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Resumen

El presente articulo propone una metodologia para la
formacion de la competencia laboral integradora del
residente de Pediatria en la que se aporta el método
formativo interactivo pediatrico y las acciones para su
aplicacion basadas en el aprendizaje problematico
combinado (virtual combinado con el presencial). Se
realizo un estudio pre-experimental observacional, de corte
transversal, en una muestra de 26 residentes de Pediatria del
Hospital Pediatrico de Holguin. Se emplearon los métodos
de analisis, sintesis, induccion, deduccidn, revision de
documentos, la prueba de rangos con signo de Wilcoxon y
la observacion directa en el terreno. Se concluye el estudio
valorando las mejoras significativas en los desempefios de
los residentes de Pediatria en la atencion integral al paciente
pediatrico.
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Resumo

Abstract

This article proposes a methodology for the formation of
integrative  professional competence of Pediatric
residents in which the pediatric interactive formative
method and the activities for its application based on
virtual learning combined with face-to-face learning are
addressed. A pre-experimental,  observational,
cross-sectional study was carried out in a sample of 26
Pediatric residents of the Holguin Pediatric Hospital.
The methods of analysis, synthesis, induction,
deduction, document review, Wilcoxon signed-rank test
and direct observation in the field were used. The study
concludes by evaluating the significant improvements in
the performance of Pediatric residents in comprehensive
care for pediatric patients.

Keywords: competence; pediatrics; methodology

Este artigo propde uma metodologia para a formagdo de competéncia laboral integrora em residentes de pediatria, na
qual se propde o método de treinamento interativo pediatrico e as agdes para sua aplicagdo com base no aprendizado
virtual combinado com o aprendizado presencial. Realizou-se um estudo observacional, pré-experimental e transversal
numa amostra de 26 residentes pediatricos do Hospital Pediatrico de Holguin. Foram utilizados os métodos de analise,
sintese, inducdo, dedugdo, revisdo documental, teste de Wilcoxon e observagdo direta em campo. O estudo conclui
avaliando as melhorias significativas no desempenho dos residentes de pediatria no atendimento integral de pacientes
pediétricos.

Palavras-chave: competéncia; pediatria; metodologia

Introduccion
La Pediatria es la rama de la Medicina General que se encarga del estudio de las afecciones de los

sistemas internos del nifio y el adolescente, de su prevencion y tratamiento por medio de una
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atencion personal y continua, con una concepcidn integral del individuo como unidad bioldgica,
psiquica y social, para dar solucién a un gran nimero de problemas médicos definidos para su
atencion.(Ministerio de Salud Publica [MINSAP], 2015, p.2)

La Pediatria como disciplina que estudia al nifio en su totalidad, condiciona la diferencia
fundamental con el resto de las especialidades médicas dedicadas a la atencion del adulto. No se
trata por tanto de una disciplina dirigida al estudio de las enfermedades de un determinado 6rgano o
aparato, sino que es la medicina de un ser cuyas caracteristicas fisicas, psiquicas y sociales son muy
distintas a las del sujeto adulto, por lo que la Pediatria engloba todas las especialidades médicas,
pero referidas al ambito pediatrico. (MINSAP, 2015, p.3)

El especialista en Pediatria , es un profesional especializado, que atiende al nifio y adolescente sano
o enfermo, hospitalizado o ambulatorio en el ambito de su familia y de su comunidad. Orienta,
participa y establece acciones de promocion de salud, prevencion, curacion y rehabilitacion, que
modifiquen favorablemente el ambiente. Este hecho implica, por tanto, asumir significativas
peculiaridades bioldgicas, médicas y sociales que distinguen la Pediatria de otras especialidades
médicas y que hace obligada una formacion diferenciada y especifica.

El acelerado desarrollo cientifico-tecnologico con la incorporacion y aplicacion creciente de la
Inmunologia y la Genética, ha complejizado e incrementado el campo de accion de esta
especialidad. Por otra parte, la extension de la edad pediatrica hasta los 18 afos, evidencia la
necesidad de realizar modificaciones en el Programa de la especialidad de acuerdo a las exigencias
actuales.

