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RESUMEN.

La presente investigacion se circunscribe en la urgencia de reorientar la
formacién profesional de los (as) psicologo en atencion a las necesidades que
demanda del pais. En concordancia con este pedimento la investigadora generé un
instrumento para evaluar el desempefio laboral del psicologo (a) en el CEPAI “Dr.
Vicente Salias”, adscrito a la FUNDARIBAS. El estudio describe el desempefio
laboral de estos profesionales e identifica el enfoque terapéutico y las técnicas de
intervencidn manejadas en el Centro ambulatorio, examina el perfil laboral exigido
para el cargo de psicologo (a) y determina si el grado de formacion académica de
estos (as) profesionales tiene correspondencia con el cargo laboral que ocupan.

El estudio se llevd a cabo en tres Fase:1) Construccion del instrumento, 2)
Validez del contenido del instrumento y 3) Aplicacion del instrumento para evaluar el
desempefio profesional del psicologo (a).

Los resultados arrojados se centran en revisar el actual Pensum de Estudios
de la Escuela de Psicologia de la UCV para unificar un solo criterio de ensefianza
tedrico practico de todas las ramas de aplicacion de la Psicologia.

Palabras Claves:

Psicologos (as), Desempefio Laboral, Técnicas de intervencion terapéutica.
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l. INTRODUCCION.

Cuando los hombres se administran adecuadamente y se combinan con otros
recursos, se cimientan las bases de la vida econémica de la sociedad. De forma
general todos los fendmenos econdmicos se apoyan, en gran medida, en el capital
humano. Es muy justo afirmar que la correcta administracion de los hombres
trasciende incluso el &mbito econdmico e influye de modo directo en la satisfaccion y
bienestar de toda la poblacién econémicamente activa. Es por ello que se trata de

una actividad dinamica y flexible.

En el &mbito laboral es amplio el ejercicio profesional que el (la) psicélogo (a)
puede emprender utilizando diversos medios, los cuales pueden ir desde la

intervencion clinica en individuos, grupos y familiar, entre otros. (Altable, 1978).

En este sentido, el trabajo asistencial del psicologo (a) estda centrado en
proveer bienestar a los individuos en cualquier &mbito de accién. Para ello, emplea
meétodos de intervencidon, consonos con su formacion académica que le permiten
conocer y explicar la conducta de un individuo en particular, e incluso modificarla
(Caballo, 1998).

En este contexto particular es necesario tener claro que, la organizacion requiere
trabajadores con perfiles especificos, por cuanto cada firma, puesto y estrategia
tienen exigencias propias. Del mismo modo, la empresa es un ente que evoluciona
constantemente, por tanto, el desarrollo de habilidades genéricas y especificas debe
evolucionar paralela y complementariamente a la organizacion (Beneitone, P.;
Esquetine, C.; Gonzalez, J., Marty, M.; Siufi, G. & Wagenaar, R, 2007).

Independientemente de la modalidad y trayectoria institucional de la
articulacion entre el sistema de formacién y el de competencia laboral, lo importante
es determinar si el desempefio laboral esperado por la institucion u organizacion

1



corresponde con la formacion profesional del psicologo (a). Este es el tema del
presente trabajo, que coloca a la competencia laboral en el lugar donde se

materializa y desarrolla, que es en la gestion de la organizacion.

Al referirnos al concepto de formacion profesional basada en la competencia,
la intencién no es presentar un analisis exhaustivo de la problematica, sino plantear

algunas interpretaciones que en la actualidad estan acaeciendo.

El propésito es contribuir con el requerimiento de profesionales que estan
involucrados en este campo, presentando una vision que, lejos de pretender ser
«completa» o «cerrada», busca orientar el debate sobre los puntos medulares de un
tema complejo, con sus multiples planos de por donde abordarlo, cual es el
desemperio laboral de un profesional en psicologia con competencia académica

formativa.

En la presente investigacion se describen las areas de desempeiio del
psicologo en el Centro Ambulatorio Especializado de Prevencion y Atencion Integral
(CEPAI) perteneciente a La Fundacion José Félix Ribas, con sede en el Distrito
Capital, desde la perspectiva del ejercicio profesional, y dentro del marco de lo
previsto en el perfil que exige el cargo en la organizacion; en correspondencia con
su formacion académica en la Escuela de Psicologia de la Universidad Central de

Venezuela, con sede en Caracas.

La investigacion se centra en brindar informacion general referente a la
evaluacion, terapias y tratamiento psicolégicos. Asimismo, se destacan las ramas de
aplicacién de la Psicologia como disciplina cientifica, siendo el punto medular el
desempeiio laboral del psicologo (a) clinico (a) en el CEPAI, lugar donde se pudo
conocer que la actuacion de los (as) psicologos (as) responde directamente al perfil



del cargo exigido por la institucion independientemente de la formacion académica
que posean empleando para ello, distintas técnicas terapéuticas
correspondientes 0 no con la ensefianza suministrada en la mencion de la cual

egresaron.



I.--MARCO TEORICO.

Para abordar el estudio en referencia es necesario pasar, brevemente, una
mirada por la historia que encamina y da vida a la Formacion Académica
universitaria de la Psicologia como profesion en nuestro pais. Para el tema que nos
ocupa en esta investigacion, la Formacion Académica es conceptualizada como los
“contenidos de conocimientos caracterizado por la operatividad del nivel de

desarrollo cognitivo e intelectual de los estudiantes” (Sanchez, 2003, p. 47).

Es importante destacar que, en el afio 1956, la Psicologia como disciplina fue
presentada como especialidad en la Facultad de Humanidades y Educacion de la
Universidad Central de Venezuela (UCV) y elevada el 23 de Agosto de 1958 a la
categoria de Escuela, de la Magna Casa de Estudios, por Acuerdo Resolucion de

las Autoridades Universitarias del momento. (UCV, 2007.).

A diferencia de la Universidad Catélica Andrés Bello (UCAB) que inicié sus
actividades en el afio 1957, con una tendencia predominantemente psicoanalitica,
en el afio 1966, la escuela estableciéo su Pensum de Estudios por cinco afios (05),
manteniendo la formacion de Psicologo generalista. (Vicentelliz, 2000).

En ambas universidades se puede apreciar que los enfoques de las escuelas
de Psicologia son similares en cuanto a la orientacién cientificista — tecnolégica,

ademas del énfasis en el enfoque clinico.

La primera promocion de egresados de psicologia en la UCV fue en el afio
1960 con veintiséis licenciados y, siguiendo lo establecido en el Pensum de la
Escuela de Psicologia (UCV, 2007), inicialmente, funciond con dos (02) Planes de

Estudio, a saber:



» Plan A, con cuatro afios de duracién; teniendo derecho a inscripcion
con 24 créditos a partir del 2do semestre y ,estar sometido bajo un
régimen de estudio autorizado por el Servicio de Orientacion, eligiendo en

el 3er semestre la mencion del Ciclo Aplicado.

» Plan B, cinco afios de formacion académica. (vigente en la actualidad).

No obstante, en el afio lectivo 1966-1967 entra en vigencia un nuevo pensum
de estudio, a partir del cual, se eleva a cinco (05) afios la carrera como licenciatura,
incorpordndose cambios substanciales en la formacion académica a través del
curriculum. En el afio 1970 se reestructura el plan de estudios, estableciéndose un
ciclo basico comun y un ciclo aplicado; el cual fue descrito como “Pensum 19707,
con un régimen de tipo semestral, cursante en 10 periodos, con 180 créditos vy

vigente hasta estos momentos.

Cabe destacar que, siguiendo lo resefiado en el pensum de estudios de la
Escuela de Psicologia de la UCV, el Ciclo Comin o Basico se dedica,
fundamentalmente, a la divulgacion teédrica y cientifica de la carrera, explicando el
dominio de la conducta humana y/o animal validados experimentalmente.; es decir,
parte del principio de que “no hay formacion tedrica sélida sin el basamento
factico” (UCV, 2007, p. 11) de la realidad. Para ello, comprende 102 créditos de
materias obligatorias comunes; mientras que, en el ciclo aplicado se adicionan 72

créditos y 6 créditos de materias electivas.

El pensum también destaca que, en el Ciclo de Menciones o denominado
Aplicado, se inicia la formacion profesional del estudiante sin que, éste, sea
considerado como especialista. En este ciclo se le exige al cursante el cumplimiento
de un total de 72 créditos para cada mencion; siendo, textualmente, el Campo de

Aplicacion de la Psicologia el siguiente:



Tabla 1. Campo de aplicacion de la Psicologia UCV.

con los
requerimientos y
oportunidades
sociales”.

(p. 67)

psicopedagdgica
conveniente  para
cada caso, para
cada situacion”. (p.
73)

Psicologia Asesoramiento | Psicologia Psicologia Psicologia Clinica
Clinica Psicolégico Educativa Social Industrial Dinamica *

y Orientacién
“Su objetivo | “Se caracteriza | “Se interesa por el | “Se preocupa | “Es el estudio “Se
basico es el | por ser una | estudio cientifico de | fundamentalm | cientifico de caracteriza
estudio de las | relacién la conducta de los | ente de los | aquellos aspectos | por una
variables y | profesional educandos a fin de | aspectos gue se relacionan | columna de
procesos que | sistematica  que | contribuir al | sociales que | con la adaptacion | de
explican la | busca ayudar al | cumplimiento de los | se asocian al | del hombre al asignaturas
adquisicion, individuo mediante | objetivos desarrollo  y | trabajo, con la tedricas-,
mantenimiento | procedimientos educativos y al | cambio de las | adaptacion del técnicas y
y extincién de | psicologicos, desarrollo y | diferentes trabajo al hombre | practicas de
patrones de | educativos e | bienestar fisico y | facetas de la | y con el desarrollo | Psicologia
conducta interpretativos  a | psiquico de | conducta” de sistemas Clinica
considerados alcanzar una | aquellos.  Analiza | (p.80) organizacionales Dinamica o
como mejor los problemas de con fines de psicoanalitic
inadaptativos comprension de | conducta y las produccion”. a“
por el grupo | sus propias | dificultades en los (p. 77) (p. 82°-+)
social de | caracteristicas vy | aprendizajes que
referencia”. potencialidades, a | se presentan en el
(p. 70) hacer escogencias | seno de una

y ajustes | institucion

inteligentes, y a | educativa, para

relacionarse mas | organizar y llevar a

satisfactoriamente | cabo Ila atencion

Fuente: Pensum de la Escuela de Psicologia de la Facultad de Humanidades y Educacion de la
Universidad Central de Venezuela. Elaboracion propia.

* En sesion ordinaria de fecha 31/10/2001 el Consejo Universitario aprobé la creacion del Departamento
de Psicologia Clinica Dinamica por lo que quedoé abolido el término “Sin Mencion”.

En tal sentido, la Psicologia, en su concepcion macro, fue definida “como la

ciencia de la conducta, obligada a contribuir a dar respuesta a muchos de los mas

acuciantes problemas sociales de nuestro pueblo”. (UCV, 2007, p. 4).

De acuerdo a este hecho, la Psicologia como ciencia de la conducta y los




procesos mentales es una disciplina sumamente amplia. Busca describir y explicar
cada aspecto del pensamiento, sentimiento, percepciones y acciones humanas.
Para Morris y Maisto (2005), la mayoria de los psicologos contemporaneos
consideran que la Psicologia es la ciencia de la conducta y los procesos mentales de

los seres humanos.

Siguiendo a estos investigadores, los estudios de casos exploran a
profundidad la conducta de una o varias personas, lo cual arroja una gran cantidad
de informacién descriptiva y detallada de los sujetos; Utiles para formular hipotesis.
No obstante, presenta como desventaja que, el 0 los casos estudiados pueden no
ser una muestra representativa; llegando en ocasiones a ser muy COSt0oSOs,
consumir mucho tiempo y estar sesgado el observador durante la ejecucion del

estudio.

Morris y Maisto (2005) son de la opinion de que, las personas con grados de
licenciatura en Psicologia tienen un amplio campo de accion profesional, ya que
pueden encontrar empleo en los centros de salud mental, de rehabilitacion
vocacional y correccional; asi como también, trabajar como asistentes de

investigacion o formar en el &rea académica psicolégica.

Por su parte, la practica clinica en Psicologia es una experiencia de
ensefianza disefiada para formar habilidades clinicas especificas (en evaluacion y
psicoterapia, entre otras). A menudo, una practica combina el contenido académico,

o tedrica con la experiencia practica (Trull y Phares. 2003, p 29).

Ahora bien, esta practica psicolégica se ha cristalizado y enriquecido,
vertiginosamente, con todo lo que ha conformado la evaluacion psicoldgica; sin ella,
no seria posible la descripcién del comportamiento, su diagndstico, su predicciéon e
intervencidn profesional; por tal motivo, se sefiala a continuacion su valioso

propésito dentro de esta profesion.



2. 1. La evaluacion psicolégica.

La evaluacion psicolégica ha estado vinculada en su devenir historico al
desarrollo de una serie de modelos de evaluacion, que se han ido sobreviniendo de
una manera dialéctica en una sucesion de respuestas a las insuficiencias del
modelo o modelos precedentes. Esta sucesion, segun Pefiate (1989), se ha
sustentado en dos polos principales, a saber:

1) Los progresos en el desarrollo del conocimiento en psicologia en cada uno

de los momentos; y

2) En las necesidades de indole practica, como ha sido la necesidad de

responder a los distintos hitos profesionales de la psicologia.

La evaluacion psicolégica es una disciplina que se nutre de todos los
conocimientos de psicologia. En tal sentido, la psicologia, intenta comprender la
conducta general del individuo y la evaluacion, quiere comprender a la persona
individualmente. No obstante, para realizar esta evaluacion, se requiere de técnicas
gue den garantias del comportamiento estudiado, se realiza segun el caso y
depende del problema, por lo que no hay una forma Unica de evaluacion, sino varias
como son: conductista, humanista, social, psicoanalitica, educativa y, laboral, entre
otras (Pefate, 1989).

La literatura revisada destaca que, el objetivo principal de una evaluacion
psicolégica es el estudio de una o pocas personas con la finalidad de deducir su
comportamiento y establecer cambios en ellos. Empero, para lograr este fin, se debe
tener previa informacion sobre: qué, con qué, cOmo y para qué se evalla; sin dejar
de lado todos los elementos que intervienen en la evaluacion; los cuales siguiendo a.
Pefiate, (1989) comprende:

> Evaluador (a) o psicoélogo (a): quien es la persona que dirige la

evaluacion apoyandose en sus caracteristicas personales y en el uso
del lenguaje. Manteniendo contacto fisico con el individuo.
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> Evaluado (a) o individuo: sujeto que esta dispuesto a brindar
informacion si viene motivado.

> Situacion de evaluacion: el ambiente fisico debe disponer de
iluminacién y ventilacion suficiente y estar en condiciones de
tranquilidad, brindando un ambiente de confianza.

> Naturaleza del problema: de acuerdo al planteamiento del sujeto y
coémo transcurran las sesiones se aplicara un tipo de evaluaciéon y/o

pruebas.

La evaluacién psicologica es la disciplina de la psicologia que estudia el
comportamiento humano, tanto del sujeto individual como de un grupo especifico de
sujetos en distintos contextos, desde la clinica a la escuela; pasando por el trabajo y
las organizaciones y otros ambitos aplicados. Los objetivos evaluativos son también
de distinta indole: descripcién del comportamiento, su diagnéstico, su prediccién o,
incluso, su cambio y control mediante una intervencion y la valoracion de ésta.
Comun a todo ello, se encuentra el proceso de evaluacion, a través del cual, el
psicologo (a) responde a las demandas del individuo planteandose cuestiones
técnicas que trata de verificar con la aplicacién de tests y otros procedimientos de
recogida de informacion (Brown, 1980).

Consiste en la aplicacion de diversas técnicas e instrumentos para conocer a
fondo las diferentes areas de personalidad del individuo, tales como habilidades
intelectuales, sociales, académicas, emocionales, de comunicacion, los recursos
personales con los que cuenta, asi como familiares, institucionales y comunitarios.
(Brown, 1980).

La evaluacion psicologica se apoya en técnicas; tales como: la entrevista, la
observacion, el autorregistros y los tests psicométricos. Técnicas que son de gran
utilidad para la recoleccion de informacion inmediata. En tal sentido, estas técnicas
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comprenden las siguientes bondades que se describen a continuacion:

a) La entrevista.
Constituye una forma de interaccion entre dos o mas personas a través de la
conducta verbal. Segun Skinner (1973, c.p Casalta, Laya y Rivas, 1982, p.1) esta
conducta verbal:

es reforzada a traves de la mediacion de otras personas,
cualquier movimiento capaz de afectar a otro organismo,
puede ser verbal... la conducta verbal es moldeada y
sostenida por un ambiente verbal, por personas que
responden de ciertas formas dadas por las practicas

del grupo del cual estos son miembros . (Skinner,

1953, c.p. Casalta, Laya y Rivas, p. 1)

La entrevista es una de las técnicas mas utilizadas para el trabajo clinico a
nivel de consultorio y permite recolectar datos e informacion importante del paciente
formulando preguntas para apreciar la validez de la informacion. Estas entrevistas
pueden ser individuales o con mas de una persona, quienes, a su vez, pueden ser
adultos o nifios (con esta poblacién se requiere de mayor flexibilidad de parte del
terapeuta).

Casalta, Laya y Rivas. (1982); agregan que, la entrevista pude adoptar tres
modalidades; a saber: a) entrevista estandarizada, en la cual, todas las preguntas
son realizadas con las mismas palabras y presentadas en el mismo orden a todos
los entrevistados, con la finalidad de que todos respondan las mismas preguntas.
Para ello, se requiere de mayor tiempo y dedicacion al momento de codificar las
repuestas, b) entrevistas menos estructuradas, consideradas como mas flexibles que
las anteriores; en ellas, el entrevistador lleva predeterminado algunos temas o areas

y, dependiendo de las respuestas del entrevistado, se va estructurando la entrevista.

Es de resaltar que, esta modalidad es la mas empleada en las entrevistas
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clinicas y, por ultimo se encuentra la entrevista no estructurada o no dirigidas, aqui,
el papel del entrevistador es exhortar al entrevistado a hablar acerca de un
determinado tema. Puede ser abierta o cerrada (Bleger, 1964), donde en la primera
tipologia, el entrevistador tiene la libertad para efectuar preguntas e intervenir,
permitiendo flexibilidad en cada caso en particular y en la segunda, se prevé el

orden y la forma de plantear las preguntas.

Es importante destacar que, toda entrevista debe estar acompafiada de un
adecuado contacto visual, tono y volumen de voz; asi como también, de posturasy

gestos por parte del entrevistador.

A nivel clinico la entrevista influye en la relacion terapeuta — paciente;
llegando el (la) psicologo (a) a actuar como reforzador social en el entrevistado y ser
un modelo a imitar por éste Udltimo. Asimismo, puede reforzar y extinguir
determinadas conductas y verbalizaciones. Para ello, el terapeuta debe ganarse la

confianza del paciente.

La revision bibliogréfica denota que, la entrevista es el instrumento o técnica,

por excelencia, del método clinico empleada por el profesional de la psicologia.

Siguiendo a Bleger (1964), de acuerdo al beneficiario, existen diversos tipos
de entrevistas; tales como:
a) La que se realiza en beneficio del entrevistado, que es el caso de la
consulta psicoldgica o psiquiétrica,
b) La que se lleva a cabo con objetivos de investigacion, en la que importan
los resultados cientificos de la misma; vy,

c) La que se realiza para un tercero (una institucion).

El mismo autor plantea que, la "entrevista terapéutica" comprende un
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encuentro, en el cual prevalece la interaccion entre el profesional y el paciente
durante la entrevista, debiendo éste ultimo, responder a las preguntas que se le
efectien. No obstante, se debe tener claro que consulta no es sinénimo de
entrevista, porque ésta ultima, es so6lo uno de los procedimientos con los que el
técnico o profesional, bien sea: psicélogo (a) o médico (a), puede atender la consulta
(Bleger, 1964)

En lineas generales, la entrevista es el medio a través del cual “se puede
implementar situaciones de aprendizaje que posibilitan el cambio de comportamiento
en el paciente”. (Casalta, Laya y Rivas. 1982, p 7). Facilita la comprension de los
problemas explorando las condiciones que lo desencadenan y permite al terapeuta
saber como influyen éstos en la vida del paciente; asi como en la vida de los demas.
Asimismo, “proporciona informacion sobre la frecuencia y duracion con que ocurre

el problema; y, cuanto responde el individuo a ello” (Caballo, 1998, p. 631).

Ahora bien, en cuanto a la técnica de observacion es importante sefialar que,
su aplicacion aporta una rica informacion a la hora de la recoleccion de los datos. En

tal sentido a continuacion se brindan las bondades sobre su uso.

b). La observacion.

Apoyada en la investigacion cientifica la observacion es la técnica mas antigua de
todas las que se utilizan en evaluacion psicolégica. Se recurre a ella, a la hora de la
recogida de datos. Consiste en indicar los hechos tal y como se presentan en la
realidad. Debe ser sistematica, objetiva, controlada y sujeta a controles de fiabilidad
y validez. Su propdsito es descubrir y precisar con exactitud determinados elementos
presentes en la conducta. En la observacion sélo se da fe de lo que ocurre; asi como
también, se especifica lo que ha de ser observado y se recogen los datos de forma
escrita o verbal. En ella, esta presente: a) el observador o los observadores; (b) el
sujeto o grupo observado; y (c) el contexto, el cual comprende
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el ambiente natural y cultural que van a dar significado a la dinamica de lo

observado.

De acuerdo al grado de participacion, el observador puede ser de tipo no
participante y participante. (Casalta, C, Laya, M y Rivas, M ,1982). El primero,
emplea instrumentos de recoleccion de informacion, tales como: registros, notas o
cuestionarios. Mientras que el segundo, (participante) su interaccibn puede ser
pasiva 0 activa. Es pasiva porque interactia lo menos posible, s6lo observa. A
diferencia de la activa, donde el observador forma parte del grupo y participa como si
fuese uno mas. También, la observacion puede ser no estructurada y; sistematizada
0 controlada; siendo esta Ultima, la mas utlizada en ciencias humanas y en

psicologia ( Ander-Egg, 1993).

Como tercera técnica de gran valor terapéutico cabe citar los denominados
autoregistros, los cuales se caracterizan por solicitar a los pacientes que observen y
registren, en su ambiente natural, hechos y conductas importantes para ser
discutidas, con posterioridad, con el terapeuta, durante la sesién de intervencion
profesional. El profesional predetermina el formato para la recoleccién de la
informacion, luego él escucha cuidadosamente los comentarios presentados por el
paciente. Para ello, el terapeuta. “modela el registro de uno 0 mas sucesos para

facilitar el grado de compresion en el paciente” (Caballo, 1998, p. 635).

Otro valor terapéutico lo conforman los test psicométrico (Anastasi,1986) cuya
bondad se centra en brindar patrones estandarizados en cuanto a registro
conductuales, conformados por items seleccionados y organizados, cuyo fin es
registrar comportamientos de toda naturaleza. y; comprende el test propiamente
dicho ademéas del manual de instrucciones. Para Anastasi. (1986), entre sus

cualidades se destacan: la confiabilidad y la validez. La confiabilidad, que puede
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estimarse “a través de dos procedimientos (el coeficiente de confiabilidad y el error
estandar de medida (EEM) y la validez, por el grado en que una prueba mide lo que

intenta medir”. (Anastasi,1986, p. 4).

En tal sentido, una prueba psicologica es una representacion cuando “sus
reactivos son similares a las conductas que se quieren medir y es predictor, cuando
se enfoca en alguna conducta, no considerada en la prueba que se desea predecir”
(Brow, 1980, p. 20)

Aunado a este hecho, McCully (1966, c.p Shertzer y Stone, 1972),
.considera que “ con la aparicién de los test de personalidad, se confié cada vez
mas, en los (as) psicélogos (as) clinicos (as) para que aportasen su ayuda al

diagndstico de la personalidad” (p. 35).

Por todo lo antes expuesto y dada la amplia rama de intervencion existente en
la praxis psicolégica, hoy dia se le reconoce a esta disciplina su nivel de
competencia para evaluar las capacidades y caracteristicas personales de los seres
humanos y, para tratar los problemas en salud mental (Pefiate,1989); para lo cual,
de manera individualizada y por la complejidad de cada caso brinda asistencia y
tratamientos psicologicos a todas aquellas personas que requieren de su ayuda

profesional para superar la probleméatica que presenta.

2.2. Tratamiento Psicologico.

Los psicologos inmersos en el area Clinica centran su intervencion profesional
en brindar atencién al paciente a través de un tratamiento psicoldgico, en el cual, el
especialista basado en técnicas y apoyado en teorias psicolégicas apunta a que el
paciente pueda desembarazarse del problema que le aqueja. Para ello, debe tener
la capacidad de escuchar con atencion lo que le exprese el
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paciente para poder conocer y comprender el mundo interior de la persona que

consulta.

En tal sentido, el tratamiento psicolégico pretende mejorar el estado
emocional de los individuos, quienes con sus alteraciones tanto fisicas, psiquicas y
conductuales buscan ayuda profesional para modificar los elementos del

comportamiento que le generan sufrimiento. (Buceta y Bueno, 1990).

Comportamiento que involucra la relacion integral que existe entre la

conducta, los pensamientos y el estado emocional de las personas.

Por tal motivo, se debe observar, identificar y atender las sefales
conductuales presentes en el individuo porque, éstas, serdn el termémetro para
conocer el grado de malestar presente en la vida del paciente y, el tratamiento es
la forma y los medios utilizados para alcanzar la esencia de algo; cuyo fin es el de
permitir el alivio o curacion de un problema, sintoma o enfermedad; éste, viene
acompafiado de mudltiples acciones disciplinarias en el area de salud y logra
expresarse por medio de lo que se ha denominado terapias. (Caballo, 1998), siendo

en el caso que ocupa a esta investigacion las terapias psicolégicas.

2.3. Terapias Psicoldgicas.

La terapia psicologica busca ayudar a los demas a mejorar el problema
psiquico que les aqueja en su vida. A través de ella, el (la) psicélogo (a) explora la
situacion vivida para tener una idea clara de cdmo (segun cada enfoque manejado
en una escuela psicolégica) aplica herramientas de intervencion en pro del bienestar
del paciente; por lo que, cada escuela psicoldgica ha desarrollado un modo distinto
de llevar a cabo su terapia (Buceta y Bueno, 1990).
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La terapia psicologica estad disefiada para modificar o eliminar no solo
alteraciones cognitivas por medio del establecimiento de una relacion entre un
profesional entrenado y el paciente, sino que ademas deberd predominar una
relacion de confianza cargada de emocién para buscar y desplegar capacidades
propias del individuo que facilite la promocién de su desarrollo personal (Buceta y
Bueno, 1990).

Con ella, lo que se busca es ensefiar a los pacientes a aceptar las realidades
de la vida, ayudarlo a ganar esperanza, promover la sensacion de dominio y auto
confianza; enfrentando sus ansiedades en lugar de evitarlas y ensefarlo (a) a ser
mas conscientes de sus concepciones erroneas. En lineas generales, el (la)
psicologo (a) pretende mejorar el modo de vida y las relaciones interpersonales que

establece el paciente con su entorno familiar y social (Caballo, 1998).

Ahora bien, hay que tener presente que para poner en practica las terapias se
requiere de un profesional entrenado que posea actitudes que promuevan la
efectividad en el diagndstico del paciente y su correcta evolucion durante el
tratamiento; logrando para ello, establecer una atmdsfera terapéutica que promueva
la calidez y la empatia para con el paciente, asi como también mostrar una postura

objetiva ante la situacion planteada por la persona consultante (Caballo, 1998).

