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Normas de la ICM para la formacion
en parteria (2021):

Experiencia practica/clinica

Introduccion

La experiencia practica/clinica es un componente esencial de los programas de

formacién en parteria. En las Normas de la ICM para la formacién en parteria (2021) se

define la formacidén de matronas como «el proceso de aprendizaje teérico y de
desarrollo de las habilidades y conductas necesarias para ser una matrona

competente».

El desarrollo de competencias depende de la combinacién de teoria, habilidades y
conductas en una serie de interacciones distintas con mujeres y personas de género
diverso que recurren a los servicios de salud sexual, reproductiva, materna, neonatal y
del adolescente (SSRMNA). La experiencia practica/clinica permite a los estudiantes
integrar cada vez mas conocimientos y habilidades, demostrar pensamiento criticoy
disefar planes de atencién que contribuyan a la salud y el bienestar. El componente de
la experiencia practica debe estar bien planificado y ofrecer tiempo suficiente para

cumplir las Competencias esenciales para la practica de la parteria (2024).

Este documento incluye consejos y sugerencias que ayudaran a los profesores de
matronas a cumplir las Normas de la ICM para la formacion en parteria (2021) relativas
a la experiencia practica/clinica. Los lectores deberan revisar el documento Normas de
la ICM para la formacion en parteria completo para conocer el contexto de las normas

que se refieren especificamente a la experiencia practica/clinica.

Como utilizar este documento

Las Normas de la ICM para la formacion en parteria relativas a la experiencia

practica/clinica se agrupan en dos categorias:

(1) Normas sobre los centros fisicos en los que se puede adquirir experiencia clinicay
sobre los servicios de maternidad y salud sexual y reproductiva que ofrecen dichos

centros;
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(2) Normas sobre las funciones de los formadores de matronas, los

preceptores/profesores clinicos de matronas y los estudiantes.

En este documento se presentan todas las normas relativas a la experiencia
practica/clinica, cada una de ellas seguida de una breve discusién y de los puntos que
deben tenerse en cuenta al analizar en qué forma un determinado programa de
estudios cumple la norma en cuestion. Estos puntos ayudan a determinar las
iniciativas que deben poner en marcha el personal docente y los administradores del
programa para que la experiencia practica/clinica cumpla las Normas de la ICM para la
formacion en parteria. Ademas, ofrecen una experiencia de apoyo sumamente positiva

tanto para los estudiantes como para los preceptores/profesores clinicos.

Documentos de apoyo de la ICM

Normas de la ICM para la formacidn en parteria (2023) - Directrices complementarias

Competencias esenciales de la ICM para la practica de la parteria (2024)

Normas de la ICM para la formacién en parteria (2021)
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l. Experiencia practical/clinica y
centros clinicos de aprendizaje

Discusion
El plan de estudios del programa debe demostrar el equilibrio entre la teoria y la

practica y garantizar que los estudiantes obtengan experiencia practica/clinica en

entornos clinicos durante al menos la mitad del programa.

El componente clinico «practico» ofrece oportunidades para que los estudiantes
apliquen la teoria, adquieran habilidades y conductas, y desarrollen relaciones con

mujeres, familias y diversos profesionales de la salud.

Las actividades de simulacion son Utiles en el entorno del aula para presentar a los
estudiantes nuevas habilidades y conductas, repasar habilidades poco utilizadas pero
necesarias y poner a prueba habilidades; sin embargo, la simulacién no sustituye a la

prestacidn de cuidados reales en diferentes circunstancias ni a la interaccion real con
mujeres y recién nacidos.

Norma 3.6 \

Los estudiantes tienen suficiente experiencia practica en parteria en
centros sanitarios y en entornos de atencion comunitaria, incluidos
los domicilios particulares, para conseguir las actuales
Competencias esenciales de la ICM para la practica de la parteria.