La ampliacion y actualizacion de los modulos tradicionales, la adicion de modulos de Genética
Clinica, Dermatologia y Psiquiatria Infanto-Juvenil, la inclusion de emergencias infecciosas del
actual milenio y el establecimiento de habilidades practicas minimas en cada médulo, obedecen a
la necesidad de garantizar que el especialista formado, esté en capacidad de enfrentar los problemas
basicos mas frecuentes que se presentan en la edad pediatrica y alcanzar una formacién integral
para cumplir sus misiones en cualquier lugar del mundo. (MINSAP, 2015, p.3)

Con la actualizacion de los elementos de direccion, docencia e investigacion se complementan los
aspectos relacionados con la caracterizacion del graduado y el perfil del egresado, esenciales para
tener bien definido el objetivo final mensurable para la evaluacion de las competencias del
especialista.

El programa contiene las orientaciones para la organizacion docente de cada afio académico, esta
estructurado de manera modular y refleja el resultado del perfeccionamiento y actualizacion del
programa oficial vigente. Brinda la posibilidad de convalidacion de moédulos segtn la preparacion

previa y la experiencia del residente, y de las habilidades alcanzadas. (MINSAP, 2015, p.4)
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Este modelo de formacion del especialista se fundamenta en los postulados pedagogicos del
enfoque historico-cultural, que le confiere caracter rector al objetivo de ensefianza, punto de partida
para estructurar y desarrollar el resto de las categorias didacticas y en la vasta experiencia de la
docencia médica superior cubana. (MINSAP, 2015, p.5)

En la época actual se requiere formar un médico pediatra desde una vision holistica, que contribuya
a resolver problemas de atencion médica de pacientes pediatricos en los que integre sus funciones
asistenciales, docentes, administrativas e investigativas durante la aplicaciéon del método clinico,
epidemioldgico, problémico e investigativo a partir de tener en cuenta las complejidades sociales
(manejo de la sexualidad vista de la nueva proyeccion de los tiempos actuales, adicciones (drogas,
TIC, entre otras) en la edad pediatrica, asi como los cambios ambientales y sociales del entorno
familiar y comunitario y su impacto en el proceso salud-enfermedad en las edades pediatricas.

Es por ello que se requiere privilegiar las tematicas antes referidas para formar un médico pediatra
que le permita integrar sus funciones docentes, asistenciales, investigativas y administrativas
durante sus desempefios en los niveles de atencion en salud de pacientes pediatricos.

Los resultados de las observaciones directa a los desempefios de los residentes de Pediatria del
Hospital Pediétrico de Holguin, han permitido identificar una situacion problémica referida a las
insuficiencias que muestran en sus desempefios para integrar la funcion atencional de salud con la
docente-educativa, investigativa y administrativa durante la solucion de problemas de salud de

pacientes pediatricos en la época cubana actual.

El anélisis de la literatura nacional y extranjera relacionada con la formacién de competencias como
via para mejorar los desempefios de los recursos humanos en salud ha permitido reconocer la
existencia de investigaciones realizadas por: Ardila, et al. (2019); Garcia, Pérez, Herrera y Sudrez
(2019); Pérez, Caballero, Bafios y Bafios (2020); Aguayo (2020); Cordovés, Alonso y Diaz (2020);
Pérez, Abreus y Caballero (2021); Cruz, Alonso y Leyva (2022); Gonzalez, Martin, Sanmartin y
Garcia (2022); Liza (2022); Salas, Salas y Salas (2022); Cruz (2023); Del Valle, Del Huerto y Diaz
(2023)

En estas investigaciones se abordan metodologias, concepciones, modelos, premisas, principios
para la formacion de competencias en la formacion de recursos humanos en salud, sin embargo
debido a sus objetivos, no profundizan en el estudio de la dindmica de la formacion de la
competencia laboral integradora en los residentes de Pediatria en correspondencia con las
exigencias complejas del entorno familiar y la sociedad cubana actual que incide en el estado de
salud del paciente pediatrico.

