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Descargar para Mendeley y Zotero

RESUMEN

La evaluacion es el proceso por el cual una persona observa el desempefio de otra. Las caracteristicas de una evaluacion ideal
son la validez, fiabilidad, aceptabilidad, rentabilidad e impacto educativo (Schuwirth et al., 2017); cumplir estas caracteristicas
resulta un desafio para el disefiador de la evaluacion, de ahi la necesidad de combinar estrategias que permitan evaluar de
manera integral al sujeto. En la actualidad el modelo Outcome Present State Test -OPT, es una herramienta que establece una
estructura para el razonamiento clinico de los problemas, centrandolos en los resultados esperados en la practica enfermera.
Plantea la importancia de reorientar la ensefianza y el aprendizaje del proceso de enfermeria al pensarlo en términos reflexivos
facilitando el desarrollo de habilidades de razonamiento clinico. El objetivo fue Medir el Incremento relativo del aprendizaje
(IRA) del razonamiento clinico en enfermeria paliativa mediante el uso del Modelo OPT como estrategia pedagdgica y de
evaluacion en quinto semestre de enfermeria de la Fundacion Universitaria Juan N. Corpas. Este es un estudio observacional,
que midio el incremento relativo del aprendizaje del razonamiento clinico en enfermeria paliativa mediante el uso del Modelo
OPT, con un sistema programatico de evaluacion, que evalud el razonamiento clinico en enfermeria paliativa con un caso
clinico en dos momentos. El primer dia del modulo como evaluacion diagnostica y el ultimo dia como evaluacion de salida.
Se compararon los dos resultados con la medicion del IRA, de la siguiente manera; El célculo del IRA, se realiz6 en virtud
de la siguiente funcion: ((Calificaciéon en la EDS - Calificacion en la EDI) / Calificacion en la EDI)). (EDI, Evaluacién
diagnéstica de Ingreso, EDS, evaluacion de salida). En cuanto a los resultados, el aprendizaje fue del 230% para el global del
curso. El incremento promedio del rendimiento subio 1,3 veces. No hubo diferencias significativas por género. Concluimos
que La evaluacion es una herramienta de aprendizaje (Cano Et. al, 2017) cuando logramos disefiar instrumentos objetivos,
transparentes, que permiten identificar el proceso y donde tanto el docente y como el estudiante, reconocen el objetivo de
su aprendizaje brindando retroalimentacion en tiempo real. La valoracion del razonamiento clinico en enfermeria paliativa
mediante el uso del OPT como estrategia pedagodgica e instrumento de evaluacion, resulta innovador y da elementos sustanciales

la alineacion curricular (Biggs, 2011). y evaluacidn sistematica, progresiva y justa.

Palabras clave: modelo OPT; enfermeria paliativa; estrategia pedagogica; evaluacion; razonamiento clinico

ABSTRACT

Assessment is the process by which one person observes the performance of another. The characteristics of an ideal
evaluation are validity, reliability, acceptability, profitability and educational impact (Schuwirth et al., 2017); Fulfilling these
characteristics is a challenge for the evaluation designer, hence the need to combine strategies that allow the subject to be
evaluated comprehensively. Currently, the Outcome Present State Test -OPT model is a tool that establishes a structure for the
clinical reasoning of problems, focusing them on the expected results in nursing practice. It raises the importance of reorienting
the teaching and learning of the nursing process by thinking about it in reflective terms, facilitating the development of clinical
reasoning skills. The objective was to measure the relative learning increase (RAI) of clinical reasoning in palliative nursing
through the use of the OPT Model as a pedagogical and evaluation strategy in the fifth semester of nursing at the Fundacion
Universitaria Juan N. Corpas. This is an observational study, which measured the relative increase in learning clinical reasoning
in palliative nursing through the use of the OPT Model, with a programmatic evaluation system, which evaluated clinical
reasoning in palliative nursing with a clinical case in two moments. The first day of the module as diagnostic evaluation
and the last day as exit evaluation. The two results were compared with the AKI measure, as follows; The calculation of the
IRA was carried out by virtue of the following function: ((Score in the EDS - Score in the EDI) / Score in the EDI)). (EDI,
Diagnostic Evaluation of Admission, EDS, exit evaluation). Regarding the results, learning was 230% for the overall course.
The average yield increase was up 1.3 times. There were no significant differences by gender. We conclude that evaluation
is a learning tool (Cano et. al, 2017) when we manage to design objective, transparent instruments that allow us to identify
the process and where both the teacher and the student recognize the objective of their learning by providing feedback in
time. real. The assessment of clinical reasoning in palliative nursing through the use of OPT as a pedagogical strategy and
evaluation instrument is innovative and provides substantial elements for curricular alignment (Biggs, 2011). and systematic,
progressive and a fair assessment.