Para Martoreli (1996) existen distintos tipos de terapias en psicologia; entre
las que cabe destacar:

v' Terapia psicodinamica basada en la técnica psicoanalitica supone
gue los desordenes psicolégicos surgen principalmente de conflictos internos ocultos
con los impulsos reprimidos (Martoreli, 1996). Se apoya en la técnica Asociacion
Libre; entendida como la expresioén “sin discriminacion de todos los
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pensamientos que vienen a la mente, ya sea a través de un elemento dado
(palabra, namero, imagen de un suefio, representacion cualquiera) de forma

espontanea” (Laplanche, 1987, p. 35).

v' Terapia Humanista: considera que el éxito de una terapia es del
cliente y no del terapeuta, ya que, solo es un nexo para la llegada a ella,
convirtiéndose el terapeuta en el que le ensefie el camino al paciente; pero no el que

lo recorre a su lado (Martoreli, 1996).

Esta terapia destaca dos formas de intervencion: las individuales y las
grupales (Martoreli, 1996). Las primeras las divide en las centradas en el cliente
considerando que los problemas psicologicos, en general, se daban por algunos
“autoconceptos distorsionados” (Martoreli, 1996); razon por la cual, utilizan con ellos
la “aceptacion incondicional y el afecto positivo incondicional para lograr la
eliminacion de condiciones irreales o prejuicios psicolégicos” (Martoreli, 1996, p.37),
llevando a los terapeutas a usar la comprension empatica y también un reflejo de las

percepciones y sentimientos del cliente.

Mientras que las grupales comprenden la presencia de varias personas,
permitiendo los encuentros entre las personas involucradas en el problema y
brindando entrenamiento en materia de sensibilidad (Martoreli, 1996). Al final de esta
interaccion, los clientes son vistos como “seres humanos Unicos con muchas

caracteristicas deseables” (Baron, 2000, p .36).

Contrario a la terapia humanista se encuentra la corriente gestaltica,
(Martorieli, 1996), la cual trata de que, el cliente recuerde su experiencia de una
manera totalmente vivida (una vez exteriorizados los sentimientos el asunto seria
resuelto y la terapia habra sido un éxito).
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v' Terapia Cognitiva: se concentra en la modificacién de las formas

fallidas o distorsionadas de pensamiento para aliviar los desérdenes psicologicos. Su

fundamento radica en el conocimiento de todo proceso cognitivo ejerce grandes

efectos en las emociones y la conducta; asi como la distorsién de estos procesos

(suposiciones y creencias) genera conductas inadaptadas y sentimientos negativos

perturbadores. Se pueden distinguir siguiendo a Buceta y Bueno (1990.) distintos

tipos de terapias cognitivas; a saber::

% Terapia Racional — Emotiva (Ellis). Los deseos no controlados de

R/
L X4

amor, seguridad y éxito o la falta de satisfaccion de estos generan una
reaccion dafiina o pensamiento irracional, por lo que la terapia
cognoscitiva se centra en la modificacion de las creencias irracionales.
(Buceta y Bueno, 1990).

Terapia Conductual — Cognitiva (Beck): Terapia disefiada para superar
la depresién modificando los patrones dafiinos del pensamiento que
surgen producto del pensamiento ilogico (distorsionados) acerca de si
mismos, del mundo externo y el futuro. Existen tendencias
cognoscitivas que fomentan la depresion como el “sobregeneralizar’
(Buceta y Bueno, 1980), informacion limitada, explicar cualquier hecho
positivo como una excepcion a la regla y el magnificar la importancia
de hechos indeseables. En esta técnica el cliente y el terapeuta
trabajan juntos para identificar los problemas y formular soluciones que

se aproximen al éxito y aliviar su depresion. (Buceta y Bueno, 1990).

Terapia Constructivista Cognoscitiva (Kelly): Psicoterapia que pretende
ayudar a los individuos a comprender sus formas Unicas de ver el
mundo y a cambiar los aspectos irracionales de ese punto de
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vista. (Buceta y Bueno, 1990).

Las terapias cognitivas parten del supuesto basico de que las personas no son
simples receptores de los estimulos ambientales, sino que construyen activamente
su "realidad" y que la cognicidon es mediadora entre los estimulos y las respuestas
(cognitivas, emotivas o conductuales). Por tal motivo, los individuos pueden acceder
a sus contenidos cognitivos .y modificar su comportamiento como consecuencia de

sSus creencias.

Es importante destacar que, el éxito de estas terapias se centra en la alianza
terapéutica, la colaboracion y participacion activa del paciente en el proceso. Su
enfoque estd orientado al problema y los objetivos; prevaleciendo el caracter
educativo (o reeducativo) del proceso, ya que, se capacita al paciente para

enfrentar, por si mismo, futuras situaciones de manera mas saludable y funcional.

v' Terapia Breve: El Centro de Psicoterapia Breve e Hipnosis (2011) destaca
gue, esta terapia busca solucionar los problemas de la manera mas rapida,
eficiente y poco dolorosa. A su vez, indaga para atacar el problema que

determine el paciente como el causante de su conflicto "Aqui y Ahora".

En contraposicion al Psicoanalisis tradicional, que su enfoque se basa en el
pasado, la Terapia Breve acude al pasado, Unicamente, en dos casos: cuando el
paciente lo considera importante para solucionar su problematica actual o cuando el
terapeuta estime obtener recursos adicionales y Utiles para ampliar la gama de

posibles soluciones al problema planteado.

Siguiendo lo publicado en la pagina web, esta terapia es dinamica y flexible, y en
ella, se identifican los problemas y la gama de posibles soluciones. De igual forma,
se analizan los intentos de solucién para fijar metas y alcances del
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tratamiento; asi como, disefar intervenciones adecuadas a cada caso. Esto,
convierte al proceso de terapia en un esquema totalmente interactivo, en donde se
complementan las dos partes expertas: el especialista en técnicas de Terapia Breve

(el terapeuta) y el experto en su problematica (el paciente).

No obstante, para que la terapia resulte exitosa, es necesario definir
claramente el problema que el paciente desea solucionar, es decir se debe
estructurar el problema en términos de las conductas, las interacciones, y/o la
comunicaciéon implicada en el mismo, ademas de cuando ocurre, en donde, con qué
frecuencia, a quién le afecta el problema, desde cuando es problema y, cédmo lo vive
cada miembro del sistema (Guevara, 1999).

1. Terapia Conductual: se centran en modificar los patrones
inadecuados de conducta mediante el uso de los principios basicos de aprendizaje,
como el clasico y el operante. Esta perspectiva, postula que los desérdenes se
deben a un aprendizaje fallido y, por tanto, pueden ser modificados usando los

mismos métodos por los cuales fueron aprendidos. (Pefate, 1989).

En tal sentido, el Condicionamiento Clasico, hace hincapié en que el
aprendizaje se da por asociacion. Este tipo de condicionamiento se apoya en la
técnica de Inundacion; destacando que se debe realizar una exposicion continda a
los estimulos temidos. Asimismo, comprende terapias de Aversion mediante la cual,
los estimulos que han sido asociados con sentimientos positivos, se asocian ahora

con sentimientos negativos.(Pefate, 1989).

Para Pefnate (1989), las terapias basadas en el Condicionamiento Operante
centran su accion en una forma de aprendizaje por consecuencias. Este paradigma
considera que, la conducta es moldeada de acuerdo a las distintas consecuencias
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gue ésta genera. No obstante, es primordial tener una identificacion clara de las
conductas indeseables que en la actualidad muestran los individuos; asi como
también, realizar esfuerzos por cambiar el ambiente para que esas conductas

inadecuadas dejen de recibir reforzamiento.

Este tipo de terapia se apoya en las técnicas de Moldeamiento; la cual
pretende ayudar al individuo a adquirir respuestas deseables que no se encuentren
en su repertorio, ofreciéndole reforzamiento por respuestas que se asemejen, cada
vez mas, a las respuestas deseables; ademas de la Economia de Fichas (Pefate,
1989) donde los pacientes obtienen piezas o tarjetas que puedan cambiar por
recompensas valiosas cuando se comportan adoptando nuevas conductas que son

consideradas por el terapeuta como deseables.

Otra meritoria herramienta es el Aprendizaje Vicario (observacional, imitacion,
modelado o aprendizaje cognitivo) manejado por Bandura (1986), quien se centra en
una situacion social en la que al menos participan dos personas: el modelo, que
realiza una conducta determinada y el sujeto que ejecuta la observacion de dicha
conducta; esta observacion determina el aprendizaje. A diferencia del aprendizaje
por conocimiento, el aprendizaje social considera que el que aprende no recibe
refuerzo, sino que éste recae en todo caso en el modelo. Aqui el que aprende lo
hace por imitacién de la conducta que recibe el refuerzo. Asimismo Bandura (1986)

sefala que, el ambiente causa el comportamiento y viceversa.

2. Terapia Familiar Sistémica: Para Manriqgue (2005), este enfoque
percibe al saber, la ciencia y todo en la naturaleza como un todo integrado por
conexiones sutiles y firmes, en donde la posicion y movimiento, repercute en los
demas miembros del sistema. Siguiendo a Manrique (2005), este paradigma
considera que la familia es mas que la mera union de sus componentes y; parte del
principio sistémico de que el todo es mas que la suma de las partes. En concreto,
asume que la familia, como sistema, implica una interrelacién entre sus miembros

21



donde la causas y efectos son circulares y destaca que, cada familia per-se tiene
caracteristicas propias de interaccion que mantiene su equilibrio y matiza los

margenes de sus progresos o cambios.

v' Dinamica de Grupos: es una técnica de discusion verbal, con las cuales
pueden confrontar desde diferentes puntos de vistas, en un clima de armonia y de
respeto entre los participantes (Kelly, 1998). Esta terapia permite desarrollar la
competencia comunicativa entre las personas y obtener resultados de modificacion

conductual a través del intercambio grupal.

2.4. Ramas de aplicacién de la Psicologia.

2.4.1. Psicologia Clinica.
La Psicologia Clinica es el mas viejo de estos modelos y comienza desde
finales del siglo XIX, asociado al trabajo de instituciones para enfermos mentales
(Martin, .2007).

La Psicologia Clinica es una forma de psicologia individual que tiene como
objetivo principal conocer las peculiaridades de la evolucion y comportamiento del
hombre. Su interés se centra en descubrir y describir la conducta del individuo para
evitar, corregir o compensar, lo que en el comportamiento humano es considerado
como problemas. Para ello, la actividad del psicologo (a) clinico (a) se caracteriza
por el criterio metodoldgico y las técnicas que emplea en la intervenciéon con el
paciente. Por su parte, la clinica, en si, dirige su atencién al estudio de la persona
como organismo psiquico, atendiendo a sujetos sanos o enfermos y se interesa por
la salud mental de éstos (Altable, 1978).

Para Godoy (1991) la Psicologia Clinica se refiere a la comprension,
explicacion y solucion de los problemas que tienen los individuos, orientando su
actuacién, aungue no exclusivamente, al nivel individual. En tal sentido, el
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psicologo (a) clinico (a) se dedica a entender y tratar individuos afectados por una
variedad de dificultades emocionales, conductuales y cognitivas. Estos
profesionales estan capacitados para participar en numerosas actividades, tanto a
nivel preventivo, educativo, como de tratamientos y social, empleando técnicas y
procedimientos propios de la profesion; asi se denota, claramente, en el articulo N°
2 de la Ley del Ejercicio Profesional del Psicologo, el cual, textualmente reza lo

siguiente:

Articulo 2: Se entiende por Ejercicio de la Psicologia, la
utilizacion del conocimiento adquirido mediante estudio
cientifico del comportamiento del ser humano y del animal,
tanto en la realizacion de labores de investigacion y docencia
en Psicologia, como en las prestaciones de servicios
profesionales, a titulo gratuito u oneroso, directamente a
particulares 0 instituciones publicas o privadas. Este
conocimiento capacita al psicologo para colaborar en los
distintos ambitos de la conducta humana y animal, a través de
acciones de exploracion, descripcidon, explicacion, prediccion,
orientacion y modificacion de situaciones, tanto en el contexto
de la investigacion pura, como en el marco de la investigacion
aplicada, a la docencia en Psicologia y el ejercicio profesional,
libre o institucional. Igualmente lo capacita para contribuir en la
prevencion de las dificultades de la evolucion psicologica
normal del individuo; para la elaboracion de programas que
favorezcan el desarrollo personal, educativo y social del
hombre, y para la soluciébn de problemas en la conducta
mediante el empleo de técnicas y procedimientos
psicoldgicos.(Gaceta Oficial. Afio 1978. Mes Xlll, N° 2.306
Extraordinario).

De acuerdo con el articulo supra, sobre el ejercicio profesional del psicélogo
(a) es que se puede entender la importante labor de ayuda asistencial y, de gran
responsabilidad que tiene esta profesion al momento de incluir en la intervencién
clinica terapéutica actividades centradas en brindar psicoterapias, evaluaciones,
diagnoéstico, ensefianza, supervision, investigacion y administracion de pruebas.
McCully (1966, c.p Shertzer y Stone, 1992), considera que, la relacion de ayuda es
lo que caracteriza la actividad principal de los (las) psicologos (as) clinicos (a),
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asesores (as) y escolares. En tal sentido y, siguiendo el planteamiento de McCully
(1966, c.p Shertzer y Stone, 1992), la Psicologia Clinica es el campo mas amplio de
la especializaciéon dentro de la Psicologia y, afio tras afio va haciéndose

relativamente mas grande.

Si bien la clasificacion de las especialidades se ha modificado en cierta
medida a lo largo de los afios, el porcentaje de los miembros de la Asociacion
Norteamericana de Psicologia (American Psychological Association) que se
especializaron en psicologia clinica aumento en el afio1948 del 30% al 43% en el
afio 1951. En 1964, el 37% de los psicologos (as) se dedicaban al campo de la
clinica. La Asociacion Norteamericana de Psicologia fue fundada en 1802 y para
mediados de la década de 1960 habia llegado a contar con 24.000 miembros a nivel
mundial; siendo su propésito “contribuir al desarrollo de la psicologia como ciencia,
como profesion y como medio para promover el bienestar humano”. (American

Psychological Association, 1998, p.37).

En palabras de McCully (1966, c.p Shertzer y Stone, 1992), la Psicologia
Clinica emplea el conocimiento psicoldgico y la practica para ayudar a los individuos
a manejar las perturbaciones de su conducta. Para Caballo (1998), se aplican
técnicas de evaluacién y modificacién de conducta para la investigacion, tratamiento
y prevencion de trastornos psicopatoldgicos. Motivo por el cual, la Psicologia
preventiva, constituye:

un campo de investigacion de accion interdisciplinar que
desde una perspectiva proactiva, ecoldgica, ética y una
conceptualizacién integral del ser humano en su contexto
socio-comunitario real y concreto, trata de utilizar los
principios tedricos y la tecnologia de la intervencion
actualmente disponible en cualquier disciplina que resulten
Gtiles para la prevencion de la enfermedad y la promocion de
la salud fisica y mental; ademéas mejorar la calidad de vida a
nivel comunitario tanto a corto como a largo plazo. (Caballo,
1998, p.6)
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De acuerdo a lo antes planteado se tiene que, el (la) psicélogo (a) se
dedica al diagnostico, tratamiento y prevencion de los problemas emocionales;
siendo las funciones principales del psicologo (a) clinico (a) las que, comprenden
desde la evaluacion de los problemas de conducta hasta la practica de la
psicoterapia, la atencion de consultas psicoldgicas y la realizacion de investigaciones

sobre técnicas de tratamiento y otros problemas de conducta.

Ahora bien, siguiendo la literatura revisada se tiene que, existe entre los
psicoterapeutas una diferencia considerable en lo que concierne a los enfoques
tedricos de la relacion de ayuda. Los enfoques van desde la manipulacion del
ambiente, pasando por las terapias de apoyo, la terapia profunda, la reeducacion, la
persuasion y la atencion a los procesos cognitivos intelectuales hasta la provision de
una relacién célida y permisiva centrada en los procesos afectivos y emocionales.
Los aspectos comunes a todos estos enfoques se encuentran en el establecimiento
de una relacién personal entre los participantes. En correspondencia con este
seflalamiento, Snyder y Snyder (1961, c.p Shertzer y Stone, 1992) sefialan que
existen cinco diferencias que distinguen los diversos enfoques de la psicoterapia, a
saber:

1) el grado de ambigiiedad o coherencia del rol terapéutico.

2) el grado de calidez o frialdad del terapeuta.

3) el énfasis que se pone en el recuerdo del pasado o en el
manejo de los problemas presentes.

4) el grado de actividad o pasividad del terapeuta y

5) el énfasis en los aspectos afectivos del cliente o por el
contrario en sus procesos cognitivos. (p. 10)

Para tal fin, los (as) psicélogos (as) clinicos (a) y asesores trabajan en
hospitales psiquiatricos y generales, en clinicas de salud mental, de atencion familiar
y de orientacion matrimonial, en centros de rehabilitacién, en centros para la
atencion de ancianos, en tribunales, en prisiones y en el asesoramiento y
tratamiento clinico de estudiantes universitarios (Shertzer y Stone, 1992). Por lo que
los (las) psicélogos (as) clinicos (as) se interesan, fundamentalmente, en el
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diagnostico, causa y tratamiento de los trastornos psicoldgicos; asi como de los
problemas “normales” (Morris y Maisto, 2005) de ajuste que la mayoria de las

personas enfrenta en algin momento.

Morris y Maisto (2005) consideran que los (las) psicélogos (as) clinicos (as)
evallan y tratan los trastornos mentales, emocionales y conductuales que van desde

crisis de corto plazo hasta trastornos crénicos como la esquizofrenia.

Por su parte Resnick (1991, c. p Trull y Phares, 2003) destaca que, el campo
de la Psicologia Clinica comprende investigacion, ensefianza y servicios importantes
para las aplicaciones de los principios, métodos y procedimientos para el
entendimiento, la prediccion y el alivio de la desadaptacion, la discapacidad y la
afliccion intelectual, emocional, bioldgica, psicoldgica, social y conductual, aplicados

a una gran variedad de poblaciones de clientes.

Como puede observarse existe una amplia gama de participacion del
psicologo (a) clinico (a) que incluyen segun Resnick (1991) la evaluacién y el
diagnéstico, la intervencion o tratamiento, la consulta, la investigacion y la aplicacion
de principios éticos y profesionales. A los psicélogos (as) clinicos (as) se les
distingue por su experiencia en las areas de la personalidad y la psicopatologia, asi

como por la integraciéon que hacen de ciencia, teoria y practica.

Es importante tener presente que, en contraste con los psiquiatras, los
psicologos (as) clinicos (as) reciben poco entrenamiento en medicina; empero,
reciben una capacitacion mas extensa en el comportamiento humano y la evaluacién
formal del funcionamiento psicolégico; asi como capacitacion extensa en métodos de

investigacion (Keisler, 1977, c. p Trull y Phares, 2003).

La historia en el campo de la Psicologia revela que entre los afios 1973 y
1995 las actividades de los (las) psicélogos (as) clinicos (as) se han centrado en
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realizar segun Trull y Phares (2003):

a) Psicoterapia:

Consiste, de manera fundamental, en una relacién entre el paciente y el (la)
terapeuta. Esta relacion esta disefiada para generar una atmésfera de confianza que
ayudara al paciente a disolver las extenuantes defensas del paciente. Otras formas
de terapia son “cognoscitivas conductuales” (Trull y Phares, 2003), en ella, el
paciente aprende maneras nuevas y mas satisfactorias de pensar y de actuar, con el
propésito de obtener cambios en la conducta. En otras ocasiones, ‘“los pacientes
s6lo desean obtener ayuda por un temor perturbador que no les permite alcanzar
ciertas metas.” (p. 9).

b) Diagnostico y la evaluacion:

Todos los (as) psicélogos (as) clinicos (as) en la praxis se vinculan, de una u
otra forma, con la evaluacién; ésta, se realiza por medio de la observacion o la
aplicacion de pruebas y sirve para recopilar informacion, responder una pregunta
importante o resolver un problema. “La evaluacion ha sido una parte fundamental del
papel de la psicologia clinica” (Trull y Phares, 2003, p 11).

C) Ensefanza:

Comprende la labor académica que realizan los psicélogos, a tiempo completo o
parcial, en areas vinculadas con la disciplina en curso. (psicopatologia, prueba
psicolégica, técnica de entrevista, intervencion, teoria de la personalidad y la
investigacion experimental, entre otras). Aunado a la “supervision clinica que
efectla fuera de las aulas y la supervisién que realiza desde las instalaciones para
internos y en programas de postgrado”. (Trull y Phares, 2003, p .11).

d) Investigacion:

La Psicologia Clinica se origino en la tradicion de la investigacion académica.
Los (as) psicélogos (as) clinicos (as)tenian que prepararse tanto profesional como
cientificamente y mantener su preparacion en la investigacion, con el fin de generar
nuevos conocimientos. Los estudios incluyen desde la
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‘busqueda de las causas de los trastornos mentales, la elaboracion y validacion de
instrumentos de evaluacion hasta la valoracion de técnicas terapéuticas”.( Trull y
Phares, 2003, p. 11).

e) Consulta:

Adopta incontables formas en diversos ambientes. Puede darse como una
asesoria caso por caso. Un numero de psicélogos (as) clinicos (as) sirven como
consultores de médicos (as) que ofrecen servicios de atencion primaria. (Haley y
Cols, 1998; Chaney, Mullins y Olson, 1995; c. p Trull y Phares. 2003). Sin importar el
lugar en que se dé o el propdsito particular que tenga, en la actualidad la consulta es
una actividad significativa de muchos psicologos (as) clinicos (as) .

f) Administracion:

La mayoria de los (as) psicologos (as) clinicos (as) dedican tiempo a
funciones administrativas; tales como “llevar al corriente los expedientes del cliente,
los informes de trabajo que corresponde, elaborar cada mes los proyectos de
investigacion que deben ser aprobados por comités establecidos para salvaguardar
los derechos de los sujetos humanos” (Trull y Phares, 2003, p. 12). Aqui, juega un
papel importante, la capacidad que posea para comunicarse bien con aquellos a

quienes supervisa.

Cabe resaltar que, los (as) psicologos (as) clinicos (as) y/o de salud centran
su trabajo de investigacion o practica en la prevencion de enfermedades, la
promocion y mantenimiento de la buena salud o el tratamiento de individuos con

determinadas condiciones médicas diagnosticadas (Trull y Phares. 2003.).

Para. Martin (2007), la Psicologia de la Salud tiene sus antecedentes teéricos
y practicos en los modelos de Psicologia Clinica, Psicologia Médica, Medicina
Conductual y Psicologia Comunitaria. La Psicologia de la Salud le interesa todo lo
relacionado con variables psicoldgicas en el proceso salud - enfermedad, y se
ocupa no solo de la atencion o curacion de los enfermos; sino
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ademas contiene la promocion de la salud y la prevencion de las enfermedades. Su
enfoque estéd centrado, basicamente, en el individuo, el trabajo con la familia y la
comunidad (Martin, 2007).

En tal sentido, los (as) psicologos (as) de salud centran su trabajo de
investigacibn o practica en la prevencion de enfermedades, la promocién y
mantenimiento de la buena salud o el tratamiento de individuos con determinadas

condiciones médicas diagnosticadas (Trull y Phares, 2003).

2.4.3. Psicologia Médica.

Estudia (aunque en la actualidad dio paso a la Psicologia de la Salud) la
aplicacion del conocimiento psicolégico a la comprension de las manifestaciones
emocionales y de comportamiento de los enfermos, asi como la participacion del
psiquismo en el origen de las enfermedades de expresion somética y al estudio de la
relacion médico-paciente. Su objeto de trabajo se centr6 en las personas con

enfermedades del cuerpo. (Martin, 2007).

2.4.4. Medicina Conductual.

Comenzé como una continuidad del modelo de Psicologia Médica, y destaca
el papel de los comportamientos aprendidos en el origen y manifestaciones de las
enfermedades; busca los medios, a través de los cuales, los cambios en el
comportamiento pueden desempefiar una funcién atil en el tratamiento y la

prevencion de enfermedades. (Martin, .2007).

Se tiene que, a través de ella, se realizo el primer intento serio de incorporar
la psicologia en la concepcion y abordaje de la enfermedad fisica con “asociacion al
modelo bio-médico de la enfermedad en modelos conceptuales mas extensos y
apropiados como los modelos biopsicosociales” (Godoy, 1991, p. 52).
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2.4.5. Psicologia Comunitaria.

En palabras de Godoy (1991), la Psicologia Comunitaria esta destinada a la
comprension, explicacion y solucion de los problemas desde el punto de vista
supraindividual (social o comunitario), enfocando su actuacién preferentemente,
aunque no exclusiva, en el “cambio y la mejora del medio” (Zax y Specter, 1978;
Bloom, 1984, c. p Godoy, 1991, p. 48). Esta Psicologia surge como una alternativa a
la Psicologia Clinica, orientandose a “la comprension y resolucion de ciertos
problemas o patologias con un fuerte componente social - ambiental” (Godoy, 199,
p.48), tomando en cuenta aspectos como drogadiccién, marginacién y delincuencia,

entre otros.

2.4.6. Psicologia Social.

Para Morris y Maisto (2005), los (as) psicologos (as) sociales estudian la
forma en que la gente se influye entre si. Exploran temas como las primeras
impresiones y la atraccién interpersonal; la manera en que se forman, mantienen o
cambian las actitudes; el prejuicio y la persuasion; la conformidad y la obediencia a
la autoridad; y si la gente se comporta de manera diferente cuando forma parte de

un grupo o una muchedumbre o lo que hace cuando esté sola.

En tal sentido, estudia los fenébmenos sociales e intenta descubrir las leyes
por las que se rige la convivencia. Asimismo estudia las organizaciones sociales y
trata de establecer los roles que desempefian y todas las situaciones que influyen en

su conducta (Latane, 1981).

Los principios de la Psicologia Social se encuentran en los grupos de apoyo,
los cuales abusan de sustancias toxicas, los pacientes de cancer, los jugadores
compulsivos y otras personas en crisis; en el tratamiento de conflictos
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familiares mediante la terapia familiar; en lugar de individuales (Morris y Maisto,
2005).

2.4.7. Psicologia Escolar.

Comprende uno de los ambitos de accion de la Psicologia aplicada que se interesa
por el:

estudio cientifico de la conducta de los educandos. Analiza los
problemas de conducta y las dificultades en los aprendizajes que
se presentan en el seno de una institucion educativa, para
organizar y llevar a cabo la atencion psicopedagogica conveniente
para cada caso, para cada situacion.(UCV, 2007, p.73).

Los (as) psicologos (as) escolares prestan sus servicios en las escuelas
primarias y secundarias; siendo su finalidad aplicar conceptos y principios
psicolégicos para mejorar la practica educativa. Los (as) psicélogos (as) escolares
estudian las situaciones dadas en las escuelas para mejorar las condiciones del
aprendizaje. Hoy dia se observa que estos profesionales llevan a cabo psicoterapia
individual y de grupo con los alumnos y atiende consulta de docentes, padres,

asesores y directivos escolares.

Estos profesionales trabajan con los educadores para promover el crecimiento
intelectual, social y emocional de los (las) nifios (as) en edad escolar. Su desempefio
profesional se centra en evaluar a menores con necesidades especiales, elaborar
intervenciones o programas para abordar estas necesidades y dar consulta a los
maestros (as) y administradores (as) respecto de cuestiones de politica escolar
(Trull y Phares, 2003).

2.4.8. Psicologia Industrial.

La principal contribucion que la Psicologia puede hacer a la industria es
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introducir el método cientifico como base para derivar decisiones que
impliquen y se apoyen en la conducta humana. En realidad la ciencia, y por tanto la
psicologia, consiste en un conjunto de actitudes que nos conducen a aceptar hechos
aun cuando vayan en contra de nuestras expectativas, esperanzas o deseos.
(Skinner, 1974).

