interaccion social entre el docente y los estudiantes o médicos
residentes, durante el proceso de ensefianza — aprendizaje con enfoque profesional.

Funcién investigativa:

e Selecciona y fundamenta el enfoque de investigacion para resolver problemas de la estadistica
de salud, de la docencia para su ensefianza — aprendizaje y para la gestion de sus procesos.

o Caracteriza los métodos de investigacion a emplear para resolver problemas de la estadistica de
salud, de la docencia para su ensefianza — aprendizaje y para la gestidn de sus procesos.

e Indaga en la busqueda de problemas que se manifiestan en la aplicacion de métodos de
estadistica de salud, su ensefianza — aprendizaje como contenidos transversales y especificos
con enfoque profesional y en la gestion (administracion) de dichos procesos.

¢ Disefia proyectos de investigacion asociados al campo de la Bioestadistica, de su ensefianza -
aprendizaje como contenidos transversales y especificos con enfoque profesional y en la gestion
(administracion) de dichos procesos.

¢ Asesora investigaciones cientificas en el campo de la Bioestadistica.

e Genera alternativas innovadoras de solucion a problemas que se manifiestan en la aplicacion de
métodos de estadistica de salud, su ensefianza — aprendizaje como contenidos transversales y
especificos con enfoque profesional y en la gestion (administracion) de dichos procesos.

¢ Introduce alternativas innovadoras de solucion a problemas que se manifiestan en la aplicacion
de métodos de estadistica de salud, su ensefianza - aprendizaje como contenidos transversales
y especificos con enfoque profesional y en la gestion (administracion) de dichos procesos,
mediante la publicacién de articulos cientificos, la participacion en eventos cientificos a nivel de

base, provincial, nacional e internacional.
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e Generaliza las alternativas innovadoras de soluciéon a problemas que se manifiestan en la
aplicacién de métodos de estadistica de salud, su ensefianza - aprendizaje como contenidos
transversales y especificos con enfoque profesional y en la gestion (administracién) de dichos
proceso, mediante actividades metodoldgicas, cursos de superacion, diplomados, maestrias,
especialidades y doctorados.

e Evalla el impacto de la introduccién y generalizacién de alternativas con soluciones innovadoras
en los niveles: procesos de estadistica de salud, ensefianza — aprendizaje y de gestion, en los
recursos humanos y desde el punto de vista ambiental, econémico, de salud para la poblacion.

Funcién administrativa:

» Participa en todas las etapas de gerencia del sector de la salud con un estrecho vinculo con las

labores de estadistica e investigaciones de salud.

> Asesora el planeamiento, organizacién, ejecucion, evaluaciéon y control de los Servicios de

Estadistica y Epidemiologia.

» Toma decisiones econémicas en funcidén de elevar la calidad, eficiencia y sostenibilidad de los

procesos bioestadisticos.

»  Dirige equipos de trabajo de Bioestadistica en los niveles de atencion en salud.

Las relaciones existentes entre los problemas profesionales de la Bioestadistica y las funciones

aportadas (resignificadas) para este especialista, estaran mediadas por la significacion formativa

laboral.

Las significaciones en el contexto de la presente investigacion constituyen conceptos relacionados

con los procesos de la Bioestadistica, sus propiedades, los nexos entre ellos y las acciones que el

residente realiza con estos y que son descubiertas y generadas en la educacion en el trabajo

durante su formacién laboral, lo cual le permite conferir un sentido con caracter personalizado que
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dinamiza y transforma su desempefio laboral en el contexto laboral y en la sociedad.

Por su parte, los sentidos expresan la relacion de las significaciones con los motivos y necesidades
de los residentes de Bioestadistica. Tienen existencia solo en el plano psicoldgico y es diferente para
cada residente, o sea, cada uno de ellos le confiere un sentido personal a la necesidad de lograr
cualidades laborales para la mejoria de sus desempefios connotandole o no importancia para él de
manera distinta a otro residente.

Es por ello que la significacion formativa laboral constituye la expresion de relaciones cognitivas que
establece el residente de Bioestadistica entre las caracteristicas de los contenidos inherentes a las
funciones resignificadas que debe interiorizar y las cualidades laborales que singularizan su
formacion laboral, sus motivaciones, intereses y necesidades, por medio de las cuales le confiere o
no importancia y utilidad para ser empleadas en los procesos asociados a la aplicacién de la
Bioestadistica en la solucién de problemas de salud.

Cada residente de Bioestadistica establecera las propias relaciones entre el contenido que aprende
durante la educacién en el trabajo con sus necesidades, intereses y motivaciones, aspecto que le
permitira demostrar el alcance de sus cualidades laborales, sobre la base del significado que tiene
para él, desarrollar cada una de ellas para su futuro desempefio laboral.

De ahi que cada residente de Bioestadistica ofrecera significados y sentidos acerca de las
cualidades laborales que singularizan sus desempefios laborales, los cuales pueden ser favorables o
desfavorables y constituyen un aspecto importante a atender durante su formacién laboral, ya que
permitira el perfeccionamiento de los contenidos de la especialidad, debido a la importancia que
tienen estos para lograr su formacién laboral.

De las relaciones entre los problemas profesionales, las funciones que se aportan al especialista en

Bioestadistica y la significacion formativa laboral anteriormente explicada, se logra como cualidad del
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primer subsistema del modelo la sistematizacion de los rasgos reveladores de las cualidades

laborales que singularizan al especialista en Bioestadistica.

Para la sistematizacion de estos rasgos se tuvieron en cuenta los aspectos siguientes:

Los problemas profesionales que contribuye a resolver el Bioestadistico

Las funciones resignificadas del residente en Bioestadistica que se aportan en el modelo

Las cualidades laborales y rasgos de manifestacion establecidas en la concepcion de formacién
laboral (Leyva, et.al., 2021)

La interrelacion entre las funciones del Bioestadistico y los rasgos de las cualidades laborales

establecidas en la concepcion de formacién laboral

En este sentido, las principales cualidades laborales del Bioestadistico, reveladoras de su formacion

laboral y sus rasgos de manifestacion que se sistematizan, son las siguientes:

Lider, se expresa en:

>

Conocimientos sobre el liderazgo, las teorias de los procesos de Bioestadistica, su ensefianza
— aprendizaje, investigacion y gestion.

Habilidades profesionales relacionadas con la direccion de procesos de estadistica de salud, de
servicios de Bioestadistica en hospitales, policlinicos u otras entidades laborales, asi como de
ensefianza — aprendizaje y de investigacion cientifica.

Interés, respeto y amor por la Bioestadistica.

Compromiso con la entidad laboral donde se desempefia.

Gestionar y generar cambios originales y novedosos en los enfoques y métodos de la
bioestadistica su ensefianza — aprendizaje, de direccion e investigacion, en pos de mejorar su
calidad con osadia, creatividad e inteligencia, venciendo su desanimo ante los obstaculos

presentados, las ideas negativas, asumiendo riesgos y manteniendo un buen caracter antes las
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consecuencias que estos puedan generar.

Emplear métodos y estilos de persuasion durante el desarrollo de sus funciones que motive,
despierte el interés y el compromiso de su colectivo laboral para lograr resultados de alta
calidad y eficiencia.

Autoridad moral ante sus colegas de trabajo.

Asumir un papel protagonico en la solucién de problemas de estadistica de salud, su
ensefanza — aprendizaje, investigativos y de gestion demostrado en la toma de decisiones en

la propuesta de posibles vias de solucion.

Emprendedor, se expresa en:

>

Identificar necesidades y oportunidades a tomar en consideracion durante el cumplimiento de la
funcion de estadistica de salud, docente, investigativa y administrativa que contribuyan a elevar
la eficiencia econdmica, sostenibilidad de los mismos y mayores niveles de posicionamiento y
desarrollo a escala regional, nacional o internacional.

Asumir riesgos durante el despliegue de su movilidad laboral geografica y/o funcional.

El esfuerzo personal, decision y constancia que demuestra para enfrentar los retos que le
impone el proceso de Bioestadistica, su ensefianza — aprendizaje, de investigacion y

administracion.

Creativo, se expresa en:

>

>

La flexibilidad de pensamiento, expresada en la seleccion de métodos de trabajo bioestadisticos,
de ensefianza — aprendizaje de la Bioestadistica como contenido especifico o transversal con
enfoque profesional, de investigacion y de gestion (direccion).

La imaginacion y originalidad que muestra a la hora de seleccionar alternativas de solucién a los

problemas profesionales (incluyendo otros no predeterminados) que se manifiestan durante el
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cumplimiento de las funciones de estadistica de salud, docente, investigativa y administrativa.

> La independencia expresada en la interpretacién de la teoria asociada en el campo de la
Bioestadistica, su ensefianza — aprendizaje y de gestion, asi como en la seleccion y aplicacion
de métodos de trabajo bioestadisticos, docentes, investigativos y administrativos eficientes,
rentables, sostenibles y de utilidad social.

» La curiosidad intelectual que expresa por la busqueda de conocimientos cientificos y actuales
relacionados con las funciones de estadistica de salud, docente, investigativa y administrativa.

> La fluidez expresada en la generacidn, comunicacion y socializacion de ideas que posibiliten un
mejor empleo de métodos de investigacidn cientifica para resolver problemas profesionales de la
Bioestadistica, su ensefianza — aprendizaje y de la gestion de sus procesos (incluyendo otros no
predeterminados).

Organizado, se expresa en:

» Ordena el puesto de trabajo en funcién de garantizar el cumplimiento de la funcién de estadistica
de salud, docente, investigativa y administrativa.

» La seleccion adecuada de medios e insumos tecnoldgicos requeridos para el cumplimiento de la
funcion de estadistica de salud, docente, investigativa y administrativa.

» La manera en que mantiene, dispone y utiliza los medios de trabajo para aplicar la funcién de
estadistica de salud, docente, investigativa y administrativa.

» La presentacion del producto de su trabajo con orden, limpieza y calidad.

Responsable, se expresa en:

»  El conocimiento y cumplimiento de las normas de seguridad e higiene durante el cumplimiento

de la funcién de estadistica de salud, docente, investigativa y administrativa.

» El cumplimiento de las exigencias sociolaborales de los puestos de trabajo en los cuales se
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desempenia el Bioestadistico.

» El cumplimiento adecuado de la disciplina tecnologica requerida para desarrollar analisis
disefio, evaluacion y asesoria de los sistemas de informacion de estadistica de salud, la
ensefianza — aprendizaje de sus contenidos ya sean especificos o transversales con enfoque
profesional y para la gestion de dichos procesos.

> El cuidado, proteccidn y conservacion de los medios de trabajo de que dispone.

» El uso racional de los recursos materiales, la disponibilidad tecnolégica, asi como del
equipamiento e insumos empleados en la solucion de los problemas profesionales que se
manifiestan durante la introduccion y generalizacion de alternativas con soluciones innovadoras
a problemas de estadistica de la salud, ensefianza — aprendizaje y de gestion.

Laborioso, se expresa en:

» El amor hacia el trabajo y la labor que realiza sustentado en la abnegacion y constancia en el

cumplimiento de las funciones de estadistica de salud, docente, investigativa y administrativa.

» Su actuacion constante y esforzada durante la aplicacién de métodos de trabajo para resolver
problemas de estadistica de salud, su ensefianza — aprendizaje como contenido especifico y
transversal en pre y postgrado, de gestion del servicio e investigativos.

> La disposicion y esfuerzo por cumplir con calidad, sentido de pertenencia y compromiso, cada
una de las funciones del Bioestadistico.

Trabajar en equipos, se expresa en:

» Implementar las funciones del Bioestadistico de manera conjunta y cooperada con otros
especialistas de la rama y de otras ramas del saber.

» Saber escuchar los criterios (sean convergentes o divergentes) de los demas colegas de trabajo

u otros sujetos que intervienen en los procesos.
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> Aplicar sesiones de lluvia de ideas para la generacion de alternativas de solucién a problemas
que se manifiestan durante las funciones del Bioestadistico.

» Valorar los roles que deben ejercer los Bioestadisticos y otros especialistas con los cuales
establecen relaciones interdisciplinarias de trabajo.

» Ofrecer apoyo, aliento a otros colegas en el cumplimiento de sus funciones como
Bioestadisticos.

> Elrespeto a la diversidad de criterios que emiten otros especialistas que son colegas de trabajo.

» La socializacion e intercambio académico cientifico y tecnolégico de experiencias e ideas para la
mejora de los métodos de trabajo profesional que emplean para resolver un determinado
problema ya sea de la estadistica de salud, docente, investigativo o de gestion.

» El trabajo cooperado y solidario durante la ejecucidn de las funciones del Bioestadistico.

» Las valoraciones que emiten acerca de la calidad del trabajo realizado desde el punto de vista
economico, energético, ambiental, técnico y social (que sea de necesidad y utilidad social).

Comprometido, se expresa en:

> El significado y sentido que le confiere el médico residente a la necesidad de cumplir con calidad
cada una de las funciones del Bioestadistico.

> El respeto y cumplimiento de las normas de seguridad, higiene y proteccion del trabajo en el
campo de la Bioestadistica.

» Asumir las tareas que le orienten ya sea de trabajo en el pais o de colaboracion internacional
ante contingencias y situaciones de desastre excepcionales.

» Las valoraciones que emite el residente del trabajo realizado desde el punto de vista econdmico,
energético, ambiental, técnico y social (que sea de necesidad y utilidad social).

Sensible, se expresa en:
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» En la identificacion de problemas econémicos, ambientales, energéticos y sociales que se
suscitan en los procesos de la Bioestadistica.

» En la percepcion que se tiene acerca de los problemas econémicos, ambientales, energéticos y
sociales que se suscitan en los procesos de la Bioestadistica.

» Sentir preocupacion por resolver los problemas econdmicos, ambientales, energéticos y sociales
que se suscitan en los procesos de la Bioestadistica y por el cumplimiento de las normas de
proteccion higiene del trabajo.

» Manifestar un comportamiento a favor del desarrollo sostenible, la eficiencia, rentabilidad
econdmica, asi como de la calidad de las funciones que realiza en el contexto laboral.

Lo anterior constituye un primer rasgo novedoso del modelo que constituye contribucion a la teoria,

la cual se expresa en la sistematizacion de los rasgos de las cualidades laborales establecidos en la

concepcion de formacién laboral aportada por Leyva et.al. (2021) desde la singularidad de las
funciones (resignificadas también como novedad) que se aportan al especialista en Bioestadistica.

Subsistema de sistematizacion formativa laboral del residente en Bioestadistica

Este subsistema, fundamenta la nueva forma de organizacién (tipo) de la formacion laboral del

residente en Bioestadistica durante la educacion en el trabajo, que contribuya a desarrollar los

rasgos de las cualidades laborales sistematizados en el primer subsistema, tiene como objetivo:
desarrollar las cualidades laborales reveladoras de la formacion laboral en el médico residente de

Bioestadistica, a partir de tomar en consideracién a la estancia formativa laboral reciproca.

La sistematizacion formativa laboral es el subsistema dirigido a activar los recursos didacticos,

pedagdgicos, materiales y humanos a considerar como forma de organizacion para desarrollar

cualidades laborales en el residente de Bioestadistica durante la educacidn en el trabajo, en una
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relacion espacio — temporal definida; a partir del establecimiento de relaciones de interaccion con el
objeto de trabajo y entre los diversos actores que intervienen en su proceso formativo.