Key words: Outcome Present State Test; Nursing Palliative Care Learning; assessment; Clinical reasoning
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Introduccion

El miedo que tenemos a enfrentarnos
con la muerte es un miedo ante lo desconocido,
es una experiencia que nadie en vida podra
conocer en su totalidad, lo que nos lleva a
generar altos niveles de ansiedad. Sin embargo,
el ser consciente de nuestra finitud, promueve
el desarrollo humano, logra la madurez
psicoemocional y motiva a una vida plena.

La relacion existente entre el personal
de salud y la muerte, tienen una inevitable
implicacion emocional, ya que se vive y convive
cotidianamente con lamuerte. Laimplementacion
de los cuidados paliativos en las universidades
ha sido paulatina. Su reciente implantacion
requiere de su evaluacion para la mejora en la
formacion de nuestros futuros profesionales

La ensefianza actual de los cuidados
paliativos en nuestro medio refleja una
aproximacion conceptual parcial hacia el
fenomeno de la muerte. En las instancias de
pregrado, todavia se privilegia la concepcion
curativa de la medicina y las ciencias de la salud,
por lo cual el cuidado de los pacientes en los
momentos finales de la vida carece de una vision
mas holista y compleja. Diversas experiencias
en otras latitudes nos pueden insinuar otros
caminos para el abordaje de la ensefianza de los
cuidados paliativos en nuestro medio, asi como
la reevaluacion curricular que permita aproximar
a los profesionales en formacion hacia una
comprension mas integral, mas respetuosa y
competente de la complejidad que demanda un
paciente en los momentos finales de la vida.
Por tanto, el objetivo general de este trabajo de
investigacion fue valorar el incremento relativo
del aprendizaje de los en cuidaos paliativos
en enfermeria mediante el instrumento OPT.

Por su parte, la escuela ha venido
transformandose en su forma de comprender
el aprendizaje, hemos pasado de modelos
conductista a modelos constructivistas donde lo
significativo y el contexto han pasado a ser la
base fundamental de los procesos de formacion.
Sin embargo, todos los procesos de ensefianza
aprendizaje siempre derivan en actos evaluativos,

asi como los modelos pedagogicos y la practica
en el aula se ha transformado, la evaluacion
ha dejado de ser un instrumento de medicion
de conceptos o de capacidades memoristicas a
establecerse como un elemento fundamental de
los modelos pedagogicos de aula en donde se
convierte en una oportunidad de aprendizaje.

Bartlett R et al. (2008) establecen que una
formacion educativa adecuada para el personal
de enfermeria deberia fomentar unas actitudes
adecuadas hacia el enfermo terminal:1) Tomar
consciencia de sus necesidades fisioldgicas,
sobre todo en lo referente al alivio del dolor fisico
y psiquico, 2) Desarrollar habilidades y actitudes
de observacion y escucha para poder identificar
adecuadamente sus necesidades especificas,
3) Atender adecuadamente las necesidades
informativas de los familiares y allegados,
4) Atender y ser sensible a las necesidades
espirituales y religiosas del paciente, 5) Facilitar
y disponer las mejores condiciones posibles del
entorno, que hagan méas comodoy el habitaculodel
enfermo, tanto para ¢l como para sus familiares.