Norma 5.5

El programa de formacion en parteria tiene diversos entornos clinicos
para el aprendizaje, que no se limitan a hospitales de nivel terciario,
secundario, primario y centros de maternidad, en cantidad suficiente

wra cubrir las necesidades de aprendizaje de los estudiantes. /

La experiencia practica en varios centros es esencial para el desarrollo de competencias
en todos los aspectos de los cuidados de parteria. El niGmero y la variedad de lugares
disponibles para el aprendizaje de los estudiantes variaran seguin la ubicacion del

programa de formacion en parteria. Los posibles lugares van desde domicilios
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particulares hasta instituciones hospitalarias complejas del nivel terciario. Aumentar el
nimero y tipo de lugares de practicas en la comunidad (incluidos los domicilios de las
familias) puede aumentar las oportunidades de que los estudiantes atiendan a mujeres
y familias de diversos estratos sociales, culturales y econémicos y desarrollen

habilidades de atencién basadas en las relaciones.

Esta es una lista tipica de centros de aprendizaje clinico adecuados para los programas
de formacioén en parteria:

e Domicilios de las mujeres

e Centros de salud comunitarios

e Clinicas comunitarias

e Centros de partos dirigidos por matronas

e Clinicas ambulatorias dentro de un hospital

e Clinicas de atencion primaria en parteria

e Hospitales rurales o de pequeiias comunidades (atencién primaria)

o Hospitales de referencia/de especialidades (atencion secundaria y/o terciaria)
El paso de los estudiantes por distintos centros les ofrece oportunidades de

aprendizaje para lograr las Competencias esenciales para la practica de la parteria
(2024) en todos los ambitos de SSRMNA, entre ellos:

e Saludy derechos sexuales y reproductivos (es necesario incluir oportunidades de
asesoramiento sobre planificacién familiar, suministro de métodos

anticonceptivos y atencion integral para el aborto)
e Atencidn previa a la concepcion y prenatal
e Atencién durante el partoy el alumbramiento

e Cuidado continuo de mujeres y recién nacidos (alimentacion del bebé incluida)

Es posible que en algunos paises se exija a los estudiantes que desarrollen
competencias en areas de salud maternoinfantil adicionales, como el cuidado del nifio

sano hasta los 5 afios, el cuidado después del aborto, el cuidado de la salud de la mujer
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sana mas allad del embarazo o el cuidado de nifios enfermos. La inclusidn de estas

competencias requeriria otros lugares para el aprendizaje clinico.

Puntos a tener en cuenta

Los profesores de matronas que tienen la responsabilidad de elegir centros sanitarios
adecuados para el aprendizaje de los alumnos deben tener en cuenta los siguientes

aspectos:

o (Estd el centro situado en un lugar accesible para los estudiantes?

e ¢Se permite a los estudiantes proporcionar cuidados directos o hay politicas

restrictivas sobre lo que los estudiantes pueden hacer?
e <¢Hayespacioyequipos para que los estudiantes practiquen sus habilidades?

e ¢Hay recursos de aprendizaje que puedan utilizar los estudiantes, como
ordenadores y acceso a Internet, libros de texto de referencia, revistas, manuales

y modelos de simulacién o formacién que sirvan de apoyo?

e ¢Seasigna alos estudiantes a situaciones que responden a sus necesidades de

aprendizaje?

e <¢Compiten los estudiantes de parteria con otros estudiantes de otras

profesiones sanitarias que también necesitan adquirir experiencia clinica?

o (¢Existen altas tasas de complicaciones médicas que reduzcan las oportunidades
de las matronas para tomar sus propias decisiones sobre los cuidados

adecuados?

e ¢Seconsidera a los estudiantes como parte del personal, en lugar de como los
alumnos que realmente son? ¢Las necesidades del centro tienen prioridad sobre

las necesidades de aprendizaje de los estudiantes?

Tener acceso a varios centros sanitarios puede ser Util para facilitar el aprendizaje en
relacion con todo el espectro de los servicios de SSRMNA y las familias que acceden a
ellos. Obtener experiencia en varios centros ayuda a adaptar las capacidades de los

estudiantes a diferentes entornos y contribuye a la adquisicién de competencias.
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Si el entorno de aprendizaje no apoya a los estudiantes, los profesores de parteria
deberian colaborar con los centros para modificar los factores que limitan el

aprendizaje de los estudiantes o buscar otros centros.

