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SINTESIS

Esta investigacion responde a la necesidad de contribuir, atendiendo a la creciente demanda de envio
de profesionales de la salud a paises angl6fonos, al desarrollo de la competencia comunicativa en
lengua inglesa en los colaboradores profesionales de la Enfermeria. El estudio se realiza con una
poblacién constituida por 58 sujetos, entre ellos colaboradores profesionales de la Enfermeria y
profesores o facilitadores de cursos de postgrado de Inglés con fines especificos (IFE) en Ciencias

Médicas.

La tesis propone una Estrategia Interventiva de Superacion para contribuir al desarrollo de la
competencia comunicativa en lengua inglesa en los colaboradores profesionales de la Enfermeria
para paises angléfonos, la cual armoniza los principios del enfoque comunicativo en la ensefianza del
Inglés con fines especificos, con aquellos que tributan al mejoramiento profesional y humano del
sujeto colaborador; trascendiendo la preocupacion exclusiva por el desarrollo de las habilidades de la
lengua, al poseer como principales sustentos tedricos a los principios y dimensiones curriculares de la
Educacién Avanzada, de manera que se propicie una mejor preparacion de los colaboradores para
establecer la comunicacion profesional. La propuesta parte de la actividad practica del enfermero
profesional en cumplimiento de misién en paises angléfonos e incluye entre sus componentes, un
Sistema de Cursos de Inglés con fines especificos, Talleres de cine debate para la formacion de
valores, Consultoria Interdisciplinaria de Inglés con fines especificos y Visitas a centros de salud. La
viabilidad de la propuesta se constatdé mediante los resultados obtenidos en su implementacién parcial

y al ser sometida al criterio de expertos.



“(....) Reconocemos los importantes resultados y avances sociales logrados en la region,
especialmente en las esferas de la educacion y la salud, como fruto de los programas de

cooperacion instrumentados entre nuestras naciones (...)

Acordamos continuar desarrollando y ampliando los programas de cooperacion entre nuestras
naciones en las esferas priorizadas que hemos identificado, de conformidad con las

potencialidades y posibilidades de cada Estado.

Convenimos poner énfasis priorizado en la promocion de la  salud, la formacion de

recursos humanos y la mitigacion de desastres (...)”

Declaracion de Santiago de Cuba. 111 Cumbre Cuba-CARICOM. 2008
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INTRODUCCION

Las actividades que desarrollan los profesionales de la Enfermeria, especialmente en la atencién

de salud a pacientes foraneos, tienen en la actualidad un caracter complejo, el cual demanda que
dichos profesionales posean una comunicacion apropiada, ante el constante imperativo de trabajar
por la excelencia en el cuidado de la salud.

Ante la aspiracion de formar profesionales cuyo horizonte cultural les permita insertarse en el mundo
sanitario modemo con un impacto favorable, como demanda del propio desarrollo econémico y
social del pais, asume un mayor protagonismo la educacion de postgrado en Cuba, la cual se erige
instrumento para la formacién de profesionales que puedan resolver problemas, colaboren, se
comuniquen con otros profesionales e integren equipos multidisciplinarios, como manera de
contribuir a la esencia y las problematicas de la sociedad (Morles, V. 1997). Por ello la educacion de
postgrado no puede soslayar el alcance de la situacion global actual, que demanda profesionales
mas competentes. Ello implica que esta competencia debe desarrollarse no solo en su especialidad,
sino también en aquellas que constituyen herramientas para su competencia profesional. Este es el
reto que tiene ante si la superacion en idioma inglés con fines especificos (IFE) de los profesionales
de la Enfermeria que cumplirdn misiones intemacionalistas en paises angléfonos. Desafio que ha
de enfrentarse con confianza, en un pais donde tanto la educacién médica como el
internacionalismo en salud, son prioridades a las que se consagran esfuerzos y recursos.

El accionar del enfermero, como guardian de la salud, se concreta al cuidado del individuo, la familia
y la comunidad. Sobre ellos interviene mediante la realizacién de acciones gque van desde la
promocion de salud, la prevenciéon, hasta la rehabilitacion. Estas acciones se encuentran
relacionadas a un elemento clave: la comunicacién profesional, entendida como “un tipo de
comunicacion que reune todos los procesos de intercambio (informativo, interactivo y perceptivos)
gue se establecen entre los profesionales, entre los profesionales y sus colectivos laborales, y entre
los profesionales y los sujetos sobre los que acta en el ejercicio de su profesion o en otras
actuaciones dentro de su actividad laboral”*

Hacer una valoracién de la importancia que reviste la comunicacion profesional del enfermero



para su accionar, permite comprender cuan vital se hace prestar atencion a la necesidad de
desarrollar la competencia comunicativa en quienes prestan sus servicios en idioma extranjero, en
un momento histérico concreto en gque las condiciones estan dadas para hacer del pais una
potencia médica mundial (Castro, F. 1978). Durante mas de 40 afios se ha venido cumpliendo en
Cuba, el principio internacionalista en la esfera de la salud. Tal planteamiento esta respaldado por
los datos que ofrece Marimén, N. (2006) cuando informa gque “un total de 104 473 colaboradores de
la salud han brindado su ayuda en 101 paises, agrupados por continentes de la siguiente forma:
Africa: 36 paises con 34 008 colaboradores, América Latina y el Caribe: 37 paises con 62 134
colaboradores y Euro Asia y Medio Oriente: 28 paises con 8 295 colaboradores.” Una parte
importante de estos colaboradores se ve obligada a ofrecer servicios en idioma inglés, al ser esta la
lengua oficial del pais en cuestion o la empleada para la comunicacién con los nativos.

Por otro lado, existe un incremento sostenido de la colaboracion médica en general y muy
particularmente en el area de la promocion de salud; en la regién del Caribe, segin acuerdos de la
[l Cumbre Cuba-CARICOM (2008). Ello demanda el perfeccionamiento de la comunicacion
profesional de los profesionales de la salud, entre €llos los profesionales de la Enfermeria.

La disciplina idioma Inglés, cuyo objetivo es lograr que una vez graduados, los licenciados en
Enfermeria sean capaces de comunicarse profesionalmente en idioma inglés con un nivel
apropiado de competencia comunicativa; esta ligada en su devenir a la colaboracion cubana en
salud. Se introdujo en los planes de estudio de la carrera de Medicina en 1963, afio en que también
seinicia la Colaboracion Médica Intemacional Cubana con brigadas permanentes. Mas tarde, se
incorpord a la carrera de Licenciatura en Enfermeria, sin embargo, la ensefianza del idioma inglés
en Ciencias Médicas estuvo por mas de 20 afios respondiendo a enfoques normativos y
descriptivos, los cuales no proporcionaban el desarrollo de la competencia comunicativa. Es en los
afnos ochenta, que se perfeccionan los programas de estudio, de manera que partan del criterio de
integralidad de la competencia comunicativa. Mas recientemente, en los afios noventa, se incorpora
el ciclo de inglés para fines especificos (Bueno, C. y Garcia, V. 2000); sin embargo, este abarca solo
el cuarto afo de la Licenciatura en Enfermeria. (Programa de la disciplina Inglés.2007)

Es preciso destacar que el idioma inglés se ha convertido en la barrera idiomatica (Torres, N. 2007;



Figueroa-Saavedra, M. 2009) para estos profesionales, a ello se refiere José A. Concepcion
Pacheco (2006) cuando apunta que la mayoria de los egresados de las Ciencias Biomédicas que
cumplirian mision en paises de habla inglesa no poseian la competencia comunicativa adecuada
para su desempefio comunicativo en el idioma inglés y concluye “(...) la ensefianza de Lenguas en
las Ciencias Biomédicas, debe instaurar definitivamente el andlisis de la competencia comunicativa
de los futuros egresados, para favorecer el desempefio comunicativo de los estudiantes.”

Esta afirmacion y un conjunto de insuficiencias que se revelan en la sistematizacion de los
resultados de otros autores, cuyas obras marcan pautas a seguir al dirigirse a proponer soluciones
para el insuficiente desarrollo de la competencia comunicativa tanto en el estudiantado de pregrado
como de postgrado en Ciencias Médicas como; Corona, D. (1997); Cabrera, J. (2005); Concepcion,
J. (2004) (2006), Moreno, A. (2006); Garcia, A. J. (2006); Amador, S. A. (2007); Barbon, O. G.
(2007) (2009) (2010); Puig, J. S. (2008); Guerra, P. (2008); Garbey, E. (2008); Garcia, A.J. (2009);
Valdés, M. T. (2010); el Instituto Superior de Ciencias Médicas (2010) entre otros, asi como la
experiencia y los resultados de la exploracion realizada que incluyo: las entrevistas realizadas a
profesores y directivos, la observacion efectuada a la actividad que desarrollan y las encuestas
aplicadas a colaboradores en cumplimiento de mision en dos paises angléfonos: Antigua y Barbuda
(2001) y Republica de Botswana (2003-2005), han permitido conformar las siguientes situaciones
problematicas:

% No todos los colaboradores profesionales de la Enfermeria que cumplirdn mision
interacionalista en paises angléfonos estan preparados para establecer la comunicacion
profesional.

% Las limitaciones en el uso del inglés con fines especificos no permiten satisfacer las
necesidades que demanda la comunicacion de los enfermeros con el resto del equipo de
salud.

% Estos colaboradores enfrentan dificultades idiomaticas en la comunicacion enfermero-
paciente que pueden repercutir en la calidad de la atencién de salud.

Las situaciones problematicas referidas condicionan que emerja una contradiccién esencial entre

las exigencias sociales cada vez mas crecientes, el estado actual de desarrollo de la competencia



comunicativa en lengua inglesa del colaborador profesional de la Enfermeria para paises
angléfonos (profesional que ejercera la Enfermeria en misiones internacionalistas en paises
angléfonos y que sera distinguido en este informe como el colaborador), que alin no se revela ala
altura de tales exigencias, y las potencialidades del subsistema educativo de postgrado, lo cual
permite a la autora el planteamiento del problema cientifico: ¢ Cémo contribuir al desarrollo de la
competencia comunicativa en lengua inglesa en los colaboradores profesionales de la Enfermeria
para paises anglofonos?

La solucién cientifica requiere de la sistematizacion del conocimiento acerca de la competencia
comunicativa en lengua extranjera, siendo el objeto de estudio: La competencia comunicativa en
lengua extranjera del profesional de la Enfermeria. Este proceso ha de desarrollarse en una lengua
extranjera en particular, en este caso €l inglés y se manifestara e intentara modificarse en el
desempefio comunicativo de un grupo de estos profesionales, los colaboradores para paises
angléfonos. Constituye asi el campo de accion: El desempefio comunicativo en lengua inglesa de
los colaboradores profesionales de la Enfermeria para paises anglofonos. Sobre esta base, la
autora se traza como objetivo de la Investigacion: Proponer una Estrategia Interventiva de
Superacién que contribuya al desarrollo de la competencia comunicativa en lengua inglesa en los
colaboradores profesionales de la Enfermeria para paises angléfonos, evidenciado en su
desempefio comunicativo.

A partir de la relacion entre el problema que se investiga y el objetivo, se plantean las siguientes
interrogantes cientificas:

1- ¢ Cudles son los referentes tedricos de la competencia comunicativa en lengua extranjera del
profesional de la Enfermeria?

2- ¢ Cual es el estado actual del desempefio comunicativo en lengua inglesa de los colaboradores
profesionales de la Enfermeria para paises angl6fonos?

3-¢, Como estructurar una Estrategia Interventiva de Superacion que contribuya a desarrollar la
competencia comunicativa en lengua inglesa en los colaboradores profesionales de la Enfermeria
para paises anglofonos?

4-¢ Cual es la viabilidad de la Estrategia Interventiva de Superacion para contribuir al desarrollo de la
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competencia comunicativa en lengua inglesa en los colaboradores profesionales de la Enfermeria
para paises anglofonos?

Las tareas investigativas que se trazan para cumplimentar el objetivo e intentar resolver el problema
en respuesta a las interrogantes planteadas, son (Anexo 1):

1- Identificacion de los referentes tedricos de la competencia comunicativa en lengua extranjera del
profesional de la Enfermeria.

2- Caracterizacion del desempefio comunicativo en lengua inglesa de los colaboradores
profesionales de la Enfermeria para paises anglofonos.

3- Elaboracién de una Estrategia Interventiva de Superacion que contribuya al desarrollo de la
competencia comunicativa en lengua inglesa en los colaboradores profesionales de la Enfermeria
para paises anglofonos.

4- Constatacion de la viabilidad de la propuesta.

La poblacion de 58 sujetos, incluy6 a colaboradores profesionales de la Enfermeria y profesores o
facilitadores de cursos de postgrado de inglés con fines especificos (IFE) en Ciencias Médicas. Para
la caracterizacion del desempefio comunicativo en lengua inglesa de los colaboradores, la muestra,
seleccionada mediante técnicas no probabilisticas, estuvo conformada por 48 colaboradores en
disposicién de cumplir mision en paises de habla inglesa (DCM), integrantes de la matricula del
curso “Inglés para colaboradores de la salud I’ (2009-2010), impartido en las Facultades de Ciencias
Médicas “Enrique Cabrera” y “Miguel Enriquez”. Forman también parte de la muestra 10 profesores
o facilitadores de cursos de inglés con fines especificos (IFE) en Ciencias Médicas, incluyentes de
profesionales de la Enfermeria (2009-2010). Para la valoracion de la viabilidad de la estrategia
propuesta, de la poblacion inicial, se selecciond una muestra de 35 sujetos. Para la constatacion de
la viabilidad de la estrategia se trabaj6 con 30 expertos.

Con un enfoque dialéctico materialista se realizaron indagaciones tedricas y empiricas. Para las
primeras se utilizaron los métodos siguientes:

Andlisis documental: Se empled para poder construir el basamento referencial a emplear en los
andlisis y valoraciones realizados por la investigadora.

Método historico-logico: Permiti® conocer los antecedentes del objeto de estudio y los aspectos
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esenciales, de cuya valoracion depende un salto cualitativo en su desarrollo. Fue de gran utilidad
para analizar la trayectoria de la evolucion del concepto competencia comunicativa en lengua
extranjeray revelar los rasgos fundamentales que conducen a su desarrollo.

Enfoque de sistema: Facilit el andlisis integro con una concepcion sistémica de la competencia
comunicativa en lengua extranjera de los profesionales de la Enfermeria como realidad integral y de
Sus nexos estables con el desempefio comunicativo en lengua inglesa de los mismos. Permitié
ademas la elaboracion e implementacion de la estrategia de superacion propuesta.

Modelacion: Permitio extraer las relaciones esenciales del objeto investigado para descubrir y
estudiar nuevas cualidades y nexos, con el fin de crear un reflejo mediatizado entre el objeto y el
investigador, posibilitando llegar a una representacion de la Estrategia Interventiva de Superacion
propuesta.

Sistematizacion: Permitio la interpretacion, enriquecimiento, confrontacion, integracion y
construccion de conocimientos sobre la competencia comunicativa en lengua extranjera del
profesional de la Enfermeria. Desde los presupuestos tedricos asumidos por la autora, favorecio la
determinacién de la variable, indicadores e instrumentos empleados, asi como los sustentos
tedricos de la estrategia propuesta.

Andlisis y sintesis: Permitié analizar toda la informacion y profundizar en los elementos esenciales
de la investigacién, asi como fundamentar y elaborar la estrategia propuesta. Favorecié la
descomposicién del campo de accion de la investigacion, para su parametrizacion, sobre la base de
la cual se aplicaron los instrumentos siguientes para las indagaciones empiricas:

Guia de observacion: Se empled en el diagndstico inicial, contribuyd a explorar en el desempefio
comunicativo en lengua inglesa de los muestreados, la dimension Percepcion de la situacion
comunicativa profesional. Para ello se elabor6 una guia de observacion de las actividades de
situaciones comunicativas profesionales a colaboradores en disposicién de cumplir mision (DCM).
Poblacion: 58 Muestra: 48. Constituyen un 83 %

Observacion participante: Ayudd a conformar las exigencias del desempefio comunicativo del
colaborador en paises de habla inglesa. La autora, inmersa en este contexto, aporto la informacion

extraida de la practica de la Enfermeria en el mismo.
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Encuestas: A través de las encuestas se obtuvo informacién sobre los antecedentes y dificultades
del desempefio comunicativo en lengua inglesa de los encuestados y se precisaron aspectos
relacionados con las necesidades de los colaboradores, de gran utilidad para la conformacion de la
Estrategia Interventiva de Superacion. Se aplico la encuesta dirigida a los colaboradores en
disposicién de cumplir mision en paises anglofonos (DCM), matricula del curso de postgrado “Inglés
para colaboradores de la salud I (2009-2010), en este caso se trabajé con una poblacién de 58 y
una muestra de 48. Constituye un 83% de la poblacion.

Se empled otra encuesta dirigida a profesores de inglés o facilitadores que impartian cursos de
postgrado incluyentes de profesionales de la Enfermeria, con el propdsito de obtener informacion
referente a las dificultades del desempefio comunicativo en lengua inglesa de los mismos y la vision
gue se tiene sobre la importancia del desarrollo de la competencia comunicativa en lengua
extranjera en este grupo. Permitié indagar acerca del conocimiento que poseen los profesores de
inglés sobre las necesidades de sus estudiantes de postgrado con disposicién de cumplir mision en
paises de habla inglesa y su propia superacion en el inglés con fines especificos. Poblacién: 58,
Muestra: 10, constituye un 17 %.

Prueba de desempefio: Se aplicd en la caracterizacion realizada con la finalidad de contribuir a
revelar el estado actual del desempefio comunicativo estudiado y de conocer los diferentes niveles
de desempefio comunicativo de los colaboradores en disposicién de cumplir misién en paises
angléfonos. De una poblacion de 48, se muestrearon 48 colaboradores en disposicion de cumplir
mision (DCM). Igualmente se emplea tanto antes de su comienzo, como al concluir la introduccién
parcial de la Estrategia Interventiva de Superacion en la practica a fin de valorar su viabilidad.
Poblacion: 58, Muestra: 35. Constituye un 60% de la poblacion.

Prueba de satisfaccion: Su objetivo fue conocer el nivel de satisfaccion de los sujetos, tras la
implementacion de la estrategia. Poblacion: 58 Muestra: 35. Constituye un 60% de la poblacion.
Consulta a expertos: Este método permitié obtener un consenso general de un grupo de expertos
para valorar la viabilidad de la Estrategia Interventiva de Superaciéon propuesta. Muestra: 30.

Los métodos estadisticos empleados en el procesamiento de la informacion obtenida a través de

los instrumentos de nivel empirico referidos fueron fundamentalmente los relacionados con la
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estadistica descriptiva, tales como: el andlisis de distribucion de frecuencias, el analisis porcentual,
ademas se emplearon medidas de tendencia central como la media, la mediana y la moda. Se
utilizaron ademas técnicas cualitativas como la triangulacién. Para la constatacion de la viabilidad se
empled el calculo del coeficiente de ganancia relativa (prueba de Mc Guigan). La consulta a
expertos se realizd segun el método Delphi.

La actualidad del tema se manifiesta en la correspondencia entre las acciones educativas
propuestas y las exigencias actuales de la salud publica cubana, al propiciar que las insuficiencias
existentes en cuanto a la competencia comunicativa en lengua inglesa no entorpezcan la
competencia profesional de los colaboradores, en el contexto de dos metas: la plena integracion
caribefia y la sostenibilidad de la colaboracion en salud.

La novedad consiste en la conceptuacion de la competencia comunicativa en lengua extranjera del
profesional de la Enfermeria. Por otra parte en la revision bibliogréfica realizada no se hallaron
estudios similares que identifiquen, respecto al colaborador profesional de la Enfermeria para paises
angléfonos, las exigencias de su desempefio comunicativo, o el conjunto de dimensiones e
indicadores que permitan caracterizarlo para proponer una solucién desde la practica.

La pertinencia social de esta investigacion reside en que contribuye al empefio del Partido y del
Estado de la Republica de Cuba de convertir al pais en una potencia médica mundial, para lo cual
se hace imprescindible aportar en la busqueda de alterativas que permitan lograr saltos cualitativos
en la ensefianza del inglés a los colaboradores, de los cuales el escenario de las relaciones Cuba —
paises angléfonos en desarrollo, se encuentra urgido. Esta investigacion responde al Programa
Ramal del Ministerio de Salud Publica de la Republica de Cuba No. 18 “Perfeccionamiento
profesional de recursos humanos de salud” y al proyecto “Alternativa para el desarrollo de la
competencia comunicativa en lengua inglesa del colaborador profesional de Enfermeria” de la
Facultad de Ciencias Médicas “Miguel Enriquez”.

La contribucion alateoria: Se expresa en la identificacion de las relaciones esenciales y
sistémicas existentes entre: la comunicacion profesional, la competencia comunicativa en lengua
inglesa como lengua extranjera y la competencia profesional del colaborador profesional de la

Enfermeria para paises angléfonos, en la Estrategia Interventiva de Superacion que se propone.
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Relaciones que aportan coherencia légica intema a la Educacion Avanzada como teoria educativa,
sientan las bases para el estudio y desarrollo de la educacion permanente de los enfermeros
profesionales y ademas contribuyen al enriquecimiento de las teorias de la comunicacion.

El aporte practico: Se materializa en primer lugar en la Estrategia Interventiva de Superacion que
Se propone estructurada en etapas, objetivos y acciones. En segundo lugar se concreta en el
Folleto “Componentes de la Estrategia Interventiva de Superacion para contribuir al desarrollo de la
competencia comunicativa en lengua inglesa del colaborador profesional de la Enfermeria”.
(Barbdn, O. G. 2009)

La tesis quedo estructurada en tres capitulos; el primero, dedicado a la identificacion de los:
“Referentes tedricos de la competencia comunicativa en lengua extranjera del profesional de la
Enfermeria”, donde se abordan diversas posiciones tedricas y se realiza una propuesta conceptual
del término competencia comunicativa en lengua extranjera del profesional de la Enfermeria.

La realizacion de la segunda tarea investigativa permitié estructurar el segundo capitulo, titulado:
“Caracterizacion del desempefio comunicativo en lengua inglesa de los colaboradores
profesionales de la Enfermeria’, en el mismo se identifican las dimensiones, indicadores e
instrumentos para la evaluacion de este desempefio comunicativo como expresion de la
competencia comunicativa en lengua inglesa.

En el tercer capitulo: “Estrategia Interventiva de Superacion para contribuir al desarrollo de la
competencia comunicativa en lengua inglesa en los colaboradores profesionales de la Enfermeria”,
se desarrollaron la tercera y cuarta tareas investigativas, lo que significé fundamentar, exponer la
Estrategia Interventiva de Superacion y constatar la viabilidad de esta propuesta.

Por ultimo se ofrecen conclusiones, recomendaciones, las referencias bibliograficas, la bibliografia

consultada y un grupo de anexos que apoyan el informe escrito.
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CAPITULO |. REFERENTES TEORICOS DE LA COMPETENCIA COMUNICATIVA EN

LENGUA EXTRANJERA DEL PROFESIONAL DE LA ENFERMERIA

En este primer capitulo se realiza un breve recorrido por las principales posiciones tedricas en €l
estudio de la competencia comunicativa en lengua extranjera. Se aborda la relevancia de la misma

en la competencia profesional del colaborador profesional de la Enfermeria.

1.1 Consideraciones sobre la competencia.

La competencia ha sido tratada desde diferentes angulos, el incremento del interés por el tema
tanto de estudios psicoldgicos, linglisticos, ocupacionales como pedagdgicos, resulta en variadas
concepciones del término.El estudio de las definiciones aportadas por diversos autores, tales como:
Femandez, A. (2002); Rodriguez, X. (2003); Vargas, F.(2004); Geli, A. (2004); Roméu, A.(2005),
entre otros, revela aspectos de interés para la investigacion, que en opinion de la autora necesitan
ser destacados.

La competencia puede ser vista como capacidad, integracion, conjunto, repertorio, configuracion
psicoldgica, combinacion de conocimientos, destrezas, habilidades, actitudes, procedimientos,
atributos, valores, hasta aspectos intelectuales, practicos, éticos, actitudinales, afectivos, volitivos,
estéticos y sociales para un desempefio eficiente (Condemarin, M. y Medina, A. 2000).

Algunos autores sitlan competencia y conocimiento o habilidad a un mismo nivel. Al referir que la
competencia ‘(...) es una habilidad general producto del dominio de conceptos, destrezas y
actitudes que el estudiante demuestra en forma integral a un nivel de ejecucion previamente
establecido por un programa académico en particular (...)". De igual manera Torrado, M. (2005)
identifica el término competencia con el de conocimientos; este autor plantea que " (...) la
competencia es esencialmente un tipo de conocimiento ligado a ciertas realizaciones o
desempefios (...). Se trata de un conocimiento derivado de un aprendizaje significativo (...)." Esta
visién reduccionista, que equipara la competencia a un tipo de conocimiento o habilidad, conduce a
una practica pedagdgica limitadora; no obstante, la misma resalta tanto el criterio de integralidad en

el desemperio, como el papel del aprendizaje significativo en el desarrollo de la competencia, de
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hecho‘(...) lainferencia de que el aprendizaje ocurre, es tipicamente basada en cambios
observados en el desempefio (...)"°.

Al escribir sobre competencia otros autores la identifican con capacidad, “(...) la capacidad o
habilidad de efectuar tareas o hacer frente a situaciones diversas de forma eficaz, en un contexto
determinado movilizando las actitudes, habilidades y conocimientos pertinentes, al mismo tiempo y

de forma interrelacionada.”

Lo que resulta contradictorio porque la “(...) capacidad es potencialidad
gue puede llegar 0 no a convertirse en realidad y actualizarse, la competencia es realidad
actualizada y se manifiesta en un comportamiento concreto, en la accion (...)”® Fernandez, A.(2003)
delimita las fronteras entre competencia y capacidad cuando valora como competente al sujeto que
posee capacidades y las pone al servicio de un desemperio eficiente, al movilizar sus recursos para
ello. Es, a juicio de la autora, el aprovechamiento de estas potencialidades del sujeto, la clave parala
movilizacion de sus propios recursos (conocimientos, habilidades, actitudes, valores).

Algunas definiciones permiten asomarse a la comprension de la relacién competencia-desempefio.
Asi, Castellanos, D. (2005) refiere que la competencia tiene un rol “(...) autorregulador del
desempefio real y eficiente en una esfera especffica de la actividad, en correspondencia con €l
modelo de desempefio deseable socialmente (...)""

Por su parte Gonczi, A. (2004) hace alusién a la competencia como una compleja estructura de
atributos (conocimientos, actitudes, valores y habilidades) necesarios para el desempefio en
situaciones especificas y las tareas que se tienen que desempefiar en determinadas situaciones.
De ambas concepciones se infiere que la relacion preparacion para el desempefio-desempefio en
situaciones especificas 0 competencia-desempefio es un continuum solamente separable para su
estudio.

Se destacan algunas ideas que se asumen por considerarlas reveladoras de rasgos constitutivos
del término competencia:

- la concepcion de competencia esta condicionada por la rama a que se adscribe el investigador.

- no es en si misma habilidad o conocimiento, pero moviliza e integra estos recursos.

- la combinacion de saberes requeridos varia en dependencia del desempefio buscado.
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- se corresponde con el modelo de desempefio deseable en un contexto concreto.

- existe una relacion dialéctica entre competencia y desempefio.

De las definiciones estudiadas, la ofrecida por Gonczi, A. (2004) se revela como la de mayor
significacion para la investigacion. Se anticipa a descartar la vision limitada del término competencia
y resalta el rol del contexto de desempefio. Se muestra afin con los objetivos del actual estudio por
cuanto se refiere a un conjunto de atributos (conocimientos o saber, actitudes, valores o saber sery
habilidades o saber hacer) involucrados en el desarrollo de las competencias y se distingue por su
concomitancia con los criterios que comparte la autora de que: lo motivacional — afectivo y lo

cognitivo — instrumental de la personalidad constituyen una unidad dialéctica.

1.2 Evolucion del término competencia comunicativa en lengua extranjera.

Una vez precisado qué se entiende por competenciay por comunicacion en este trabajo, se estima
necesario hacer un breve recorrido por algunas concepciones tedricas que rodean al término
competencia comunicativa en lengua extranjera.

En primer lugar revelar que su nacimiento se atribuye a la propuesta que hace en 1957 Noam
Chomsky, citado por Rico, G. (2001), del concepto de competencia lingliistica como una estructura
mental implicita y genéticamente determinada que se ponia en accion mediante el desempefio
comunicativo (uso efectivo de la capacidad lingliistica en situaciones especificas). Se adopta la
posicién de Roméu, A. (2003) cuando refuta el paradigma Chomskyano, porgque niega a la lengua
como producto de la actividad practica y cognoscitiva, contradice su caracter social; ya que al
relacionar la competencia con el conocimiento intuitivo tacito, que todo hablante posee de su lengua
materna, Chomsky pasa por alto que el desarrollo del proceso comunicativo, en cualquier codigo,
supone en el individuo una indispensable competencia, no sélo linglistica, sino comunicativa, que
va mas alld del sistema gramatical. La autora no apoya la visibn de competencia como
predisposicion de la propia especie, enla cual se anula el papel de la ensefianza como mediadora
del desarrollo de la competencia. Sin embargo a pesar de estas limitaciones, las ideas de Chomsky
no carecen de valor para este estudio, pues su definicion ratifica que desde los albores del

nacimiento del término, este se ve estrechamente relacionado al desempefio comunicativo.
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El trénsito de la lingliistica de la lengua a la lingtiistica del habla (del texto o del discurso) en los afios
70, es un hecho que marca la propia practica social, cuyo encargo fue el de evidenciar que €l
lenguaje en si mismo es un constructo tedrico; 0 sea su presencia se ve justificada en la teoria, pero
€es su uso lo que interesa a los que aprenden una lengua, aquella parte del lenguaje que las
personas usan y perciben en su actividad comunicativa, son discursos, es decir, hechos
comunicativos reales que a su vez se ven influenciados por factores como el contexto (Pérez, T.
2006). Dicho fenémeno tuvo sus efectos tanto en el ambito lingliistico como en el de la ensefianza
de lenguas. (Barbon, O. G. 2011 1)

Como resultado de este proceso, en la actualidad cobra cada vez mas fuerza la ensefianza de la
lengua en uso, teniendo como vehiculo y objetivo: la comunicacion y permitiendo finalmente ocupar
su lugar al lenguaje como medio esencial de cognicién y comunicacion social humana (Roméu, A.
2003), criterio al cual se adhiere la autora.

En 1970 la teoria de Hymes, D. (1972), citado por Beltran, F. (2001), resulta cualitativamente
superior a la teoria Chomskiana, al acufiar el termino competencia comunicativa para referirse al
conjunto de habilidades que posibilita la participacién apropiada en situaciones comunicativas
especificas. Hymes, hace frente a las concepciones que fundamentaban su origen en el caracter
innato de la adquisicion del lenguaje. No concibe la competencia comunicativa de manera limitada,
pues sus ideas traspasan los marcos del conocimiento del sistema linguiistico y llegan hasta la
valoracién que hace el hablante de lo apropiado o no del discurso en determinado contexto.

Hymes hizo una contribucion significativa a la teoria de la competencia comunicativa al ampliar el
concepto propuesto por Chomsky y establecer la diferenciacion entre la competencia linguistica
(que por si sola no es capaz de garantizar una comunicacion eficiente) y la competencia
comunicativa, la cual atiende tanto a lo verbal como al aspecto pragmatico. Al dejar claro que “(...)
una persona logra la competencia comunicativa cuando adquiere tanto el conocimiento como la

" 19 ratifica el caracter integrador de la competencia y su relacion

habilidad para usar la lengua(...)
con el saber hacer que se evidencia en el desempefio comunicativo. En este sentido se comparten
los criterios de Hutchinson, Ty Waters, A. (1987), quienes reconocen en la concentracion en una

sola habilidad, una practica limitadora y enfocan la atencion a todas las habilidades de la lengua
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como favorecedora del desemperio incluso en la habilidad predominante, que en el caso de los
colaboradores seria la expresion oral.

Desde Hymes, D. (1972), las interpretaciones y usos que se le han dado a la definicion de
competencia comunicativa han sido muy diversos; Rivers, W.(1977) ; Van Ek, J. (1977);
Finocchiaro, M. (1977); Savignon, S. (1983), citada por Padrén, R. (2000); Gonzélez, F. (1995)
:Morrow, K. (1997); Diaz, G. (2000); Habermas, J. (2001) ;Lomas, C. (2003) ; Peachy, N. (2003);
Nunan, D. (2004) ; Roméu, A.(2005), convirtiéndola en objetivo indiscutido en la ensefianza de
lenguas extranjeras.

Canale, M. y Swain, M. (1999) integran en el concepto de competencia comunicativa “(...) los
conocimientos y habilidades necesarios para lograr una comunicacion eficiente (....).” * De lo cual
se infiere que la competencia comunicativa es vista como predictor de la eficiencia en la
comunicacion.

Los anteriores estudios repercuten directamente en el terreno de la ensefianza de lenguas
extranjeras y contribuyen a configurar el denominado enfoque comunicativo. Se asume la definicion
ofrecida por Edgard Anthony (1963), citada por Sergio Font (2006), de enfoque en la ensefianza de
lenguas: “Un sistema de concepciones relacionadas con la naturaleza de la lengua, de su
aprendizaje. (...)Se trata de una concepcion educativa que se refieja en todo lo que sucede en la
clase, y que esta marcada por nuestras concepciones acerca de la naturaleza de lengua y de su

"12 £ denominado enfoque comunicativo, se sirve de las aportaciones anteriormente

aprendizaje
sefialadas y destaca el caracter instrumental de la lengua. Al decir de Morote, P. (2004) “(...) el
mensaje fundamental del Enfoque Comunicativo es que la ensefianza se ha de ocupar de la

"13 Por tanto la ensefianza

realidad: de la comunicacion tal como tiene lugar fuera del aula (...)
comunicativa de cualquier lengua extranjera tiene como plataforma, la concepcién de la lengua
como un medio de expresion y recepcion de ideas (Gonzalez, R. 2009), o sea un vehiculo de
comunicacion que facilita las relaciones humanas, nocién que la autora asume.