Partiendo del hecho de que los (as) psicologos (as) estudian la conducta en
todas sus formas, desde la mas sencilla hasta la mas compleja, la gama de
conductas humanas estudiadas en la industria es amplia. Este profesional en la
organizacion trata de conocer el comportamiento del hombre y su interaccion con el

grupo y, a su vez, el grado que afecta al esfuerzo del grupo total en la organizacion.

Morris y Maisto (2005), destacan que los (as) psicologos (as) industriales y
organizacionales (I/O) se interesan en problemas practicos como la seleccién y
capacitacion del personal, el mejoramiento de la productividad y las condiciones de
trabajo, asi como del impacto de las computadoras y la automatizacion de los

trabajadores.

El (la) psicélogo (a) estudia las diferencias individuales y se interesa mas en
la conducta de los individuos, tratando de predecir su conducta en diferentes
circunstancias de la organizacion. Sin embargo, el (la) psicélogo (a) debe tener
presente que, estos diferentes niveles de complejidad nunca ocurren aislados; por
tal motivo, requiere de adiestramiento y capacitacién para lidiar con la gama entera

de la conducta humana; sea ésta, sencilla o compleja.

En tal sentido la industria proporciona una magnifica oportunidad para
estudiar hombres y mujeres, quienes ventajosamente empleados invierten casi la
mitad de sus horas de vigilia en el mundo del trabajo. Por tanto, la organizacion
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como lugar de trabajo para estudiar la conducta es atractiva porque el
comportamiento humano tiene ahi una gran relacion con el bienestar de nuestra
sociedad (Dunnett, 1972).

Un (a) psicologo (a) que se ocupa de la conducta organizacional estd muy
interesado (a) en crear circunstancias Optimas para la utilizacién de los recursos
humanos en la institucion o empresa. Est4 interesado (a) en los problemas
enormemente complejos de la productividad humana y de la ejecucién del trabajo
(Dunnett, 1972)

Basados en estos planteamientos de Dunnett (1972) el siguiente bosquejo
resume las areas correspondientes a las actividades de investigacién psicologica

implicadas en el proceso organizacional:

I. Decisiones basadas en requerimientos institucionales.

A) La Seleccion de Personal juega un papel fundamental dentro de la institucion
y requiere de un estudio de los requerimientos del puesto de trabajo para sugerirse
las cualidades humanas necesarias para ejecutar con éxito un cargo; para ello, se
debe evaluar las caracteristicas de los solicitantes y asignarlos a los puestos,
tomando en cuenta que sea la maxima eficiencia de la organizacion y que la gente

seleccionada esté apropiada para el cargo (Link, 1999, c.p Dunnett, 1972).

B) EI Adiestramiento y Desarrollo de Personal: es basico para asegurar la
ejecucion eficiente en un trabajo, comprende la ensefianza y el entrenamiento a los
empleados en las destrezas o conocimientos requeridos por el puesto. En tal
sentido, el (la) psicologo (a) determinara qué sé necesita aprender para mejorar el
servicio y fijar procedimientos para la ensefianza de los trabajadores. (Link, 1999, c.p
Dunnett, 1972).

C) La orientacién de Personal forma parte de una de las importantes
33



actividades que realiza el (la) psicologo (a) cuando entran en conflicto las
capacidades y aspiraciones del individuo; siendo la atencién profesional determinar
las discrepancias entre las cualidades del individuo y las exigencias del trabajo.
(Link, 1999, c.p Dunnett, 1972).

II. Decisiones basada o modificadas por las caracteristicas individuales.

Se parte del principio de que los requerimientos o caracteristicas
institucionales pueden necesitar modificacion por las capacidades especiales y
limitaciones de los seres humanos. Por tal motivo, en vez de preguntar “‘como debe
modificarse la organizacion para tomar en cuenta las capacidades del hombre, se
necesita preguntar de cuantas maneras debe modificarse la empresa para tomar en
cuenta las diferentes capacidades de los hombres”. (Link, 1999, c.p Dunnett, 1972,
p. 21). En palabras de Link (1999, c.p Dunnett, 1972) el procedimiento requiere de
una Ingenieria Psicoldgica; ya que, es necesario conocer como modificar ‘los
componentes mecdanicos de un sistema industrial con el fin de utilizar, mas
eficientemente, las capacidades de los elementos humanos del sistema” (Link, 1999,
c.p Dunnett, 1972, p. 21).

Aunado a este hecho, se encuentra la Motivacion Humana, siendo ésta, el
aspecto que da sentido a la esperada exigencia laboral del personal que forma parte
de la organizacion. La tarea del psicologo (a) dentro de la organizacién es “descubrir
la clase de condiciones en el medio industrial que dan como resultado una
motivacion alta de los empleados; sin desconocerse las diferencias individuales”.
(Link, 1999, c.p Dunnett, 1972, p.22). Ademas de establecerse cambios, a nivel de la
estructura jerarquica de la institucién, donde de una posicién vertical se pasa a una
estructura plana u horizontal, descentralizando y extendiendo la autoridad y, por
ende, la toma de decisiones a distintas personas en toda la organizacion. En tal
sentido, se da a los empleados una sensacién de arraigo e identificacién por la
empresa, asi como mas oportunidades de
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autorrealizacion en la nueva estructura. El (a) psicologo (a) de la organizacion trata
de mejorar la interaccibn humana entre los trabajadores y los supervisores.
(Dunnett,1972).

Ill.Decisiones basadas en percepciones e influencias de grupo.

Muchas decisiones en la organizacion nacen de la necesidad de evaluar y
actuar sobre las opiniones o percepciones que tienen los grupos. Cada trabajador
(ra) pertenece a distintos grupos, lo cuales van desde su propio grupo hasta la
asociacion sindical o profesional; asi como también los grupos religiosos, politicos
y/o de la comunidad que estan fuera del &mbito de la empresa. (Dunnett, 1972)).
Cabe destacar que, la relacion grupal dentro de la empresa, en ocasiones, establece
barreras importantes en la comunicacion, entre el (la) trabajador (ras) y el gerente, a
raiz de las diferentes percepciones y objetivos que se establecen entre ambos

grupos. (Dunnett, 1972).

Ahora bien, es importante indicar que, este boceto, permite conocer que, los
problemas humanos presentes en la institucion exigen psicélogos (as) adiestrados
(as), equipados (as) metodologicamente para manejar cualquiera de las areas de
problemas. Actualmente, para Dunnett (1972), la Psicologia Industrial esta aplicando
todo el conocimiento y método psicoldgico en la solucion de problemas de conducta

humana dentro de la organizacion.

2.4.9. Asesoramiento Psicolégico y Orientacién.

La Psicologia en el ambito del Asesoramiento se cuenta entre las
especialidades psicolégicas mas recientes. Encontrdndose que, los (as) psicélogos
(as) asesores (as) estan capacitados(as) para ocuparse de los problemas
personales que no se clasifican como enfermedades mentales. Por tal motivo, y
siguiendo el planteamiento de Shertzer y Stone (1992) “el limite entre la psicologia
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clinica y la del asesoramiento no es preciso; los psicélogos asesores se concentran
por lo general en los problemas educacionales - vocacionales y en los problemas y

neurosis vinculados con situaciones personales” (p. 35).

La atencion terapeuta exige un profesional con conocimiento técnico para
brindar la atencién asistencial requerida. Es por ello, que Patterson (1954, c. p
Shertzer y Stoner, 1972), destaca que el Asesoramiento es un proceso que “implica
relaciones interpersonales entre un terapeuta y uno o mas clientes. El primero
emplea métodos psicolégicos basados en el conocimiento sistematico de la
personalidad humana para tratar de mejorar la salud mental de los sequndos” (p.
44).

Mientras que para Blocher (1959, c.p Shertzer y Stoner, 1992) el
Asesoramiento es “un proceso de interaccion que facilita una comprension
significativa del yo y el medio, que da como resultado el establecimiento o

esclarecimiento de las metas y valores con miras a la conducta futura” (p .46).

En tal sentido, la funciébn del asesor psicoldgico, permite establecer
independientemente del medio en que, éste, actla:

a) una relacion, cuya claridad mas notoria es la confianza
mutua;

b) proporciona alternativas para la comprensién de si mismo y
los cursos de accidn que se le abren al cliente;

c) asegura cierto grado de intervencion en la situacion en que
el cliente se halla y con las otras figuras importantes que
formen parte de su vida;

d) ejerce su liderazgo para facilitar el desarrollo de un
ambiente psicolégico saludable para sus clientes v,
finalmente,

e) asegura el mejoramiento del proceso del asesoramiento
mediante una auto critica individual constante y una
atencion amplia a los progresos que puedan aportar la
investigaciéon (Wrenn,1965, c.p Stoner, 1972, p. 37).

Siguiendo a Stoner (1972), los métodos del Asesoramiento crean una
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relacion que permiten ayudar e intervenir en las situaciones interpersonales; para
ello, se emplean técnicas; tales como: las entrevistas, los procedimientos de
evaluacion basados o no en la aplicacion de test y tareas de consulta; siendo el

medio de intervencion, predominante, el sector educativo.

En lineas generales, el Asesoramiento y Orientacion Psicoldgica
comprende una:

relacion profesional sistematica que busca ayudar al individuo,
mediante  procedimientos  psicolégicos, educativos e
interpretativos, a alcanzar una mejor comprension de sus
propias caracteristicas y potencialidades, a hacer escogencias
y ajustes, y a relacionarse mas satisfactoriamente con los
requerimientos y oportunidades sociales (UCV, 2007).

Se observa como la Psicologia ha expandido abiertamente su radio de accion
a diversos escenarios laborales, donde, en consonancia con la formacion
académica, va a desempefiar un cargo en particular; que requiere responder a las
expectativas de la organizaciéon. Desde esta mirada, se parte del principio de las
competencias personales y académicas que este profesional posee; para lo cual, es
necesario revisar algunas conceptualizaciones sobre competencias con el propdsito
de conocer, si existe o no, correspondencia entre todas las actividades que
desempefia y las habilidades personales que posee para medir su rendimiento

eficiente en los distintos ambitos laborales donde se desenvuelve profesionalmente.

A continuacion se detallan algunos aspectos importantes sobre esta materia.

2.5 Definiciones de Competencias.

En palabras de Rodriguez (1999), el concepto de “Competencia”’ fue
planteado inicialmente por David McClelland en 1973, como una reaccion ante la
insatisfaccion con las medidas tradicionales utilizadas para predecir el rendimiento
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en el trabajo. De acuerdo a su planteamiento, McClelland, (1973), destaca que los
tests académicos de aptitud tradicionales y los tests de conocimientos, al igual que
las notas escolares y las credenciales: no predicen el rendimiento en pruebas o el

éxito en la vida.

Retomando la historia en materia de Competencias, McClelland (1973) busco
otras variables, a las que llamé Competencias. Esta, destinadas a permitir una mejor

prediccion del rendimiento laboral.

McClelland (1973), encontr6 que para predecir con mayor eficiencia, era
necesario estudiar directamente a las personas en el trabajo, contrastando las
caracteristicas de quienes son particularmente exitosos, con las caracteristicas de
quienes son solamente promedio. Por ello, las Competencias estan ligadas a una

forma de evaluar lo que realmente causa un rendimiento superior en el trabajo.

Posteriormente, Woodruffe (1993) y Boyatzis (1982), estimularon el uso del
término Competencia como necesario para cualquier consultor serio después de los

anos ochenta. .

Revisada la extensa literatura sobre competencias se pudo conocer que
existe una relacion directa con las habilidades, destrezas y el rendimiento que posee
una persona en el desempeiio laboral, en el cual, el ejercicio productivo que realiza,

tiene correspondencia con la formacion técnica y profesional en el cargo.

La competencia es “una caracteristica subyacente de un individuo, que esta
causalmente relacionada con un rendimiento efectivo o superior en una situacion o

trabajo, definido en términos de un criterio” (Spencer y Spencer, 1993, p. 9).

Para Cullen (1996, c.p Beneitone, Esquetine y otros, 2007) las competencias:
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son complejas capacidades integrales, en diversos grados, que la
educacion debe formar en los individuos para que puedan
desempeiiarse como sujetos responsables en diferentes situaciones
y contextos de la vida social y personal, sabiendo ver, hacer, actuar
y disfrutar convenientemente, evaluando alternativas, eligiendo las
estrategias adecuadas y haciendo cargo de las decisiones tomadas.

(p 36).
El impacto positivo de esta definicion es que, ademas, de comprender las
destrezas, habilidades y actitudes de las personas para realizar una actividad

determinada, vislumbra la capacidad cognoscitiva y sensorio-motriz del individuo.

Por su parte, Rodriguez y Felit (1996), definen a las competencias como
“Conjuntos de conocimientos, habilidades, disposiciones y conductas que posee una

persona, que le permiten la realizacién exitosa de una actividad” (p.15).

Woodruffe (1993) las plantea como “una dimension de conductas abiertas y

manifiestas, que le permiten a una persona rendir eficientemente” (p. 54).

Es transcendental remarcar que en el Proyecto Tuning (Beneitone, Esquetine
y otros, 2007) las competencias son definidas como las capacidades que todo ser
humano necesita para resolver de manera eficaz y autonoma las situaciones de la

vida.

Mas alla de lo sefialado por McClelland (1993) el Proyecto Tuning propuesto
por un grupo de académicos internacionales (latinoamericanos y Europeos) para la
Educacién Universitaria en América Latina considera que, se debe tener presentes
cuatro grandes aspectos en la formacion del capital humano que ocuparé un lugar
en la vida productiva de cualquier pais (Beneitone, Esquetine y otros, 2007), siendo
innegable el ajuste de las carreras a las necesidades de las sociedades. Entre los

aspectos que destaca este modelo cabe acotar:
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1) Competencias (genéricas y especificas).
2) Enfoques de ensefanza, aprendizaje y evaluacion de competencias.
3) Créditos académicos.

4) Calidad de los programas.

En relacién a las competencias, éstas, se nivelan de manera compartida, ya
que pueden generarse en cualquier titulacion y son consideradas importantes por
ciertos grupos sociales. Existen competencias como la capacidad de aprender y
actualizarse permanentemente, la capacidad de abstraccion, analisis y sintesis que
son comunes a todos o casi todos los titulos de las disciplinas, lo cual le permite
convertirse en competencias genéricas (Beneitone, P.; Esquetine, C.; Gonzalez, J.,
Marty, M.; Siufi, G. & Wagenaar, R, 2007).

Cabe sefialar que, las competencias genéricas son aquellas que se
relacionan o vinculan con las areas tematicas de una disciplina. En cuanto al
enfoque de ensefianza el Proyecto Tuning propone preparar una serie de materiales
gue permitan visualizar cuales seran los métodos de ensefianza y aprendizaje para
estimular o permitir que se desarrollen las competencias que se diseiian en el perfil.
Otro elemento lo constituyen los créditos académicos, los cuales en el proceso
Tuning lo que buscan es conocer la relacién del papel de los créditos, la asignaciéon
del crédito a los cursos y la correspondencia entre el trabajo del estudiante, los
métodos de ensefianza y los resultados del aprendizaje (Beneitone, P.; Esquetine,
C.; Gonzélez, J., Marty, M.; Siufi, G. & Wagenaar, R, 2007).

Mientras que las competencias especificas estan enmarcadas, basicamente,
en el desarrollo de las areas propias de cada profesién o disciplina, donde se exige y
se pone de relieve el conocimiento tedrico - practico de la formacion profesional.
(Beneitone, P.; Esquetine, C.; Gonzalez, J., Marty, M.; Siufi, G. & Wagenaar, R,
2007).
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Beneitone, P.; Esquetine, C.; Gonzélez, J., Marty, M.; Siufi, G. & Wagenaar,
R.(2007), consideran que, este modelo destaca la calidad de la ensefianza como
integrante del disefio curricular basado en competencias. Para ello, parten del
hecho, de que, la transparencia de los perfiles profesionales y académicos de las
titulaciones y de los programas de estudios favoreceran, cada vez mas en los
resultados; ya que, el interés se centra en el desarrollo de competencias en el
estudiante, quien tiene capacidad de aprender y ser mas actor en el desempefio de

Sus competencias.

En tal sentido, el llamado esta centrado en que el profesional se mantenga
actualizado constantemente; en virtud de que, la vertiginosa y continua
transformacién del mercado laboral, vuelve obsoleto algunos conocimientos
aprendidos. Concomitantemente a ello, es preciso que se incorporen en el proceso
de ensefianza — aprendizaje, competencias que, brinden la capacidad de adaptacion
al cambio, convirtiéndolos en profesionales comprometidos (Beneitone, P.;
Esquetine, C.; Gonzalez, J., Marty, M.; Siufi, G. & Wagenaar, R, 2007).

En gran parte, lo que se requiere es de competencias que permitan la
combinacion de atributos con respecto al conocer y comprender (conocimiento
tedrico); asi como saber cdmo actuar (aplicacion practica) y como percibir a los otros
gue viven en un contexto determinado (Beneitone, P.; Esquetine, C.; Gonzalez, J.,
Marty, M.; Siufi, G. & Wagenaar, R, 2007).

En este marco, el Proyecto Tuning acuerda para América Latina el siguiente
listado de competencias genéricas:

Capacidad de abstraccion, analisis y sintesis
Capacidad para aplicar los conocimientos en la practica
Capacidad para organizar y planificar el tiempo
Conocimiento sobre area de estudio y profesion
Responsabilidad social y compromiso ciudadano
Capacidad de comunicacion oral y escrita

41



o Capacidad de conocimiento en un segundo idioma

. Habilidades en el uso de la tecnologia de la informacion y de
la comunicacion

J Capacidad de investigacion

J Capacidad de aprender y actualizarse permanentemente

o Habilidades para buscar, procesar y analizar informacion
procedente de fuentes diversas

o Capacidad critica y analitica

o Capacidad para actuar en nuevas situaciones

o Capacidad creativa

o Capacidad para identificar, plantear y resolver problemas

Capacidad para tomar decisiones

Capacidad de trabajo en equipo

Habilidades interpersonales

Capacidad de motivar y conducir hacia metas comunes
Compromiso con la preservacion del medio ambiente
Habilidades para trabajar en forma autbnoma

Capacidad para formular y gestionar proyectos
Compromiso ético

Compromiso con la calidad. (Beneitone, P.; Esquetine, C.;
Gonzélez, J., Marty, M.; Siufi, G. & Wagenaar, R, 2007).

El concepto de Competencia y su estrecha relacion con el trabajo, responde
muy bien a la situacion actual del mundo laboral, caracterizado por un alto nivel de
fluidez y cambio, con exigencias cada vez mayores a las habilidades individuales;
tendencia ésta que se incrementard a futuro. Ahora bien, en el marco especifico de
la Psicologia, el concepto responde a una mayor fluidez en la estructura del
intelecto, en el procesamiento de la informacién y en la adaptabilidad del ser

humano, que lo que se concebia en el pasado. (Rodriguez, 1999).

Otro paradigma como el de Gardner (1995, c. p Beneitone, P.; Esquetine, C.;
Gonzalez, J., Marty, M.; Siufi, G. & Wagenaar, R, 2007), destaca que, las
competencias no son innatas, tampoco predeterminadas, dado que no se nace
destinado para desarrollar una competencia; porgue las personas con su inteligencia
estan en condicion de elaborar construcciones a partir de las exigencias del entorno,
que les aporta multiplicidad de estimulos.
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En este sentido, Penilla (c.p Beneitone, P.; Esquetine, C.; Gonzélez, J., Marty,
M.; Siufi, G. & Wagenaar, R, 2007), .completa sefialando que, la competencia no se
puede reducir al simple desempefio laboral, tampoco a la sola apropiacion de
conocimiento para saber hacer, sino que abarca todo un conjunto de capacidades,
gue se desarrollan a través de procesos que conducen a la persona responsable a
ser competente para realizar multiples acciones (sociales, cognitivas, culturales,
afectivas, laborales y productivas, entre otras) por los cuales proyecta y evidencia su
capacidad de resolver un problema dado dentro de un contexto especifico

cambiante.

Es importante tener presente que las competencias en todo ser humano
comprenden la potencialidad para aprender a realizar un trabajo, la capacidad real y
actual, para llevar a cabo ese trabajo, asi como, la disposicion para realizarlo,
jugando un papel importante la motivacion o el interés que el individuo tenga por la
actividad a realizar (Woodruffe, 1993). Estos tres aspectos se complementan,
porque, es posible que, alguien tenga los conocimientos para hacer el trabajo, pero
no lo desee hacer; o que tenga el deseo de realizarlo, pero no sepa como hacerlo;
esté dispuesto a aprender y tenga las condiciones de hacerlo. La misma concepcion
de las competencias, con su caracter multidimensional, hace que sean complejas
porque, en ellas, estdn inmersas: la motivacion, los rasgos personales, las
destrezas, la autoimagen, la percepcidbn de su rol social, o un conjunto de

conocimientos que se utilizan para el trabajo.

Spencer y Spencer (1993) consideran, que las Competencias estan
compuestas de caracteristicas que incluyen: motivaciones, rasgos psicofisicos
(como conocimientos, agudeza visual y tiempo de reaccién) y formas de

comportamiento, (autoconcepto, destrezas manuales y destrezas cognitivas).

Es importante diferenciar las Competencias necesarias para realizar un
trabajo exitosamente, de lo que la persona hace en su trabajo. Woodruffe (1993).
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En tal sentido, el ser humano debe tener ciertas Competencias, tales como:
ser incisivo en su comprension de los asuntos, ser abierto en su forma de razonar a
fin de encontrar opciones, desear resolver los asuntos y obtener resultados, tener
confianza en dirigir a otros, ser sensible a los puntos de vista de otros, actuar en
forma cooperativa con otros y estar orientado hacia el logro de objetivos (Rodriguez,
1999).

Dentro de este contexto el nimero de Competencias existentes es muy
amplio. Levy- Leboyer (1996) presenta seis diferentes listas; mientras que,
Woodruffe (1993) plantea nueve competencias genéricas, lo que significa que hay
muchas otras especificas. El Diccionario de Competencias de Hay McBer (c.p
Spencer y Spencer, 1993) incluye 20 Competencias en su lista basica, ordenadas
por conglomerados, y nueve adicionales denominadas Competencias Unicas; sélo

por destacar algunos aportes.

En todas esas listas hay Competencias que tienen la misma identificacion
para el mismo concepto, pero también hay otras que, siendo similares, reciben
nombre diferentes (Solucién de Problemas vs Toma de Decisiones). Sin dejar de
lado que, algunas competencias son agrupadas de maneras diferentes Orientacién

al Cliente puede ir en Apoyo y Servicio Humano (Spencer y Spencer, 1993).

Esta situacion hace que el nimero de Competencias a definir pueda llegar a
ser extenso, precisamente por el hecho de que las Competencias estan ligadas al
contexto especifico en que se pone de manifiesto en el trabajo, lo que sugiere, que
cada organizacion puede tener conjuntos de Competencias diferentes y que ninguna
organizacion puede tomar una lista de Competencias preparada por otra
organizacion para su uso, asumiendo que existen similitudes entre ellas (Rodriguez,
1999).

Del analisis de estas definiciones se concluye que las Competencias:
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v' Son caracteristicas permanentes de la persona.

v' Se ponen de manifiesto cuando se ejecuta una tarea o se realiza un
trabajo.

v'Son patrones de conducta, que la persona debe llevar a un cargo para
rendir eficientemente en sus tareas y funciones

v’ Estan relacionadas con la ejecucién exitosa en una actividad, sea laboral
o de otra indole.

v' Tienen una relacion causal con el rendimiento laboral y no estan
solamente asociadas con el éxito.

v Pueden ser generalizables a mas de una actividad.

Para los efectos de esta investigacion las Competencias van a estar
enmarcadas bajo la filosofia y perspectivas de Beneitone, P.; Esquetine, C.;
Gonzélez, J., Marty, M.; Siufi, G. & Wagenaar, R. ( 2007), el ejercicio eficaz de las
capacidades del psicologo del CEPAI respecto a los niveles requeridos en el
empleo, el conocimiento técnico que hace referencia al saber y al saber-hacer,
engloba, no sélo las capacidades requeridas para el ejercicio de una actividad
profesional; sino también un conjunto de comportamientos, facultad de analisis, toma
de decisiones y trasmision de informacion, considerados necesarios para el pleno

desemperio de la ocupacion.

En tal sentido, se destaca a continuacion la evaluacion del desempefio laboral

del (la) Psicologo (a) Clinico (a) en la praxis profesional.

2.6 Desempeiio laboral del Psicélogo Clinico. Evaluacion de su desempeiio.

Haciendo un poco de historia sobre este aspecto se pudo conocer que las
practicas de evaluacion de desempefio no son nuevas, porque desde que el hombre
dio empleo a otro, su trabajo paso a evaluarse. Durante mucho tiempo los
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administradores (ras) se preocuparon soélo de la eficiencia de la maquina como
medio para aumentar la productividad, pero esto no logré resolver el problema del
aumento de la eficiencia de la organizacion (Chiavenato, 1988).

El factor humano, como base de toda accidén productiva genera procesos de
trabajo, los cuales con el trascurrir del tiempo ha alcanzado un estado de evolucion.
Para Rodriguez (1999) el procedimiento primordial para evaluar el capital humano se
denomina evaluaciéon de desempefio y, generalmente, se elabora a partir de
programas formales de evaluacion basados en una razonable cantidad de

informaciones respecto de los empleados (as) y de su desempefio en el cargo.

La evaluacibn de desempefio es un sistema de apreciacion del
desenvolvimiento del individuo en su cargo y su potencial de desarrollo. Se parte del
hecho de que, toda evaluacion es un proceso para estimar o juzgar el valor, la
excelencia, las cualidades o el estatus de algin objeto o persona en particular
(Rodriguez, 1999); constituye una técnica de direccion imprescindible en el proceso
administrativo. No obstante, su aplicacion puede generar problemas de supervision
del capital humano, asi como, de integracién del trabajador (ra) a la empresa o al
cargo que ocupa actualmente. También mide la falta de aprovechamiento de
potenciales mayores que los exigidos para el cargo y de motivacién (Chiavenato,
1988).

Es importante destacar que, la evaluacién del desempefio profesional no
puede restringirse a un simple juicio superficial y unilateral del jefe (a) respecto del
comportamiento funcional del subordinado (a) o personal técnico y de apoyo de la
organizacién; ya que también, requiere de la autoevaluacion del (a) trabajador (a) de
las funciones que cumple en la institucion, con el proposito de mejorar el rendimiento
y la interaccion entre el trabajador (a) y la organizacion, en pro de lograr un beneficio

mutuo (Zufiga, 2006 c.p. Rodriguez, 1999). Para ello, Mesa,
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Pérez y Pérez (2007) consideran que, se deben seguir normas de valoracién
estandar, de manera que sean comparables los resultados al analizar el puesto de

trabajo y los objetivos a cumplir en el cargo.

La medicion consiste en la organizacion de una puntuacion que refleje el
rendimiento en las dimensiones o0 aspectos identificados y en la realizacion de juicios
por parte de los (as) evaluadores (as) sobre lo eficiente o ineficiente que ha sido el

rendimiento de un trabajador (a). (Meza, Pérez y Pérez 2007),

En razon a ello, se tiene que, la evaluacion del desempefio es un concepto
dindmico, ya que los (as) empleados (as) son siempre evaluados, formal o
informalmente, con cierta continuidad por las organizaciones. La tarea de evaluar el
desempefio constituye un aspecto basico de la gestién del capital humano en todas

las organizaciones.

