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RESUMEN

Introduccion: El desarrollo de competencias en la Practica Basada en la Evidencia debe iniciar
desde la formacion cuando se consolida el pensamiento critico para un juicio clinico. Objetivo:
Determinar las competencias en la Practica Basada en la Evidencia de los estudiantes de un
programa de enfermeria en una universidad de Bogot4, Colombia. Materiales y métodos:
Estudio descriptivo de corte transversal. Se us6 el cuestionario de competencias en la Practica
Basada en la Evidencia para recolectar la informacion. El andlisis de variables
sociodemograficas y variables descriptivas del instrumento se realiz6 usando medidas de
tendencia central. Resultados: La puntuacion media de la competencia global fue de 3,31. La
media de las dimensiones actitud, habilidades y conocimientos fue de 3,36, 3,44 y 3,00,
respectivamente. Se observaron diferencias segun sexo y formacion previa en Practica Basada
en la Evidencia. Conclusiones: Los estudiantes alcanzan un nivel medio en competencias en
Practica Basada en la Evidencia. Se recomienda reforzar las tres dimensiones durante la
formacion, con el fin de consolidar el uso de la evidencia cientifica en la practica profesional.
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ABSTRACT

Introduction: The development of competencies in Evidence-Based Practice should begin during
training, when critical thinking for clinical judgment is consolidated. Objective: To determine the
competencies in Evidence-Based Practice of students in a nursing program at a university in Bogota,
Colombia. Materials and methods: Descriptive cross-sectional study. The Evidence-Based Practice
Competency Questionnaire was used to collect information. The analysis of sociodemographic
variables and descriptive variables of the instrument was performed using measures of central tendency.
Results: The mean score for overall competency was 3.31. The mean scores for the dimensions of
attitude, skills, and knowledge were 3.36, 3.44, and 3.06, respectively. Differences were observed
according to gender and previous training in Evidence-Based Practice. Conclusions: Students achieve
an average level of competence in Evidence-Based Practice. It is recommended that the three
dimensions be reinforced during training in order to consolidate the use of scientific evidence in

professional practice.

Keywords: Attitude; Professional Competence; Knowledge; Evidence-Based Nursing.

RESUMO

Introducao: O desenvolvimento de competéncias na Pratica Baseada em Evidéncias deve comegar
desde a formacgdo, quando se consolida o pensamento critico para um julgamento clinico. Objetivo:
Determinar as competéncias na Pratica Baseada em Evidéncias dos estudantes de um programa de
enfermagem numa universidade de Bogotd, Colombia. Materiais e métodos: Estudo descritivo
transversal. Utilizou-se o questionario de competéncias na Pratica Baseada em Evidéncias para recolher
as informagdes. A analise das variaveis sociodemograficas e descritivas do instrumento foi realizada
utilizando medidas de tendéncia central. Resultados: A pontuagdo média da competéncia global foi de
3,31. A média das dimensoes atitude, habilidades e conhecimentos foi de 3,36, 3,44 e 3,00,
respectivamente. Foram observadas diferencas de acordo com o sexo e a formagao prévia em Pratica
Baseada em Evidéncias. Conclusdes: Os estudantes atingem um nivel médio em competéncias em
Pratica Baseada em Evidéncias. Recomenda-se reforgar as trés dimensdes durante a formagdo, com o

objetivo de consolidar o uso da evidéncia cientifica na pratica profissional.

Palavras-chave: Atitude; Competéncia Profissional; Conhecimento; Enfermagem Baseada em

Evidéncias.
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INTRODUCCION

La practica basada en la evidencia (PBE) se ha convertido en un pilar fundamental de la
atencion en salud y particularmente del cuidado de enfermeria dado que esta permite a los
profesionales fundamentar desde la solidez del conocimiento las intervenciones que se realizan
como parte de la atencion a la persona. Actualmente los profesionales de enfermeria se enfocan
en fortalecer un cuerpo de conocimientos que les permita consolidar cientificamente la
profesion como una disciplina cientifica, para generar una practica de enfermeria basada en la
evidencia (PEBE) que redundara en la mejora de las condiciones de salud de los pacientes'. Es
desde este enfoque que la enfermeria justifica sus intervenciones y plantea métodos para su
comprobacion®. La PBE surge como una estrategia metodologica usada inicialmente por
profesionales de la medicina, tiempo después, empieza a integrarse a otras areas de las ciencias
de la salud, como fue el caso de enfermeria, debido a su componente innovador en la busqueda

de la mejor evidencia para fundamentar el cuidado?.