Es por ello que resultd necesario investigar el siguiente problema cientifico: ;cémo contribuir a la
formacion de la competencia laboral integradora en los médicos residentes de Pediatria?
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De ahi que el presente articulo tiene como objetivo: Proponer una metodologia para la formacién de

la competencia laboral integradora en los médicos residentes de Pediatria.

Materiales y métodos

Se realiz6 un estudio investigativo de tipo pre-experimental observacional de corte transversal

segiin Hernandez, Fernandez y Baptista (2014) en el Hospital Pediatrico Universitario de Holguin,

Cuba.

De los métodos cientificos empleados en esta investigacion, se citan el andlisis, sintesis, revision de

documentos y el sistémico que permitieron la elaboracion de la metodologia, asi como la

comparacion de este estudio con otras investigaciones afines en la literatura nacional y extranjera.

Se aplicé como parte del disefio pre-experimental la observacion a los desempetios de los residentes

de la muestra a los cuales se les aplico la metodologia y se utilizd ademas la prueba de rangos con

signo de Wilcoxon para constatar si existen o no diferencias estadisticamente significativas en los

datos obtenidos mediante el analisis porcentual.

El universo de estudio estuvo conformado por 91 residentes de la especialidad de Pediatria de la

provincia de Holguin. Total: 91

La muestra se selecciond por un muestreo probabilistico aleatorio simple, asumiendo por

recomendacion estadistica, el 30,0 % del volumen de la poblacion y quedd constituida por 26

residentes de Pediatria de la Provincia de Holguin.

Resultados y discusion

Se presenta a continuacion la metodologia que se aporta y los resultados obtenidos en su aplicacion

parcial mediante un pre-experimento pedagogico.

La formacion en las ciencias de la salud a decir de Salas, Salas y Salas (2022)
Tiene que ser un proceso abierto y flexible donde, a partir de las competencias identificadas y
normalizadas, se establecen disefios curriculares, materiales didacticos, asi como métodos de
formacion de dichas competencias en las unidades y servicios de salud. Este proceso requiere
entonces, de un estudio cientifico del encargo social que tiene la universidad, las necesidades
de la poblacion y de la concepcion en el disefio de los entornos, de los estdndares o normas
laborales que rigen en los escenarios donde el estudiante se va a formar. (p.13)

La competencia laboral sistematizando a Cruz, Alonso y Leyva (2022) es una cualidad humana que

expresa la integracion de conocimientos, habilidades, valores, actitudes y aptitudes que manifiesta

un sujeto de forma creativa, flexible y trascendente en el &mbito laboral a través de su desempeiio.

Se interpreta que la competencia de asistencia pediatrica integradora constituye una cualidad que se

debe desarrollar en el residente de Pediatria en la que exprese la integracion de conocimientos de la