Hoy dia, se considera importante efectuar evaluaciones periddicas al personal
de cualquier empresa u organizacion con el fin de tomar los correctivos oportunos

para aumentar, cada vez mas, los niveles de productividad

Indudablemente, al evaluar el desempefio en la organizacidon se obtiene
informacion para la toma de decisiones. Si el desempefio es inferior a lo estipulado,
deben emprenderse acciones correctivas; empero, si el desempefio es satisfactorio,
entonces el personal debe ser motivado. Siguiendo a Meza ,Pérez y Pérez (2007),

esta evaluacién lo que pretende es:
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EVALUACION DEL DESEMPENO

Comprobar la eficacia de los sistemas

de seleccién y promocion interna.

 Detectar las necesidades de formacién
de los individuos.
- Realizar ajustes a los planes individuales de carrera

- Conocer los deseos. aspiraciones v preferencias de cada

Facilitar la comunicacion vertical.

Favorecer las relaciones entre evaluado y evaluador, basadas en la confianza
mutua.

Establecer sistemas de retribucion mas justos, basados en las diferencias de

rendimientos individuales y el logro de los objetivos.

Obtener informacidn sobre el clima laboral existente.

Redisefiar los contenidos de los puestos de trabajo.

Orientar y prestar atencion al desarrollo profesional del evaluado.

Realizar un inventario de las capacidades y habilidades individuales no

utilizadas por la empresa. (Parra,2000)

Figura 1. Evaluacion del Desempefio. Elaboracion propia.
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Para los efectos de esta investigacion el Desempefio Laboral es entendido
como la “capacidad de prever una situacion en un momento determinado,
anticipandose asi ante la posibilidad de ocurrencia de un evento” (Gonzalez y Lopez,
2008, p. 43).

De acuerdo al planteamiento de Gonzalez y Lopez (2008), se considera que
la habilidad que manifiesta cada persona en materia de iniciativa y participacion
‘implica la intervencion oportuna en actividades diarias, en busqueda de cada una

£~

de las situaciones que se presenta en el dia a dia”. (p.52). Este hecho permite el
enriquecimiento del quehacer profesional mediante el alcance satisfactorio de los

resultados.

2. 6.1 Beneficios de la evaluacion del desempefio.

Dentro de los beneficios de la evaluacion de desempefio, se tiene que
permite el tratamiento de los recursos humanos como un recurso basico de la
organizaciéon, cuya productividad puede ser desarrollada indefinidamente,
dependiendo, entre otros aspectos, de la forma de administracion. Ademas, esta
evaluacion también proporciona oportunidades de crecimiento y condiciones de
efectiva participacion a todos los miembros de la organizacién, tomando siempre en

consideracion los objetivos tanto organizacionales como individuales.

Entre los beneficios mas resaltantes a nivel individual se tiene que permite al
individuo conocer los aspectos de su comportamiento laboral través de una auto
evaluacion del desempefio de sus funciones. A nivel de la empresa, le permite
evaluar su potencial humano a corto, mediano y largo plazo y definir la contribucion
por cada individuo. Ademas, puede identificar a los sujetos que requieran
perfeccionamiento en determinadas areas de actividad; asi como, seleccionar a los
gue tienen condiciones de promocién o transferencias (Chiavenato, 1988).
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Puede dinamizar la politica de Recursos Humanos ofreciendo oportunidades
a los individuos, estimular la productividad y mejorar las relaciones humanas en el
trabajo. Por otra parte, sefala con claridad a los individuos sus obligaciones y lo que
se espera de ellos. Programa actividades de la unidad, dirige y controla el trabajo y
establece las normas; asi como los procedimientos para su ejecucion. Invita a los
individuos a patrticipar en la solucién de problemas y consulta su opinion antes de

proceder a mejorar las relaciones humanas en el trabajo (Chiavenato, 1988).

2.7 Procedimientos. Tipos de evaluacion de desempefio.

El hablar de evaluacién de desempefio no implica un tipo y metodologia
Gnica, sino que presenta un abanico de posibilidades. Dentro de los tipos mas
utilizados se encuentran el Test de Tendencias Conductuales DISC- TTCD que es
un método de conocimiento y clasificacion de las caracteristicas de la conducta
social y laboral de las personas y su relacién con los roles que desempefian o que
pueden llegar a desempefar. Su nombre se basa en el método utilizado, donde se
describen las conductas en base a cuatro factores, a saber. Dominante, Influyente,
Estable y Cauteloso (Zufiga, 2006 c.p Rodriguez, 2006).

Al consultar la literatura existente de la materia, emerge informacién
importante que se debe tener siempre presente en cuanto a evaluacion conductual
general se refiere. En tal sentido, se puede apreciar que, esta evaluacion debe
llevarse a cabo antes de emprender cualquier programa de cambio conductual, con
el propdésito de que las técnicas de intervencion se apliquen adecuadamente al caso
del cliente (Sundell y Sundell, 1981).

Esta evaluacion conductual utiliza como meétodo basico la observacion, lo cual
implica como sefala Guevara (1989) dos condiciones; primero que se defina lo que
se va a observar y luego que se disponga de un instrumento que permita la
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medicioén y registro de lo que se desea evaluar de forma confiable. “La recopilacion 'y
registro de datos, sistematica y precisa, son caracteristicas esenciales de cualquier
evaluacion conductual y programa de modificacion de conducta” (Sundel y Sundel,
1981, p. 74).

Respecto a ello, la escala de estimacion es un instrumento que permite la
recoleccion de datos y posterior evaluacion de los comportamientos de un sujeto
atendiendo a distintas categorias; tales como: “si”’, “a veces” y “no, entre otras. Esta
escala de estimacion tiene la ventaja adicional de que permite medir la efectividad
de procedimientos empleados y los cambios de comportamiento especificos

logrados mediante éstos (Guevara, 1989).

De tal manera que, la construccién de un instrumento de evaluacion debe
tener presente dos caracteristicas importantes; a saber: validez y confiabilidad. Se
dice que un instrumento tiene validez si mide lo dice medir (Guevara, 1994) Para
Festinger y Katz (1972, c.p Guevara, 1989) el instrumento de medicion es aquel que
‘puede medir con precision y en distinftos momentos, lo que se supone le
corresponde medir” (p.235). Es por ello que, la validacién de un instrumento puede

realizarse por especialistas del area, que se desea estudiar (Guevara, 1989).

A este respecto, Lacasella (2001) sefiala que los expertos son un medio para
obtener datos con la finalidad de establecer algun tipo de validez. En tal sentido, en
la validacion social, por ejemplo, se emplean jueces competentes que den cuenta de
la adecuacién de un procedimiento. En este caso, se utiliza el juicio de las personas

expertas en el rea para establecer la validez de los datos.

Para Guevara (1989), constituye un meétodo apropiado para establecer las
medidas conductuales; ya que, con el mismo se intenta establecer Ila
correspondencia entre dichas medidas y el estimado que hagan los agentes sociales
en torno a los fendmenos conductuales estudiados. (Guevara, 1989).
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En el modelo conductual, la confiabilidad hace referencia al acuerdo entre los
observadores (Guevara, 1989) y, siguiendo a Bijou, Peterson y Gutt (1968 c. p
Guevara, 1994) el porcentaje de acuerdo entre los observadores es el calculo que
refleja la confiabilidad del objeto de estudio. Este porcentaje se calcula de la forma

siguiente:

Porcentajes de acuerdos = Numero menor x 100

NUmero mayor

Cabe destacar que, la utilizacion de este método permite la medicion del
grado de acuerdo entre los observadores, teniendo como dato la frecuencia de
eventos (Bijou, 1975).

De esta manera, la construccion del instrumento de medicién permite
determinar, por una parte, la pertinencia de cada seccion del instrumento, la
denominacion adecuada de cada seccion, la suficiencia de items por seccion; asi
como, el orden jerarquico en que se presentan los items y la pertinencia del
instrumento, donde la frecuencia de las opiniones de los (as) expertos (as) en las
categorias y porcentajes de acuerdos entre ellos (as), permitira la validacion social y

confiabilidad del instrumento.

El escenario de esta investigacion es el desempefio laboral del psicologo (a)
en los pacientes que acuden al Centro Ambulatorio Especializado de Prevencion y
Atencion Integral (CEPAI) de la Fundacion José Félix Ribas (FUNDARIBAS),
ubicada en el Distrito Capital. Es preciso destacar que, para los efectos de esta
investigacion se manejara solamente el término de paciente por estar, éste, inmerso

en el area de la salud donde el profesional presta sus servicios.
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Para la Real Academia Espafiola (1970), paciente es el individuo que “sufre
y tolera los trabajos y adversidades sin perturbacion del animo. Persona que padece

fisica y corporalmente, el doliente, el enfermo”. (p.956).

En tal sentido, un paciente ambulatorio es aquel que debe acudir
regularmente a un centro de salud por razones de diagndstico o tratamiento, pero
gue no necesita quedar internado, su asistencia al Centro es diurna para recibir
tratamiento ambulatorio y; el centro de salud un edificio destinado a la atencion

sanitaria de la poblacion.

El tratamiento ambulatorio no requiere de internacion y el paciente puede
acudir a éste para llevar a cabo la sesion correspondiente del tratamiento y regresar

a su hogar.

El espacio del psicélogo en el CEPAI es reconocido por la asistencia
ambulatoria que brinda esta institucion a los pacientes drogodependientes, quienes,
por voluntad propia, buscan herramientas profesionales que les proporcionen una
oportunidad para lograr el camino de su inclusion productiva y socio- educativa en la

sociedad.

En el tema que nos ocupa, el perfil del cargo juega un papel importante en el
desemperfio profesional de la psicologia, el cual retne las caracteristicas exigidas
por la organizacién o institucion empleadora. En tal sentido, para los efectos de esta
investigacion, se detallara a continuacion, el perfil del cargo del psicologo adscrito al
Centro Ambulatorio Especializado de Prevencion y Atencion Integral (CEPAI) “Dr.
Vicente Salia”, de la Fundacion José Félix Ribas, con sede en el Distrito Capital, el
cual esboza el quehacer profesional requerido por la organizacion.
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2.8 Perfil del Psicologo de la Fundacion José Félix Ribas.

Resulta enriquecedor que el perfil profesional sea redefinido siguiendo el
proceso de trasformacidon que cada sociedad refleja con el pasar del tiempo;
tomando en consideracion las necesidades regionales y locales del pais. Lo que se
espera es que cada sociedad forme profesionales con pensamiento critico, con

conocimientos profundos de su realidad y con compromiso ético.

La definicion de Perfiles de Cargo por Categorias (Psico Consult, 1999), se
fundamenta en una obtencién de informaciéon mediante el analisis documental, las
entrevistas selectivas, la observacion directa y la contrastacion entre expertos y
novatos, entre otros. Estas acciones permiten determinar las actividades que

realizan las personas en el cargo. (Rodriguez, 1999).

A continuacion se presenta el perfil del cargo que contempla el Manual de
Cargos manejado por el Departamento de Recursos Humanos de la Fundacion José
Félix Ribas, prescrito por la hoy extinta Oficina Central de Personal (OCP), la cual
consider6 la siguiente descripcién de Cargo del Psicologo | y 1l (ver anexos 1y 2):

Denominacion de la Clase: Psicélogo |

Cdbdigo:36.321

Grado: 17

Caracteristicas del Trabajo

Bajo supervision general, realiza trabajos de dificultad promedio en
diversos campos de Psicologia profesional: Clinica, Escolar,
Orientacion Profesional, Industrial y Social. Supervisa a un grupo
pequefio de Asistente de Psicologia y realiza tareas afines segun
sea necesario.

Tareas Tipicas (solamente de tipo ilustrativo).

= Entrevista pacientes con problemas psicologicos.

= Administra, corrige y a analiza pruebas psicologicas
= Aplica psicoterapia individual y/o de grupo.
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. Suministra  orientacibn  vocacional a escolares 'y
adolescentes desocupados.

. Participa en la rehabilitacién y readaptacion de nifios con
problemas de aprendizaje o de menores con problemas de
conducta.

. Supervisa las actividades del personal a su cargo.

. Asiste a reuniones periddicas con el equipo de trabajo a fin de
presentar y discutir casos problemas observados en el
servicio.

. Dicta charlas de orientacion.

. Participa en la elaboracion de pruebas psicolégicas y/o
actualiza y mejora las existentes.

. Participa en la elaboracion de sistemas de eficaces para el
logro de la adquisicion del hombre para el trabajo.

. Participa en la elaboracibn de programas de evaluacion,
motivacion y moral laboral.

. Participa en la elaboracién y organizacibn de sistemas
educativos.

. Participa en la planificacion, desarrollo y evaluacién de
camparfas educativas diversas.

. Participa en los procedimientos para la asimilacion de
avances técnicos de las comunidades.

. Participa en el estudio del contenido de medios y efectos de
comunicacion de masas.

. Presenta informe de Ilos resultados de las pruebas,
diagnoésticos y tratamientos. (OCP, c.p FUANDARIBAS,
2009).

Requisitos Minimos Exigidos

Educacién y experiencia

Graduado en una Universidad reconocida con el titulo de Licenciado
en Psicologia o el equivalente.

Conocimientos, habilidades y destrezas requeridas

. Conocimiento amplio de teoria, técnicas y préacticas de
pruebas psicoldgicas.

. Conocimiento amplio de estadistica aplicada a la psicologia.

. Habilidad para establecer y mantener relaciones positivas con
las personas que acudan al servicio.

. Habilidad para elaborar informes.

. Habilidad para supervisar personal (Oficina Central de
Personal.

Con relacion al Psicélogo Il este Manual perfila lo siguiente:
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Denominacién de la Clase: Psico6logo Il
Cddigo:36.322

Grado: 19

Caracteristicas del Trabajo

Bajo direccion, realiza trabajos de dificultad considerables en
diversos campos de psicologia profesional: Clinica, Escolar,
Orientacion Profesional, Industrial y Social y /o dirige, coordina y
supervisa las labores que realiza un grupo pequefio de psicélogos
de menor nivel y realiza tareas afines segun sea necesario.

Tareas Tipicas (solamente de tipo ilustrativo).

" Dirige, coordina y supervisa las actividades realizadas del
personal a su cargo.

" Planifica programas de seleccion y orientacion de estudios a
nivel de educacion primaria y secundaria

" Supervisa y orienta a los maestros en la conduccion del nifio
para su readaptacion.

" Revisa diagnosticos presentados por los psicélogos de menor
nivel y aprueba o corrige el tratamiento a seguir.

" Aplica psicoterapia individual y/o de grupo.

. Asiste a reuniones clinicas semanales con los psiquiatras y
psicologos del servicio para la discusion de casos vistos.

. Coordina y dicta charlas de orientacion psicolégica.

" Realiza investigaciones psicologicas, psicosociales vy
pedagogicas.

" Elabora pruebas psicoldgicas y/o actualiza y mejora las
existentes.

. Elabora programas de prevencion de las situaciones que
condicionan desajustes de la conducta.

" Elabora programas de adaptacion del hombre al trabajo y
viceversa.

. Elabora programas de reclutamiento y seleccién de personal
requerido en los organismos o empresas del estado.

. Elabora programas de adiestramiento, evaluacion, motivacion
y mistica laboral.

. Aplica pruebas psico-técnicas, individuales, colectivas vy
proyectivas.

. Presenta informes técnicos.

Requisitos Minimos Exigidos
Educacién y experiencia (Alternativas)
A. Graduado en una Universidad reconocida con el titulo de
Licenciado en Psicologia o el equivalente, mas de4 afios de
experiencia progresiva en trabajos profesionales.
B. — Dos afios de servicio como psicologo |
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Conocimientos, habilidades y destrezas requeridas

. Conocimiento amplio de teoria, métodos y practicas
usadas en la elaboracion de pruebas psicoldgicas

. Conocimiento amplio de estadistica aplicada a la
psicologia

" Buen conocimiento sobre técnicas en la terapias de
conducta

" Habilidad para establecer y mantener relaciones

positivas con las personas que acudan al servicio
" Habilidad para supervisar personal. (OCP, c.p FUNDARIBAS,
2009).

Siguiendo esta descripcion de cargos se tiene que, los (las) psicélogos (as)
adscritos al CEPAI “Dr. Vicente Salias”, deben ejecutar su labor profesional en las
actividades que le son afines, de acuerdo a su formacion académica. Realizando una
lectura a estos perfiles, cabria sefialar que, la organizacion demanda un profesional con
conocimientos en los campos de Psicologia: Clinica, Escolar, Orientacion Profesional,
Industrial y Social, sin discriminar la ensefianza académica recibida en cada pre-

especializacion.

2.9. Fundacién José Félix Ribas.

La Fundacién José Félix Ribas (FUNDARIBAS), actualmente esta adscrita al
Ministerio del Poder Popular para la Salud (MPPS) y es una institucion sin fines de
lucro, cuyo propoésito fundamental esta centrado en la ejecucion permanente de
politicas que permitan atender el flagelo del consumo de sustancias licitas e ilicitas
de las personas. Por tal motivo, se convierte en una instancia ejecutora en las areas
de Investigacidon, Prevencion y Tratamiento del consumo de drogas orientada hacia
a la inclusion social del (Ia) ciudadano (a). Siguiendo el marco normativo institucional
FUNDARIBAS fue creada por el Estado Venezolano:

mediante Decreto Ejecutivo N° 1.366, dictado por el Presidente de
la Republica en Consejo de Ministros, en fecha 20 de noviembre
de 1986, publicado en Gaceta Oficial N° 33.620 de fecha 16 de
diciembre de 1986, protocolizada su Acta Constitutiva y Estatutos
ante la Oficina Subalterna el Segundo
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Circuito del Registro del Departamento (hoy Municipio Libertador

del Distrito Federal), bajo el N° 24, tomo 13, Protocolo 1°, de fecha

23 de enero de 1987, reformados sus Estatutos ante la sefialada

Oficina de Registro bajo el N° 44, Tomo 5, Protocolo 1° de fecha 7

de abril de 1989, quedando segun lo dispuesto en el citado

Decreto, bajo la tutela del Ministerio de la Juventud;

posteriormente Ministerio de la Familia; Ministerio de Salud y

Desarrollo Social y actualmente Ministerio del Poder Popular para

la Salud.(Ministerio del Poder Popular para la Salud, 2010).

Su mision se centra en la ejecucion de Politicas en las éareas de
Investigacion, Prevencion y Tratamiento ante el uso y abuso de las Drogas;
orientada hacia a la inclusion social del (la) ciudadano (a) con el propésito “de
contribuir con el bienestar integral de la poblacién en el ambito nacional”. (Ministerio

del Poder Popular para la Salud, 2010)

En tal sentido, FUNDARIBAS expande su radio de accion para el tratamiento
de aquellas personas que haciendo uso indebido de drogas licitas o ilicitas han
caido en el ambito de ser consumidores y necesitan recibir tratamientos especificos
para su recuperacion y reinsercion social a través de los Centros de Atencién: de
Prevencion Integral (CPI), los Centros de Educacion y Prevencion Integral, (CEPI),
asi como de las Comunidades Terapéuticas, Hospitales Dia y Centros Ambulatorios
(Ministerio del Poder Popular para la Salud, 2010), situados en diferentes entidades

del pais.

Es una institucion con visién pedagogica ante los procesos de cambio del pais
brindando atencién y tratamiento de las adicciones en forma gratuita a los (as)
pacientes afectados (as), posee autonomia funcional y personalidad juridica.
encontrandose bajo la tutela del Ministerio del Poder Popular para la Salud, en los
términos y condiciones establecidos por el Ejecutivo Nacional en relacién al régimen

aplicable a las Fundaciones del Estado.

Estos Centros de Atencion funcionan en los siguientes estados Yy
comunidades
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e Estado Anzoategui, Comunidad Terapéutica Abeyyu; Municipio
Pefalver-Parroquia Puerto Piritu.

e Estado Aragua, Centro de Prevencién Integral “José Félix
Ribas”, Santa Cruz, Maracay.

o Area Metropolitana Centro Ambulatorio Parque Miranda, Distrito
Capital.-Municipio Sucre; Comunidades Terapéuticas Socialistas
(CTS ) y Ambulatoria El Junquito; Distrito Capital- Municipio
Libertador- Parroquia El Junquito; Centros Especializados de
Prevencion y Atencion Integral Ambulatoria (CEPAI) “Dr. Vicente
Salias” Torre Bandagro, Centros Orientacion Familiar (COF),
Centro de Prevencién Integral “Ali Primera”, Catia; Centro
Ambulatorio, Hospital Dia y Unidad de Desintoxicacion, Casa
Petare Dra. Rosa del Olmo, Distrito Capital- Municipio Sucre-
Parroquia Petare y Leoncio Martinez; Centro de Prevencion
Comunitaria, “Luz de Esperanza”, Barrio José Félix Ribas, zona
6, Petare.

e Estado Falcon, Comunidad Terapéutica Dr. Raul Gonzalez
Castro, Municipio Petit, Curimagua.

e Estado Guérico, Centro de Prevencion Integral, San Juan de los
Morros.

e Estado Lara, Unidad de Prevencion Integral Lara. Barquisimeto.

e Estado Mérida, Ambulatorio y Hospital Dia, Municipio Libertador-
Parroquia Milla.

e Estado Monagas, Comunidad Terapéutica y Ambulatorio
Maturin; Municipio Maturin- Parroguia San Simon.

e Estado Nueva Esparta, Centro de Prevencion Integral,
Ambulatorio y Hospital Dia Porlamar; Municipio Gémez.

e Estado Vargas, Comunidad Terapéutica, Ambulatorio, y Unidad
de Prevencion Integral; Parroquia Caraballeda.

e Estado Zulia, Centro Ambulatorio Maracaibo, Municipio
Maracaibo, Parroquia Olegario Villalobos (Centro Ambulatorio);
Comunidad Terapéutica Maracaibo, Municipio San Francisco
(Comunidad Terapéutica), Centro de Educacion Preventiva
Integral (CEPI); Parroquia Olegario Villalobos, Municipio
Maracaibo. (Ministerio del Poder Popular para la Salud, 2010).

Su objetivo central esta basado en la estimulacion de respuestas actitudinales
de concientizacion ante el uso indebido de las drogas, la sustituciéon de habitos de
vida y la insercion productiva y saludable en unidades sociales. Para ello, se ha

centrado en:

atender a los nifios, nifias, adolescentes y adultos, con
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problemas referentes al consumo de drogas licitas e ilicitas asi
como las adicciones comportamentales desarrollando
estrategias de atencion, rehabilitacion y trabajo intrafamiliar
dirigido a la reinsercion social de estas personas
afectadas.(Ministerio del Poder Popular para la Salud, 2010).

FUNDARIBAS parte del principio de que, debe ofrecer alternativas de accion
a las personas, grupos e instituciones que contribuyan a la solucion de los
problemas relacionados con el consumo de drogas, mediante programas de
Prevencion, Investigacion, Tratamiento, Formacion de Recursos Humanos vy
Asistencia Técnica.

Organizacionalmente comprende la siguiente estructura:
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ORGANIGRAMA FUNDACION JOSE FELIX RIBAS.

CONSEJO DIRECTIVO

Auditoria Interna

PRESIDENCIA

GERENCIA GENERAL

CONSULTORIA JURIDICA

OFICINA DE GESTION ADMINISTRATIVA

OFICINA DE PLANIFICACION
ORGANIZACION Y
PRESUPUESTO

OFICINA DE
RECURSOS HUMANOS

OFICINA DE ATENCION AL
CIUDADANO

OFICINA DE COMUNICACIONES Y
RELACIONES INSTITUCIONALES

OFICINA DE SISTEMAS Y

TECNOLOGIAS DE
INFORMACION
GERENCIA DE GERENCIA DE GERENCIA GERENCIA GERENCIA
EPIDEMIOLOGIA TRATAMIENTO DE RED DE DE DE
E Y . CENTROS DE INCLUSION PREVENCION
INVESTIGACION REHABILITACION TRATAMIENTOS SOCIAL
£
. — CENTRO DE
COMUNIDAD Centros Especializados de Prevencién >
TERAPEUTICA y Atencién OFé'EEhTEﬁFN'/? "
SOCIALISTA Integral Ambulatoria COF)
(CTS) (CEPAI) (
Fuente: Ministerio del Poder Popular para la Salud (2010).
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Operativamente FUNDARIBAS (1986) ejecuta su politica institucional a través
de los siguientes Niveles:

¢ Nivel Ejecutivo:
e Presidencia.
e Nivel General:

Comprende Coordinaciones Nacionales de Prevencion, Tratamiento e
Investigacion; integradas por un grupo de profesionales y de apoyo técnico que
conforman un equipo que busca respuestas a los problemas relacionados con el
consumo de drogas, a fin de poder ofrecer alternativas de accion a las personas,
grupos e instituciones mediante programas de investigacion, prevencion y
tratamiento; asi como también, la formacion de recursos humanos en materia
preventiva e intervencién en problemas de asistencia técnica a las comunidades
organizadas. (FUNDARIBAS, 1986).

Nivel Operativo:

Esta conformado por Comunidades Terapéuticas en los Estados Aragua,
Zulia, Monagas y Miranda: son centros especializados de caracter residencial-
asistencial para el tratamiento, rehabilitacion y posterior reinsercién social de
personas afectadas por el uso intensivo o compulsivo de drogas. (FUNDARIBAS,
1986).

En las Comunidades Terapéuticas se brinda asistencia integral a los
pacientes que por razones inherentes a su caso no pueden ser tratados de manera
ambulatoria o de caracter externo -régimen abierto, por presentar riesgo personal o
social, respetando la voluntad y los derechos del usuario. Se realiza con un conjunto
coordinado de acciones terapéuticas: desintoxicacion, deshabituacion e
incorporacion social. (FUNDARIBAS, 1986).

Centros de Asistencia Ambulatoria: situados en los Estados Aragua, Zulia,
Monagas, Miranda, Mérida y Distrito Capital es la modalidad seleccionada para
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realizar el siguiente estudio que hoy nos ocupa; especificamente el Centro
Especializado de Prevencion y Atencion Integral (CEPAI) “Dr. Vicente Salias”,
perteneciente a la Fundacion José Félix Ribas, ubicado en la Parroquia Altagracia,
esquina de Jesuitas, Torre BANDAGRO, piso 13 del Distrito Capital.

Estos Centros estan destinados a manejar y controlar la sintomatologia del
consumidor con el fin de reducir y desaparecer la adiccion tomando en consideracion
los agentes sociales y econdmicos desencadenantes del flagelo; suministrando
tratamiento especializado en consulta externa a pacientes y a su grupo familiar, por
presentar problemas asociados a la drogadiccion, asi como, realizando evaluacion
diagnéstica y referencia de casos a otros Centros. Su metodologia de accion
consiste en desarrollar actividades en las areas de prevencion, tratamiento e

investigacioén cientifica sobre el problema de las drogas.

Cabe destacar que, la labor profesional del (la) psicélogo (a) en el CEPAI se
ha centrado en intervenciones terapéuticas fundamentadas en diversos enfoques;
tales como:

El modelo cognitivo conductual, cuyo objetivo es modificar
patrones de pensamientos y comportamientos inadaptados en
corto tiempo. El modelo psicodinamico; donde se trabaja en
funcién de idenficar los determinantes, los valores inconscientes
y los conflictos intrapsiquicos del paciente. EI humanista se
enfoca hacia aquellas capacidades y potencialidades humanas
como el amor, el auto desarrollo, la gratificacion de las
necesidades bésicas, la autorrealizacion, los valores mas altos,
el ser, la espontaneidad, el juego, el humor, afecto, la
autonomia vy la responsabilidad, entre otros; tomando en cuenta
la experiencia interpersonal, la consciencia, la capacidad de
eleccion y la intencionalidad y finalmente, el modelo eco-social:
se subraya el papel de los factores socioculturales tanto en la
génesis de la adiccion a las drogas como en la rehabilitacion,
propiciando la cooperaciéon y el logro de metas en diferentes
contextos como trabajo familia y comunidad-(FUNDARIBAS,
2009).
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Los (as) pacientes atendidos (as) son concebidos (as) como:

Personas que presentan conflictos intrapsiquicos como producto
de una débil estructuracion emocional, inmerso en un medio
familiar que no le brinda los suficientes elementos de seguridad
afectiva, que se encuentra en un medio social que posibilita el
consumo Yy el joven lo utiliza como una via para evadir esa
realidad que le resulta intolerable (FUNDARIBAS, 2009).