La PBE fue definida por el Consejo Internacional de Enfermeria (CIE) en el 2012 como un
"enfoque de resolucion de problemas para la toma de decisiones clinicas que incorpora la
busqueda de la mejor y mas reciente evidencia, experiencia y evaluacion clinica, y los valores
de preferencia del paciente dentro de un contexto de cuidado"3. El objetivo de la PBE es brindar
un cuidado seguro al paciente desde la busqueda de resultados positivos mediante la
optimizacion del tiempo de atencion, la reduccion de costos asociados al servicio, la
satisfaccion del paciente con la atencion recibida y la satisfaccion del profesional con los
cuidados ofrecidos. Estos resultados no solo se pueden observar en la calidad de la atencion
recibida por el paciente, sino también en la visibilidad y autonomia del profesional de
enfermeria. El uso de la PBE fomenta el pensamiento critico y el juicio clinico, transformado
el paradigma tradicional de la atencion biomédica en un cuidado especializado donde el
profesional aporta conocimiento cientifico para la toma de decisiones sanitarias, desde donde

guia su préactica profesional®*.

El desarrollo de competencias en PBE incluye tres dimensiones clave: conocimientos,
habilidades y actitud. El conocimiento implica entender los conceptos fundamentales de la
PBE, formular preguntas clinicas adecuadas y reconocer los niveles de evidencia. Las

habilidades hacen referencia a la busqueda eficiente de informacion, lectura critica de literatura
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cientifica y aplicacion de resultados en la practica clinica. La actitud se relaciona con la
intencion de aplicar la PBE y la confianza del profesional en su capacidad para hacerlo, lo cual

influye directamente en su implementacion continua en el cuidado cotidiano®.

La adquisicion de estas competencias debe iniciarse durante la formacion universitaria, por lo
cual es necesario integrar la PBE de forma transversal en el curriculo de enfermeria. Sin
embargo, se ha evidenciado que, en América Latina, y particularmente en Colombia, existen
vacios importantes en la ensefianza formal de estas competencias, diversos estudios realizados
en Brasil, México y Peru han identificado niveles bajos de conocimiento y habilidades en PBE
entre estudiantes y profesionales en ejercicio®’, lo que repercute negativamente en la calidad
del cuidado ofrecido. En el contexto colombiano, la literatura ain es limitada respecto a la
evaluacion sistematica de dichas competencias en estudiantes de enfermeria, lo que constituye

un vacio relevante en la formacion profesional.

Por lo tanto, este estudio surge a partir de la identificacion de una problematica relevante en el
ambito formativo de la enfermeria, donde se ha evidenciado que los estudiantes en formacion
en una universidad de Bogota presentan niveles variados, y en muchos casos insuficientes en
las competencias asociadas a la PBE. Esta situacion pone en evidencia ciertas debilidades en
el proceso educativo, particularmente en la conexion entre el conocimiento tedrico impartido
y su aplicacion practica en escenarios clinicos reales, dicha brecha no solo afecta la calidad del
cuidado que se ofrece a los pacientes, sino que también limita la capacidad de los futuros
profesionales para tomar decisiones clinicas solidamente fundamentadas y ajustadas a los
contextos en los que actuaran. Por ende, el objetivo de este estudio fue determinar las
competencias en PBE de los estudiantes de un programa de enfermeria en una universidad de
Bogota, con el fin de fortalecer la formacion profesional y mejorar la calidad del cuidado

brindado a los pacientes y sus familias.
MATERIALES Y METODOS

Se realiz6 un estudio descriptivo de corte transversal en el que participaron 22 estudiantes de
ultimo afio del programa de enfermeria de una universidad en Bogot4, Colombia, por medio de
un muestreo no probabilistico por conveniencia, seleccionandose la totalidad de estudiantes
con matricula vigente que cumplieran los criterios de inclusion asegurando el control de sesgos
por seleccion. Para la recoleccion de la informacion se utilizaron el formato de caracterizacion