En el Anexo 1 se incluye una tabla que pueden utilizar los profesores de parteria a la
hora de considerar qué centros clinicos van a seleccionar o desarrollar. Esta tabla es
una hoja de trabajo que permite comparar los centros y el tipo de cuidados clinicos que
ofrecen a los estudiantes. Resulta muy util durante la planificacién de los periodos de
practica/clinica y, ademas, los estudiantes pueden utilizarla para registrar sus
practicas individuales y acumular experiencia. La tabla puede adaptarse facilmente a

las necesidades locales.

~

Norma 3.7

Los estudiantes participan en la prestacion de cuidados continuados
dirigidos por matronas a las mujeres/familias durante el embarazo, el

parto y el puerperio.

/

Discusion

Las practicas de los estudiantes suelen organizarse de manera que estén centradas en
una parte concreta del ciclo reproductivo durante un determinado ndmero de
dias/semanas. Por ejemplo, los estudiantes pueden ser asignados a una clinica
prenatal donde ven a muchas mujeres en diversas etapas de la gestacion, pero rara vez
ven a las mismas mujeres a lo largo de su embarazo. Del mismo modo, los estudiantes
asignados a una unidad de partos y nacimientos probablemente no conoceran a las

mujeres hasta que se pongan de parto ni volveran a verlas en el periodo posnatal.

Este modelo de practicas no tiene en cuenta los beneficios bien documentados de |a
continuidad de los cuidados de parteria (1,2). Un modelo del que también se benefician
los estudiantes. Adquieren una perspectiva inestimable sobre el curso de la vida de las
mujeres y sus familias durante todo el proceso del embarazo, el parto, el nacimientoy
los cuidados posnatales de la madre y el recién nacido. Establecen relaciones
prolongadas en lugar de tener encuentros esporadicos de corta duracion. La relacion a

largo plazo ayuda a los estudiantes a comprender los cambios fisiolégicos, sociales y
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psicolégicos que se producen durante el ciclo reproductivo y les permite ofrecer a las

mujeres un apoyo que refuerce sus capacidades para el partoy la crianza.

Puntos a tener en cuenta

Es importante que los profesores de matronas:

o estén familiarizados con la evidencia (1, 2) que apoya la continuidad de los

cuidados de parteria e incluyan esta evidencia en el plan de estudios;

o den prioridad a aquellas practicas en las que las matronas practiquen la

continuidad de los cuidados de parteria;

e creenoportunidades para que todos los estudiantes experimenten la
continuidad de los cuidados de parteria con un pequefio nimero de mujeres,

incluso cuando este tipo de atencién no sea la norma local;

e secomprometan a adoptar medidas para que los estudiantes sigan a las
mujeres/familias a lo largo del tiempo y en distintos entornos, por ejemplo,
permitiendo que dejen de asistir a una clase para estar presentes en el partoy el
nacimiento, o llegando a un acuerdo con los centros clinicos para que un
estudiante pueda acompanar a una mujer/familia durante las citas

hospitalarias;

e incorporen en las evaluaciones de aprendizaje de los estudiantes los objetivos de
continuidad de la atencién, por ejemplo, establecer una relacién con la mujery
su familia, si procede, entender como afecta el proceso reproductivo a las
relaciones familiares, aumentar la confianza de las mujeres para que hablen de
sus necesidades, proporcionar ensenanza sanitaria sobre el partoy la crianza o

fomentar la lactancia materna exclusiva.

~

Norma 5.6

La calidad de la atencion prestada en los centros de enseiianza
clinicos ayuda a los estudiantes a convertirse en matronas

competentes.
\FomP J

Discusion
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El aprendizaje de los estudiantes mejora cuando son testigos de una atencion de
calidad en los centros clinicos y son recompensados por establecer relaciones positivas
y brindar una atencion respetuosa, segura y eficaz. Los estudiantes que son objeto de
comportamientos coercitivos o descorteses o que presencian estos comportamientos
hacia las mujeres y sus familias pueden precisar de un mayor apoyo para superar estas
experiencias negativas y desarrollar habilidades positivas de comunicacién
interpersonal con las personas a las que atienden y con los miembros de su equipo

sanitario.