Las personas atendidas son de ambos sexos y mayores de 18 afios de edad,
con predominio del género masculino. En su mayoria, son personas de escasos
recursos economicos, con un alto nivel de desercion escolar, sin inclusion en el
sistema productivo, quienes reciben un tratamiento por un tiempo estipulado de
nueve meses a un afio aproximadamente- Los casos con mayor complejidad de la
enfermedad pueden continuar recibiendo tratamiento ambulatorio o ser tratados en

otros espacios terapéuticos como son los ambientes semi cerrados y cerrados.

Es de sefalar que, la intervencion terapéutica se centra en la atencidn
individualizada y grupal; ya que a través de ella, se establece en el paciente su
inclusién o no por fases con metodologias y objetivos particulares. La evaluacion del
paciente se realiza sobre su propia evolucién y no sobre el logro de las metas
grupales (FUNDARIBAS, 2009). La labor se centra en:

-Evaluar y diagnosticar la situacion del paciente por

triaje.

-Canalizarlo hacia la modalidad de tratamiento mas
conveniente.

- Ofrecer psicoterapia individual y grupal.

- Aplicar el programa de desarrollo personal en las
diferentes fases.

- Sequir la evolucion del paciente a través de distin-
tos recursos: evaluacion toxicologia, entrevista
clinica, entrevista a familiares.

- Aplicar las actividades de apoyo docente.

- Realizar intervenciones psicoterapéuticas al familiar
durante el proceso del tratamiento que le permitan
apoyar al paciente.
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- Asesorar y supervisar a estudiantes de psicologia,
trabajo social, psiquiatria y sociologia.

- Realizar actividades en el area
de investigacion. (FUNDARIBAS, 2009).

De tal manera que, la praxis profesional en esta modalidad institucional
permite realizar una exploracion clinica sobre la historia de vida del individuo
consumidor, con el proposito de establecer un paquete y/o programa de intervencion
terapéutica consono con cada caso en particular; contemplando su intervencion en
tres fases. En la Fase | se brinda atencién al paciente cada 15 dias, preparandolo
para la utilizacion de sus recursos en el proceso terapéutico, creando conciencia de
enfermedad y motivacion al cambio. La Fase Il se centra en motivar y orientar al
paciente sobre aspectos de su vida interferidos por el consumo de drogas. Por su
parte la Fase Ill, aborda aspectos relacionados con la dindmica emocional y social
del paciente, asi como también el egreso o la reinsercion social del mismo.
(FUNDARIBAS, 2009). La recoleccion de los datos permite a los profesionales tener
informacion sobre:

Situacion en que llega el paciente al servicio, edad, sexo, historia
y tiempo de consumo, tipo de sustancia y via de uso, condiciones
socio-econdmicas, personalidad pre moérbida, nivel intelectual,
estilo de pensamiento y capacidad de abstraccion, presencia o no
de disfuncién cerebral, apoyo social y experiencia en procesos
terapéuticos anteriores (FUNDARIBAS, 2009).

En esta modalidad de consulta externa lo importante no es solo que el (Ia)
paciente logre la abstinencia en el consumo de drogas sino su disposicién al cambio
personal (tolerancia a la frustracion, instauracion de una comunicacion asertiva,
manejo de la afectividad y capacidad para la toma de decisiones) y adaptacién a su
grupo familiar y social (FUNDARIBAS, 2009).

La intervencién terapéutica es complementada con “programas de desarrollo
personal, apoyo docente, seguimiento y socioterapia, orientacion familiar”
(FUNDARIBAS, 2009).
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La otra modalidad de intervencion que comprende FUNDARIBAS (2009) son
los Centros de Educacién Preventiva Integral (CEPI) en los Estados Vargas
(Caraballeda), Zulia y Mérida: Estos Centros especializados estan destinados a
desarrollar programas preventivos en materia de drogas, a objeto de ofrecer
respuestas o alternativas de accion tendentes a incrementar factores de proteccion,
promover alianzas entre las diferentes organizaciones del area y desarrollar

estrategias que involucren los &mbitos educativo y comunitario.

También existe el Hospital Dia en los Estados Miranda y Mérida, constituye un
servicio integral de tratamiento, rehabilitacion y reinsercion social bajo régimen
abierto y ambulatorio, destinado a brindar asistencia especializada a aquellas
personas que presentan drogodependencia, en la que su situacién de riesgo
personal y social sea leve o moderado, y por ende no ameritan un tratamiento de
internacion. Asi mismo, se presta atencion a las personas que han egresado de las
Comunidades Terapéuticas y que ameritan continuar su tratamiento en forma

paralela a su proceso de reinsercion social. (FUNDARIBAS, 2009).

Por otra parte, existen las Unidades de Prevencion Integral; las cuales son
Centros de organizacion y reunion de lideres comunitarios para promover los
programas preventivos. El proyecto se inicié en una primera fase con las unidades
en los siguientes Estados: Vargas (Catia La Mar y Maiquetia), Tachira, Truijillo, Sucre
y Carabobo (FUNDARIBAS, 2009).

La segunda fase contempla la inauguracion de Unidades de Prevencion
Integral o Casas de Prevencion Integral en los Estados: Nueva Esparta, Anzoategui,
Guarico, Portuguesa, Delta Amacuro, Amazonas, Apure, Barinas, Carabobo,

Cojedes, Falcon, Lara y Yaracuy; tales como:

e Unidad de Desintoxicacion, que permite el abordaje inicial y contencion
de crisis de los usuarios que lo requieran para ingresar al
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programa de tratamiento.

Unidad de tabaquismo y alcoholismo: Permite abordar el problema del
consumo desmedido de drogas licitas que tanto afectan a la poblacion,
ya que cada dia se hace mas intenso su uso y asi determinar acciones
preventivas y formas novedosas de tratamiento.

Unidad de seguimiento: Hace seguimiento y evaluacion continta de
las formas de tratamiento y de los pacientes en los diferentes Centros
de Atencion de la Fundacion.

Casas de Prevencion Integral: Es una unidad arquitectonica para el
funcionamiento de los Centros de la Fundacion. Se espera integrar
todas las modalidades de atencion de la Fundacion José Félix Ribas en
Unidades de: Desintoxicacion, Prevencion Integral, Ambulatorio,
Hospital Dia y Comunidad Terapéutica. (FUNDARIBAS, 2009).
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[ll. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA.

La Organizacion de las Naciones Unidas para la Educacion, la Ciencia y la
Cultura (UNESCO, 1998) establecié en la Conferencia Mundial sobre Educacion
Superior en el afio 1998 la urgencia de reorientar la educacion superior hacia el
logro de objetivos como la pertinencia, equidad, elevacion de la calidad de la
ensefianza, asi como ajustarse al impacto de las nuevas tecnologias del

conocimiento y la informacion.

La UNESCO (1998) plantea ademéas que la formacion profesional debe
adecuarse a las necesidades sociales, mejorar la docencia y calidad de los
programas integrando los conocimientos teoéricos con los practicos de alto nivel, de
tal manera que se logre superar el predominio cognoscitivo de las disciplinas y se
impulse la adquisicién de conocimientos practicos, competencias y aptitudes para la
comunicacion, el andlisis critico, la reflexion y el trabajo en equipo. Un arduo trabajo

se tiene que hacer para alcanzar dichas metas.

En concordancia con este pedimento de la UNESCO, en la presente
investigacién se persigue conocer el desempefio laboral del (la) Psicélogo (a) y la
concordancia, por un lado, con los requerimientos organizacionales y, por el otro,

con la formacion académica que se imparte a nivel universitario.

Para dar respuesta a este gran reto, muchas empresas han optado por la
aplicar un perfil del cargo a desarrollar dentro de la organizacion, como una
alternativa para impulsar y garantizar el cumplimiento de tareas siguiendo el

cumplimiento de funciones establecidas en un Manual de Cargos.

En lineas generales, los (las) psicologos (as), deben procurar lograr una
adecuada adaptacion al quehacer propio del d&mbito para el cual fueron formados
con el fin de obtener un desempefio 6ptimo y eficaz.
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Ante esta situacion y tomando en consideracion que, la poblacion de
pacientes demanda, cada dia, una mejor calidad de atencion profesional, esta
investigacioén pretende conocer ¢ Cual es el desempefio laboral del psicélogo en el
Centro Especializado de Prevencion y Atencién Integral (CEPAI) “Dr. Vicente Salias”,
perteneciente a la Fundacion José Félix Ribas, ubicado en la Torre Bandagro, piso
13 del Distrito Capital?.

3.1 Justificacién del Problema.

El presente trabajo de investigacion responde a una inquietud que surge de la
observacion de escasas investigaciones en nuestro pais del quehacer profesional
del (la) psicologo (a) en organizaciones del sector publico y privado, en materia de
prevencion, tratamiento y seguimiento, especificamente en centros de atencion de

drogodependencia.

Esta investigacion intenta describir el desempefio laboral del (la) psicélogo (a)
de acuerdo a lo exigido por los empleadores; y ello debido, al gran auge de estos
profesionales con conocimiento especifico en las menciones, para las cuales fueron
formados; tales como: clinica, escolar, asesoramiento psicologico e industrial y su

praxis en los distintos escenarios organizacionales publicos y privados.

En este sentido, este estudio presentard el desempefo laboral de estos
profesionales, quienes fundamentados en distintos enfoques terapéuticos buscan

modificar patrones de comportamientos inadaptados en corto tiempo.

Se plantea describir en un ambiente natural el desempefio laboral del
psicologo para determinar la metodologia de accion utilizada en el Centro
Especializado de Prevencion y Atencion Integral (CEPAI). El resultado de esta

investigacion permitira conocer la actual labor del (la) psicologo (a) en una
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institucion correspondiente al sector publico.

El estudio fue factible de realizar porque se contd con el recurso institucional
para la accesibilidad al Centro de la referida Fundacion, asi como del recurso

financiero y del capital humano necesario para alcanzar los objetivos previstos.

3.2-Objetivos.

3.2.1 Objetivo General:
- Describir el desempefio laboral del Psicdlogo en el Centro Especializado de
Prevencion y Atencion Integral (CEPAI) “Dr. Vicente Salias” de la Fundacion

José Félix Ribas, con sede en la ciudad de Caracas.

3.2.2 Objetivos Especificos:
1°.- Generar un instrumento que permita evaluar el desempefio laboral de los

(as) psicologo (as) del CEPAI.

2°. Identificar el enfoque terapéutico y las técnicas de intervencion manejadas

por los (las) Psicélogos (as) y aplicadas a nivel ambulatorio en el CEPAI.

3°. Examinar el perfil laboral exigido para el cargo de Psicologo (a) de la
Fundacién José Félix Ribas.

4°, Determinar si el grado de formacién académica del (la) Psicologo (a) tiene

correspondencia con el cargo laboral que ocupa en la Fundacién José Félix
Ribas.
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IV. MARCO METODOLOGICO Y RESULTADOS.

La investigacion se llevd a cabo en tres Fases 0 momentos importantes; a

saber:

Tabla 2. Etapas y Obijetivos de la investigacion.

Etapas

Objetivos

Etapa | : Construccion del instrumento.

Buscar y seleccionar los items y/o reactivos
relacionados con la evaluacion del
desempefio laboral ,habilidad, competencia
laboral y formacion académica

Etapa Il: Validacion del contenido.

Seleccionar a los (as) expertos (as) a fin de
presentarles el Protocolo de Correccion del
Instrumento para conocer la claridad,
redaccion, precision, pertinencia vy
suficiencia de los items.

Etapa Ill: Evaluacion del Desempefio Laboral.

Aplicar el instrumento a los participantes
adscritos al CEPAI.

4.1. Etapal. Construccioén de los Instrumentos.

Objetivo:

Buscar y seleccionar los items y/o reactivos relacionados con la evaluacién

del desempefio laboral ,habilidad, competencia laboral y formacién académica.

Participantes:

La Construccion de los Instrumentos se inicié con entrevista realizada el 12 de

abril del 2011 a la Lic.Virginia Rosales, psicéloga clinica, quien propuso la busqueda

inmediata de un instrumento de evaluacion del desempefio y competencias a nivel

laboral para proceder a la elaboracion de los items y/o reactivos del instrumento.
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Materiales:

Instrumentos elaborados por Gonzalez y Lopez (2008), Gestiopolis (2009) y Parra
(2003).

Procedimiento:

Se seleccionaron todos aquellos items pertinentes con el desempefio laboral
y de habilidades desarrolladas por Gonzalez y Lépez (2008), ademas de los
reactivos vinculados con competencia laboral manejado por Gestiopolis (2009) y los
de formacion académica planteados por Parra (2003), items que fueron

seleccionados por ser afines con el objeto de estudio.
Resultado:
Se elaboro el instrumento con las siguientes secciones:

= Seccion 1: Desempefio laboral conformado por once (11) items

. Seccién 2: Habilidad: Iniciativa / participacion, comprendido por
once (11) items de contenido.

= Seccién 3: Competencia laboral, alcanzando doce (12) items y,

= Seccion 4: Formacion académica, con doce (12) items.

En tal sentido, el instrumento inicial qued6 conformado por cuatro secciones y

cuarenta (46) items o reactivos.
La primera version del instrumento contemplo cuatro (4) secciones dirigidas,

a los (as) psicélogos (as) del CEPAI. Estas secciones quedaron constituidas como

se observa en las siguientes tablas.
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Tabla 3. Reactivos de la Seccién 1. Desempefio Laboral.

ITEMS

1-

¢, Usted previene dificultades?

¢, Usted comunica las posibles consecuencias de un evento?

¢, Usted propone soluciones?

¢, Usted resuelve dificultades por si s6lo?

¢ Usted sigue una secuencia de tareas por si sélo?

¢ Usted cumple la rutina diaria sin que se le recuerde?

¢, Usted da explicaciones sobre algo que lo requiere antes de que se le pregunte por ello?

¢, Usted realiza preguntas cuando no comprende?

O-

¢, Usted realiza preguntas sobre algo que pudiera suceder?

10- ¢ Usted es capaz de comunicar la consecuencia de una accion?

11- ¢, Usted establece relaciones de causa — efecto?

Con relacion a los items de la Seccion 2, correspondiente a Habilidad:

Iniciativa/Participacion, la bateria quedé conformada como se observa en la tabla 4.

Tabla 4. Reactivos de Seccién N° 2. Habilidad: Iniciativa/ Participacion.

ITEMS
1- ¢ Usted es espontaneo?
2- ¢ Usted toma la iniciativa en actividades y/o tareas?
3- ¢ Usted muestra interés por las tareas asignadas?
4- ¢ Usted patrticipa en las actividades propuestas?
5- ¢ Usted realiza preguntas sobre las actividades por realizar?
6- ¢ Usted participa en cada uno de los momentos de la jornada diaria?
7- ¢ Usted se involucra espontdneamente en las actividades?
8- ¢ Usted se muestra atento durante las actividades?
9- ¢ Usted elige materiales espontaneamente?

10- ¢, Usted participa en las actividades grupales?

11- ¢, Usted participa en las actividades individuales?

Ahora bien, los items de la Seccidon 3, estuvieron conformados como se

detalla en la tabla 5.
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Tabla 5. items de la Seccion 3. Competencia Laboral.

ITEMS

1- ¢ Usted Las funciones que realiza corresponden al cargo asignado por la institucion?

2- ¢ Usted Se desempefa con idoneidad en su puesto de trabajo?

3- ¢ Usted Considera que hay debilidad en el trabajo que realiza?

4- ¢ Usted Considera que su trabajo cubre las necesidades del servicio?

5- ¢ Usted considera que la experiencia es importante para el cargo que desempefia en la institucion?

6- ¢Usted tiene capacidad para manejar equipos (computadora) e instrumentos (test) en el
desempefio de sus funciones?

7- ¢ Usted realiza informes Técnicos como el resultado de su trabajo?

8- ¢ Usted estd capacitado profesionalmente para atender individuos con drogodependencia?

9- ¢ Usted posee conocimiento y destrezas para brindar asistencia individual, familiar y comunal con
calidad?

10- ¢ Su trabajo es supervisado por un psicologo?

11- ¢ Usted encuentra alguna caracteristica negativa en el psicélogo?

12- ¢ Usted esta conforme con el ambiente laboral donde desempefia sus funciones profesionales?

En lo que respecta a la Seccién cuatro del instrumento, denominada
Formacion Académica los reactivos fueron los que se detallan en la tabla 6.

Tabla 6. items de la Seccién 4. Formacion Académica.

ITEMS

1- ¢ Cree usted que existe un déficit en su formacién académica?

2- ¢ Considera usted que su formacion académica es completa?

3- ¢ Su formacién académica es a nivel de pre-grado?

4- ¢ Su formacién académica cubre nivel de post- grado?

5- ¢ Considera usted que quehacer profesional esta cbnsono con su formacién académica?

6- ¢Considera usted que su formacion académica esta vinculada con la Clinica
Conductual?

7- ¢ Considera usted que su formacion académica esta vinculada con la Clinica Dinamica?

8- ¢Considera usted que su formacion académica esta vinculada con Asesoramiento
Psicolégico?

9- ¢ Considera usted que su formacion académica esta vinculada con Psicologia Escolar?

10- ¢Considera usted gue su formacion académica esta vinculada con Psicologia Social?

11- ¢ Considera usted que su formacion académica esta vinculada con Psicologia Integral?

12- ¢;Considera usted que su formacion académica estd vinculada con Psicologia?
Industrial?

Por otra parte, se diseiid un segundo instrumento de evaluacion destinado
para la supervisora del grupo de psicélogos (as) que laboran en el CEPAI, el cual
comprende; por una parte, el Instructivo de solicitud al experto (a) de la validacién
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del instrumento para la supervisora (anexo 10) y por la otra del Formato para ser
evaluado por el (Ia) experto (a) referente a la identificacion del supervisor del CEPAI
(anexo 11). Ademas del instrumento que comprende las secciones (anexo 12) que

se detallan a continuacion:

Seccion 1. Desempefio laboral conformado por seis (6) items

. Seccion 2: Habilidad: Iniciativa / participacién, comprendido por
siete (7) items de contenido.

Seccion 3: Competencia laboral, alcanzando trece (13) items'y,

Seccion 4: Formacion académica, con nueve (9) items.

Con relacién al instrumento disefiado para la supervisora del CEPAI los
reactivos fueron los que se detallan en las tablas 7, 8, 9 y 10 que se describen a

continuacion.

Tabla 7. items de la seccién 1.Desempefio Laboral en el instrumento de evaluacion
para la supervisora del CEPAI.

items

1-¢, El psicélogo (a) comunica al supervisor (a) las dificultades que ocurrieren en su
desempefio laboral?

2- ¢, El psicologo (a) notifica al supervisor (a) las posibles consecuencias de un evento
relevante en el &rea de su desempefio?.

3- ¢ El psic6logo (a) propone soluciones?.

4- ¢ El psicblogo (a) expone las dificultades por si solo (a) sin recurrir a la opiniébn de  otros?

5. ¢ El psicélogo (a) sigue una secuencia de tareas por si solo (a)?

6..¢, El psicélogo (a) efectla preguntas a sus jefes (as) y/o compafieros (as)sobre algo que
pudiera suceder?

Por su parte la habilidad “iniciativa / participacion quedé constituida como se
muestra en la tabla 8.
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Tabla 8. items de la seccion 2.Habilidad: Iniciativa/ Participacion en el instrumento
de evaluacion para la supervisora del CEPAI.

items

1. ¢ El psicélogo (a) toma la iniciativa en actividades y/o tareas?.

2 .¢El psicélogo (a) muestra interés por las tareas asignadas?.

3.¢, El psicélogo (a) participa en las actividades propuestas?.

4.¢, El psicélogo (a) realiza preguntas pertinentes sobre actividades por realizar?.

5 ¢. El psicologo (a) se muestra atento (a) durante la realizacion de las actividades?.

7. ¢ El psicélogo (a) participa en actividades grupales relacionadas con el trabajo
profesional?.

De igual manera los items que conforman la seccién de competencia laboral
se indican en la tabla 9.

Tabla 9. items de la seccion 3. Competencia Laboral en el instrumento de
evaluacion para la supervisora del CEPAL.

items

1. ¢ Las funciones que realiza el psicélogo (a) se corresponden con el cargo asignado por la
institucion?.

2. ¢ Usted considera que hay debilidades en el trabajo que realiza el psicélogo (a)?.

3. ¢ Considera que el trabajo que efectla el psicologo (a) cubre las necesidades del servicio?.

4. ¢Considera usted, que la experiencia laboral es importante para el cargo que desempefia el
psicologo (a) en la institucién?

5. ¢ Usted cree que el psicélogo (a) tiene facilidad para manejar equipos tecnolégicos en el
desempefio de sus funciones?..

6- Usted piensa que el psicdélogo (a) tiene habilidad para aplicar instrumentos de evaluacion
psicologica?

7. ¢Usted considera que el psicologo(a) realiza Informes Técnicos que resumen las actividades
propias de su trabajo?

8.¢ Usted considera que el psicélogo esta formado profesionalmente para atender individuos con
drogodependencia?

9. ¢ Piensa usted que el psicélogo (a) posee conocimientos y destrezas para brindar una adecuada
asistencia individual, familiar y grupal?

10. ¢ Usted considera que el trabajo realizado por el psicélogo (a) debe ser supervisado por un
psicoélogo (a) con experiencia y formacién acreditada?

11 ¢ Usted considera que algunas actividades del psicélogo (a) pueden ser efectuadas por un
estudiante del Ultimo semestre y/o afio de la carrera?

12.¢ Usted considera que el psicélogo (a) deberia realizar preguntas a su supervisor cuando las
instrucciones no son claras?.

13¢. Usted considera que el psicélogo (a) cumple las instrucciones sefialadas por su jefe (a) y/o
supervisor (a)?.
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A continuacion se muestra en la tabla 10 los items que conformaron la
seccién Formacion Académica.

Tabla 10. items de la seccién 4.Formacion Académica en el instrumento de
evaluacion para la supervisora del CEPAL.

items

1.¢ Considera usted que existen debilidades en la formacion académica del psicélogo (a)?.

2. ¢ Considera usted gue la formacién académica del psicélogo (a) es integral?.

3. ¢ Considera usted que la formacion académica del psicologo (a) deberia ser solamente a nivel

de pregrado?.

4. ¢ Considera usted que la formacién académica del psicélogo (a) deberia ser con postgrado?.

5.¢,Considera usted que el quehacer profesional del psicologo (a) esta cénsono con su formacién

académica?.

6. ¢Considera usted que la formaciébn académica del psicologo (a) esta vinculada con la
Clinica?.

7. ¢Considera usted que la formacién académica del psicélogo (a) estd vinculada con la
Psicodindmica?.

8. ¢Considera usted que la formaciéon académica del psicologo (a) esta vinculada con el
Asesoramiento y Orientacion Psicoldgica?.

9. ¢Considera usted que la formacion académica del psicologo (a) esta vinculada con la
Psicologia Educativa?.

10.¢,Considera usted que la formacion académica del psicélogo (a) esta vinculada con la
Psicologia Integral?.

11.;Considera usted que la formacién académica del psicélogo (a) estd vinculada con la

Psicologia Industrial u Organizacional.

4.2.- Etapa II: Validez de contenido.

Objetivo:

Seleccionar a los (as) expertos (as) a fin de presentarles el Protocolo de Correccion
del Instrumento para conocer la claridad, redaccion, precision, pertinencia y

suficiencia de los items del instrumento.

Participantes:

En esta Etapa se contd con la colaboracion de cinco participantes
desempeiiando el rol de expertos (as); cuatro de ellos (as), docentes, adscritos (as)
a la Escuela de Psicologia de la Facultad de Humanidades y Educacién de la
Universidad Central de Venezuela (UCV) y un egresado de la mencién de
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Psicologia Clinica de la UCV, trabajador de Empresas Polar, con sede en Caracas.

Los (as) expertos (as) que brindaron su valiosa participacion a esta

investigacion se detallan en la siguiente tabla 11.

Tabla 11. Tabla de expertos (as) entrevistados durante la construccion del

instrumento.
Afos de
Nombrey Especialidad Cargo experiencia
Apellidos profesional
Psicologia Educativay | Docente y jefa de la céatedra
Magister en Psicologia | Psicologia  Evolutiva y  del 29
1 del Desarrollo Departamento de Psicologia | (egresada
Educativa UCV en 1982)
Psicologia Educativa y | Docente y jefa del Departamento 26
5 Magister en Psicologia | Sustantivo. UCV (egresada
del Desarrollo. en 1985)
Psicélogo Clinico y | Docente. UCV 45
3 Organizacional. P.h.D (egresado
en Clinica en 1966)
Organizacional.
Psicéloga Clinica. 28
4 Magister en Estudios | Docente — Investigadora de la| (egresada
de conductas | UCV en 1983)
complejas, desarrollo
infantil 'y, evaluacion
de programas.
5 Psicélogo Clinico. Psicélogo del Departamento de 3
Recursos Humanos de | (egresado
Empresas Polar. en 2008)

Fuente: Informacién suministrada en el Instrumento de Identificacién de los (as) expertos (as).
Elaboracion propia.

A este grupo de profesionales se les hizo entrega de los siguientes

materiales.
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Materiales.

- Comunicacién dirigida a cada experto (a) donde se realiza un resumen

explicativo de los objetivos del trabajo destinado a los expertos (ver anexo 3).
- Formato para recabar informacion sobre la formacion académica y
profesional de los (as) expertos (as) (ver anexo 4), respecto a:
v" Nombre y apellido.

Profesion.

Afo de egresado.

Universidad o institucion.

Especialidad.

Otra (s) especialidad (es)

Cargo en la institucion.

SR N N N N N

Afos de experiencia.
v Sitio (s) donde trabaja.
- Instructivo para responder el Protocolo de Correccién (anexo 5).
- Protocolo de correccion para la validacion del instrumento (anexo 6), en el
cual, se explora la opinion de los (as) expertos (as) referente a:
v' Desempefio Laboral.
v Habilidad (iniciativa/participacion.
v' Competencia Laboral.
v" Formacién Académica.
- Instructivo de solicitud al experto (a) de la validacion de la Escala de
Respuesta (anexo 7).
- Formato para ser evaluado por el (Ia) experto (a) referente a la identificacion
académica y laboral del profesional entrevistado (a) (anexo 8).
- Instrumentos modificados para medir el desempefio laboral del psicologo (a)
en el CEPAI y conocer la evaluacidon de la supervisora, siguiendo las

observaciones de los (as) expertos (as) (anexo 9).
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Procedimiento:

Se establecié como tiempo prudencial de espera dos semanas consecutivas
para la devolucion del material con las observaciones de cada evaluador (a).
Agotado este periodo, la investigadora procedio a retirar el paquete de materiales,
no sin antes, realizar una breve entrevista a cada experto (a) para explorar y conocer

sobre la opinién emitida en el protocolo de correccion.

Resultados:

En el andlisis de los resultados obtenidos de la evaluacién de los (las)
expertos (as) se proceso la informacion, jerarquizando, primeramente, los acuerdos

entre los evaluadores siguiendo lo establecido en el Protocolo de Correccion.