pediatria, habilidades y valores relacionados con la prevencion, promocion, atencion y
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rehabilitacion del nifio sano o enfermo mediante su desempefio, a partir de tener en cuenta las
complejidades sociales (manejo de la sexualidad vista de la nueva proyeccion de los tiempos
actuales, adicciones (drogas, TIC, entre otras) en la edad pediatrica, asi como los cambios
ambientales y sociales del entorno familiar y comunitario y su impacto en el proceso
salud-enfermedad.
La formacion universitaria posgradual en salud no puede solo estar ligada a lo laboral, sino que
como toda educacion formal, debe preocuparse de la persona en su integridad, como un ser en
desarrollo y como sujeto social. En este sentido, si bien las competencias laborales garantizan un
desempefio del profesional, no cubren el espectro completo de la formacion del egresado, que
incluye ademas su formacién personal y social.
En consonancia con estas breves reflexiones se presenta a continuacion la metodologia
La metodologia sistematizando a Alonso, Leyva y Mendoza (2019) se valora como el conjunto de
acciones interrelacionadas entre si direccionadas desde lo tedrico por un método, dirigidas a la
formacion de la competencia laboral integradora en los residentes de Pediatria. Estd conformada por
un componente tedrico y uno instrumental. A continuacion se presentan cada uno de ellos:
Componente tedrico:
El residente de Pediatria debera demostrar la siguiente competencia laboral integradora:
Resuelve problemas de salud en pacientes pediatricos mediante la aplicacion integrada del método
clinico, epidemioldgico, docente — educativo, investigativo y administrativo con independencia,
sensibilidad humana, creatividad, ética médica, pericia, confidencialidad y responsabilidad, sobre la
base de las complejidades sociales (manejo de la sexualidad vista de la nueva proyeccion de los
tiempos actuales, adicciones (drogas, TIC, entre otras) en la edad pediatrica, asi como los cambios
ambientales y sociales del entorno familiar y comunitario y su impacto en el proceso
salud-enfermedad.
Para la formacion de dicha competencia se aporta el método formativo interactivo pediatrico que
expresa la estructura, la via y la ldgica a seguir para formar en el residente de Pediatria la
competencia laboral integradora, a partir de la relacion que se produce entre la combinacion de
métodos problémicos de aprendizaje profesional presencial y virtual con el uso de la tecnologia
digital.
A continuacion, se explican los rasgos y funciones que tiene este método que lo diferencian de otros
métodos de ensenanza dirigidos a la formacion de profesionales; ellos son los siguientes:
e Reconoce la necesidad de desarrollar una formacion en el residente de Pediatria basada en el
aprendizaje problematico profesional que combina la modalidad presencial y la virtual (uso de

aulas virtuales, recursos educativos abiertos y los dispositivos moviles).
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e Sistematiza la regularidad método clinico-epidemiologico — método de ensefanza de la
Pediatria, de la cual emerge el método formativo interactivo pediatrico.

e El aspecto externo de este método se aprecia en las relaciones de interaccion socio profesional
que adopta el proceso de formacién de la competencia laboral integradora entre el docente, el
residente y su tutor, a partir de aplicar proyectos de caracter formativo — profesional que desde
la combinacion de las modalidades de ensefianza — aprendizaje presencial y virtual,
fundamentan una sinergia entre las formas de organizacion de la docencia con la educacion en
el trabajo y la investigacion.

e El aspecto interno de este método revela la singularidad de su sistema de procedimientos que a
diferencia de otros métodos, favorece la integracion entre los procesos sustantivos de la
docencia médica que recibe el residente, con las modalidades de educacion en el trabajo
(guardia, consulta externa, pase de visita) y el desarrollo de la investigacion en la solucion de
problemas de salud de pacientes pediatricos, mediante el aprendizaje por proyectos que
combina la modalidad presencial con la virtual aspecto que le permite al residente interiorizar y
aplicar de manera articulada, integrada, contextualizada y con el uso del método cientifico, los
saberes pediatricos que aprende en la solucion de problemas de salud.

e Reconoce la unidad de lo instructivo, lo educativo y lo desarrollador como condicién basica
esencial de la formacion de la competencia.

Desde esta perspectiva, el método se concreta como un resultado que en su secuencia sistémica de

acciones, incluye procedimientos dependientes entre si, que le dan significado tedrico en su

estructura y funcionamiento para el logro de determinados propdsitos y objetivos.

Por otro lado, se fundamenta en las funciones de los métodos para la formacion de profesionales:

e Didactica: esta dada por el papel del método en la relacion asistencia pediatrica integral —
contenidos de la asignatura de Pediatria y condiciones (materiales, espaciales y temporales),
adecuandose a quienes lo desarrollan: profesores, estudiantes, y médicos.

e Psicologica: se expresa en favorecer la motivacion, los intereses del residente, la
comunicacion y la actividad. Permite desarrollar los contenidos objeto de apropiacion por el
residente de un modo que se cohesionan factores objetivos y motivacionales, con el fin de
lograr la comprension consciente de la necesidad de lograr una adecuada formacion de su
competencia laboral integradora. En la comunicacion docente, residente, tutor, paciente,
familia y comunidad esta debe tener un carécter asertivo.