Puntos a tener en cuenta

Los profesores de matronas necesitan evaluar la calidad de la atencidn a las mujeresy
los bebés en los centros en los que los estudiantes realizan sus practicas. Las
siguientes preguntas pueden ayudar a evaluar la calidad de la atencién que se presta

en el centro sanitario.

o ¢lacalidad de la atencidn ha sido evaluada por una organizacion sanitaria

externay ha tenido resultados positivos?
o ¢Elcentro es conocido en la comunidad y tiene buena reputacion?

o ¢laobservacion directa demuestra que a las mujeres se las trata con amabilidad
y respeto? (Se las hace participes en los debates sobre los procedimientos y se

solicita su consentimiento para todas las intervenciones?

e ¢Los miembros de la familia son bienvenidos y se les incluye en las

visitas/discusiones?

e (Seexplicany fomentan los procesos normales del partoy el nacimiento y se

ofrece apoyo para el parto?

o ¢Se mantiene a las madresy a los bebés juntos en las unidades de partos? éSe
fomenta la lactancia materna tempranay frecuente y se presta la asistencia

oportuna cuando es necesario?

o (Realiza el centro revisiones periddicas de las practicas, por ejemplo, mediante
sesiones didacticas para el equipo sanitario? En caso de complicaciones o

errores, ése informa a todos los miembros del equipo de las politicas y practicas
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a seguir? {Seinvita a los estudiantes a asistir a sesiones didacticas para la

mejora de la calidad?

e ¢Mantienen los miembros del personal actitudes y conductas receptivas y

apoyan a los estudiantes?

Norma 3.4.5

Proteccion de la salud, seguridad y el bienestar personal de los
estudiantes en entornos de aprendizaje, como las horas de trabajo
continuo, la exposicion a infecciones, los riesgos medioambientales,

Discusion

Los formadores de parteria tienen la responsabilidad de promover la seguridad y el
bienestar de los estudiantes para que su aprendizaje sea eficaz. Las politicas del
programa deben promover la seguridad fisica y la seguridad psicolédgica de los
estudiantes en los centros clinicos. El aprendizaje de nueva informacidn, técnicas 'y
conductas requiere concentracién y tiempo. Para los estudiantes es una experiencia
estresante. No se debe esperar que trabajen al mismo ritmo que las matronas con

experiencia ni que pasen demasiado tiempo sin dormir.

Puntos a tener en cuenta

Los programas de formacion en parteria deben incluir politicas sobre la seguridad y el

bienestar de los estudiantes.

A continuacion se mencionan algunos de los temas que se podrian abordar:

o (Existen politicas que limiten el tiempo durante el cual los estudiantes pueden

prestar cuidados sin dormir? Por ejemplo, (cabe esperar que un estudiante que

CONFEDERACION INTERNACIONAL DE MATRONAS
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ha estado atendiendo un parto durante toda la noche asista a clase o a cualquier

otra actividad clinica al dia siguiente?

¢Garantiza el programa que los estudiantes tengan tiempo fuera del trabajo
clinico para estudiar cuando tengan que realizar exdmenes o tareas

importantes?

¢Existen politicas sobre el estado de inmunizacién personal de los estudiantes

para protegerlos tanto a ellos como a las personas a las que cuidan?

¢Existen politicas sobre la comunicacién de sintomas de enfermedad y sobre los

tiempos de ausencia que permite el centro sanitario?

¢Es responsable el programa de formacién de los desplazamientos a los centros
clinicos? Si los estudiantes viajan por sus propios medios, éexisten politicas
sobre quién es el responsable de su seguridad, especialmente si hay algun
motivo de inquietud respecto a ciertos lugares o respecto a los momentos del dia

o de la noche en los que viajan?

¢Es viable y seguro desplazarse a los domicilios particulares de las familias para

las visitas prenatales y/o posnatales? (Y para los partos en casa planificados?