Este subsistema se fundamenta, en las relaciones que se producen entre las tareas formativo -
laborales asociadas con las funciones del Bioestadistico y el método instructivo — educativo y
desarrollador para su aplicacion, conciliada por los medios didacticos presenciales y multimediales.
La tarea formativa laboral en el contexto de nuestra investigacion, es una situacién de aprendizaje
en la cual se estructuran gradualmente los contenidos asociados con la funcién de estadistica de
salud, docente, investigativa y administrativa que seran objeto de apropiacidn, aplicacion,
profundizacién, ampliacién y actualizacion por parte del residente de Bioestadistica en integracion
con los rasgos de las cualidades laborales, a partir del carécter instructivo, educativo y desarrollador
de su formacién laboral.

En sintesis, la tarea formativa laboral implica el reconocimiento no solo de lo técnico, sino también
de las relaciones sociales para favorecer que el residente de Bioestadistica desarrolle sus
cualidades laborales mediante la apropiacion y aplicacion de los contenidos asociados a sus
funciones en la solucién de problemas profesionales de la Bioestadistica.

Para determinar la situacién de aprendizaje en la tarea formativa laboral, se deben tener en cuenta
los criterios siguientes: El diagndstico pedagdgico integral del residente segun su zona de
desarrollo préximo, la magnitud, complejidad y rigor del problema profesional de estadistica de
salud, docente, investigativo o de direccion (administrativo), las exigencias organizativas,
tecnolégicas, funcionales y productivas del puesto de trabajo del Bioestadistico en la educacién en el
trabajo y el tratamiento a la relacion instruccion, educacion y desarrollo de forma integrada vy
contextualizada, los recursos didacticos y pedagoégicos que se emplearan en su realizacion, los

recursos humanos y materiales (insumos, TIC, entre otros) y el tiempo de realizacion.
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Las tareas formativas laborales se realizaran mediante la aplicacion del método instructivo,
educativo y desarrollador.

En este proceso el método instructivo, educativo y desarrollador asumido como referente teérico, se
sistematiza al fundamentar, en su aspecto externo y estructura interna, las siguientes premisas:

» Sistematizacién de la movilidad laboral funcional del Bioestadistico

En la aplicacién del método instructivo, educativo y desarrollador por medio de la movilidad laboral
del Bioestadistico se produce la apropiacion, aplicacién, profundizacion, ampliacion y actualizacion
del contenido de la diversidad de funciones del Bioestadistico en consonancia con los rasgos de las
cualidades laborales, mediante el entrenamiento del residente a la solucion de problemas
profesionales mediante su rotacion por la diversidad de puestos de trabajo. Todo ello contribuye a la
formacion laboral de un Bioestadistico con cualidades laborales que le permita el despliegue de la
polivalencia laboral, es decir, que muestre disponibilidad para desempefiarse en una amplia gama
de tareas y ocupaciones relacionadas con el objeto de trabajo de esta especialidad.

En el puesto de trabajo del Bioestadistico se orientan las tareas formativas laborales que realizara el
residente durante su estancia en la educacion en el trabajo segun las siguientes exigencias:

Las exigencias tecnologicas expresan la diversidad de tecnologias con las que debe operar el
Bioestadistico. Las exigencias organizativas establecen las normas de proteccion e higiene, asi
como la distribucién, estructura, disposicion y clasificacion de los medios y los insumos tecnoldgicos
que se emplean para el cumplimiento de las funciones de este especialista.

Por su parte, las exigencias productivas o de servicios establecen las formas de organizacién del
servicio de Bioestadistica, asi como los servicios que se realizan, mientras que las exigencias
funcionales regulan las tareas y funciones que debe cumplir el Bioestadistico, a partir de las cuales

debe demostrar cualidades laborales reveladoras de su formacion laboral.
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De ahi que en la movilidad laboral que realiza el residente de Bioestadistica durante la educacion en
el trabajo, se ve obligado a transferir los contenidos que aprende en la academia a las exigencias
funcionales, organizativas, tecnoldgicas y de servicios de los puestos de trabajo.

> Sistematizacion formativa — laboral transferencial.

La sistematizacion formativa — laboral transferencial es el proceso y resultado de la comprension y
explicacion del contenido asociado con las funciones del Bioestadistico en integracion con los rasgos
de sus cualidades laborales, que le permitira, mediante la interpretacion del nuevo significado y
sentido que le confiere a cada uno de ellos, resolver problemas profesionales por medio de la
adecuacién, conciliacién, ajuste y aplicabilidad de los mismos de acuerdo con las exigencias
organizativas, tecnoldgicas, de servicios y funcionales de la diversidad de estancias que realiza.
Para ello se deben considerar los siguientes criterios: El vertiginoso avance de la ciencia y la
tecnologia en el campo de la Bioestadistica, la aplicacion de los contenidos adquiridos en la
diversidad modular del programa de formacién, mostrados a través de las evidencias del desarrollo
de cualidades laborales que demuestre el Bioestadistico durante sus desempefios laborales, la
integracion de los contenidos asociados con las funciones del Bioestadistico, con los rasgos de las
cualidades laborales reveladoras de su formacion laboral, los recursos materiales, humanos,
didacticos y pedagdgicos en las tareas formativas laborales que realizara el residente como sintesis
de su movilidad laboral, asi como la relacion espacial y temporal para su realizacion.

En el aspecto interno del método instructivo, educativo y desarrollador se fundamenta una via de
desarrollo de las cualidades laborales del Bioestadistico mediante la apropiacion y aplicacion de las
funciones que se han sistematizado en el primer subsistema del modelo, a partir de tener en cuenta:
Un proceso de instruccion en el que se apliquen tareas formativas laborales que le permitan al

residente de Bioestadistica apropiarse de conocimientos y habilidades para cumplir con la funcion de
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estadistica de salud, docente, investigativa y administrativa en un nivel de asimilaciéon aplicativo y
creativo con el uso de las TICs.

Un proceso de educacién centrado en el desarrollo de las cualidades laborales del Bioestadistico
segun la sistematizacion realizada a sus rasgos de manifestacion en consonancia con el contenido
asociado con sus funciones, que es objeto de apropiacion durante el proceso de instruccion.

Un proceso de desarrollo de su personalidad que permita constatar el cambio y transformacion que
va alcanzando el residente como expresidn de su formacion laboral, resultado de la combinacion de
las acciones instructivas y educativas explicadas con anterioridad.

Este proceso de desarrollo se significa en el método por medio de la intervencién formativa laboral,
la cual se dirige a valorar el proceso y resultado de la formacion laboral del residente de
Bioestadistica que permita la toma de decisiones en funcién de su perfeccionamiento continto y
sistematico.

Se caracteriza por promover la responsabilidad compartida en el proceso de formacién laboral
durante la educacién en el trabajo, al contribuir a que los residentes se sientan parte de dicho
proceso valorativo mediante el juicio critico acerca del trabajo propio y de los sujetos implicados. Es
un elemento esencial para valorar el proceso y su resultado.

Para lograr lo anterior se deben tener en cuenta en la estructura interna del método instructivo,
educativo y desarrollador los criterios siguientes:

» Lainteraccién en el contexto formativo

En este proceso se promueve, por los sujetos implicados en el proceso (residentes, tutores y
profesores), la interaccion con el objeto de trabajo y entre los sujetos implicados, para movilizar los

recursos materiales, didacticos, pedagdgicos y humanos vinculados con la realizacién de las tareas
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formativas laborales, a partir de la activacion de operaciones mentales que permitan visualizar sus
referentes cognitivos, procedimentales y actitudinales para la solucion de problemas profesionales.

» La valoracion formativa — laboral

Constituye un proceso de valoracidn cualitativa del estado de desarrollo de cualidades laborales en
el residente de Bioestadistica durante la apropiacion del contenido, que se logra mediante la
realizacion de tareas formativas laborales, para de esta forma tomar decisiones sobre aspectos de
su proceso formativo que se deben reorientar, en pos de contribuir a su mejoria continua.

Las evidencias de desempefio que muestre el residente en el desarrollo de cualidades laborales, se
observan a través de sus rasgos y en la realizacién de las tareas formativas laborales que ejecuta
durante su interaccion en el contexto laboral.

La identificacion de las evidencias del desarrollo de las cualidades laborales, tiene el proposito de
constatar el nivel de formacion laboral que posee el residente de Bioestadistica.

Los resultados obtenidos de la valoracion formativa — laboral que se realiza durante la interaccion del
residente en la educacién en el trabajo, permite la toma de decisiones de manera cooperada entre el
propio residente, el profesor y el tutor, a partir de tener en cuenta cémo atender los rasgos que
caracterizan a las cualidades laborales aportados en el primer subsistema del modelo.

Las relaciones entre las tareas formativas laborales y el método instructivo, educativo y
desarrollador, estan mediadas por los medios presenciales y multimediales requeridos para
potenciar la formacién laboral del residente durante la educacion en el trabajo.

El medio constituye un recurso, soporte material (ya sea impreso, digital, audiovisual, software,
multimedia, entre otros) del método instructivo, educativo y desarrollador, dirigido a la formacion
laboral del residente de Bioestadistica, sobre la base del uso adecuado de modalidades de

ensefianza — aprendizaje presencial o virtual en el que se privilegia la innovacion cientifica y
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tecnoldgica en la solucion de problemas profesionales, asi como el intercambio de experiencias y

vivencias con significados y sentidos laborales.

Para la seleccion del medio a emplear durante la aplicacion del método instructivo, educativo y

desarrollador, se deben tener en cuenta los siguientes criterios:

Dominio de los rasgos de las cualidades laborales del Bioestadistico que se desarrollan durante las

funciones que cumple en la educacion en el trabajo, relacion problema profesional - objeto de trabajo

de la profesion - objetivo — contenido — cualidades laborales - método de ensefianza — aprendizaje

profesional — formas organizativas — evaluacion, experiencias del profesor y del tutor, estructura de

la tarea formativa laboral, particularidades y caracteristicas de la personalidad de los residentes de

Bioestadistica del grupo.

Ademas de lo anterior se deben considerar: la dinamica del grupo: numero de residentes,

experiencias previas del grupo, grado de la integracién, comunicacion interpersonal, las condiciones

materiales, del contexto laboral en donde se desarrolle la educacién en el trabajo: mesas, recursos

disponibles, computadoras segun hardware disponible, software disponibles, celulares con que

cuenten los recursos humanos, tiempo, iluminacion, entre otros, asi como la creatividad e iniciativa

del profesor, influencias en el grupo, rasgos de su caracter.

Premisas a considerar para el uso de los medios desde el método instructivo, educativo y

desarrollador para la formacién laboral del residente en Bioestadistica:

Desde su caracter presencial y autbnomo:

e Un enfoque cientifico actualizado, acorde con el contenido que se imparte y con el nivel de
educacion que se trabaje.

e Una comunicacién y una actividad conjunta profesor-residente, residente - residente, profesor -

subgrupo y residente-subgrupo que desarrollen las cualidades laborales del Bioestadistico.
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e Tratamiento a la unidad instruccion — educacion — desarrollo.

e Un aprendizaje problémico, donde el profesor y el tutor jueguen un papel fundamental de mediacion
pedagdgica como dirigente del proceso.

¢ Una estimulacion de la inteligencia y la creatividad.

¢ Laatencidn a la diversidad que se produce en el proceso de formacion laboral.

e Un vinculo con la profesion y con la experiencia de los residentes, a través del trabajo con tareas
formativas laborales que se derivan de los problemas profesionales que debe resolver en los
puestos de trabajo segun sus exigencias sociolaborales.

Desde su caracter multimedial (virtualizado):

e La instantaneidad que facilita que se rompan las barreras temporales y espaciales de las
naciones y las culturas, ya que en esta concepcién, se implican ademas a docentes y
trabajadores de otras naciones que propician y resignifican el acervo e intercambio intercultural
profesional en el campo de la Bioestadistica.

e Lainnovacion al permitir que tanto docentes, tutores y residentes puedan generar alternativas de
innovacion tecnolégica a los problemas profesionales.

e La automatizacion e interconexion que posibilite el tratamiento a la unidad de lo instructivo, lo
educativo y el desarrollo de cualidades laborales que va alcanzando el residente en una
interactividad docente — tutor, docente — tutor- residente, tutor-residente, entre otros, en la cual
prime la socializacion de experiencias con significados profesionales que van alcanzando durante
la apropiacion de contenidos, en vinculo directo con las funciones que cumplen.

e Aprenden a aprender (aprender trabajando y trabajar aprendiendo) el uno del otro y también
aprenden la forma de ayudar a que sus comparieros aprendan, ya que la propia interactividad

que se propicia, apoyada en el recurso tecnolégico (plataforma Moodle u otros recursos e
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hiperentornos de aprendizaje que se empleen), les permite tales propdsitos, asi como estimulan

la autoevaluacion y coevaluacion, lo que posibilitara dar retroalimentacion constructiva tanto para

ellos mismos como para sus comparieros.
Por tanto, de las relaciones que se producen entre las tareas formativas laborales, el método
instructivo, educativo y desarrollador y los medios presenciales y multimediales, se fundamenta la
nueva forma de organizacion (tipologia) de educacion en el trabajo para la formacion laboral del
residente de Bioestadistica, denominada: estancia formativo laboral reciproca, que es la cualidad
resultante del segundo subsistema del modelo.
La estancia formativa laboral reciproca expresa el modo, via a seguir para desarrollar las
cualidades laborales del Bioestadistico durante el cumplimiento de su funcién de estadistica de
salud, docente, investigativa y administrativa en una rotacion por la diversidad de puestos de trabajo
de Epidemiologia, Servicios Estadisticos y de Atencién Primaria en Salud, en los cuales realiza
tareas formativas laborales direccionadas por el método instructivo, educativo y desarrollador con el
uso de medios presenciales y multimediales basados en una concepcién de aprender trabajando y
trabajar aprendiendo, el cual se desarrolla con caracter procesal, permanente, flexible y sistematico
en el contexto laboral donde se desempenia.
En esta nueva forma de organizacién (tipo de educacion en el trabajo), se promueve el accionar
reciproco entre los residentes y el tutor con el objeto de trabajo, para movilizar los recursos
materiales y humanos vinculados con la realizacién de las tareas formativas laborales desde la
aplicacion del método instructivo, educativo y desarrollador que permita ensefiar al entrenado como
hacer un trabajo cuando lo estan realizando en tiempo real, propicia que el residente no abandone
su puesto de trabajo para aprender; trabajar y aprender al mismo tiempo para desarrollar sus

cualidades laborales.
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Esta nueva forma de organizacion (tipologia) de educacion en el trabajo, se fundamenta en las
premisas siguientes:

» Sistematizar el caracter reciproco del entrenamiento del Bioestadistico
Lo anterior se fundamenta en la necesidad de que los residentes desarrollen cualidades laborales
durante el cumplimiento de sus funciones teniendo en cuenta sus necesidades y potencialidades, o
sea, puede ser que un residente domine una funcién y otro, domine una distinta, entonces entre ellos
se produce un intercambio de experiencias reciproca y se desarrollan las cualidades laborales entre
unos y otros bajo la mediacion del tutor y el docente que los atiende durante la educacion en el
trabajo.

> Integrar las influencias educativas del contenido asociado con las funciones del

Bioestadistico para desarrollar sus cualidades laborales.