e Gnoseologica: se expresa en transmitir la construccion cientifica del contenido objeto de
apropiacion, por parte del residente, para la soluciéon de problemas profesionales

(incluyendo otros no predeterminados) que se manifiestan en la asistencia pediatrica integral
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del nifio y sus familiares, a partir de aplicar la diversidad de saberes existentes y el andlisis
interdisciplinario con otras especialidades médicas.
e C(Cibernética: posibilita la direccion del proceso formativo, durante la planificacion, ejecucion
y evaluacion de estudios de casos mediante el método clinico, epidemiologico e
investigativo.
El método estd formado por dos procedimientos:
e El procedimiento de formacién interactiva de la competencia laboral integradora durante la
docencia médica de postgrado.
e El procedimiento de formacion interactiva de la competencia laboral integradora del residente
durante las tipologias de educacion en el trabajo.
El procedimiento de formacidon interactiva de la competencia laboral integradora durante la
docencia médica de postgrado establece las operaciones de caracter general que deben seguir los
residentes durante la docencia médica que reciben en los mddulos del programa, o sea, establece las
operaciones a seguir para la interiorizacién de los saberes pediatricos, con sus significados y
experiencias formativas, desde la combinacion de métodos problémicos de ensefianza — aprendizaje
presencial y virtual con el uso de dispositivos moviles y el aula virtual de salud con sus recursos
educativos.
El procedimiento de formacion interactiva de la competencia laboral integradora del residente
durante las tipologias de educacién en el trabajo establece las operaciones de cardcter general que
deben seguir durante la guardia, el pase de visita, la consulta externa y la entrega de guardia, desde
la combinacién de métodos problémicos de ensefianza — aprendizaje presencial y virtual con el uso
de dispositivos moéviles y el aula virtual de salud con sus recursos educativos.
Es importante acotar que estos procedimientos permiten formar la competencia laboral integradora
mediante la combinacion de la aplicacion del método clinico, epidemiologico, docente — educativo
e investigativo en los escenarios laborales de salud publica.
Estos procedimientos no actian de manera aislada, es decir, se articulan y vinculan entre ellos, por
medio de una interactividad, que significa la singularidad de la l6gica y via a seguir para la
formacion de la competencia laboral integradora.
Componente instrumental de la metodologia:
Tal y como se expresd con anterioridad, los procedimientos se combinan e integran entre si, dando
lugar a la propuesta resumida de las acciones siguientes para la formacion de la competencia laboral
integradora.
Accion 1. Caracterizar el estado de la competencia laboral integradora que posee el residente de

Pediatria
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Accion 2. Caracterizar la diversidad de dispositivos modviles y el aula virtual de salud.

Accion 3. Socializar con los residentes, el estado de la preparacion para el uso de los dispositivos
moviles como medio para la formacion de la competencia laboral integradora.

Accion 4. Disefiar proyectos de formacion interactiva de la competencia laboral integradora

Sistematizando al estudio realizado por Cruz (2023) los proyectos como forma de organizacion del

proceso de formacion, se resignifican al introducir los dispositivos moviles y el aula virtual de salud

como recursos educativos.

Es por ello que los proyectos tendran la estructura siguiente:

e Problemas de salud.

e Presentacion del perfil de la competencia laboral integrativa.

e Sistema de tareas de aprendizaje a realizar basadas en el uso de dispositivos moviles y en el
entorno virtual de salud con recursos educativos: se precisan las tareas a realizar por los
residentes para la formacion de la competencia, tomando como eje y recurso educativo al
dispositivo mévil que propicie el trabajo en red, interactivo con el entorno o aula virtual u
otros espacios combinado con las acciones presenciales que realizan de educacion en el
trabajo: guardia, pase de visita, consulta externa, entre otras.

e M¢étodos de aprendizaje profesional que le permita integrar el método clinico,
epidemioldgico, docente — educativo, investigativo y administrativo en la solucion del
problema de salud.

e Indicadores para evaluar los resultados.