En un intento por abarcar tanto a la competencia comunicativa en lengua materna como extranjera

Sales, L. (2004) la define como “(...) una configuracion psicoldgica que se forma en los procesos

cognitivos-metacognitivos y comunicativos de la actividad sociocultural, en los que intervienen en
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estrecha interrelacion las esferas inductora y ejecutora de la personalidad, implica el saber, saber
hacer y saber ser, en funcioén de la comprension y produccion de significados en los diferentes
codigos. Se manifiesta en la manera de asumirlos, responder adecuadamente, con satisfaccion, en
cada situacion comunicativa, dada en distintos contextos y que obedece a determinados modelos

de desempefio (...)"

Sales retoma en su esencia el papel de la actividad y la unidad afectivo-
cognitiva, que a juicio de la autora estan presentes también en su desarrollo. Quedan explicitos en
su definicién los saberes a integrar. Por otra parte, la idea que se delinea en cuanto a la relacion
situacion comunicativa-modelos de desempefio, resulta de connotacién para el estudio, por lo que
se acepta el reto de precisarla: son los modelos de desempefio los que dictan las situaciones
comunicativas en las que se manifiesta la competencia comunicativa.

Lomas, C. (2003) da la pauta para explicar la competencia comunicativa como un conjunto de
procesos y conocimientos que han de ser activados para producir o comprender discursos
adecuados tanto para la situacién como para el contexto de comunicacion y el grado de
formalizacion requerido. Su contribucion a los fines del estudio radica en que enfatiza la necesidad
de que sean tomadas en cuenta una serie de particularidades que intervienen en las situaciones

comunicativas , en congruencia con la buscada funcionalidad del lenguaje, tanto oral como escrito,

gue puede manifestarse a través de los estilos: formal e informal (Brown, G. vy Yule, G. 1983). Esto

resulta de aplicabilidad méaxima en el contexto del colaborador. En la forma escrita predomina el
lenguaje formal, cientifico y cargado de vocabulario técnico. Pero el registro formal o informal en el
lenguaje oral esta también determinado por la situacién comunicativa y el tipo de intercambio que
se establece; ya sea profesional-profesional, profesional-pacientefamiliares o profesional-colectivo
laboral.

Garcia, J. (2000) plantea que la“(...) competencia comunicativa es aquella que permite al

estudiante hablar, escribir, leer y escuchar con propiedad (...)" *°

. De este criterio se infiere que esta
competencia garantiza el desarrollo de las habilidades comunicativas de la lengua o bien pudiera
leerse a la inversa: las habilidades de la lengua en su desarrollo tributan a la competencia

comunicativa.

Al interesarse en el desarrollo de la competencia comunicativa, Castillo, A. (2000) la entiende como
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“(...) capacidad de comprender un amplio repertorio lingtiistico dentro de la actividad comunicativa
en un contexto determinado. Implica el conocimiento del sistema lingtistico y de los codigos no
verbales y de sus condiciones de uso en funcion de contextos y situaciones de comunicacion
(...y™. Aunque este autor se aproxima al uso de la lengua y se refiere al rol del contexto y las
situaciones comunicativas, en su definicion sobredimensiona el papel de la comprension, pasando
por alto la expresion del hablante, lo cual resulta limitador, si se toma en consideracion que esta
competencia ‘(...) se manifiesta en el comportamiento del lenguaje tanto de manera receptiva como
productiva (...)"

Oftro autor que se ha referido a la competencia comunicativa es Pulido, A. (2005), quien la define
como “(...) la actividad del que aprende la lengua extranjera para apropiarse de los significados
socioculturales en la interaccion entre dos 0 mas personas, de forma tal que el proceso de
comunicacion constituya una herramienta del individuo para formar, desarrollar, expresar y regular
su personalidad.” **Este autor redimensiona el concepto con una dptica integradora que remite a
las premisas dialéctico-materialistas, asumidas por la autora de la actividad verbal y su rol en el
desarrollo del lenguaje y de la relacién actividad-personalidad-comunicacion y su caracter afectivo y
regulador. De relevancia para el presente estudio es ademas el reconocimiento que hace este autor
del caracter instrumental del proceso comunicativo y de la influencia favorecedora de la
competencia en el empleo de la herramienta comunicacion. Es criterio de la autora que en la
relacion que se establece entre la actividad y la comunicacion (del hombre como personalidad) que
se desarrolla la competencia comunicativa, en la cual tiene un rol significativo y especialmente
enriquecedor la interaccion sujeto-sujeto, en especial en las relaciones que se establecen mediante
la interdisciplinariedad, soporte basico de la didactica de la Educacion Avanzada.

La autora expresa su acuerdo con Gonzalez, R. (2009) cuando exhorta a considerar la
competencia comunicativa como el objetivo principal de la ensefianza-aprendizaje de lenguas
extranjeras.

Un criterio similar lo expresa Finocchiaro, M. (1977), quien ademas destaca la necesidad de prestar
atencion a lo sociocultural y a la influencia del contexto en la comunicacion. Sus apreciaciones son

tenidas en cuenta en este estudio, ya que dirige la atencién hacia aspectos clave, que las hacen
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militantes de los principios del enfoque comunicativo asumido. Por otra parte la lengua se usa en el
seno de comunidades concretas, por tanto el lenguaje transmite cultura. En el presente estudio se
entiende como cultura la configuracion colectiva de la mente, que distingue a los miembros de un
grupo (Hofstede, G.1991). Se ha dicho (Ministerio Educacion de Colombia 2004; Tudela, N. 2009)
gue en la ensefianza de las lenguas extranjeras, percibir las diferencias socioculturales y
comprender otras culturas se convierte también en un objetivo de aprendizaje. Por tanto para el
desarrollo de la competencia comunicativa es necesario que se conozca la informacion cultural
asociada (Garbey, E. 2008 a). Ello cobra mayor relevancia a partir del interés de la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) por el reconocimiento de la cultura y la diversidad en el cuidado de la
salud (Osorio, M. 2008) (Rojas, T. 2011).

Actualmente en Cuba la ensefianza de la lengua inglesa como lengua extranjera en las
universidades se revela transformada. Con una orientacion hacia la sustitucion de los programas
gue hacian énfasis en la comprension lectora, desde la década del 80 hasta el 2000, por programas
enlos cuales se integren los cuatro aspectos de la actividad verbal. (Corona, M. 2002) De manera
gue se haincrementado el interés por el logro de la comunicacién. A ello se une lo planteado en
cuanto a que la ensefianza de lenguas para la comunicacién profesional se basa en la
comunicacion y se orienta hacia la consecucion de una determinada competencia comunicativa,
gue tiene como propdsito mejorar la comprension y expresion para desenvolverse en un
determinado campo de actividad profesional. (Aguirre, B. 2005)

Enmarcada en la ensefianza del idioma inglés en las Ciencias Biomédicas, la competencia
comunicativa es entendida, segiin Concepcion, A. (2006), como (...) el desempefio comunicativo
de los estudiantes al integrar las cuatro habilidades del lenguaje: escuchar, hablar, leer y escribir
(...).”* En su definicién se hace perceptible la importancia que se concede a la integracién de las
habilidades comunicativas de lalengua para el desarrollo de la competencia comunicativa y no la
simple yuxtaposicion de éstas. Sin embargo, como limitacién; no repara en los aspectos
personoldgicos. Un segundo aspecto derivado del andlisis de la definicion de este autor es que
equipara la competencia al desempefio comunicativo en lengua extranjera. Vista asi, la

competencia comunicativa es directamente llevada al plano realizativo, tendencia observada en
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otros autores nacionales mencionados mas adelante. La posicion de la autora en cuanto a la
relacién competencia-desempefio comunicativa sera abordada con posterioridad.

No por supeditarse a la ensefianza de lenguas , sino por manifestar concordancia con la relacién
entre la competencia comunicativa y la competencia profesional del enfermero, se incluye la
definicion de Aguirre, D. (2005) , quien plasma su idea de competencia comunicativa del enfermero
profesional como: *(...) el grado de integracion de los conocimientos, habilidades, principios y
actitudes desde la unidad de lo afectivo-cognitivo, comunicativo y sociocultural para lograr una
adecuada relacién interpersonal con la persona sana o enferma.” ® La misma no se asume, pues
aungue tiene como eje al enfermero profesional, a ella escapa la consideracion de que este (...)
interactia con otros actores que también realizan acciones en el campo de la salud y la
enfermedad; constituyendo la Enfermeria un campo de interseccion de saberes compartidos por
diversas disciplinas y de intereses y finalidades en algunos casos comunes, en otros diferentes.” %,
0 sea los intercambios del &mbito enfermero trascienden los limites del paciente, la familiay la
comunidad (sujetos sobre los que actla) y contemplan a otros actores; los integrantes y el propio
equipo de salud.

Resulta necesario como acapite final de este analisis incluir otra concepcion que sigue la orientacion
lingliistica, sustentada por Savignon, S. (1983), citada por Padrén, R. (2000), quien enfoca la
definicion de competencia comunicativa hacia los hablantes de lenguas extranjeras y la enuncia
como " (...) la competencia funcional del lenguaje, la expresion, interpretacion y negociacion de
significados que involucran la interaccion entre dos 0 mas personas pertenecientes a la misma (o

diferentes) comunidad(es) de habla o entre una persona y un texto oral o escrito (...) " %

Es preciso
destacar que en el presente estudio se entendera como lengua extranjera a “aquella que no se
habla en el ambiente inmediato y local, pues las condiciones sociales cotidianas no requieren su uso

permanente para la comunicacion (...)” %

La definicién de Savignon plantea dos elementos
decisivos que le otorgan un significado importante en el contexto del desarrollo de la competencia
comunicativa en lengua inglesa del colaborador, por lo cual se asume. El primer elemento que la
caracteriza es que vino a salvar los obstaculos existentes en la ensefianza de lenguas extranjeras,

donde se empleaba una concepcién afin a los procesos de comunicacion que tienen lugar en la
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lengua matema. El segundo elemento es que se refiere tempranamente al aspecto de negociacion
del significado, sefialado también por otros autores como: Gass, S. M. (2005), Palacio, M. (2005) y
Dominguez, M. y Stipcich, M. S. (2009). La autora sostiene el criterio de que tomar en cuenta tanto
la produccion, intercambio 0 negociacion de significados, modifica y refina significativamente la
teoria de la competencia comunicativa, pues se trata de otra manera de ir mas all& del terreno
exclusivo de lasreglas linglisticas por un acercamiento cada vez mayor a la comunicaciéon y los
elementos que la anteceden y rodean como sucede en la realidad. Con su inclusién se abren las
puertas a la incorporacion de una nueva subcompetencia a la estructura original (la competencia
cognitiva), pues dicha negociacion implica el procesamiento de informacion para una previa
produccién del significado mediante una serie de procesos cognitivos. Estos, si se quiere, estan
representados en su definicion cuando se refiere a la “competencia funcional” o sea en las funciones
del lenguaje: cognicion y comunicacion.
Como hasta aqui se observa, la competencia comunicativa en lengua extranjera ha sido definida'y
redefinida incesantemente desde su surgimiento. Resulta de inestimable valor pedagdgico que los
rasgos fundamentales de su esquema conceptual se han humanizado. En la actualidad superan el
reconocimiento del sujeto como transmisor de informacién; al partir de que la comunicacion; su
esencia misma, esta indisolublemente ligada a la interaccién, produccion y negociacion de
significados y que desde una éptica materialista- dialéctica también lo esta a la actividad. Sin
embargo, aln cuando no existe una unidad conceptual en cuanto al término competencia
comunicativa, las definiciones estudiadas incluyen elementos de valor tales como:
+ Se valida como predictor de eficiencia en la comunicacion y objetivo principal de la
ensefanza-aprendizaje de lenguas.
+ Su esencia radica en la lengua en uso y favorece el uso de la comunicacién como
herramienta.
+  Se desarrolla siempre en funcién de contextos y situaciones de comunicacion.
+  Su formacion y desarrollo han de rebasar la competencia lingtiistica y contemplar aspectos
cognitivos, socioculturales y del contexto.

+  Afindelograr la comprension se efectiia una negociacion de significados.
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+  La situacién comunicativa obedece a modelos de desempefio.

+  Se pone en accién mediante el desempefio comunicativo.

+  Posee una elevada significacion en la competencia profesional.

La relacién sociedad, hombre y educacion precisa a la sociedad como el resultado de la interaccion
de los hombres y donde las relaciones sociales condicionan, a su vez la actividad humana. La
naturaleza social del ser humano remite a la necesidad de comunicacion con determinados
propésitos. Este andlisis conduce a establecer la relacion dialéctica entre lo general y lo particular en
el objeto de estudio. De ahi que la autora considere oportuno a partir de la sistematizacion de las
posiciones tedricas estudiadas y la concepcién de comunicacion asumida; definir la competencia
comunicativa en lengua inglesa como lengua extranjera del profesional de la Enfermeria enlo
particular, a la cual se ajuste el colaborador como profesional de la Enfermeria. Para ello se ha
valorado ademas que, segun Leininger, citada por Amaro, M. (2004), la Enfermeria es una
profesion y disciplina humanista que se centra en los fendmenos de actividades de asistencia a
seres humanos. Son entonces las relaciones humanas la base de esta profesion.

La comunicacion profesional, en Enfermeria, ha de verse sobre todo desde el punto de vista
instrumental. Esta se comporta como instrumento imprescindible para la planificacién, coordinacion
y administracion del cuidado, o sea la interaccion que realiza el enfermero con los sujetos con el fin
de promover su salud, cuyo propdsito es alcanzar, el bienestar, la calidad de vida y el desarrollo
humano y social (Aguirre, D. 2005). Sin olvidar la relevancia de la comunicacion para el
funcionamiento eficaz del equipo de salud y la capacitacién de los profesionales, en la blsqueda
del mejoramiento de la calidad de la atencién de salud.

Consiste en “el grado de integracion que alcanzan durante la interaccién y negociacion de
significados, las cuatro habilidades del lenguaje: comprension auditiva, comprension lectora,
expresion oral y escrita en el desempefio comunicativo en lengua extranjera durante la ejecucion de
sus funciones profesionales y relaciones humanas entre el enfermero profesional y el resto del
equipo de salud y/o los sujetos sobre los que actiia en determinado contexto sociocultural.” %
Se trata de una propuesta conceptual que evidencia adherencia a los principios del enfoque

comunicativo, de manera explicita aborda la necesaria integracion de las habilidades comunicativas
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de lalengua. Por su acentuacion del rol de la interaccion social, es coherente con estilos y modelos
de comunicacién participativos y dialégicos (Afiorga, J. 2001) (Saladrigas, H. 2006) y con la
busqueda del mejoramiento profesional y humano (Afiorga, J. 2001). Por otra parte es afin a la
ensefianza del inglés con fines especificos (IFE), o ESP, seglin sus siglas eninglés, “(...) un
enfoque centrado en el aprendizaje y la ensefianza de la lengua basados en la necesidad del
estudiante, todas las decisiones en cuanto a contenido y métodos, se basan en la razén del
aprendizaje de los estudiantes y en el cual se trata de llevar al estudiante lo més cerca posible de su
situacion comunicativa real en el ambito laboral” %. Es convergente con los fines de este estudio, ya
gue en ella se aborda la competencia comunicativa desde una éptica amplia. Parte de las
concepciones de Vigotsky, L. (1989) acerca de la unidad del pensamiento y el lenguaje en el
proceso de elaboracién y transmision de los significados; lo que queda plasmado cuando incluye la
negociacion de significados, que presupone un proceso de previa produccion y construccion segiin
las experiencias y los antecedentes de quienes se comunican. Esta definicion precisa también la
estrecha relacion con el desempefio comunicativo, al iempo que lo enmarca en contextos
especificos de la comunicacion profesional.
Al tomar como punto de partida la comunicacion profesional, el sujeto en estudio es explorado
dentro de los tres tipos de intercambio referidos: profesional-paciente o familiares, profesional-
profesional y profesional- colectivo de trabajo. Los cuales son vistos en el contexto del enfermero
colaborador de la siguiente manera:
» Ha de entenderse como intercambio profesional-paciente o familiares a la interaccién que
tiene lugar entre el colaborador y un usuario de servicios de salud o familiares de este.
> El intercambio profesional-profesional se refiere a aquella interaccion que se establece entre
el colaborador y otro profesional del ambito de la salud, independientemente de la
especialidad de este.
» En tanto el intercambio profesional-colectivo de trabajo incluye a la interaccion que involucra
al colaborador y a un conjunto de profesionales, técnicos, promotores u otros de la esfera

sanitaria.
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Se considera razonable afirmar que no es posible alcanzar la necesaria competencia comunicativa
en lengua extranjera en el colaborador al margen de su propia percepcion de la situacion
comunicativa y de los antecedentes del desempefio comunicativo. Aspirar al desarrollo de la
competencia comunicativa, que dé respuesta a las aspiraciones declaradas en el perfil profesional,
exige del desarrollo de habilidades comunicativas de la lengua.

Sin embargo la competencia en la comunicacion en inglés del colaborador comporta el dominio de
estas habilidades en situaciones comunicativas profesionales. A este, no le es suficiente conocer,
necesita que ese conocimiento se ponga en uso, lo que es posible mediante el desarrollo de las
habilidades. Incluso la propia competencia comunicativa ha sido apreciada como habilidad en si
misma (...) es la habilidad de usar el sistema de la lengua de forma apropiada en cualquier

circunstancia (....)” % *(...) es el conjunto de habilidades que posibilita la participacion apropiada en

situaciones comunicativas especfficas (...)" #

. Sin embargo; si bien sin estas habilidades resulta
poco probable que se desarrolle la competencia comunicativa, una adecuada integracion de las
mismas es la que permite la participacion apropiada, lo cual se encuentra en consonancia con las
tendencias actuales de la ensefianza de lenguas extranjeras y el principio del caracter integrado de
las habilidades comunicativas de la lengua (comprension auditiva, expresion oral, comprension
lectora y expresion escrita). (Medina, A. R. 2006)

Estas habilidades desarrolladas en los colaboradores, los pondran en condiciones de: establecer
comunicacion con otros miembros del equipo de trabajo, personas y familiares, coordinar la
atencion médica con distintos especialistas, registrar informacién en documentos, brindar educacion
parala salud, entre otras, pues es en las habilidades que se revelan los conocimientos del sujeto en
tanto ellas encierran el saber hacer.

Se reconocen los planteamientos de Machado, E. y Montes de Oca, N. (2004) cuando apuntan que
“(...) las habilidades se forman, desarrollan y manifiestan en la actividad y la comunicacion como
resultado de la interaccion continua entre las condiciones internas del individuo y las condiciones de
vida exteras, siendo la interaccién social con los otros (maestros, alumnos, padres) de vital
n 28

importancia para su desarrollo (...)

En el marco de la ensefianza de la comunicacion existen diferentes criterios sobre el desarrollo de
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habilidades comunicativas; Rivers, W. (1977) advierte lo dificil de crear un nexo entre la adquisicion
de habilidades y el uso de habilidades, segun este autor, en la primera el énfasis recae en €l
proceso y no en el resultado final, en la segunda los alumnos apuntan a la meta de la competencia
comunicativa. Ello implica que el uso de las habilidades se convierte en elemento esencial para la
competencia, una vez mas el desempefio comunicativo es tenido en cuenta para lograr la
competencia comunicativa.

La autora concuerda con Cepeda, R. (2000) cuando plantea que cuando son puestas en practica
estas habilidades en los més diversos contextos comunicativos, se logra una competencia
comunicativa. lgualmente se coincide con Femandez, A.M. (2002) en su afirmacion de que las
habilidades son susceptibles de ser instrumentadas a partir de ejercicios. Enriquez, I. y otros (2003)
subrayan que la competencia cognitivo comunicativa (. ..) implica la expresion, interpretacion y
negociacion de significados en la interaccion entre dos 0 mas personas, o entre una personay un
texto escrito u oral (...y"?

Existen otros factores a que atender cuando se intenta lograr la comunicacién. La autora considera
gue es con la percepcion de la situacién comunicativa que se complementa, durante el desempefio
comunicativo del sujeto, la total articulacion de las subcompetencias que integran la competencia
comunicativa. Estas autoras concuerdan en la consideracion de la. situacién comunicativa como
aspecto esencial en la comunicacion. Llaman la atencion entonces los planteamientos del profesor
de inglés en Ciencias Médicas, Pedro Guerra (2008) sobre como tanto en la ensefianza de
pregrado de la carrera de Licenciatura en Enfermeria, como de postgrado de la misma especialidad,
uno de los principales problemas estriba en el escaso empleo de situaciones comunicativas
profesionales que contribuyan a lograr la competencia comunicativa adecuada.

Por otra parte, desde la teoria del contexto de Van Dijk, T. (2000) argumenta que €l contexto no es
algo externo, Sino que este es construido por los participantes como representacion mental de la
situacion en la que se encuentran ubicados. La autora apoya estas ideas y opina que todo ello se
encuentra estrechamente vinculado con la percepcion, en tanto involucra movilizacién de las
sensaciones para tomar consciencia de la realidad en estrecha relacién con el marco de referencia

de las experiencias e historia individual.
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De acuerdo a Cassany, D. (1994) aprender lengua significa " (.. .) aprender a usarla, a comunicarse,
0, Si ya se domina algo, aprender a comunicarse mejor y en situaciones mas complejas o
comprometidas que las que ya se dominaban.”® De ahi que se sugiera incrementar
paulatinamente la complejidad de las tareas o situaciones comunicativas durante el desarrollo de la
competencia comunicativa, en funcion de que (...) los estudiantes han de trascender la aplicacion
de sus conocimientos y habilidades de un nivel receptivo a un empleo productivo/ creativo del
idioma, mediante tareas que sean lingliisticamente méas exigentes. “*
Resulta oportuno aclarar que una tarea comunicativa es cualquier iniciativa para el aprendizaje, que
involucre la realizacion de actividades de uso de la lengua representativas de las que se llevan a
cabo fuera del aula. (Martin, E. 2004)
En cuanto a la significacion del uso de la lengua en su contexto para el desarrollo de la competencia
comunicativa, se destaca el fundamento linguistico establecido por De Saussure, F. (1972), padre
de la lingtiistica modema, quien sefialé que la lengua tiene su valor y realizacion concreta a través
de los hablantes en el conjunto significativo de las tareas de su actividad social. Asimismo autores
como Corona, D. (1997); Willis, D. y Jane, W. (2001) y Alberteris, O. (2008); sefialan la conveniencia
de orientar la ensefianza comunicativa de la lengua inglesa hacia la solucién de problemas reales
gue el alumno enfrenta en su contexto de vida e incluso mediante la propia actividad profesional,
planteamientos con los cuales concuerda la autora.
La visién de la autora del proceso de desarrollo de la competencia comunicativa en lengua
extranjera, en comunion con el analisis de las reflexiones de varios investigadores, permiten revelar
las cualidades especificas que debe manifestar un proceso de desarrollo de habilidades cuyo
propdésito es el de tributar a la competencia comunicativa en lengua inglesa del colaborador:
+ El aspecto perceptivo de la comunicacion, el conocimiento y la motivacién son premisas para el
desarrollo de las habilidades.
+ La habilidad se desarrolla a partir de la sistematizacion del enfrentamiento a situaciones
comunicativas de su actividad profesional en condiciones simuladas (tareas) o reales, sobre la
base de los antecedentes del desempefio comunicativo.

+ A fin de que estas habilidades tributen a la competencia comunicativa se ha de incrementar
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paulatinamente la complejidad de las tareas comunicativas, tener en cuenta la diversidad de los
contextos en que son usadas Y la integracion de las habilidades comunicativas de la lengua
(comprensién auditiva, expresion oral, comprension lectora y expresion escrita).

+ Las tareas comunicativas como expresion de la comunicacion que ocurre fuera del aula deben

propiciar las relaciones humanas de caracter ético y cooperativo.

1.2.1 Estructura de la competencia comunicativa.

Un fendmeno tan complejo como lo es la competencia comunicativa, cuya concepcion ha
evolucionado en miltiples areas del conocimiento y cada propuesta pretende dejar su huella,
agregandose una gran variedad de competencias al concepto original; ha posibilitado que existan
diferentes nomenclaturas para su estructura intera. Hymes, D. (1972), citado por Beltran, F. (2001),
los llamé sectores, Van Ek, J. (1977) direcciones, Finocchiaro, M. (1977) dimensiones, Canale, M. y
Swain, M. (1999) componentes. El propio Hymes, en una ocasioén comenta: (...) los cambios de
nombres no haran una diferencia. La extension del conocimiento sf lo hara (...)"

Estas subcompetencias o dimensiones, como seran nombradas indistintamente en este informe,
aunque difieren en el ambito expresivo, en el plano significativo parecen referirse a los mismos
dominios, adicionando o cambiando subcompetencias segun la vision de los investigadores. Al
ocurrir el transito de una linguistica del discurso a una lingliistica del habla, la misma, no puede
ignorar el estudio de la comunicacién, o sea de la lengua en uso. Como secuela de este proceso,
las dimensiones de la competencia comunicativa son consideradas formas activas de negociacion
del significado, que buscan su expresion en el desempefio del sujeto durante la interaccion, por la
naturaleza personolégica de la comunicacion. (Romeu, A. 2003) (Barbdn, O. G. 2011 K):

El estudio de los criterios de varios autores en cuyas obras se aborda la estructura tedrica de la
competencia comunicativa (Canale, M. y Swain, M. 1999, Canale, M. 1983, Van Ek, J.1977,
Romeu, A. 2003, Sales, L. 2004 ,Pulido, A. 2004, Cardenas, M. 2005 y Ronquillo, E. 2009) posee
gran valor para la probleméatica que ocupa al presente estudio, en su mayoria, reconocen la
importancia de lo pragmatico al abordar la competencia comunicativa como una confluencia de

subcompetencias que involucran tanto el conocimiento de las estructuras linglisticas, como la
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habilidad, tanto la estructuracion coherente del discurso, como la adecuacion de su uso alas
exigencias del contexto.
La diversidad de criterios que existe entre los autores consultados sobre las dimensiones de la
competencia comunicativa, justifica la toma de posicién por parte de la autora, en cuanto a la
estructura que asume para la competencia comunicativa en lengua extranjera del enfermero
colaborador. En la concepcion estructural recogida en los argumentos planteados por Roméu, A.
(2003) y Enriquez, I. (2003), es palpable la raiz humanista, al enfocarse en el sujeto como centro del
proceso Y a ella se adscribe la autora. Toma en consideracion los criterios de Canale, M. y Swain,
M. (1999), Canale, M. (1999) y Van Ek, J. (1977) y se presenta como el mas orientador para la
investigacion, por su caracter integrador que supera a los referidos anteriormente, ya que apunta
hacia el elemento verbal y pragmatico e incorpora el componente cognitivo o de produccién de
significados, que antecede al acto comunicativo; al decir de Vigotsky, L. (1989); necesario para la
comprension y la interpretacion que hace el hablante/oyente del mensaje. Por otra parte agrega el
componente sociocultural. (Barbdn, O.G. y otros 2011 j):
Enriquez, . y otros (2003) reconocen para la competencia comunicativa, las siguientes
subcompetencias: linglistica, discursiva, estratégica, sociolingiistica, sociocultural y cognitiva. Estas
subcompetencias se evidencian en el desempefio comunicativo del sujeto. ¢ Cémo se manifiestan
estas subcompetencias en el desempefio comunicativo en lengua inglesa del colaborador?
Dichas manifestaciones se sintetizan en los siguientes elementos:
+ La competencia lingliistica sera vista como el reconocimiento y uso del codigo lingUiistico y las
reglas que rigen las relaciones entre los signos del idioma en cuestién. Se pone de manifiesto en
el uso del vocabulario seguin el significado y contexto, en la estructura gramatical del discurso y
en la articulacion de los sonidos. (Barbén, O. G. 2011 1)

+ La competencia socio-lingliistica es la habilidad para reconocer los elementos culturales que
subyacen en las formas linguisticas en la interaccién en diferentes situaciones comunicativas
del ambito enfermero. Se concuerda con Torres, H. (2003) cuando argumenta sus diferencias
frente a modelos de competencia comunicativa que fijan el modelo del estudiante de lenguas

extranjeras en un hablante nativo, concepcion poco realista y que pudiera conllevar a eliminar
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caracteristicas culturales del estudiante. Esta competencia se expresa en el empleo de las
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formas lingliisticas de manera que le permita mostrar empatia y respeto por el interlocutor y en
el reconocimiento de la intencion del que habla.

+ La competencia discursiva es la habilidad para interrelacionar las partes del discurso con este
como un todo. Se relaciona con el modo en que se combinan formas y significados para lograr
un texto arménico, ya sea hablado o escrito (Cardenas, M. 2005). Se pone de manifiesto en la
seleccién de la formalidad requerida por la situacion comunicativa profesional en que participa,
en la pertinencia del mensaje expresado y en la construccion de discursos coherentes y
organizados.

+ “L.a competencia estratégica permitira iniciar, desarrollar y concluir la comunicacién asi como
compensar dificultades en las otras competencias mediante el uso de estrategias comunicativas
verbales y no verbales para la negociacion de significados en su actividad laboral. El profesional
de Enfermeria matiza, con su humanismo, el intercambio oral y de tal forma reconduce la
evolucién del mismo hacia su objetivo 0 propésito comunicativo.”® Su expresion esta
relacionada con la solucion ofrecida a interrupciones y otros problemas en la comunicacion, el
uso de la gestualidad y la entonacion para expresar sus intenciones y actitudes y la propia
valoracion de la efectividad de la interaccion con el interlocutor. (Barbon, O. G. 2011 k)

+ La competencia cognitva se revela en la relacion pensamiento - lenguaje, incluye los
conocimientos, habilidades y actitudes relacionados con el procesamiento de informacion,
mediante los cuales el colaborador comprende y produce significados y emplea estrategias para
obtener, evaluar y aplicar la informacion (Common European Framework for Languages. 2001).
Se aprecia en la negociacion del significado en la solucién de problemas, en la comprensién de
puntos esenciales de un mensaje y en el grado de correccién o la forma en que se comunica al
realizar tareas propias de su actividad laboral que implican procesamiento de informacién previa
(conocimientos sobre su especialidad, estrategias de aprendizaje, habilidades y conocimientos
de IFE o IFG, también llamado inglés con fines generales) y actual (tarea o problema, nuevos
contenidos de IFE).

+ En la blsqueda del desarrollo de la competencia comunicativa del sujeto colaborador se

reconoce que ‘(...) la cultura es un asunto importante a considerar entre las personas
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involucradas en los procesos de ensefianza de lenguas, incluyendo la ensefianza del inglés con
fines especfficos (...)” *. Se parte de que el lenguaje no se desarrolla fuera de la sociedad y del
reconocimiento del hombre como un ser biopsicosocial. La competencia sociocultural esta
determinada por la sensibilizacién en cuanto a las diferencias culturales de colegas y pacientes
en el entomo laboral del colaborador y las influencias de estas diferencias en el cuidado de la
salud, permitiéndole descubrir el mundo subjetivo del otro (Leontiev, A. 1982), mediante la
comunicacion. Se manifiesta en la posibilidad de incursionar en las dimensiones psicoldgica y
social del paciente y satisfacer necesidades del contexto (Barbon, O. G. 2011 €)
Cada lengua esta ubicada en un contexto socio-cultural, lo cual conlleva al uso de un marco
particular de referencia diferente del que posee el estudiante de lengua extranjera. Se vincula al
desarrallo de un cierto grado de familiaridad con el contexto sociocultural en que se usa la
lengua (Torres, H. 2003). Se coincide con Rodriguez, C. (2010) cuando afirma que la
competencia sociocultural juega un papel determinante para el fin del mensaje, por ello la
significacién de la competencia sociocultural en el sujeto estudiado merece un mayor andlisis
gue el que ofrecen estas paginas, ya que para este sujeto, el idioma es un instrumento
necesario no solamente para su actuacion profesional y el auto desarrollo cientifico, sino que
constituye ademas un medio importante de contacto con otras culturas. El reconocimiento de la
necesidad que tiene la sociedad de colaboradores que estén conscientes del papel que juegan
en la comunicacion y las conductas hacia la salud del individuo, familia y la comunidad,
propiciara el mejoramiento de las actitudes de estos profesionales hacia otras culturas y
practicas culturales relacionadas con la salud. El logro de las modificaciones de determinadas
concepciones hacia actitudes mas tolerantes, lejanas al etnocentrismo, en el sujeto colaborador
implica que en su base prevalezca una ética que promueva el respeto a la diversidad, ello se
apega alos criterios de Garbey, E. (2008, 2008 a) cuando enfatiza en cuanto a la ensefianza de
la actitud hacia la cultura en general y las culturas en especifico en Ciencias Médicas. Al decir de
Hackspiel, citado por Barbon, O. G. (2010 ¢) *(...) lo humano se aprende en la interacciéon que
permite descubrir sus necesidades teniendo en cuenta sus creencias y valores y el lente

interpretativo a través del cual la persona mira al mundo (...)"*. Sin embargo menos explorada
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es la contribucién de la competencia sociocultural a la funcién afectiva de la comunicacion,
caracterizada en la Enfermeria, segun los criterios de Agramonte del Sol, A. y Melon, R. (2005),
por la comprension mutua, las relaciones de simpatia y amistad, la percepcion interpersonal, €l
conocimiento del otro y la eliminacion de estereotipos y prejuicios.
Abordar la competencia comunicativa desde las dimensiones anteriores supone que en el proceso
comunicativo, el balance entre las mismas se expresa en el desempefio comunicativo, ante un
propdsito de la comunicacion para el cual se requiere ser competente en un contexto dado. Los
nexos entre las dimensiones se muestran a partir de que (...) el aprendizaje del idioma no es
meramente (...) aprender patrones oracionales y vocabulario sino que este debe implicar la
comprension de cémo las personas usan estas formas lingtiisticas para comunicarse (...)" %.
Con la habilidad para conducir la comunicacion a traves de sus etapas, desde la inicial hasta la final
y las estrategias verbales y no verbales para compensar deficiencias y mantener el flujo de la
comunicacion, brindando puntos de apoyo al interlocutor, cuando no se posee una frase o palabra
en particular, se articulan la armonia de los textos y el grado de formalidad del mensaje (Lombillo, I.
2006). Las estructuras lingliisticas, establecidas por el codigo y los propdsitos de la comunicacion
entre otros elementos, suelen vincularse a las caracteristicas culturales de la comunidad para el
logro de la comunicacién, la cual comprende mucho mas que la relacion funcién-forma (Cardenas,
M. 2005) (Aguirre, D. 2005). En este sentido, Richards, J y Skelton, J. (1989) sefialan que al intentar
tomar en cuenta todas las dimensiones, resulta dificil generar situaciones naturales en el aula, que
cubran todas las dimensiones de la competencia comunicativa. ES importante resaltar que la unidad
y cohesion de estas dimensiones estan dadas porque quien aprende y se comunica es la

personalidad, de acuerdo con la herencia historico-cultural adquirida socialmente (Parra, J.2004).