¢Proporcionan los centros clinicos un lugar seguro para guardar las pertenencias

personales y cambiarse de ropa?
¢Hay un lugar para que los estudiantes puedan comery descansar?
¢Existen instrucciones sobre el uso adecuado del equipo y su eliminacién?

¢Tienen acceso los estudiantes a agua y jabon y EPP (batas, mascaras y guantes

incluidos) en cantidad suficiente?

éIntervienen los formadores de matronas y/o los preceptores/profesores clinicos
si los estudiantes de parteria son denigrados o criticados indebidamente por los

trabajadores sanitarios de un centro?

¢Existen politicas que protejan a los estudiantes si se les pide que presten
cuidados que vayan més alla de su nivel de competencia, comprometiendo con

ello su seguridad y la de las madres y los bebés?
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2. Preceptores/profesores clinicos de
matronas

Preceptor/profesor clinico

Matrona experimentada en la practica de la parteria con la competencia y voluntad para
ensefar a los estudiantes en el entorno clinico. Un preceptor/profesor clinico trabaja
estrechamente con el estudiante de matrona ofreciéndole orientacion, formacion,
apoyo, asesoramiento, evaluacién y comentarios constructivos, ademas de ser su
referente. Nota: algunos programas/escuelas utilizan el término «mentor/supervisor

clinico».

El preceptor/profesor clinico debe ajustarse a la Definicién de preceptor/profesor
clinico de la ICM, estipulada en la Norma 2.3 de las Normas de la ICM para la formacion

en parteria (2021).

El preceptor/profesor clinico de matronas:

e estdcualificado de acuerdo con la Definicién internacional y &mbito de practica

de la matrona de la ICM;

e demuestra competencia en la practica, lograda generalmente con un minimo de
dos afios de préactica en todo el &mbito de la parteria;

e sigue siendo competente en la practica de la parteria, asi como en la ensefianza;

e posee una licencia/certificado vigente u otra forma de reconocimiento juridico
para ejercer la parteria; y

e tiene preparacion formal para la ensefianza clinica o realiza dicha preparacion

como condicién para mantener su puesto.

El papel del preceptor/profesor clinico es fundamental para garantizar una practica
segura y permitir que los alumnos desarrollen los conocimientos, las habilidades y los
comportamientos necesarios. El preceptor clinico garantiza la supervision, tutorizacién
y orientacién continuas de los estudiantes. El preceptor/profesor clinico sirve de puente

entre la teoria y la practica, y deberia formar parte del cuerpo docente de matronas a fin
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de mejorar la transferencia de informacion entre la universidad/escuela de parteria, los

estudiantes y la practica clinica.

\

Norma 3.8

Los estudiantes atienden a las pacientes principalmente bajo la
supervision de un profesor de matronas o un

mentor/preceptor/profesor clinico de matronas.

\ /

Discusion

La experiencia de los estudiantes en las practicas clinicas debe coincidir con los
objetivos generales del programa, facilitar la consecucion de las Competencias
esenciales de la ICM para la practica de la parteria (2024) y permitir que los graduados
cumplan los requisitos legales para ejercer como matronas en su estado/pafs. La
calidad de la supervisién y la enseflanza en el entorno clinico es responsabilidad del

programa de parteria.

Con frecuencia, los preceptores/profesores clinicos son miembros del personal de un

centro sanitario, y ensefian y supervisan directamente a los estudiantes.

Puntos a tener en cuenta

La integracion de los preceptores/profesores clinicos en el programa de formacion en
parteria es importante para ofrecer a los estudiantes la mejor experiencia durante sus
practicas clinicas. Entre las preguntas que pueden utilizarse como guia para considerar
la participacion de los preceptores/profesores clinicos en el programa de formacién en

parteria se encuentran las siguientes:

o ¢El programa de formacion emplea o selecciona a preceptores/profesores
clinicos, o bien se les asigna como parte de su empleo en el centro sanitario en el
que se realizan las practicas? En este Ultimo caso, éinfluye el programa en la

seleccion de los preceptores/profesores clinicos?
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'.

e (El programa de formacidn ofrece orientacion y capacitacion especificas para los

preceptores/profesores clinicos?