sociodemografica y el cuestionario de competencias en Practica Basada en la Evidencia
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(CACH-PBE), creado por Ruzafa-Martinez et al.® En el 2015 obteniendo en el proceso de
validacion del instrumento un alfa de Cronbach 0,888. Este instrumento fue adaptado

culturalmente y validado para Colombia por Urefia-Molina et al.” En el 2017 obteniendo un

alfa de Cronbach 0,89.

El cuestionario CACH-PBE consta de 25 items agrupados en 3 factores: actitud hacia la PBE,
habilidades para la PBE y los conocimientos sobre la PBE. El rango de respuesta vade 1 a 5
(donde 1 es el nivel mas bajo y 5 es el nivel mas alto) para las 3 dimensiones (habilidades,
conocimientos y actitud). Ademas, el CACH-PBE tiene un apartado con ocho preguntas
relacionadas con la competencia global autopercibida en la PBE que se evalia en una escala

de 0 a 10 (donde 0 es la puntuacion mas baja y 10, la mas alta)®.

Para la seleccion de la poblacion y muestra se tuvo en cuenta como criterios de inclusion que
los participantes fueran estudiantes de ultimo afo del programa de enfermeria y que aceptaran
participar en el estudio. También se considerd que los participantes hubieran cursado por lo
menos una asignatura relacionada con metodologia de la investigacion (epidemiologia,

estadistica, informatica u otras asignaturas complementarias para la investigacion).

El analisis de la informacion se realizo utilizando el programa R Studio y Jamovi Project
version 2.3. Para el andlisis de las variables sociodemogréficas y el andlisis descriptivo del
CACH-PBE, se utilizaron distribuciones porcentuales y tablas de frecuencias absolutas,
relativas y acumuladas, para analizar esta informacion con medidas de tendencia central; El
analisis de los datos fue realizado con R Studio, lo cual permitié la deteccion de datos nulos,
verificacion de consistencia interna y célculo de estadisticos descriptivos. Este programa se
utiliz6 por su robustez analitica, reproducibilidad y transparencia, ademas de ello R Studio
refuerza el caricter cientifico y profesional de la investigacion en enfermeria, promoviendo
competencias en andlisis de datos y alfabetizacion estadistica, aspectos clave para aplicar

Préctica Basada en Evidencia (PBE).

El estudio se realizé teniendo en cuenta la evaluacion de criterios éticos, de acuerdo con la
Resolucion 008430 de 1993 vigente para Colombia'?, y se presento al comité de investigacion
institucional siendo aprobado en el acta #004 de la correspondiente sesion, el consentimiento
informado fue enviado via electronica junto con el cuestionario de caracterizacion

sociodemografica y el CACH-PBE para ser completados.
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RESULTADOS
Caracterizacion sociodemografica de los participantes

De los 22 estudiantes que participaron en el estudio, el 86,3 % era de sexo femenino y el 13,6
% de sexo masculino, lo que evidencia la dindmica que presenta la disciplina que ha
demostrado ser tradicionalmente una profesion fuertemente asociada a mujeres'!. En cuanto a
la edad de los participantes, el promedio fue de 22,8 afos; como hallazgo interesante se destaca
que la edad minima fue de 19 afos y la maxima de 51. El estrato socioecondmico mas frecuente
fue el 2, con el 54,5 %, el 63,3 % de los participantes manifesté no tener estudios técnicos

previos, el restante (36,3 %) tenia formacion técnica.
Competencias en la PBE de los estudiantes de enfermeria

Como se describié anteriormente, en este estudio se utilizo el cuestionario CACH-PBE que
permitié la medicion de la competencia global en PBE y también el andlisis de cada una de las
tres dimensiones que integran la evaluacion de las competencias como son actitud, habilidades
y conocimientos, dentro de los resultados obtenidos en este estudio se destacan los siguientes

hallazgos:

La puntuacion media global del CACH-PBE, que evidencia la medicion general de las

competencias de los estudiantes en la PBE, fue de 3,31 (IC 95 % = 3,19 — 3,42) (Tabla 1).