Con relacién a esta etapa, la modalidad consistié en extraer y registrar del
Protocolo de Correccion todos los acuerdos obtenidos de las evaluaciones
realizadas por los (las) expertos (as) y agruparlos siguiendo los criterios de: claridad,
precision, pertinencia, suficiencia, y, adecuacion de la escala de respuesta de los
items preestablecidos. Posteriormente, se establecié como indice de confiabilidad la
frecuencia (nUmero de veces en que se repite un dato) y la proporcién (nimero de
veces que se presenta ese dato respecto al total de datos). Una vez definido estos
acuerdos, se procedio al andlisis de los reactivos con menor frecuencia; llegandose

a modificar algunos items y, eliminando a otros.

De esta manera, el procedimiento facilité la contabilizacion proporcional de los
acuerdos y desacuerdos expresados por los (las) expertos (las). Para visualizar esta
situacion, en lo sucesivo de esta investigacion, se presentaran las proporciones de
acuerdos procesados en las Tablas de Resultados del Analisis de las Respuestas y
Sugerencias dadas por los (las) expertos (as) en las tablas originales (ver tablas 49
hasta 57). Asimismo, se presentaran las diferentes
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secciones que conforman los instrumentos (dirigidos a los (las) psicélogos (as) y a

la supervisora inmediata del CEPAI), siguiendo el mismo orden en que fueron

mostrados (Seccion 1. Desempefio Laboral, Seccion 2. Habilidad:

iniciativa/

Participacion, Seccion 3. Competencia Laboral y Seccion 4. Formacion Académica).

Seccion 1. Desempefio Laboral

A continuacion se muestra en las siguientes tablas la proporcién de los

acuerdos entre los (as) expertos (as) obtenido en el instrumento dirigido a los

psicologos (as) del CEPAI, para las siguientes preguntas relativas al Desempefio

Laboral: ¢Los items estan redactados en forma clara y precisa? y ¢Son pertinentes

para la seccion?

Tabla 12 Seccion 1. Desempefio Laboral. 1.1.;Los items estan redactados en

forma clara y precisa?

ITEMS FRECUENCIA | PROPORCION

1- ¢ Usted previene dificultades? 3 3/5
2- ¢ Usted comunica las posibles consecuencias de un evento? 5 5/5
3- ¢ Usted propone soluciones? 5 5/5
4- ¢ Usted resuelve dificultades por si s6lo? 3 3/5
5- ¢ Usted sigue una secuencia de tareas por si solo? 4 4/5
6- ¢ Usted cumple la rutina diaria sin que se le recuerde? 4 4/5
7- ¢ Usted da explicaciones sobre algo que lo requiere antes de 4 4/5

gue se le pregunte por ello?
8- ¢ Usted realiza preguntas cuando no comprende? 4 4/5
9- ¢ Usted realiza preguntas sobre algo que pudiera suceder? 3 3/5
10- ¢, Usted es capaz de comunicar la consecuencia de una 4 4/5

accion?.
11- ;Usted establece relaciones de causa — efecto? 4 4/5

Tomando en cuenta que la proporcién de acuerdos reflejado en la tabla 12

alcanza una frecuencia de 4 como valor con mayor frecuencia de aceptacion; puede

observarse que de un total de 11 items, tres de ellos fueron reelaborados.
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Por otra parte, se puede apreciar que dos items alcanzaron la aprobacion

total de los expertos (as) lo cual denota que los items son claros y precisos en su

redaccion.

Tabla 13. 1.2. ¢ Son pertinentes para la seccion?.

ITEMS FRECUENCIA | PROPORCION

1- ¢ Usted previene dificultades? 5 5/5
2- ¢ Usted comunica las posibles consecuencias de un evento? 5 5/5
3- ¢ Usted propone soluciones? 4 4/5
4- ¢ Usted resuelve dificultades por si s6lo? 4 4/5
5- ¢ Usted sigue una secuencia de tareas por si s6lo? 4 4/5
6- ¢ Usted cumple la rutina diaria sin que se le recuerde? 4 4/5
7- ¢ Usted da explicaciones sobre algo que lo requiere antes de 4 4/5

gue se le pregunte por ello?
8- ¢ Usted realiza preguntas cuando no comprende? 4 4/5
9- ¢ Usted realiza preguntas sobre algo que pudiera suceder? 4 4/5
10- ¢ Usted es capaz de comunicar la consecuencia de una 3 3/5

accion?.
11- ;Usted establece relaciones de causa — efecto? 3 3/5

Se observa en la tabla 13 que la aceptacion entre expertos (as) va de un

maximo (5 items) a un minimo (3 items), lo cual denota que a excepcion de los items

10 y 11 que fueron reelaborados por sugerencia de los (as) evaluadores (as), el

resto fue pertinente para la seccion.

Tabla 14. 1.3. ¢ Los items son suficientes?

Respuesta Suficiente | Insuficiente | Excesivo | ¢Qué item | ;Qué items
agregaria? eliminaria?
4 5 7
Proporcion
de Si 4 1 1 1
Acuerdos
entre
expertos
(as)
No 1 4 4 4
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Tomando en cuenta las observaciones de los (as) expertos (as) en la tabla
14, se puede observar que 4 de los expertos (as) consideran que los items son
suficientes y solamente uno de ellos sefial6 que se deberian eliminar los items 4, 5,
6 y 7. Sin embargo, la proporcion de acuerdo no fue lo suficientemente significativo
para eliminar items al instrumento, ya que van del 1 a 5 por lo que la sugerencia fue

poco relevante.

Tabla 15. 1.4. ¢La seccion es pertinente para el instrumento?.Proporcion de
Acuerdos entre los expertos (as).

Respuesta ¢Laseccidn es pertinente para el instrumento?
Proporcién de
Acuerdos entre | Si 5
los expertos
(as)
No 0

El resultado de la tabla 15 denota que todos los (as) expertos (as) consideran

que la seccidén es pertinente para el instrumento.

Seccidn 2. Habilidad: iniciativa/ Participacién
Otro elemento importante a considerar es el relacionado con la seccion de
Habilidades, la cual se detallan en las Tablas 16, 17, 18 y 19 los porcentajes de

acuerdos establecidos entre los (as) expertos (as), respecto a las siguientes

interrogantes:
v ¢ Los items estan redactados en forma clara y precisa?
v ¢, Son pertinentes para la seccién?
v ¢, Son suficientes los items para la seccion?
v ¢ La seccidn es pertinente para el instrumento?
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Tabla 16. 2.1. ¢Los items estan redactados en forma clara y precisa?

Porcentaje de Acuerdos.

ITEMS FRECUENCIA | PROPORCION
1- ¢ Usted es espontaneo? 3 3/5
2- ¢ Usted toma la iniciativa en actividades y/o tareas? 5 5/5
3- ¢ Usted muestra interés por las tareas asignadas? 5 5/5
4- ¢ Usted participa en las actividades propuestas? 5 5/5
5- ¢ Usted realiza preguntas sobre las actividades por realizar? 5 5/5
6- ¢ Usted participa en cada uno de los momentos de la jornada 3 3/5
diaria?
7- ¢ Usted se involucra espontdneamente en las actividades? 5 5/5
8- ¢ Usted se muestra atento durante las actividades? 5 5/5
9- ¢ Usted elige materiales espontdneamente? 4 4/5
10- ¢, Usted participa en las actividades grupales? 4 4/5
11- ¢ Usted participa en las actividades individuales? 3 3/5

Tomando en cuenta que la proporcion minima de acuerdos entre los (as)

expertos (as) es 3 se observa en la tabla 16 que los resultados obtenidos en el

andlisis fue casi en su totalidad entre 4 y 5 de aprobacion por los (as) evaluadores

(as), a excepcién de tres que laborados. El resto de los reactivos fueron

considerados como claros y precisos en su redaccion.

Tabla 17. 2.2. ¢ Los items son pertinentes con la seccion? Porcentaje de Acuerdos.

ITEMS FRECUENCIA | PROPORCION
1- ¢ Usted es espontaneo? 1 1/5
2- ¢ Usted toma la iniciativa en actividades y/o tareas? 4 4/5
3- ¢ Usted muestra interés por las tareas asignadas? 4 4/5
4- ¢ Usted patrticipa en las actividades propuestas? 4 4/5
5- ¢ Usted realiza preguntas sobre las actividades por realizar? 4 4/5
6- ¢ Usted patrticipa en cada uno de los momentos de la jornada 3 3/5
diaria?
7- ¢ Usted se involucra espontdneamente en las actividades? 4 4/5
8- ¢ Usted se muestra atento durante las actividades? 4 4/5
9- ¢ Usted elige materiales espontaneamente? 3 3/5
10- ¢, Usted participa en las actividades grupales? 3 3/5
11- ¢ Usted participa en las actividades individuales? 2 2/5
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La tabla 17 materializa la existencia de seis items con 4 expertos (as) que
consideran la pertinencia con la seccion, razén por la cual; quedaron debilitados los
desacuerdos presentes en los items 1, 6, 9, 10 y 11 del instrumento, cuyo proporcion

oscilo entre 2y 3, respectivamente.

Tabla 18. 2.3. ¢Son suficientes los items para la seccion? Proporcion de Acuerdos
entre los (as) expertos(as).

¢Qué items
Respuesta Suficiente Insuficiente Excesivo | ¢Qué item | eliminaria?
agregaria?
1 9
11
Proporcion Relacionados
de Si 4 con laj|g 1 1
Acuerdos participacion.
entre  los yelN"12
as)
expertos
(as)
No 1 4 4 4

Considerando los resultados obtenidos en la tabla 18 cabe sefialar que, 4
de los (as) expertos (as) denotaron que los items eran suficientes con la seccion; a
excepcion de uno (a) que destacé que se deberian eliminar los items 1, 9 y 11,

respectivamente y aumentar el nUmero de reactivos.

Tabla 19. 2.4.;La seccion es pertinente para el instrumento?.Proporcién de
Acuerdos entre los (as) expertos (as).

Respuesta ¢Laseccién es pertinente para el instrumento?
Proporcién de | Si 5
Acuerdos

No 0

La tabla 19 describe que todos los (as) expertos (as) estan de acuerdo con los
items presentados en el instrumento; lo cual se traduce en que la bateria es
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pertinente con la seccion.

Seccion 3. Competencia Laboral.

Para el andlisis de esta seccién se mostraran en las Tablas 20, 21, 22 y 23 los
porcentajes de acuerdos entre los (as) expertos (as) vinculados con las
interrogantes:

v ¢Los items estan redactados en forma clara y precisa?

v’ ¢Son pertinentes para la seccion?.

v ¢Son suficientes los items para la seccion?.

v ¢La seccion es pertinente para el instrumento?.

Tabla 20. 3.1 ¢Los items estdn redactados en forma clara y precisa?
Proporcion de Acuerdos entre los (as) expertos (as).

ITEMS FRECUENCIA | PROPORCION

1- ¢Usted realiza las funciones que corresponden al cargo 5 5/5
asignado por la instituciéon?

2- ¢ Usted se desempeiia con idoneidad en su puesto de 4 4/5
trabajo?

3- ¢ Usted considera que hay debilidad en el trabajo que 4 4/5
realiza?

4- Usted considera que su trabajo cubre las necesidades del 3 3/5
servicio?

5- ¢Usted considera que la experiencia es importante para el 4 4/5
cargo que desempefia en la institucién?

6- ¢Usted tiene capacidad para manejar equipos 1 1/5

(computadora) e instrumentos (test) en el desempefio de
sus funciones?

7- ¢ Usted realiza informes técnicos como el resultado de su 4 4/5
trabajo?

8- ¢ Usted esta capacitado profesionalmente para atender 4 4/5
individuos con drogodependencia?

9- ¢ Usted posee conocimiento y destrezas para brindar 3 3/5
asistencia individual, familiar y comunal con calidad?

10- ¢, Su trabajo es supervisado por un psicélogo? 3 3/5

11- ¢ Usted encuentra alguna caracteristica negativa en el 4 4/5
psicélogo?

12-¢ Usted esta conforme con el ambiente laboral donde 5 5/5
desempeiia sus funciones profesionales?

13-¢ Usted posee conocimientos y destrezas para brindar 4 4/5
asistencia individual, familiar y comunal con calidad?

14- ¢ Su trabajo es supervisado por un psicélogo? 4 4/5
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Tomando en consideracion el analisis de los resultados presentados en la

tabla 20 es de destacar que de 14 items, 10 fueron aprobados por los (as) expertos

(as) al considerar que, los items previstos en esta seccion estan redactados en

forma clara y precisa. Situacion contraria al item 6 que fue rechazado por uno (a) de

los expertos (as) y los items 4, 9 y 10 que fueron reelaborados.

Tabla 21. 3.2. ¢Los items son pertinentes con la secciéon? Proporcion de Acuerdos
entre los (as) expertos (as) .

ITEMS FRECUENCIA | PROPORCION

1- ¢Usted realiza las funciones que corresponden al cargo 5 5/5
asignado por la institucion?

2- ¢ Usted se desempefia con idoneidad en su puesto de 4 4/5
trabajo?

3- ¢ Usted considera que hay debilidad en el trabajo que 4 4/5
realiza?

4- Usted considera que su trabajo cubre las necesidades del 3 3/5
servicio?

5- ¢Usted considera que la experiencia es importante para el 4 4/5
cargo que desempefia en la institucion?

6- ¢Usted tiene capacidad para manejar equipos 2 2/5
(computadora) e instrumentos (test) en el desempefio de
sus funciones?

7- ¢ Usted realiza informes técnicos como el resultado de su 4 4/5
trabajo?

8- ¢ Usted esta capacitado profesionalmente para atender 4 4/5
individuos con drogodependencia?

9- ¢ Usted posee conocimiento y destrezas para brindar 3 3/5
asistencia individual, familiar y comunal con calidad?

10- ¢, Su trabajo es supervisado por un psicélogo? 3 3/5

11- ¢ Usted encuentra alguna caracteristica negativa en el 1 1/5
psic6logo?

12-¢ Usted esta conforme con el ambiente laboral donde 5 5/5
desempenfa sus funciones profesionales?

13-¢ Usted posee conocimientos y destrezas para brindar 4 4/5
asistencia individual, familiar y comunal con calidad?

14- ¢ Su trabajo es supervisado por un psicélogo? 4 4/5

En la tabla 21 se puede apreciar que, los items del lal 9 alcanzaron una

aprobacion significativa por parte de los (as) expertos (as), razén por la cual fueron
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considerados como pertinentes. Situacion contraria al item 11 que no fue
aprobado por los (as) evaluadores (as) como pertinente con la seccion; alcanzando

una sola aprobacion.

Tabla 22. 3.3. ¢Los items son suficientes para el instrumento?
Proporcion de Acuerdos entre los (as) expertos (as).

¢Qué items
Respuesta Suficiente | Insuficiente Excesivo | ¢Qué item | eliminaria?
agregaria?
11 12
Proporcion de | Si 4 Relacionado 2 1
Acuerdos entre los con .
(as) expertos (as) competencia
No 1 3 4

Como puede observarse en la tabla 22, cuatro expertos (as) consideraron
que los items son suficientes para el instrumento; salvo uno (a) de ellos (as), quien
sefial6 que deberia incorporarse un item (relacionado con competencias) y eliminar
el reactivo 11. En cuanto a éste Ultimo criterio no se observaron cifras que implicara
la omision de alguno de los items en esta seccion, ya que la proporcion de acuerdos
para eliminarlos van de 3 al 5 no alcanzando el criterio minimo. Estas opiniones
fueron consideradas por la investigadora al momento de la elaboracién del nuevo

instrumento.

Tabla 23. 3.4. ¢(La seccion es pertinente con el instrumento? Proporcion de
Acuerdos entre los (as) expertos (as).

Respuesta ¢sLaseccién es pertinente para el instrumento?
Proporcién
de Acuerdos | Si 5

No 0

En la tabla 23 se observa que todos los (as) expertos (as) afirman que la

seccion es pertinente con el instrumento.
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Seccion 4. Formacion Académica.

El escenario para el andlisis de esta seccion se puede visualizar en las Tablas

24, 25, 26 y 27 donde los porcentajes de acuerdos entre los (as) expertos (as)

estuvieron vinculados bajo el matiz de las siguientes interrogantes:

¢ Son pertinentes para la seccion?

¢, Son suficientes los items para la seccion?

S X X

¢Los items estan redactados en forma clara y precisa?

¢La seccidn es pertinente para el instrumento?

Tabla 24. 4.1 ¢(Los items estan redactados en forma clara y precisa?
Porcentaje de Acuerdos.

ITEMS FRECUENCIA | PROPORCION

1- ¢Cree usted que existe un déficit en su formacion 3 3/5
académica?

2- ¢Considera usted que su formacién académica es 4 4/5
completa?

3- ¢ Su formacion académica es a nivel de pre-grado? 4 4/5

4- ¢Su formacion académica cubre nivel de post- 4 4/5
grado?

5- ¢Considera usted que quehacer profesional esta 4 4/5
consono con su formacion académica?

6- ¢ Considera usted que su formacion académica esta 4 4/5
vinculada con la Clinica Conductual?

7- ¢Considera usted que su formacion académica esta 3 3/5
vinculada con la Clinica Dindmica?

8- ¢Considera usted que su formacién académica esta 3 3/5
vinculada con Asesoramiento Psicologico?

9- ¢Considera usted que su formacién académica esta 3 3/5
vinculada con Psicologia Escolar?

10-¢ Considera usted que su formacion académica esta 4 4/5
vinculada con Psicologia Social?

11-¢;Considera usted que su formacion académica esta 4 4/5
vinculada con Psicologia Integral?

12- ¢ Considera usted que su formacion académica esta 3 3/5

vinculada con Psicologia Industrial?

Siguiendo los resultados obtenidos en la tabla 24 se tiene que, de acuerdo a

la opinidbn emitida por los (as) expertos (as), siete items (de un grupo de doce) son

considerados como claros y precisos en su redaccion; especificamente los items 2,
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3,4,5, 6,10,y 11; mientras que tres expertos (as) sugirieron modificar la redaccion

de alguno de ellos: tales como los reactivos 1, 7, 8, 9y 12, respectivamente.

Tabla 25. 4.2.¢Los items son pertinentes para la secciéon? Proporcion de Acuerdos
entre los (as) expertas (as).

ITEMS

10 11 12

Proporcién
de
Acuerdos Sl
entre los
(as)
expertos
(as)

NO

Tomando en consideracion lo descrito en la tabla 25 se aprecia que cuatro de

los participantes consultados (as) consideraron los items como pertinentes en la

seccién. Sélo uno de ellos, opind lo contario; motivo por el cual los items no fueron

eliminado del instrumento.

Tabla 26. 4.3.¢,Son suficientes los items para la seccién? Proporcion de Acuerdos
entre los (as) expertos (as).

. i ¢Que ftems

Respuesta Suficiente | Insuficiente | Excesivo ¢Qué item | eliminarfa?

agregarias?

11

Proporcién
de Si 4 1
Acuerdos

¢;De cual

No 1 Universidad o) 4
Instituto egres6?
¢ Tiene mencién?

De acuerdo a lo planteado en la tabla 26 se observa que cuatro de los (as)

expertos (as) consultados (as) consideran que los items incluidos en la seccién son
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suficientes. No obstante, solo uno (a) sefialo que se debia agregar un reactivo y
eliminar el items 11. Es de resaltar que, la mayoria de los (as) consultados (as)
sefalaron que no se debia eliminar ningun reactivo presentado; sino sélo modificar

algunos de los ellos.

Tabla 27. 4.4. ¢ La seccion es pertinente para el instrumento?.
de Acuerdos entre los expertos (as).

Proporcion

Respuesta ¢cLaseccion es pertinente para el instrumento?
Porcentaje de | Si 5
Acuerdos

No 0

De acuerdo lo sefialado en la tabla 27 se puede apreciar que, hubo un
trascendental acuerdo entre los (as) expertos (as) con respecto a la pertinencia de
la seccién del instrumento, logrando alcanzar la aprobacion de todos (as) ellos (as)

por consenso.

Es de resaltar que, el instrumento modificado, siguiendo las observaciones

realizada por los (as) expertos (as) se muestra en el anexo 9.

En sintesis se tiene que, siguiendo los acuerdos de los (as) expertos (as) el
instrumento sufri6 una leve modificacibn en su contenido, ya que, los items
contemplados alcanzaron la siguiente proporcién que se presenta a continuacién en
la tabla 28.

Tabla 28. Valor proporcional de acuerdos de expertos relacionado con los items.

Preguntas

1. ¢Considera que el
item esta redactado en
forma clara y precisa?

2. ¢El item es
pertinente con la
seccion?

3- ¢Considera que son
suficientes los items
en la seccion?

4- ;La seccion es
pertinente para el
instrumento?

Proporcién de | SI
acuerdos

4

4

4

5

NO
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Tomando en cuenta la proporcidon que arrojan los acuerdos de los (as)
expertos descritos (as) en la tabla 28 se tiene que, se mantiene el criterio minimo (3
de 5) establecido de los items del instrumento.

Es importante resaltar que, en atencion a la sugerencia realizada por uno de
los expertos Dr. Jesus Rodriguez y, validado por el resto de los evaluadores (as)
participantes, se cred una nueva sesion de consulta contentiva de cuatro preguntas
abiertas (anexo 9), las cuales fueron efectuadas a los psicologos (as) del CEPAI
durante una entrevista, donde, éstas, fueron efectuadas en el mismo orden a todos

los entrevistados. Dichas preguntas se detallan a continuacion:

1- ¢Considera usted que la formacion que recibié a nivel de Pre- Grado es
consona con las actividades que realiza en el cargo actual?

2- ¢Qué considera usted que deberia proveer la institucion para mejorar su
formacion profesional?

3- ¢Considera usted que las actividades que desarrolla corresponde con las
aspiraciones profesionales que se ha planteado?

4- ¢Qué Técnicas de Intervencion Terapéutica emplea en su desempefio
profesional?.

Ahora bien, en lo respecta a los resultados del analisis de las respuestas y
sugerencias expresadas por los (as) expertos (as) en el instrumento de evaluacién
para la supervisora del CEPAI; primero, se contabilizaron las coincidencias
(acuerdos) en las evaluaciones del grupo de expertos (as) (ver anexo 13-tabla 10)
siguiendo lo contemplado en el protocolo de correccién:

v' ¢Los items estan redactados en forma clara y precisa?
v ¢Los items son pertinentes con la seccion?
v’ ¢ Son suficientes los items para la seccion?
v’ ¢La seccion es pertinente para el instrumento?
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En esta parte se continio con el mismo indice de confiabilidad de acuerdos
entre expertos (as) planteado con antelacién; notandose que los items del
instrumento que obtuvieron un indice de acuerdo inferior al establecido (3) serian

modificados o eliminados.

A continuacion se presentan los resultados finales de las proporciones de
acuerdos de las tablas originales (ver anexo 13) correspondientes a la evaluacion de

la supervisora del CEPAI al grupo de psicologos, adscritos a esa dependencia.

Seccién 1. Desempefio Laboral.

En las tablas 29 y 30 se muestran las proporciones de acuerdos entre los (as)
expertos (as) para las siguientes preguntas relativas al Desempefio Laboral:
¢Los items estan redactados en forma clara y precisa? y ¢ Los items son

pertinentes con la seccién?.

Tabla 29. Seccién 1. Desempefio Laboral. 1.1 ¢ Los items estan redactados en
forma clara y precisa?.

ITEMS FRECUENCIA | PROPORCION

1-¢, El psicélogo (a) comunica al supervisor (a) las dificultades

3 3/5

gue ocurrieren en su desempefio laboral?

2- ¢ El psicologo (a) notifica al supervisor (a) las posibles 5 5/5
consecuencias de un evento relevante en el area de su
desempenfio?.

3- ¢ El psicologo (a) propone soluciones?. 5 5/5

4- ¢ El psicélogo (a) expone las dificultades por si solo (a) sin 5 5/5
recurrir a la opinién de otros?

5- ¢, El psicélogo (a) sigue una secuencia de tareas por si solo 3 3/5
(@)?

6 -¢ El psicologo (a) efectia preguntas a sus jefes (as) y/o 5 5/5

compafieros (as)sobre algo que pudiera suceder?

Tomando en cuenta que la proporcion minima de acuerdo es 3 puede
observarse en la tabla 29 que los items 2,3,4, y 6 alcanzaron una total aprobacién a
diferencia de los reactivos 1 y 5 que fueron aprobados por tres expertos (as)
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Gnicamente; no siendo suficiente este valor porcentual para eliminarlos. En tal
sentido, se considera que los items del instrumento son claros y precisos en su

redaccion.

Tabla 30. 1.2. ;Los items son pertinentes con la seccion?

ITEMS FRECUENCIA | PROPORCION

5 5/5
1-¢, El psicélogo (a) comunica al supervisor (a) las dificultades
gue ocurrieren en su desempefio laboral?

2- ¢ El psicologo (a) notifica al supervisor (a) las posibles 5 5/5
consecuencias de un evento relevante en el area de su
desempeno?.

3- ¢ El psicologo (a) propone soluciones?. 5 5/5

4- ¢ El psicélogo (a) expone las dificultades por si solo (a) sin 5 5/5
recurrir a la opinién de  otros?

5- ¢ El psicélogo (a) sigue una secuencia de tareas por si solo 5 5/5
(a)?

6 -¢ El psicologo (a) efectia preguntas a sus jefes (as) y/o 55 5/5

compafieros (as)sobre algo que pudiera suceder?

La tabla 30 denota que los (as) expertos (as) consideran que existe todos los

items son pertinentes con la seccion.

Seccién 2. Habilidad: Iniciativa/ Participacion.

En las tablas 31 y 32 se muestran las proporciones de acuerdos entre los (as)
expertos (as) para las siguientes preguntas relativas a la Habilidad: Iniciativa/
Participacion: ¢ Los items estan redactados en forma clara y precisa? y ¢, Los items

son pertinentes con la seccién?.
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Tabla 31.Seccion 2. Habilidad: Iniciativa/ Participacion. 2.1. ¢Los items estan

redactados en forma clara y precisa?

ITEMS FRECUENCIA | PROPORCION
5 5/5
1-¢, El psicélogo (a) comunica al supervisor (a) las dificultades
gue ocurrieren en su desempefio laboral?
2- ¢ El psicologo (a) notifica al supervisor (a) las posibles 5 5/5
consecuencias de un evento relevante en el &rea de su
desempeno?.
3- ¢ El psicologo (a) propone soluciones?. 5/5
4- ¢ El psicdlogo (a) expone las dificultades por si solo (a) sin 5 5/5
recurrir a la opinién de otros?
5. ¢ El psicélogo (a) sigue una secuencia de tareas por si solo 5 5/5
(@)?
6..¢, El psicélogo (a) efectia preguntas a sus jefes (as) y/o 5 5/5

compafieros (as)sobre algo que pudiera suceder?

La descripcion de la tabla 31denota que todos los (as) expertos (as) sefialaron

gue los items estan acordes con la seccion.

Tabla 32. 2.2. ¢ Los items son pertinentes con la seccion?

ITEMS FRECUENCIA | PROPORCION
5 5/5
1. ¢ El psic6logo (a) toma la iniciativa en actividades y/o tareas?.
2 .¢El psicélogo (a) muestra interés por las tareas asignadas?. 5 5/5
3.¢, El psicélogo (a) participa en las actividades propuestas?. 5/5
4.¢ El psicologo (a) realiza preguntas pertinentes sobre 5 5/5
actividades por realizar?.
5 ¢. El psicélogo (a) se muestra atento (a) durante la realizacion 5 5/5
de las actividades?.
6 ¢. El psicélogo (a) se muestra atento (a) durante la realizacion 5 5/5
de las actividades?.
7. ¢, El psicélogo (a) participa en actividades grupales 5 5/5

relacionadas con el trabajo profesional?.

Se observa en la tabla 32 que los expertos consideran que los items se

corresponden con la seccién.

95




Seccion 3. Competencia Laboral.