o ¢las metasy objetivos de las practicas y los métodos de evaluaciéon de los
estudiantes estan claramente definidos tanto para los preceptores/profesores

clinicos como para los estudiantes?

o ¢los preceptores/profesores clinicos participan en la planificacion de las futuras

practicas?

o ¢lasevaluaciones de los estudiantes y educadores de parteria indican que los

preceptores/profesores clinicos son referentes positivos para los estudiantes?

o ¢los preceptores/profesores clinicos demuestran su compromiso con la

ensefanzay el apoyo a los estudiantes?

o ¢(El programa de parteria ofrece a los preceptores/profesores clinicos
oportunidades de formacion continuada sobre buenas practicas de parteria? &Y

sobre ensenanza y aprendizaje?

e ¢los preceptores/profesores clinicos cuentan con el reconocimiento del centro

de practicas por su papel en la formacion?

o (El programa de formacidn en parteria reconoce la labor de los
preceptores/profesores clinicos, por ejemplo, mediante invitaciones a eventos

del programa, cartas a los empleadores de los preceptores o apoyo econémico?

Norma 2.7

La proporcion de estudiantes por preceptor/profesor clinico depende
del contexto de aprendizaje y de las necesidades de los alumnos.

° o 2
Discusion
Corresponde a los preceptores/profesores clinicos supervisar las practicas clinicas de

los estudiantes. La relacién entre los preceptores/profesores clinicos y los estudiantes

es crucial para que los estudiantes alcancen los objetivos de |la experiencia. Las
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proporciones prescritas pueden no adaptarse a todas las circunstancias, y los
programas deben tener la capacidad de ajustarlas. Las necesidades de los estudiantes
principiantes difieren de las de los estudiantes mas avanzados, y los preceptores deben
adaptar la supervision en consecuencia. En situaciones en las que se requiere apoyo'y
orientacion adicionales para que un estudiante logre los objetivos, se puede necesitar

una proporcion de 1:1.

Puntos a tener en cuenta

e (Existen proporciones establecidas de estudiantes por preceptor/profesor
clinico?

o ¢Quién establece la proporcién y con qué criterios?

o ¢laproporcién establecida tiene en cuenta la diferencia entre estudiantes

principiantes y avanzados?

e ¢Hay algin mecanismo que permita modificar la proporcién para cubrir las

necesidades de los estudiantes?

o Siexiste una doble responsabilidad —del programa de formacién y del empleador
del centro sanitario—, élas decisiones sobre el trabajo del preceptor se toman

conjuntamente o vienen determinadas principalmente por el centro?

e ¢laproporcidn es flexible para poder prestar mayor atencion a los estudiantes

que tienen problemas para alcanzar los objetivos de aprendizaje?

o ¢lacarga de trabajo del preceptor/profesor clinico en el centro sanitario se

adapta para tener en cuenta sus responsabilidades hacia los estudiantes?

~

Norma 2.6

Los profesores de matronas y los preceptores/profesores clinicos se
comunican habitualmente para facilitar y evaluar el aprendizaje de los

estudiantes.

/

Discusion
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Se espera que los formadores de parteria que imparten el componente teérico mantengan la
competencia clinica y estén familiarizados con los entornos que se asignan a los estudiantes.
Esto fomenta una relacién de colaboracion entre los formadores y los preceptores/profesores
clinicos, y ayuda a los estudiantes a integrar la teoria y la practica. Asimismo, deberia existir un
sistema establecido que permita a los preceptores/profesores clinicos compartir sus
opiniones con el resto del personal docente en materia de parteria.