Por tanto, es necesario desarrollar
programas educativos para el profesional de
enfermeria en formacidon, que fortalezcan
el proceso de ensehanza, aprendizaje y la
evaluacion de los aprendizajes. Uno de los
Modelos Educativos que ha mostrado eficiencia
en el manejo de pacientes terminales, esta basado
en competencias, a través de conocimientos,
habilidades y actitudes que se promueven en el
personal de salud, asimismo, herramientas de
evaluacion comprensiva y para el aprendizaje.

De la evaluacion para aprobar a la evaluacion
para aprender

La evaluacion es el proceso por el cual
una persona observa el desempefio de otra; ofrece
una idea acerca de la calidad de la educacion
y del sujeto de aprendizaje (Vageriya, 2018).

Las caracteristicas de una evaluacion
ideal son la validez, fiabilidad, aceptabilidad,
rentabilidad e impacto educativo (Schuwirth
et al., 2017); cumplir estas -caracteristicas
resulta un desafio para el disefiador de la

Luz Marina Cano-Molano | Orlando Pacheco-Hernandez |

225 Jairo Echeverry-Raad | Sandra Isabel Enciso-Galindo |pp. 223-232



El OPT de enfermeria para el aprendizaje y evaluacién de los
cuidados paliativos en Enfermeria.
De la evaluacién para aprobar a la evaluacién para el aprender

evaluacién, y una unica prueba puede no
lograr satisfacer los requerimientos, de ahi
la necesidad de combinar estrategias que
permitan evaluar de manera integral al sujeto.

Adicionalmente, es imprescindible,
que las evaluaciones estén pautadas desde el
inicio del programa académico, alineadas con
los objetivos de aprendizaje (Epstein, 2007).
La evaluacion se convierte en una herramienta
de aprendizaje cuando logramos disefar
instrumentos  objetivos, transparentes, que
permiten identificar el proceso y donde tanto
el docente y como el estudiante, reconocen el
objetivo de su aprendizaje y de alli se identifica la
necesidad de la evaluacion, de sus instrumentos
y componentes, de cada una de las herramientas
utilizadas para reconocer los procesos.

Los instrumentos de evaluacion deben
disefiarse para construcciones colectivas o
individuales y a partir deben convertirse en
el punto de reconocimiento de dificultades y
aciertos, del logro de los diferentes niveles
de aprendizaje. Solo generando instrumentos
de evaluacion con sentido que permitan el
reconocimiento de los procesos individuales
y que los mismos estudiantes utilicen para
trazar su ruta de aprendizaje se logra perder
el miedo a la evaluacion sin importar el
instrumento que se utilice, pruebas objetivas
estandarizadas, generacion de textos -ensayos,
articulos, ponencias-, construccion de discursos
para una sustentacion, desarrollo de talleres,
participacion en actividades practicas, ya que
el estudiante podrd reconocer la evaluacion
como parte de su proceso de mejoramiento
y no solo como un instrumento castigador.

El modelo OPT

En la actualidad el modelo Outcome
Present State Test -OPT (en espafol modelo
AREA: Andlisis de Resultado Esperado Actual),
es una herramienta que establece una estructura
para el razonamiento clinico de los problemas,
centrandolos en los resultados esperados en
la practica enfermera. Plantea la importancia
de reorientar la ensefanza y el aprendizaje del
proceso de enfermeria al pensarlo en términos
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mas amplios, panoramicos y reflexivos;
facilitando el desarrollo de habilidades de
razonamiento clinico, y es por esto por lo que
se ha extendido su aplicacion a nivel mundial.