Tabla 1. Puntuacion media de la competencia global en la PBE

N Media Inferior Superior DE

COMPETENCIA GLOBAL 22 3.31 3.19 3.42 0.253

N=22

El andlisis de la informacion con respecto a los resultados discriminados en dimensiones
evaluadas por el instrumento CACH-PBE, arrojé los siguientes hallazgos: para la dimension
actitud se evidencid una puntuacion media de 3,36 (Desviacion estandar DE= 0,26), para la
dimension de habilidades se obtuvo una puntuacién media de 3,44 (DE = 0,44) y de 3,06 en la

dimension de conocimientos (DE = 0,42). Es importante resaltar que la dimension con la
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puntuacién mas baja fue la dimension de conocimientos con un limite inferior de 2,87 y
superior de 3,25 (Tabla 2).

Tabla 2. Puntajes de actitud, habilidades y conocimientos en PBE de los estudiantes de

enfermeria

N Media Inferior Superior DE
Actitud 22 3.36 3.24 3.48 0.266
Habilidad 22 3.44 3.24 3.64 0.447
Conocimiento 22 3.06 2.87 3.25 0.420
Nota. El CI de la media supone que las medias muestrales siguen una distribucion t con
N - 1 grados de libertad. Intervalo de Confianza al 95%

Como se puede observar en el diagrama anterior (figura 1), la dimension que mostro
puntuaciones mas altas corresponde a habilidades, seguida de la dimension actitud y con el
puntaje promedio més bajo la dimensién conocimiento, esta tltima obteniendo puntuaciones
con limite inferior de 2,87 considerado por los autores de la escala como una puntuacion

correspondiente a un nivel bajo de conocimientos en PBE.

Figura 1. Diagrama de caja con puntajes medios de la competencia global en PBE y las tres

dimensiones

Nota: Competencia global (1), Actitud (2), Habilidades (3), Conocimientos (4).

El andlisis de las competencias con respecto a la caracterizacion sociodemografica demuestra
que existe una diferencia entre las personas de sexo femenino y las de sexo masculino en la
puntuacion media obtenida en las diferentes dimensiones. En la dimension actitud se
encontraron puntajes muy similares en los dos sexos (3,37 mujeres y 3,31 hombres); en la
dimension habilidades, las personas de sexo femenino obtuvieron una puntuacion media de

3,47, mientras que las personas de sexo masculino obtuvieron una puntuacion media de 3,22.
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Finalmente, para la dimension conocimientos, las puntuaciones medias fueron de 3,10 en las

personas de sexo femenino y 2,83 en las personas de sexo masculino (Tabla 3)

Tabla 3. Puntajes medios en actitud, conocimientos y habilidades en PBE segun
el sexo.

SEXO N Media Inferior Superior DE
Actitud Femenino 19 3.37 3.24 3.50 0.0619

Masculino 3 3.31 2.54 4.07 0.1778
Habilidad Femenino 19 3.47 3.25 3.70 0.1071

Masculino 3 3.22 2.59 3.85 0.1464
Conocimiento Femenino 19 3.10 2.89 3.31 0.1000

Masculino 3 2.83 242 3.25 0.0965
Nota. El CI de la media supone que las medias muestrales siguen una distribucion t con N -
1 grados de libertad Intervalo de Confianza al 95%

Con relacion a la formacion previa en la PBE, se encontr6 que las personas que refirieron tener
esta formacion obtuvieron puntuaciones medias discretamente mas altas que aquellos que
manifestaron no tenerla; la puntuacion media de la competencia global para quienes
respondieron afirmativamente fue de 3,31, mientras que para los que respondieron

negativamente fue de 3,29.

La puntuacion media para la dimensién conocimientos fue mayor en los participantes que
admitieron haber recibido formaciéon previa en la PBE (3,13) que en los participantes que
afirmaron no haberla recibido (2,90). Sin embargo, para la dimension actitud, la puntuaciéon
media fue mayor en los participantes con respuesta negativa respecto a la formacion previa en

PBE (3,41) que en los participantes con respuesta afirmativa (3,34).