La integracion de influencias educativas que ejercen los tutores que intervienen en la educacion en
el trabajo, constituye la expresion del establecimiento de nexos y relaciones entre las tareas
formativas laborales que de manera consciente, multifactorial y con caracter de sistema se realizan
durante la educacion en el trabajo.

» Sistematizar una comunicacién dialégica — reflexiva que estimulen la motivacién y la

cognicion para el desarrollo de las cualidades laborales.

Es importante atender este componente que distingue a la valoracion que se realiza entre las partes
(residentes y tutores) desde las influencias educativas del contenido que se entrena asociado con
las funciones del Bioestadistico para desarrollar sus cualidades laborales.

» Reconocer el caracter socializador de la toma de decisiones pedagogicas para favorecer la

formacion laboral del Bioestadistico.
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El caracter socializador de la toma de decisiones se expresa por medio de la presencia de la

retroalimentacion a través de todo el proceso valorativo y cada vez que el residente concluya la

realizacion de las tareas formativas laborales de entrenamiento concebidas, a través del dialogo

permanente y de interaccion social que se produce entre los agentes implicados y los propios

residentes, sus tutores y los docentes implicados.

Las tareas formativas laborales de entrenamiento deberan concebirse de acuerdo con las

necesidades y potencialidades de cada residente y posibilitar el desarrollo de las cualidades

laborales reveladoras de su formacion laboral.

Es importante que este tipo de actividad contenga un espacio para que los residentes puedan

intercambiar sobre los resultados que han logrado al concluir el entrenamiento, con un espacio para

que las partes implicadas puedan socializar sobre los logros alcanzados de manera individual y

colectiva y sus dificultades; asi como un espacio para la reflexion colectiva, que les permita, al

revisar el resultado en un momento posterior, realizar valoraciones sobre su cumplimiento en torno a

aquellos rasgos de las cualidades laborales que necesitaba ahondar para mejorar.

El modelo que se ha explicado se resume en la figura 3.

2.3. Procedimiento para la formacion laboral del residente en Bioestadistica durante la

educacion en el trabajo

El procedimiento tiene como objetivo: desarrollar cualidades laborales en los médicos residentes de

Bioestadistica mediante la estancia formativa laboral reciproca.

El procedimiento presenta las siguientes caracteristicas:

e Tratar la interdisciplinariedad mediante la integracion de los contenidos del programa de
Bioestadistica con los rasgos de manifestacion de las cualidades laborales del Bioestadistico.

o Atender el contexto individual mediante la articulacion de la estancia formativa laboral reciproca.
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Figura 3. Representacion del modelo de formacion laboral del médico residente en Bioestadistica durante la educacién en el trabajo.
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o Tratar el significado y sentido que tiene para el residente de Bioestadistica, desarrollar
cualidades laborales reveladoras de su formacion laboral.

e Favorecer las relaciones de cooperacion al propiciar el trabajo en equipo.

e Producir una transformacién que lleve a formular soluciones sostenibles a problemas
profesionales que se manifiestan durante el cumplimiento de las funciones del Bioestadistico.

El procedimiento esta estructurado en tres fases, que se explican a continuacion:

Fase 1. PLANIFICACION DE LA ESTANCIA FORMATIVA LABORAL RECIPROCA

En esta fase se proponen acciones a realizar de manera conjunta entre el residente de

Bioestadistica y el tutor, para planificar y organizar la estancia formativa laboral reciproca que

realizara el primero durante la educacién en el trabajo dirigido a desarrollar las cualidades laborales

del Bioestadistico aportadas en el primer subsistema del modelo.

Fase 2. DESARROLLO DE LA ESTANCIA FORMATIVA LABORAL RECIPROCA

En esta fase se proponen acciones a realizar de manera conjunta entre el residente de

Bioestadistica y el tutor, para desarrollar la estancia formativa laboral reciproca planificada.

Fase 3. EVALUACION DE LA ESTANCIA FORMATIVA LABORAL RECIPROCA

Durante el desarrollo de esta fase, se proponen acciones a realizar de manera conjunta entre el

residente de Bioestadistica y el tutor, dirigidas a evaluar los resultados de la estancia realizada en

tres direcciones fundamentales: en el proceso de formacién laboral llevado a cabo con la nueva

forma de organizacién de la educacién en el trabajo, las transformaciones logradas en la formacion

laboral de los residentes y los impactos que estas han generado en lo asistencial, docente,

econdmico, educativo y ambiental, de manera que permita su retroalimentacidn y mejora continua.

Se requiere formar laboralmente al residente de Bioestadistica, de manera que sea capaz de

expresar el desarrollo de cualidades laborales durante sus desemperios en la solucion de problemas
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profesionales que se manifiestan en los procesos de estadistica de salud, docencia y de direccion.
Es por ello que, desde cada una de las fases del procedimiento, se debe contribuir al mejoramiento
de la formacién laboral del residente mediante el desarrollo de sus cualidades laborales, por medio
de la realizacion de las tareas de entrenamiento concebidas en la estancia.

En el procedimiento se parte, en primer lugar, de planificar el proceso de estancia formativa laboral
reciproca, a partir de tener en cuenta las relaciones entre los problemas profesionales, las funciones
y las cualidades laborales del Bioestadistico que se fundamentan en el primer subsistema del
modelo.

Una vez planificado el proceso, se procede a su desarrollo mediante el establecimiento de una
dindmica que le permita al residente de Bioestadistica realizar tareas formativas laborales mediante
el método instructivo, educativo y desarrollador, asi como desarrollar cualidades laborales durante la
apropiacion y aplicacion de los contenidos asociados a sus funciones en la solucién de problemas
profesionales. Finalmente se procede a valorar el proceso llevado a cabo sobre la base de su
conjugacién con el resultado obtenido en su formacion laboral, sobre la base de las evidencias que
permitan cualificar el estado de su mejoramiento con respecto al diagndstico inicial, que constituye el
resultado esperado con la aplicacion del procedimiento, asi como los principales impactos
alcanzados en lo econémico, social, educativo, asistencial y ambiental.

A partir de los resultados de la valoracion del proceso y resultado, se procede a su retroalimentacion
para gestar nuevos periodos sobre la base de los logros y dificultades en la experiencia alcanzada.
A continuacion se procede a proponer las acciones de caracter metodoldgico para su realizacion:
Fase 1. PLANIFICACION DE LA ESTANCIA FORMATIVA LABORAL RECIPROCA

Acciones:

1. Caracterizar los contextos laborales en los cuales se insertaran los residentes.
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Por medio de esta accion, los residentes bajo la mediacion pedagdégica del tutor, caracterizan el
contexto laboral en el cual realizaran la estancia formativa laboral reciproca como forma de
organizacion que se empleara para la educacion en el trabajo.

En tal sentido se deben considerar en esta caracterizacion los aspectos siguientes: Estado de la
preparacion cientifica, técnica y metodoldgica de los residentes, docentes y tutores, disefio curricular
de los modulos del programa de la especialidad de Bioestadistica y estado de la base material de
estudio (bibliografias, medios de ensefianza, aulas especializadas, insumos, medios informaticos,
programas (paquetes) estadisticos que se emplean, plataformas de ensefianza — aprendizaje virtual
y demas recursos materiales existentes.

Para esta caracterizacion se recomienda al residente: Emplear técnicas de trabajo en grupo, realizar
intercambios de experiencias con especialistas de Bioestadistica, disefiar guias de observacién,
entrevistas y encuestas, que permitan profundizar en las caracteristicas de cada contexto y revisar
documentos normativos que regulan el proceso formativo.

A partir de la caracterizacién realizada, se procede a:

2. Valorar las cualidades laborales del Bioestadistico y el nivel que posee de ellas cada residente.

El objetivo de esta accion es que cada residente mediante un taller, valore las cualidades laborales
del Bioestadistico que se van a desarrollar durante su educacion en el trabajo y a su vez se
autovalore y valore en sus compafieros, el estado de cada una de ellas.

Lo anterior exige la elaboracién y aplicacion de instrumentos que operen con los rasgos de las
cualidades laborales propuestas en primer subsistema del modelo

Por otra parte, la actitud del residente de Bioestadistica, ante una tarea formativa laboral orientada
por el tutor, debe controlarse y evaluarse en correspondencia con los rasgos que caracterizan las

cualidades laborales del Bioestadistico:
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En las valoraciones que realizaran los residentes deberan atender los aspectos siguientes:

Cualidades laborales del Bioestadistico, rasgos de manifestacion de las cualidades laborales,

valoracién que le confieren a cada una de ellas segun significado y sentido, relacion cualidades

laborales, rasgos de manifestacion — funciones del especialista de Bioestadistica, cualidades

laborales que considera poseer para el cumplimiento de sus funciones, asi como cualidades las que

considera con dificultades.

Este taller permitird delimitar las cualidades laborales que se desarrollaran durante la educacion en

el trabajo en los residentes, segun sus criterios y necesidades emitidas por ellos.

3. Elaborar los programas de estancia formativa laboral reciproca.

Esta accion se realizarda de manera conjunta entre el residente y el tutor responsabilizado con esta

forma de organizacion, para ello se tendran en cuenta los siguientes aspectos:

Se realizara una conferencia especializada a los residentes, en las cuales se les explique la forma

de organizacion de la educacion en el trabajo.

Posteriormente se realizara un taller de cruzamiento de necesidades y potencialidades que poseen

los residentes en las cualidades laborales (las cuales fueron emitidas en la accién anterior) que

poseen y en las que tienen dificultades, para, sobre esa base, elaborar de manera conjunta con el

docente, los programas de estancia formativa laboral reciproca que van a realizar para su desarrollo

durante la educacion en el trabajo.

Para la elaboracion de los programas de estancia formativa laboral reciproca se tendran en cuenta

los componentes siguientes:

|. Datos generales: Nombre de la entidad laboral donde se realizara la estancia formativa laboral,
nombre del entrenador y del entrenado, afio, total de horas (segun afio y

programa de la residencia), necesidades de formacién laboral del residente.
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Se especifican cuales son las cualidades laborales que mas afectadas poseen los residentes, las
cuales seran objeto de desarrollo durante la estancia formativa laboral reciproca.

Il. Cualidades laborales y sus rasgos de manifestacion:

Se declaran las cualidades laborales y los rasgos de manifestacion que seran desarrolladas en el
residente durante la estancia formativa laboral reciproca.

lll.  Plan de entrenamiento a realizar

Se especifican las tareas formativas laborales de entrenamiento a realizar segun lapsos de tiempo,
los recursos materiales implicados y mediante el empleo del método instructivo, educativo y
desarrollador pero con la novedad de incorporar la tutoria y aprendizaje auténomo basado en la
unidad de acciones instructivas, educativas y desarrolladoras, que combinen las modalidades de
entrenamiento presencial y multimedial que se fundamentan en el segundo subsistema del modelo.
Para cada funcidn se sugiere concebir un conjunto de tareas formativo laborales.

Se concebiran las estancias mediante la rotacién por los puestos de trabajo de Epidemiologia,
Servicios Estadisticos y de Atencién Primaria en Salud, de ahi que se especificaran las tareas, a qué
area de rotacion responde para la realizacion de las estancias.

IV. Medios didacticos y recursos materiales:

Se especifican los medios y recursos materiales requeridos para la estancia segun la disponibilidad
tecnoldgica del contexto laboral donde se realizara: area de Epidemiologia, de Servicios Estadisticos
o de Atencién Primaria en Salud.

V. Evaluacion del desarrollo de las cualidades laborales durante el desemperio laboral.

Se especifican las evidencias de idoneidad del desempefio laboral demostrado por el residente de
Bioestadistica durante la estancia formativa laboral reciproca y se recogen evidencias de desarrollo

de sus cualidades laborales en un portafolio de evaluacion.
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El portafolio de evaluacion contiene:

+ Valoracion de las cualidades laborales que va alcanzando, precisando logros y dificultades.

» Comportamiento de las evidencias de los rasgos de manifestacion de las cualidades laborales del
Bioestadistico para el trabajo profesional.

* Productos e impactos logrados desde una dimensién social, docente — educativa, cientifica,
ambiental, energética, tecnoldgica, basica general y econdmica y juridica con sus evidencias
principales: fotos, documentos evaluativos, premios, reconocimientos, publicaciones realizadas,
certificados de eventos cientificos, entre otras.

* Aciertos y desaciertos.

4. Exponer los programas de estancia formativa laboral reciproca elaborados

Cada residente mediante un taller realizara una exposicién del programa de estancia formativa

laboral reciproca elaborado por él junto a su tutor, para que logre plena orientacion formativa laboral

relacionada con la direccionalidad que adquiere de manera individualizada (segun necesidades de
cada residente), el proceso de formacion laboral que realizaran.

Durante las exposiciones orales los residentes deberan:

e Exponer al tutor el programa de estancia formativa laboral reciproca que recibirdn con
naturalidad, sencillez, coherencia, claridad y fluidez del mensaje haciendo uso de las TIC, con
énfasis en el Power Point.

e Debatir con el tutor y los demas residentes el criterio de aceptacion o rechazo del programa
elaborado desde la relacién problemas profesionales — funciones y cualidades laborales.

e Conversar con los demas residentes y el tutor sobre el significado e importancia de la estancia

formativa laboral reciproca que van a realizar expresado en el programa manifestando una
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expresividad adecuada, correcta articulacion y pronunciacion, uso de un vocabulario técnico
amplio y preciso sin repeticiones, con claridad, coherencia, sencillez y naturalidad.

e Responder oralmente las preguntas que le formula y realiza el especialista (tutor) y los demas
residentes con claridad, precision, sencillez, coherencia y uso correcto del vocabulario técnico.

e Escuchar con receptividad cada una de las sugerencias que le realizan para el perfeccionamiento
del programa de estancia formativa laboral reciproca que va a desarrollar durante la educacion
en el trabajo para contribuir a desarrollar las cualidades laborales del Bioestadistico.

Fase 2. DESARROLLO DE LA ESTANCIA FORMATIVA LABORAL RECIPROCA

Acciones a realizar:

1. Realizar las coordinaciones pertinentes en el contexto formativo universitario y los contextos
laborales de las entidades de salud para garantizar la realizacion de las estancias.

Para desarrollar esta accion se considera necesario sensibilizar a los maximos responsables con la

educacién en el trabajo que desarrollara el residente de Bioestadistica en las unidades docentes y

asistenciales de salud u otras entidades.

La sensibilizacion de estos responsables se considera importante a partir de reconocer que van a

dirigir, de forma directa, la formacién laboral del residente de Bioestadistica a partir de introducir una

nueva forma de organizacion (tipologia) referida a la estancia formativa laboral reciproca.

La realizacion de los programas de estancia formativa laboral reciproca por los residentes, en cada

uno de estos contextos, le aportara significativamente al desarrollo de cualidades laborales.

Los contextos por los que transita el residente de Bioestadistica durante la educacion en el trabajo

contribuyen directamente al desarrollo de cualidades laborales durante sus desempefios en el

cumplimiento de sus funciones, teniendo en cuenta la estancia formativa laboral reciproca como

forma de organizacién de dicho proceso.
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Para el desarrollo exitoso de esta accion se propone que los maximos responsables de la formacién

laboral de los residentes de Bioestadistica y ellos mismos, trabajen de forma individual e integrada,

de manera que la realizacion de los programas de estancia formativa laboral reciproca se
desarrollen teniendo en cuenta las necesidades y potencialidades de cada uno de ellos.