El modelo OPT requiere que se
utilicen todos los elementos del proceso de
enfermeria para construir y perfeccionar
ain mas las habilidades de pensamiento de
enfermeria. analizar el uso del modelo OPT
como facilitador del aprendizaje autorregulado,
reflexivo y articulador; que proporciona una
estrategia a educadores y estudiantes en el
proceso educativo en diferentes contextos.
Lo anterior, fortalece no solo el conocimiento
mediante el uso de estrategias de pensamiento
critico para la comprension de diagnosticos,
resultados e intervenciones de enfermeria,
sino también, el conocimiento metacognitivo
mediante la reflexion y la autorregulacion, para
controlar los procesos cognitivos, identificando
beneficios y aplicaciones pedagogicas. (Bland
AR, et al, 2009), abarca diferentes tipos de
pensamiento necesarios para la emergente era
conceptual o de pensamiento panoramico. Da
gran importancia a la historia y a la narracion
del paciente, utiliza la empatia para forjar
relaciones a través de los cuidados y sintesis
de los elementos en un todo; lo que constituye
un gran avance para la ensefianza y la préctica
en la toma de decisiones clinicas que integra
NANDA-I, NIC, NOC. (Bartlett R,et al, 2008)

La red de razonamiento clinico es una
representacion grafica, que permite identificar
el problema clave, examinando las relaciones
entre los diagnosticos NANDA-I10, facilitando
la priorizacion del diagndstico central. Equivale
a utilizar una lente a través de la cual se ve e
interpreta la historia del paciente. El encuadre
de la historia del paciente facilita la aplicacion
de un modelo, una teoria, una perspectiva
evolutiva o un conjunto de politicas y
procedimientos, para que la enfermera piense
como enfermera en lugar de pensar desde una
perspectiva ajena como la médica, psicoldgica
o sociologica. (Cowen PSiet al, 2011)

Los elementos del modelo planteados
hasta aqui favorecen el aprendizaje autorregulado
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y reflexivo, proporcionando estrategias a
educadores y estudiantes en la articulacion
del proceso de ensefanza-aprendizaje. El
conocimiento cognitivo se obtiene mediante
el uso de estrategias de pensamiento critico
para la comprension de los diagndsticos de
enfermeria, sus contenidos, procedimientos
y resultados; mientras que el conocimiento
metacognitivo se obtiene mediante la reflexion
y la auto-regulacion para controlar los
procesos cognitivo. (Griggs K, Arms T, 2019)

Incremento Relativo del Aprendizaje (IRA)

En términos mas conceptuales la
Educacion es transformacion, de la manera de
pensar, sentir, actuar en relacion con un objeto
o disciplina del conocimiento. De esta manera,
ambos verbos significan movimiento y cambio;
habra mas (o mejor) Educacion en tanto mas
Transformacion o cambio se logre y este
efecto es imposible de estimar con el sistema
usual de Calificacion Sumativa y emision de
una nota numérica en un umbral determinado
de la misma (3,0 o 3,5 /5,0) como criterio o
juicio de valor arbitrario de “aprobacion” de la
materia, que ostenta nuestro modelo pedagdgico
tradicional, en todos los niveles de educacion.

El punto es como aproximarse de
mejor manera a la medicion de un aspecto, de
verdad, inconmensurable, como es el grado de
aprendizaje que un estudiante ha logrado tras su
exposicidon a un proceso educativo de cualquier
tipo y naturaleza. El punto critico no es “cudnto
le ensefiaron cuanto aprendid”, como el programa
de television de afios pasados, sino a donde
logro llegar o cudnto logré cambiar, de manera
relativa, con respecto a su condicion de ingreso
a la actividad y en referencia a los objetivos o
resultados de formacion que se plantean para la
actividad o curso. Brevemente, los resultados
de aprendizaje del curso son verbos que definen
el nivel (superficial, medio o profundo) que se
aspira que el estudiante logre DEMOSTRAR
con sus creaciones al final de la actividad.