1.3 La competencia comunicativa en lengua inglesa como lengua extranjera. Su
significacion parala competencia profesional del colaborador profesional de la Enfermeria
para paises angléfonos.

En la medida en que evolucionan la ciencia, la técnica, la colaboracion interacional y las

comunicaciones, se hace inevitable el intercambio entre los pueblos. Actualmente el Idioma inglés
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es usado mundialmente en las més diversas esferas del saber humano. También se ha convertido
en el idioma de la informacién de corte cientifico y por supuesto de la cooperacion en estas areas.
Desde su origen la necesidad de comunicacion ha estado asociada a la actividad del hombre y no
ha de verse al margen de la actividad de este. El hombre necesito relacionarse con otros al hacerse
més compleja su actividad laboral, lo que a su vez incitd la necesidad de comunicarse con sus
semejantes y dio origen al lenguaje. Al decir de Marx, C. (1973) “el lenguaje nace, como la
conciencia, de la necesidad, de los apremios del intercambio con los demés.”*” Desde sus primeras
manifestaciones, la comunicacion cumplia con unos fines que eran determinados por la misma
comunidad o grupo de hombres que la empleaban.

El estudio de la comunicacion a través de los afios de evolucién humana precisa la relevancia de la
relacién sociedad, hombre y educacion. En su obra “Pensamiento y Lenguaje”, Vigotsky, L. (1960),
plantea que el habla humana nacio de la necesidad de la interaccion durante el trabajo, siendo estos
criterios de los cuales la autora se apropia, con el interés de enmarcar la relevancia de la
comunicacion para la competencia profesional del enfermero. Ello se potencia en el proceso de
desarrollo de la competencia comunicativa en profesionales que en su actividad laboral integran
equipos y que ven en la solidaridad y la cooperacion el fundamento de su actividad diaria (Barbon,
0. G. 2011a) (Barbon, O. G. 2011 K); ya gque las relaciones humanas de caracter cooperativo, tienen
como pilar fundamental la comunicacién, instrumento de aprendizaje por medio del cual los
participantes condicionan reciprocamente su conducta, intercambian ideas y experiencias.

En este sentido Marx, C. (1973) expresa ‘(...) los individuos estan ligados unos a otros, y si no fuera
por eso serian independientes, en lugar de desenvolverse separadamente, conciertan sus
esfuerzos, son solidarios y de una solidaridad que no acttla solamente en los cortos instantes en
que se intercambian los servicios sino que se extiende méas alla (.. ), es la solucién dulcificada (...)"®
En el XXII Seminario de Perfeccionamiento para Dirigentes Nacionales de la Educacion Superior,
celebrado en febrero del 2000, se expresa la creciente necesidad de que los graduados
universitarios puedan comunicarse profesionalmente en lengua inglesa ante las demandas
sociales. Esta cuestioén se considerd por debajo de las aspiraciones existentes, al tratarse de un

aspecto que indiscutiblemente se ha convertido en necesidad béasica del profesional del siglo XXI
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(Valdés, M. T. 2010) El colaborador como profesional de la salud, utiliza el lenguaje como medio de
intercambio de conocimientos cientificos que permite la comunicacion con el resto del equipo de
salud, es un instrumento determinante en la comunicacién con los pacientes, las responsabilidades
ante estos y sus familiares y por supuesto su nivel de dominio ejerce una gran influencia en la
calidad de la atencion a los mismos (Barbon, O. G. 2011b). En recientes estudios realizados en €l
plano intemacional (NCM y Bendixen & Associates 2003; Valero, C. 2006; Gracia, L. I. y Bou, C.
2006; Vazquez, F. 2007; Karliner, L. 2007 y Junyent, M. y Figueroa, M. 2009) a fin de mejorar la
calidad de la atencion de salud se buscan opciones para superar el escollo de la barrera idiomatica
en el ambito asistencial. En ellos se identifica a este obstaculo para la comunicacion entre
profesional de la salud y paciente, como un factor que afecta la satisfaccion y la seguridad del
paciente al incrementar el riesgo de equivocaciones y de incumplimiento del tratamiento médico.
(Barbon, O. G. 2011 g)

Un criterio que denota el valor del desarrollo de la competencia comunicativa en lengua extranjera
para estos profesionales es el expresado por Duran J. D. cuando plantea ‘(...)Un mal dominio del
idioma inglés puede afectar la comunicacion de diversas formas (...).Esta situacion, por supuesto,
afecta el prestigio de un profesional, puesto que la audiencia puede formarse criterios negativos por
su forma de expresarse, que al no conocer sobre el idioma, puede utilizar en su comunicacion
expresiones informales y hasta vulgares del mismo.” *

La mision de los servicios de Enfermeria, segiin la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS),
es prestar atencién de salud a las personas, las familias y las comunidades en todas las etapas del
ciclo vital y en los diferentes aspectos de prevencion de enfermedades, promocién de la salud,
recuperacion y rehabilitacion, con el fin de contribuir a un mayor bienestar de la poblacion (Madden,
A. 2001). De ahi que la comunicacion se asuma como marco y contenido esencial de la practica
enfermera, ya que la primera “(...) esta determinada por el nivel de desarrollo alcanzado por los
participantes en el proceso.” ©°

El desarrollo socio econémico ha resultado en la emergencia de las competencias profesionales
como una hecesidad acorde a las exigencias educativas cada vez mas crecientes de la sociedad,

sobre todo hacia una mayor calidad en la formacion de los profesionales. Se parte de que ni el
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humanismo, ni las relaciones interpersonales y por ende la comunicacion, podran ser sustituidos por
la tecnologia (Perdomo, V. 2007) y se entiende a la competencia profesional como aquella que
posibilita solucionar los problemas inherentes al objeto de determinada profesion en un contexto
laboral especifico, en correspondencia con las funciones, tareas y cualidades profesionales que
responden a las demandas del desarrollo social (Parra, I. 2002). Ello enmarca la competencia
comunicativa en lengua inglesa del colaborador como elemento capaz de potenciar la interaccion
en situaciones comunicativas profesionales.

Forgas, B. (2003) y Valdés, M. C. (2008) profundizan sobre el consenso que existe en la actualidad
sobre la competencia comunicativa como parte de las competencias profesionales y aportan en la
linea de como la necesidad de su desarrollo ha llevado su incorporacion como exigencia de la
Educacién Superior dentro de la formacion profesional de todo estudiante universitario.

En consonancia con lo anterior Aguirre, D. (2005) defiende el criterio de que las competencias
comunicativas son componente esencial de la competencia profesional de enfermeras y
enfermeros y apunta que las mismas constituyen la esencia del proceso, sin el cual no seria posible
la implementacion del método cientifico y comprometeria la conducta del profesional frente al
enfermo. Esta autora afirma que de no ser tenida en cuenta puede infiuir desfavorablemente en la
calidad del servicio, en laimagen social de la profesion y en el nivel de satisfaccion de la poblacion.
Asimismo recalca la posicion que ocupa la competencia comunicativa dentro de la matriz de
formacion del enfermero profesional. (Anexo 2)

En estudios de lengua materna, la literatura reporta, como fenémeno frecuente, que la competencia
comunicativa es aun un aspecto carencial del enfermero.

Se coincide con Truijillo, H. (1998) cuando designa a la competencia comunicativa en inglés como
requisito profesional indispensable para mantenerse actualizado en cualquier rama de la ciencia, de
ahi que resulte imperativo buscar opciones que contribuyan a lograr un papel de vanguardia en la
superacion de los profesionales de la Enfermeria. Una relacion esencial la constituye aquella que
se establece entre la comunicacion profesional, la competencia comunicativa en lengua inglesa
como lengua extranjera y la competencia profesional del colaborador profesional de la Enfermeria

para paises anglofonos, siendo la primera el marco en el cual la segunda, potencia o limita la
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tercera. Esta relacion tiene como base la relacion gue se establece entre la actividad y la
comunicacion (del hombre como personalidad). Intentar contribuir al desarrollo de la competencia
comunicativa en lengua inglesa en los colaboradores (en los tres tipos de intercambio que establece
la comunicacién profesional) aborda ademas la solucién de un problema social, el
perfeccionamiento de la colaboracion internacional en salud (Barbon, O. G. y otros 2010) (Barbén,
0. G. 2011 c¢) (Barbdn, O. G. y Bustamante, L. 2011). De tal manera que permite dar saltos
cualitativos en su practica; se facilita el cumplimiento de su encargo social: el cuidado y promocién
de la salud, se contribuye a la transformacion de la realidad del individuo, la familia y la comunidad
con la cual interactdia, mediante la promocién para la salud, proceso que capacita a la poblacién a fin
de incrementar el control sobre la salud, mediante el cambio de comportamientos que interfieren

con la misma. (MINSAP 2003)

Se concuerda con Tazon, M. (2000) cuando afirma que una adecuada comunicacion caracteriza a
un profesional competente. En este sentido el Consejo de Normalizacion y Certificacion de
Competencia Laboral (CONOCER) enuncia que “Un profesional competente es aquel que posee
un repertorio de habilidades, conocimientos y destrezas y la capacidad para aplicarlos en una

WAl

variedad de contextos.” Podria decirse entonces que ‘(...) ensefiar funciones y muestras de la

lengua que respondan a una actividad laboral especffica (...)*

(Navarro, Z. 2006), es una manera
de contribuir desde la ensefianza de lenguas a la competencia profesional del sujeto colaborador.

El hecho de que la comunicacion en la relacién con el paciente sea un factor determinante de la
calidad de los servicios de salud (Herndndez-Gamboa, L.. 2001; Branda, L.A. y Cléries, X. 2007,
Rodriguez, M. A. 2008 ); viendo esta como el resultado de diferentes factores o dimensiones
(Gattinara, B.1995), entre los cuales la comunicacion ocupa un lugar privilegiado (Anexo 3),
repercute en la optimizacion de los recursos humanos del sector salud, con el objetivo de
incrementar la calidad de los servicios ofertados (Perdomo, V. 2007). De ahi que cobre una mayor
connotacion la necesidad de asumir la responsabilidad de preparar a un colaborador que sea capaz
de ofrecer servicios con la calidad requerida, para lo cual el desarrollo de su competencia

comunicativa en lengua extranjera constituye un tema clave. (Barbon, O. G. 2011 b)

Gonzélez, R. (2011), cita a Sorin (1975) para enfatizar en el estado de alerta comunicacional en que
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deben desempeniarse los profesionales de la salud, a fin de evitar iatrogenias, o sea errores
médicos, relacionados con la comunicacion. Ello presupone el logro efectivo de una escucha atenta
a las opiniones del paciente. Con respecto a esto Brito, P. R. (2011), sefiala que “(...) el hecho de
mantener una atmaosfera de dialogo y aceptacion anima al paciente a expresar sus sentimientos, y
puede constituir una forma de superarlos (...)” * Por otra parte Kaplan en Tazon, M. (2000) sefiala
gue no escuchar las ideas del paciente sobre su enfermedad se asocia a un empeoramiento del
estado subjetivo del mismo. Si el profesional de Enfermeria desarrolla la habilidad de la escucha
atenta para lograr retroalimentarse e incidir positivamente en el estado del paciente, se aboga
entonces por el desarrollo de la comprension auditiva en situaciones comunicativas profesionales
gue le permita al profesional una adecuada comunicacién con el paciente. (Barbén, O. G. 2011 k)
Estudios realizados por Pérez, A. (2003) y otros autores cubanos (Colectivo de autores 2002),
destacan la relacion comunicacion profesional-satisfaccion del paciente, al exponer los factores que
inciden en la satisfaccién promovida por los profesionales de la salud en los pacientes, ellos
contienen: la comunicacion, el uso adecuado de vocabulario técnico, el reconocimiento de la
individualidad del paciente, la adecuacion de la informacion transmitida a las caracteristicas
individuales del paciente y la posibilidad de poder hablar con el profesional no sélo de temas
bioldgicos, sino también de aspectos psicosociales en un contexto en el que no se sientan juzgados.
Como resultado de las cualidades, funciones y tareas que le son inherentes, el perfil profesional del
licenciado en Enfermeria en Cuba se describe como: “Un profesional que ha adquirido competencia
cientifico técnica para cuidar y ayudar a las personas sanas o enfermas (nifio, embarazada,
adolescente, adulto y adulto mayor), familia y comunidad. Realiza funciones asistenciales,
administrativas, docentes e investigativas en instituciones y servicios de los tres niveles de atencion
de salud, mediante una firme actitud humanistica, ética y de responsabilidad legal. Cuenta con
autoridad para tomar decisiones y profundos conocimientos profesionales en las areas biologicas,
psicosociales y del entorno; y habilidades tedrico practicas en las técnicas especificas y de alta
complejidad del ejercicio de la profesion, sustentado en la légica del método cientifico profesional de
Enfermeria en el marco del desarrollo cientifico y tecnolégico de las ciencias”. “

Para la presente investigacion, devino en aspecto crucial la apreciacion de este perfil profesional
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como modelo de desempefio idéneo en el cual se identifican (...) los conocimientos tedricos, las
aptitudes que debe demostrar el profesional y toda la informaciéon que se necesite, para poder

establecer posteriormente las funciones”

, estas funciones ya han sido establecidas para el
enfermero profesional cubano por la Dra. C. Marisela Torres Esperdn (2006) (Anexo 4). La
competencia profesional aborda al colaborador como profesional de la Enfermeria en su cuédruple
esfera de actuacion, en su actividad laboral, que entremezcla funciones docentes, asistenciales,
investigativas y administrativas, y posee ademas un amplio repertorio de competencias, ejes
estructuradores de los planes de estudio y de las cuales no debe alejarse cualquier propuesta para
el subsistema educativo de postgrado, atendiendo al principio de la condicionalidad entre la
formacion del pregrado, la basica y la especializada de la Educacion Avanzada. Dichas
competencias, son recogidas por la MSc. Nilda Bello (2006) en su libro “Fundamentos de
Enfermeria” y revelan que el componente comunicativo es clave. (Anexo 5).

La afectacién provocada por insuficiencias en el desarrollo de la competencia comunicativa no es
exclusiva para la funcion asistencial, aunque esta implica la educacion y comunicacion con el
paciente y colegas, sino también se ve perturbada la funcién docente. Como se conoce existe una
estrecha relacion entre comunicacion y educacion *(.....) la base de la educacion es precisamente la
comunicacién.”® (Gonzélez, F.1995). Los estudios realizados sobre la competencia comunicativa
del maestro (Parra, J. 2004; Giradot, L. 2006 y el Proyecto CAS 2009) constituyen ejemplos
elocuentes de €ello. En relacion con esto Lomov, B. (1989), citado por Cuellar, A. (2010), expresa:
“(...) la actividad educativa es una actividad comunicativa por excelencia, en la que se manifiestan
todas las funciones que le son inherentes a esta Ultima: informativa, afectiva y reguladora de la
conducta.”

Por oftra parte la Dra. C. Ana Maria Femandez (2002); aborda la competencia comunicativa como
un factor de la eficiencia profesional del educador, se concuerda con esta idea que permite destacar
el rol de educador por excelencia que desempefia el enfermero profesional. Un profesional que
tiene la tarea de desarrdllar las potencialidades humanas de autocuidado, de prevencién, con el

objetivo de evitar enfermedades y complicaciones Y la promocion de salud. (Barbédn, O. G.2011 h)

De ahi que constituya la competencia comunicativa un aspecto importante para el enfermero como
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profesional que ha de brindar educacion sanitaria. Desde una perspectiva martiana; la verdadera
medicina precave. ¢No se encuentra acaso, la accién preventiva, ligada a la comunicacion? Del
nivel de desempefio comunicativo que alcance el colaborador dependera su influencia en el
individuo, la familia o la comunidad, asi como en la interaccién con otros profesionales de la salud.
La pertinencia de la visién que comparte la autora sobre la necesidad del desarrollo de la
competencia comunicativa en lengua extranjera evidenciado en el desempefio comunicativo de
estos profesionales, esta avalada sobre todo por el hecho de que la practica profesional de la
Enfermeria que caracteriza el actual contexto historico, manifiesta como rasgo distintivo, la
posibilidad real de su ejecucion fuera de las fronteras del pais, sustentada por la politica del
Ministerio de Salud Publica (MINSAP) de la colaboracion en salud y los principios intemacionalistas
y humanistas que rigen la sociedad cubana actual (Barbon, O. G. 2011 c). Con esta plataforma y a
partir de los criterios de Fernandez, citada por Pulido A. (2005), cuando plantea que la competencia
“(....) atiende al modelo de desempefio deseado socialmente en un contexto histérico concreto.” %,
puede afirmarse gue no es suficiente para coadyuvar a la solucion del problema cientifico, el
reconocimiento del rol del perfil del enfermero profesional, sus funciones y tareas.

Se asumen los planteamientos de Cruz, S. (2001), cuando afirma que *(...) las acciones que
nuestros educandos desarrollaran en el futuro son una apropiada guia para conducir €l camino en
los diferentes niveles de ensefianza”*. En esta linea Carballosa, A. (2008), remarcallas
necesidades reales de utilidad del idioma inglés como elemento a tener en cuenta para el accionar
didactico. Otros autores plantean que las competencias no son abstractas, Sino que provienen de la
reflexion sobre la realidad del trabajo (Breen, M. y Candlin, C. 1980) (Ministerio de Educacion
Superior 2004). Estos criterios establecen puntos de contacto con la concepcion pedagogica
cubana; al revelar la necesidad del vinculo estudio-trabajo, a lo cual se adhiere la investigadora.
Como se ha visto, la significacion de la competencia comunicativa para la competencia profesional
de los profesionales de la salud es reconocida por la comunidad cientifica, lo cual robustece las
bases de la relacion existente entre la comunicacion profesional, la competencia comunicativa en

lengua inglesa como lengua extranjera y la competencia profesional del colaborador.
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Conclusiones del capitulo

El andlisis realizado al objeto de estudio en su marco tedrico, reveld que:

1. La sistematizacion de posiciones tedricas de varios autores permitié revelar que la
concepcién tedrico general de la competencia comunicativa ha atravesado diferentes
etapas, en las mismas se revelan un grupo de caracteristicas generales que resultan de
gran significacién pedagdgica.

2. Los autores que se han dedicado al estudio de la competencia comunicativa en lengua
extranjera, aunque han conllevado al planteamiento de varias definiciones y criterios
estructurales de la misma; no abordan propuestas con criterios especificos para el desarrollo
de la competencia comunicativa en lengua inglesa como lengua extranjera en el sujeto
estudiado. Por lo cual se requirié de la conceptuacion de la misma como paso necesario
para su posterior desarrollo en estos profesionales.

3. El desarrollo de la competencia comunicativa del colaborador, ha de partir de que esta no
puede abordarse de manera limitada en su concepcion tedrica ni en su significacion en la
competencia profesional. Teniendo en cuenta la connotacion que en lo social esta
competencia presupone en este grupo de profesionales. De ahi que los nexos entre la
comunicacion profesional, la competencia comunicativa en lengua inglesa como lengua
extranjera y la competencia profesional del enfermero devienen rasgo esencial del anélisis

realizado.
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CAPITULO Il. CARACTERIZACION DEL DESEMPENO COMUNICATIVO EN LENGUA

INGLESA DE LOS COLABORADORES PROFESIONALES DE LA ENFERMERIA.

En este capitulo se concreta la posicion de la autora en cuanto a la relacion existente entre la
competencia comunicativa y el desempefio comunicativo en lengua extranjera, se identifican las
dimensiones e indicadores que permitiran caracterizar el desempefio comunicativo en lengua
inglesa de los colaboradores profesionales de la Enfermeria para paises anglofonosy se
establecen los niveles actuales de desempefio comunicativo de los mismos. Ademas se presentan
un conjunto de exigencias del desempefio comunicativo del colaborador profesional de la
Enfermeria en paises angléfonos y finalmente un inventario de problemas que influyen en el
desempefio comunicativo en lengua inglesa de los sujetos estudiados. Para ello la autora se valié
de la utilizacion de indagaciones tedricas como el analisis documental, la sistematizacion, el enfoque
de sistema y también indagaciones empiricas tales como la encuesta, la observaciény la
observacion participante.

Es alin poco transitado el camino del estudio de la competencia comunicativa en lengua extranjera
en la cantera de profesionales intemacionalistas cubanos para paises angléfonos, sin embargo
algunos estudios orientados hacia la ensefianza del idioma inglés en Ciencias Médicas
(Concepcidn, J. 2001; Concepcidn J. y Diaz, A. 2006; Torres, N. 2007; Garbey, E. 2008 a; Barbdn,
0. G. 2009; 2010; 2011 by Duréan, J. sf) permiten vislumbrar las potencialidades del accionar
educativo si apunta a la solucion de las insuficiencias detectadas; de ahi que la autora se encamine

hacia la caracterizacion del desempefio comunicativo en lengua extranjera del colaborador.

2.1. Relacién competencia-desempefio comunicativas en lengua extranjera.

El Glosario de Términos de la Educacion Avanzada (2001) define el desempefio como la
“capacidad de un individuo para efectuar acciones, deberes y obligaciones propias de su cargo o
funciones profesionales que exige un puesto de trabajo. Esta se expresa en el comportamiento o la
conducta real del trabajador en relacion con las otras tareas a cumplir, durante el ejercicio de su

profesion. Este término designa lo que en realidad el profesional hace y no lo que sabe
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hacer”™ Por su parte Quintana (1999), citada por Cruz, S. (2001), lo asocia a las formas de
actuacion del individuo sobre su realidad, al solucionar problemas e interactuar con otros.

Se observa en las definiciones de Fernandez, A. (2002); Castellanos, B. (2003); Rodriguez, X.
(2003) ;Vargas, F. (2004); Gonczi, A. (2004); Roméu, A. (2005) y Torrado, M. (2005), una tendencia
gue revela gue la competencia es vista en estrecha vinculacion con el desempefio y que esta
ademés posibilita la actuacion o desempefio en diversos contextos, lo cual significa que el
desempefio, como expresion de la competencia, ocurre en un contexto dado. Por ello son
asumidos los criterios de Bogoya, D. (2003) cuando plantea que la competencia solo es visible
mediante el desempefio, es decir, se necesita una mediacion del desempefio para exploraria.

La autora asume los criterios de Fuentes, H. (2001) cuando apunta que un individuo es competente
cuando actua valiéndose de un saber, no cuando se ha apropiado de uno determinado. Lo cual
implica que el actuar, valida la competencia de que es portador el profesional. Estas concepciones
puntualizan el caracter didactico-metodolégico de la relacion competencia-desempefio, que radica
en el manejo de cada una de estas categorias como sustrato para el estudio y transformacion de la
ofra. Se cree, el desempefio comunicativo es ademas de su manifestacion; el punto de partida, el
contexto idoneo y significativo para el estudio y la modificacion de la competencia comunicativa.
Para Chomsky (1954) la competencia linglistica se ponia en accién mediante el desempefio
comunicativo o uso efectivo de la capacidad lingtiistica en situaciones especificas (Tobdn, S. 2004).
Posteriormente, aungue el contenido de la competencia comunicativa varia de un autor a otro, algo
se mantiene constante, no ha cesado de exponerse, en todas sus dimensiones, asociada al
desempefio comunicativo. Este lazo con su manifestacion ha recibido mucha atencion, sin embargo
resulta paraddjico como los estudiosos de la competencia comunicativa parecen reacios a realizar
aportes tedricos sobre el desempefio comunicativo.

En la literatura especializada estos términos son inseparables desde los mismos origenes del
término competencia, cuando el lingtiista norteamericano Noam Chomsky (1954), en su obra,

“Aspects of the Theory of Syntax’ distingue la competencia; es decir, el conocimiento intuitivo que

tiene el hablante de las reglas de su idioma nativo, del desempefio; 0 sea lo que realmente
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produce aplicando dichas reglas. Por su parte Canale, M. (1983) insiste en hacer una distinciéon
entre competencia comunicativa y comunicacion real (término que prefiere al de desempefio).

La ensefianza de la lengua en uso significa el redimensionamiento del proceso docente-educativo a
partir del estudio de la dicotomia competencia-desempefio comunicativas. En el ambito de la
ensefianza de lenguas, la interrelacion y la dependencia que se establece entre estos es tal que
incluso investigadores cubanos como Concepcion, J. (2006) , Font, S. (2006) y Valdés, M. C. (2008)
consideran los términos competencia y desempefio comunicativos intercambiables, este Gltimo
expone que la competencia comunicativa es el desempefio del sujeto en su actividad verbal y no
verbal en situaciones reales de comunicacion que involucran la interaccién entre dos 0 mas
personas, 0 entre una personay un texto, acorde al contexto social.

La autora, aunque objeta la posicion de equiparar la competencia comunicativa al desempefio
comunicativo; se adhiere a lo expresado por este autor, en cuanto a la inclusion del elemento no
verbal de la comunicacion en el desempefio a observar, dada su utilidad en el contexto del presente
estudio, si se tienen en cuenta las funciones que cumple la comunicacion no verbal segun los
criterios de Alonso, M. y Saladrigas, H. (2006). En primer lugar; esta permite repetir o reforzar el
mensaje verbal, en segundo lugar; complementarlo, en tercer lugar; contradecir el mensaje verbal,
en cuarto lugar; acentuar o enfatizar parte de un mensaje verbal y por Ultimo sustituido. Con ello en
mente, la comunicacion no verbal, tiene un gran peso dentro del contexto de la atencién de
Enfermeria, en la cual, al emplear gestos que transmiten interés, posturas corporales que denotan
disposicién de ayuda, contacto fisico y visual, en correspondencia con lo que se manifiesta
verbalmente, entre otras, es tal que incluso promueve el bienestar, reduce tensiones y genera un
clima de cortesia, seguridad y confianza con el paciente y sus familiares.

Oftros autores se han expresado sobre el desempefio comunicativo con escasa profundidad, sin
embargo sus criterios permiten realizar inferencias.

Segun Tardo, Y. (2005) el desempefio comunicativo satisfactorio implica en el estudiante, ser capaz
de resolver problemas, tomar decisiones o establecer contactos sociales con el nativo. Lo que
evidencia su vinculo con la competencia profesional y la funcion del propdsito comunicativo, sea

esta transaccional o interaccional, aungque en el caso de los colaboradores profesionales de la
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Enfermeria se pone de manifiesto con mayor énfasis la funcién transaccional para los intercambios
profesional-profesional, en cambio predomina la funcion interaccional en los intercambios
profesional-paciente.

Los criterios de algunos autores confiluyen en un punto comin: el desarrollo de la competencia
comunicativa en la lengua extranjera hace referencia a la conjugacion de diferentes saberes,
concretandose en el desempefio comunicativo. (Colegio Benedictino de Santa Maria. 2011)
(Martinez, M. 2009) Ello implica que las decisiones para la proyeccion de la Estrategia Interventiva
de Superacién a proponer se han de tomar sobre la base de criterios epistemoldgicos, pero también
desde las necesidades sociales y desde los imperativos axiolégicos en funcion de alcanzar la
finalidad educativa deseada. Para ello se debe asumir como principio rector el de la Educacion
Avanzada, referido a la relacion entre la pertinencia social, los objetivos, la motivaciony la
comunicacion. (Afiorga, J. 2001)

El recorrido realizado a través de las distintas posiciones tedricas en torno a la competencia
comunicativa en lengua extranjera, remite iremediablemente a su estrecho vinculo con €l
desempefio comunicativo, el colaborador profesional de la Enfermeria, en su comunicacion
profesional pone en accién los recursos que posee para la interaccion mediante el uso de lalengua
en situaciones comunicativas de su ambito profesional, la manera en que ello sucede puede ser
explorada y modificada, pero no desde su abordaje limitado, con la extraccion de una o dos
subcompetencias para su estudio, sino de manera integral al tomar como punto de partida el
desempefio comunicativo, espacio donde se manifiestan todas las subcompetencias referidas.

En resumen, la competencia comunicativa se encuentra en todas sus dimensiones o
subcompetencias asociada y concretada en el desempefio comunicativo, en funcién de
determinado propdsito y contexto comunicativos. Este desempefio es tanto la manera en que la
misma se evidencia; como el punto de partida y el contexto idoneo y significativo para su estudio y

transformacion. (Figura 1)
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PROCESO COMUNICATIVO
Exigencias del contexto

Competencia comunicativa

ingistica soclocultural

discursiva cognitiva

socioingiiistica ~ estrategica

Desempeno

Proposito comunicativo

comunicativo

Figura 1. Representacion de la relacion competencia —desempefio comunicativas en lengua
extranjera.
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La determinacion de las situaciones comunicativas finales en las que el profesional hara uso del
idioma inglés o andlisis de la situacion meta, es una practica gestada al calor de la tendencia de la
ensefianza de IFE, seguida por autores como Munby, J. (1978); Hutchinson, T. y Waters A. (1987);
Amador, S. (2006) y Carballosa, A. (2008), entre otros. Segun Hutchinson y Waters (1987) ‘(...) las

necesidades estan determinadas por las demandas de la situacion meta (...)™

.De ahique la
consideracion de los intercambios descritos en la comunicacion profesional del enfermero, el analisis
de la informacién obtenida mediante la observacion participante y la experiencia acumulada de la
autora en la ensefianza del inglés en Ciencias Médicas, asi como en el desempefio de la labor
enfermera y docente en paises angléfonos, durante el cumplimiento de misiones internacionalistas ,
permitiera conformar un conjunto de exigencias del desempefio comunicativo del colaborador
profesional de Enfermeria en paises angl6fonos que se presentan a continuacion.
En el intercambio profesional- paciente/ familiares:

1. Reconocer y respetar comportamientos culturales del interlocutor.

2. Conocer las influencias que repercuten en los comportamientos culturales relacionados con la

salud del individuo, familia 0 comunidad
3. Readlizar procederes de variados grados de agresividad y complejidad que involucran
comunicacion, respeto y empatia antes, durante y después de los mismos.

4. Realizarlarecepcion de pacientes.

5. Ofrecer educacion sanitaria a individuo, familia y comunidad con vistas a promover salud.

6. Obtener informacién de la entrevista al paciente.

7. Indagar sobre la evolucién del paciente o su reaccién al finalizar un proceder.

8. Realizar la preparacion psicoldgica del paciente.

9. Participar en visitas al hogar.

10. Emplear la informacion obtenida en el llenado de historias clinicas.

11. Ofrecer consejeria al paciente y familia.

12. Asistir al individuo y promover su independencia.

13. Realizar valoraciones y examenes.

14. Preparar y realizar mortaja al fallecido.
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15. Responder a preguntas sobre inquietudes del paciente.

16. Participar en investigaciones para mejorar la calidad del servicio.

En el intercambio profesional-profesional:

1.

2.

8.

0.

Reconocer y respetar comportamientos culturales del interlocutor.
Revisar historias clinicas.

Hacer sugerencias y expresar criterios.

Mostrarse receptivo a criterios de otros.

Manejar los resultados de las investigaciones.

Controlar y dirigir al personal subordinado.

Coordinar la admision y el egreso de pacientes.

Registrar los ingresos y egresos de liquidos en el organismo.

Adiestrar al personal nuevo en el servicio.

10. Colaborar con otros profesionales.

11. Hacer anotaciones en la historia clinica.

12. Tomar érdenes médicas a través de la via telefonica.

13. Actualizar y categorizar historias clinicas y medicamentos.

14. Responder preguntas sobre el manejo de pacientes u otros temas.

15. Programar y coordinar visitas al hogar.

16. Redactar informe de visita al hogar.

En el intercambio profesional-colectivo de trabajo:

1.

2.

Reconocer y respetar comportamientos culturales del colectivo.
Participar en las reuniones del colectivo de servicio y la institucion.
Elaborar informes de entrega de tumo.

Participar en visitas del grupo de trabajo al hogar y la comunidad.
Participar en el pase de visita.

Participar en el reporte de entrega/recibo de sala.

Elaborar pedidos de suministros de sala.

Planificar la rotacion de turnos de Enfermeria y elaborar el plan de tumos.
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9. Elaborar o realizar modificaciones al plan de cuidados del paciente.

10. Participar en el analisis de la situacion de salud de su poblacion.

11. Participar en programas de educacion continua para el personal de Enfermeria y otros

profesionales de la salud.

12. Impartir docencia incidental en el puesto de trabajo.

13. Colaborar con el resto del equipo de salud.

14. Capacitar a promotores de salud de la comunidad.

15. Regirse por normas éticas, legales y protocolos del senvicio.
Dichas exigencias, favorecen de manera general el proceso de desarrollo de la competencia
comunicativa, pues constituyen el sustrato para el uso de las funciones comunicativas inherentes a
los diferentes entormnos laborales del colaborador, contextualizadas en situaciones comunicativas, es
decir; fijan los propdésitos a cumplir en el desempefio comunicativo. Entendido como el resultado del
proceso de desarrollo y socializacién de la competencia comunicativa en lengua extranjera del
profesional de la Enfermeria, es su manifestacion real.
El desempefio comunicativo constituye la variable fundamental para su medicion. Ello implica que al
interesarse por el desarrollo de la competencia comunicativa en lengua inglesa, se le otorgue un

lugar privilegiado.