Por ultimo, se evidenci6 que en la dimension habilidades la puntuacion media fue de 3,44 para
quienes afirmaron haber tenido formacion en la PBE y 3,43 para quienes manifestaron no
tenerla, mostrando poca diferencia; aunque las diferencias en medias de puntuaciones no son
amplias, si es importante destacar la formacion previa como un factor que puede modificar la

adquisicion de competencias
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Tabla 4. Puntajes medios de la competencia global en la PBE y las tres dimensiones con

relacion a la formacion previa

Formacion n Media Minimo Maxim DE
previa PBE 0

GLOBAL No 3.29 3.08 3.52 0.0899

Si 3.31 2.84 3.72 0.2051

Actitud 341 3.00 3.62 0.1267

Si 3.34 2.62 3.62 0.2331

Conocimie No 2.90 2.33 3.33 0.2043

nto

Si 3.13 2.33 3.67 0.3124

Habilidad No 3.43 2.83 3.83 0.2043

Si 3.44 2.50 4.00 0.3497

DISCUSION

Para la profesion de enfermeria es evidente el reto constante de adaptacion a los avances
cientificos y tecnolédgicos, esto se evidencia en las directrices planteadas por El Consejo
Internacional de Enfermeria (CIE), en el Cédigo de Etica propuesto por este comité, se
establece que el profesional debe integrar estos avances para brindar cuidados seguros y de

calidad!?13,

En el contexto colombiano el Consejo Técnico Nacional de Enfermeria (CTNE)(13) propuso
la Politica Nacional de Talento Humano de Enfermeria dentro de la que integra el Plan
Estratégico 2022-2031, una propuesta para dinamizar la investigacion, la innovacion y la
tecnologia, y asi mismo establecer una politica de investigacion para los profesionales en
Colombia; tanto el CIE como el CTNE declaran que la profesion de enfermeria debe centrar
sus esfuerzos en consolidar la investigacion en la practica profesional basdndose en la
integracion de la teoria, la investigacion, y la asistencia. El uso de esta triada cientifica, da

como resultado la mejora de la calidad y seguridad del cuidado del paciente.
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La articulacion de estos tres elementos se consolida a través de la PBE, la cual ha demostrado
contribuir significativamente al mejoramiento de la calidad del cuidado proporcionado por el
personal de enfermeria, asi como una percepcion mas favorable por parte de los pacientes. No
obstante, persiste una adopcion limitada de esta estrategia en los entornos asistenciales, asi

como una baja incorporacion en las politicas y practicas de las organizaciones sanitarias'®!>,

En este sentido las intervenciones realizadas por el profesional de enfermeria generan un
impacto en la seguridad del paciente y los costos asociados a los servicios de salud'®, por lo
que es indiscutible que se sustenten en la generacion y aplicacion de conocimiento cientifico,
forjando como resultando la transformacion de la cultura del cuidado que redunda en la revision
y modificacién de procedimientos asistenciales rutinarios, con el fin de reemplazarlos desde

estandares clinicos que se incorporen en guias y protocolos de manejo.

El fomento de la cultura de aplicacion de la PBE constituye un objetivo primordial, tanto en el
ambito de la formacion universitaria como en el desarrollo de la experiencia clinica. En ambos
contextos se requiere del fortalecimiento de competencias y habilidades que permitan emitir
juicios clinicos fundamentados y pertinentes. Un enfermero que posee conocimientos sobre
como acceder, analizar y usar los resultados de estudios es el resultado de estas

transformaciones!S.

Tal como se sefial6 previamente, las competencias y habilidades inician progresivamente desde
la formacion de pregrado y se consolidan en el ejercicio profesional, como lo evidencia Melnyk
et al'. Los resultado de este estudio muestran puntuaciones de nivel medio, tanto en la
evaluacion global como en cada una de las dimensiones analizadas; este hallazgo sugiere una
integracion parcial de la PBE en el desempefio profesional de los estudiantes, estas
competencias no deben adquirirse exclusivamente en la practica laboral, sino que se deben
promover desde la formacion universitaria permitiendo su incorporacion efectiva en el ejercicio

clinico.