La calificacion numérica (sumativa)
de final de curso, tendra en cuenta de manera
ponderada, las realidades observadas desde

el inicio del curso, esto es, la calificacion de
las condiciones de ingreso EDI (50% de la
calificacion final ), la condicion de salida EDS y
por tanto el Incremento Relativo del Aprendizaje
(40% de la calificacion final*) y, eventualmente
incluso, la autoevaluacion  (10% de la
calificacion final) que el propio estudiante haga
de su rendimiento, desempefio o aprendizaje.

Para los efectos de la calificacion
numérica sumativa del curso, una alternativa
podria ser, por ejemplo, aquel modelo en el que
se sumara el valor obtenido en la EDI, que se
ajustara hasta un valor méximo de 2,5. Es decir,
siun individuo obtuviese una evaluacion perfecta
al ingreso (5,00/5,00) en esta EDI, obtendra
una calificacion ajustada de dicha EDI de 2,5.

Teniendo la EDS, se calculara la razon de
IRA (con la funcién arriba mencionada), que se
ajustard en un valor numérico maximo de 2,0.
Es decir, si un estudiante muestra una evaluacion
perfecta a la salida en su EDS (5,00/5,00), su
calificacion numérica ajustada del IRA sera 2,0.

La calificacion ponderada final del
curso sera = EDI ajustada (maximo 2,5)
+ Razén ajustada de IRA (méximo 2,0) +
Autoevaluacion (méaximo 0.5) = Méaximo 5,0/ 5.

Materiales y métodos.

Esta es una investigacidon cuantitativa,
observacional, que buscé la estimacion del
Incremento Relativo del Aprendizaje IRA,
con 25 estudiantes de enfermeria de quinto
semestre, del periodo académico 2021-2,
de una universidad en la ciudad de Bogota.

El IRA es un indicador de resumen
de la eficacia de una intervencion (en esta
ocasion educativa) y es el indicador que permite
estimar el grado de aprendizaje incremental
que cada estudiante particular ha logrado.

Para la obtencion del indicador, se deben
hacer, al menos, dos evaluaciones, una al ingreso
y, al menos, otra a la salida. EIl seminario de
Cuidados paliativos se encuentra en el curriculo
de enfermeria en quinto semestre con una
duracion de 10 horas, que abordan los aspectos

Luz Marina Cano-Molano | Orlando Pacheco-Hernandez |

227 Jairo Echeverry-Raad | Sandra Isabel Enciso-Galindo |pp. 223-232



El OPT de enfermeria para el aprendizaje y evaluacién de los
cuidados paliativos en Enfermeria.
De la evaluacién para aprobar a la evaluacién para el aprender

basicos de cuidados paliativos desde el rol de la
enfermeria. Se disefid una situacion auténtica,
de alta fidelidad, es decir, lo mas parecida a
la realidad, una situacidon paliativa ambigua,
compleja y multicausal. El primer dia se le
entregd a cada estudiante la situacion autentica
pararesolverlacon el OPT, laevaluacion de salida
tuvo las mismas caracteristicas. El seminario
se realizd de forma remota, con actividades
de aula investida y encuentros dialogicos en
torno a la muerte, los “sintomas al final de la
vida, farmacologia paliativa, normatividad
y dilemas bioéticos al final de la vida.

La evaluacion Diagnoéstica de Ingreso
(EDI)enlaqueel estudiante se expone a preguntas
que exploran los diferentes niveles relativos a los
Resultados de Aprendizaje planteados, en una
calificacion que se expresa inicialmente de 1 a 5.

Luego, ya sea de manera parcial o final,
una segunda Evaluacion De Salida (EDS) la
que también se expresa inicialmente de 1 a 5.