2. Aplicar los programas de estancia formativa laboral reciproca elaborados.

Para ello el residente de manera conjunta con el tutor realizara las siguientes acciones:

e Emplear un estilo de aprendizaje profesional auténomo, asistido e interactivo basado en el uso de
las TICs y la regularidad método de trabajo bioestadistico — método de ensefianza aprendizaje
problémico.

o Tratamiento al significado y sentido del contenido mediante lo experiencial y lo vivencial.

e Enfrentamiento a problemas no predeterminados en los cuales debe transferir los saberes
asociados a las funciones del Bioestadistico mediante la relacion formacion — autoformacion.

e Vinculo del contenido que consolida y se entrena con los rasgos de manifestacion de las
cualidades laborales.

e Adecuado seguimiento a las necesidades basicas (problemas de formacién laboral).

¢ Armonizacion e interaccion contextualizada entre la instruccion, la educacion y el desarrollo de la
personalidad del residente.

Se debe lograr un proceso de instruccion que propicie la apropiacién del contenido de la

Bioestadistica, su ensefianza - aprendizaje y direccion por parte del residente, mediante la

comprension y explicacion de su naturaleza, sobre la base de la interpretacion del nuevo significado

y sentido profesional que tiene para desempefiarse como Bioestadistico.

Por otro lado la instruccion debe propiciar, ademas, que el residente se apropie del contenido que

aprende en la diversidad modular del programa de la especialidad y a partir de las exigencias
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tecnoldgicas, organizativas, funcionales, ambientales y productivas que establecen las funciones que

lleva a cabo durante la estancia formativa laboral reciproca que se realiza.

Las potencialidades que posee este proceso de instruccion, deben favorecer el trabajo educativo

que se lleva a cabo, es decir, desde la instruccion que se realiza durante la estancia formativa

laboral reciproca, se debe gestar un proceso educativo, dirigido a desarrollar las cualidades

laborales del Bioestadistico segun los rasgos que las caracterizan.

De la combinacién que se produce entre la instruccion y la educacion se logra el desarrollo del

residente de Bioestadistica en la subsanacién de las carencias que present6 en la ejecucion de las

tareas formativas laborales concebidas en el programa de estancia formativa laboral reciproca. Este

desarrollo es la expresion del salto cualitativo que manifieste en correspondencia con el diagndstico

inicial realizado a su formacion laboral, teniendo en cuenta el afio de estudio por el que transitan.

e Comunicacion y socializacion dialogica reflexiva entre los residentes y sus tutores: (entrenador vs
entrenados otros sujetos).

e Sistematizar la ensefianza problémica profesional, que promuevan el “aprender trabajando y
trabajar aprendiendo” desde lo experiencial combinado con la teoria cientifica.

e Garantizar el cumplimiento de las tareas formativas laborales y los lapsos de tiempo de
realizacion.

e Desarrollar un clima de confianza mutua y de comunicacion entre el residente con los demas y de
estos con el tutor.

e Contribuir al desarrollo de las cualidades laborales segun sus rasgos.

e Estimular la independencia en la busqueda de soluciones creativas e innovadoras a los
problemas profesionales que se manifiestan en los procesos de estadistica de salud, su

ensefianza — aprendizaje y direccion.
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Despertar el interés del residente por elevar su nivel de formacién laboral.

Reafirmar el interés por las tareas formativas laborales a realizar.

Favorecer el fortalecimiento de las relaciones grupales, con respeto hacia las individualidades.
Exigir a los residentes una autovaloracion prospectiva de las experiencias adquiridas.

Estimular los mejores resultados y ofrecer atencién diferenciada acorde con el nivel de logros
alcanzados y desarrollar la autoestima del residente.

Favorecer la autonomia y la motivacion laboral del residente.

Articular la actividad y la comunicacidn entre los residentes, el docente y el tutor.

Combinar las acciones instructivas y educativas desde la aplicaciéon de las premisas para el
desarrollo de la estancia formativa laboral desde la via presencial y multimedial (virtualizada).

. Controlar el desarrollo de cada programa de estancia formativa laboral reciproca teniendo en

cuenta las tareas que le corresponden a residentes y tutores.

La funcion de control tiene la responsabilidad de registrar y valorar las regularidades en el desarrollo

de los programas de estancia formativa laboral reciproca por parte de los residentes.

Como consecuencia de estas regularidades en esta accion se pudiera revisar el contenido de los

programas Y reestructurarlos a partir de los aciertos y desaciertos evidenciados por los residentes,

esta flexibilidad y adaptacion, permitiran la orientacién, la aplicacién y la evaluacién exitosa de la

formacion laboral que van alcanzando, asi como la posibilidad de poder emitir un criterio evaluativo

de la formacion laboral al culminar cada programa de estancia formativa laboral reciproca.

Fase 3. EVALUACION DE LA ESTANCIA FORMATIVA LABORAL RECIPROCA

Acciones a realizar:

1. Valorar el estado del desarrollo de las cualidades laborales del Bioestadistico que alcanza el

residente.
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A partir de la propuesta de pruebas de actuacion y de las evaluaciones que alcancen los residentes
en la realizacion de las tareas formativas laborales, se diagnostica el estado final del desarrollo de
cualidades laborales y se registra en el portafolio evaluativo. Estas pruebas de actuacion consisten
en la aplicacion de tareas que midan el estado del desarrollo de las cualidades laborales desde los
desempefios del residente en el cumplimiento de sus funciones.

Se realizard una comparacién entre los resultados logrados por el residente en el diagnostico de
entrada y el de salida, para valorar las transformaciones cualitativas que ha alcanzado en el
desarrollo de sus cualidades laborales. Esta comparacion se realizara de forma colaborativa y
mediante un didlogo reflexivo entre los residentes y el tutor que lo atiende.

En tal sentido se debe estimular, en primer lugar, la autoevaluacion de cada residente con respecto
a la calidad del entrenamiento desarrollado, en segundo lugar y mediante la coevaluacién, otros
residentes evaluaran el resultado del entrenamiento realizado y finalmente el tutor emitira sus juicios
con respecto a la evaluacion que le confieren al estudiante.

Los criterios y juicios obtenidos de la autoevaluacién, coevaluacién y heteroevaluacién se
socializaran y, de manera cooperada, permitiran reconocer los logros y dificultades que muestran los
residentes.

Esta actividad debera realizarse al término de la aplicacion de un ciclo de entrenamiento o afio de
estudio, de manera que le permita ir evaluando las transformaciones que se produzcan de manera
gradual en el residente, como expresion de su formacion laboral. Por otro lado, en esta evaluacion
es importante tener en cuenta el efecto de resonancia del trabajo ejecutado en la realizacién de la
estancia formativa laboral reciproca.

La evaluacion que se conciba debe propiciar que se pueda valorar los efectos que genera al proceso

de estadistica de la salud, de su ensefianza - aprendizaje y de direccion, las alternativas de solucidn
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a los problemas profesionales, incluyendo otros no predeterminados propuestos durante la estancia

formativa laboral reciproca.

Se debe tener cuenta como el residente, a partir de la significacion formativa laboral que ha dado a

la solucién de los problemas profesionales, ha sido capaz de:

o Utilizar de forma dptima los insumos, paquetes estadisticos y recursos multimediales.

¢ Aplicar con eficiencia, calidad y eficacia los métodos de trabajo asociados a la Bioestadistica con
independencia, flexibilidad, creatividad, organizacion y perseverancia.

¢ Realizar con perseverancia, flexibilidad y compromiso, los procesos de estadistica de la salud, de
su ensefianza — aprendizaje y de direccién que cumpla su funcién social.

e Cumplir con las exigencias funcionales, organizativas, tecnolégicas y productivas del proceso de
Bioestadistica de Salud.

e Evidenciar una adecuada educacion econdmica, energética y ambiental.

e Aplicar los conocimientos de caracter basico general, basico profesional y basico especifico que
caracterizan al contenido de las funciones del Bioestadistico aportadas en el primer subsistema
del modelo.

e Manifestar una adecuada disciplina tecnoldgica durante la realizacion de los programas de
estancia formativa laboral reciproca elaborados.

Se elaborara el informe valorativo y se tendra en cuenta la valoracion de los logros y dificultades que

manifesto el residente en su formacion laboral.

2. Caracterizar el proceso de estancia formativa laboral reciproca desarrollado segun el programa.

A partir de los logros y las insuficiencias que se manifiestan en el desarrollo de cualidades laborales

en el residente, se profundizara en las causas que los provocan, las cuales se manifiestan en el

tratamiento al proceso formativo segun acciones sugeridas en las fases 1y 2 del procedimiento.
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Mediante talleres y el diélogo reflexivo y colaborativo, se correlacionan las insuficiencias encontradas
en los rasgos que constituyen evidencias del desarrollo de las cualidades laborales que debe
manifestar el residente como Bioestadistico, con las causas que las provocan, las que se dan a
través de su proceso formativo durante la educacion en el trabajo.

Como aspectos a valorar se deben atender los siguientes aspectos:

Preparacion de tutores en el disefio, desarrollo y evaluacion de los programas, uso de la base
material de estudio (medios multimediales, insumos, entre otros), compromiso y sentido de
pertenencia por parte de los tutores, cumplimiento de lo establecido en los programas de
entrenamiento, evaluacion empleada en los resultados del entrenamiento que muestra cada
residente en lo individual y lo social, la correcta formulacion de los problemas profesionales, la
delimitacion de las cualidades laborales a desarrollar, en consonancia con el rigor y grado de
complejidad del problema profesional y de las funciones del Bioestadistico.

Ademas se deberan considerar: las evidencias de las cualidades laborales que manifiesta el
residente, expresadas en sus rasgos significados por la integracion y aplicacién de saberes de
distinta naturaleza (saber, hacer, ser, convivir) requeridos para el cumplimiento de las funciones del
Bioestadistico, los rasgos de las cualidades laborales que los caracterizan aportados en el primer
subsistema del modelo, la calidad de las tareas formativas laborales de entrenamiento realizadas, la
relacion evidencias de cualidades laborales y contenidos de la Bioestadistica que han sido objeto de
apropiacion por parte del residente, asi como el cumplimiento de los objetivos del programa.

Sobre la base de estos aspectos se elabora el informe acerca de la caracterizacion del proceso de
formacién llevado a cabo.

3. Valorar los impactos que ha generado la estancia formativa laboral reciproca realizada desde el

punto de vista educativo, econdmico, ambiental y social.
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Se valoraran los impactos que se han logrado segun evidencias planteadas en el portafolio de
evaluacion, como consecuencia del entrenamiento realizado a los residentes, en los cuales se
reflejen: Resultados de publicaciones de articulos cientificos, presentacion de ponencias a eventos
cientificos, desarrollo del trabajo docente educativo con las carreras de pregrado y ofras
especialidades médicas y en la propia especialidad, optimizacion y ahorro de recursos materiales e
insumos requeridos, asi como analisis de eficiencia y calidad de los procesos de estadistica de la
salud llevada a cabo, sostenibilidad de los procesos de estadistica de salud que contribuyan al
cuidado y conservacion del medioambiente y mejoras de la calidad de vida de la poblacion.
Dentro de las posibles causas y a partir de ahi, mediante técnicas de trabajo en grupo, se realiza la
toma de decisiones de caracter pedagdgico, en las cuales se disefian y aplican acciones
organizativas, administrativas, de superacién, metodolégicas y de investigacion encaminadas al
perfeccionamiento sistematico, continuo del proceso y su resultado.
4. Realizar la toma de decisiones cooperadas (residentes vs tutor) para la mejora continua y
sistematica del proceso y resultado de la formacion laboral del estudiante.
Se realiza una comparacion y contrastacién entre los informes de los resultados alcanzados por el
residente en su formacion laboral antes y después de desarrollado la estancia formativa laboral
reciproca, para valorar las transformaciones cualitativas alcanzadas y las dificultades evidenciadas
durante su proceso de formacién.
Esta comparacion se realizard de forma colaborativa y mediante un dialogo reflexivo entre los
residentes y el tutor. Derivado de los problemas y las causas como resultado de la intervencion
formativa laboral llevada a cabo, se proponen acciones organizativas, administrativas, de
superacion, metodoldgicas y de investigacion. Estas le van a permitir a los encargados de este

proceso, la reorientacion formativa laboral en funcion de la mejora continua y sistematica del proceso
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y resultado del desarrollo de cualidades laborales en los residentes de Bioestadistica, a desarrollar

en los préximos afos o periodos que se conciban.

En el esquema de la figura 4 se resume el procedimiento que constituye el aporte practico

CONCLUSIONES DEL CAPITULO 2

A partir de los resultados que se han presentado, se plantean las conclusiones siguientes:

1. El modelo de formaci6n laboral de los médicos residentes en Bioestadistica y su procedimiento
de instrumentacién practica, han sido concebidos a partir del enfoque sistémico estructural
funcional, sobre la base del reconocimiento de la estructura de relaciones que establecen los
nexos entre los subsistemas que lo significan como proceso integral, flexible y contextualizado.

2. El modelo que se propone como contribucion a la teoria, permite comprender, explicar e
interpretar la formacion laboral del médico residente en Bioestadistica, a partir del reconocimiento
de la relacion que se produce entre los rasgos reveladores de las cualidades laborales que
singularizan al especialista en Bioestadistica y la estancia formativa laboral reciproca para su
desarrollo, de donde se fundamenta a la educacién médica superior de postgrado una nueva
(tipologia) forma de organizacién de la educacion en el trabajo para su formacién laboral.

3. El procedimiento, estructurado en tres fases y dado su caracter flexible, integrador y
contextualizado, instrumenta la estructura de relaciones que significan los subsistemas del
modelo, para favorecer la formacién laboral de los residentes de Bioestadistica mediante la
estancia formativa laboral reciproca desde la concepcién de aprender trabajando y trabajar

aprendiendo.
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Figura 4. Representaciéon del procedimiento para la formacién laboral del médico residente de
Bioestadistica durante la educacion en el trabajo.
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CAPITULO 3. RESULTADOS DE LA APLICACION DEL PROCEDIMIENTO PARA LA
FORMACION LABORAL DEL RESIDENTE DE BIOESTADISTICA DURANTE LA
EDUCACION EN EL TRABAJO
En el presente capitulo se valora la pertinencia del modelo y el procedimiento mediante la realizacién
de talleres de socializacion y posteriormente se presentan los resultados obtenidos con su aplicacién
mediante un pre-experimento pedagdgico.
3.1. Valoracién del modelo y el procedimiento mediante talleres de socializacion
Para Matos y Cruz (2012) el taller de socializacion:
Es una forma de socializar, divulgar y comunicar ante una determinada comunidad cientifica,
los resultados (aportes tedricos y practicos) de una investigacion cientifica, que permita su
perfeccionamiento y mejora continua, en ellos se explican los resultados y posteriormente se
socializan, debaten y se derivan productos de la aplicacién de los mismos. (p.45)
El taller de socializacién es un espacio de intercambio académico, cientifico, en el cual se exponen,
explican, sistematizan y debaten productos derivados de investigaciones cientificas y de revision
bibliografica, el cual segin Matos y Cruz (2012), se estructura en dos momentos: “exposicion del
resultado cientifico y socializacion, debate y enriquecimiento colectivo del producto que se presenta
antes de su aplicacion.” (p.46)
Este colectivo de autores recomiendan que los talleres se organicen y desarrollen con caracter
flexible en funcién de lograr el objetivo perseguido.