En contraste con los hallazgos del presente estudio, Ruzafa-Martinez et al.° reportaron
puntuaciones superiores a 3.5 en estudiantes de ultimo afo de enfermeria, tanto en la
competencia global como en cada una de sus dimensiones. Estos resultados refuerzan la
necesidad de incluir contenidos de PBE de forma transversal en los planes de estudio y
microcurriculos, no solo en asignaturas de investigacion, sino también en espacios practicos;

integrandolos a partir de los primeros ciclos de la carrera, en escenarios donde el estudiante
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tiene la oportunidad de aplicar la investigacion para planear y ejecutar cuidados, lo cual
contribuye a una atencién mas integral y de calidad®. En ese sentido, el fortalecimiento
temprano de habilidades cognitivas como la lectura critica y la escritura académica, pilares para
el desarrollo del pensamiento cientifico, resulta esencial para cimentar la dimension de

conocimientos en la PBE, como lo sefialan Reimundo Acosta et al.?’.

El presente estudio demostr6 que la formacion en PBE tiene un efecto positivo en la
autopercepcion de competencias. Los participantes que reportaron formacion previa obtuvieron
puntuaciones superiores en comparacion con quienes no la habian recibido. Este hallazgo
concuerda con el estudio de Ruzafa-Martinez et al*!, en el que se observaron mejores resultados
en la evaluacion de competencias tras la implementacion de formacion especifica en PBE
durante el pregrado. Estos datos evidencian que una formacién estructurada, apoyada con

experiencias practicas, favorece el desarrollo integral de las competencias en PBE.

La formacidn investigativa es una premisa fundamental para el posterior desarrollo de las
competencias especificas en PBE. El presente estudio subraya la importancia de la formacion
basica investigativa. Estudios como el desarrollado por Urena et al.® declaran la relevancia de
la formacion en bioestadistica e informatica; estos dos aspectos, aunque no se relacionan
directamente con investigacion, son sumamente necesarios para entender y aplicar la practica
basada en evidencia ?2. Asimismo, Cedefio-Tapia® enfatiza que ser autor cientifico inicia con
la disposicion a comunicar hallazgos, formular preguntas relevantes y entrenarse en la escritura
académica como parte esencial del pensamiento critico, lo cual resulta clave en la consolidacion

de competencias investigativas desde la etapa estudiantil.

Los resultados de esta investigacion en las dimensiones habilidades, actitud y conocimientos
comparadas con el estudio realizado por la autora del instrumento, reflejan la necesidad de
reforzar cada uno de los aspectos que integran dichas dimensiones en la ensefianza y la
aplicacion de la PBE. Ramos-Morcillo AJ. et al?! encontraron que enfermeras recién egresadas,
obtuvieron puntajes en las tres dimensiones y la puntuacion global, mas bajos que las que tenian
una formacion de especialidad o maestria, a pesar de las diferencias, se debe considerar que la
aplicacion de la mejor evidencia es una responsabilidad del profesional en ejercicio, por ende,

es necesario que se garantice desde el pregrado®*?>,

Es importante sefialar que el aprendizaje de la PBE en estudiantes de enfermeria es un desafio,

porque ellos deben aprender a fundamentar sus decisiones en el conocimiento, el anélisis de la
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informacion y la actual evidencia cientifica. Li et al?® sefialan que los profesionales de
enfermeria enfrentan dificultades para desarrollar un pensamiento critico y evaluar la calidad
de la investigacidon, competencias que los docentes deben estar en la capacidad de desarrollar
en sus estudiantes en cada uno de los ambitos de formacion, mediante la aplicacion de
metodologias pedagdgicas que propicien aprendizajes para alcanzar el desarrollo

metacognitivo.

Brook et al?’, realizd un estudio exploratorio evaluando la percepcion de los estudiantes en
cuanto a la aplicacion de la PBE, donde los participantes manifestaron que la eleccion idonea
de las intervenciones la basaban en su experiencia profesional, ya que no tenian capacitacion
en la busqueda de informacion; al respecto de esta afirmacion Chrisnawati C. et al?, menciona
la necesidad de la instruccion desde la educacion profesional y la consolidacion de estas
habilidades en la formacion y actualizacion continua de los profesionales tanto del area clinica
como en otros ambitos, ya que el uso de la investigacion no debe ser exclusiva de docentes y

estudiantes de posgrado, debe convertirse en el insumo primario de la planeacion del cuidado.