Se recomienda disefiar proyectos segun la singularidad de tareas y funciones que realice residente
de Pediatria, basado en la integracion de las mismas para la solucion del problema de salud.

Accion 5. Desarrollar los proyectos de formacion interactiva de la competencia laboral integradora.
Los dispositivos moviles que se empleen como medio para el aprendizaje de la competencia
deberdn tener en cuenta, los siguientes elementos: la configurabilidad, complejidad, el
multienfoque, lo multimedial, lo reflexivo, la reconstruccion y la interactividad.

La interactividad dinamiza el uso del dispositivo mévil como medio de aprendizaje y tiene un papel
rector sobre el resto de los elementos anteriormente presentados que permiten considerarla como
una regularidad en el aprendizaje de los saberes de la competencia.

Esta condicion se manifiesta en el grado de dependencia que tiene la configurabilidad, la
complejidad, el multienfoque, lo multimedial, lo reflexivo y la reconstruccion, de esta caracteristica,
a partir de la relacion del dispositivo movil con los componentes del proceso de ensefianza —
aprendizaje: problema-objetivo-contenido-métodos-medios-formas y evaluacion.

Para el desarrollo de los proyectos se recomienda el siguiente cronograma :
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Tabla 1

Desarrollo del proyecto

&\ —
= = —=p
v =5 =
Tema Tarea de formacion de la competencia laboral integradora Modalidad presencial Recurso educativo
(virtual)
Guardia, consulta externa, Chats
1 Identificar problema de salud del paciente pediatrico pase de visita, visita al
Whatsapp y Telegram
hogar
5 Caracterizar método clinico, epidemioldgico, investigativo y Conferencia especializada Whatsapp
docente — educativo a emplear Cépsulas educativas
3 Seleccionar el método clinico, epidemioldgico, investigativo y Seminario integrador Chats foro debate
te — ti 1
docente — educativo a emplear Whatsapp y Telegram
4 Integrar el método clinico, epidemioldgico, investigativo y Taller
docente — educativo (ensefianza, promociéon y prevencion)
seleccionado para la solucion del problema de salud del
paciente pediatrico
Guardia

Pase de visita Foro -debate

Aplicar el método integrador en la solucion del problema de Whatsapp y Telegram
. = ., . ., Consulta externa
5 salud del paciente pediatrico (expresion de la integracion del .
\ . . C T Entrega de Guardia
método clinico, epidemioldgico, investigativo y docente —
. X Interconsulta docente
educativo realizada . - .
Discusion de clinica
radioldgica, patologica y
epidemiologica
Chats
6 Evaluar los resultados logrados en la mejora del estado de salud del Taller Whatsapp y Telegram
paciente pediétrico Cuestionario

Nota: Este cronograma se realizard por cada rotacion que realice el residente y por la diversidad

modular y afio académico por el que transite la formacion de la competencia laboral integradora.

Accion 6. Controlar el desarrollo de la formacion de la competencia.

La funcién de control tiene la responsabilidad de medir, comparar, valorar y registrar las
regularidades durante el cumplimiento por parte de los residentes de lo planificado en el

cronograma de desarrollo de los proyectos y en caso de desviaciones tomar acciones correctivas.

Accion 7. Evaluar el estado de la formacion de la competencia que alcanzan los residentes.

Para ello se deberan tener en cuenta sistematizando a Cruz (2023), las premisas siguientes durante
la realizacion de la tarea 6 prevista en el cronograma presentado con anterioridad: El carécter
auténtico e imparcial del acto evaluativo de la formacion de la competencia, tratamiento a la
complejidad cognitiva y afectiva del contenido desde las necesidades y potencialidades de cada
residente, tratamiento al significado y sentido profesional, interpretacion dialdgica — reflexiva en

espacios de socializacion presencial y virtual durante el acto evaluativo, impactos esperados en el
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proyecto dirigidos a la soluciéon de problemas de salud, tratamiento a la autoevaluacion,

coevaluacion y heteroevaluacion, asi como la efectividad de los dispositivos moviles empleados.