A continuacion, se presentan los resultados obtenidos en los talleres realizados.
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Para garantizar que los docentes y especialistas implicados en la implementacién del procedimiento,
comprendieran como utilizarlo desde sus métodos y estilos personales de formacion, se realizaron
cuatro talleres de socializacién, los cuales se muestran a continuacion:

Taller 1. Modelo de formacion del médico cubano

Este primer taller estuvo dirigido a que los docentes y especialistas comprendan el modelo de

formacidn del médico cubano como referente tedrico esencial de la investigacion.

Se les presentd el modelo de formacion del médico cubano, en especifico de las especialidades

médicas de postgrado, en el cual se explicaron sus fundamentos esenciales, y se abordo la parte

referida a la educacion en el trabajo, desde los referentes tedricos conceptuales de la educacion
médica que fueron asumidos en el capitulo uno de este trabajo.

En un segundo momento se realizd un intercambio socializado en el cual se valor6 que las formas

de organizacion de la educacion en el trabajo establecidas en el modelo: guardia médica, pase de

visita, consulta, no responden a las particularidades del proceso de formacion del Bioestadistico, ya
que establece los siguientes objetivos y campos de accién:

* Realizar y asesorar las etapas del proceso de produccion y analisis de la informacion estadistica en
correspondencia con las necesidades del Sistema Nacional de Salud.

* Disenfar, asesorar y ejecutar investigaciones en el sector salud.

* Ejercer, conducir y asesorar el proceso docente en el campo de la metodologia, el disefio de la
investigacion y las estadisticas aplicadas en Medicina y Salud Publica para la formacién de recursos
humanos.

 Asesorar en el disefio, organizar, dirigir y controlar servicios de estadistica e investigaciones en los
diferentes niveles del Sistema de Salud.

* Produccion, analisis y diseminacién de la informacién estadistica en correspondencia con las
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necesidades del Sistema Nacional de Salud.

* Funciones de direccion, desarrollo y asesoria en las unidades organizativas relacionadas con la labor
de estadisticas de salud.

* Funciones de direccion, desarrollo y asesoria en las unidades organizativas relacionadas con la labor
de investigacion.

+ Disefio, asesoria y ejecucion de investigaciones del sector salud.

» Ejecucion de actividades docentes y metodoldgicas relacionadas con la ensefianza de la
metodologia de la investigacion, los disefios de investigaciones y las estadisticas aplicadas en Salud
Publica.

* Contribucion al desarrollo de la especialidad de Bioestadistica desde su escenario laboral.

Como puede apreciarse las formas organizativas de la educacion en el trabajo establecidas en el

modelo de formacién del médico cubano, resultan insuficientes para lograr los objetivos y responder

a las peculiaridades de los campos de accion en los cuales se desempefia el Bioestadistico.

Por otro lado, si bien reconoce la necesidad de formar valores en los residentes de Bioestadistica

durante su proceso de formacién, no profundiza en como desarrollar cualidades laborales como

formacion psicologica primaria del valor desde sus desempefios para el cumplimiento de la funcion
de estadistica de salud, docente, investigativa y administrativa.

Taller 2. Concepcion de la formacion laboral en el contexto del proceso formativo del residente de

Bioestadistica

Este taller tuvo como objetivo valorar la concepcion de formacion laboral desde su aplicacion en el

proceso formativo del residente de Bioestadistica durante la educacion en el trabajo.

En un primer momento se expuso la concepcidn de formacion laboral establecida por el Centro del

Estudio para la Formacién Laboral de la Universidad, en el cual se planted el concepto de formacion



96

laboral, de cualidades laborales, se presentaron las que se deben desarrollar en los estudiantes de
la educacion superior, asi como el método instructivo, educativo y desarrollador como via
fundamental para su desarrollo.

Posteriormente se explico la relacion entre la concepcion de formacion laboral con el modelo de
formacion del médico cubano, donde se pudo valorar que resulta necesario incorporar esta
concepcion en el modelo y sistematizarla desde el proceso de formacién del residente de
Bioestadistica durante la educacion en el trabajo.

En un segundo momento se realizo una socializacion con el colectivo de docentes y tutores donde
se valord que el perfil del egresado del programa de la especialidad adolece de las cualidades
laborales que se deben desarrollar en el Bioestadistico durante sus desempefios en el cumplimiento
de sus funciones, por otra parte, en los métodos empleados, es insuficiente la sistematizacion del
método instructivo, educativo y desarrollador cémo via para la formacién laboral de este especialista.
Otro aspecto interesante que se derivo del debate lo constituy6 el referido a la ausencia de una
forma de organizar la educacién en el trabajo que desde los postulados tedricos del modelo de
formacion del médico cubano y de la concepcién de formacién laboral, contribuyeran a desarrollar
cualidades laborales en los desempefios de los residentes durante la solucion de problemas
profesionales de estadistica de salud, sobre la ensefianza y aprendizaje de la misma, de
investigacion y de tipo administrativos.

Evidentemente estos dos primeros talleres permitieron corroborar una vez mas los resultados
arribados en el capitulo uno de la tesis, es decir, las inconsistencias tedricas declaradas.

Una vez que los docentes y tutores del programa comprendieron y se alfabetizaron en el
conocimiento y comprension del modelo de formacion del médico cubano, asi como de la

concepcion de formacion laboral, se procedio a realizar talleres de presentacion de los resultados
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cientificos de la presente investigacion, es decir, el modelo y el procedimiento.
Taller 3. Modelo de formaciéon laboral del residente de Bioestadistica durante la educacion en el
trabajo.

Este taller tuvo como objetivo valorar el modelo de formacion laboral del residente de Bioestadistica
durante la educacion en el trabajo.
Se les explicd en un primer momento el modelo con sus subsistemas y rasgos novedosos, es decir,
se les orientd, sensibilizd y explicd en detalle cuéles son las cualidades laborales del Bioestadistico,
la necesidad e importancia social de su tratamiento durante la educacion en el trabajo y finalmente
se les explicd la nueva forma de organizacion de este componente del modelo de formacion del
médico cubano que se aporta en la investigacion: estancia formativa laboral reciproca dinamizada
por las relaciones entre las tareas formativas laborales que realizara el residente mediante su
rotacién por la diversidad de puestos de trabajo: Higiene y Epidemiologia, Estadistica de Salud y
Atencion Primaria de Salud, mediante el uso del método instructivo, educativo y desarrollador, asi
como de medios didacticos presenciales y multimediales, como fundamento que permite el
desarrollo de las cualidades laborales, aspecto que resultd novedoso e interesante en el taller.
En un segundo momento se realiz6 un intercambio, socializacion y debate colectivo acerca del
modelo y su importancia para lograr una formacién mas integral del residente de Bioestadistica.
Se valoraron como rasgos novedosos del modelo los siguientes:

» Se resignifican las funciones del Bioestadistico: estadistica de salud, docente — educativa,

investigativa y administrativa desde un enfoque laboral contextualizado.
» Se sistematizan los rasgos de las cualidades laborales que singularizan al desempefio del
Bioestadistico en el escenario laboral.

» Se fundamenta una nueva forma de organizacion de la educacién en el trabajo para el
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residente de Bioestadistica denominada: estancia formativa laboral reciproca, la cual
sistematiza la concepcion de formacion laboral desde este componente del modelo de
formacion del médico cubano.
Taller 4. Procedimiento para la formacidn laboral del médico residente de Bioestadistica durante la
educacion en el trabajo.
El cuarto taller estuvo dirigido a que los docentes y especialistas comprendan el procedimiento que
van a orientar a sus residentes para desarrollar en ellos las cualidades laborales del Bioestadistico.
Se les explicé en un primer momento las acciones que deben realizar de manera conjunta con sus
residentes direccionadas por el modelo.
Se hizo énfasis en las explicaciones ofrecidas en la relacién entre el procedimiento y el modelo, de
manera que los docentes y especialistas comprendieron cdmo las acciones permiten instrumentar de
forma préactica a los subsistemas del modelo que expresa la contribucién a la teoria.
En un segundo momento del taller se realiz6 un intercambio, socializacion y debate colectivo acerca
de las vias y formas a emplear por los docentes y especialistas para orientar y guiar a sus residentes
durante la realizacion de las acciones concebidas en el procedimiento, de esta manera se logré un
caracter mas flexible e individualizado de dicho proceso.
A continuacién, se muestran ejemplos de tareas formativas laborales realizadas como parte de los
programas de estancias que se disefiaron con los residentes, por medio de las cuales se
desarrollaron las cualidades laborales del Bioestadistico.
Ejemplos de tareas formativo laborales para el desarrollo de cualidades laborales en el

residente de Bioestadistica.
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Tarea 1.

Objetivo:

Valorar indicadores de la salud sexual y reproductiva de las adolescentes y su aporte en la

morbimortalidad materno infantil en el primer trimestre de los afios 2020 y 2021.

Situacion de aprendizaje:

La adolescencia es uno de los periodos mas importantes de la vida humana donde se necesitan

ajustes en el individuo para funcionar con respecto a si mismo y al medio. En ese proceso inciden

aspectos psicosociales, culturales y cambios rapidos que se manifiestan en los niveles de
integracion bioldgica, psicologica y social. Frecuentemente, en esta etapa los comportamientos de
los adolescentes pueden ocasionar madres jovenes, matrimonios adolescentes, embarazos
precoces, abortos, trastornos anatomo-fisioldgicos y desajustes psiquicos. Con la finalidad de
analizar algunos indicadores de la salud sexual y reproductiva de las adolescentes y su aporte en la

morbimortalidad materno infantil en el primer trimestre de los afios 2020 y 2021.

a) Recolectar datos estadisticos del registro provincial de gestantes de las siguientes variables:
captacion de embarazo adolescente, consultas de riesgo preconcepcional, trastornos maternos
relacionados con el embarazo (infeccion cérvico vaginal, infeccién del tracto urinario, anemia,
amenaza de aborto, diabetes gestacional, trastornos hipertensivos, carie dental y otros),
factores de riesgo del embarazo adolescente.

b) Confeccionar una base de datos a través del paquete estadistico SPSS.

c) Determinar e interpretar los indicadores de la salud sexual y reproductiva de las adolescentes.

d) Comparar el comportamiento de los indicadores de la salud sexual y reproductiva de las
adolescentes y su aporte en la morbimortalidad materno infantil en el primer trimestre de los

afios 2020 y 2021.
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e) Proponer acciones de promocion y prevencion del embarazo adolescente.
Tarea 2.
Objetivo: Seleccionar el disefio muestral para el estudio cientifico sobre los criterios de los servicios
de salud del policlinico “Maximo Gémez Baez” de todos los Consultorios del Médico de Familia
(CMF) durante el primer trimestre de 2022.
Situacion de aprendizaje:
Se planifica un estudio para conocer el criterio acerca de los servicios de salud del policlinico
‘Maximo Gémez Baez” de todos los Consultorios del Médico de Familia (CMF) durante el primer
trimestre de 2022. Para estimar, el promedio de los criterios adecuados con un error no mayor del
10% y con un nivel de confianza del 95%.

a) Establezca la escala de medicion de los criterios sobre los servicios de salud.

b) Una vez culminada la etapa de recoleccién de datos estadisticos elabore una base de datos

en la Hoja de Calculo Excel.

c) Calcule el tamafio de muestra necesario utilizando el paquete estadistico EPIDAT.

d) Seleccione qué disefio muestral sera el mas adecuado a emplear.
Tarea 3.
Objetivo: Valorar desde el punto de vista epidemioldgico el perfil de morbilidad y mortalidad teniendo
en cuenta la influencia de la COVID-19 en el cuadro de salud del municipio Holguin durante el afio
2021.
Situacién de aprendizaje:
La COVID-19 es una enfermedad infecciosa causada por el virus SARS-CoV-2 que cursa con
formas clinicas que van desde las mas leves (forma asintomatica) hasta aquellas formas complejas

que pueden provocar la muerte.
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a) Mencionar el sistema estadistico a través del cual se procesa la informacién que permite el
seguimiento de la enfermedad.

b) Valorar desde el punto de vista epidemioldgico el perfil de morbilidad y mortalidad teniendo en
cuenta la influencia de la COVID-19 en el cuadro de salud del municipio Holguin durante el afio
2021.

Tarea 4

Objetivo: Aplicar la prueba estadistica Chi-cuadrado en la atencion primaria de salud.

Situacion de aprendizaje:

Se desea conocer si la mejoria 0 no de los trastornos digestivos en 83 pacientes alcohélicos del area

de Salud Méaximo Gémez del municipio de Holguin, se asocia a la utilizacién de acupuntura (punto

H13- Zhang Men)

Mejoria de los trastornos No mejoria de los
Acupuntura o L Total
digestivos trastornos digestivos
Utilizada 25 8 33
No utilizada 17 33 50
Total 42 41 83

Planteamiento de las hipotesis estadisticas:

Ho: La mejoria 0 no de los trastornos digestivos en pacientes alcohdlicos no se asocia al uso de la
acupuntura.

Hi: La mejoria 0 no de los trastornos digestivos en pacientes alcohdlicos se asocia al uso de la
acupuntura.

Veamos para comprender como se desarrollan las cualidades laborales, un ejemplo de solucion de

la tarea 4.
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El residente selecciona el estadigrafo Chi-cuadrado (X2), para lo cual puede emplear los paquetes

estadisticos siendo facil de calcular mediante el Epidat por tal motivo se muestran los pasos a

realizar:

1. Irala barra de menus en

Métodos/Tablas de

contingencia/Tablas MxN

2. En Tablas de contingencia:

Tablas de MxN se inserta los datos de la tabla.

=1 7N e

PROGRAMA PARA ANALISIS EPIDEMIOLOGICO
DE DATOS TABULADOS. VERSION 3.1

XUNTA DE GALICIA

igenestenis eesaniengs | ] SSTREIISTTS

ORI BRI B e st

IZ Tablas de contingencia: Tablas MXN
Datos y resultados |

1 | 2 | N® de filas 2 ZI
1 25 8 N® de columnas [—2|ZI

2 17 33

Tipo de datos

& Nominales

" Ordinales

Porcentajes
@ Ninguno

" Por filas
" Por columnas

" Total

3. Clic en Calculadora

4. Luego salen los resultados

I= Tablas de contingencia: Tablas MMXMN

Cratos vy resultados I

1 I 2 I M de filas I 2 Zi Porcentajes
= Minguno
x 25 8 M® de columnas I 2 Zi
2 17 33 7 Por filas
l Tipo de datos——————
= Mominales  Por columnas
©° Ordinales " Total
-~
%2 de celdas con frecuencia esperada <5: o, 0%
Prueba Ji-—-cuadrado de Pearson Estadistcico Valor p
Sin correccidn 13,8675 o,0002
Correccidn de Yates 12,2473 o, 0005
-

El estadigrafo chi-cuadrado (X2= 12,24) con un valor p=0,0005.
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Al ser el valor p < 0,05 con un nivel de confianza del 95%., significa que la decision estadistica
(rechazo Ho).
Interpretacion: Se puede plantear con un nivel de confianza del 95% que la mejoria 0 no de los
trastornos digestivos en pacientes alcohdlicos se asocia al uso de la acupuntura. Se obtuvieron
resultados estadisticamente significativos (p=0,0005).
(p=0,0005 < 0,05) se acepta a H1
Tarea 5 (Salida a la funcion docente e investigativa)
Objetivo: Resolver problemas del aprendizaje de los estudiantes de Medicina en la asignatura de
Bioestadistica
Situacion de aprendizaje:
El aprendizaje de la Bioestadistica se ha convertido en un proceso de elevada complejidad para los
estudiantes de la carrera de Medicina, ante esta situaciéon y mediante el uso de métodos de
investigacion, resuelva las siguientes interrogantes cientificas:
a) ¢Cuadles son las causas que inciden en los bajos resultados que muestran los estudiantes de
Medicina en el aprendizaje de la asignatura de Bioestadistica?
b) ¢Qué alternativas docentes - educativas se pueden emplear para elevar la calidad del
aprendizaje de los estudiantes de la carrera de Medicina en la asignatura de Bioestadistica?
- Exponer mediante una presentacion en Power Point el resultado de esta tarea.
La tarea 1 el residente la realizara durante su estancia por el servicio de Estadistica Aplicada, en
especifico en el departamento de Estadistica de la Direccion Provincial de Salud.
La tarea 2 el residente la realizara durante su estancia en el nivel de Atencién Primaria de Salud.