El calculo del IRA se vrealizard
en virtud de la siguiente  funcion:

((Calificacion en la EDS - Calificacion
en la EDI) / Calificacion en la EDI))

Asi  expresada, el IRA es wuna
RAZON, que irA en un valor positivo de
cero (0) al infinito. Es decir, por ejemplo,
01, 0,8, 1,2, 2,5, etc., que significa el
nimero de veces en que se ha incrementado
el aprendizaje con respecto al ingreso.

Si quisiéramos volver esta razén
un porcentaje, multiplicariamos esta razén
por 100. Esto es, en los ejemplos de arriba,
10%, 80%, 120%, 250%. Es claro que esta
magnitud luce un tanto dificil de comprender
cuando el % de IRA supera el 100%

Resultados

De un total de 25 estudiantes de
enfermeria de quinto semestre, el 79%
fue de género femenino y el 21% género
masculino, como lo muestra la figura 1.
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Figura 1

Género

La figura 2, muestra el incremento
relativo del aprendizaje de los cuidados paliativos
en enfermeria mediante el instrumento OPT.

Figura 2

IRA 230%

La calificacion ponderada final del
curso fue = EDI ajustada (maximo 2,5) +
Razén ajustada de IRA (maximo 2,0) +
Autoevaluacion (maximo 0.5) = Maximo 5,0 / 5

El aprendizaje neto o valor agregado
fue del 230% para el global del curso.es decir,
la capacidad de razonamiento clinico en
enfermeria fue de 1, 8 veces, para los estudiantes
de quinto semestre del periodo 20212.
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Discusion

Son pocos los estudios sobre la relacion
existente entre el personal de salud y la muerte
tienen una inevitable implicacidn emocional,
ya que se vive y convive cotidianamente
con la muerte. La implementacion de los
cuidados paliativos en las universidades ha
sido paulatina. Su reciente implantacion
requiere de su evaluacion para la mejora en la
formacion de nuestros futuros profesionales

La ensefianza actual de los cuidados
paliativos en nuestro medio refleja una
aproximacion conceptual parcial hacia el
fendémeno de la muerte. En las instancias de
pregrado, todavia se privilegia la concepcion
curativa de la medicina y las ciencias de la
salud, por lo cual el cuidado de los pacientes
en los momentos finales de la vida carece
de una vision mdas holista y compleja.

En ese sentido, la evaluacion es un
proceso organizado de captura sistematica
de informacién a partir de datos objetivables
y confiables (validos y consistentes) hacia
la emision final o parcial de resultado que
defina capacidad para llevar a cabo una tarea o
determine conocimiento y aprendizaje posterior
a una experiencia educativa. Aparte de medible,
indispensable para ser valorada, necesariamente
debe incluir un juicio de valor respecto al
saber, la actitud y la aptitud que se objetivan
en la rubrica especificamente disenada para
ese fin, y dirigen el desempefio segun la matriz
de competencias del seminario de Cuidados
Paliativos de quinto semestre de enfermeria,
en una universidad acreditada en la ciudad de
Bogota, Colombia. El instrumento de evaluacion
debe medir grados de saber, ser y hacer
una competencia. Captura estructuralmente
informacion acerca de un tema especifico
teniendo tres etapas de construccion: disefio
(planeacion segiin proposito), validez (analisis
y confirmacién de cumplimiento del propdsito
de la prueba) y confiabilidad (consistencia
Inter observador de la prueba). En este caso,
el modelo OPT, tiene todos los elementos para
una evaluacién justa y objetiva del profesional
de enfermeria en formacidon. (Schuwirth
L.W.T. and Van der Vleuten C.P.M, 2019).

Desde la optica constructivista, no
hay una estrategia especifica que garantice
el desarrollo de destrezas y habilidades del
pensamiento superior y aprendizaje para la vida,
se ha demostrado que todo acto educativo en
el cual el estudiante sea el protagonista de la
construccion del aprendizaje es garante de fia
adquisicion de estas competencias (Cano et.al,
2017).Parael caso del aprendizaje de los cuidados
paliativos enfermeria, asi como su evaluacion, el
modelo OPT logra desarrollar las competencias
basicas, en espacial el razonamiento clinico del
profesional en enfermeria, como se demostrd con
los resultados del IRA; el estudiante desarrolla
1, 8 veces su capacidad para esta competencia.