En la tabla 33 se muestra la proporcién de acuerdos entre los (as) expertos

(as) para las siguientes preguntas relativas a la Habilidad: Iniciativa/ Participacion:

¢Los items estan redactados en forma clara y precisa? y ¢ Los

pertinentes con la seccién?.

items son

Tabla 33. Seccién 3. Competencia Laboral. 3.1. ¢Los items estan redactados en

forma clara y precisa?

ITEMS FRECUENCIA | PROPORCION
1- ¢ Las funciones que realiza el psicélogo (a) se corresponden 5 5/5
con el cargo asignhado por la institucién?.
2- ¢Usted considera que hay debilidades en el trabajo que 5 5/5
realiza el psicélogo (a)?.
3- ¢ Considera que el trabajo que efectla el psicélogo (a) cubre 5 5/5
las necesidades del servicio?.
5- ¢Considera usted, que la experiencia laboral es 5 5/5
importante para el cargo que desempefia el psicélogo (a)
en la institucion?
5. ¢Usted cree que el psicologo (a) tiene facilidad para manejar 5 5/5
equipos tecnoldgicos en el desempefio de sus funciones?..
6- Usted piensa que el psicélogo (a) tiene habilidad para aplicar 5 5/5
instrumentos de evaluacion psicolégica?
7. ¢Usted considera que el psicologo(a) realiza Informes 5 5/5
Técnicos que resumen las actividades propias de su trabajo?
8.¢,Usted considera que el psicdlogo esta formado 5 5/5
profesionalmente para atender individuos con
drogodependencia?
9. ¢ Piensa usted que el psicologo (a) posee conocimientos y 5 5/5
destrezas para brindar una adecuada asistencia individual,
familiar y grupal?
10. ¢ Usted considera que el trabajo realizado por el psicélogo (a) 5 5/5
debe ser supervisado por un psicélogo (a) con experiencia 'y
formacion acreditada?
11 ¢ Usted considera que algunas actividades del psicélogo (a) 5 5/5
pueden ser efectuadas por un estudiante del dltimo
semestre y/o afo de la carrera?
12.¢ Usted considera que el psicélogo (a) deberia realizar 5 5/5
preguntas a su supervisor cuando las instrucciones no son
claras?.
13¢. Usted considera que el psicélogo (a) cumple las 5 5/5

instrucciones sefialadas por su jefe (a) y/o supervisor (a)?.
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Siguiendo lo expresado por los (as) expertos (as) en la tabla 33 se tiene que

todos los items son considerados acordes con la seccion.

Seccion 4. Formacion Académica.

En las tablas 34 y 35 se muestran las proporciones de acuerdos entre los (as)
expertos (as) para las siguientes preguntas relativas a la Habilidad: Iniciativa/
Participacion: ¢Los items estan redactados en forma clara y precisa?, ¢Los items
son pertinentes con la seccion?, ¢Son suficientes los items para la seccion? y ¢La

seccion es pertinente para el instrumento?

Tabla 34. Seccién 4. Formacion Académica.4.1.;Los items estan redactados en
forma clara y precisa? Proporcion de Acuerdos entre los (as) expertos (as).

ITEMS 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11

Proporcion Sl 5 5 3 3 5 5 5 5 5 3 5
de Acuerdo
entre los
(as)
Expertos
(as)

NO 0 0 2 2 0 0 0 0 0 2 0

Tomando en cuenta la tabla 34 se tiene que la opinion de los (as) expertos
(as) sobre las proporciones de acuerdo se tiene que hubo una variaciéon proporcional
en la totalidad de los items del instrumento; notandose que los reactivos 1, 2, 5, 6, 7,
8, 9 y 11 alcanzaron la totalidad de su aprobacion en la claridad y precision de la
redaccion. Situacion contraria con los items 3, 4 y 10 donde tres de los (as) expertos
(as) participantes los calificaron con poca claridad. No obstante, esta Ultima

validacion no obtuvo el suficiente valor proporcional para eliminarlos.
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Tabla 35. 4.2. ;Los items son pertinentes con la seccion?

ITEMS FRECUENCIA | PROPORCION
1- ¢Las funciones que realiza el psicélogo (a) se corresponden 5 5/5
con el cargo asignado por la institucion?.
2- ¢ Usted considera que hay debilidades en el trabajo que 5 5/5
realiza el psicélogo (a)?.
3- ¢ Considera que el trabajo que efectua el psicologo (a) cubre 5 5/5
las necesidades del servicio?.
1- ¢Considera usted, que la experiencia laboral es 5 5/5
importante para el cargo que desempefia el psicologo (a)
en la institucién?
5. ¢Usted cree que el psicologo (a) tiene facilidad para manejar 5 5/5
equipos tecnoldgicos en el desempefio de sus funciones?..
6- Usted piensa que el psicélogo (a) tiene habilidad para aplicar 5 5/5
instrumentos de evaluacién psicolégica?
7. ¢Usted considera que el psicologo(a) realiza Informes 5 5/5
Técnicos que resumen las actividades propias de su trabajo?
8.¢,Usted considera que el psicélogo esta formado 5 5/5
profesionalmente para atender individuos con
drogodependencia?
9. ¢ Piensa usted que el psicélogo (a) posee conocimientos y 5 5/5
destrezas para brindar una adecuada asistencia individual,
familiar y grupal?
10. ¢ Usted considera que el trabajo realizado por el psicélogo (a) 5 5/5
debe ser supervisado por un psicélogo (a) con experiencia y
formacion acreditada?
11 ¢Usted considera que algunas actividades del psicélogo (a) 5 5/5
pueden ser efectuadas por un estudiante del Ultimo
semestre y/o afio de la carrera?
12.¢, Usted considera que el psicélogo (a) deberia realizar 5 5/5
preguntas a su supervisor cuando las instrucciones no son
claras?.
13¢,. Usted considera que el psicologo (a) cumple las 5 5/5

instrucciones sefialadas por su jefe (a) y/o supervisor (a)?.

Se observa en la tabla 35 que hay un total acuerdo entre los (as) expertos

(as) en cuanto consideran que todos los items son pertinentes con la seccion.

Cabe destacar que, siguiendo los acuerdos de los (as) expertos (as) el

instrumento sufrio una leve modificacion en su contenido, ya que, los items

contemplados alcanzaron el valor que se presenta a continuacion en la tabla 36.
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Tabla 36. Valor porcentual de acuerdos de expertos relacionado con los items del
instrumento para la supervisora inmediata.

1.;.Considera que el | 2.¢El item es | 3- ¢;Considera | 4- ¢La secci6n es
Preguntas ¢ > . .
item esta redactado pertinente con la | que son | pertinente para el
en forma clara y seccion? suficientes los | instrumento?
precisa? items en la
seccion?
Proporcién Sl 5 5 5 5
de Acuerdos
entre los (as)
expertos (as)
NO 0 0 0 0

Tomando en cuenta las proporciones obtenidas de los acuerdos de los (as)
expertos (as) descritos en la tabla 36 se tiene que pocos items fueron modificados.

En el anexo 10 se muestra el instrumento modificado, de acuerdo a las
observaciones hechas por los (as) expertos (as) que participaron en la validacion de

dicho instrumento.

4.3. Etapa lll: Evaluar el Desempefio Laboral del psicélogo (a) adscrito al
CEPAI.

Objetivo:

Aplicar el instrumento a los participantes adscritos al Centro Ambulatoria

Especializado de Prevenciéon y Atencién Integral (CEPAL).

La investigacion se desarrollé en el Centro Especializado de Prevencion y
Atencion Integral (CEPAI) “Dr. Vicente Salias” de la Fundacion José Félix Ribas
(FUNDARIBAS) ubicado en la Parroquia Altagracia, esquina de Jesuitas, Torre

Bandagro, piso 13, con sede en Caracas.

Este Centro esta destinado a suministrar tratamiento especializado, por
consulta externa, a pacientes (con problemas asociados a la drogadiccion) y a su
grupo familiar, asi como realizar evaluacién diagnéstica y referencia de casos a
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otros institutos pertenecientes a FUNDARIBAS. Todo ello, con el fin de reducir y

desaparecer la adiccibn tomando en consideracion

econdmicos desencadenantes del flagelo.

Participantes:

los agentes sociales y

Para esta investigacion se cont6 con la participacién de cuatro psicélogos (as)

y la supervisora; todos pertenecientes al Centro Especializado de Prevencion y

Atencion Integral (CEPAI) “Dr. Vicente Salias”, quienes se describen a continuacion

en la tabla 37:

Tabla 37. Psicélogos (as) y Supervisora entrevistados (as) en el CEPAI.

Participantes

Mencion

Afio de
Egresado

Universidad

Especialidad

Cargo en
la
Institucion

Afios de
experiencia

Lugar donde

labora

Dinamica

2010

ucv

Psicologo i

Fundacion
José. F. Ribas

Dinamica

2001

ucv

Clinica en curso

Psicologo i

Fundacion
José. F. Ribas.

Dinamica

1992

ucv

Psicologo
Clinico

Psicologo i

19

Fundacién
José. Félix
Ribas.

Escuela de
Psicologia-
ucv

Consulta
privada

Clinica

1983

ucv

Dinamica de
grupos

Psicologo
Il

26

Fundacion
José. F. Ribas
Escuela de
Nutricién -
UCV.

Consulta
privada

(Socidloga)
Supervisor
a.

1990

UCAB
USB

Asesoramiento y
Desarrollo
Humano.
Magister en
Psicologia.

Directora
del CEPAI

20 Afos en
cargo de
supervision

FUNDARIBAS,
IUNEP, Walco
Consultores 'y
USR

Fuente: Informacién suministrada en el Instrumento de Identificacién de los (as) Psicologos (as)

y de la supervisora. Elaboracion propia.

Como puede observarse en la tabla 37, tres profesionales adscritos al
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CEPAI, responden al perfil del cargo de Psicologo | y una persona al cargo de
Psicologa Il, con 26 afos de experiencia y con formacion académica en Clinica a
nivel de Pregrado; mientras que el resto de los (las) psicologos (as) estan formados
bajo el matiz del enfoque Dinamico, siendo todos egresados de la Escuela de
Psicologia de la Facultad de Humanidades y Educacion de la Universidad Central de
Venezuela (FHE -UCV).

A continuaciéon se muestra en la tabla 3 los turnos laborales (matutino y

vespertino) donde se desempefian los (as) entrevistados (as).

Tabla 38. Supervisora y Psicologos (as) del Centro Especializado de Prevencion y
Atencion Integral (CEPAI). “Dr. Vicente Salias”.

Categoria N° | Turno Turno Vespertino
Matutino

Supervisora 1 1 1

Psicdlogo | 3 1 2

Psicélogo I 1 - 1

Total entrevistados (as) | 5

Fuente: Elaboracién propia.

Materiales:
- Instrumento aplicado a los (as) psicologos adscritos al CEPAI

- Instrumento aplicado a la supervisora adscrita al CEPAL.

Procedimiento:

La investigadora acudi6 al CEPAI los dias acordados previamente para la
aplicacion del instrumento y la entrevista a los cuatro psicologos (as) y a la
supervisora inmediata del Centro Ambulatorio Especializado de Prevencion y
Atencion Integral (CEPAI), de la Fundacién José Félix Ribas, con sede en el Distrito
Capital. Una vez entrevistados todos los (as) participantes de se procedié a conocer

los resultados arrojados en el instrumento, los cuales se detallan a continuacion.
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Resultados:

Los resultados de esta investigacion comprende las siguientes técnicas de

recoleccién de informacion:

A) Comprende los resultados de la informacion suministrada por los

psicologos (as) del CEPAL.

B) Destaca los resultados de la informacion suministrada por la supervisora de

los psicologos (as) del CEPAL

C) Presenta los Resultados de la informacién suministrada por los psicologos

(as) de las preguntas abiertas.

A continuacién se presentan los resultados obtenidos en los instrumentos

aplicados.

A) Resultados de la informacion suministrada por los psicologos (as) del

CEPAL

Las tablas 39, 40, 41 y 42 muestran las proporciones obtenidas en las

respuestas suministradas por los (as) psicologos (as) del CEPAI (ver tablas 65 hasta

68).

Tabla 39. Resultados del Analisis de las Respuestas afirmativas Suministradas por
los (as) Psicdologos (as) del CEPAI. Seccion 1. Desempefio Laboral.

ITEMS FRECUENCIA | PROPORCION
1- ¢ Usted previene dificultades? 4 4/4
2- ¢ Usted comunica las posibles consecuencias de un evento? 4 5/4
3- ¢ Usted propone soluciones? 4 5/4
4- ¢ Usted resuelve dificultades por si s6lo? 3 3/4
5- ¢ Usted sigue una secuencia de tareas por si s6lo? 3 3/4
6- ¢ Usted cumple la rutina diaria sin que se le recuerde? 4 4/4
7- ¢ Usted da explicaciones sobre algo que lo requiere antes de 4 4/4
gue se le pregunte por ello?
8- ¢ Usted realiza preguntas cuando no comprende? 4 4/4

De acuerdo a las proporciones observados en la tabla 39 cabe sefialar que,
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a diferencia de dos psicélogos, el resto de ellos, tiene la capacidad de prever una

situacibn en un momento determinado, situacibn que permite enriquecer su
desempefio laboral al momento de confrontar un evento inesperado, proponer
soluciones y resolver dificultades no previstos. Solo el uno de ellos no sigue una

secuencia en la realizacion de sus actividades ni resuelve dificultades por si sélo.

Tabla 40. Resultados del Andlisis de las Respuestas afirmativas suministradas por
los Psicologos del CEPAI. Seccion 2. Habilidad: Iniciativa /Participacion.

ITEMS FRECUENCIA | PROPORCION
1- ¢ Usted es espontaneo? 3 3/4
2- ¢ Usted toma la iniciativa en actividades y/o tareas? 3 3/4
3- ¢ Usted muestra interés por las tareas asignadas? 3 3/4
4- ¢ Usted patrticipa en las actividades propuestas? 4 5/4
5- ¢ Usted realiza preguntas sobre las actividades por realizar? 3 3/4
6- ¢ Usted patrticipa en cada uno de los momentos de la jornada 3 3/4
diaria?
7- ¢ Usted se involucra espontdneamente en las actividades? 3 3/4

La tabla 40 denota que 3 profesionales interviene en forma oportuna en las
actividades diarias, muestra interés por las tareas asignadas y tiene iniciativa para
participar en su quehacer profesional. Por otra parte, los 4 psicélogos (as) realizan

preguntas pertinentes sobre las actividades a realizar.
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Tabla 41. Resultados del Analisis de las Respuestas afirmativas suministradas por
los Psicologos del CEPAI. Seccion 3. Competencia Laboral.

ITEMS FRECUENCIA | PROPORCION

1- ¢Usted realiza las funciones que corresponden al cargo 3 3/4
asignado por la institucion?

2- ¢ Usted se desempeiia con idoneidad en su puesto de 0 0/4
trabajo?

3- ¢ Usted considera que hay debilidad en el trabajo que 4 4/4
realiza?

4- Usted considera que su trabajo cubre las necesidades del 4 4/4
servicio?

5- ¢Usted considera que la experiencia es importante para el 4 4/4
cargo gue desempefa en la institucion?

6- ¢Usted tiene capacidad para manejar equipos 4 4/4
(computadora) e instrumentos (test) en el desempefio de
sus funciones?

7- ¢ Usted realiza informes técnicos como el resultado de su 3 3/4
trabajo?

8- ¢ Usted esta capacitado profesionalmente para atender 4 4/4
individuos con drogodependencia?

9- ¢ Usted posee conocimiento y destrezas para brindar 4 4/4
asistencia individual, familiar y comunal con calidad?

10- ¢ Su trabajo es supervisado por un psicélogo? 1 1/4

11-¢ Usted encuentra alguna caracteristica negativa en el 2 2/4
psic6logo?

12-¢ Usted estd conforme con el ambiente laboral donde 4 4/4
desempenia sus funciones profesionales?

13-¢ Usted posee conocimientos y destrezas para brindar 2 2/4
asistencia individual, familiar y comunal con calidad?

14- ¢ Su trabajo es supervisado por un psicélogo? 4 4/4

Tomando en cuenta los resultados arrojados en la tabla 41se tiene que 4

(as) psicologos (as) consideran que cubren con su trabajo las necesidades del

servicio, siendo importante la experiencia laboral previa. Destacan que no presentan

debilidades en su quehacer profesional y con el uso de equipos tecnoldgicos y

aplicando pruebas psicoldgicas desempefian satisfactoriamente sus funciones. Tres

de ellos refieren que sus funciones no se correspondiente con el cargo que ejecutan,

mientras que dos psicologos destacan que algunas actividades pueden ser

ejecutadas por un (a) pasante de los ultimos afios o semestre de la

104




escuela de psicologica. Solo uno sefiala que su trabajo debe ser supervisado por un

(a) psicologo (a).

Tabla 42. Resultados del Analisis de las Respuestas afirmativas suministradas por
los Psicélogos del CEPAI. Seccién 4. Formacion Académica.

ITEMS FRECUENCIA | PROPORCION

1- ¢Cree usted que existe un déficit en su formacion 0 0/4
académica?

2- ¢Considera usted que su formacion académica es 4 4/4
completa?

3- ¢ Su formacion académica es a nivel de pre-grado? 4 4/4

4- ¢Su formacion académica cubre nivel de post- 3 3/4
grado?

5- ¢Considera usted que quehacer profesional esta 4 4/4
consono con su formacion académica?

6- ¢ Considera usted que su formacion académica esta 4 4/4
vinculada con la Clinica Conductual?

7- ¢Considera usted que su formacién académica esta 4 3/4
vinculada con la Clinica Dinamica?

8- ¢Considera usted que su formacién académica esta 2 2/4
vinculada con Asesoramiento Psicologico?

9- ¢Considera usted que su formacién académica esta 1 1/4
vinculada con Psicologia Escolar?

10-¢ Considera usted que su formacion académica esta 2 1/4
vinculada con Psicologia Social?

11-¢;Considera usted que su formacion académica esta 4 4/4

vinculada con Psicologia Integral?

Siguiendo los resultados proporcionales presentados en la tabla 42 se tiene

gue todos los profesionales consideran que la formacion académica de los (as)

psicologos (a) deberia ser solamente a nivel de pregrado; mientras que tres de ellos

(as) opinan que deberia ser con postgrado. Todos consideran que su quehacer

profesional esta consono con su formacién académica, la cual vinculan en su

totalidad con la Clinica, la PsicodinAmica; asi como la Psicologia Industrial y

Organizacional. Cabe destacar que, s6lo un dos de los entrevistados destacaron que

su formacion académica esta relacionada con Asesoramiento y Orientacion
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Psicolégica y una con Psicologia Educativa.

Partiendo de esta informacion se presenta a continuacién la segunda Fase

donde se pudo conocer la evaluacion de la supervisora del grupo de psicélogos del

CEPAI

B) Resultados de la informacion suministrada por la supervisora de los

psicélogos (as) del CEPAI.

La tabla 43 denota los resultados del analisis de las respuestas suministradas

por supervisora inmediata del grupo de psicologos (as), adscritos al CEPAI,

correspondiente a las secciones Desempefio Laboral, Habilidad:

participacion, Competencia Laboral y Formacién Académica.

iniciativa/

Tabla 43. Resultados del Andlisis de las Respuestas suministradas por la
supervisora de los psicologos del CEPAI. Seccion 1. Desempefio Laboral.

ITEMS FRECUENCIA | PROPORCION
4 4/4
1-¢, El psicélogo (a) comunica al supervisor (a) las dificultades
gue ocurrieren en su desempefio laboral?
2- ¢ El psicologo (a) notifica al supervisor (a) las posibles 4 4/4
consecuencias de un evento relevante en el &rea de su
desempeno?.
3- ¢, El psicélogo (a) propone soluciones?. 4 4/4
4- ¢ El psicélogo (a) expone las dificultades por si solo (a) sin 4 4/4
recurrir a la opinién de otros?
5. ¢ El psicélogo (a) sigue una secuencia de tareas por si solo 4 4/4
(@)?
6..¢, El psicélogo (a) efectlia preguntas a sus jefes (as) y/o 4 4/4

comparfieros (as)sobre algo que pudiera suceder?

Las proporciones arrojadas en la tabla 43 describen que para la

supervisora del CEPAI todos (as) los (as) psicélogos (as) mantienen un adecuado

desempeiio laboral.
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Tabla 44. Resultados del Analisis de las Respuestas suministradas por la

supervisora del CEPAI. Seccién 2. Habilidad: Iniciativa /Participacion.

ITEMS FRECUENCIA | PROPORCION
3 3/4
1. ¢ El psico6logo (a) toma la iniciativa en actividades y/o tareas?.
2 .¢El psicélogo (a) muestra interés por las tareas asignadas?. 3 3/4
3.¢, El psicélogo (a) participa en las actividades propuestas?. 3 3/4
4.; El psicélogo (a) realiza preguntas pertinentes sobre 4 4/4
actividades por realizar?.
5 ¢. El psicdlogo (a) se muestra atento (a) durante la realizacion 4 4/4
de las actividades?.
7. ¢ ElI psicologo (a) participa en actividades grupales |4 4/4

relacionadas con el trabajo profesional?.

En la tabla 44 se observa que los profesionales participan en las actividades

asignadas por la supervisora mostrandose atentos en la realizacion de las mismas.

Mientras que solo tres de ellos (as) toma iniciativa y muestra interés por las tareas

realizadas.

107




Tabla 45. Resultados del Anadlisis de las Respuestas suministradas por la

supervisora del CEPAI. Seccioén 3. Competencia Laboral.

ITEMS FRECUENCIA | PROPORCION

1. ¢Las funciones que realiza el psicélogo (a) se corresponden 4 4/4
con el cargo asighado por la institucién?.

2. ¢Usted considera que hay debilidades en el trabajo que 3 3/4
realiza el psicélogo (a)7.

3. ¢ Considera que el trabajo que efectua el psicdlogo (a) cubre 3 3/4
las necesidades del servicio?.

4. ¢Considera usted, que la experiencia laboral es importante 4 4/4
para el cargo que desempefia el psicologo (a) en la
institucion?

5. ¢Usted cree que el psicélogo (a) tiene facilidad para manejar 4 4/4
equipos tecnoldgicos en el desempefio de sus funciones?..

6- Usted piensa que el psicélogo (a) tiene habilidad para aplicar 4 4/4
instrumentos de evaluacion psicolégica?

7. ¢Usted considera que el psicélogo(a) realiza Informes 4 4/4
Técnicos que resumen las actividades propias de su trabajo?

8.¢,Usted considera que el psicologo esta formado 4 4/4
profesionalmente para atender individuos con
drogodependencia?

9. ¢Piensa usted que el psicélogo (a) posee conocimientos y 4 4/4
destrezas para brindar una adecuada asistencia individual,
familiar y grupal?

10. ¢Usted considera que el trabajo realizado por el psicélogo (a) 2 2/4
debe ser supervisado por un psicélogo (a) con experiencia y
formacion acreditada?

11 ¢ Usted considera que algunas actividades del psicélogo (a) 1 1/4
pueden ser efectuadas por un estudiante del Ultimo
semestre y/o afo de la carrera?

12.¢; Usted considera que el psicologo (a) deberia realizar 4 4/4

preguntas a su supervisor cuando las instrucciones no son
claras?.
13¢. Usted considera que el psicélogo (a) cumple las 3 3/4

instrucciones sefialadas por su jefe (a) y/o supervisor (a)?.

Las proporciones presentes en la tabla 45 destacan que, para la supervisora,

algunos(as) psicélogos (as) son competentes con el cargo que ejecutan en la

fundacién y prevalece en ellos la experiencia laboral, la habilidad para manejar

equipos tecnolégicos, aplicacion de instrumentos de evaluacion psicoldgica y

ademés, estan formados profesionalmente para atender

individuos con

drogodependencia. De acuerdo a su opinion, solo tres de ellos (as) presenta

debilidades en la realizacion de las tareas asignadas. Asimismo, considera que los

108




profesionales pueden ser supervisados, a veces, por otro profesional distinto a su

disciplina. Finalmente destaca que algunas actividades pueden ser ejecutadas por

pasantes de los ultimos afios o semestres de la carrera de psicologia.

Tabla 46. Resultados del Analisis de las Respuestas suministradas por la
supervisora del CEPAI. Seccion 4. Formacién Académica.

ITEMS FRECUENCIA | PROPORCION

1.;Considera usted que existen debilidades en la formacién 0 0/4
académica del psicélogo (a)?.

2. ¢Considera usted que la formacién académica del psicélogo 2 2/4
(a) esintegral?.

3. ¢Considera usted que la formacion académica del psicélogo 4 4/4
(a) deberia ser solamente a nivel de pregrado?.

4. ¢Considera usted que la formacion académica del psicélogo 3 3/4
(a) deberia ser con postgrado?.

5.¢Considera usted que el quehacer profesional del psicélogo (a) 4 4/4
esta consono con su formacién académica?.

6. ¢Considera usted que la formacién académica del psicélogo 4 4/4
(a) esta vinculada con la Clinica?.

7. ¢Considera usted que la formacion académica del psicologo 3 3/4
(a) estd vinculada con la Psicodindmica?.

8. ¢Considera usted que la formacién académica del psicélogo 2 2/4
(@) esta vinculada con el Asesoramiento y Orientacion
Psicolégica?.

9. ¢Considera usted que la formacién académica del psicélogo 0 0/4
(a) esta vinculada con la Psicologia Educativa?.

10.¢ Considera usted que la formacion académica del psicélogo 0 0/4

(a) esta vinculada con la Psicologia Integral?.
11.; Considera usted que la formacién académica del psic6logo 0 0/4

(@) estd vinculada con la Psicologia Industrial u
Organizacional.

Siguiendo los resultados obtenidos en la tabla 46 se aprecia que, para la

supervisora no existen debilidades en la formaciébn académica que reciben los

profesionales psicélogos (as) egresados (as) de la Universidad Central de

Venezuela, resaltando que es necesaria su formacién a nivel de pregrado con una

vinculacion directa con el ejercicio profesional en el area de Clinica. Considerando

poco relevante el alcance de estudios en el area de postgrado. Asimismo, destaco
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que tres de los (as) psicologos (as) adscritos al CEPAI realizan su desempefio
laboral con formacion académica con la Psicodinamica y, sélo dos, se destacan en

practicas vinculadas con el Asesoramiento Psicolégico.

C) Resultados de la informacion suministrada por los psicologos (as) de las

preguntas abiertas.

Esta etapa comprende a nivel cualitativo los resultados de las respuestas
obtenidas en junio del 2011, en la cual, se abordaron las cuatro preguntas que se

detallan a continuacion:

1.¢Considera usted que la formacién que recibio a nivel de Pre- Grado es
cénsona con las actividades que realiza en el cargo actual?

2.¢,Qué considera usted que deberia proveer la institucién para mejorar su
formacion profesional?

3.¢Considera usted que las actividades que desarrolla corresponde con las
aspiraciones profesionales que se ha planteado?

4.¢;Qué Técnicas de Intervencion Terapéutica emplea en su desempefio
profesional?.

La tabla 47 presenta todas las respuestas suministradas por el grupo de
profesionales entrevistados (as).
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Tabla 47. Respuestas suministradas por los (as) Psicélogos (as) del CEPAI.

PREGUNTAS.

Psicélogo (a)

1. ¢Considera
ud que la formacién
que recibié a nivel de
pre-grado es consona
con las actividades
que realiza en el cargo
actual?

2. ¢Qué
considera ud que
deberia proveer la
institucién para
mejorar su formacion
profesional?

3. ¢Considera

ud que las
actividades que
desarrolla

corresponden con las
aspiraciones
profesionales que se
ha planteado?

4. ¢Qué Técnicas
de Intervencion
Terapéutica emplea en su
desemperio profesional?