La tarea 3 el residente la realizara durante su estancia en el puesto de trabajo de Epidemiologia.



104

La tarea 4 el residente la realizara durante su estancia en los Servicios de Estadistica en Atencién
Primaria de Salud.

La tarea 5 el residente la realizara desde su funcion docente e investigativa.

Sistematizando al método instructivo, educativo y desarrollador desde el procedimiento aportado en
la investigacion, estas tareas se implementan en la estancia formativa laboral mediante las
siguientes acciones a realizar por los residentes bajo la mediacion del tutor.

Procederes a realizar por los residentes bajo la mediacién pedagogica del tutor:

El tutor:

Orientar la tarea formativa laboral precisando los lapsos de tiempo de duracion y los recursos

materiales y humanos requeridos para su realizacion.

Orientar las tareas propiciando el trabajo independiente en equipos o de manera individual.

Socializar de manera general al residente con el contenido de la tarea para que lo guie a buscar la

via de solucién y a resolver el problema.

Propiciar debates e intercambios de experiencias mediante la socializacion con sus residentes

respecto a las vias de solucién ofrecidas por ellos de manera creativa.

Observar en sus residentes el comportamiento de los rasgos de manifestacion de las cualidades

laborales del Bioestadistico durante la realizacion de las tareas.

Estimular el desarrollo del uso de las TIC y la investigacion.

Evaluar los resultados que muestran sus residentes mediante la autoevaluacion y coevaluacion,
teniendo en cuenta los rasgos de manifestacion de las cualidades laborales.
El residente de Bioestadistica debe:

e Comprender el problema planteado en cada tarea.
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e Determinar la alternativa de solucidn al problema planteado mediante el trabajo en equipos o de
manera individual, asi como con el uso de las TICs, entre otros.

e Resolver el problema segun la via determinada por él.

e Intercambiar y debatir con el tutor la solucidén del problema planteado en la tarea segun la via
encontrada por él desde el punto de vista técnico, econdmico, ambiental y Bioestadistico.

e Usar métodos de investigacion cientifica para resolver las tareas planteadas.

e Se autoevalua y evalla a su vez a sus companieros.

e Demostrar evidencias en sus desempefios del desarrollo de cualidades laborales, expresada en la
demostracion de los siguientes rasgos de manifestacion:

Emprendedor, se expresa en:

e |dentificar necesidades y oportunidades a tomar en consideracion durante la valoracion de los
indicadores de salud sexual y reproductiva de las adolescentes, que contribuyan a elevar la
eficiencia econbémica, sostenibilidad de los mismos y mayores niveles de posicionamiento y
desarrollo a escala regional, nacional o internacional.

e Asumir riesgos durante el despliegue de su movilidad laboral en la realizacion de las tareas 1 a la
4 mediante la rotacién por Epidemiologia, Servicios de Estadisticas y la Atencion Primaria en
Salud.

o El esfuerzo personal, decisién y constancia que demuestra para aplicar la prueba Chi-cuadrado y
poder aceptar o rechazar la hipétesis de la investigacion.

e Generar cambios en los estilos y métodos de ensefianza — aprendizaje de la Bioestadistica en los
estudiantes de la carrera de Medicina.

Creativo, se expresa en:
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o La flexibilidad de pensamiento, expresada a la hora de confeccionar una base de datos a través
del paquete estadistico SPSS.

e La imaginacion y originalidad que muestra a la hora de valorar indicadores de la salud sexual y
reproductiva de las adolescentes y su aporte en la morbimortalidad materno infantil en el primer
trimestre de los afios 2020 y 2021.

e Laindependencia expresada a la hora de seleccionar el disefio muestral para el estudio cientifico
sobre los criterios de los servicios de salud del policlinico “Maximo Goémez Baez” de todos los
Consultorios del Médico de Familia (CMF) durante el primer trimestre de 2022.

e La curiosidad intelectual que expresa por la busqueda de conocimientos cientificos y actuales
relacionados con la aplicacion del Chi-cuadrado y el disefio muestral.

e La fluidez expresada en la generacién, comunicacion y socializacion de ideas que posibiliten un
mejor empleo de métodos de investigacidn cientifica para resolver problemas profesionales de la
Bioestadistica durante la realizacion de las tareas.

e La generacion de alternativas docentes — educativas para elevar la calidad del aprendizaje de los
estudiantes de Medicina en la asignatura de Bioestadistica.

Organizado, se expresa en:

e Ordena el puesto de trabajo en funcién de garantizar el cumplimiento de las acciones realizar en
las tareas 1 a la 4.

e La seleccion adecuada de medios e insumos tecnoldgicos requeridos para la realizacion de las
tareas 1ala4.

e La manera en que mantiene, dispone y utiliza los medios de trabajo para aplicar la prueba Chi-
cuadrado, el disefio muestral y la valoracion de los indicadores de salud sexual y reproductiva de

las adolescentes y su aporte en la morbimortalidad materno infantil.
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e La presentacion del resultado de las tareas con orden, limpieza y calidad.

e Las vias y formas en que planifica y organiza el proceso de ensefianza — aprendizaje de la
asignatura Bioestadistica en los estudiantes de la carrera de Medicina.

Responsable, se expresa en:

e El conocimiento y cumplimiento de las normas de seguridad con el trabajo en los paquetes
estadisticos.

e El cumplimiento adecuado de la disciplina tecnoldgica requerida para desarrollar anélisis disefio,
evaluacion y asesoria durante la valoracion de los indicadores de la salud sexual y reproductiva
de las adolescentes y su aporte en la morbimortalidad materno infantil en el primer trimestre de
los afios 2020 y 2021, la seleccion del disefio muestral, la valoracion estadistica del perfil de
morbilidad y mortalidad de la COVID-19, asi como la aplicacién del chi-cuadrado.

¢ El cuidado, proteccion y conservacion de los medios de trabajo de que dispone.

e El uso racional de los recursos materiales, la disponibilidad tecnoldgica, asi como del
equipamiento e insumos empleados en las tareas.

e La aplicacion de los principios y postulados teéricos de la educacion médica en la ensefianza de
la Bioestadistica en los estudiantes de Medicina.

Laborioso, se expresa en:

o El amor hacia el trabajo y la labor que realiza sustentado en la abnegacidn y constancia en el
cumplimiento de las tareas orientadas.

e Su actuacion constante y esforzada durante la realizacién de las tareas.

e La disposicion y esfuerzo por cumplir con calidad, sentido de pertenencia y compromiso, cada
una de las tareas orientadas.

Trabajar en equipos, se expresa en:
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Realizar las tareas de manera conjunta y cooperada con otros especialistas de la rama y de otras
ramas del saber.

Saber escuchar los criterios (sean convergentes o divergentes) de los deméas colegas de trabajo
u otros sujetos durante las soluciones a las tareas.

Aplicar sesiones de lluvia de ideas para responder las preguntas concebidas en las tareas.
Ofrecer apoyo, aliento a otros colegas durante la realizacién de las tareas.

El respeto a la diversidad de criterios que emiten otros especialistas que son colegas de trabajo
con respecto a los resultados de cada una de las tareas.

El trabajo cooperado y solidario durante la ejecucion de las tareas.

Las valoraciones que emiten acerca de la importancia de valorar indicadores de la salud sexual y
reproductiva de las adolescentes y su aporte en la morbimortalidad materno infantil en el primer
trimestre de los afios 2020 y 2021, realizar un disefio muestral y aplicar chi-cuadrado para

resolver del campo de la Bioestadistica.

Comprometido, se expresa en:

El significado y sentido que le confiere el médico residente a la necesidad de cumplir con calidad
cada una de las tareas que se le orienten durante la estancia.

Las valoraciones que emite el residente del trabajo realizado en cada tarea desde el punto de
vista economico, energético, ambiental, técnico y social (que sea de necesidad y utilidad social).
El significado e importancia que le confiere el residente por aplicar métodos docentes —
educativos que contribuyan a elevar la calidad del aprendizaje de la Bioestadistica en los
estudiantes de Medicina.

La persistencia y autopreparacion continua y sistematica por mejorar la calidad de las funciones

de estadistica de salud, docentes educativas e investigativas.
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Sensible, se expresa en:

e En la identificacién de problemas econdmicos, ambientales, energéticos y sociales que se
suscitan en los procesos, valoracién de indicadores de la salud sexual y reproductiva de las
adolescentes y su aporte en la morbimortalidad materno infantil en el primer trimestre de los afios
2020 y 2021, disefio muestral, valoracion de perfil de morbilidad y mortalidad teniendo en cuenta
la influencia de la COVID-19 en el cuadro de salud del municipio Holguin durante el afio 2021, asi
como en la aplicacién del chi-cuadrado.

o En sentir preocupacion por resolver las tareas.

e Manifestar un comportamiento a favor del desarrollo sostenible, de la eficiencia, rentabilidad
econdmica, asi como de la calidad de los procesos bioestadisticos realizados en las tareas.

Como se aprecia en los talleres se han presentado ejemplos de como se desarrolla la formacion

laboral del residente de Bioestadistica durante la estancia formativa laboral reciproca, a partir de

cuatro tareas presentadas a modo de ejemplo.

Se puede culminar este Ultimo taller planteando que el procedimiento es novedoso y pertinente ya

que:

e Las acciones se corresponden con los subsistemas del modelo.

e Sistematiza la concepcidn de formacion laboral desde la singularidad del modelo formativo del
médico cubano, en especifico del residente en Bioestadistica.

e Enriquece la estructura interna del método instructivo, educativo y desarrollador al proponer
acciones para la formacion laboral de un residente de Bioestadistica, basada en un modelo que
fundamenta una nueva forma de organizacion de la educacién en el trabajo denominada:
estancia formativa laboral reciproca.

e Permite que los residentes acorde con sus potencialidades y necesidades, contribuyan a
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desarrollar cualidades laborales unos a otros, debido al caracter reciproco de la estancia.

e Se combinan acciones instructivas, educativas y desarrolladoras que permiten el tratamiento a las
cualidades laborales de Bioestadistico desde su saber hacer profesional asociado a la estadistica
de salud, su ensefianza — aprendizaje, la investigacion y la administracion.

3.2. Pre-experimento pedagodgico. Resultados obtenidos

El experimento es una situacién de control en la cual se manipulan, de manera intencional, una o

mas variables independientes (causas) para analizar las consecuencias de tal manipulacién sobre

una o mas variables dependientes (efectos) (Hernandez, Fernandez y Baptista, 2014, p. 122)

Los disefios experimentales se utilizan cuando el investigador pretende establecer el posible efecto

(variable dependiente) de una causa que se manipula (variable independiente). Pero, para

establecer influencias (por ejemplo, decir que el tratamiento con acupuntura reduce la depresion en

el paciente)

Dentro del experimento reflexionan Hernandez, Fernandez y Baptista (2014) se desarrollan dos tipos

basicos, ellos son: “El pre experimento y el cuasiexperimento.” (p.122)

El pre-experimento consiste en administrar un estimulo o tratamiento a un grupo y después aplicar

una medicion de una o mas variables para observar cual es el nivel del grupo en éstas. (Hernandez,

Fernandez y Baptista, 2014, p.123)

A decir de Cerezal, et.al. (2006), el preexperimento pedagdgico, “consiste en comprobar la veracidad

de la hipotesis de la investigacion por medio del analisis comparativo antes y después de aplicados

los resultados investigativos.” (p.21)

Por tanto, el pre-experimento pedagdgico realizado estuvo dirigido a comprobar la veracidad de la

hipdtesis de la investigacion por medio del analisis comparativo antes y después de aplicado el

procedimiento que se aporta en la investigacion desde el punto de vista practico. Se realizé para
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valorar si las diferencias alcanzadas en la variable dependiente de la hipotesis (efecto), referida a los
desempefios laborales de los residentes de Bioestadistica son significativas o no, producto de la
aplicacién de la variable independiente (causa).

Para realizar el preexperimento se parti6 de la operacionalizacién de la variable dependiente:
desempefio laboral del residente en Bioestadistica realizada en el acapite 1.3 del capitulo 1.

Se asume esta variable partiendo del concepto de formacion laboral asumido de Leyva et al. (2014),
el cual se interpreta como el proceso y resultado del desarrollo de cualidades laborales en los
estudiantes, de ahi que se reconoce que un residente de Bioestadistica tiene formacion laboral
cuando manifiesta cualidades laborales en sus desempefios, que le permiten demostrar una
actuacion positiva durante el cumplimiento de sus funciones.

Por tanto, en la variable dependiente, el desempefio laboral se asume como un resultado del
Bioestadistico en el que expresa las cualidades laborales aportadas en el primer subsistema del
modelo, segun sus rasgos de manifestacion, que depende de la aplicacién del procedimiento para la
formacion laboral, basado en la estancia formativa laboral reciproca aportada en el segundo
subsistema del modelo como nueva forma de organizacion de la educacién en el trabajo, que se
fundamenta en el modelo formativo del médico cubano.

El pre-experimento pedagdgico se llevd a cabo en el periodo comprendido de enero de 2021 hasta
abril de 2022 en el policlinico “Maximo Gomez Baez” en la atencion primaria en salud, la Direccién
Provincial de Salud en el departamento de Estadistica de Salud y en el Centro Provincial de Higiene
y Epidemiologia de Holguin, con una nueva muestra de 10 residentes que son la matricula total que

tiene en estos momentos la provincia en esta especialidad.
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Se volvié a realizar la observacion a los desempefios laborales de los residentes en el mes de enero
de 2021 antes de iniciar con la nueva forma de organizacion en el trabajo aportada en el segundo
subsistema del modelo, a la muestra de 10 residentes de Bioestadistica.