Puntos a tener en cuenta

Los profesores de matronas tienen que colaborar con los preceptores/profesores
clinicos para evaluar la adquisiciéon de conocimientos, habilidades y conductas por

parte de los estudiantes.

o (los profesores de matronas encargados del programa crean oportunidades para
que se establezcan relaciones de trabajo positivas entre los

preceptores/profesores del aula y los clinicos?

o (El programa de formacidn en parteria ofrece sesiones de formacién para
preceptores/profesores clinicos que favorezcan la coherencia en las expectativas
de los estudiantes y en la evaluacién de su trabajo, utilizando los criterios,

herramientas o calificaciones que se hayan acordado?

o ¢loseducadores de parteriay los preceptores/profesores clinicos realizan
evaluaciones conjuntas con los estudiantes de manera periddica, utilizando

criterios definidos para determinar el progreso?

e Cuando se necesitan apoyos adicionales para afrontar problemas de
rendimiento, el educador de parteria colabora con el preceptor/profesor clinico y
el estudiante para crear un plan que ayude a satisfacer las necesidades de

aprendizaje?

o ¢Incluye el programa politicas sobre quién toma la decision final de aprobar o
suspender (o calificar mediante otro sistema) al estudiante en funcién de su
progreso durante las practicas? Se necesitan criterios claros y coherentes para
facilitar el consenso entre los educadores de parteriay los

preceptores/profesores clinicos.
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Norma 4.9

El profesorado para la formacion en parteria utiliza métodos justos,
validos y fiables de evaluacion formativa y sumatoria para medir los
resultados y el progreso en el aprendizaje de los estudiantes.

o /

Discusion

El programa de formacion especifica los métodos de evaluacién que deben utilizar los
formadores de parteria y los preceptores/profesores clinicos para medir la adquisicion

de técnicas y conductas esperadas en el entorno clinico por parte de los estudiantes.

Una evaluacion es justa cuando el estudiante sabe qué material entrard y que guarda
relacién con los objetivos del curso/mddulo. Se necesitan diferentes métodos de
evaluacion para medir los distintos aspectos de competencia. Por ejemplo, ése trata de
una evaluacion de los conocimientos obligatorios, una evaluacion de una habilidad
técnica recién adquirida, o una evaluacién del asesoramiento sobre una conducta de
salud? Se puede observar una conducta o una técnica, mientras que se necesitan otras

formas de evaluacién para valorar los conocimientos subyacentes.

Puntos a tener en cuenta

Los educadores de matronas y los preceptores/profesores clinicos deben indicar por
adelantado los resultados de aprendizaje de las practicas. Es necesario consensuar,
por ejemplo, listas de comprobacién de habilidades y nivel de dominio y ponerlas a
disposicion de profesores y estudiantes. Deben especificarse los conocimientos sobre

temas, enfermedades, etc., asi como las conductas en el centro de practicas.

La evaluacién formativa del aprendizaje clinico y de los progresos en la adquisicion de
competencias requiere varias observaciones a lo largo del tiempo para mostrar el
avance, identificar lagunas y ayudar al estudiante a alcanzar los objetivos generales de

las practicas.
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Los preceptores/profesores clinicos deben observar repetidamente las accionesy
conductas del estudiante y después hablar con él sobre lo que han oido/observado y
sobre los préximos pasos del plan de atencion. Se necesitan varias observaciones para

tener una evaluacion fiable.

Los estudiantes deben autoevaluarse y comparar los resultados con los comentarios

del preceptor/profesor clinico sobre lo que hicieron bien y lo que pueden mejorar. Esta
forma de evaluacion orienta al estudiante hacia la mejora continua. El estudiante y el
preceptor pueden hacer un seguimiento del desarrollo a lo largo del tiempo, identificar

si existen lagunas/necesidades y planificar un mayor apoyo/instruccion.

Si hay varios estudiantes asignados a un mismo centro sanitario, los
preceptores/profesores clinicos también pueden fomentar el debate en grupo. Los
estudiantes pueden revisar y analizar situaciones clinicas e intercambiar puntos de
vista sobre la atencion prestada. Estos debates dan pie a las preguntas de los
companieros sobre la practica y son una evaluacién formativa adicional sobre la
aplicacion de la teoria a la practica. Los estudiantes deben plantear preguntas que
habran de resolver con ayuda de expertos sanitarios, libros de texto y bibliografia

reciente, etc., y aportar la informacion para su posterior debate.

Para las evaluaciones sumativas de habilidades y conductas se utilizan diversos
métodos, como exdmenes orales, demostracion de habilidades con modelos,
dramatizacién de situaciones simuladas y exdmenes clinicos estructurados que

integren la solucion de problemas y habilidades clinicas.