Si bien esta es la primera investigacion
que relaciona el IRA con el aprendizaje y
la evaluacion, es un paso importante para
comprender que la evaluacién no es un suceso,
no es un fin, es un proceso que demuestra
gradualmente el progreso del estudiante. Las
evaluaciones meramente sumativas no dan cuenta
de este proceso. Es imperativo comprender que la
evaluacion debe estar alienada al perfil de egreso,
los resultados de aprendizaje y los objetivos de
formacion. Eta investigacion permite replicar
su metodologia a cualquier asignatura no solo
de enfermeria, sino de cualquier disciplina,
adicionalmente demuestra que la evaluaciéon no
solo es un momento sumatorio de aprobacion
o reprobacion, el propio instrumento de
evaluacion se puede utilizar para aprender.

Conclusiones

La evaluacion no es un instrumento
cerrado, solapadoy de maximo secreto, sinoque se
convierte en una estrategia que permite reconocer
los niveles de aprendizaje, identificar como la
evaluacion da las pautas para no solo enlistar
conceptos, sino establecer por ejemplo desde
las rubricas de evaluacion mapas de navegacion
en el proceso de construccion conceptual que
permiten integrar los conocimientos para buscar
unaaplicacion de los saberes, mas ain en espacios
de formacion como las ciencias de la salud donde
la problematizacion es real y los conceptos no
pueden quedarse en abstracto (Cano, L; Osorio,
M; Enciso, S y Bernal, G., 2017). El OPT, es
una herramienta util no solo para desarrollar
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habilidades y destrezas en el diagndstico y
planes de enfermeria, sino que permite valorar el
aprendizaje real de los estudiantes, es decir el real
juicio critico en enfermeriaen cuidados paliativos.

La Educacion, en su mdas practica
acepcion, podria definirse como la promocion
en el desarrollo intelectual y cultural de un
individuo, pero, al mismo tiempo, que esta
le incentive, le promueva y le brinde las
herramientas que permitan el auto aprendizaje
(aprendizaje autébnomo de largo plazo), de
nuevos conocimientos y habilidades.  Asi
concebida la Educacion podria lograrse
de manera autébnoma, autodidacta, o en
escenarios educativos (presenciales o virtuales)
sistematicamente organizados para el logro de
los objetivos de esta. El modelo OPT requiere
que se utilicen todos los elementos del proceso
de enfermeria para construir y perfeccionar
aun mas las habilidades de pensamiento de
enfermeria. analizar el uso del modelo OPT
como facilitador del aprendizaje autorregulado,
reflexivo y articulador; que proporciona una
estrategia a educadores y estudiantes en el
proceso educativo en diferentes contextos.

Finalmente, realizar la evaluacion de
un sujeto pedagogico en salud conlleva una
gran responsabilidad social, ya que se debe
buscar la optimizaciéon de las capacidades
de todos los estudiantes, proporcionando
motivacion y orientacion para el aprendizaje
futuro, proteger al publico identificando a
los médicos incompetentes y proporcionar
una base para elegir a los candidatos para
una formaciéon avanzada (Epstein, 2007).

No desarrollar una evaluacion adecuada,
y solo hacer una calificacion superflua de
un desempefio de un sujeto, basados en gran
medida, en la mera capacidad para hacer tareas
administrativas, es devolver la evaluacion a la
era de la pretyleriana (Tyler, 1949; Hlebowitsh,
2021) enla que la evaluacion no tenia el propdsito
de alinearse con los objetivos del aprendizaje,
y, por tanto, llegar al aprendizaje significativo
no era una de las metas (Stone, 1990).
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