En la siguiente tabla se muestra el resultado obtenido:

Tabla 1. Estado inicial de los desempefios laborales de los residentes de Bioestadistica antes de

aplicar el procedimiento (Enero de 2021)

Evaluacion Cantidad Por ciento (%)
Muy Bueno (MB) 0 0,0
Bueno (B) 2 20,0
Regular (R) 5 50,0
Deficiente (D) 3 30,0

n=10 fuente: autora
Como se observa en la tabla, el diagndstico de entrada se comporté de la siguiente manera:
De una muestra de 10 residentes, ninguno alcanzé la evaluacién de muy bueno en su desempefio
laboral, dos alcanzaron una evaluacion buen desempefio laboral para un 20,0%; cinco fueron
evaluados de regular para un 50,0% y tres se consideraron deficiente para un 30,0%.
En este diagndstico se obtuvieron resultados semejantes al obtenido en el acapite 1.3, es decir, se
pudo constatar que los residentes de Bioestadistica manifestaron insuficiencias en el desarrollo de
las siguientes cualidades laborales: emprendedor, lider, creativo, responsable, organizado y
laborioso expresadas en sus desempefios laborales durante el cumplimiento de la funcion de
estadistica de salud, docente — educativa, investigativa y administrativa.
A partir de este resultado, se procedi6 a aplicar el procedimiento para implementar la nueva forma
de organizacion de la educacién en el trabajo: estancia formativa laboral aportada en el segundo
subsistema del modelo, mediante el control riguroso al comportamiento de los indicadores de la

variable independiente.
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Durante la aplicacion del procedimiento se apreciaron mediante la guia ofrecida en el anexo 3,

transformaciones cualitativas en las vias y formas de llevar a cabo la educacion en el trabajo para

la formacion del residente en Bioestadistica, que dan fe de la novedad cientifica de los aportes de la
presente investigacion, ellas son:

e Sistematizaciéon de los rasgos de las cualidades laborales aportados en la concepcion de
formacion laboral en consonancia con las funciones del especialista de Bioestadistica.

e Incorporacion de una nueva forma de organizar la educacion en el trabajo para la formacion del
residente de Bioestadistica denominada: estancia formativa laboral reciproca.

e Sistematizacién de procedimientos para la formacion laboral del residente Bioestadistica
resignificada por el establecimiento de una nueva relacidén entre los métodos de trabajo
profesional que emplea el Bioestadistico durante el cumplimiento de sus funciones y el método
instructivo, educativo y desarrollador, dinamizada por las cualidades laborales que singularizan
a los desempefios del Bioestadistico.

Con el objetivo de constatar las transformaciones alcanzadas en la variable dependiente producto al

comportamiento favorable de la variable independiente al culminar el periodo de aplicacion del

procedimiento, se realizd nuevamente la observacion a los desempefios laborales de los residentes

en el mes de abril de 2022, cuyo resultado se muestra en la tabla 2.

Tabla 2. Estado final de los desempefios laborales de los residentes de Bioestadistica después de

aplicado el procedimiento (Abril de 2022)

Evaluacion Cantidad Por ciento (%)
Muy Bueno (MB) 5 50.0
Bueno (B) 3 30,0
Regular (R) 2 20,0
Deficiente (D) 0 0,0

n=10 fuente: autora
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En la tabla se observa que de una muestra de 10 residentes, cinco alcanzaron la categoria de muy
bueno para un 50,0%; tres fueron evaluados de bien para un 30,0%; dos alcanzaron una evaluacion
de regular para un 20,0% y ninguno fue deficiente.

Como transformaciones cualitativas alcanzadas en los desempefios laborales de los residentes

de Bioestadistica, se significan las siguientes:

Lograron mejor comprension del problema matematico en vinculo con lo laboral.

e Fueron més creativos en la determinacion de las posibles vias de solucion del problema
planteado en las tareas formativo laborales que realizaron.

e Ejecutaron con responsabilidad, laboriosidad, perseverancia y de manera organizada, la via de
solucién determinada para resolver el problema vinculado con las funciones de estadistica de
salud, docente — educativa, investigativa y administrativa.

e Comprobaron con sentido de pertenencia, sensibilidad y de manera comprometida, la solucién
ofrecida a las tareas formativas laborales realizadas, fundamentando el problema y sus causas a
partir de un razonar reflexivo, argumentativo y légico — interpretativo con el uso de métodos
investigativos y las TICs.

e Aprendieron a generar alternativas innovadoras de solucion a problemas no predeterminados
durante el cumplimiento de sus funciones.

e Mejoraron el trabajo en equipos y desarrollaron la cualidad de emprendimiento y liderazgo.

o Utilizar la informatica y métodos investigativos.

e Demostraron mejoras significativas en las siguientes cualidades laborales del Bioestadistico:

responsable, laborioso, perseverante y creativo expresadas en los siguientes rasgos de

manifestacion:

Responsables: En el sentido de pertenencia y compromiso durante el trabajo realizado.
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Laboriosos y perseverantes:

e Enla disposicion y esfuerzo por resolver el problema,

e En el uso de la estadistica descriptiva e inferencial para el analisis bioestadistico de problemas
de salud en el nivel de atencion primaria, de estadistica de salud y en el &rea de epidemiologia
con abnegacion, compromiso, significado y sentido hacia el trabajo que realizaron.

Organizados:

e Alresolver el problema con limpieza y orden

e Mantener el puesto de trabajo limpio y con un adecuado cumplimiento de las medidas higiénicas
sanitarias, de conservacion y proteccidn al medio ambiente.

Creativos:

En la identificacion del problema, sus causas y en la busqueda de alternativas de solucién

mediante el uso de métodos investigativos,

La independencia manifestada,

La flexibilidad de pensamiento como Bioestadistico,

En la imaginacion, originalidad y curiosidad intelectual demostrada.

Sensibles:

¢ Al mostrar mayor preocupacion por resolver problemas profesionales haciendo uso de métodos
bioestadisticos

e Proponer a su vez vias de solucion para la mejora de los procesos de estadisticas de salud,
docentes - educativos, investigativos y administrativos.

Con el objetivo de constatar si las diferencias obtenidas en los desempefios laborales de los

residentes de Bioestadistica antes y después de aplicado el procedimiento que se aporta en la
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investigacion, se aplicd la prueba de Rangos con Signos de Wilcoxon a un 95,0% de confianza, cuyo
resultado se muestra en las siguientes tablas:

Prueba de rangos con signo de Wilcoxon

Tabla 3. Rangos

Rango Suma de
N promedio rangos
Después - Antes  Rangos negativos 02 ,00 ,00
Rangos positivos 8p 4,50 36,00
Empates 2¢
Total 10

a. Después < Antes
b. Después > Antes

c. Después = Antes

Tabla 4. Estadisticos de pruebaa

Después - Antes
YA -2,640P
Sig. asintotica(bilateral) ,008
a. Prueba de rangos con signo de Wilcoxon
b. Se basa en rangos negativos.

Ho: Los desempefios laborales de los residentes de Bioestadistica, antes y después de aplicado el
procedimiento son iguales o menores (no significativos)

Hi: Los desempefios laborales de los residentes de Bioestadistica, después de aplicado el
procedimiento son mejores con respecto a su etapa inicial, antes de aplicarlo (significativos).

Condicion estadistica que se cumple: p = 0,008 < 0,05, se acepta a H1 y se rechaza a Ho

Como puede apreciarse, el resultado obtenido permite aceptar la hipotesis de la investigacion, ya

que las mejoras en los desemperios laborales fueron estadisticamente significativas.

En el anexo 5 se muestran AVALES DE IMPACTO de los resultados de la investigacion
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CONCLUSIONES DEL CAPITULO 3

A partir de los aspectos abordados en el capitulo, se arriban a las conclusiones siguientes:

1.

Los talleres de socializacion permitieron reconocer que el modelo y el procedimiento que se
aportan en la investigacion son pertinentes, novedosos, ya que se reconoce por el colectivo
de especialistas que se fundamenta una nueva forma de organizacion de la educacion en el
trabajo que es un componente del modelo formativo del médico cubano, para la formacién

laboral del residente en Bioestadistica.

El pre-experimento pedagdgico aplicado permitié constatar por medio de la prueba de
Rangos con Signos de Wilcoxon, que con la aplicacion del procedimiento para la formacion
laboral de los residentes de Bioestadistica durante la educacion en el trabajo, se mejora de
manera significativa sus desempefios laborales durante el cumplimiento de la funcién de
estadistica de salud, docente — educativa, investigativa y de direccién, quedando probada a

un 95,0% de confiabilidad, la hipétesis de la investigacion.
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CONCLUSIONES
Culminado el proceso de investigacion, se arriban a las conclusiones siguientes:

1. La evolucion y desarrollo historico del proceso de formacion del residente de Bioestadistica
revela una tendencia que va desde una dimension profesional, hacia una de caracter mas
laboral que incluye lo profesional y ocupacional, pero con limitaciones en el establecimiento de
formas de organizacion de la educacion en el trabajo que contribuya a desarrollar las
cualidades laborales del Bioestadistico durante el cumplimiento de las funciones de estadistica
de salud, docencia, investigacion y administracion.

2. Existen insuficiencias en los fundamentos teéricos e investigaciones cientificas consultadas
para comprender, explicar e interpretar al proceso de formacién laboral del residente de
Bioestadistica durante la educacion en el trabajo, debido a la ausencia en el modelo del
profesional de los rasgos de manifestacion que singularizan las cualidades laborales que debe
demostrar este especialista en sus desempefios, asi como de una forma de organizacion para
su tratamiento.

3. Los residentes de Bioestadistica en el diagnostico inicial realizado, presentan insuficiencias en
el desarrollo de cualidades laborales, lo que afecta sus desempefios durante el cumplimiento de
sus tareas y funciones en el contexto laboral una vez egresados.

4. Elmodelo de formacion laboral del residente en Bioestadistica durante la educacion en el trabajo
que constituye la contribucién a la teoria, expresa como novedad cientifica la sistematizacion de
las cualidades laborales del Bioestadistico desde la resignificacion de sus funciones: estadistica
de salud, docente — educativa, investigativa y de administracion, asi como una nueva forma de
organizacion (tipologia) de educacion en el trabajo para su tratamiento denominada: estancia

formativa laboral reciproca basada en la concepcion de aprender trabajando y trabajar
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aprendiendo en el puesto de trabajo, aspecto que constituye su singularidad y novedad
cientifica.

5. El procedimiento que constituye el aporte practico permite desarrollar cualidades laborales en
los residentes de Bioestadistica, basada en la Estancia Formativa Laboral Reciproca como
nueva forma de organizacién (tipologia) de educacion en el trabajo, que se fundamenta en las
relaciones que se producen entre las tareas formativas laborales, el método instructivo,
educativo y desarrollador, asi como en el uso de medios didacticos presenciales y
multimediales. Instrumenta en la practica al modelo propuesto.

6. El resultado de la aplicacion del procedimiento mediante la realizacion de talleres de
socializacién y de un pre-experimento pedagogico, demostré mediante la aplicacion de la
prueba de Rangos con Signos de Wilcoxon a un 95,0% de confianza, que se mejoran los
desempefios laborales de los residentes de Bioestadistica para el cumplimiento de sus funcién
de estadistica de salud, docente — educativa, investigativa y de direccién, aspecto que permitio

constatar la hipétesis de la investigacion.
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RECOMENDACIONES

Concluido el proceso investigativo se ofrecen las recomendaciones siguientes:

1. Realizar investigaciones derivadas de esta, encaminadas a los siguientes aspectos:

> El desarrollo de cualidades laborales en los residentes de Bioestadistica durante el
cumplimiento de su funcion de direccién (administrativa).

» La evaluacion del desarrollo de las cualidades laborales de los residentes de Bioestadistica
desde una perspectiva més individualizada y los rasgos que los hacen peculiares.

> El tratamiento a la educacion econémica, energética y ambiental del residente de
Bioestadistica.

2. Elaborar un folleto, como forma de introduccién del modelo y el procedimiento para ser utilizado
como medio de consulta bibliografica en la superacion y autosuperaciéon continua de los
docentes y tutores de las entidades laborales que trabajan con la especialidad de
Bioestadistica.

3. Aplicar el procedimiento de forma continua y sistematica en correspondencia con el diagnéstico
y las condiciones en las cuales se desarrolla el proceso de formacién del residente de
Bioestadistica durante la educacion en el trabajo.

4. Generalizar la experiencia obtenida en la investigacion a otros territorios donde se estudie la

especialidad de Bioestadistica.
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Anexo 1

Entrevista a docentes, tutores y empleadores de la especialidad de Bioestadistica

Objetivo: Diagnosticar el estado del desempefio laboral de los médicos residentes de Bioestadistica

y el tratamiento a la formacion laboral durante la educacion en el trabajo.

Cuestionario de preguntas:

1.

2.

Cuantos afios de experiencia lleva formando a especialistas en Bioestadistica
¢ Qué es la formacién laboral?
¢ Cuales son las potencialidades educativas que posee la educacién en el trabajo, para dar salida

curricular a la formacion laboral de los médicos residentes de Bioestadistica?

. ¢Cbmo evallas el desemperio laboral de los médicos residentes en Bioestadistica? Muy bueno,

bueno, regular o deficiente (mostrar al entrevistado los indicadores del acapite 1.3)

A continuacion se muestran un grupo de cualidades laborales que se deben desarrollar en los
médicos residentes de Bioestadistica durante la educaciéon en el trabajo: comprometido,
organizado, responsable, ético, laborioso, perseverante, independiente, flexible, sensible,
emprendedor y creativo.

¢ Cuales de ellas son las que se encuentran méas afectadas en la personalidad de los médicos
residentes de Bioestadistica durante sus desempefios docentes, en estadistica de salud,
investigativos y administrativos?

;. Se desarrollan dichas cualidades laborales desde las potencialidades de la educacion en el

trabajo? Argumente mediante ejemplos concretos.

. ¢Cuales son las principales dificultades que se manifiestan en la organizacion de la educacién en

el trabajo para contribuir a desarrollar la formacién laboral en los médicos residentes de

Bioestadistica?



7. ¢Qué recomendaciones pudiera ofrecernos para mejorar la formacion laboral de los médicos
residentes de Bioestadistica?

Se valida este instrumento por Alfa de Cronbach obteniéndose un valor de a = 0,73456 > [a 0,07] lo

que permite inferir que presenta una consistencia interna buena en sus items y por ende su

confiabilidad.
RESULTADO DEL INSTRUMENTO

Pregunta 1. El promedio de afios de experiencia de los docentes, tutores que trabajan con la
especialidad es de unos 5 afios, por ser una especialidad muy joven en la provincia.

Pregunta 2. El 100,0% de los docentes, tutores presentan insuficiencias en el trabajo con la
categoria de formacién laboral

Pregunta 3. El 70,0% de los docentes manifestaron dificultades en la identificacion de las
potencialidades educativas de la educacién en el trabajo para el tratamiento al
desarrollo de cualidades laborales durante los desempefios inherentes a la funcion:
estadistica de salud, docente, investigativa y administrativa.

Pregunta 4. De 10 docentes, tutores y empleadores entrevistados, 2 consideraron que el desempefio
laboral de los médicos residentes de Bioestadistica es bueno para un 10,0%, 8
consideraron que es regular para un 80,0%

Pregunta 5.

a) Las cualidades mas afectadas son comprometido, organizado, creativo y emprendedor, ya que el
resto las consideran que se manifiestan de manera relativamente estable durante la educacion en
el trabajo que llevan a cabo.

b) EI 70,0% de los docentes plantearon que no se desarrollan las cualidades laborales, pues

constituye un aspecto en el que tienen insuficiencias en su tratamiento desde las formas de



organizar la educacion en el trabajo para la formacion laboral del médico residente en
Bioestadistica, por otra parte, se denota la ausencia en las funciones del especialista, las
cualidades laborales a desarrollar y sus rasgos de manifestacion.