Otro de los aspectos destacados de lo encontrado a partir de este estudio, es la puntuacion mas
alta de la dimension actitud, estudios similares al presente, como el propuesto por Amit-Aharon
et al?’, con una poblacion de estudio afin, afirman que la actitud esta estrechamente relacionada
con la capacidad de motivacion, y en los profesionales en formacion se puede consolidar en
dos maneras: la motivacion intrinseca, asociada a la autosatisfaccion, y la motivacion
extrinseca, identificada por los beneficios del resultado; estos resultados coinciden con los
hallazgos del estudio de cohorte desarrollado por van der Goot WE. Et al*® en el que resaltan
la importancia del componente motivacional y en especial, en el estudiante de enfermeria,

coémo la motivacion académica impacta el seguimiento de la conducta con posterioridad.

Finalmente, en relacion con el CACH-PBE, consolidar instrumentos de medicion de
competencias en PBE que pasen de la evaluacion autoinformada a una evaluacion objetiva es
un reto en enfermeria para la practica clinica®. La utilizacion de una herramienta de evaluacion
objetiva, ligada a la determinacion de la percepcion de la PBE, facilita el diagnostico y
monitoreo de manera robusta, sencilla y contextualizada, mejorando las metodologias y

fortaleciendo la PBE en los programas curriculares.

Limitaciones del estudio
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El tamafo reducido de la muestra (n = 22) y el muestreo por conveniencia limitan la
representatividad y generalizacion de los resultados. Ademds, el uso exclusivo de un
cuestionario de autopercepcion (CACH-PBE) puede sobreestimar las competencias reales, por
lo que se sugiere combinarlo con evaluaciones objetivas en futuras investigaciones. El analisis
se restringid a estadisticas descriptivas, sin aplicar pruebas de significancia, lo que impide

confirmar diferencias entre grupos.

CONCLUSIONES

Los resultados de este estudio muestran un nivel medio tanto en el componente global de la
medicion de competencias en PBE como en cada una de las dimensiones evaluadas, se
evidencid que, aunque se invierten recursos docentes, académicos y administrativos en la
inclusion de estos contenidos en los planes de estudio, en la institucion se hace necesario
fomentar el uso de la PBE en todas las 4reas en las que se involucra al estudiante, para mejorar
la apropiacion de dicho conocimiento y con ello, la mejora de los niveles de competencia de

los estudiantes.

Si bien los planes de estudio de los programas de enfermeria en el contexto colombiano
incorporan contenidos relacionados con investigacion, bioestadistica, informatica y PBE,
persiste la necesidad de fortalecer los enfoques pedagdgicos empleados. En este sentido, se
considera fundamental promover metodologias de ensefanza activas y experienciales que
favorezcan la participacion del estudiante y faciliten la transferencia efectiva del conocimiento

a contextos clinicos reales.

Los investigadores se permiten concluir que es prioritario consolidar evaluaciones que no solo
se limiten a la autopercepcion de dichas competencias, sino que se articulen a resultados de
aprendizaje medibles y cuantificables, los cuestionarios de evaluacion autoinformada, aunque

utiles, pueden sobrevalorar los conocimientos, las habilidades y la actitud hacia la PBE.

Este estudio confirma, en consonancia con investigaciones internacionales, que el desarrollo
de competencias en PBE en estudiantes de enfermeria aun es incipiente. Se requiere una

integracion mas profunda de la PBE como eje transversal del curriculo, y una formacion
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docente centrada en la actualizacion continua con el uso de evidencia cientifica y estrategias

didacticas que modelen su aplicacion en la practica profesional.

Los hallazgos del presente estudio también sugieren la importancia de desarrollar
investigaciones orientadas a evaluar nuevas estrategias didacticas que potencien un aprendizaje

significativo y la consolidacién de competencias en PBE durante la formacion profesional.
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