2.2. Determinacion de la variable, dimensiones e indicadores para la caracterizacion del
desempefio comunicativo en lenguainglesa de los colaboradores profesionales de la
Enfermeria.

Dentro de lo estudiado por la investigadora y las consideraciones sefialadas en este trabajo, se
presenta una propuesta de variable y dimensiones desglosadas en indicadores que permitieron
caracterizar el desempefio comunicativo en lengua inglesa del colaborador. Proceso en el cual tiene
un papel trascendente la parametrizacion, fruto del analisis del objeto y/o campo de estudio enla
investigacion, con elementos medibles u observables, que permitan la valoracién acerca del estado,
nivel o desarrollo del fenémeno o proceso que se investiga, a fin de: diagnosticar, caracterizar,

validar, comprobar, demostrar y/o constatar (Afiorga, J. y otros 2008).
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Al parametrizar el campo de accién se tuvo en cuenta que Hemandez, R. (2006) acota el término
variable cual: “(...) caracteristicas de un objeto o proceso que puede variar y formarse con cierto
nimero de elementos (...)" * En cuanto a las dimensiones algunos de estos autores consideran
gue constituyen magnitudes del objeto o proceso en estudio, la autora asume los criterios de
Valcércel, N. y Gonzalez, D. (2001): *(...) las dimensiones seran aquellos rasgos que facilitaran una
primera division dentro del concepto. Es decir, son diferentes partes o atributos a analizar en un
objeto, proceso o fenébmeno expresado en un concepto, o simplemente diferentes direcciones del
andlisis (...)™ Estos autores apuntan que la variable constituye: Rasgos a observar y propiedad de
poder alterar. Los indicadores seran asumidos como variables que indican el valor de otra. Los
valores de la variable utilizada como indicador se determinan de una forma mas directa y evidente
(Aforga, J. y otros 2008)

Fue de incuestionable valor consultar la obra de la Dr.C. Julia Afiorga (1997 b - 2001) y del Dr.C.
Norberto Valcarcel (2001). En la definicién de comunicacion profesional ofrecida por este, se
manifiestan las caracteristicas generales de los procesos comunicativos profesionales, que
enmarcados en las particularidades del contexto del colaborador, conducen a considerar 3 areas
fundamentales de su comunicacion profesional: intercambios profesional-paciente/ffamiliares,
intercambios profesional-profesional e intercambios profesional-colectivo de trabajo, que se plasman
en la definicion de competencia comunicativa en lengua extranjera del profesional de la Enfermeria
propuesta .

Los aspectos tratados en el epigrafe anterior avalan la decision de fijar como variable de estudio: €l
desempefio comunicativo (en situaciones comunicativas profesionales) en lengua inglesa del
colaborador profesional de la Enfermeria para paises angléfonos.

Para establecer las dimensiones e indicadores a evaluar en los instrumentos utilizados, se tomaron
como punto de partida los postulados generales sobre la determinacion materialista dialéctica del
desarrollo del sujeto a través de la actividad y la comunicacion. Se emplearon métodos de utilidad
como el andlisis documental y la sistematizacion. Resulto valiosa la consulta de las obras de
autores como: Macias, R. (2003); Concepcion, J. (2004); Vilca, P. (2006); Dominguez, F. (2007);

Acosta, R. (2008) y Puig, J. (2008).
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Para recopilar la informacion requerida y basada en ella conformar la propuesta de la autora, esta
reconocio un grupo de dimensiones para evaluar el desempefio comunicativo de los colaboradores.
La variable seleccionada permite a los sujetos mostrar su competencia comunicativa. Siendo las
situaciones de comunicacion profesional en el contexto de la colaboracién en salud las que ocupan
a este estudio, la autora anota que adquiere relevancia el reconocimiento de:

v'los intercambios reales que se establecen durante la comunicacién profesional del enfermero.

v'el énfasis en el uso de la lengua en contexto para el desarrollo de la competencia comunicativa.

v'el papel que juega la interrelacion entre las categorias comunicacion, actividad y personalidad.
como criterios de utilidad para considerar como dimensiones a operacionalizar en el conjunto de
indicadores propuestos las siguientes:
1. La dimension Comprension auditiva en situaciones comunicativas profesionales, habilidad que
mas se practica en el proceso de aprendizaje de una lengua, donde la informacion que se recibe es
mayor que la que se produce. De su calidad depende en gran medida el resultado de la
comunicacion, de ahi la importancia que tiene en la labor del colaborador escuchar al paciente y
comprenderlo; ademas de interactuar con colegas en el manejo de un caso. Ello tiene que ver con
como demuestra su habilidad de comprension auditiva mediante el reconocimiento de la intencién
del que habla y la obtencion de informacion especifica del mensaje oral para el llenado de la historia
clinica al ingreso, responder a preguntas sobre el manejo de un paciente. Esta habilidad, a criterio
de Silva, M. (2006), no sélo permite entender el significado de lo que se habla, sino que también
sirve como modelo lingiistico para acostumbrar el oido a los sonidos, pronunciacion, formas
gramaticales y vocabulario de la lengua extranjera.
2. Ladimensién Expresion oral en situaciones comunicativas profesionales, ya que el canal oral es
el mas comunmente usado. Posibilita compartir los pensamientos e influir en el pensamiento ajeno
(Sanchez, C. 2004).Se manifiesta en la correccion con que articula los sonidos y estructura su
discurso, si son comprensibles los puntos esenciales del mensaje que emite pero también en el uso
de las funciones comunicativas inherentes a los diferentes entormos laborales del colaborador, las
gue se presentan contextualizadas en situaciones comunicativas entre este y el paciente u otros

profesionales, por ello constituyen indicadores relevantes: el Grado de correccion con que se
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presenta, orienta y prepara psicologicamente al paciente/familiares al admitir a un nuevo ingreso y el
Grado de correccién con que inicia, desarrolla y termina una conversacion con otro
profesional/colectivo de profesionales sobre el estado y manejo de un paciente.

3. La dimensién Comprension lectora en situaciones comunicativas profesionales se incluye por
haber devenido condicion indispensable para mantenerse actualizado mediante la lectura de
publicaciones y otros textos necesarios para el funcionamiento apropiado en determinados
contextos Yy la superacion profesional, ya que la lectura de bibliografia en inglés ocurre
frecuentemente durante la busqueda de informacion de la especialidad. Estando vinculada a la
preparacion del hombre para la vida en el cumplimiento de las nuevas metas que impone el propio
desarrallo social, al cual, los profesionales del sector no pueden permanecer ajenos. La literatura
especializada es un medio ideal para desarrollar la apreciacion del uso del lenguaje, ya que lo
presenta en un contexto auténtico. Pero el vocabulario en la lengua extranjera no se aprende
simplemente uniendo palabras extraidas del diccionario sino también y sobre todo, mediante la
gjercitacion sistematica que favorezca el aprendizaje en situaciones contextualizadas en las que se
acerca al estudiante a la realidad (Enriquez, 1. 2009).Las respuestas a preguntas directas o
indirectas sobre un texto de la especialidad auténtico o adaptado de mediana complejidad y la
identificacion de la idea principal del texto, son algunos aspectos a evaluar.

4. En el caso de la dimension Expresion escrita en situaciones comunicativas profesionales, se
parte de la lengua como sistema de signos, resulta evidente que el dominio de las estructuras
gramaticales de la lengua extranjera favorece la competencia comunicativa del estudiante, pues le
permitiran demostrar el valor creativo del lenguaje a través de infinidad de oraciones. En ella se
incluyen indicadores que sondean aspectos como la organizacion y coherencia de la informacion, si
son comprensibles los puntos esenciales, el uso del nivel de formalidad requerido, la correccidn con
gue registra los datos personales del paciente en la historia clinica y elabora reporte del estado del
paciente en sus notas de enfermeria al ingreso, producto de la importancia que tiene para que estos
sujetos puedan cumplir con estas funciones de caracter asistencial.

Al determinarse en funcion de las habilidades de la lengua estas dimensiones se mediran por la

correcta solucién de las tareas comunicativas en situaciones comunicativas profesionales.
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5. El aspecto comunicativo del idioma se concreta en determinadas situaciones de la vida en las
gue tienen lugar los elementos tanto linguisticos como extralinguiisticos (Gonzélez, R. 2009). Ello
conlleva a pensar por una parte; en la situacion comunicativa, como la condicién que contiene un
contexto (Acosta, R. 1991) y por otra parte en la percepcion, conducta compleja enla que el
individuo organiza sus sensaciones y toma consciencia de lo real, relacionandolo con un marco de
referencia particular: experiencias, vivencias personales e historia; juega un rol central en la funcién
afectiva de la comunicacion (Agramonte del Sal, A. y Melon, R. 2005), de tanta relevancia en el
contexto enfermero. La dimension Percepcion de la situacion comunicativa profesional es de suma
importancia ya que a través de esta se le proporcionan las herramientas necesarias para que €l
Sujeto al entrar en contacto con otra persona, sea percibido por el otro siempre como personalidad.
Gonzélez, M. (1996) en su estudio sobre la optimizacién de la competencia comunicativa en
dirigentes plantea que esta, con un comportamiento eficaz, refieja el equilibrio dptimo entre la
percepcion de si, de la tarea y del otro en el proceso comunicativo.

Es la percepcion una arista de la comunicacion que juega un papel fundamental en el desarrollo de
la competencia comunicativa, paradgjicamente aungue se reconoce su papel regulador, muchas
veces resulta ignorada. El aspecto perceptivo de la comunicacion es considerado por Andreieva,
G. (1984) y Bodalev, A. (1982), quienes enfatizan en su influencia en la formacion de la
personalidad. Igualmente la Dra. C Angelina Romeu (2005) argumenta que en el intercambio
comunicativo interviene la subjetividad de aquellos que participan (Sales, L.. 2004) cada individuo
construye de acuerdo con la valoracion que hace su personalidad de la situacién comunicativa y la
respuesta que ha de dar a ella en determinado contexto sociocultural, escogiendo los recursos
prescritos por el codigo lingtiistico. Los factores extralingliisticos (comportamentales y emotivos) son
abordados por Finocchiaro, M. (1977), quien destaca su incidencia como facilitadores o barreras a la
comunicacion. Por otra parte la Dra C. Ana Maria Femandez (1996 b), en su estudio "Las
habilidades comunicativas”, toma partido por el componente afectivo de la comunicacion como
factor decisivo en la eficiencia de dicho proceso. Entran a jugar en esta dimensién las necesidades e
intereses del colaborador, al tener en cuenta la comunicacion que le facilita la conducta ética ante el

paciente y otros profesionales (Rodriguez, O. 2003) (Amaro, M. C. 2005).
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Por ello se tienen en cuenta al conformar los indicadores propuestos para esta dimension tanto el
uso del vocabulario segun la situacion y el interlocutor; como la muestra de empatia y respeto por
este y la posibilidad de valorar la efectividad de la interaccion.

6. En cuanto a la dimensién Antecedentes del desempefio comunicativo en situaciones
comunicativas profesionales, se incluye tomando en cuenta que la competencia comunicativa en
lengua extranjera comporta el dominio de habilidades y el desarrollo de estas se basa en aquellos
conocimientos y habilidades que le antecedieron fundamentalmente y las oportunidades que ha
tenido el estudiante de perfeccionar su competencia comunicativa. Vidal, M. y Fernandez, B. (2009),
sefialan que se ha de organizar el proceso de ensefianza aprendizaje en cualquier nivel educativo,
teniendo en cuenta lo que el alumno ya sabe, para determinar qué y como ensefiarle, para que el
nuevo conocimiento se estructure sobre el viejo, mediante la seleccién de los métodos y
procedimientos que garanticen aprendizajes significativos, o sea “(...) el desarrollo de una habilidad
o la atencién a la formacién de una cualidad, se estructuran generalmente a partir de antecedentes
ya adquiridos, por lo que el conocimiento por parte de los profesores del nivel logrado respecto a
estos antecedentes en cada alumno se convierte en un indicador necesario para la concepcion y
estructuracion del proceso de aprendizaje.” La actitud ante el aprendizaje de la lengua, la cantidad
de horas de IFE recibidas y la preparacion idiomatica para la comunicacion con pacientes,
profesionales y colectivos laborales, son algunos de los indicadores a explorar en esta dimension.
En estas dimensiones se integran los componentes de la estructura de la competencia
comunicativa, abordados anteriormente y por constituir su expresion real, permiten conocer el
estado actual del desemperio comunicativo del colaborador, desde el punto de vista de la
comunicacion profesional y contribuyen al establecimiento de indicadores que tienen un caracter
cualitativo, lo que no excluye una posible valoracion cuantitativa.

Se aborda la determinacion de los indicadores, tomando en cuenta el vinculo de la teoria con la
practica y partiendo de la consideracion del rol de la lengua en uso en la ensefianza comunicativa
del inglés con fines especificos. Los indicadores propuestos se encuentran en esencia vinculados
con el modelo de desempefio, en este caso el perfil profesional y las funciones que ha de cumplir el

colaborador.
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Estos criterios, al integrarse permiten hacer un pronostico del desempefio comunicativo probable
con que se pueden manifestar en contextos comunicativos profesionales reales, utilizandose para
su medicion escalas valorativas.

De este modo, el nivel de desempefio comunicativo alcanzado por el colaborador se precis6 a partir
de la medicién de cada indicador seguin las escalas analitico — sintéticas elaboradas al respecto.
Se establecen cuatro categorias, a saber para la definicion operacional del desempefio
comunicativo (en situaciones comunicativas profesionales) en lengua inglesa del colaborador
profesional de la Enfermeria para paises angl6fonos: Muy Apropiado, Apropiado, Poco Apropiado e
Inapropiado.

El colaborador de un nivel de desempefio comunicativo Muy Apropiado. De manera general logra
integrar las cuatro habilidades del lenguaje: comprension auditiva, comprension escrita, expresion
oral y expresion escrita, es capaz de usary reconocer el codigo lingtiistico en textos relacionados
con su especialidad, al opinar y hacer reportes emplea un vocabulario amplio segun el significado y

contexto, empleando Layman’s vocabulary al intercambiar con un paciente y lenguaje técnico en el

caso de la comunicacion interprofesional. Logra emplear con bastante precision y coherencia las
estructuras requeridas por las funciones comunicativas y articula con correccion los sonidos, de
manera que sus mensajes son de manera general comprensibles por el interocutor. (competencia
lingliistica) Al interactuar es capaz de identificar la intencion del que habla y mostrar empatia y
respeto, mediante el empleo de las formas lingiisticas. (competencia socio-linguistica)

En este nivel el colaborador evidentemente tiene los conocimientos necesarios para combinar
formas gramaticales y significados para lograr un texto arménico, creando frases personalizadas y
las habilidades para dar uso a la formalidad requerida por la situacién comunicativa profesional en
que participa, construir discursos coherentes y organizados, asi como seleccionar los mensajes
adecuados, 0 sea conforme a la situacion. (competencia discursiva) Asimismo es capaz de
participar en situaciones comunicativas profesionales, que abarcan tanto intercambios con otros
profesionales como con el paciente, dandole inicio, desarrollo y fin ala comunicacion e incluso
resolviendo interrupciones y otros problemas en la misma con efectividad. Logra determinar el uso

de su gestualidad y entonacion para expresar intenciones y actitudes y es capaz de valorar la
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efectividad de su interaccion.(competencia estratégica) El colaborador en este nivel, comprende los
puntos esenciales de un mensaje, procesa informacién de variedad de canales, emplea sus propias
estrategias para obtenerla y aplicarla, es capaz de mowilizar sus recursos y conocimientos anteriores
para comunicarse con correccion al realizar tareas propias de su actividad laboral y dar solucién a
las problematicas que se plantean. (competencia cognitiva) Igualmente logra satisfacer necesidades
del contexto en la comunicacion y es capaz de aplicar sus conocimientos en cuanto a las diferencias
culturales para incursionar en las dimensiones psicoldgica y social del paciente, al establecer
relaciones humanas y al tratar casos especificos en concordancia con las situaciones
comunicativas planteadas. (competencia sociocultural)

El colaborador de un nivel de desempefio comunicativo Apropiado. De manera general logra
integrar las cuatro habilidades del lenguaje: (comprensién auditiva, comprension escrita, expresion
oral y expresion escrita), aunque con ciertas dificultades en las dos Ultimas, es capaz de usar y
reconocer el codigo lingliistico en textos relacionados con su especialidad, emplea un vocabulario
adecuado a sus necesidades de expresion, segun €l significado y contexto, logra emplear con
bastante precision y coherencia las estructuras requeridas por las funciones comunicativas y articula
con correccion los sonidos. (competencia linguiistica) Al interactuar es capaz de identificar la
intencién del que habla y mostrar empatia y respeto por el interlocutor mediante el empleo de las
formas lingliisticas.(competencia socio-inglistica) En este nivel el colaborador posee los
conocimientos necesarios para combinar elementos dentro del texto eficazmente y las habilidades
para dar uso a la formalidad requerida por la situacién comunicativa profesional en que participa,
construye discursos coherentes pero adolecen de la organizacion requerida, es capaz de
seleccionar los mensajes adecuados, 0 sea conforme a la situacion. (competencia discursiva)
Asimismo es capaz de participar en situaciones comunicativas profesionales, dandole inicio,
desarrollo y fin a la comunicacion e incluso resolviendo interrupciones y otros problemas en la
misma con efectividad. Logra determinar el uso de su gestualidad, no asi de la entonacion para
expresar intenciones y actitudes y es capaz de valorar la efectividad de su interaccion. (competencia
estratégica) El colaborador en este nivel, comprende los puntos esenciales de un mensaje, procesa

informacién de variedad de canales, con predominio del visual y el auditivo, emplea sus propias
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estrategias para obtenerla y aplicarla, es capaz de mowilizar sus recursos y conocimientos anteriores
para comunicarse con cierta correccion al realizar tareas propias de su actividad laboral y dar
solucién alas probleméticas que se plantean. (competencia cognitiva) Igualmente logra satisfacer
necesidades del contexto en la comunicacion y es capaz de aplicar sus conocimientos en cuanto a
las diferencias culturales para incursionar en las dimensiones psicoldgica y social del paciente, al
establecer relaciones humanas, en concordancia con las situaciones comunicativas planteadas.
(competencia sociocultural)

El colaborador de un nivel de desempefio comunicativo Poco Apropiado. De manera general no
logra integrar las habilidades productivas del lenguaje: expresion escrita y oral, se caracteriza por
reconocer el codigo lingliistico en textos relacionados con su especialidad, emplea un vocabulario
limitado, en ocasiones sin tener en cuenta el significado y contexto. Pese a que no tiene el control
total de algunas estructuras gramaticales complejas, puede articular con escasa correcciéon algunos
sonidos. (competencia linguistica) Al interactuar es capaz de identificar la intencion del que hablay
mostrar empatia y respeto por el interlocutor mediante el empleo de las formas lingUiisticas.
(competencia socio-lingUistica) En este nivel el colaborador posee escasos conocimientos que no le
permiten combinar formas gramaticales y significados para lograr un texto arménico y no es capaz
de tener en cuenta la formalidad requerida por la situacidon comunicativa profesional en que
participa, no hay coherencia u organizacién en su discurso y no logra seleccionar los mensajes
adecuados segun la situacion. (competencia discursiva) Asimismo al participar en situaciones
comunicativas profesionales, ignora como mantener el hilo comunicativo sin o ante la presencia de
interrupciones y otros problemas en la misma con efectividad. Logra determinar el uso de su
gestualidad y puede experimentar dificultades a la hora de valorar la efectividad de su interaccion.
(competencia estratégica ) El colaborador en este nivel, comprende los puntos esenciales de un
mensaje, procesa informacion de al menos un canal, fundamentalmente el visual, emplea sus
propias estrategias para obtenerla y aplicarla, es capaz de movilizar sus recursos y conocimientos
anteriores para comunicarse con dificultad al realizar tareas propias de su actividad laboral y no logra
dar solucién alas probleméaticas que se plantean. (competencia cognitiva) Presenta dificultades en

cuanto a la valoracion y satisfaccion de las necesidades del contexto en la comunicacion pero es
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capaz de aplicar sus conocimientos en cuanto a las diferencias culturales para incursionar en las
dimensiones psicologica y social del paciente, al establecer relaciones humanas , auxilidndose del
lenguaje no verbal, en concordancia con las situaciones comunicativas planteadas. (competencia
sociocultural)

El colaborador de un nivel de desempefio comunicativo Inapropiado. De manera general no logra
hacer uso adecuado ni de las habilidades receptivas (comprension auditiva, comprension escrita) ni
de las habilidades productivas del lenguaje:( expresion oral y expresion escrita), no puede reconocer
el codigo lingistico en textos relacionados con su especialidad, su comunicacion en situaciones
comunicativas profesionales es minima, basada en vocabulario memorizado, simple y concreto.
Evidencia una rudimentaria relacion entre las estructuras utilizadas y las funciones comunicativas,
articula sonidos que no se aproximan a la pronunciacion inglesa. (competencia linguiistica) Al
interactuar es capaz de identificar la intencién del que habla, sin embargo no le es posible
desenvolverse en situaciones en las cuales se requiere dar muestras de cortesia. (competencia
socioHinglistica) En este nivel el colaborador no posee los conocimientos necesarios para combinar
formas gramaticales y significados para lograr un texto arménico y las habilidades para dar uso a la
formalidad requerida por la situacién comunicativa profesional en que participa, construir discursos
coherentes u organizados, asi como seleccionar los mensajes adecuados, conforme a la
situacion.(competencia discursiva) Asimismo es capaz de participar exclusivamente en situaciones
comunicativas profesionales, que involucren intercambios con el paciente, dandole inicio y fin a la
comunicacion, pero sin posibilidades de resolver interrupciones u otros problemas en la misma. El
uso de su gestualidad puede o0 no acompariar de manera adecuada sus intenciones y actitudes, no
repara en el chequeo de la efectividad de su interaccion. (competencia estratégica) El colaborador
en este nivel, no logra comprender los puntos esenciales de un mensaje y sus conocimientos
anteriores son insuficientes para comunicarse al realizar tareas propias de su actividad laboral, no
consigue dar solucién a las probleméaticas que se plantean. (competencia cognitiva) No logra
satisfacer necesidades del contexto en la comunicacion e incursiona de forma limitada en las
dimensiones psicologica y social del paciente, con dificultad para el establecimiento de relaciones

humanas. (competencia sociocultural).
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A continuacién se muestran los resultados de la parametrizacion del campo de accién. Se

operacionalizé la variable en estudio; el desempefio comunicativo (en situaciones comunicativas

profesionales) en lengua inglesa del colaborador profesional de la Enfermeria para paises

angléfonos (Tabla 1). Los indicadores se muestran en detalle en el anexo 6.

Tabla 1. Operacionalizacion de la variable desempefio comunicativo (en situaciones

comunicativas profesionales) en lengua inglesa del colaborador profesional de la

Enfermeria para paises angléfonos

DIMENSIONES

INDICADORES

1. Comprensioén auditiva
en situaciones
comunicativas

profesionales.

1.1.-Grado de correccion con que reconoce la intencion del que habla.

1.2.- Forma en que obtiene informacién especifica del mensaje oral para el llenado

de la historia clinica al ingreso de un paciente.

1.3.-Grado de pertinencia con que responde a preguntas sobre el manejo de un

paciente seguin reporte de entrega de turno.

2. Expresion oral
en situaciones
comunicativas

profesionales.

2.1- Grado de correccion con que articula los sonidos.

2.2.- Grado de correccion con que estructura su discurso.

2.3.- Forma en que se comprenden los puntos esenciales del mensaje.

2.4.- Grado de correccidn con que se presenta, orienta y prepara psicologicamente

al pacienteffamiliares al admitir a un nuevo ingreso.

2.5.- Grado de correccion con que inicia, desarrolia y termina una conversacion con
otro profesional/colectivo de profesionales sobre el estado y manejo de un nuevo

paciente.(reporte de entrega de turno)

3. Comprension lectora
en situaciones
comunicativas

profesionales

3.1.-.Grado de correccidn con que identifica la idea principal del texto.

3.2.- Grado de correccidn con que responde a preguntas directas o indirectas sobre
un texto de la especialidad auténtico o0 adaptado de mediana complejidad.

3.3.-Grado de correccion con que brinda informacion no explicita (inferencia) en un

listado de materiales y suministros requeridos en un servicio.

4. Expresion escritaen
situaciones
comunicativas

profesionales

4.1.- Grado de organizacion y coherencia de la informacion.

4.2 - Grado en que se comprenden los puntos esenciales.

4.3 .- Uso del nivel de formalidad requerido.

4.4.-Grado de correccidn con que registra los datos personales del paciente en la

historia clinica al ingreso.

4.5.- Grado de correccion con que elabora el reporte del estado del paciente en sus

notas de enfermeria al ingreso.
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5. Percepcion de la
situacién comunicativa

profesional

5.1.-Uso de gestualidad y entonacion para expresar sus intenciones y actitudes.

5.2.-Grado de pertinencia del mensaje.

5.3.-Uso del vocabulario segun la situacion y el interlocutor.

5.4.-Negociacion del significado en la solucidn de las probleméticas planteadas.

5.5.- Solucion a interrupciones y otros problemas en la comunicacion.

5.6.-Valoracion de la efectividad de su interaccion.

5.7.-Manifestacion de empatia y respeto por el interlocutor.

5.8.-Satisfaccion de las necesidades del contexto.

5.9.-Incursion en las dimensiones psicoldgica y social del paciente.

6. Antecedentes del
desempefio
comunicativo en
situaciones
comunicativas

profesionales

6.1.-Cantidad de horas de IFE recibidas.

6.2.-Afio de graduacion.

6.3.-Titulo académico alcanzado.

6.4.- Preparacion idiomética para la comunicacion profesional-paciente/familiares.

6.5.-Preparacion idiomética para la comunicacion profesional-profesional.

6.6.-Preparacion idiomética para la comunicacion profesional-colectivo de trabajo.

6.7- Nivel de importancia que le atribuye a la competencia en la comunicacion en

lengua extranjera de un colaborador.

6.8.-Actitud ante el aprendizaje de la lengua.

6.9.-Autovaloracion del profesional acerca de su desempefio comunicativo en

situaciones comunicativas profesionales.

2.3 Analisis de los principales resultados de los instrumentos aplicados.

La determinacion del estado actual del desempefio comunicativo en lengua inglesa de los

colaboradores es imposible sin el empleo del diagnéstico, término originario de las Ciencias

Médicas, cuya incorporacion al contexto educativo se debe ala psicologia aplicada.

Entre la diversidad de concepciones consultadas destaca la de Silvestre, M. (1999) , quien define al

diagndstico como “(...) la determinacion del estado de un objeto, hecho o proceso en un momento

determinado para su transformacion en funcién de un objetivo dado(....)™™ El diagnéstico como

parte de la investigacion se basa en la definicion anterior y su realizacion permitié caracterizar el
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estado actual del desemperio comunicativo en lengua inglesa de los colaboradores, propiciando la

determinacién de los niveles actuales de desempefio comunicativo de estos sujetos y la elaboracion

de un inventario de problemas.

La muestra fue seleccionada segun la técnica de muestreo intencional. Los sujetos muestreados

manifestaron su acuerdo con la participacion en el estudio y se les dio a conocer €l significado de

términos clave en los cuestionarios empleados. Las muestras utilizadas para la caracterizacion, a

partir de los instrumentos aplicados, aparecen en la tabla 2.

Tabla 2. Estructura de la poblacién segun los instrumentos aplicados en la caracterizacion.
INSTRUMENTOS POBLACION MUESTRA %

Cuestionario a colaboradores en disposicion de 58 438 83
cumplir mision en paises angléfonos (DCM)

Cuestionario a profesores de IFE 58 10 17
Guia de observacion a actividades de situaciones 58 48 83
comunicativas profesionales a colaboradores DCM

Prueba de desempefio comunicativo a 58 438 83
colaboradores DCM

Se diagnostico el estado del desempefio comunicativo en idioma inglés mediante diferentes
métodos y técnicas que permitieron revelar los problemas existentes al triangular los resultados
desde perspectivas multiples. El andlisis de sus principales resultados se resume a continuacion.
Andlisis de los resultados de la observacion de las actividades de situaciones
comunicativas profesionales de los colaboradores en disposicion de cumplir mision en
paises angléfonos (DCM).
Fueron observados 48 colaboradores en disposicion de cumplir misién en dos facultades de
Ciencias Médicas: “Miguel Enriquez” y “Enrique Cabrera”. La dimension referida a la Percepcion de
la situacion comunicativa profesional, segun se recoge en la guia de observacion aplicada, ofrecié
los resultados siguientes (Anexo 7) (Tablas 3 y 4):

e Mas del 50% de los colaboradores DCM se incluyen en la categoria de “apropiado” en cuanto

al uso de la gestualidad y la pertinencia del mensaje.
e Mas del 50% de los colaboradores DCM observados hicieron un uso “poco apropiado” del

vocabulario y presentaron dificultades para la negociacion de los significados.
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e Un 91.7% de los colaboradores consigue valorar la efectividad de su interaccién con el
hablante.

¢ Un 50% satisface de forma no apropiada las necesidades del contexto comunicativo.

e Un91,7 % logra solucionar interrupciones y otros problemas en la comunicacion.
Anadlisis de los resultados de la aplicacion de la encuesta a colaboradores en disposicion de
cumplir misién en paises angléfonos (DCM).
El analisis de las respuestas al cuestionario aplicado a los colaboradores DCM, muestra gue mas
del 50% de estos considera que tanto su actitud ante el aprendizaje de idioma, como la preparacion
para el intercambio con familia, paciente y con el colectivo de trabajo son regulares, mientras que
aquella para el intercambio entre profesionales, es calificada de mala. (Anexo 8) (Tabla 5)
La tabla 5 muestra que la preparacion para los intercambios profesional-profesional es un area de
mejora clave en los colaboradores, a ello contribuye en gran medida la dificultad para emplear el
vocabulario adecuado, sobre lo cual intervienen mdiltiples factores como la escasez de bibliografia y
la escasa exposicion al inglés con fines especificos incluso en la formacién profesional.
Mas del 50% de los muestreados, a partir de la informacion recogida en el cuestionario, no presenta
dificultades en relacion con la percepcion de la situacién comunicativa profesional en lengua inglesa
especificamente en cuanto a: mostrar empatia y respeto por el interlocutor, satisfacer necesidades
del contexto e incursionar en las dimensiones psicologica y social del paciente. (Anexo 8) (Figura 2)
De manera general el desempefio comunicativo en situaciones comunicativas profesionales es
valorado de malo (45.8%) (Anexo 8) (Tabla 6)
Los colaboradores aportaron informacion sobre los principales problemas que interfieren con su
adecuada preparacion para la comunicacion profesional. A partir del procesamiento de los
problemas identificados por los colaboradores DCM, se pudo identificar que el acceso a cursos
resulté ser el problema mas identificado por los encuestados (54%), seguidos por problemas
personales (29%) y la escasez de base material de estudio (27%). Por otra parte, el hecho de que
se considerara como un problema, la calidad de los cursos (25%), resulta significativo en el contexto
actual en el que se enfatiza en el necesario perfeccionamiento de la Educacion Superior. (Anexo 8)

(Tabla 7)
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En la exploracion de la dimension Antecedentes del desempefio comunicativo se destacan los
siguientes resultados:

-El1 86.9% del total de la muestra de los colaboradores considerd altamente importante, para un
futuro colaborador, poseer competencia comunicativa en la lengua extranjera. (Anexo 8) (Gréfico 1)
-La mayoria de los encuestados se graduaron después de 1995 y han recibido entre 40y 70 de
horas de inglés con fines especificos (IFE) (Anexo 8) (Tabla 8). Esta cifra parece guardar relacion
con el problema sefialado por 26 (54%) de los colaboradores DCM: la dificultad para acceder a
cursos de inglés para fines especificos. El hecho de que la cantidad de horas de IFE a que han sido
expuestos los colaboradores , no exceden para la mayoria de estos las 70 horas (s6lo 8
colaboradores declaran haber recibido un nimero de horas superiores a esta cuantia) contrasta
tanto con los planes de estudio de pregrado correspondientes , teniendo en cuenta que la mayoria
son graduados con posterioridad al afio 1995 (37 colaboradores) (Instituto Superior de Ciencias
Médicas 1999) (Instituto Superior de Ciencias Médicas 1996) (Programa de la disciplina Inglés
2007), en dichos programas de pregrado , el rango de horas de inglés con fines especificos se
muestra alrededor de las 66 horas, impartidas durante 15 semanas, asi como con €l criterio
unanime de los profesores encuestados de que el incremento del nimero de horas-clase
asignadas en el plan de estudios al IFE en la formacién profesional, contribuiria a mejorar la
educacién de postgrado.

-De los 48 encuestados, 10 ostentan el titulo académico de Master, para un 20.8%. Ninguno es
Doctor aiin en alguna ciencia especifica.

Con la mirada puesta en que los cursos de IFE obedezcan a las necesidades de los estudiantes, se
indag6 sobre las areas tematicas que deben abordarse en los mismos, segun el criterio de los

colaboradores DCM, los mismos consideraron las siguientes, en orden descendente: (Anexo 8)

1. Comunicacién en la clinica y el hospital. 5. Areas teméticas relacionadas con las
2. Comunicacion en general. especialidades: hematologia, cuidados
3. Comunicacion profesional —paciente. intensivos, administracion y pediatria.
4. Fundamentalmente inglés técnico. 6. Comunicacion para el pase de visita.
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Con la misma intencién se exploré la forma en que les gustaria recibir un curso de IFE para su
especialidad. Las respuestas incluyeron: tedrico-practico, dinAmico e interactivo, regular o
sistematicamente, presencial, con bibliografia complementaria, con mucho apoyo auditivo, visual y
empleo de medios didacticos.