Pregunta 6. Las principales dificultades se manifiestan en los aspectos siguientes:

e Los objetivos y contenidos que se desarrollan en la educacion en el trabajo no contienen las
cualidades laborales reveladoras de la formacion laboral de un Bioestadistico.

o Las orientaciones metodoldgicas del programa de la especialidad para el componente de la
educacion en el trabajo, adolece de una forma de organizacién del mismo que contribuya a
la formacion laboral de un Bioestadistico.

Pregunta 7. Las recomendaciones ofrecidas se enfocan a que se realicen actividades

metodoldgicas, investigaciones y capacitaciones sobre cémo contribuir a la formacién

laboral de los médicos residentes de Bioestadistica durante la educacién en el trabajo.



Anexo 2
Encuesta a médicos residentes de Bioestadistica
Estimado residente:
La presente encuesta tiene como objetivo diagnosticar el estado de la formacién laboral que vas
adquiriendo durante la educacion en el trabajo. La sinceridad con que respondas a cada una de las
preguntas que a continuacion te relacionamos constituird un valioso aporte para nuestra
investigacion. Gracias
Cuestionario de preguntas:
1. ¢Cuales son las funciones que desarrollaras una vez graduado como Bioestadistico? Mencione
tres de ellas:

1.

2.

2. ¢ Te sientes motivado hacia la especialidad de Bioestadistica? (Marca con una X)
Si_ No__  Enparte__ a)Argumente
3. ¢ Cdmo evallas el estado de tu desempefio laboral como Bioestadistico?
Muy bueno__ Bueno___ Regular ___ Deficiente __ (Marca con una X)
4. A continuacion se muestran un grupo de cualidades laborales que debes alcanzar durante tu
formacion laboral como Bioestadistico para realizar con calidad y eficiencia las funciones que
caracterizan a tu objeto de trabajo.

Comprometido (Si___ No__ ) Laborioso (Si__ No__ )



Organizado (Si__ No__ ) Responsable (Si__ No__)
Creativo (Si_ No__) Emprendedor (Si__ No__ )
Independiente (Si__ No__) Sensible (Si__ No__ )
a) Marca con una X Si consideras que tienes la cualidad laboral o No si consideras que no la tienes.
5. ¢Consideras que los profesores y tutores trabajan estas cualidades laborales durante la
educacion en el trabajo? Si__ Nunca ___ Aveces ___ (Marca con una X)
B De ser afirmativa la respuesta ;Cuales de ellas han trabajado? y ;Cuales son las vias y
métodos que han empleado para desarrollarlas?

1.

2.

3.

B De ser negativa 0 no saber la respuesta, argumenta por qué.

6. ¢Qué recomendaciones pudieras ofrecernos para mejorar tu formacion laboral?

Se valida este instrumento por Alfa de Cronbach obteniéndose un valor de a = 0,723789 > [a 0,07] lo

que permite inferir que presenta una consistencia interna buena en sus items y por ende su

confiabilidad.

RESULTADO

Pregunta 1. De 10 médicos residentes de Bioestadistica, los 10 si conocen sus funciones para un
100,0%.

Pregunta 2. De 10 médicos residentes de Bioestadistica, los 10 se sienten motivados por la
especialidad para un 100,0%.

Pregunta 3. Estado del desempefio laboral como Bioestadistico segun criterios de los propios

residentes:



Muy bueno: 1 (10,0%) Bueno: 2 (20,0%) Regular: 7 (70,0%)
Pregunta 4:
a) Cualidades laborales que poseen y no poseen los médicos residentes de Bioestadistica

(segun sus criterios)

Comprometido Si: 8 (80,0%) No: 2 (20,0%) Laborioso Si: 6 (60,0%) No: 4 (40,0%)
Organizado Si: 4 (40,0%) No: 6 (60,0%) Responsable Si: 6 (60,0%) No: 4 (40,0%)
Creativo Si: 3 (30,0%) No: 7 (70,0%) Emprendedor 2 (20,0%) No: 8(80,0%)
Independiente Si: 5 (50,0%) No: 5 (50,0%) Sensible 4 (40,0%) No: 6 (60,0%)

Como se puede apreciar los propios médicos residentes consideran que presentan insuficiencias en
el desarrollo de cualidades laborales, que limitan el logro de una actuacién positiva durante el
cumplimiento de sus funciones en el campo de la estadistica de salud, docentes, investigativas y
administrativas que llevan a cabo en la educacién en el trabajo, aspecto que demuestra que
presentan insuficiencias en su formacion laboral.

Pregunta 5. Tratamiento a las cualidades laborales durante la educacién en el trabajo (criterio de los

médicos residentes de Bioestadistica)
Si: 2(20,0%) Aveces: 4(40,0%) Nunca: 4 (40,0%)

Los médicos residentes consideraron que las cualidades laborales que mas trabajan son laborioso,
responsable e independiente; sin embargo las demas no siempre las trabajan durante las
actividades de educacion en el trabajo que desarrollan en su programa de formacion.

Pregunta 5. Las recomendaciones que hicieron los residentes estuvieron dirigidas a la necesidad de

reforzar el trabajo con las cualidades laborales creativo, organizado y emprendedor.



Anexo 3
Guia de observacion a las actividades de educacién en el trabajo concebidas para la
formacion laboral del médico residente de Bioestadistica
Objetivo: Diagnosticar como se le da tratamiento a la formacion laboral del médico residente de
Bioestadistica durante la educacion en el trabajo

Indicadores:
1. Desarrollo de cualidades laborales que demuestran durante sus desempefios asociados a la

estadistica de salud, la docencia, investigacion y la administracion.

Seobserva__ Seobservaenparte_ Noseobserva_
2. Dominio de los contenidos a impartir: Se observa __Se observaenparte__ No se observa __
3. Dominio de la caracterizacion psicopedagogica de los residentes.

Seobserva__ Seobservaenparte_ Noseobserva_
4. Conocimientos sobre la concepcion tedrica de la formacion laboral y de educacion en el trabajo.
Seobserva__ Seobservaenparte_ Noseobserva__
5. Planifica y organiza la educacion en el trabajo a partir de darle tratamiento a la formacién laboral.
Seobserva__ Seobservaenparte_ Noseobserva_

6. Ejecuta el método instructivo, educativo y desarrollador para la formacion laboral desde la

organizacion de la educacion en el trabajo.

Seobserva__ Seobservaenparte_ Noseobserva_
7. Evalua la formacién laboral del médico residente de Bioestadistica
Seobserva__ Seobservaenparte_ Noseobserva_

Se valida este instrumento por Alfa de Cronbach obteniéndose un valor de a = 0,78987 > [a 0,07] lo

que permite inferir que presenta una consistencia interna buena y por ende su confiabilidad.



RESULTADO

Se observaron 100 actividades de educacion en el trabajo durante tres afios, cuyo resultado se

muestra a continuacion:

No se observa

60

60
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60
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Figura 1. Estado del tratamiento a la formacion laboral en los médicos residentes de Bioestadistica

durante la educacion en el trabajo.

Se puede constatar que existen insuficiencias en el tratamiento a la formacién laboral durante la

educacién en el trabajo, obsérvese como en mas del 60,0% de las actividades observadas fue

insuficiente el tratamiento al desarrollo de cualidades laborales desde la forma de organizacién de

este componente.




Anexo 4
Resultado de la observacion a los desempenos laborales de los médicos residentes de
Bioestadistica durante la educacion en el trabajo

Se emplearon los indicadores del acapite 1.3 del capitulo 1

3,5
3

3 7 —

2,5 -
2
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e laboral
1

1 —
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Figura 2. Desempefios laborales de los médicos residentes de Bioestadistica durante la educacion

en el trabajo
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AVAL DE IMPACTO

AVAL DE IMPACTO
Tema de la investigacion: La formacién laboral del médico residente en Bioestadistica
durante la educacion en el trabajo
Autora:Dra. Verdnica Aleyda Velazquez Gonzdlez
Nombre del que avala: Dra. Ana Iris Verdecia Jiménez

Jefa del Departamento de Estadistica de la Direccion Provincial de Salud

Por este medio se hace constar que el procedimiento para la formacion laboral de los
médicos residentes en Bioestadistica durante la educacién en el trabajo como resultado
cientifico de la investigacion en el 4rea de la Educacion Médica, ha sido aplicado en

esta entidad, apreciandose los siguientes impactos:

e Optimizacién del proceso de disefio, evaluaciéon y control de los Sistemas de
Informacion de Estadistica, asi como Servicios y Programas de Salud.

e Aumento de la calidad y cobertura de la informacién de estadistica de salud.

e Mejoras significativas en el uso de técnicas para la organizacién, procesamiento,

andlisis e interpretacion de la informacion estadistica de la Provincia Holguin.

Dado en Holguin a los 13 dias del mes de febrero del 2023

[

Firma y cufio



AVAL DE IMPACTO

Tema de la investigacion: La formacion laboral del médico residente en
Bioestadistica durante la educacion en el trabajo

Autora:Dra. Veronica Aleyda Velazquez Gonzalez
Nombre del que avala: Dr. Julio Yamel Verdecia Reyes

Director Provincial de Salud
Por este medio hago constar que el procedimiento para la formacion laboral de
los médicos residentes en Bioestadistica durante la educacion en el trabajo
como resultado cientifico de la investigacién en el area de la Educacion
Médica, ha sido aplicada en las areas de estadistica de salud de los
policlinicos, hospitales provinciales y en el Centro Provincial de Higiene y
Epidemiologia, lograndose los siguientes impactos:

« Se mejord la calidad de la toma de decisiones en los diferentes niveles
del Sistema Nacional de Salud y la movilizacién de recursos humanos y
materiales con un uso optimo y orientado al desarrollo sostenible, producto
de la efectividad demostrada por los residentes en la interpretacion de la
informacion de estadistica de salud.

« Aumento de la calidad del analisis e interpretacién de la informacion de
estadistica de salud, en especial en la etapa del incremento de casos
diagnosticados con COVID-19.

* Se elevo la calidad del uso 6ptimo y orientado al desarrollo sostenible de
los recursos humanos, producto de la efectividad demostrada por los
residentes en la interpretacion de la informacion de estadistica de salud.

Dado en Holguin a los 13 dias del mes de febrero del 2023

Firmg'y cu




AVAL DE APLICACION

Tema de la investigacion: La formacion laboral del médico residente en Bioestadistica

durante la educacién en el trabajo
Autora:Dra. Verénica Aleyda Velazquez Gonzélez
Nombre del que avala: Dr. George Augusto Veldzquez Zufiga

Decano de la Facultad de Ciencias Médicas “Mariana Grajales Coello”

Por este medio se hace constar que el procedimiento para la formacion laboral de los

médicos residentes en Bioestadistica durante la educacion en el trabajo como resultado

cientifico de la investigacion en el area de la Educacién Médica, ha sido aplicado en esta

entidad, apreciandose los siguientes impactos:
Aumento de la calidad del aprendizaje de la Bioestadistica en los estudiantes de
Medicina, asi como de residentes de otras especialidades médicas, producto a la mejora

de la funcién docente — educativa demostrada por los residentes en sus desemperios

laborales.

Mejora significativa en la evaluacion del estado del aprendizaje de la Bioestadistica que

alcanzaron los estudiantes de la carrera de Medicina que atiende como docentes a partir

de la funcion pedagdgica, innovadora y de control.

« Incremento del desarrollo de investigaciones biomédicas, producto de la mejora lograda
en la aplicacién de técnicas para la organizacion, procesamiento y andlisis de la
informacion estadistica.

o Optimizacién en el disefio de proyectos de investigacion en las especialidades,
diplomados y maestrias.

« Mayor introduccién de alternativas innovadoras de solucion a los problemas de salud
que afectan a la poblacion que incluyen ademas problemas relacionados con la

Economia de la Salud.

Dado en Holguin a los 15 dias del mes de febrero del 2023

Dr. George Augusto Ve(a/zquez Zuaiiga
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CACION DE RECONOCIMIENTO DE AUTORIAS DE TESIS DE DOCTORADO EN EL PROGRAMA “CIENCIAS DE LA EDUCACION"

con CI. 24091808 420 . wior de la tesis de doctorado litulada
_zwo(ob MWMMMWM ojor

en legal uso

CERTIFI

en Iegal uso de mis funciones:

DECLARAMOS

Primero. Que de conformidad a lo establecido en el articulo 17 de Ia Resolucion 139/19 soy la persona directamente responsabilizada con la formacion
cientifica del doctorando y su trabajo de tesis de doctorado, la que cumple con los requerimientos establecidos para su presentacion.

Segundo. La total responsabilidad y constancia de la no violacion de las normas éticas en la redaccion del texto cientifico, de la tesis de doctorado, como
resultado del proceso de investigacion desarrollado.

Tercero. Que la estructura de la tesis de doctorado presentada es original, por lo consiguiente los conceptos, ideas y contenidos son de completa
responsabilidad del tutor, el cotutor y el doctorando.

Cuarto. Que no existe falsificacion, alteracion o manipulacion de conceptos, ideas, contenidos y datos para obtener resultados favorables a la
comprobacion de la investigacion en la tesis de doctorado presentada.

Quinto. Que existe un adecuado registro de citas, referencias bibliograficas y de la literatura cientifica consultada.

Con este antecedente, acredito ante el Comité de Doctorado que la tesis que se presenta esta lista para ser evaluada por el Tribunal y/o colectivo cientifico
de Ciencias de la Educacion en el acto de:

Taller de tesis__

Taller de pase a la predefensa____

Predefensa____

Defensa_%X w

Firma tutor: =

Firma tulor

T
Firma doctorando:/ d’d&

Dado y firmado, en la ciudad de Holguin, a los 'l S dias del mes de jzéﬂ/@ de_R023




Universidad de Holguin
OPINION DEL TUTOR
Tesis en opcidn al titulo académico de Doctor en Ciencias de la Educacién
Tema: La formacién laboral del médico residente en Bioestadistica durante la
educacion en el trabajo
Doctoranda: Dra. Prof. Auxiliar., Verdénica Aleyda Veldazquez Gonzéalez, M. Sc
Tutores: Prof. Titular., Lic. Luis Anibal Alonso Betancourt, Dr. C.
Prof. Emérito, Lic. Prudencio Alberto Leyva Figueredo, Dr. C.
Consideraciones:

La investigacién surge producto a la necesidad de resolver las insuficiencias que
presentan los meédicos residentes de Bioestadistica en su formacion laboral
durante la educacion en el trabajo, que limitan el cumplimiento de su funcién
docente, estadistica de salud, investigativa y administrativa una vez egresados.

Para solucionar esta problematica, se propone un procedimiento sustentado en un
modelo de formacion laboral del médico residente en Bioestadistica.

La doctoranda ha demostrado cualidades tales como: perseverancia, proactividad,
creatividad, responsabilidad, emprendimiento, sentido de pertenencia, honestidad
y ética profesional durante el cumplimiento del cronograma de formacion doctoral
y de las tareas del proceso investigativo llevado a cabo, como expresion del
desarrollo de competencias investigativas alcanzadas que les han permitido
resolver problemas de la formacion de los residentes de Bioestadistica mediante el
uso del método cientifico.

Es por ello que consideramos que la tesis SE ENCUENTRA LISTA para ser
presentada a la DEFENSA.

Firman la presente a los 15 dias del mes de febrero de 2023

Dr. C. Luis Anfisal Alonso Betancourt  Dr. C. Prudencio Alberto Izeyjsca.fmueredo

utor Tutor