A partir de estos criterios, se deben trazar indicadores cualitativos y cuantitativos para evaluar el

resultado de la tarea, teniendo en cuenta la medicidn, control, valoracion y autovaloracion de los

efectos instructivos, educativos y de resonancia.

Con ello concluye la presentacion de la metodologia a continuacion, se presenta el resultado

principal del pre-experimento pedagégico aplicado

Para llevar a cabo la aplicacion de la metodologia en la etapa pre-experimental se realizaron las

siguientes acciones sistematizadas de Cruz (2023):

1. Seleccion de los docentes y tutores encargados de su aplicacion.

Se seleccionaron a los tutores que atenderan a los médicos residentes para la supervision de las

acciones de la metodologia.

2. Diagnosticar el estado del desempefio laboral que presentaban los médicos residentes antes de
aplicar la metodologia (mes de septiembre de 2022).

3. Aplicar la metodologia desde febrero 2022 hasta junio 2023 segln las acciones concebidas.

Una vez llevado a cabo la aplicacion de la metodologia, se procedi6 a evaluar su resultado. Para ello

se realizaron nuevamente observaciones a los desempefios de los residentes.

4. Comparar el diagnostico de entrada con el de salida. La siguiente figura muestra la comparacion

realizada:
Figura 1.
Comparacion de los desemperios laborales de los residentes antes y después de aplicada la
metodologia
20 18
18 16
16
14 EOMuy buena
12 HBuena
ORegular
10 ODeficiente
8
6 5 5
4 4 2
2 1 1
0
Antes Después

Nota: Los datos son expresados en cantidad

5. Aplicar prueba estadistica no paramétrica con Rangos de Signos de Wilcoxon.

Para comparar si las diferencias son estadisticamente significativas o no se aplicd la prueba
estadistica no paramétrica con Rangos de Signos de Wilcoxon (Gamarra, Pujay y Ventura, 2020)

En la siguiente tabla se muestra el resultado de la prueba.
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Tabla 2.

Resultados de la prueba estadistica no paramétrica con Rangos de Signos de Wilcoxon

Rangos
Suma de
N Rango promedio rangos
Gdesp - Gantes Rangos negativos 32 5,50 16,50
Rangos positivos 21° 13,50 283,50
Empates 4¢
Total 28

a. Gdesp < Gantes
b. Gdesp > Gantes
c¢. Gdesp = Gantes

Estadisticos de prueba *
GEdesp - GEantes
V4 -3,892°
Sig. asintotica(bilateral) ,0003
a. Prueba de rangos con signo de Wilcoxon
b. Se basa en rangos negativos.

Decision estadistica: Se acepta H,
Se obtuvieron resultados estadisticamente significativos (p=0,003) para un nivel de confianza del
95%. Se puede afirmar que con la aplicacion de la metodologia se lograron mejoras significativas

en los desempefios laborales de los residentes de Pediatria.

Conclusiones

La metodologia que se aporta en la investigacion expresa como novedad cientifica: la incorporacion
del del método formativo interactivo pedidtrico para la formacion de la competencia laboral
integradora en los residentes de Pediatria, mediante el establecimiento de una nueva dindmica
basada en la sistematizacion del aprendizaje mixto (presencial vs virtual), desde la vinculacion entre
las formas de organizacion de la docencia médica, con las formas de organizacion de la educacion
en el trabajo y la investigacion.

Por otra parte, el pre-experimento pedagogico permitid constatar por medio de la prueba de rangos
con signo de Wilcoxon que con la aplicacion de la metodologia, se mejoré de manera significativa
la formacion de la competencia laboral integradora de los médicos residentes de Pediatria, lo que
permitié constatar su pertinencia y factibilidad practica.
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