Andlisis de los resultados de la aplicacion de la encuesta a profesores y facilitadores de
cursos de postgrado de IFE para Enfermeria.

Fue de utilidad aplicar un instrumento afin a otra parte de la muestra; los profesores o facilitadores
de cursos de postgrado de inglés con fines especificos (IFE) en Ciencias Médicas. Se encuestd a
10 de 23 profesores de inglés con fines especificos para postgrado que tuvieran experiencia en €l
trabajo en dichos cursos con licenciados en Enfermeria en tres Facultades de Ciencias Médicas
de la capital (Miguel Enriquez, Enrique Cabrera y Manuel Fajardo), que constituyeron el universo.
Como se observa, la muestra menor fue la de los profesores, debido a gue en el momento del
estudio, de los cursos de postgrado de inglés con fines especificos que se impartian en las
distintas facultades de Ciencias Médicas, ninguno estaba dirigido a licenciados en
Enfermeria en especifico, aunque si estos profesionales, escasamente, formaban parte de la
matricula de los cursos que se impartian a  otras especialidades biomédicas, fundamentalmente
Medicina.

Ante la pregunta de qué propuestas podrian hacerse para mejorar la superacion en IFE para los
colaboradores profesionales de la Enfermeria, el 100% de los encuestados considerd que esta,
debia ser mejorada en los aspectos que se muestran en latabla 9 (Anexo 9). Enla cual se aprecia
que el 100% propuso un incremento del nimero de horas clase asignadas en el plan de estudios al
inglés con fines especificos en la formacién profesional, el 40% consider6 que debian incluirse
temas culturales y éticos y una mayor colaboracion entre el profesor de IFE y los profesionales del
area de contenido (90%), asi como el incremento de la motivacion de los enfermeros (50%). Las
caracteristicas personales del profesor tales como flexibilidad, adaptabilidad, creatividad,
recursividad, capacidad de organizacién y conocimientos sobre la especialidad de Enfermeria.
(100%); fueron sugeridas por los profesores encuestados, asi como una mejoria en el acceso,

opciones Y recursos dirigidos a la superacion de los profesores de IFE. (20%)
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A fin de conocer los criterios de los encuestados acerca de la necesidad y posibilidad de mejora de

la superacion en inglés con fines especificos de los colaboradores, la atencion de los encuestados

se llevo hacia las tematicas que debian abordarse y las habilidades a desarrollar. Se obtuvieron los

siguientes resultados (Anexo 9) (Tabla 10):

v el 50% valor6 que Talking about someone’s health debia ser una de las tematicas a tocar.

v' el 40% propuso Describing places and pains..

v"Una representacion significativa aportd como tematica clave para el desarrollo de la
competencia comunicativa en el colaborador: Asking and giving information about past, present
and future health problems.

v' El40% entendi6 que se deberian desarrallar las habilidades para el reporte de casos.

v/ Como habilidad de importancia a desarrollar fue considerada la expresion oral por el 30%.

Se observa que con relacion a la dimension Antecedentes del desempefio comunicativo en

situaciones comunicativas profesionales, la mayoria de los profesores consideran desfavorable la

actitud ante el aprendizaje de la lengua para el desempefio profesional de los profesionales de la

Enfermeria. El hecho de que no se consideré como bueno ninglin componente de la preparacion

para los intercambios: profesional-pacientes o sus familiares, profesional-profesional y profesional-

colectivo, permite afirmar que existe necesidad de trazarse metas que promuevan la superacion

idiomatica de estos profesionales que partan de un estudio profundo de los usos y necesidades

comunicativas de los mismos.

El 70 % de los profesores encuestados valora que los profesionales de la Enfermeria se encuentran

mal preparados tanto para los intercambios profesional-profesional como profesional- colectivo

laboral. (Anexo 9) (Tabla 11) Son estos precisamente los intercambios que sélo se veran

favorecidos desde la ensefianza-aprendizaje del inglés con fines especificos (y no con fines

generales), por las caracteristicas del lenguaje técnico-cientifico que requiere esta area de la

comunicacion profesional. Ello impone alas universidades de Ciencias Médicas apostar por

explotar las potencialidades del subsistema educativo de postgrado para implementar el proceso de

mejoramiento del desempefio comunicativo de estos profesionales, en aras de satisfacer las

demandas de la sociedad.
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En congruencia con lo hasta aqui visto, 10 profesores, el 100% de la muestra seleccionada, le
atribuyen una alta importancia a la competencia en la comunicacién en lengua extranjera de un
futuro colaborador. Ningun profesor hallé gue la negociacion de significados, como elemento clave
de la competencia comunicativa y por tanto del desempefio comunicativo, ocurriera de manera muy
apropiada o al menos apropiada en los profesionales de la Enfermeria. (Anexo 9) (Tabla 12)

Oftros comentarios recogidos incluyen que a los docentes les interesa 0 aspiran a conocer mas
informacién respecto al contenido de la especialidad en cuestion (tema), funciones comunicativas,
tipos de textos y de relaciones que se establecen entre los hablantes en el contexto de uso.
Andlisis de los resultados de la aplicacion de la prueba de desempefio a colaboradores en
disposicion de cumplir mision. (Diagndéstico)

Con la finalidad de verificar si el instrumento de evaluacion del desempefio comunicativo, elaborado
por la autora sobre la base de la propuesta de sus dimensiones, cumplia su intencionalidad, se
realizd un ensayo piloto con 10 colaboradores profesionales de la Enfermeria, conducido por
profesores de inglés, previamente entrenados para este fin, quienes ademas valoraron y
contribuyeron a perfeccionar el instrumento. Se establecieron cuatro niveles de evaluacion del
desempefio: muy apropiado, apropiado, poco apropiado e inapropiado. Se determiné que una
propuesta de dimensiones e indicadores agrupados en la variable desemperio comunicativo (en
situaciones comunicativas profesionales) en lengua inglesa del colaborador profesional de la
Enfermeria para paises angléfonos debe integrar el instrumento de evaluacion del desempefio que
permitira presentar los principales resultados de la exploracion diagnéstica, determinar los niveles de
desempefio comunicativo de los colaboradores muestreados Y la constatacion parcial de la
estrategia propuesta.

Se aplicé una prueba de desempefio (Anexo 10), a una muestra intencional de 48 DCM
seleccionados mediante una prueba de aptitud, acomparnada de un examen oral y escrito. .Al
tabular las pruebas de desempefio comunicativo aplicadas a colaboradores en DCM, se detectd
gue tanto la comprensién auditiva, como la expresion oral, la comprension lectora, la expresion
escrita y la percepcion de la situacion comunicativa profesional, eran de manera general

inapropiadas.
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En general se aprecia, segun la moda y la mediana, que el desempefio comunicativo de los
colaboradores DCM para paises anglofonos es Inapropiado. (Anexo 10) (Tabla 14). EI desempefio
comunicativo fue valorado de inapropiado al igual que sus dimensiones y el 89,9% de sus 18
indicadores evaluados, los restantes dos indicadores fueron evaluados de poco apropiados. (Anexo
10) (Tablas 13 -16) En particular:

En relacién con la dimension Comprension auditiva en situaciones comunicativas profesionales.
Sélo un 2% de los colaboradores evaluados alcanzaron un desempefio muy apropiado en los
indicadores 1.2 (Forma en que obtiene informacion especifica del mensaje oral para el llenado de la
historia clinica al ingreso de un paciente) y 1.3 (Grado de pertinencia con que responde a preguntas
sobre el manejo de un paciente seguin reporte de entrega de tumo.) El 46% de los evaluados
obtiene la informacion especifica del mensaje oral para el llenado de la historia clinica al ingreso de
manera inapropiada. Se evidenci6 que el grado de correccién con que reconocen la intencion del
gue habla fue Poco Apropiado para el 56,25%, la Forma en que obtienen informacién especifica del
mensaje oral para €l llenado de la historia clinica al ingreso del paciente, arroj6 un 45,83% en la
condicion de Poco Apropiado, mientras que el Grado de correccion con que responden a preguntas
sobre el manejo de un paciente seguin reporte de entrega de tumo, fue determinado para un
41,67% igualmente como Poco Apropiado. (Anexo 10) (Tablas 13 - 16)

Los puntajes de la dimension Expresion oral en situaciones comunicativas profesionales, se
agrupan en la categoria de inapropiado, el indicador que resulta con un porcentaje mas elevado es
el referido al Grado de correccién con que se estructura el discurso (46%), esto apunta a la
necesidad de desarrollar habilidades de expresion oral. (Anexo 10) (Tablas 13-16)

En cuanto a la dimensién Comprension lectora en situaciones comunicativas profesionales el
desempefio comunicativo de la mayoria de los colaboradores se movié entre las categorias de
Poco apropiado e Inapropiado. Mas de un 40% de los evaluados mostrd que identifican laidea
principal del texto y que brindan informacion no explicita (inferencia) en un listado de materiales y
suministros requeridos en un servicio de manera inapropiada. (Anexo 10) (Tablas 13-16)

Al analizar los resultados obtenidos en la exploracion de la Expresion escrita en situaciones

comunicativas profesionales, se destacan de manera alarmante dos indicadores: el 4.5.-Grado de
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correcciéon con gue elabora reporte del estado del paciente en sus notas de enfermeria al ingreso
(75% Inapropiado) y el 4.1.- Grado de organizacion y coherencia de la informacion. (52%
Inapropiado). Estos resultados se cree obedecen al esperado retraso en el desarrollo de las
habilidades productivas, en especial de la expresion escrita, asi como a factores de orden
psicolégico y del entomno. (Anexo 10) (Tablas 13-16)

La Percepcion de la situacion comunicativa profesional, aungue no ampliamente representada en
la prueba de desempefio y si en la guia de observacion y la encuesta, arroja resultados que
corroboran, que en el desempefio comunicativo en lengua inglesa de los muestreados, se tienen
presentes los elementos de la dimensién Percepcion de la situacién comunicativa profesional. Los
resultados evidencian serias insuficiencias en el Uso del vocabulario segun la situacion y el
interlocutor, con un 65% de evaluados como Poco apropiado. Asimismo el indicador 5.1 o
Negociacion del significado en la solucién de las problematicas planteadas reflejé que mas de un
70% de los muestreados se hallaban dentro de las categorias de Poco apropiado e Inapropiado.
Estos resultados constituyen un freno en el desarrollo de la competencia comunicativa en lengua
inglesa de los colaboradores, el cual sélo es posible si los colaboradores son motivados, a través de
una intervenciéon pedagogica que permita lograr una mejor preparacion para la comunicacion
profesional. (Anexo 10) (Tablas 13-16)

El andlisis de las medias de los resultados obtenidos al aplicar la prueba de desempefio, muestra
gue el 89% de los 18 indicadores fueron considerados de Inapropiados; mientras que el 11%
restante (2 indicadores), fueron evaluados de Poco Apropiado. (Anexo 10) (Tabla 14)

Algunos resultados de latriangulacion

Se asumid el valor de la triangulacion como técnica que brinda rigor a la investigacion educativa
(Lopez, J.y Baxter, E. 1996) para contrastar informacion obtenida por diversas fuentes y métodos,
esta técnica posibilita una mayor fiabilidad al contrastar algunos indicadores incluidos en los
diferentes instrumentos, lo cual potencia la caracterizacion del desempefio comunicativo estudiado,
al otorgarle al analisis de los resultados de las indagaciones empiricas realizadas un caracter
cuantitativo y cualitativo. Se triangul6 la informacion ofrecida por las encuestas a colaboradores y a

profesores y la guia de observacion a actividades de situaciones comunicativas profesionales de
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los colaboradores. Al contrastar la informacion aportada, se pudieron detectar las siguientes
insuficiencias y fortalezas en el desempefio comunicativo en situaciones comunicativas
profesionales atendiendo a las dimensiones antecedentes del desempefio comunicativo y
percepcion de la situacién comunicativa profesional.
Fortalezas:
» Todos los muestreados coinciden en que la importancia de la competencia comunicativa en
lengua extranjera del colaborador es alta.
» La mayoria de los colaboradores muestreados consigue valorar la efectividad de su interaccion
con el hablante.
» La mayoria de los colaboradores muestreados logra solucionar interrupciones y otros problemas
en la. comunicacion.
» Existe un consenso en relacion con la necesidad de mejorar la superacion en IFE de los
colaboradores profesionales de la Enfermeria por parte de los profesores encuestados.
Insuficiencias:
» Laactitud ante el aprendizaje del idioma inglés con fines profesionales es considerada regular.
(colaboradores: 54%) (profesores: 60%)
» Lapreparacion para los intercambios entre los profesionales y los pacientes o sus familiares es
considerada ampliamente como regular. (colaboradores: 58%, profesores: 70%)
» La preparacion para los intercambios entre los profesionales (para la cual se requiere un mayor
uso de vocabulario técnico) es valorada de mala. (colaboradores: 52 %, profesores: 70 %)
» La cantidad de horas de IFE a que han sido expuestos los colaboradores DCM, no exceden
para la mayoria de estos las 70 horas.
» Un 45% de colaboradores DCM se auto valora con un mal desempefio comunicativo.
» El acceso a cursos de superacion y los conocimientos particulares de la especialidad a que
deben enfrentarse constituyen limitaciones para el desempefio de los profesores de IFE.
Resultados similares en cuanto a la preparacion para la comunicacion profesional fueron

encontrados durante la etapa exploratoria de la investigacion en colaboradores en cumplimiento de
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misién en paises angléfonos y por otros autores, en relacion con profesionales de las Ciencias

Médicas en general. (Duran, J.D. sff; Torres, N. 2007; Garcia, A. J. 2009)

2.4 Niveles actuales de desempefio comunicativo en lenguainglesa de los colaboradores
profesionales de la Enfermeria.

Se aplicé una prueba de desempefio comunicativo a 48 colaboradores en disposicion de cumplir
misién en paises anglofonos, integrantes de la matricula del curso de postgrado de inglés con fines
especificos “Inglés para colaboradores de la salud I’ que se imparti en el periodo comprendido
entre el 16 de Noviembre y el 4 de Junio, en las Facultades de Ciencias Médicas “Miguel Enriquez”
y “Enrique Cabrera”, de Ciudad de la Habana.

Para la determinacion de los niveles de evaluacion del desempefio comunicativo de los
colaboradores DCM, sus indicadores y dimensiones se consideraron las medias aritméticas de las
puntuaciones alcanzadas atendiendo a que se consider6 en el desempefio comunicativo de cada
colaborador las categorias de evaluacion mas adecuadas atendiendo a la variable; se le asign6 una
puntuacion a cada una de estas categorias. Muy Apropiado (5); Apropiado (4); Poco apropiado
(3); Inapropiado (2). Como el maximo de puntos gque puede alcanzar cada colaborador es 90, y el
minimo de puntos 36 (1:36 ; PA: 54; A: 72; MA: 90); de ahi que al calcular las medias
correspondientes se obtienen los intervalos:

45 - 5:Muy Apropiado (MA); 4 - 4,49 : Apropiado (A);

3-3,99: Poco Apropiado (PA);  2- 2,99: Inapropiado (I)
A partir del enfoque de sistema aplicado a los resultados de esta indagacion empirica, se pudieron
agrupar los problemas en el desempefio de los muestreados en las dimensiones comprension
auditiva, expresion oral, comprension lectora, expresion escrita y percepcion, todas en situaciones
comunicativas profesionales. Para el procesamiento de la informacién obtenida con la aplicacion de
la prueba de desempefio comunicativo (Anexo 10) (Tablas 13-16), se emplearon medidas de
tendencia central como la media, la mediana y la moda. En el anexo 10 (Tabla 16) se muestra un
resumen de los resultados del célculo de la media de las dimensiones evaluadas. El andlisis de

estos resultados, incluyendo la valoracion general de cada dimension se muestra a continuacion.
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Dimensién 1. Comprension auditiva en situaciones comunicativas profesionales.

Se tuvieron en cuenta 3 indicadores, el Grado de correccién con que reconoce la intenciéon del que
habla, la Forma en que obtiene informacion especifica del mensaje oral para el llenado de la historia
clinica al ingreso de un paciente y el Grado de pertinencia con que responde a preguntas sobre €l
manejo de un paciente segun reporte de entrega de tumo. El primero fue valorado con una media
de 2,87, esta fue de 2,79, para el segundo indicador y para el tercero, la media fue de 2,91. Todos
valorados de inapropiados. La dimension resultd en la categoria de Inapropiada con una media de
2,861. Estos resultados evidencian problemas en la comprension auditiva en situaciones
comunicativas profesionales desde el desempefio comunicativo de los colaboradores.

Dimension 2. Expresion oral en situaciones comunicativas profesionales.

En esta dimensién se tuvieron en cuenta cinco indicadores fundamentales (Anexo 10) (Tabla 16), al
tabular los datos por indicadores, se observa que el primero de ellos, dirigido al Grado de correccion
con que articula los sonidos alcanz6 una media de 2,91 puntos, estando ubicado en el intervalo de
Inapropiado. El segundo indicador estuvo encaminado a medir el Grado de correccion con que
estructura su discurso y alcanz6 una media de 2,79 puntos siendo valorado como Inapropiado.

El tercer indicador estuvo dirigido a la Forma en que se comprenden los puntos esenciales del
mensaje, con una media de 2,93 para el intervalo de Inapropiado. Un comportamiento similar
tuvieron el cuarto y quinto indicador referente al Grado de correccion con que se presenta, orienta y
prepara psicolégicamente al paciente/familiares al admitir a un nuevo ingreso; y el Grado de
correccion con que inicia, desarrolla y termina una conversacion con otro profesional/colectivo de
profesionales sobre el estado y manejo de un nuevo paciente (reporte de entrega de tumo),
respectivamente, con medias de 2,93 (categoria de Inapropiado). En sentido general, la dimension
result6 Inapropiada (media igual a 2,908).

Dimension 3. Comprension lectora en situaciones comunicativas profesionales.

Dos de sus indicadores resultaron Inapropiados (1°y 3°), mientras que el 2% resultd Poco
Apropiado, con medias de 2,77; 2,91 y 3,06, respectivamente, para darle a la dimension la
calificacion de Inapropiada (media igual a 2,917). Estos resultados muestran que en esta dimension

los sujetos revelan problemas en su desempeiio comunicativo. (Anexo 10) (Tablas 13-16)
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Dimensidn 4. Expresion escrita en situaciones comunicativas profesionales.
En el Anexo 10 (Tablas 13-16) se muestran los cinco indicadores contemplados en esta dimension:
Grado de organizacién y coherencia de la informacion ( media igual a 2,68), grado en que se
comprenden los puntos esenciales ( media igual a 2,79), Uso del nivel de formalidad requerido
(mediaigual a 2,79), Grado de correccion con que registra los datos personales del paciente en la
historia clinica al ingreso (media igual a 2,81)y por ultimo, Grado de correccién con que elabora el
reporte del estado del paciente en sus notas de enfermeria al ingreso (media igual a 2,33). En su
totalidad, estos indicadores obtuvieron medias que les permitieron insertarse en el intervalo de
Inapropiado y por tanto la dimensién se mantuvo en el mismo intervalo, con una media de 2,671.
Dimension 5. Percepcion de la situacidon comunicativa profesional.
Para el andlisis de esta dimension, en la prueba de desempefio, se tuvieron en cuenta dos
indicadores. El primero, relacionado con la Negociacion del significado en la solucién de las
problematicas planteadas y el segundo, con el Uso del vocabulario segin la situacion y el
intedocutor. Las medias obtenidas fueron de 2,89 y 3,0, respectivamente, lo que les permitid
ubicarse en los intervalos de Inapropiado (para el primero) y Poco Apropiado (para el segundo). La
dimensién fue evaluada como Inapropiada, con una media de 2,969. (Anexo 10) (Tabla 16)
Al analizar estos resultados, se observo que todas las dimensiones resultaron Inapropiadas. No
obstante estos resultados, es pertinente reconocer que aunque un 89.9% de los indicadores
resultaron inapropiados, aquellos indicadores que resultaron Poco Apropiados, pertenecientes a las
dimensiones 3y 5, respectivamente incluyeron:

¢l Grado de correccidn con que responde a preguntas directas o indirectas sobre un texto

de la especialidad de mediana complejidad.

++ el Uso del vocabulario segun la situacion y el interlocutor.
Los resultados generales de la prueba de desempefio comunicativo, aplicada a los colaboradores
profesionales de la Enfermeria indican que del total de 48 colaboradores evaluados, sdlo un
colaborador DCM fue hallado en la categoria de evaluacion de Muy Apropiado en su desempefio
comunicativo para un 2,08%, 3 colaboradores DCM alcanzaron la evaluacion de Apropiado lo que

representa un 6,3%, 12 obtuvieron la evaluacion de Poco Apropiado para un 25% de la muestra
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mientras 32 obtuvieron la evaluacién de Inapropiado para un 66,7% de la muestra considerada.
Estos niveles del desempefio comunicativo de los colaboradores se recogen en la tabla 17.

Tabla 17. Niveles actuales del desempefio comunicativo de los colaboradores DCM .

Niveles de Muy Apropiado Poco Inapropiado | Total Moda Mediana
desempefio | Apropiado Apropiado

comunicativo

Frecuencia 1 3 12 32 48 | Inapropiado | Inapropiado
absoluta

Célculo 2,08% 6,25% 25% 66,66% 100% - -
porcentual

Fuente: prueba de desempefio comunicativo a colaboradores DCM.

Estos resultados mas que determinar una categoria del desempefio comunicativo de los
muestreados, revelan una serie de insuficiencias que entorpecen su comunicacion profesional y por
ende su competencia profesional, por lo que confirman la necesidad de proponer soluciones para

dar tratamiento a las mismas por la via cientifica.

25 Inventario de problemas que inciden en el desempefio comunicativo en lenguainglesa
de los colaboradores profesionales de la Enfermeria.

La caracterizacidon realizada tiene como objetivo conocer el estado actual del desempefio
comunicativo en lengua inglesa del colaborador como expresion de la competencia comunicativa
en lengua inglesa, una vez precisados los niveles anteriormente hallados, se partra de este
resultado para proyectar la superacidon como parte del propio mejoramiento profesional y humano
gue requieren estos profesionales encargados de llevar salud y ayuda a otros pueblos del mundo.
Una vez aplicados los instrumentos y valorados en su conjunto, se pudo precisar un grupo de
problemas que caracterizan el estado actual del desempefio comunicativo investigado, la autora
identificd las relaciones que se establecen desde el enfoque de sistema entre las valoraciones
obtenidas a partir de las indagaciones realizadas. Se jerarquizaron y ordenaron los problemas mas
significativos, se sintetizo la informacion para su posterior clasificacion hasta llegar al siguiente
inventario de problemas. Sirvid como referente el procedimiento propuesto y validado por los
investigadores de la Educacién Avanzada (Padrdn, J. P. 2010), que muestra el camino para la
identificacion problemas de tipo educativo — los relacionados con la superacion y el mejoramiento

profesional y humano -, problemas de organizacion del trabajo y problemas investigativos.
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Problemas educativos

1. Limitado desarrollo de habilidades de la lengua en correspondencia con los antecedentes del
desempefio comunicativo de los colaboradores.

2. Deficiencias en el abordaje de temas culturales y éticos relacionados con la atencion de salud a
pacientes foraneos en los cursos de IFE.

3. Falta de motivacién, conocimientos y habilidades para un desempefio comunicativo apropiado
en situaciones comunicativas profesionales.

4. Poca satisfaccion con la calidad de los cursos de IFE.

5. Insuficiencia de las horas de inglés con fines especificos recibidas por los colaboradores como
parte de su preparacion idiomatica.

Problemas investigativos

1. Escasez de estudios sistematicos sobre la comunicacion profesional de estos colaboradores.

Problemas de organizacién del trabajo

1. Falta de sistematicidad en la planificacién de los cursos de superacion idiomatica dirigida

fundamentalmente a profesionales de la Enfermeria.

2.  Escasez de hibliografia 0 base material de estudio.

3.  Limitada colaboracion entre el profesor de IFE y los profesionales del area de contenido.

4.  Insuficiente flexibilidad, creatividad, recursividad y desarrollo de habilidades investigativas en el

profesorado de IFE para profesionales de Enfermeria en Ciencias Médicas.

5. Limitado acceso a los cursos de postgrado de IFE para los enfermeros.

6.  Estrechez del periodo de preparacion idiomatica una vez aprobada la mision.

Elinventario de problemas intenta servir de guia con vistas a paliar las insuficiencias detectadas e

introducir la propuesta de la investigacion. Lo analizado reafirma la necesidad de proponer una

solucién por la via educativa que propicie una transformacion del estado actual del desempefio

comunicativo en lengua inglesa de los colaboradores profesionales de la Enfermeria, como

expresion de la competencia comunicativa en lengua inglesa, que favorezca el acercamiento a las

expectativas de su comunicacion profesional y por ende su competencia profesional, en el

cumplimiento de misiones internacionalistas en paises angléfonos.
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Es pertinente estructurar las acciones partiendo de las prioridades a tener en cuenta en el disefio
dela Estrategia Interventiva de Superacion gque se propone, de ahi que se tomen en consideracion
una serie de metas a lograr, resultado del andlisis de los problemas encontrados en la
caracterizacion. Las mismas se enumeran a continuacion.

Metas

1. Planificacion sistematica de los cursos de IFE para colaboradores.

2. Colaboracién entre el profesor de IFE y los profesionales del area de contenido.

3. Rol del profesor como agente de recursos, creativo e investigador.

4. Abordaje de temas culturales y éticos relacionados con la atencion a pacientes foraneos.

5. Mayor acceso a los cursos de IFE por parte de los licenciados en Enfermeria.

6. Incremento de la motivacién hacia el aprendizaje del idioma con fines profesionales.

7. Necesidad de estudiar sistematicamente la comunicacion profesional de estos colaboradores y

proponer soluciones.
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Conclusiones del capitulo

En este capitulo se arrib6 a las conclusiones siguientes:

1. El abordaje del vinculo competencia-desempefio comunicativas es la base de la
parametrizacion realizada.

2. La propuesta de la variable desempefio comunicativo (en situaciones comunicativas
profesionales) en lengua inglesa, asi como sus dimensiones permitieron profundizar en el
campo de accidon. Los indicadores declarados permitieron caracterizar el desempefio
comunicativo en lengua inglesa del colaborador profesional de la Enfermeria para paises
angléfonos, como manifestacion real de su competencia comunicativa. Se precisa gque
todas las dimensiones evaluadas se encontraban en la categoria de Inapropiado, al igual
gue el desempefio comunicativo de la mayoria de los colaboradores muestreados.

3. Elinventario de problemas que inciden en el desempefio comunicativo y la determinacion
de los actuales niveles de desempefio comunicativo en lengua inglesa de los colaboradores
dan fin al proceso de caracterizacion del desempefio comunicativo de estos, proceso gque
constituye un antecedente del disefio de la Estrategia Interventiva de Superacion

propuesta.
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CAPITULO lIl. ESTRATEGIA INTERVENTIVA DE SUPERACION PARA
CONTRIBUIR AL DESARROLLO DE LA COMPETENCIA COMUNICATIVA EN
LENGUA INGLESA EN LOS COLABORADORES PROFESIONALES DE LA

ENFERMERIA.

Este capitulo se dedica a la elaboracion de la propuesta de investigacion, primeramente se refieren
los sustentos tedricos de la Estrategia Interventiva de Superacion, su conceptuacion y los elementos
a tener en cuenta para su disefio, ademas se exponen sus objetivos y la estructura propuesta.
Finalmente se aborda la constatacion de la viabilidad de la misma, donde se muestran los
resultados de la ejecucién parcial de la propuesta y se ofrece el andlisis de los resultados de la

consulta a expertos.

3.1 Fundamentacion de la Estrategia Interventiva de Superacion propuesta.

En el contexto actual el inglés incrementa su importancia al erigirse como lengua con impacto en

multiples areas del saber en los actuales procesos de globalizacion econdmica. Se estima que este

caracter de lengua internacional se mantendr hasta el afio 2050. Este contexto plantea nuevos

retos, gue se evidencian en la posicion que ocupa este idioma en el mundo de hoy (Pasman, M.

2000, Ministerio de Educacion de Colombia 2006):

¢ 1,400 millones de personas viven en paises donde el inglés es lengua oficial.

e unade cada 5 personas de la poblacion mundial habla inglés con algin nivel de competencia.

¢ es la lengua intemacional mas difundida y es un instrumento de comunicacion estratégico en
diversas &reas del desarrollo humano.

Los datos asi expuestos denotan grandes desafios, por otra parte la formacion de los recursos

humanos es una de las estrategias mas utilizadas en la mayoria de los paises de América, en todos

los niveles de atencion, para mejorar su calidad (CINTERFOR 2002). Cuba no es una excepcion.

Los objetivos de la superacion profesional en Cuba apuntan no sélo hacia la formacion permanente

y la actualizacion sistematica de los graduados universitarios, el perfeccionamiento del desempefio

de sus actividades profesionales y académicas, sino también al enriquecimiento de su acervo
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cultural (Ministerio de Educacion Superior. 2004). Por ello la superacion y el perfeccionamiento de
los recursos humanos, han desempefiado un papel primordial en los logros alcanzados por la salud
publica cubana, constituyendo el desarrollo integral de los recursos humanos, una de las estrategias
principales del Sistema Nacional de Salud, al ser considerada como un area de resultado clave en
la Proyeccion Estratégica del MINSAP ( MINSAP 2006), a la cual no escapa la superacion de los
colaboradores profesionales de la Enfermeria, aunque a pesar de existir ofertas aisladas por los
departamentos de idiomas de las facultades de Ciencias Médicas para los profesionales de la salud
en general, “(...) no existe un sistema de superacion posgraduada, que compulse a los
profesionales de la salud a recibir cursos de inglés de forma sisteméatica.”*

El concepto cubano de educacion para todos durante toda la vida se erige como garantia de
desarrollo social en la construccion de una sociedad cubana cambiante, desarrolladora, justa,
independiente y soberana; que ‘requiere cada vez mas, de fuerzas humanas, organizadas,
conscientes y motivadas; se necesitan personas capaces de conocerse a si mismos y saber dirigir
sus vidas por el camino que responsablemente hayan elegido, personas creativas, interesadas y
capaces de anteponer a los intereses materiales, aquellos que tienen que ver con los mas altos

"> Ser consecuente con estos criterios condiciona que sea necesario

valores humanos(...)
reconocer el hecho de que es el hombre el capital fundamental (Marx, C. y Engels, F.1973) y que
para garantizar el modelo de hombre que demanda el pais, con vistas al logro de la excelencia a la
gue esta llamada la Universidad Médica cubana, se precisa minimizar enfoques potenciadores de
un aprendizaje mecénico y deshumanizado en la superacion de los profesionales.

La ensefianza de lenguas extranjeras con fines especificos en el mundo y en Cuba, tiene una gran
demanda en carreras técnico-cientificas y como tendencia sigue las indicaciones del Marco Comin
Europeo de Referencia (2001), este en la actualidad; distingue la existencia de cuatro grandes
ambitos para las actividades de la lengua a destacar, por su valor a la hora de enmarcar esta
propuesta: el ambito personal; o sea el de la vida privada, el ambito publico en el que la persona
actiia como miembro de la sociedad o alguna organizacion, el ambito educativo en el que la

persona participa en alguna forma organizada de aprendizaje y el ambito profesional, que es aquel

en gue la persona desarrolla su trabajo o profesion.
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Al tener en cuenta las insuficiencias detectadas en el desempefio comunicativo, como evidencia del
insuficiente desarrollo de la competencia comunicativa en lengua inglesa de los colaboradores
profesionales de la Enfermeria muestreados, se elabord una Estrategia Interventiva de Superacion
gue se propone contribuir al desarrollo de esta, de cara al futuro desempefio comunicativo en el
ambito profesional, acorde a los ambitos anteriormente referidos.
Superar las insuficiencias actuales en la comunicacion profesional en lengua inglesa del
colaborador; a partir del proceso de superacién, como instrumento basico para el andlisis, y
transformacion de los recursos humanos, sobre la base de una planificacion precisa y de caracter
estratégico (Alvarez, A. 2008), es un argumento que toma en cuenta la necesidad que tiene este
sujeto de que se favorezca su mejoramiento profesional y humano a través de la superacion, y para
ello la autora se apoya en el papel de la Educacién Avanzada como teoria que posibilita este
mejoramiento en el individuo. Se hace necesario asumir la concepcion de Superacion Profesional
gue brinda la Dra. C. Julia Afiorga Morales (2000) en su libro “Educacion Avanzada: Paradigma
educativo alternativo para el mejoramiento profesional y humano de los recursos laborales y de la
comunidad”, quien plantea que esta se encuentra dirgida a graduados universitarios, con el
propésito de perfeccionar su desempefio profesional y contribuir a la calidad del trabajo. Se organiza
sistematicamente, por las universidades y algunas entidades autorizadas para su ejecucion o
cooperadamente entre ambas. Certifica conocimientos, y en ocasiones, se ejecuta por
recomendaciones de los empleadores. (Afiorga, J.2000)
Algunos especialistas han expuesto criterios sobre las estrategias, que pudieran ser vistos como
razones que justifican la necesidad del empleo de la proyeccion estratégica para esta superacion
profesional, estas son (Valcarcel, N. 1998; Alvarez, A. 2008):

% Se enfoca fundamentalmente como un proceso para la solucion de problemas.

% Logra la personalizacion del aprendizaje.

R/
L X4

Propicia el mejoramiento del clima afectivo dentro del aula.

R/
L X4

Promueve practicas educacionales diferentes producto del desarrollo social alcanzado.

% Brinda a atencion al potencial humano, entre otros.

L)
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3.2 La Estrategia Interventiva de Superacion: su conceptuacion y modelacion.