En la lista de referencias complementarias se pueden encontrar algunos recursos

adicionales sobre la evaluacién del aprendizaje en centros clinicos.

@ N

Norma 3.4.3

Las politicas para estudiantes incluyen:

Mecanismos para que los estudiantes faciliten opiniones y evalien de
un modo continuo el plan de estudios, el profesorado y el programa de

kformacién en parteria. /
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° o 2
Discusion
Los programas de formacion en parteria deben asegurarse de que los estudiantes
participen en todos los aspectos de la evaluacidn, lo que incluye aportar sus opiniones

sobre los preceptores/profesores clinicos al terminar el curso/médulo o al pasar a otro

centro de practicas clinicas.

Los formularios estandarizados con escalas de valoracion y/o areas para comentarios
que se facilitan sistematicamente a los estudiantes ayudaran a orientar sus opiniones
de manera que se centren en los temas pertinentes. Es mas probable que los
estudiantes completen los formularios de evaluacion si su opinién se solicita después
de que hayan recibido su propia evaluacién y si pueden facilitarla de manera anénimayy

confidencial.

Puntos a tener en cuenta

A continuacion se muestran, a modo de ejemplo, algunos temas que pueden incluirse
en las herramientas de evaluacion que recaban las opiniones de los estudiantes sobre

sus preceptores/profesores clinicos:

o Ofrece orientacidn sobre el centro, presenta a los miembros del equipo sanitario.

e Favorece un entorno de aprendizaje positivo para el estudiante.

o Ofrece demostraciones, direccién y recursos de aprendizaje al estudiante.

e Actlacomo referente en las interacciones y en la prestacién de cuidados
directos.

e Anima al estudiante a plantear preguntas y a reflexionar sobre su propio
rendimiento.

e Ayuda al estudiante a prestar cuidados teniendo en cuenta su nivel y a garantizar
una atencién segura.

e Realiza comentarios objetivos y especificos; incluye sugerencias de mejora.

e Motiva al estudiante a mejorar continuamente.
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Conclusion

La ICM reconoce que los programas de formacion en parteria varian enormemente en
todo el mundo. Las sugerencias sobre las formas de cumplir las Normas de la ICM para
la formacidn en parteria (2021) no se aplicardn de manera uniforme en los diferentes
contextos en los que funcionan estos programas. En entornos en los que la formaciony
la practica de las matronas estdn muy limitadas, las Normas de la ICM para la
formacion en parteria (2021) pueden servir de estimulo para el cambio a fin de mejorar
la calidad de los programas de formacién y la competencia de las matronas. Las
directrices incluidas en este documento ayudaran a los programas de parteria a ofrecer

el mejor aprendizaje practico/clinico para sus estudiantes.
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Apéndice 1

La siguiente tabla puede servir como Util inventario de los centros de practicas clinicas

ya utilizados y/o posibles, asi como de los servicios que ofrecen los centros para las

practicas clinicas de los estudiantes de parteria.

volumen de
nacimientos/
mes)

Servicios
sanitarios
Domici | Clinica/ce Hospital de
lios de | ntro de Clinic | Clinica Unida | Hospital referencia/
Ias” salud. asde | ambulat | desde | rural/comun de o
familia c.omumta atenci | oria de partos | itario especialida
s ro én un dirigid des
prima | hospital | as por
riaen matro
parter nas
ia (MLBC
)
Educacién
sanitariay
atencion
previa a la
concepciény
prenatal
Partoy
nacimiento
(incluir

Atencidn
posnatal
hasta las

6 semanas o
mas
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Atencidén
neonatal
hasta las
6 semanas

Atencidn
sexual y
reproductiva,
servicios de
asesoramient
o sobre
planificacién
familiary
anticoncepci
6nincluidos

Atencidn para
el abortoy
después del
aborto

Cuidado de
bebés/nifios
sanos hasta
la edad de un
afio o més

Asesoramient
o en salud
mental
perinatal;
apoyo a la
crianza

Apoyo a la
lactancia
materna

Comentarios
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