A partir de lo anterior y del estudio realizado de los referentes tedricos de la competencia
comunicativa en lengua extranjera del profesional de la Enfermeria, asi como los problemas
encontrados en la aplicacion de los instrumentos a partir de la variable y las dimensiones
identificadas, la autora pudo hallar como alternativa educativa, una propuesta que permite
responder ala interrogante de como contribuir al desarrollo de la competencia comunicativa en
lengua inglesa en el colaborador profesional de la Enfermeria.

A fin de poder definir la Estrategia Interventiva de Superacion que se propone se hace necesario,
partir de la conceptuacion de estrategia. Al analizar la literatura disponible sobre estrategias, las
propuestas conceptuales existentes al respecto son tantas como autores en la tematica aparecen.
Sin embargo las investigaciones sobre estrategias en la actualidad, desde la 6ptica de las Ciencias
Pedagogicas, de manera diversa abordan su definicidn, autores como Sierra, R. (2002), Alpizar, L.
(2007) y Valle, A. (2007) hacen énfasis en los métodos o las vias para proceder, en las acciones o
concepciones que sirven de guia para la toma de decisiones, fijan objetivos y medios a utilizar para
alcanzarlos y definen acciones a emprender.

Es vista por Regla Sierra (2002) como “direcciéon pedagogica de la transformacion del estado real al
deseado en la formacién y desarrollo de la personalidad de los sujetos de la educacion, que
condiciona el sistema de acciones para alcanzar los objetivos de maximo nivel, tanto en lo personal
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como en la institucion (...).” >y agrega: “(...) no es algo rigido, es susceptible de ser modificada,

precisada, delimitada constantemente a partir de los propios cambios que se vayan operando en el
objeto de trasformacion.” >

Segun Valle, A. (2007) una estrategia es “un conjunto de acciones secuenciales e interrelacionadas,
gue partiendo de un estado inicial (dado por el diagnéstico) permiten dirigir el paso a un estado ideal
consecuencia de la planeacion” ®

Para Borges J., citado por Alvarez, A. (2008) “(...) la estrategia es la combinacion l6gica de actores,
factores y acciones, seleccionadas entre otras alternativas de combinacion para lograr un

61

determinado objetivo en un contexto especifico (...)

Si se tiene en cuenta que “en el contexto educacional hablar de estrategia, quiere decir, hablar de
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alterativas, propuestas de direccion para elevar los resultados del proceso docente educativo, (...),
a través de altemativas educativas que se proponen en la estrategia y que son asumidas por la

direccién del proceso docente educativo.”®

, fresulta facil comprender por qué la autora se identifica
con la definicion propuesta desde la 6ptica de la Teoria de la Educacion Avanzada, la cual ha sido
puesta al servicio del mejoramiento profesional y humano. En esta teoria, la estrategia es vista como
la “conceptuacion de las formas, otras estrategias, tecnologias, instrumentos, métodos en que se
debe ordenar la accién para la consecucion de determinados objetivos propuestos a corto, mediano
y largo plazo, aplicando en su letra, la seguridad en la posibilidad de alcanzar los objetivos y cuéles
son los factores del entomo que se atenderan” &

La estrategia que se presenta, ha sido modelada siguiendo la conceptuacion de estrategia de la
Educacion Avanzada referida y constituye una variante de la Estrategia Interventiva Conjunta, la
cual ha sido distinguida, por la Dra. C. Julia Afiorga (1998) y su grupo de investigadores (Lazo, M.
2007; Alvarez, A. 2008), entre ofras estrategias. La misma se define como “una altemativa mas
integradora de operacionalizar los principios de la Educacion Avanzada, en uno de los sectores de
prioridad para su estudio, por su influencia en el desarrollo de todos los recursos humanos: los
maestros y profesores, metodélogos y ejecutivos” *.

La Estrategia Interventiva de Superacion propuesta ha de entenderse como “una altemativa
integradora para operacionalizar los principios de la Educacion Avanzada en uno de los sectores
priorizados del Estado Cubano: la Salud, por su influencia en el desarrollo y transformaciéon de los
recursos humanos; dentro de ellos; los colaboradores profesionales de la Enfermeria.” ®

La modelacién como método de la investigacion tedrica permite profundizar en los nexos, relaciones
esenciales y cualidades de los mismos. Los modelos pueden ser perfeccionados, ampliados, y
renovados. La modelacion de la estrategia constituye un eslabén fundamental del proceso de
elaboracion de la misma, se concuerda con Addine, F. (2000), quien reconoce al modelo como
instrumento configurador de la practica que tiene su origen en una teoria que lo sustenta y lo hace
viable. Se asume la definicién de Valle, A. (2009) quien lo identifica como: (...) la representacion de
aquellas caracteristicas esenciales del objeto que se investiga (...), que permite descubrir y estudiar

nuevas relaciones y cualidades de ese objeto con vista a la transformacion de la realidad.”
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Para disefiar el modelo de la estrategia propuesta, se toman los principios destacados por el Dr. C

José Bringas Linares (***) referidos a continuacién.

1. Principio de la deduccion por analogia. Permite establecer semejanzas entre ciertas cualidades
y componentes del objeto real y el modelo.

2. Principio de la consistencia logica del modelo. Asegura estabilidad, solidez y fundamentacion
cientifica a los elementos tedricos que sustentan el modelo.

3. Principio del enfoque sistémico. Posibilita revelar las cualidades resultantes del objeto de
investigacion mediante las relaciones que se tienen que dar entre los componentes del modelo.

4. Principio de la simplicidad y asequibilidad. Sin perder el valor y el caracter cientifico, el modelo
debe ser comprensible, funcional y operativo.

El modelo funciona como un sistema integrado por componentes que forman subsistemas. La

investigadora se afianzo a este modelo, por considerar que propicia el vinculo entre los referentes

tedricos de la competencia y el desempefio comunicativos del colaborador, con los principios y

dimensiones curriculares de la Educacion Avanzada, permite ademas el reordenamiento externo de

las diferentes formas no académicas de la Educacion Avanzada que conforman la propuesta y el

ordenamiento intemo de los componentes que integran su estructura, asi como las relaciones de

coordinacion y subordinacion entre estos, condicion fundamental para la proyeccion.

3.2.1 Elementos a tener en cuenta para disefiar la Estrategia Interventiva de Superacion
propuesta.

La Educacion Avanzada como teoria que tienen como centro al hombre en su actuacion social, se
desenvuelve en un entorno cientifico, pedagdgico, productivo y de servicio, y se centra en la
busqueda de alternativas para la solucién de los problemas que se presentan en el entorno. En ello
juegan un papel fundamental las formas de superaciéon, fundamentadas a partir del valor
metodoldgico del enfoque de sistema en la concepcion y desarrollo de la superacion de los recursos
humanos, este es considerado por la Educacion Avanzada como elemento esencial que permite la
intervencion en una situacion educativa considerada como un sistema y en las relaciones de esta

con su contexto. (Afiorga, J. 1995)
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Esta concepcion estratégica de Educacion Avanzada, se caracteriza por (Afiorga, J. 2000):

¢ "Desarrollarse mediante un estilo participativo, que comprometa a los gestores y actores del

proceso (...) y los estimule y beneficie el clima socio psicologico y la comunicacion.

¢ Modelarse sobre presupuestos tedricos de la Educacién Avanzada.

¢ Ser precisa, flexible, dinamica y con posibilidades de ajustarse al cambio.

¢ Proyectarse sobre los problemas que presentan los recursos laborales y de la comunidad, la

situacion socioecondmica del entomo y el estado actual de desarrollo del conocimiento, la ciencia,
la tecnologia y sus interrelaciones”.*’

El modelo propuesto con la intencion de contribuir a:

2 Proporcionar un mayor vinculo entre referentes tedricos y practicos de la competencia y el
desempefio comunicativos en funcién de la competencia profesional del colaborador.

2 Satisfacer las expectativas de estos colaboradores en cuanto a su desempefio comunicativo
enlenguainglesa;

toma en consideracién una serie de elementos considerados para el disefio de la Estrategia

Interventiva de Superacion, estos elementos son:

1. La dialéctica materialista vista como teoria del desarrollo, l6gica y fundamento que sustenta la
proyeccion de la Estrategia.

2. La responsabilidad de los sistemas educativos para garantizar la implementacion de estrategias
gue funcionen en la practica y redunden en la consecucion de objetivos de pertinencia social.

3. El reconocimiento de que todo proceso docente- educativo susceptible de ser mejorado, implica
una intervencion para transformar una realidad, en un momento dado y un espacio determinado.

4. La necesidad de partir del diagnéstico realizado y de expresar la concrecion de las acciones
justificadas por los objetivos, mision y estructura de la Estrategia Interventiva de Superacion.

5. El establecimiento de la coherencia entre las acciones a desarrollar y la concepcién del desarrollo
de la competencia comunicativa en lengua extranjera del colaborador como proceso
pedagogico.

6. El reto de propiciar a partir de su contribucion al objetivo, la participacion, la flexibilidad y el

perfeccionamiento de la propia estrategia hacia una mayor correspondencia en el modelo entre
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las necesidades sociales, la poliica cubana de colaboracion en salud, las dimensiones
curriculares y los principios de la Educacién Avanzada y aquellos del enfoque comunicativo en la
ensefianza del inglés con fines especificos.

3.3 Dinamicade la Estrategia Interventiva de Superacion propuesta.

SUPER‘ACI\ON P}ROPUESTA

PRINCIPIOS Y DIMENSIONES EXIGENCIAS DEL
CURRICULARES DE LA DESEMPENO COMUNICATIVO

EDUCACIONAVANZADA EN PAISES ANGLOFONOS

PRINCIPIOS DEL ENFOQUE COMUNICATIVO
EN LA ENSENANZA DEL INGLES CON FINES ESPECIFICOS

ETAPAS

: SENSIBILIZACION ,
DIAGNOSTICO & DECISON EJECUCION JRMEVALUACION

ACCIONES DESEMPENO COMUNICATIVO
PEDAGOGICAS OBJETIVOS ESPERADO

*COMUNICACION PROFESIONAL Y COMPETENCIA PROFESIONAL
DE LOS COLABORADORES PROFESIONALES DE LA ENFERMERIA
»SOCIEDAD Y POLITICA DE COLABORACION EN SALUD

Figura 3. Modelo de la Estrategia Interventiva de Superacion para contribuir al desarrollo de la

competencia comunicativa en lengua inglesa en los colaboradores profesionales de la Enfermeria.
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El modelo de la estrategia propuesta responde a interrogantes clave: ¢, Cuéles son sus soportes?,
¢, Qué se desarrollara y para qué se desarrollard?, ¢ Como organizar su desarrollo? La estrategia
esta sustentada en los principios y dimensiones curriculares de la Educacion Avanzadayy los
principios del enfoque comunicativo en la ensefianza del inglés con fines especificos, se apoya
ademas en las exigencias del desempefio comunicativo identificadas por la autora y se propone
contribuir al desarrollo de la competencia comunicativa en lengua inglesa del colaborador
profesional de la Enfermeria evidenciado en su desempefio comunicativo, mediante la
concatenacion de 5 etapas, las cuales tributan a los objetivos propuestos, y posibilitan la concrecion
de las acciones pedagagicas propuestas, encaminadas a contribuir a acercar al colaborador al
desempefio comunicativo esperado, en correspondencia con las exigencias sociales y la politica de
colaboracion en salud.
Los componentes del modelo de Estrategia Interventiva de Superacion se abordan a continuacion.
1. Principios de la Educacién Avanzada. (Figura 3) En la Estrategia Interventiva de Superacion
gue se presenta se evidencié la necesidad de un soporte gnoseolégico. Al decir de Engels, F.
(1972) un principio, se convierte en premisa indispensable para el desarrollo de cualquier
proceso. Al modelarse a partir de estos principios, su principal sustento teérico, se ha tomado
en consideracion lo que sobre los mismos (Afiorga, J. 2000), ha expresado Valcarcel, N. (1998),
“(...) es mas coherente con el objeto de la Educacién Avanzada, hablar de estos principios
como Modelos de Mejoramiento Profesional y Humano™® Estos, se adoptan como necesidad
ineludible, ya que posibilitan proyectar una superacion con caracter diferenciado, respetando el
desarrollo individual, al tiempo que propician la guia para un accionar que permita dar
respuestas adecuadas a las necesidades sociales. Los principios de la Educacion Avanzada,
devienen columna vertebral de la Estrategia Interventiva de Superacion propuesta, al asumirlos,
se pone de manifiesto que la preocupacion de la autora se extiende mas alla del desarrollo de
habilidades de la lengua en la superacion de los colaboradores. La manera en que cada uno de
estos principios se manifiesta en la Estrategia Interventiva de Superacién para contribuir al
desarrallo de la competencia comunicativa en lengua inglesa en el colaborador profesional de la

Enfermeria se expone a continuacion.
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EL INTERNACIONALISMO COMO PRINCIPIO DEL SISTEMA NACIONAL DE SALUD

x x x

NECESIDAD SOCIAL: PN PERTINENCIA [ COMPETENCIA
INSUFICIENTE SOCIAL PROFESIONAL

DESARROLLO DE LA

COMPETENCIA I
COMUNICATIVA EN

LENGUA INGLESA <
EVIDENCIADO EN EL COMUNICACION

DESEMPERIO DESARROLLO DE LA PROFESIONAL
COMUNICATIVO COMPETENCIA

COMUNICATIVA EN I
LENGUA INGLESA DEL .
COLABORADOR ﬁ MOTIVACION

i 8

OBJETIVOS DE LA ESTRATEGIA

Figura 4. Representacion grafica del principio rector en la Estrategia Interventiva de

Superacién propuesta.
Principio de la relacion entre la pertinencia social, los objetivos, la motivacion y la comunicacion.
Se manifiesta en la elevada pertinencia de la estrategia propuesta en beneficio del desarrollo de
la competencia comunicativa en lengua inglesa del colaborador, asi como en la
correspondencia con los objetivos que se traza, este principio es considerado el principio rector,
por su primordial funcion orientadora. Se distingue entre estos ya que parte de relaciones
establecidas con anterioridad en este informe, para servir de soporte al reconocimiento del
problema de la insuficiente competencia comunicativa en inglés como lengua extranjera como
una necesidad social (manifiesta y reclamada mediante los instrumentos aplicados en el
diagnostico) a resolver para el cumplimiento de los objetivos de la estrategia, para la
comunicacién y competencia profesional del colaborador y para la observancia de las
demandas sociales, ya que todo ello se desarrolla en el marco del internacionalismo como
principio del sistema nacional de salud cubano .(Figura 4)
La busqueda incesante de la calidad en los senvicios como legado de Fidel Castro y la
preocupacion por el propio mejoramiento profesional y humano del sujeto colaborador; dictan la
prudencia de preparario idiomaticamente para que sea capaz de ofrecer sus servicios con la
mayor competencia profesional posible. La Estrategia Interventiva de Superacion disefiada
favorece la comunicacion profesional y propicia la adquisicién de nuevos conocimientos por la
funcién cognitiva del lenguaje; sin embargo la transformacion buscada en el desempefio

comunicativo, como expresion de la competencia comunicativa, ocurrird en dependencia de la
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motivacion que se cree en los sujetos en el proceso docente-educativo. La pertinencia social de
la Estrategia Interventiva de Superacion se manifiesta ademas al tener en cuenta elementos
histérico-concretos tales como:

-El incremento de la demanda de recursos humanos de salud para el desarrollo del ALBA en el
Caribe angléfono.

-Las exigencias impuestas por la meta de la OMS de “Salud para Todos” asigna mayor énfasis
en las acciones preventivas y de promocién de salud, cuyo signo distintivo es la comunicacion.
Principio de la condicionalidad entre la formacion del pregrado, la basica y la especializada. Este
principio se corresponde con la Estrategia Interventiva de Superacion, ya que la misma es lo
suficientemente flexible como para garantizar la satisfaccion de las necesidades tanto de los
colaboradores que tienen una formacion especializada como general, por otra parte, los
conocimientos y habilidades desarrolladas en la formacién general o especializada, influyen de
forma determinante en las posibilidades de adquirir los nuevos conocimientos y desarrollar
habilidades mediante la estrategia, pues estas siguen un hilo conductor: la base del inglés con
fines generales (IFG) (formacidén bésica), sin el cual no podrian planificarse las acciones
encaminadas a la adquisicion del inglés con fines especificos (formacion especializada).
Principio del vinculo entre la racionalidad, la creatividad y la calidad del resultado. La
competencia comunicativa solo puede desarrollarse en el colaborador al ser insertado en un
proceso educativo, que sin ser conformista, potencie desde la creatividad, las condiciones
materiales, el nimero de horas para cada contenido y que lo involucre en situaciones reales de
comunicacion profesional. La racionalidad y creatividad se manifiestan en el aprovechamiento
de escenarios docentes tales como las salas hospitalarias. El profesor de lengua extranjera
maximiza su creatividad al intercambiar con un consultor interdisciplinario de inglés con fines
especificos en busca de mayor significatividad en los contenidos, incluso al verse obligado a no
ignorar la integracion que debe darse entre los conocimientos, las habilidades y los valores; que
favoreceran el saber, el saber hacer y el saber ser del sujeto colaborador. Paralela a ambas se
encuentra la calidad del resultado que se evidencia en su correspondencia con el objetivo

propuesto en la misma medida del impacto que cause en el entomo educacional y social.
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Principio del caracter cientifico del contenido, la investigacion e independencia cognoscitiva y la
produccién de nuevos conocimientos y valores. Como condicion primaria en este principio se
hace vigente el pensamiento Martiano referido a la correspondencia que debe existir entre el
mundo nuevo Y la universidad nueva, ya que el desarrollo acelerado de la Revolucion Cientifico-
Técnica beneficia que los conocimientos envejezcan con celeridad y se requiera la superacion
continua de los profesionales. Por la profunda raiz humanista del sistema social cubano, el
material humano es lo importante. Pretender que el colaborador sea competente para
comunicarse en la lengua estudiada, implica no solo la actualizacion en cuanto a los contenidos
a impartir, las consultas con especialistas del area por parte del profesor de inglés, sino también
el reconocimiento del caracter humanistico de su profesion, que exige una comunicacion
afectiva y la valoracion de aspectos ético-profesionales. Las principales acciones a desarrollar
para garantizar el cumplimiento de este principio son:
-Incorporar en la investigacion educativa y el disefio del programa a los profesores involucrados
en la docencia, permitiendo gque sus aportes a la investigacion funcionen como elemento
favorecedor de su independencia cognoscitiva.
-Garantizar el dominio por parte del docente del contenido que imparte, los valores y
habilidades a desarrollar, declarar el caracter formativo-comunicativo profesional de los
contenidos a impartir.
Principio de la relacién entre las formas, las tecnologias y su acreditabilidad: Una de las formas
de la Educacion Avanzada empleadas en la Estrategia interventiva de Superacion propuesta,
el curso de postgrado de IFE, exige una adecuada acreditacion de manera que pueda ser
tenido en cuenta incluso a la hora de avalar la idoneidad del sujeto para su participacion en
intercambios comunicativos en comunidades angl6fonas.
Principio de la relacion de la teoria, la practica, la formacion de valores y una conducta
ciudadana: Se manifiesta en el rol social de la competencia comunicativa, dado que en primer
lugar es condicion del desempefio comunicativo, de ahi su valor en la practica donde debe
demostrarse y donde, en segundo lugar, funciona tanto como mediadora de la apropiacion de

conocimientos y cultura como tributaria al mejoramiento profesional y humano del enfermero
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profesional. Ello supone una mejor calidad de vida, mayor profesionalidad, funcionalidad y

conducta ética y cooperadora, para la satisfaccién personal y el beneficio de la poblacién (de

cultura y modo de vida diferentes), haciendo posible el cumplimiento de las funciones

profesionales con humanismo, calidad y autonomia.
2. Dimensiones curriculares de la Educacién Avanzada. (Figura 3) La Estrategia Interventiva de
Superacién en suimplementacion ha de mostrar su caracter sistémico, fliexible, humanista e
interdisciplinario, para ello se sustenta en una serie de dimensiones de la Educacion Avanzada, que
posibilitan su puesta en practica, entendiendo por dimensién los marcos de referencia para el disefio
curricular. (Aforga, J. 1996). Estas dimensiones incluyen la filoséfica, epistemoldgica, investigativa,
psicopedagdgica, socioldgica y de mejoramiento, las mismas se describen a continuacion:

> Filostfica.

Dimension integradora. Se evidencia en el sustento fundamental de la proyecciéon de la estrategia
propuesta; el materialismo dialéctico, como método general de la ciencia, que permitié el estudio de
sus relaciones esenciales. En la estrategia propuesta se revela este sustento filosofico de la
educaciéon cubana, como su base tedrica y metodoldgica, al ser vistas desde un enfoque Dialéctico
Materialista, las relaciones que se establecen:
1°-Entre los sujetos en el proceso de desarrollo de la competencia comunicativa. En el proceso del
desarrollo de la competencia comunicativa del colaborador que la estrategia propuesta promueve,
se dan relaciones con otros sujetos como condicion de la ensefianza comunicativa de lenguas, en
las que prima la cooperacion, ya gque su practica presupone siempre la participacion social;
fendmeno donde se manifiesta el papel de la actividad y la comunicacion en la formacion de la
personalidad y el aprendizaje; en esta interaccion mediada por el lenguaje, se dala unidad de lo
afectivo-cognitivo al emplearse tareas significativas para el estudiante ; tareas propias de la
comunicacion profesional.
Se asume que no se trata sélo de instruir al estudiante sino que se constituyen espacios para la
integraciéon de conocimientos, habilidades y valores en funcién de objetivos educativos que
posibiliten la puesta en practica de las potencialidades de su condicion humana. Las caracteristicas

de la pedagogia cubana son: la orientacién humanista, la proyeccion social y el caracter
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transformador, por tanto no se concibe a un profesor de inglés con fines especificos (IFE) que no
conozca cuales son los campos de actuacion del profesional que se forma en las aulas, que no se
informe (Diaz, G. 2000).

De estos criterios se desprende la relevancia que toma la relacion profesor de IFE-especialistas del
area. Estos aportan informacién que el profesor puede necesitar para el desarrollo de su actividad, la
interpretacion de algunos de los contenidos por un especialista de otra rama, como es el caso del
profesor de inglés, puede verse limitada si no se realizan estas consultas, ya que por otra parte (...)
el bajo porcentaje encontrado de profesores entrenados, en las universidades médicas, no es
atipico, pues Hutchinson y Waters (1999) sefialan precisamente la falta de entrenamiento como una

» 69

de las caracteristicas distintivas de la ensefianza del inglés con fines especificos.” >, esto se vincula

aque “(...) las oportunidades de acceso a cursos y de superacion profesional para profesores de
inglés con fines especificos en Ciencias Médicas, son escasas.” ™.

2%_Entre la competencia y el desempefio comunicativos. Igualmente desde un enfoque dialéctico-
materialista, en la propia base del disefio de la propuesta, se puede comprender la relacion entre la
competencia y el desempefio. No sdlo en este Ultimo se expresa la competencia; al decir de Tejada
(1999) citado por Sales, L. (2004) “las competencias sdlo son definibles en la accion”; sino que la
esencia de los cambios y transformaciones del propio desempefio afecta iguamente a la
competencia. Comprender esta relacion de cara al desarrollo implica el reconocimiento de que al
referirnos al nexo entre competencia- desempefio, se esta en presencia de una relacién dialéctica,
la competencia en que el estudio se centra, la comunicativa, como resultado del proceso de
comunicacion tiene también su base, logicamente en el desarrollo de las leyes de la dialéctica
materialista. ¢ COmMo se manifiestan?

Teniendo en cuenta la ley de unidad y lucha de contrarios como punto de partida del proceso del
desarrallo, se hace evidente que para trabajar por el desarrollo de la competencia comunicativa, €l
punto de partida es justamente el desempefio comunicativo, desde una perspectiva amplia, que
rebase los limites del desarrollo de las habilidades de la lengua. En este sentido Alba, O. (2009)

indica acertadamente que tomar en cuenta factores de la personalidad, no necesariamente

referidos al aprendizaje de la lengua extranjera, pueden influir en el desempefio comunicativo.
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La relacién causa-efecto determina el cambio, el comportamiento del objeto. La presencia de las
categorias causa —efecto, se manifiesta a partir de que el condicionamiento de la modificacién del
desempefio comunicativo tiene sus raices en el desarrollo de la competencia comunicativa, en
tanto esta Ultima es de caracter eminentemente procesal, por lo cual requiere de determinadas
condiciones para su desarrollo, le permite al sujeto alcanzar niveles de desempefio comunicativo
gue pueden distar o no del esperado.

Por otra parte, a medida que se adquieran niveles mas apropiados de desempefio comunicativo se
negaran niveles inferiores de competencia comunicativa, conservando en si lo positivo (los
conocimientos y las habilidades) de los niveles anteriores.

En virtud de la concatenacion y accion reciproca de los aspectos cuantitativos y cualitativos del
objeto, estas leyes se manifiestan de manera diferente en cada uno de los niveles en que se
expresa el desempefio comunicativo, en los cuales al llegar a cierto limite de su mejoramiento se
produce un salto cualitativo, revelandose la esencia de la transformacién de los cambios
cuantitativos a saltos cualitativos y viceversa.

La competencia comunicativa del colaborador se mueve en escenarios que abarcan de lo universal
alo singular. La singularidad de este trabajo remite a la competencia y el desempefio comunicativos
en el idioma inglés, ya que la particularidad esta dada por los diversos escenarios y codigos en que
se comunican estos profesionales. Sales plantea que la competencia comunicativa implica el saber,
saber hacer y saber ser, en funcion de la comprension y produccién de significados en los diferentes
codigos. Se manifiesta en la manera de asumirlos, responder adecuadamente, en cada situacion
comunicativa y que obedece a determinados modelos de desemperio. (Sales, L. 2004)

3°- Lateoria y la practica. Ambas categorias forman una unidad dialéctica, que responde al principio
de la préctica, de la teoria dialéctica materialista del conocimiento. El fin del conocimiento es senvir a
la practica, contribuir a la solucién de los problemas, que en el curso de su aplicaciéon practica se
verifican, se completan, se rectifican; en definitiva, se desarrollan. Es precisamente la logica que
sigue la estrategia disefiada al proponerse partir de la problematica de la situacién actual y sus
condiciones, examinar la teoria que se relaciona con dicha problemética, tras lo cual se proponen

soluciones aplicables a la practica educativa, que resulta transformada y perfeccionada. Y
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finalmente es en la practica donde el sujeto colaborador demostrara los conocimientos, habilidades,
valores de los cuales se ha apropiado en su mejoramiento profesional y humano.
4°- Entre la comunicacion profesional, la competencia comunicativa en lengua inglesa. como lengua
extranjera y la competencia profesional del colaborador profesional de la Enfermeria para paises
angléfonos. La estrategia delinea con nitidez esta relacion al establecer las exigencias del
desempefio de estos sujetos conforme a los intercambios de la comunicacion profesional y al
destacar la figura del colaborador profesional de la Enfermeria como agente de cambio individual y
social, sea cual fuere la latitud en que el mismo ofrece sus servicios, la competencia comunicativa
en lengua extranjera, propicia su desempefio como mediador entre el individuo, la familia, la
comunidad (la sociedad) y la salud o la enfermedad o las conductas y actitudes ante estas. Esta
relacién se aborda en el epigrafe 1.3 de la presente tesis.
5°- El estado actual del desempefio comunicativo y el estado deseado. Se plantea que (...)
resolver un problema es darle solucidn a la contradiccion existente entre el estado actual y el
deseado del objeto” % Esta relacién otorga su caracter dialéctico a la bisqueda del cambio
cualitativo que se producira en el desempefio comunicatvo como manifestacion de la
competencia, cambio dirgido por las adecuaciones en el saber, saber hacer y saber ser que
promueve la flexibilidad de la estrategia propuesta y por la articulacién entre los objetivos trazados,
los componentes y los resultados a alcanzar . Se destaca el papel clave de la motivacién, para
favorecer el desempefio comunicativo en la lengua extranjera. Si se encuentran motivados, los
estudiantes de una lengua extranjera pueden alcanzar altos niveles de desempefio para ser
comunicadores eficientes cuando asi lo requieran (Ministerio de Educacién de Colombia 2006;
Martinez, M. 2009). Esta posibilidad que deviene meta a alcanzar, requiere de la guia orientadora,
gue la Estrategia Interventiva de Superacion ofrece, que permita de manera anticipada regular €l
desempefio comunicativo actual del colaborador en funcién del esperado, en aras de satisfacer las
exigencias del desempefio comunicativo identificadas.
> Epistemoldgica.
Ya que considera la naturaleza del conocimiento, asi como los procesos de su construccion. La

construccion social del conocimiento parte del hecho de que la ensefianza precede y conduce al
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desarrollo. Marx, C. y Engels, F. plantean que “(...) el desarrollo de un individuo, esta condicionado
por el desarrollo de todos los demés con los cuales esta en contacto directo e indirecto (...)" %, por
tanto aquellas personas que aprenden juntas son individualmente, potenciadores de los
aprendizajes del otro, estos aprendizajes “constituyen el basamento indispensable para que se
produzcan procesos de desarrollo, y simultineamente, los niveles de desarrollo alcanzados abren
caminos seguros a los nuevos aprendizajes.””
Puede afirmarse entonces que €l entorno social “no es una simple condicién que favorece u
obstaculiza el aprendizaje y el desarrollo individual: es una parte intrinseca del propio proceso y
define su esencia misma” ™. En ello basa su tesis Vigotsky al proponer la Ley general de la
formacion y desarrollo de la psiquis humana. La estrategia propuesta se concibe sobre la base de
la construccion social del conocimiento, lo que se evidencia en cada etapa de su desarrollo, al
destacar en el proceso de construcciéon del conocimiento el rol del propio sujeto. El camino dialéctico
del conocimiento, como proceso complejo y contradictorio que, en su desarrollo, asciende de lo
abstracto a lo concreto, del fendmeno a la esencia, de la percepcion viva al pensamiento abstracto y
de este a la practica (Cerezal, J. y Fiallo, J. 2002), se pone de manifiesto en la Estrategia Interventiva
de Superacién en la medida en que esta parte de la practica, de su realidad educativa, que
desempefia una funcién orientadora para la proyeccion e instrumentacion. Se produce la elevacion
a nivel del pensamiento abstracto, al analizar y sistematizar la informacion obtenida, y se vuelve ala
practica para solucionar los problemas y transformar la realidad.

> |nvestigativa.
En esta dimensién se evidencia la fiexibilidad de la estrategia, el caracter dual del desarrollo de la
competencia comunicativa como proceso pedagdgico y como proceso de produccion de
conocimientos y valores. En ambos procesos se ha de tener en cuenta el rol de la integracion de
los métodos de la investigacion educativa para la solucion de problemas. Para lo cual ha de tenerse
en cuenta el principio de objetividad, el cual indica la existencia de procesos y fendmenos
independientemente de la conciencia del hombre, fundamental en la concepcién estratégica, en
tanto el hombre se aproxima a estos, los conoce por medio de su actividad investigativa y actta

creativamente sobre estos. Este principio, desde una Optica dialéctico-materialista, exige que los
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fendbmenos no se interpreten y analicen unilateralmente, sino objetivamente, de forma integra, por lo
cual es necesario tomar en cuenta el entomno y su influencia en el sujeto, a la hora de planificar
acciones encaminadas al desarrollo de la competencia comunicativa del colaborador. Por ello se
parte de la concepcion curricular cubana que no concibe al curriculo como resultado final, ni
acabado; todo lo contrario, deja espacio a su perfeccionamiento constante, obligando a los
profesores a adoptar una posicion investigativa, en total coincidencia con los planteamientos de
Paulo Freire (1996) “no hay ensefianza sin investigacion ni investigacion sin ensefianza (...) forman
parte, de la naturaleza de la préctica docente, la indagacion, la bisqueda, la investigacion.”™

> Psicopedagogica.
Se proyecta en la consideracion de los presupuestos tedricos y formas de la Educacion Avanzaday
categorias como el aprendizaje, la actividad y la comunicacion, que conducen a valorar los métodos
activos y el tratamiento personolégico, la atencion a las diferencias individuales, el vinculo de lo
cognitivo y lo afectivo, evidenciados en las acciones trazadas en correspondencia con las
necesidades de los colaboradores, detectadas mediante el diagnostico. El disefio, en
correspondencia con la filosofia de base, toma partido por el enfoque Histdrico Cultural de L. S.
Vigotsky (1989) y sus continuadores (Ausubel, D.1987), de esencia humanista; entre cuyos
postulados se destaca la zona de desarrollo proximo y la unidad de lo afectivo-cognitivo. Desde una
Optica linguo-didactica, se sustenta en las teorias psico-lingtiisticas que tienen en cuenta el caracter
activo de los procesos psiquicos y el caracter social de la actividad humana, entre las que figura la
actividad verbal (Vigotsky, L.1979), inimamente relacionada con el lenguaje, y sus dos funciones
principales: la comunicacion y la cognicién. Otro sustento central es la teoria de la competencia
comunicativa, de la cual se contemplan la conceptuacion, estructura y premisas para su desarrollo
expuestos anteriormente.
La Estrategia Interventiva de Superacion, al asumir el enfoque comunicativo, concibe al alumnoy al
grupo como seres sociales. Al asumir que es la personalidad quien se comunica, se centra en el
desarrallo integral de la misma, se parte de situaciones comunicativas o de una referencia vivencial
directa, de forma tal que sean relevantes, de utilidad social, tengan sentido, y motiven que €l

estudiante se apropie de las mismas; por lo que toman en cuenta las relaciones comunicacion-
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actividad-personalidad, forma-contenido, cognicion-afecto. Se manifiestan en el trabajo cooperativo
(Bernaza, G. sff) (Kaufman, D. 2008) (Ramirez, M. 2005) (Acosta, R. 2008); 0 sea la organizacion
del aprendizaje en pequefios grupos Yy en pareja donde todos colaboran a favor de la resolucion de
tareas, socializan y mediante la comunicacion aprenden la lengua, a la vez que consolidan valores
humanos como la solidaridad y la responsabilidad.

2 Sociologica.
Permite ver al colaborador como sujeto educable, que necesita establecer relaciones humanas en
su accionar profesional, asi como apreciar el contexto social con sus implicaciones, que influyen
significativamente en el entorno educativo. Se evidencia al enmarcar la sociedad como receptor final
y condicion inicial para la elaboracién de la estrategia y como contexto en que la misma se
desarrolla, al contextualizar la proyeccion de acuerdo un desempefio comunicativo que responda
tanto al desarrollo cientifico, tecnoldgico, social y cultural como a las necesidades sociales.
Se tiene en cuenta que todos los modelos de profesionales de la salud cubanos son de perfil
amplio, con preparacion para el desempefio en los diferentes niveles de atencion (Pernas, M. 2009).
En el epigrafe 1.3 la autora se refiere al perfil del profesional de Enfermeria, el cual enrumba las
acciones hacia el modelo de profesional que se pretende lograr.
Igualmente se manifiesta en las relaciones interdisciplinarias, profesionales de ayuda que la
estrategia propicia, como es el caso de la asociacion entre los especialistas del area y los profesores
de inglés, mediante la forma de la Educacion Avanzada que se propone como Consultoria

Interdisciplinaria de IFE, la cual se basa en recomendaciones del Content Based Instruction (CBl),

término utilizado para describir la integracion entre lenguaje y contenido (Miranda, Y. 2009) y parte
de que uno de los aspectos que caracterizan a la ensefianza del IFE es precisamente que esta
“(...) demanda la labor conjunta de especialistas del idioma y los de un campo de actividad de
estudio, profesionallaboral especifico (...)"."” Mas recientemente los Proyectos CLIL o de
aprendizaje integrado de lenguas a través del contenido (European language policy and CLIL), han
apoyado la idea de la cooperacién entre profesores de lenguas para areas especificas y los

especialistas de estas areas, en ello se profundiza en el folleto anteriormente referido. (Barbdn, O. G.

2009, 2011 i)
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> De mejoramiento.
Parte de que el sujeto es el centro de todas las acciones. El humanismo en la educacién; esta
necesidad de una educacion que abrace al sujeto como su centro mismo, se viene percibiendo
actualmente en la literatura especializada a nivel mundial; especificamente en la ensefianza de
lenguas uno de sus principales exponentes, Stewick, E. (1990) en la obra “El humanismo en la
ensefianza de lenguas” aboga por el enfoque comunicativo, en el cual el estudiante no es visto
como un objeto lingliistico sino gque se respeta su dimensién humana y la complejidad de sus ideas,
pensamientos, necesidades y sentimientos. Mas recientemente Gabian, B. (2007), aboga por
considerar la ensefianza comunicativa como favorecedora de la incorporacion de la dimension
afectiva en el aprendizaje de la lengua extranjera.
En la pedagogia cubana las raices del humanismo datan desde mucho antes y de ello da fe la obra
de José Marti (1975), en especial cuando se refiere a la educacion como una obra de infinito amor.
De igual manera se reflejan en las ensefianzas de José de la Luz y Caballero (1991) cuando se

"8 Afortunadamente esta tradicion pedagdgica ha

refiid a“(...) pensar por si mismos (...)
trascendido, por lo cual, la concepcion, disefio y ejecucion de la Estrategia Interventiva de
Superacién se acerca al ideario pedagdgico cubano, caracterizado por la unidad de la educaciony
la instruccion, de la teoria con la practica y de la escuela con la vida. De manera que en la estrategia
propuesta se validan los presupuestos del Humanismo Marxista y de la Educacion Avanzada,
teorias que tienen como centro al hombre como ser social, al otorgarle un papel primordial a las
acciones realizadas para:
&1 Tener en cuenta intereses, preferencias, necesidades de los estudiantes en el diagnéstico y
facilitar su inmersion en los resultados, de manera que desempefie un papel motivador.
&1 Potenciar la competencia y el desempefio comunicativo a partir del caracter activo del
estudiante en su propio aprendizaje y el del grupo.
&1 Revelar el papel activo del profesor en la blsqueda constante de conocimiento y la
motivacion del estudiante hacia el aprendizaje.

&1 Promover el intercambio favorecedor entre los participantes, sobre la base del caracter

desarrollador de la ensefianza y el aprendizaje cooperativo.
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&1 Tomar en cuenta actitudes hacia el aprendizaje de la lengua, asi como las potencialidades
de acuerdo con la formacién que ya posee el estudiante.

&1 Propiciar que los estudiantes desarrollen su independencia cognoscitiva, reflexionen y
participen en debates sobre temas que contribuyan a la formacién de valores.

&1 Enfatizar en el respeto, el cuidado de la autoestima y el clima favorable para el aprendizaje.

&1 Reconocer que el vinculo con la vida real facilita el aprendizaje. Lo aprendido, luego se
complementa durante la actividad laboral, perfeccionando el desempefio comunicativo.

&l La atencion prestada en los contenidos al fortalecimiento de los valores y modos éticos de
actuacion, la seleccion de textos, situaciones, propdsitos y tareas tienen relacion con la
busqueda de la motivacion del estudiante y su utilidad futura.

A fin de atender a la dimensién de Mejoramiento, se hace necesario conocer con qué recursos
humanos se trabajard y como se evidencian los principios de la Educacion Avanzada en la
propuesta, en funcion del mejoramiento profesional y humano de los sujetos, o sea de aquellas
“Transformaciones positivas en el desarrollo intelectual, fisico y espiritual del hombre a partir de
conocet, interiorizar y concientizar sus problemas cognitivos y afectivos, sus destrezas y
aspiraciones, con suficiente racionalidad y motivacion por la profesion y por la vida, de acuerdo con
un contexto social determinado, evidenciandolo en el desempefio, con una intencién creadora, para
contribuir con sus competencias y su produccion intelectual y/o de bienes materiales al
comportamiento y funcionamiento de su entormo laboral-profesional, familiar y comunitario, mediante
su satisfaccion en lo personal, profesional, ecoldgico, socioecondmico, y de sus propias virtudes
humanas”.”

El desarrollo de la competencia comunicativa en lengua inglesa del sujeto colaborador hacia el
desempefio comunicativo esperado no se limita a la busqueda del saber o el saber hacer, sino que
ademas se dirige hacia la pesquisa de un saber ser, que se aprecia sobre todo al tener en cuenta el
marco del sistema de valores que rige a la profesion enfermera en la actualidad, entre otros. Esta
busqueda del mejoramiento profesional y humano, se hace patente en la Estrategia Interventiva de
Superacién por su caracter transformador, al incorporar y desarrollar en esta no solo los contenidos

y acciones dirigidas a los aspectos cognitivos, sino muy especialmente a los
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afectivos, motivadores y de desarrollo de valores, mediante la accién participativa de los sujetos.
De cara a ese mejoramiento profesional y humano en el sujeto colaborador, se ha de tener en
cuenta que toda ensefianza, debido a su caracter desarrollador, es multidimensional porque influye
en los conocimientos, sentimientos y valores de importancia individual y social (Castellanos Simons
sff), por tanto el desarrollo de la competencia comunicativa hacia el desempefio comunicativo
esperado, implica dirigir las acciones hacia la busqueda de tres saberes esenciales:

= Saber ser — actitud hacia el aprendizaje de lenguas, valores compatibles con la formacién

social y los preceptos bioéticos del perfil profesional.
= Saber - contenidos de IFE que se relacionen con las exigencias del desempefio
comunicativo, antecedentes del desempefio comunicativo.

= Saber hacer- saber comunicarse en tareas comunicativas profesionales.
En el profesional de la salud cubano alcanzan un alto grado de significacion los valores; o sea las
“determinaciones espirituales que designan la significacion positiva de las cosas, hechos,
fendmenos, relaciones, y sujetos, para un individuo, un grupo o clase social o sociedad en su
conjunto.” ® Su preparacion debe estar basada en la integralidad, debe ser educativa, instructiva y
sobre todo humanista.
Se concuerda con Galvizu, K. (2005), quien lleva a cabo un estudio a fin de identificar los principios
y valores éticos que deben caracterizar a los profesionales de la salud, el mismo confirma que los
valores esenciales gue debe poseer el profesional de la salud incluyen: humanismo, altruismo,
solidaridad, responsabilidad, honestidad, abnegacion, discrecion, respeto. La autora asume los
planteamientos de Amaro, M. C. (2005) cuando afirma que el enfermero como personal de salud
jerarquiza, los principios de: no dafiar y de beneficencia en su ejercicio profesional, la autonomiay la
justicia. La atencién a estos se prioriza en la forma de la Educacion Avanzada propuesta; Talleres
de cine debate para la formacion de valores.
Esta dimensién permite ademas concebir el proceso de desarrollo de la competencia comunicativa
en lengua extranjera del colaborador profesional de la Enfermeria como proceso pedagdgico. Pues
se ha dicho que una estrategia es también una manera concreta de enunciar la modelacién de las

relaciones del proceso pedagdgico (Sierra, R. 2002). Coincidente con estas posiciones la
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investigadora emprende la elaboracidn, conocedora de que resulta imposible con vistas a contribuir
al desarrollo de la competencia comunicativa en lengua extranjera en el sujeto colaborador, pasar
por alto determinados elementos de los procesos pedagdgicos, por ello, en correspondencia con la
problematica que ocupa a la investigacion y el propésito que la misma se trazd, en la materializacion
de la estrategia propuesta se les ha tenido en cuenta, al partir de que el proceso pedagogico es
“aquel proceso educativo donde se pone de manifiesto la relacion entre la educacion, la instruccion,
la ensefianza y el aprendizaje, encaminada al desarrollo de la personalidad del educando para su
preparacion para la vida”. ® El concebir este proceso como desarrollador por excelencia, como
parte del cual se reconoce la existencia de la interrelacion entre educacion, instruccion, ensefianza y
aprendizaje, implica que la potenciacion del desarrollo se manifieste en dichas categorias. En este
sentido el Dr. C. Gilberto Diaz Santos (2000), ha llamado la atencién sobre como la tradicién
pedagdgica del IFE a nivel mundial, ha privilegiado los aspectos instructivos por encima de aquellos
educativos. En el anexo 11 se aborda el proceso de desarrollo de la competencia comunicativa en
lengua extranjera del colaborador como proceso pedagdgico, asentado en un sistema de principios
pedagdgicos generales (Addine, F. 2004).

Es preciso en esta dimension tener en cuenta lo que Jacques Delors (1999), en el Informe a la
UNESCO de la Comision Internacional sobre la Educacion para el siglo XXI, plantea: *(...) la
educacién tiene que adaptarse en todo momento a los cambios de la sociedad, sin dejar de
transmitir por ello el saber adquirido, los principios y los frutos de la experiencia (...)" &

La propuesta de Delors encauza el saber como producto social y remite a concebir el aprendizaje
como un hecho social, en consonancia con las ideas de Vigotsky, L. (1989), cuando se referia a que
todo desarrollo proviene de la relacion entre personas en un contexto sociocultural. En la estrategia
propuesta el aprendizaje, por su caracter desarrollador, se caracteriza entre otras particularidades
por ser un proceso de participacion, colaboracion e interaccién del que aprende con el grupoy
esencialmente humanista (Acosta, R. 2005) (Colectivo de Autores 2001). Se comparte la vision de
la Dra. C. Isora Enriquez O'Farrill, segun la cual, este proceso implica considerar las potencialidades
de los estudiantes, emergentes de la relacion con los demas, asi como crear situaciones en las que

se cree la necesidad del conocimiento de la lengua extranjera (Enriquez, 1. 2004).
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3. Principios del Enfoque Comunicativo en la ensefianza del inglés con fines especificos.
(Figura 3) Tienen una estrecha relacion con el desempefio comunicativo esperado. Se coincide con
el especialista en lenguas extranjeras, Dr. C. Rodolfo Acosta ( 2005) cuando plantea que el enfoque
comunicativo, como sustento tedrico, permite reconocer el lenguaje como hecho social y la
coexistencia de métodos productivos que propician el desarrollo del trabajo personolégico. En Cuba
algunos autores profundizan en la ensefianza comunicativa del inglés con fines especfficos, y
plantean que “(...) el énfasis recae en la utiizacién de la lengua para comunicar y para aprender.” ®
(Castellanos, S. 2009) Por ello es coherente adscribirse a la experiencia cubana respecto ala
concepcién metodoldgica de los cursos de inglés con propositos especificos: trabajar para satisfacer
los requisitos de caracter de uso de un idioma extranjero por parte de los estudiantes, ademas de
sus intereses y necesidades comunicativas profesionales (Cabrera, J. y Castro, F.2005). Se
significa la asuncion de los principios de la ensefianza del inglés con fines especificos enunciados
por Robinson, P. (1992) y se toman los principios del enfoque comunicativo destacados por David
Nunan (2005). La expresion de estos en la estrategia propuesta, se presenta a continuacion.

e Pone énfasis en la comunicacién en la lengua extranjera a través de la interacciéon. Varios
autores concuerdan en la importancia de promover la interaccion en la ensefianza actual de
lenguas extranjeras (Sales, L. 2004 Acosta, R. 2005, Gonzédlez, R. 2009 y Castellanos, S.
2009). Se manifiesta en que en el uso de estrategias participativas para el desarrollo de la
competencia comunicativa en el sujeto colaborador profesional de la Enfermeria, en la relacion
profesor-alumno debe primar una atmésfera de respeto y ayuda mutua, que estimule la
participacion y el tratamiento racional de los errores. Por otra parte en la relacion alumno-
alumno, la Estrategia Interventiva de Superacion suscita la cooperacion.

e Introduce textos reales en la situacion de aprendizaje. Favorece la autenticidad; o sea la
naturalidad que debe mostrar la tarea para insertarse en el contexto real del estudiante. La
estrategia propicia la realizacion de las tareas comunicativas propias de la actividad profesional.
Estas tareas han de ser significativamente generadas para responder al propésito del alumno.
La Consultoria Interdisciplinaria de IFE, forma de superacion de la Educacion Avanzada, es

empleada en la estrategia como una forma de relacion entre especialistas de la Enfermeria y
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profesores de IFE, estos Ultimos se benefician de esta relacion en la medida en que la misma
les permite clarificar dudas, ahondar en la comprension de los materiales auténticos que
emplean en las clases y discutir sobre las situaciones comunicativas que se propician en
escenarios reales, asi como establecer las coordinaciones necesarias para las Visitas a centros
de salud. (Barbon, O. G. 2009, 2011 i)

e Ofrece a los alumnos oportunidades para pensar en €l proceso de aprendizaje y no sélo en la
lengua. El enfoque comunicativo va hacia la busqueda de la competencia comunicativa, sobre
la base de que la lengua es un vehiculo para la comunicacion y por otro lado, sustenta que la
ensefianza debe basarse en el desarrollo de las funciones comunicativas. De ahi que exista la
posibilidad de que aquellos errores o limitaciones en cualquiera de las competencias que no
obstruyan la comunicacion sean tolerados. Ello se combina con el hecho de que en la
ensefianza de lenguas con fines especificos, el énfasis no radica en la descripcion de una
estructura, sino la interaccion mediante la realizacién de las funciones comunicativas en el
proceso de la comunicacion.

¢ Daimportancia a las experiencias personales de los alumnos como elementos que contribuyen
al aprendizaje del aula. Permite la participacion social; fenémeno donde se manifiesta el papel
de la actividad y la comunicacion en la formacion de la personalidad y el aprendizaje; en esta
interaccion mediada por el lenguaje, se da la unidad de lo afectivo-cognitivo al emplearse tareas
significativas para el estudiante; propias de la comunicacion profesional. La estrategia
propuesta favorece el aprendizaje de la lengua, como un proceso en el que intervienen los
conocimientos, la experiencia y las vivencias del alumno como sujeto social activo (Vigotsky, L.
1989) y su uso, de manera que lo que se aprende tenga sentido y utilidad.

eIntenta relacionar la lengua aprendida en el aula con actividades realizadas fuera de ella. La

manera en que la tarea docente va a suceder en la realidad del alumno, o sea el control de la
realidad se propicia en los cursos de postgrado, la Consultoria Interdisciplinaria, pero ello ocurre
de manera especial en la visita a centros de salud, en las cuales se establece una relacion entre
algunas actividades a realizar en este escenario docente (la sala hospitalaria y el policlinico

universitario) y lo aprendido en el aula (Barbdn, O. G.2009). Por otra parte para el
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disefio de los cursos, ademas de los resultados del diagnostico, se tiene en cuenta que la ley No.
41 de la Salud Publica, en su articulo 13 del Capitulo | “Disposiciones Generales”, dispone que
“(...) la atencion médica, preventivo-curativa a la poblacion se garantiza y se ofrece a través de
las instituciones del Sistema Nacional de Salud organizada por niveles de atencion (...)"> Por
tanto, estos niveles; atencion primaria (policlinicos, consultorios, postas médicas), secundaria
(hospitales) y terciaria (institutos), son considerados a la hora de seleccionar las funciones y
situaciones comunicativas.
4. Exigencias del desempefio comunicativo del colaborador profesional de enfermeriaen
paises angléfonos. (Figura 3) Elemento novedoso del presente estudio, extraidas de la
observacion participante y la experiencia de la autora. Su manifestacion en la estrategia propuesta
atiende tanto a los principios del enfoque comunicativo en la ensefianza del IFE, como a la
definicion propuesta de competencia comunicativa en lengua extranjera del profesional de la
Enfermeriay se corresponde con las actuales tendencias de la ensefianza humanista de lenguas
extranjeras; en las cuales se observa un incremento de la preocupacion por las relaciones
interpersonales (Diaz, G. 2000). Se consideran los 3 intercambios fundamentales de la
comunicacion profesional, descritos con anterioridad en este informe. Las exigencias del
desempefio comunicativo propuestas, se adecuan al tipo de intercambio que tiene lugar en la
comunicacion profesional, estrechamente vinculadas con el perfil profesional.
La estrategia propicia y permite llevar un registro de la participacion de los sujetos en situaciones
comunicativas profesionales al realizar tareas propias de su actividad laboral, incluidas en el listado
de exigencias del desempefio comunicativo del colaborador profesional de Enfermeria en paises
angléfonos que han sido expuestas en el capitulo 2.
Estas exigencias resultan esclarecedoras para la formulacion de objetivos, igualmente bajo su
prisma tiene lugar la seleccion de contenidos, la elaboracion de las tareas comunicativas, pues en si
mismas encierran las claves para las funciones comunicativas; definidas por Ur, P. (2000) como “lo
que se puede hacer con la lengua” &.

De manera que en el intercambio profesional- paciente/ familiares, se propiciara el uso de funciones

comunicativas tales como: obtener informacion personal del paciente y familiares, obtener
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informacién sobre el estado del paciente, expresar consideracion antes, durante y después de un
proceder agresivo, dar consejos y opiniones, alentar, informar, instruir y educar al paciente y
familiares, expresar respeto por la cultura del paciente y familiares, entre otros.

En el intercambio profesional- profesional, se enfatizara en las funciones comunicativas que
permiten expresar acuerdo y desacuerdo, hacer sugerencias, obtener informacion especifica sobre
un caso, redactar y describir procesos de atencion de Enfermeria, dar informacion sobre un caso,
adicionar y recoger informacion de la historia clinica, entre otros.

En elintercambio profesional-colectivo de trabajo, es necesario trabajar las funciones comunicativas
gue incluyan hacer reportes, presentar un caso, obtener informacion para la presentacion de un
caso, expresar duda, planificar procederes y cuidados de Enfermeria, comparar informacién en los
listados de medicamentos, entre otros.

5. Sociedad y politica cubanade colaboracion en salud. Uno de los principios rectores del
Ministerio de Salud Publica (MINSAP) es precisamente la colaboracién intemacional (MINSAP
2003, 2009). En Cuba, la politica de salud debe ser comprendida sélo en relaciéon con la politica
social, la educacional y la cientifico-tecnoldgica, que fueron emprendidas por el pais a raiz del triunfo
de 1959 (Macias, M. 2008). Por otra parte, para €l desarrollo de la cooperacién intemacional Cuba
cuenta con consenso hacional y voluntad politica. Eje importante en el desarrollo de la politica
exterior cubana y via para la verdadera integracion, la cooperacion busca fortalecer o crear la
infraestructura que permita su sustentabilidad. Se desarrolla sin fines de lucro. Es una respuesta a
las necesidades planteadas por las autoridades de los paises receptores de la ayuda. (Barbon, O.G.
2010) Tiende a desarrollarse de manera expedita (Colectivo de autores. 2006). Cuba mantiene
colaboracion con mas de 155 paises fundamentalmente sobre los principios de (MINREX. 2010):
1-Pleno respeto a la determinacién de prioridades por parte de los paises receptores de los
proyectos de colaboracion.

2-No interferencia ni injerencia en los asuntos intemos de los paises a los que se les presta la
colaboracion.

3-Respeto a las culturas y creencias de los pueblos y a las normas nacionales y locales

establecidas por las autoridades de los paises con los que se colabora.
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4-No discriminacion en la atencién médica y prestacion de otros servicios de interés social.

5-Apoyo a la capacitacion del personal local para la sostenibilidad del empefio.

6. Desemperfio comunicativo esperado. (Figura 3) Aproximar al colaborador a un desempefio
comunicativo apropiado 0 muy apropiado, mediante la puesta en practica de los principios y
dimensiones curriculares de la Educacion Avanzada y los principios del enfoque comunicativo en la
ensefianza del IFE, es lo gue se persigue. Este desempefio comunicativo esperado es el resultado
buscado, como manifestacion de la competencia comunicativa en lengua inglesa del sujeto, el
mismo se relaciona estrechamente con los antecedentes del desempefio comunicativo de los
sujetos. Las cualidades gue delimitan el desempefio comunicativo de un nivel muy apropiado y
apropiado han sido descritas en el epigrafe 2.2. El desempefio comunicativo esperado se propiciara
a través de las formas de superacion de la Educacion Avanzada propuestas; Talleres de cine-
debate para la formacion de valores, Sistema de cursos de IFE, Consultoria Interdisciplinaria de IFE
y la Visita a centros de salud, que se detallan en el Folleto “Componentes de la Estrategia
Interventiva de Superacion para contribuir al desarrollo de la competencia comunicativa en lengua
inglesa del colaborador profesional de la Enfermeria” (Barbéon, O. G. 2009).

7. Etapas de la Estrategia Interventiva de Superacion. (Figura 3) En su concrecion la estrategia
propuesta debe transitar por un conjunto de etapas, las cuales encierran las acciones pedagogicas
propuestas. Estas etapas son: Diagnostico, Sensibilizacion y Motivacion, Toma de Decisiones,
Ejecucion y Evaluacion, las mismas se describen en el siguiente epigrafe.

Relaciones esenciales en la Estrategia Interventiva de Superacion propuesta.

El presente modelo de Estrategia Interventiva de Superacion, a partir de la concepcion del Dr. C.
Alberto Valle Lima (2007), ha permitido descubrir y estudiar nuevas relaciones y cualidades del
objeto de estudio, con vistas a la transformacion de la realidad. El caracter sistémico del modelo de
Estrategia Interventiva de Superacion que se presenta permite delinear las principales relaciones
entre sus componentes.

En el modelo se revela la relacion entre los principios y dimensiones curriculares de la Educacion
Avanzada y los principios del enfoque comunicativo en la ensefianza del inglés con fines especificos

y las exigencias del desempefio comunicativo, estas relaciones afloran de manera novedosa en la
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estrategia propuesta, revelando la interrelacion dialéctica existente entre estos fundamentos y
evidencian su relacién de jerarquia con los objetivos de la estrategia, a estos se les subordinan, al
mismo tiempo que les dan salida, las etapas propuestas, las cuales posibilitan la concrecion de las
acciones pedagagicas, subordinadas a los objetivos y a las necesidades de la competenciay la
comunicacion profesional. La competencia comunicativa que se espera alcanzar con la
intervencion, tiene su expresion en el desempefio comunicativo, y a partir de la esencia
transformadora de la Estrategia Interventiva de Superacion, entre el desempefio comunicativo
esperado y estos componentes del modelo, se establecen relaciones de jerarquia, ya que el
desempefio que se espera alcanzar es superior al actual. Los objetivos y las acciones pedagdgicas
se subordinan ademas a las exigencias de la sociedad y de la politica cubana de colaboracién en
salud. Estas demandas sociales a su vez se vinculan (jerarquizan) a los principios de la Educacion
Avanzada, encabezados por el principio rector que orienta sobre la necesaria relaciéon entre
objetivos, pertinencia social y comunicacion, €l cual ha sido abordado con anterioridad.

3.4 Objetivos, mision y estructuracion de la estrategia.

“Los propdsitos de las estrategias de Educacion Avanzada se vinculan con las necesidades de

cambios en el medio ambiente, la capacidad organizativa y la racionalidad en las acciones. "  El

objetivo general de la Estrategia Interventiva de Superacion que se propone es disefiar un sistema
de acciones para contribuir al desarrollo de la competencia comunicativa en lengua inglesa como
lengua extranjera en el colaborador profesional de la Enfermeria que le posibilite mejorar su
desempefio comunicativo en la comunicacion profesional.

Entre los objetivos especificos estan:

1. Explotar las potencialidades del proceso docente-educativo como el marco idéneo para
conducir el trabajo de los profesores de inglés con fines especificos de Enfermeria en el
subsistema educativo de postgrado. Establecer el disefio curicular de cada forma de
superacion, que facilite la mejoria del desempefio comunicativo de los colaboradores.

2. Establecer las relaciones esenciales en la estrategia para la aplicacién en forma continua y para
su posible generalizacion.

3. Evaluar los resultados parciales del establecimiento de la Estrategia Interventiva de Superacion.
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Mision: En el contexto de la formacién que ofrece la disciplina Idioma Inglés como lengua extranjera
a estudiantes no fillogos, en particular de las Ciencias Médicas, el andlisis de los antecedentes y
resultados de la investigacion realizada no permite ignorar la necesidad del mejoramiento continuo
del desempefio comunicativo, como expresion de la competencia comunicativa del colaborador. La
presente Estrategia Interventiva de Superacion contribuye al desarrollo de la competencia
comunicativa en lengua inglesa como lengua extranjera del colaborador profesional de la
Enfermeria, mediante el postgrado no académico, para favorecer el perfeccionamiento de su
comunicacion profesional con pacientes, profesionales y colectivos laborales foraneos, asi como su
mejoramiento profesional y humano.

Participantes: La Estrategia Interventiva de Superacion propuesta aglutina a colaboradores en
disposicién de cumplir misién en paises angléfonos (sobre los que se intervendrd), colaboradores
en cumplimiento de misién en paises anglfonos, profesores-investigadores de inglés con fines
especificos (IFE) en Ciencias Médicasy consultores licenciados en Enfermeria.

Etapas de la Estrategia Interventiva de Superacion: Los objetivos y acciones propuestas para

las etapas de la Estrategia Interventiva de Superacion son descritos en la tabla 18.
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Tabla 18. Objetivos y etapas de la Estrategia Interventiva de Superacion.

Nnrani Incta

ETAPAS OBJETIVOS ACCIONES
Se inserta en la estructura organizativa en la Universidad de Ciencias Médicas. Se han de llevar a cabo acciones tales como:
-Determinar las fuentes de informacion mediante las cuales se pueden conocer los problemas o necesidades derivados del desempefio
Caracterizar la situacion | comunicativo en lengua inglesa de los sujetos estudiados en su préactica social.
actual del desempefio | -Obtener informacion actualizada dentro del objeto de estudio y los actores del proceso. Existen miittiples métodos, procedimientos y técnicas para
comunicativo del la obtencion de estas informaciones, incluyendo: analisis de documentos, tales como programas académicos, planes de estudio, planes de
colaborador profesional | yperacion, encuestas, entrevistas, pruebas de desempefio y observacion de las actividades profesionales del sujeto colaborador, en la situacion
de la Enfermeria. comunicativa meta, 0 sea en alguin centro representativo de la comunidad de paises angléfonos en los que Cuba presta colaboracion de salud.
-Profundizar, al analizar los resultados, tanto en las areas deficientes como en las potencialidades, comunicar las fortalezas y limitaciones
identificadas. De manera que ello contribuya a ser participativamente consecuentes con la realidad obtenida.
-Determinar los niveles de desempefio comunicativo en lengua inglesa de los colaboradores. Para ello el principal instrumento que se aplicara en la
Diagndstico estrategia es la prueba de desempefio comunicativo , sobre la base de la propuesta de sus dimensiones y niveles (muy apropiado, apropiado, poco

apropiado e inapropiado), pues es el principal detector de las insuficiencias susceptibles de modificar por acciones educativas, en su caso especifico
se recomienda que los evaluadores sean informados en reunion (puede ser una metodoldgica), sobre la estrategia y sobre el instrumento que
senvird para evaluar el desempefio comunicativo de los colaboradores. Luego de haber consensuado el empleo del instrumento, con o sin
modificaciones, se debatira sobre los posibles reajustes en su aplicacién segiin necesidades del contexto.

-Determinar las exigencias del desempefio comunicativo, imprescindible para llevar a cabo con éxito la estrategia, mediante la observacion directa a
la actividad laboral de colaboradores en cumplimiento de misidn en paises angl6fonos.

-Realizar un inventario de problemas relacionados con el desempefio comunicativo en lengua inglesa de los colaboradores que incluya aquellos
obtenidos de la exploracion realizada tanto a colaboradores en cumplimiento como en disposicion de cumplir mision en paises de habla inglesa, asi
como profesores de IFE que impartan cursos de postgrado que incluyan a enfermeros profesionales entre los matriculados.

-Realizar un proceso de analisis de grupo de los resultados de la evaluacion del desempefio que permita precisar en qué dimensiones se encuentra

mas deficiente el desempefio comunicativo. Se sugiere desarrollar técnicas de participacion de los profesores- investigadores.
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-Enfocar la atencién a lo educativo conjuntamente con lo instructivo de manera que favorezca en el sujeto el mejoramiento profesional y humano.
-Su valor radica en brindar la oportunidad de desarrollar su rol como investigador al profesor de IFE 'y permite conocer los problemas o necesidades
derivados del desempefio comunicativo en lengua inglesa de los sujetos estudiados en su préctica social, dirigiendo la atencion a la unidad entre lo

instructivo y lo educativo, con apoyo de la investigacion, con la intencion de propiciar el mejoramiento profesional y humano de los sujetos.

Sensibilizacién

y motivacion

Argumentar la
necesidad del
perfeccionamiento de la
comunicacion
profesional del
colaborador profesional
de Enfermeria por parte
de directivos, jefes de
departamento,
profesores de IFE,
facilitadores,
metoddlogos,
enfermeros y
colaboradores.

Esta etapa involucra tanto al Ministerio de Salud Publica como a la Universidad de Ciencias Médicas, la Sede Universitaria y las areas de Postgrado.
Su denominacion no hace justicia al papel que juega la motivacion a lo largo de la estrategia, pues la motivacion de los participantes es tenida en
cuenta en todo momento. Entre las acciones mas importantes a realizar se encuentran:

-Despertar el interés por el cambio, es decir por el mejoramiento de la comunicacion del colaborador, mediante charlas, entrevistas y blsqueda
investigativa sobre la necesidad de una transformacion en el desempefio comunicativo en lengua inglesa del colaborador profesional de la

Enfermeria y su relacién con la competencia comunicativa.

-Concientizar a directivos, jefes de departamento, profesores de IFE, facilitadores, metoddlogos, enfermeros y colaboradores sobre lo positivo que
resultaria el cambio esperado luego de la intervencion, mediante charlas, entrevistas y debates.

-Debatir las tendencias y los problemas actuales de la ensefianza comunicativa del inglés con fines especfficos, las posibles soluciones a los
obstaculos que se pueden presentar en el proceso docente educativo, cuales son las expectativas que como reto comunicativo el sujeto colaborador
debe asumiry cémo incorporar sus actitudes como elemento favorecedor del proceso, por otra parte se intentard encontrar las vias mas exitosas
para vencer la resistencia que se presenta ante lo nuevo, como reaccién logica a los cambios que responde al desconocimiento de dos
interrogantes fundamentales: ¢, por qué se hace? y ¢ para qué se hace?

-Despertar el interés de los participantes de la estrategia por el aprendizaje del idioma con fines especificos, que potencie la expresion de sus aportes
al colectivo laboral, su responsabilidad, su objetividad, sensibilidad, patriotismo e intemacionalismo, en fin su mejoramiento profesional y humano.

-Divulgar resultados de estudios sobre como las fallas en la comunicacion se vinculan a los problemas de la seguridad del paciente.

- El valor de esta etapa esta relacionado con la necesidad de despertar el interés por el cambio y la participacion de todos los involucrados.
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Tomade

decisiones

Seleccionar
acertadamente las
formas de la Educacion
Avanzada, los
objetivos, métodos,
medios y contenidos,
€en correspondencia
con los resultados del
diagnéstico, las
exigencias sociales, la
actividad y la
comunicaciony la
vinculacién cognitivo-

afectiva.

Esta etapa tiene lugar en las areas de postgrado , pero no intenta ignorar la estructura organizativa existente para la direccién del proceso de
superacion del colaborador en disposicion de cumplir mision en paises de habla inglesa Entre las acciones mas relevantes a llevar a cabo se pueden
citar:

- Partir de que en esta etapa se pone especialmente a prueba la flexibilidad de la estrategia propuesta. La actual concepcién de educacién no
permite un curriculo estable, poco transformador, que sélo lleva al alumno a ser un receptor y al profesor un transmisor de conocimientos, esta nueva
concepcion educativa, necesita un curriculo fiexible, integrador, de ahi que en este proceso debe existir una estrecha comunicacion profesor alumno,
profesor-profesor y profesor- especialista del area que pemita establecer intercambios cooperativos, que faciliten la toma de decisiones, para
alcanzar objetivos que contribuyen a la mejor apropiacion de conocimientos, habilidades y valores por parte del alumno y a su vez a un mejor
desempefio del profesor.

-Evidenciar la necesaria correspondencia entre el curriculo como fuente de evaluacion y modificacion y las necesidades sociales, la valoracion de las
exigencias del desempefio comunicativo y las necesidades manifiestas por colaboradores. La concepcidn curricular de los componentes de la
Estrategia, a la luz de los presupuestos tedricos de la Educacion Avanzada, permite una formacion no académica mas integral y vincula al educando
alas actividades que enfrentara en el cumplimiento de su mision, desde el punto de vista comunicativo. Por supuesto para lograr este objetivo se
deben eliminar los conceptos estrechos y rigidos, asi como las barreras a la autonomia que ha de ganar progresivamente el estudiante en el
proceso docente educativo.

-Partir del andlisis de las variables e indicadores que se evaluaron en las indagaciones empiricas, aplicadas para determinar los problemas de los
colaboradores en cumplimiento y en disposicion de cumplir mision en paises de habla inglesa.

- Realizar una aproximacion a las condiciones existentes en la superacion actual y las posibilidades que ofrecen sus formas no académicas.
-Emplear la investigacién-accion, definida por la Educacion Avanzada como un tipo de investigacion que se realiza durante la actividad laboral para
desarrollar nuevas destrezas 0 encontrar nuevos enfoques y para resolver problemas mediante la aplicacion directa de una situacion pedagégica
(Aforga, J. 2000 a).

-Reconocer como elemento de gran significacion la participacion activa en el analisis de los resultados del diagndstico realizado del grupo de

profesores-investigadores, otorgandole una elevada significacion a las necesidades de los estudiantes intentando responder a la interrogante ¢ Para
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gué necesitan el inglés?, asi como a las propuestas de solucion por parte de los profesores-investigadores, conjuntamente con la modelacion del
egresado o el resultado que se desea alcanzar.
- Determinar las tareas que se deben cumplir para acometer el disefio, para resolver los problemas detectados, creando tantas subcomisiones
COMO sean necesarias.
-Emplear lareflexién, como principal herramienta que guie los puntos de vista, la toma de decisiones y las actuaciones de los participantes.
- Tener en cuenta la flexibilidad de la Estrategia propuesta a la hora de implementar las formas de superacion sugeridas, estas son:

¢ Consultoria Interdisciplinaria de IFE

e  Cursos de postgrado de IFE

¢ Talleres de cine debate para la formacion de valores

e Visitas a centros de salud.
-Realizar sesiones de discusion sobre el tratamiento metodoldgico dado a las teméticas a impartir. Precisdndose como invariantes de la metodologia
empleada el predominio de lo dialdgico, lo participativo; asi como elementos que tipifican las tareas comunicativas: su caracter comunicativo,
productivo y profesional.
- Determinar objetivos, contenidos, secuencia, tiempo, métodos y medios, en correspondencia con los resultados del diagndstico, las exigencias
sociales, el resultado que se desea alcanzar, la actividad y la comunicacion y la vinculacion cognitivo- afectiva y de lo instructivo y lo educativo, en
CUyO0S encuentros se aprovechan las potencialidades para la formacién de valores profesionales.
- Tener en cuenta que los contenidos tendran caracter formativo-comunicativo-profesional, ya que se encuentran relacionados con la apropiacién de
habilidades en la lengua extranjera en situaciones comunicativas profesionales, asi como con el sistema de valores que propician la actuacion
acorde al perfil profesional.
-Resulta de significacion ya que permite el disefio curricular de cada forma de superacion, que facilite la mejoria del desempefio comunicativo en
lengua inglesa de los colaboradores y la seleccion de propuestas que se ajusten a los objetivos planteados y que emanan de la investigacion, del

debate Y la participacion.
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Ejecucion

Realizar las acciones
planificadas con el
apoyo del folleto
disefiado para
profesores de IFE en
Ciencias Médicas,
titulado “Componentes
de la Estrategia
Interventiva de
Superacién para
contribuir al desarrollo
de la competencia
comunicativa en lengua
inglesa del colaborador
profesional de la

Enfermeria”.

Ha de realizarse en las areas de postgrado en coordinacion con la Sede Universitaria con el objetivo de convenir el uso de las formas organizativas y
escenarios docentes.

- Satisfacer exigencias sociales e individuales mediante las formas organizativas de superacion de la Educacién Avanzada, modalidades particulares
de la organizacion y desarrollo de la Educacion Avanzada que se utilizan para mejorar la calidad de vida del hombre, haciéndolo mas pleno y mas
transformador.

-Otorgar un rol clave en esta etapa al folleto disefiado para profesores de IFE en Ciencias Médicas, titulado “Componentes de la Estrategia
Interventiva de Superacion para contribuir al desarrollo de la competencia comunicativa en lengua inglesa del colaborador profesional de la
Enfermeria”, el mismo sera de utilidad durante esta etapa, pues sintetiza toda una concepcion de la ensefianza comunicativa del inglés con fines
especificos para profesionales de la Enfermeria, incluye el cuerpo conceptual basico para la aplicacion de la Estrategia Interventiva de Superacion en
el contexto cubano y aglutina el disefio curricular y orientaciones metodoldgicas de las formas de superacién propuestas. En el mismo se manifiesta
el caracter cientifico e interdisciplinario y la concepcion humanista de la educacion, que sirve de sustento a todo el trabajo curricular de la Educacion
Avanzada; donde se persigue el desarrollo multilateral y amménico del hombre, para elevar su capacidad de entender, transformar y disfrutar el
mundo.

-Contextualizar las altemativas de superacion que brinda la Educacion Avanzada, las cuales son empleadas como un sistema que permite ver a la
Educacién Avanzada como una realidad integral con un enfoque de sistema. En esta etapa, los elementos que integran el sistema de las

alterativas de superacion son:

Cursos de inglés con fines Talleres de cine —debate parala ~ Consultoria Vistasacentros  Total horas
especificos (IFE) formacién de valores Interdisciplinaria de IFE  de salud

90hrs. 10hrs. 3hrs. 6 hrs. 240hrs.
60hrs.

70hrs.

- Tener en cuenta que se emplearan altemativas de superacion, formas clasificadas por Afiorga, J. (1994) como no académicas de superacion, que

la Educacion Avanzada ha conceptuado y validado, y que se hallan en plena correspondencia con la pertinencia social de un contexto social
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especifico. Las mismas, posibilitan la adquisicion, ampliacion, perfeccionamiento continuo de lo conocimientos y habilidades requeridas para el
desempefio de su labor profesional y para el desarrollo de su cultura integral.

- Combinar conjuntamente con las 3 formas no académicas de superacion seleccionadas (Cursos de postgrado, Tallery Consultoria), que al
integrarse son parte fundamental del disefio para el logro de los propésitos de la Estrategia, una forma complementaria: Visitas a centros de salud, la
cual como forma de educacion en el trabajo, gira en tomo a funciones de apoyo.

- Disponer de los recursos materiales y humanos necesarios, que los participantes (en especial los profesores-investigadores, quienes conduciran el
proceso) conozcan su rol, quiénes, cdmo, por cuénto tiempo, dénde y con qué objetivo realizardn las acciones.

- Tomar en consideracion las caracteristicas de la labor del sujeto colaborador tanto para la planificacion de las tareas comunicativas como para la
conformacion de los grupos y las parejas de trabajo asi como la asignacion de tareas a los miembros del grupo. Favoreciendo de manera continua
la motivacion de los estudiantes por el aprendizaje del idioma inglés para mejorar su comunicacion profesional.

-Llevar un registro de la participacion de los sujetos en situaciones comunicativas profesionales que permitird que cada sujeto interactte al realizar

tareas propias de su actividad laboral. Ello puede alcanzarse mediante el empleo de una tarjeta de cursista donde quede registrada esta informacion.

-Tener en cuenta que las peculiaridades de las formas organizativas y de la dindmica del aprendizaje del inglés con fines especificos, requiere de
caracteristicas muy particulares para influir positivamente sobre los estudiantes. Dentro de estos atributos Regalon, L.y Leyva, J. (2001) destacan
entre otros: la paciencia y la tenacidad, el respeto a los estudiantes independientemente de los errores que puedan cometer, alto dominio de la
lengua inglesa, uso del tacto pedagdgico, atencién a las diferencias individuales y exigencia.

-Reconocer que el desempefio del profesor de inglés con fines especfficos durante el proceso docente es de vital importancia para la consecucion
de los objetivos, este juega un papel organizativo, realiza una funcion comunicativa, motivadora, investigativa y educativa.

-Comprometer, al partir de la realidad con el objetivo de transformarla, a los profesores-investigadores con las tareas a realizar.

- Su importancia consiste en que se corresponde con la realizacidén en el plano practico de las acciones planificadas en cada una de las formas
organizativas de superacion profesional, favorece la motivacién, el mejoramiento profesional y humano y el desarrollo de la competencia
comunicativa de los estudiantes al propiciar que estos realicen tareas comunicativas propias de su actividad laboral, mediante la puesta en practica

de las formas de superacion.
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Evaluacion

Monitorear el desarrolio
de la estrategia y
realizar la valoracion
sistematica del
desempefio
comunicativo de los
colaboradores.

Se inserta en la estructura organizativa en la Universidad de Ciencias Médicas, en coordinacion con las sedes universitarias y postgrado. No ha de
verse finalizando el proceso, pues por su caracter permanente y con diferentes matices, estara presente a lo largo de todas las etapas.

- Monitorear el desarrolio de la propia estrategia mediante la imprescindible comprobacidn de sus objetivos especfficos y la valoracion sisteméatica del
desempefio comunicativo de los colaboradores. ¢ Como realizar esta valoracion sistemética? Partiendo de las dimensiones e indicadores de la
variable desempefio comunicativo en situaciones comunicativas profesionales, se pueden concebir los seminarios con caracter evaluativo parcial de
las dimensiones e indicadores, empleando situaciones comunicativas que favorezcan un acercamiento a las mismas.

-Emplear la investigacion-accidn desde la Optica de la Educacion Avanzada, 0 sea como investigacion que se realiza durante la actividad laboral
para desarrollar nuevas destrezas o encontrar nuevos enfoques y para resolver problemas mediante la aplicacion directa de una situacion
pedagdgica. (Afiorga, J. 2000 b)

-Completar la evaluacion con encuestas, entrevistas para conocer el grado de satisfaccion de los participantes asi como las deficiencias que se
encontraron, esto ayuda a tomar medidas para mejorar la propuesta en su propio desarrollo. Incluir, al recoger informacion y criterios sobre la
estrategia, los puntos de vista que emitan estudiantes, docentes, directivos, especialistas y otros y contrastar la informacion recogida.

-Valorar si en la practica la propuesta de indicadores, debe mantenerse en el instrumento de evaluacion del desempefio. El sistema de evaluacion a
utilizar en los programas disefiados (sistematica, parcial y final) debera estar en correspondencia con los indicadores de la variable desempefio
comunicativo, los objetivos generales y su derivacion realizada en éstos, garantizando una adecuada valoracion de su cumplimiento. Para acometer
la evaluacion de impacto es necesario definir un disefio de evaluacion del mismo, es decir, anticipar los indicadores y metas que daran cuenta del
logro de la propuesta. La misma, como esfuerzo de innovacion y mejoramiento de la practica educacional, debera ser sometida permanentemente a
condiciones de andlisis y reflexion del alcance y valor para la practica de las acciones emprendidas.

- Su importancia radica en que permite realizar el seguimiento sistematico de los resultados de la intervencidn y por tanto una valoracion de reajustes
a realizar, de manera que contribuya al desarrollo progresivo de la competencia comunicativa del colaborador, resultando en las necesarias
modificaciones en su desempefio comunicativo, de manera que se beneficie tanto la sociedad cubana actual como la politica cubana de
colaboracién en salud. Esta etapa posibilita constantemente la retroalimentacion, debido a la dimension de Mejoramiento y el caracter sistémico del

modelo propuesto. Por otra parte permite cada vez mas aproximarse al disefio de una propuesta acordada como la mejor.
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3.5 Constatacion de la viabilidad de la propuesta.

Para la constatacion de la viabilidad de la propuesta, entendida como un “(...) acercamiento a la comprobacion practica o tedrica de una solucion propuesta que en muchas
oportunidades tiene caracter alternativo, y evidencia la aproximacién méas cercana a la realidad sin la necesidad de llegar a la experimentacién.” ¥; la autora se propuso dos
vias fundamentales: laimplementacién del modelo de Estrategia Interventiva de Superacion propuesto en la practica y la consulta a expertos.

3.5.1 Constatacion parcial de la Estrategia Interventiva de Superacion en la préctica.

Se llevd a cabo la introduccion parcial de la estrategia con un Curso de postgrado de inglés con fines especificos. Sesiones de trabajo paralelas tuvieron lugar en dos
facultades de Ciencias Médicas de la Ciudad de la Habana; la Facultad “Miguel Enriquez” y la Facultad “Enrique Cabrera”. El curso se inici6 el 16 y 20 de Noviembre del afio
2009 respectivamente y culminé el 2 y el 4 de Junio del 2010.

Una comision de profesores-investigadores integrada por tres especialistas de la lengua inglesa, profesores de inglés en Ciencias Médicas y una licenciada en Enfermeria con
dedicacion a la ensefianza del inglés en Ciencias Médicas, funcioné como grupo de trabajo creativo, en el cual todos los miembros emitieron ideas sobre cada tema de
interés.

Gran parte del éxito de la estrategia depende de la preparacion que tienen los profesores en estos temas y en la capacidad y eficiencia con que puedan llevarlo a cabo en su

practica educativa, por ello el trabajo creativo en grupo estuvo dirigido hacia cinco direcciones fundamentales:

Presentacion y debate de los componentes y principios rectores de la Estrategia.

- Capacitacion acerca de la tematica de investigacion y sesiones de discusion sobre el tratamiento metodolégico dado a las tematicas a impartir.
- Seguimiento sistematico de los resultados de la intervencion.

- Motivacion de los estudiantes.

- Seleccién de propuestas que se ajustaran a los objetivos planteados.
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Estas sesiones de trabajo permitieron obtener un listado de topicos relevantes para adicionar a los contenidos que conformarian el curso de postgrado de inglés con fines

especificos para colaboradores.
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Inicialmente existieron un conjunto de aspectos promovidos por las discusiones grupales:
v Al hacer una valoracion sobre los cursos de postgrado de inglés con fines especificos en Ciencias Médicas en la actualidad, se observa que el modelo predominante
no responde a las necesidades o0 expectativas que poseen los colaboradores profesionales de la Enfermeria.
v El consenso de los profesores sobre la importancia del aprendizaje del inglés con fines especfficos y la formacion de valores que deben trabajarse sobre el perfil
profesional, no ha estado aparejado con la practica en el subsistema educativo de postgrado.
v’ Las tematicas de los cursos de postgrado de inglés con fines especificos en Ciencias Médicas se dirigen fundamentalmente a los graduados de Medicina, ya que se
concentran en los contenidos vinculados a las especialidades médicas, aquellos vinculados a los temas de Enfermeria son muy reducidos.
v" Prevalece el aula como escenario docente.
v Los profesores poseen concepciones y motivaciones variadas sobre la formacién de valores.
v Resulta fundamental para el éxito de la Estrategia Interventiva de Superacion, la motivacion y el compromiso de los profesores y estudiantes en su propio desarrollo
profesional.
v Un cuestionamiento latente a través de todo el trabajo de investigacion fue la posibilidad de afectacion a que conllevaria el llamado a cumplir misién intemacionalista
con salida inminente, una vez iniciado el curso, para algunos cursistas.
v" Los conocimientos de inglés general de los cursistas inicialmente muestreados.
v’ La secuencia de introduccion de los contenidos, en correspondencia con el programa del curso originalmente disefiado, se considerd no facilitaria la asimilacion de
estos por la mayor parte de los estudiantes.
En las clases se trabaj6 fundamentalmente con los métodos de elaboracion conjunta (Labarrere, G. 1988), se aprovecharon las potencialidades del trabajo en grupos, en
parejas e independiente, con ejercicios y problemas sobre situaciones comunicativas profesionales, revelando el caracter formativo-comunicativo-profesional de los contenidos

abordados y su utilidad practica. Los trabajos
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extra clase orientados se hallaban en correspondencia con los objetivos a alcanzar y su calidad se mantuvo en rangos aceptables. La bibliografia y los medios de ensefianza
constituyeron uno de los retos fundamentales para la consecucion de los objetivos. Fueron utilizados como medios los elaborados en el equipo de trabajo. Los seminarios
constituyeron verdaderos encuentros interactivos, en los cuales se puso de manifiesto la motivacion, el desarrollo paulatino de las habilidades y la apropiacion del vocabulario
de la especialidad por parte de los estudiantes.
Existen condiciones que constituyen obstaculos al desarrollo de la estrategia propuesta, entre las principales detectadas durante la implementacion se agrupan:

+ Dificultades en cuanto ala convocatoria.

+ Horario docente que coincide con horario laboral de los cursistas.

4

Insuficiente nivel de entrada. (Escaso dominio del inglés general)

+ [Escasez de materiales para la docencia.

+ Inmediatez en la salida al exterior de algunos participantes.
En el marco del seguimiento sistematico de los resultados de la intervencion y la motivacion de los estudiantes, estos igualmente tuvieron espacio para exponer sus
inquietudes primordiales:

0 No poseer suficientes habilidades en inglés general que les permitieran comunicarse en inglés con fines especificos.

0 Disponer de escaso tiempo para el estudio y los trabajos extra clase.

0 Lastareas para el desarrollo de la comunicacion oral y escrita responden a los intereses de los estudiantes de acuerdo con la profesién de Enfermeria en general, sin

embargo no estan representadas algunas especialidades con vocabulario especifico. (hematologia, neonatologia, area quirirgica)
Sus expectativas incluyeron:
0 Lo provechoso que seria transitar por el resto del sistema de cursos de inglés con fines especificos para Enfermeria, lo cual contribuiria a su superacion profesional.

0 Egresar mas seguros de su comunicacion profesional eninglés.
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o0 Constatar que es posible dar respuesta a sus necesidades comunicativas.

Los profesores mostraron su satisfaccion por la intervencion, manifestando la importancia de un
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trabajo con estas caracteristicas en las reuniones departamentales. Se decidio darle continuidad al trabajo del equipo y generalizar la experiencia del curso, con las requeridas
modificaciones en el plan tematico, de manera que pueda serimpartido a graduados de Medicina. Se concluy6 que ademas de las lineas de investigacion que del presente
trabajo se pueden derivar, el mismo es de utilidad en cuanto al uso que se puede hacer tanto del folleto elaborado para la implementacion de la estrategia (Barbon, O. G.
2009) como de los resultados obtenidos. De la introduccion de la estrategia se desprenden otras lineas de investigacion sobre las cuales seria de utilidad profundizar tales
como: Estrategias de aprendizaje para el enfermero profesional, optimizacion de la interaccion alumno-alumno en el aula de IFE, la direccion del proceso de formacion de
valores desde la superacion en IFE y la no presencialidad como reto para el profesor de IFE en postgrado.

La presente propuesta, debidamente implementada en la préctica, debe incidir de manera exitosa en el proceso docente-educativo para el desarrollo de la competencia
comunicativa en lengua inglesa como lengua extranjera del colaborador profesional de la Enfermeria. Esta estrategia no es mas que el resumen de los valiosos criterios,

puntos de vistas, experiencias y creatividad de los sujetos participantes del proceso mediante el cual se ha concebido.

3.5.2 Andlisis de los resultados de laintroduccion parcial de la Estrategia Interventiva de Superacion.

Andlisis de los resultados de la aplicacion de la prueba de desempefio comunicativo a colaboradores DCM antes de laimplementacién parcial.

Para la determinacion del estado del desempefio comunicativo de los colaboradores, antes de la aplicacion de la Estrategia Interventiva de Superacion, se considerd la
aplicacion de la prueba de desempefio comunicativo (Anexo 10) a una muestra intencional de 35 DCM seleccionados al efecto , egresados del curso de postgrado de inglés
con fines especificos “Inglés para colaboradores de la salud I, que se inici6 el 16 de Noviembre en las facultades de Ciencias Médicas referidas con anterioridad. Los
resultados fueron los siguientes:

Sélo un colaborador DCM obtuvo la categoria de evaluacion de Muy Apropiado en su desempefio comunicativo, para un 2,86%, un DCM alcanzé la evaluacion de

Apropiado también para un para un 2,86%, 14 obtuvieron la evaluacion de Poco Apropiado para un 40% de la muestra mientras 19
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obtuvieron la evaluacion de Inapropiado para un 54,28% de la muestra considerada. En general se aprecia, segiin la moda y la mediana que el desempefio comunicativo de
los colaboradores DCM es Inapropiado.

La variable desempefio comunicativo en situaciones comunicativas profesionales fue valorada de Poco Apropiado al igual que sus dimensiones, excepto la dimensién 4
evaluada de Inapropiado. El 55,6% de sus 18 indicadores fueron evaluados de Inapropiados, los restantes ocho indicadores, el 44,4%, fueron evaluados de poco apropiados.
(Anexo 12) (Tablas 19-22)

Andlisis de los resultados de la aplicacion de la prueba de desempefio comunicativo a colaboradores DCM después de laimplementacion parcial.

Para el procesamiento de la informacion obtenida, durante la aplicacién de la prueba de desempefio comunicativo a colaboradores DCM que siguié a la implementacion
parcial de la Estrategia Interventiva de Superacion, se emplearon medidas de tendencia central (la media, la mediana y la moda) (Anexo 13). (Tablas 23-26)

Se trabajé con una muestra intencional de 35 colaboradores DCM seleccionados al efecto, que culminaron el curso de postgrado de inglés con fines especificos “Inglés para
colaboradores de la salud I, impartido en el periodo comprendido entre el 16 de Noviembre y el 4 de Junio del 2010, en las Facultades de Ciencias Médicas anteriormente
mencionadas. A partir del enfoque de sistema aplicado a las indagaciones empiricas, se pudieron contrastar los resultados con aquellos obtenidos por estos sujetos, los
cuales integraban la muestra inicial.

Los resultados fueron los siguientes:

Ocho colaboradores DCM, el 22,8%, obtuvo la categoria de evaluacion de Muy Apropiado en su desempefio comunicativo, doce colaboradores DCM, el 34,3%, alcanzd la
evaluacion de Apropiado y 15 obtuvieron la evaluacion de Poco Apropiado para un 42,9% de la muestra considerada. En general se aprecia, segun la moda y la mediana
gue el desempefio comunicativo de los colaboradores DCM es Apropiado y Poco Apropiado, respectivamente.

La variable desempefio comunicativo en situaciones comunicativas profesionales fue valorada de Apropiado al igual gue sus dimensiones, excepto las dimensiones 3y 4

evaluadas de Muy Apropiado y Poco Apropiado, respectivamente. El 50% de sus 18 indicadores fueron evaluados de
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Muy Apropiados o Apropiados, mientras que los restantes nueve indicadores, el otro 50%, fueron evaluados de Poco Apropiados. (Anexo 13) (Tablas 23-26)
Andlisis de los resultados comparativos de laaplicacion de la prueba de desempefio antes y después de laimplementacion parcial de la Estrategia Interventiva
de Superacion.

El mejoramiento del desempefio comunicativo en lengua inglesa en situaciones comunicativas profesionales, expresion del desarrollo de la competencia comunicativa de los
sujetos muestreados, tras la implementacion parcial de la estrategia, se reveld a partir del estudio comparativo de los resultados iniciales y finales arrojados por los
instrumentos aplicados antes y con posterioridad a la introduccion parcial de la estrategia propuesta en la practica. (Tablas 27 y 28) Se aplicd una prueba de desempefio
donde se evaluaron los mismos indicadores que fueran medidos antes de la implementacion parcial, acompafiada de un examen oral y escrito totalmente diferente. Para el
andlisis de los cambios ocurridos luego de la implementacién parcial de la estrategia, se realizd la prueba de Mc Guigan, o sea el célculo del coeficiente de ganancia relativa o
porcentual.

a) Para el andlisis individual: en el calculo de la ganancia relativa, se empleé la formula :

R =100(t-a)/ (m-a); parala cual se planted: t: puntuacion despues de la implementacion parcial; a: puntuacion antes de la implementacion parcial, m: puntuacion maxima a
las dos pruebas.

b) Para el analisis grupal : se empled la formula: G = 100(t-a)/ (m-a); para la cual se planted: t:: media aritmética de las puntuaciones despues de la implementacion parcial,
a: media aritmética de las puntuaciones antes de la implementacién parcial, m: puntuacion maxima a las dos pruebas.

Segun este estadigrafo, en la tabla 29 (Anexo 14), se aprecia que en los 35 sujetos evaluados se mostraron avances en el desempefio comunicativo, siendo mas
significativos en los sujetos: DCM 1, DCM 2, DCM 5, DCM 6, DCM 9, DCM 12, DCM 4, DCM 7, DCM 13, DCM 8; todos superiores al 70% de ganancia relativa y con ligeros
avances en los sujetos DCM 42 y DCM 36, en los cuales ocurrié una ganancia relativa inferior al 10%. Desde el punto de vista grupal se observa una ganancia relativa grupal
superior al 50%, lo que se estima como una evidencia de la transformacion obtenida en el desempefio comunicativo de los colaboradores, a partir de la implementacion

parcial de la Estrategia Interventiva de Superacion.
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En la tabla 30 se muestra que en los 18 indicadores del desempefio comunicativo evaluados se
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manifestaron avances, siendo los mas significativos en los indicadores 3.3,1.1,2.3,3.1, 5.2, 3.2, 2.4, 2.5 y 4.4; todos superiores al 50% de ganancia relativa y con ligeros
avances en los indicadores 4. 1y 4.3, los cuales presentaron una ganancia relativa inferior al 15%. Desde el punto de vista grupal se observa una ganancia relativa grupal
superior al 35%, lo que se puede considerar como una buena influencia de la Estrategia Interventiva de Superacion en el mejoramiento de los indicadores del desempefio
comunicativo de los colaboradores muestreados.

En la constatacion de la viabilidad de la Estrategia Interventiva de Superacion se evidencié un mejoramiento del desempefio comunicativo en las dimensiones evaluadas. En
todos los casos los cambios cuantitativos dan lugar a saltos cualitativos, lo que evidencia el desarrollo. Las tablas 31 y 32 (anexo 14) permiten valorar que en las cinco
dimensiones del desempefio comunicativo se mostraron avances muy significativos, superiores al 50% de ganancia relativa, salvo en la dimension 4 (Expresion escrita en
situaciones comunicativas profesionales), en la cual se dieron avances, con ganancia relativa del 29,7%. Estos resultados coinciden con lo encontrado por algunos autores en
cuanto a que se requiere de mayor cantidad de tiempo para el desarrollo de esta habilidad (Connor, M. 1994; Coello, J.L. 2003), incluso en el contexto de la comunicacion
profesional del colaborador. Las transformaciones ocurridas en los valores de la media de las dimensiones evaluadas antes y después de laimplementacion parcial de la
estrategia se observan en el grafico 2. (Anexo 14)

Desde el punto de vista grupal se observa una ganancia relativa grupal superior al 63%, lo que se puede considerar como un salto cualitativo propiciado por la Estrategia
Interventiva de Superacion en el desempefio comunicativo de los colaboradores.

Estos resultados hablan a favor de la posibilidad real que se presenta de propiciar el desarrollo de la competencia comunicativa en lengua inglesa del colaborador mediante la
Estrategia Interventiva de Superacion propuesta, lo cual se ha podido constatar en la practica, criterio valorativo de la verdad.

Resultados de la prueba de satisfaccion aplicada a los cursistas.

Se aplicé al finalizar cada unidad del curso de postgrado empleado para la implementacion parcial y al culminarse este. La informacion arrojada por el procesamiento

estadistico de los resultados de la
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prueba de satisfaccion aplicada al final del curso se muestra a continuacion. (Anexo 15) (Tabla 33)
El 94% de los cursistas, al finalizar el curso en lo referente a las unidades, los contenidos impartidos y los métodos se siente muy satisfecho, el 6%, en relacién con las mismas
categorias se consideran satisfechos. Ningun colaborador experimentd poca o ninguna satisfaccion de manera general, lo que manifiesta que se cumplieron las expectativas
de estos profesionales. La unidad del curso en la cual se expresa un mayor porcentaje (96%) de colaboradores muy satisfechos con los contenidos impartidos fue la Unidad |I.
Opiniones delos colaboradores egresados:

v'El curso esta muy bueno 'y los profesores son excelentes.

v'Se deberia repetir para continuar profundizando en el conocimiento del idioma inglés.

v'"Me senti muy bien y estoy ahora mejor preparada.

v'Deberia ser mas extensa su duracion, me refiero a las horas, por eso me considero slo satisfecho en cuanto a las formas o métodos.

v'El curso es muy necesario para los enfermeros y otros profesionales en la actualidad.

3.5.3 Valoracién de la viabilidad de la propuesta por el criterio de expertos.
Dando continuidad a la intencion de valorar ampliamente la viabilidad del disefio de la Estrategia Interventiva de Superacion propuesta, se empled el método Delphi por ser
considerado como uno de los métodos subjetivos mas confiables, ya que constituye un procedimiento para mostrar la evolucion de situaciones complejas, a través de la

elaboracion estadistica de las opiniones de expertos en determinado tema. (Ché, J. 2011)

3.5.4 Analisis de los resultados de la consulta a expertos.
La consulta a expertos, como variante propia de la estadistica no paramétrica, con la valoracién de los sujetos identificados como expertos en un area del conocimiento o de

la practica en particular, que emiten su autovaloracién sobre el estado de conocimiento de las fuentes y argumentos relacionados con el objeto que se investiga y los juicios de
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valor sobre el modelo que se desea construir 0 ya construido y se desea perfeccionar (Afiorga, J. y otros 2008), arroja resultados que se plasman en el anexo 16. (Tablas 34-
40)

Conclusiones del capitulo

1. Elestado actual del desempefio comunicativo en lengua inglesa como lengua extranjera (manifestacion de la competencia comunicativa) del colaborador profesional
de la Enfermeria, es susceptible de ser mejorado mediante la Estrategia Interventiva de Superacion propuesta, como quedd demostrado en los resultados de su
implementacion parcial. Esta posibilitd la ocurrencia de un salto cualitativo en el proceso de desarrollo de la competencia comunicativa de los colaboradores
participantes de la misma, evidenciado en el desempefio comunicativo en lengua inglesa de los mismos.

2. Lamodelacién de la Estrategia Interventiva de Superacion y su dinamica permiten hacer de los principios de la Educacion Avanzada, como principal soporte tedrico, el
trasfondo ideal para dibujar las relaciones esenciales que se materializan entre sus etapas, componentes y participantes.

3. Los resultados obtenidos en la practica pedagdgica y en las indagaciones tedricas y empiricas realizadas, permiten considerar que esta Estrategia Interventiva de

Superacién favorece el mejoramiento del desempefio comunicativo en lengua inglesa como lengua extranjera del sujeto colaborador.
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CONCLUSIONES

El estudio realizado ha permitido arribar a las siguientes conclusiones:

1. Los referentes tedricos de la competencia comunicativa en lengua extranjera del profesional de la Enfermeria, incluyen posiciones tedricas de relevancia en el abordaje
de la competencia comunicativa en lengua extranjera, las cuales fueron sistematizadas, permitiendo reconocer que esta no puede verse de manera limitada en su
concepcién tedrica ni en su significacion en la competencia profesional del colaborador, a la cual puede suponer un freno o potenciaria.

2. El estado actual del desempefio comunicativo en lengua inglesa del colaborador profesional de la Enfermeria se caracteriz6 mediante la metodologia investigativa
aplicada, la cual permiti6, a través de las indagaciones tedricas y empiricas, identificar las dimensiones, indicadores e instrumentos para su evaluacion como expresion de
la competencia comunicativa en lengua inglesa e identificar las insuficiencias existentes con relacion a este. Manifestandose que todas las dimensiones evaluadas se
encontraban en la categoria de Inapropiado, al igual que el desempefio comunicativo de la mayoria de los colaboradores muestreados.

3. Es posible armonizar en una Estrategia Interventiva de Superacion; mediante el empleo del enfoque de sistema y la modelacion; las relaciones esenciales y cualidades de
los principios del enfoque comunicativo en la ensefianza del inglés con fines especificos, con aquellos que tributan al mejoramiento profesional y humano del sujeto
colaborador; trascendiendo la preocupacion exclusiva por el desarrollo de las habilidades de la lengua, al poseer como principal sustento tedrico a los principios y
dimensiones curriculares de la Educacién Avanzada, de manera que se propicie una mejor preparacion de los colaboradores para establecer la comunicacion profesional.

4. La presente tesis ha posibilitado constatar la viabilidad de la Estrategia Interventiva de Superacion para contribuir al desarrollo de la competencia propuesta, la cual se
corrobor6 a través de la modificacion obtenida, luego de su implementacion parcial, en todos los indicadores de la variable en estudio; asi como mediante los resultados

obtenidos al ser sometida la propuesta al criterio de expertos.
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RECOMENDACIONES

v" Difundir las experiencias obtenidas a partir de este estudio.

v’ Profundizar en las lineas de investigacion promovidas durante laimplementacién parcial.

v Continuar perfeccionando la Estrategia Interventiva de Superacion propuesta.

v" Fomentar la determinacion de las exigencias del desempefio comunicativo en los entornos comunicativos meta de los enfermeros profesionales que laboraran en el
exterior del pais, a fin de intervenir en el proceso docente-educativo en correspondencia con las mismas.

v Tener en cuenta la connotacion que en lo social presupone la comunicacion profesional en este grupo de profesionales y las potencialidades educativas existentes
para su mejoramiento profesional y humano.

v Desarrodllar la superacion profesional para los colaboradores de la salud, a partir de la constante actualizacion del diagnéstico del desempefio comunicativo en
situaciones comunicativas profesionales.

v Incrementar el iempo y las alternativas existentes para la superacion idiomatica del colaborador en disposicion de cumplir mision en paises de habla inglesa.

v Generalizar la propuesta de Estrategia Interventiva de Superacion a otros profesionales de las Ciencias Médicas, considerando sus particularidades.
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