Si, efectivamente vya
que en cuanto a los
conocimientos en los
aspectos clinicos y en
las Terapias
psicolégicas de un
paciente puedo hacer el
manejo adecuado
desde que el paciente
ingresa al institucion, la
intervencién hasta el
egreso del mismo .

Estudios de postgrado
donde capacite  al
psicologo clinico para
su intervencion.

Si, en realidad con la
poca experiencia
laboral que tengo en la
institucién , desde que
realice mis pasantias
he aprendido mucho de
los aspectos clinicos,
psicosociales y terapia
psicologica en
pacientes
farmacodependientes;
es decir, esto es en la
escuela donde se nace
como profesional.

a) Técnicas psico-
educativas,

b)  técnicas
cognitivo conductual ,

c) de apoyo libre,
de interpretacion (corte
psicodinamico),

d) de orientaciény
técnica psocidinamica
grupal.

Considero que se debe
incorporar en el Pensum,
practicas de intervencion
en desensibilizacion
sistematica. También se
debe reforzar aspectos de
farmacologia como una
intervencion. Debe existir
mayor entrenamiento en
cuanto a los Manuales de

Diagnoéstico de las
enfermedades  mentales.
Se deben elaborar

Informen Clinicos; ya que,
en relacién a la elaboracion
de Informes dentro de la
institucion son mas
psicoldgicos que clinicos

No, se requiere para
desempefiar un trabajo
como éste; un
profesional con estudios
de postgrado en clinica.
Discusiones.

Cursos de actualizacién
en los temas que
manejamos.
Discusiones de casos
clinicos, supervisiones

De alguna forma si,
siento agrado por el
trabajo que desempefio
como psicologa. Sin
embargo, las
condiciones o el rumbo
que FUNDARIBAS ha
tomado pareciera
alejarse del trabajo
clinico para convertirse
en algo mas préctico.

Psicoterapia de apoyo,
asesoramiento- psicoterapia
de parejas, abordajes de
familia (psicodinamico).
Dindmicas de  grupos,
contencion, entre otros.




PREGUNTAS.

Psicélogo (a)

1.;,Considera ud
que la formacién que
recibié a nivel de pre-
grado es cénsona con
las actividades que
realiza en el cargo
actual?

2.¢,Qué considera
ud que deberia
proveer la institucion
para mejorar su
formacion
profesional?

3. ¢Considera ud
que las actividades
que desarrolla
corresponden con las
aspiraciones
profesionales que se
ha planteado?

4. ¢Qué Técnicas de
Intervencion Terapéutica
emplea en su desempefio
profesional?

Si, ha sido adecuada
pero para el cargo se
necesita entrenamiento
que es obtenido en la
especializacion de
psicologia clinicay
psicoterapia

Financiar la asistencia a
su egresado
encuentros, cursos y
favorecer y financiar las
investigaciones

No, en la institucion
desde hace dos afios
hay un programa
estipulado que debe
ser cumplido
independientemente de
su efectividad. No hay
posibilidad de crecer

a) Psicoterapia
breve,

b) b)psicoterapia de
apoyo  sustentado en
corrientes psicodindmicas.

Considero que la institucion
se veria beneficiada con
pasantes de psicologia de
todas las corrientes. Cada
terapeuta trabaja de
manera particular con su
grupo de pacientes; salvo
en el caso cuando el
paciente es egresado para
otra modalidad de Ia
institucion de la misma
Fundacién  José  Félix
Ribas.

Si, tomé los elementos
basicos, pero la
competencia proviene
de mi experiencia y
formacién  académica
posterior; asi como la
supervision clinica

Espacios para asistir a
Jornadas y Congresos

Si, en forma parcial, el
resto de mis
aspiraciones las cubro
con otros espacios
laborales como por
ejemplo: consultas
privadas y clases en la
ucv

Técnicas derivadas de mi
formacién en el area
psicodinamica en
intervencion individual; asi
como psicoterapia  de
grupo, también derivada de
la corriente psicodinamica

Es importante destacar que,
es la formacion solida en el
area de la préactica y la
formacién en técnica para
un desempefio adecuado.
Fui formada en Clinica
Conductual, pero se debe
hacer una integracion en lo
que se refiere a las
corrientes  psicologicas al
momento de hacer una
intervencion,

Fuente: Entrevista efectuada a psicologos (as) en el CEPAI en junio del 2011. Elaboracién propia.

La tabla 47 demuestra que para el grupo de psicologos (as) las actividades

que efectian en su quehacer profesional, si bien es cierto que, responden a la
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formacion académica basica; también es importante el entrenamiento especializado
en el manejo de la supervision clinica adquirido a través de un postgrado en el area.
Motivo por cual, esperan de la institucion la promocion y financiacion de cursos de
actualizacion, encuentros y jornadas que les permitan enriquecer su intervencion
terapéutica; dado que en lo inmediato, s6lo se han centrado en aplicar técnicas de
intervencién; tales como: Psico.educativa, Cognitivo — Conductual, Psicoterapia
Breve (de corte psicodinamico), Psicodindmica Grupal, Psicoterapia de apoyo,
Psicoterapia de Pareja, Asesoramiento, Abordajes de familia (con corte

psicodinamico), Dinamicas de Grupo y de Contencion.
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4.4 Variables:

Siguiendo a Kerlinger (1979) las variables manejadas en la presente
investigacion son de atributos; y ello, en virtud de que, se constituyen como las
caracteristicas de los sujetos que no pueden ser modificados ni manipulados porque

existen antes de la presente investigacion.

4.4.1. Variable de estudio:
Desempefio laboral del (la) Psicologo (la) en el Centro de Atencion
Especializado de Prevencion y Atencion Integral (CEPAI) de la Fundacion José Félix

Ribas, ubicado la Torre Bandagro, piso 13. Distrito Capital.

Definicién Conceptual:

“Capacidad de prever una situacion en un momento determinado,
anticipandose asi ante la posibilidad de ocurrencia de un evento” (Gonzalez y Lépez,
2008, p. 43).

Definicién Operacional:
Conducta caracterizada por una serie de habilidades que tributan a la persona
a realizar y desarrollar acciones especificas a nivel individual antes de que ocurra

una determinada situacion (Fonseca, 2000).

La técnica utilizada es la de rango por factores; la cual consiste en ordenar a
cada evaluado en funcion de distintos factores. El resultado final surge de la
sumatoria que tuvo cada evaluado en cada factor. El puntaje sera del 1 al 3; donde 1

comprende el rango inferior, 2 el intermedio, 3 el superior.

4.4.2. Variables Extranas:
4.4.2.1. Variables Controladas:

- El ambiente fisico perteneciente a uno de los espacios fisicos del
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CEPAI donde se aplicé el instrumento y se efectué la entrevista a la
muestra seleccionada, el cual se caracterizd6 por poseer suficiente
iluminacién natural, luz y ventilacién.

- El grupo de psicologos (as) pertenecientes al CEPAI

- La Supervisora del grupo de psicologos (as) pertenecientes al CEPAI.

4.4.2.2. Variables No Controladas:

- Condiciones disposicionales del sujeto, tales como: la edad, sexo,
afos de experiencia laboral, cargo, motivacion y la ansiedad.

- Estrato Social de los sujetos, desconociéndose la procedencia social
de éstos.

4.5 Tipo de Investigacion.

La presente investigacidbn es una aproximacion de tipo descriptiva; ya que
busca identificar el desempefio profesional del (la) psicélogo (a) en un centro de
atencion ambulatoria, donde se brinda asistencia a personas con problemas de
drogodependencia.

Se hace necesario destacar que, basandonos en los criterios expuestos por
Hernandez, Ferndndez y Baptista (2006) ésta es una investigacion de caracter
descriptiva, ya que lo que intenta es detallar las particularidades especificas del
quehacer profesional. Este tipo de investigacidon se caracteriza por ser:

+ Estudios muy pocos investigados y que pueden ser empleados para identificar
una problematica.

« Describen los hechos como son observados.

“ No hay manipulacion de variables, ya que, éstas se observan y se describen

tal como se presentan en su ambiente natural. Su metodologia es
fundamentalmente descriptiva, aunque puede valerse de algunos elementos
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X/

¢+ cuantitativos y cualitativos.

X/

% Es considerada como el primer acercamiento cientifico a un problema. Se
utiliza cuando, éste, aun no ha sido abordado o no ha sido suficientemente
estudiado y las condiciones existentes no son aun determinantes.

% Se efectla cuando se desea describir una realidad, en todos sus componentes
principales.

4.6. Disefio de la Investigacion.

Puede sefalarse que esta investigacion esta bajo un enfoque no experimental,
siendo un disefio de tipo transversal o transeccional porque la recoleccién de la
informacion aqui presente fue tomada en un Unico momento para describir y

analizar su incidencia en un tiempo determinado.

4 .6- Procedimiento.

Este estudio se llevo a cabo en tres (3) Fases o momentos importantes; a
saber:
- Fase I: Construccion del Instrumento.
- Fase ll: Validez de contenido.

- Fase lll: Validacion social.

Fases que se realizaron en ambientes naturales; especificamente, en el
espacio académico de la Escuela de Psicologia de la Universidad Central de
Venezuela (construccion y validacion del contenido) y en el Centro Especializado de
Prevencion y Atencién Integral (CEPAI) “Dr. Vicente Salias” (validacion social) de la
Fundacién José Félix Ribas, con sede en el Distrito Capital. Institucién encargada de
brindar desintoxicacion, por consulta externa, dos veces por semana, a personas
con problemas de adiccion a las drogas. El desarrollo de cada Fase se efectu6 de la

siguiente manera.

116



VI.-DISCUSION DE RESULTADOS.

Desde el punto vista topogréfico de la conducta de los profesionales de la
psicologia, se pudo apreciar, en los resultados obtenidos en el Centro Ambulatorio
Especializado de Prevencion y Atencién Integral (CEPAI) de la Fundacion José Félix
Ribas, ubicada en el Distrito Capital que, el desempefio laboral de los (as)
psicologos (as) de esta institucion se ha centrado en la aplicacion de una
metodologia consona con la formacién académica, la cual de acuerdo a lo planteado
por Sanchez (2003) conceptualiza la operatividad cognitiva e intelectual de lo
aprendido en el area disciplinaria para la cual fueron entrenados. Sin embargo estos
profesionales han acompafado la praxis psicologica con el uso de otras técnicas de
intervencidén terapéuticas manejadas por otras corrientes psicologicas, que les
permitan conocer, siguiendo a Brown (1980), diferentes areas de personalidad del

individuo.

Se aprecia que esta situacion ocurre como consecuencia de los perfiles de
cargos que maneja la Fundacién José Félix Ribas a través de su Direccién de
Recursos Humanos; instancia organizacional que sélo centra su busqueda en la
captacion de psicélogos (as) profesionales egresados (as) de una reconocida
universidad; exigiéndole el cumplimiento de tareas tipicas, de acuerdo al cargo
requerido por la institucion y, desplazando a un segundo plano, el entrenamiento
académico especifico que cada profesional recibe en el ambito universitario para lo
cual, esta capacitado laboralmente, hecho que se evidencia en la descripcion
contemplada el Manual de Cargos prescrito, por la hoy extinta, Oficina Central de
Personal (OCP), especificamente, en las caracteristicas relacionadas con el trabajo

del Psicélogo 1 y II.

Se observa que, de acuerdo a lo descrito en este Manual de Cargos y apoyada
en el sefalamiento de Pefate (1989) no hay una forma unica de evaluacion
terapéutica en psicologia. Por tal motivo, la institucion espera que todos
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los (as) psicélogos (as) evaluen el comportamiento humano, segun sea el caso y el
problema, apoyadndose en enfoques conductistas, humanistas, sociales,
psicoanaliticas, educativas y laborales, es decir se espera que el (Ia) psicélogo (a)
tenga un enfoque ecléptico. Es por ello, que este Manual, a manera ilustrativa,
tipifica las tareas del (la) psicélogo (as) sin discriminar por menciones el quehacer

profesional.

Este escenario trae como consecuencia que los psicélogos egresados de la
Universidad Central de Venezuela, formados en psicologia con mencién en Clinica y
Psicodinamica apliqguen técnicas distintas a su entrenamiento académico para
cumplir con lo exigido en el perfil del cargo que ocupan en la institucién, la cual
espera de ellos, como sefiala Buceta y Bueno (1980) una intervencion y un
tratamiento psicoldgico que permita modificar los elementos del comportamiento que
le generan sufrimiento a los individuos que acuden a consulta externa por presentar
alteraciones fisicas, psiquicas y conductuales producto del consumo de drogas.
Comportamiento profesional que, segun Caballo (1998), deberia estar siempre
centrado en mejorar el modo de vida y las relaciones interpersonales que establece

el paciente con su entorno familiar y social.

En otro orden de ideas, cabe sefialar que el alcance de los resultados
obtenidos permitid conocer de unas de las profesionales entrevistadas la necesidad
de que se incluya en el Pensum de Estudios de la Escuela de Psicologia de la UCV
un mayor entrenamiento en lo referente al Manual de Diagndstico de las
Enfermedades Mentales y elaboracion de Informes Clinicos; por su inexperiencia en
el manejo y uso del mismo. No obstante, se considera que esta peticién deberia ser
revisada nuevamente dado que se parte del principio de que todo profesional
egresado de la Escuela de Psicologia de la Universidad Central de Venezuela posee
conocimientos tedricos- practicos a nivel basico y del ciclo aplicado sobre esta
materia, lo cual lo acredita a todo egresado (a) como apto para intervenir,
eficientemente, en todo lo relacionado con el estudio y comportamiento del ser
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humano, debido que formo parte del entrenamiento académico a nivel basico,
indistintamente de la mencién egresada; como es el caso de la asignatura

psicopatologia .

En relacion con el Desempefio Laboral se debe resaltar que la FUNDARIBAS
exige en los cargos de Psicélogo |y I, como Unico requisito, estar graduado en una
Universidad reconocida con el titulo de Licenciado en Psicologia o el equivalente
(Psicologo). En el caso del psicélogo Il se le pide que tenga cuatro afios de
experiencia progresiva en trabajos profesionales, es decir mas dos afos de servicio
como Psicélogo |. Se observa que ninguno de los dos cargos especifica una pre
especializacién académica para ser ejercido.

Por otra parte, se vislumbra en los resultados que, el perfil del cargo exigido por
la FUNDARIBAS no discrimina por pre- especializacion (Clinica, Dinamica,
Educativa, Asesoramiento y Orientacién Psicolégica, Industrial o Social) las
funciones del cargo de los (as) Psicologo (as), lo cual se traduce en el cumplimiento

general de lo esperado en el cargo.

Es claro y puede destacarse que, el interés del Estado es incluir a estos (as)
ciudadanos (as), en el tiempo inmediato, en el proceso educativo y/o productivo de
la economia del pais; motivo por el cual, los (las) Psicologos (as) del CEPAI abordan
diferentes aspectos relacionados con la problematica del consumo de drogas
aplicando la técnica de la entrevista clinica a nivel individual, grupal y familiar,
intervencidon terapéutica que se enlaza con lo que sefala Casalta (1982) al
considerar que en todo proceso clinico estan presentes situaciones de aprendizaje
cuando se exploran y comprenden las causas que desencadenan el problema de

adiccion en los individuos y su influencia directa con el otro.

Por otra parte, puede apreciarse que estos profesionales poseen, siguiendo la
clasificacion del Modelo Tunning (Beneitone, P.; Esquetine, C.; Gonzalez, J.,
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Marty, M.; Siufi, G. & Wagenaar, R, 2007) algunas competencias de tipo genéricas y
especificas. Observandose en los resultados obtenidos en el momento de
efectuadas las entrevistas una posible falta de otras competencias genéricas
importantes relacionadas con el quehacer profesional donde la planificacion,
organizacioén, investigacion, creatividad, la formulacion de proyectos, el trabajo en
equipo y el compromiso ético, entre otras, forma parte de lo esperado en su
desempefio laboral de acuerdo a lo descrito en el articulo 2 de la Ley del Ejercicio
Profesional del Psicologo (1978); el cual destaca, textualmente, entre otros aspectos
que:’se capacita al psicélogo para la elaboracion de programas que favorezcan el

desarrollo personal, educativo y social del hombre”(p 2).

Es de destacar que, para el momento en que se recabd la informacién para la
investigacion, es posible que haya estado presente una presunta falta del trabajo en
equipo entre los profesionales. De ser asi, deja abierta toda condicién del
compromiso de calidad en el servicio asistencial que brindan estos (as) psicélogos
(as), por lo que la responsabilidad social y la obligacién de incluir a los (las)

pacientes en el proceso productivo y/o educativo del pais se aprecié vagamente.

Del resultado de la entrevista realizada se conocié que, el grupo de
psicologos (as) se reune solamente cuando hay que referir a un paciente (cuando el
caso lo amerita) a otro Centro de atenciéon, como por ejemplo a una Comunidad
Terapéutica. De acuerdo a esta informacion cabria sefialar que, si se mantiene esta
situacién el desempefio laboral de los (las) psicélogos (as) del CEPAI, podria
caracterizarse por ser una labor profesional individualizada. Lo cual podria traer
como consecuencia ausencia de actividades comunes en pro de la rehabilitacion de

los pacientes, que acuden al servicio en busca de atencion.

Tomando en consideracion la linea de mando jerarquica en toda organizacion
se tiene que, en el CEPAI se corre el riesgo de que no exista una estrecha
vinculacion entre la persona que ocupa el cargo de Psicélogo Il, con 27
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afios de experiencia, sus colegas Psicologos (as) I, con una experiencia menor de 7
afos y la direccion del Centro, situacion que, podria lesionar a la organizacion por la
falta de participacion de los involucrados en actividades de enriquecimiento interno y

externo.

Se parte del principio que, los (as) psicélogos (as) han intentado poner de
manifiesto su interés por querer ser competentes en el cargo que desempefian en la
institucion, valiéndose como sefiala Woodruffe (1993) de sus caracteristicas
personales para efectuar la tarea o el trabajo en el CEPAI. Sin embargo, pareciera
que las actividades ejecutadas no han sido del toda exitosas por la falta de
entrenamiento tedrico- practico en el uso de otras técnicas distintas a la formacion
académica recibida; aunado a la carencia de un trabajo coordinado y programado

entre los (las) psicélogos (as).

Por todo lo antes descrito pareciera que, por la topografia conductual emitida
por los (las) psicélogos (as), podria correrse el riesgo de que no existiera
membrecia, cohesion, ni liderazgo en el grupo. Este hecho posiblemente podria
traer como consecuencia un modelamiento de conductas inadecuadas;
instaurandose tal y como lo sefiala Bandura (1986) un aprendizaje social, donde
subyace un aprendizaje vicario, observacional y cognitivo producto del ambiente
laboral caracterizado por la falta de un trabajo coordinado, comportamiento laboral
que siguiendo a Bandura (1986) podria facilitar la creaciéon de lo que él ha
denominado como un Determinismo Reciproco con la creacion de un circulo vicioso,
donde el mundo (CEPAI) y el comportamiento de una persona (psicologos) se

causan mutuamente.

Igualmente cabe destacar que para el momento en que se obtuvieron los resultados
de esta investigacion no se pudo tener conocimiento de otras competencias
especificas enmarcadas, basicamente, en el desarrollo de las areas propias de cada
profesién o disciplina, de acuerdo a la clasificacion manejada por
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el Modelo Tunning (Beneitone, P.; Esquetine, C.; Gonzalez, J., Marty, M.; Siufi, G. &
Wagenaar, R, 2007); en este caso las relacionadas con las menciones: Clinica y
Dindmica que exigen a los (las) psicélogos (as) del CEPAI, poner de relieve el
conocimiento tedrico - practico de la formacion profesional para la cual fueron

entrenados académicamente y no otros.

El llamado esta centrado en evitar la improvisacion en la atencién terapéutica
porque podria traer consecuencias nefastas en la salud mental y conductual del
paciente, ya que siguiendo a Baron (2000), las terapias cognitivas parten del
supuesto basico de que las personas no son simples receptores de los estimulos
ambientales, sino que construyen activamente su "realidad” y que la cognicion es
mediadora entre los estimulos y las respuestas (cognitivas, emotivas o
conductuales), motivo por demas preocupante si el profesional no posee el

conocimiento suficiente para aplicar este tipo de terapia.

Otro hecho importante que permitié conocerse, a través de las entrevistas,
fue la existencia de psicélogos (as) formados en la mencion Clinica con actuacion
terapéutica de técnicas tratadas en la mencién Dindmica; campo de aplicacion para
lo cual no fueron entrenados académicamente. Por tal motivo, cabria preguntarse
¢por qué en estos profesionales existe un menor empleo y capacitacion de técnicas
cognitivo - conductual durante su ejercicio profesional con los paciente, pese a la
formacion técnica recibida en el area de la Clinica?; si, de acuerdo a lo sefialado por
Martoreli (1996), la Terapia psicodindmica atiende aquellos desordenes psicoldgicos
surgidos de conflictos internos con los impulsos reprimidos y se apoya en la técnica
Asociacion Libre (Leplanche, 1987), ameritando el paciente un tratamiento a
mediano y largo plazo. Situacion contraria, con la Terapia Conductual, donde
siguiendo lo descrito por Pefiate (1984), en menor tiempo se modifican los patrones
inadecuados de conducta; aplicando para ello, técnicas de desensibilizacion
sistematica y reprogramacion cognitiva, entre otras. Los (as) Psicélogos (as) Clinicos
(as) estan entrenados en técnicas para modificar
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conductas de una manera efectiva y, en tiempo record (a corto plazo), establecer
cambios de habitos comportamentales en el individuo. Mientras que la Psicologia
Dinamica emplea procedimientos que cual implican mayor tiempo de cambio en el

individuo.

En otro orden de ideas y, de acuerdo a los resultados obtenidos, se tiene que
los (las) psicélogos (as) consideran que la FUNDARIBAS carece, en la actualidad,
de una politica permanente de capacitacion y desarrollo profesional en pro de la
actualizacion del desempefio laboral de ellos, aunado a la falta de disposicion de
estos profesionales por formar parte de este programa y asistir a entrenamientos de
formacién en horarios distintos a su ejercicio de trabajo dentro de la institucion,
hecho que trae como consecuencia, que cada profesional emprenda, por voluntad
propia, una formacion académica especializada en areas de su interés sin vincularla
con el alcance de los objetivos de la institucion. No obstante, es importante tener
presente lo planteado por Link (1999, c.p Dunett, 1972), quien destaca que la falta
de Adiestramiento y Desarrollo Personal resta niveles de productividad a toda
organizacién, debido a que esto es basico para asegurar la ejecucion eficiente en un
trabajo, comprende la ensefianza y el entrenamiento a los empleados en las

destrezas o requerimientos exigidos por el puesto.
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VII. CONCLUSIONES.

Sobre la base de los hallazgos obtenidos se puede concluir que:

> La delimitacion de las actividades propias de cada mencion, a través del
ejercicio profesional, ha generado en algunos psicélogos (as) una incesante
bldsqueda y aplicacion de técnicas indistintamente del entrenamiento tedrico-practico
gue posea sobre éstas, en respuesta a las necesidades de la organizaciéon o

institucion para la cual el (Ia) psicélogo (a) presta sus servicios.

> El desempefio laboral de los (as) psicologos (as) del CEPAI se ha
caracterizado por ser un modelo de la psicologia de la salud (Morris, 2007) y de no
presuponer una orientacién o enfoque especifico, razon por la cual, se conocié que,
indistintamente de la mencidon para la que académicamente fueron entrenados,
algunos de ellos con orientacion Dinamica, aplican técnicas de Modificacion de
Conducta a los pacientes, apoyandose en la Terapia Cognitivo - Conductual, con el
propésito de redisefnar en cada individuo la funcionalidad de su conducta en pro del
bienestar individual, familiar y colectivo, por demas deteriorado por la conducta
adictiva asumida por éste. Con esta técnica, los (as) terapeutas intentan atender
todos los pensamientos negativos que saltan a la accion y refuerzan conductas

inadecuadas latentes durante el proceso reeducativo y de rehabilitacion.

> Los (as) psicologos (as) con formacion académica en Clinica han centrado su
quehacer profesional apoyandose en el empleo de técnicas manejadas por la
psicodinamica; tales como: asociacion libre, técnicas psico- educativa, terapia breve

y dinamica de grupo; pocas veces en terapias de corte cognitivo-conductual.

> La persona que recurre a un profesional de la salud mental en busca de
ayuda psicologica no se halla inmerso en la diversidad de enfoques existentes en el
campo de la psicologia y lo Unico que desea es que el (la) terapeuta la ayude a
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resolver los problemas de una manera rapida y con una terapia eficaz.
Lamentablemente, algunos psicélogos parecieran no darse cuenta de este hecho
por lo que el pedido de efectividad no es escuchado.

> El desempefio laboral de los (as) Psicélogo (as) del CEPAI, adscritos a la
Fundacion José Félix Ribas responden directamente al perfil del cargo exigido por la
institucién, notdndose que no hay ninguna especificidad en cuanto a la ejecucion de
sus funciones siguiendo su formacion académica; es decir, no es relevante para la
organizacion si el desempefio laboral de los (as) Psicélogos (as) con rango |y Il se
efectla siguiendo una pre-especializacion y/o entrenamiento especifico; lo cual se
traduce en el cumplimiento general de lo esperado en el cargo. Sin embargo, no se
podria afirmar que las actividades ejecutadas por éstos han sido exitosas; y ello
debido, por una parte, por la falta de entrenamiento tedrico- practico en el uso de
otras técnicas distintas a la formacion académica recibida y, por otra parte, por la
carencia de un trabajo coordinado y programado entre los (las) psicologos (as) y la

directora del Centro.

» Todo profesional egresado de la Escuela de Psicologia de la Universidad
Central de Venezuela maneja conocimientos tedricos- practicos a nivel basico y del
ciclo aplicado, que lo acredita como apto para intervenir, eficientemente, en todo lo
relacionado con el estudio y comportamiento del ser humano; razén por la cual, esta
entrenado en lo referente al Manual de Diagndéstico de las Enfermedades Mentales y
elaboracion de Informes Clinicos; ya que formdé parte de su entrenamiento

académico a nivel basico, indistintamente de la mencién egresada.

> La Universidad Central de Venezuela egresa profesionales con una pre-
especializacion en Psicologia, situacidon que trae como consecuencia la falta de
entrenamiento del psicélogo (a) en un marco tedrico practico de otras ramas de
aplicacion de la Psicologia con mayor demanda en la actualidad a nivel
organizacional. Caso especifico el manejado en esta investigacion, donde los
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profesionales de la psicologia del Centro Ambulatorio Especializado de Prevencion

> y Atencion Integral “Dr. Vicente Salias” (CEPAI ) se apoyan en valiosas
técnicas y procedimientos terapéuticos procedentes de menciones distintas al
adiestramiento tedrico- practico, para lo cual, no fueron entrenados en su formacion
como Clinicos y Clinicos Dinamicos en atencidn a lo exigido por la institucion. Cabria
afirmar, siguiendo las palabras de Gonzalez y Lopez (2008), que el desempeiio
laboral de estos profesionales se ha caracterizado por la “intervencién oportuna en
actividades diarias, en busqueda de cada una de las situaciones que se presentan

en el dia a dia” (p.52); pese a la praxis efectuada.

> Los (as) psicologos (as) del CEPAI, poseen, siguiendo la clasificacion del
Modelo Tunning (Beneitone, P.; Esquetine, C.; Gonzéalez, J., Marty, M.; Siufi, G. &
Wagenaar, R, 2007), algunas competencias de tipo genéricas y especificas,
denotando posibles carencias de otras competencias genéricas importantes
relacionadas con el quehacer profesional donde la planificacion, organizacion,
investigacién, creatividad, la formulacion de proyectos, el trabajo en equipo y el
compromiso ético, entre otras, forma parte de lo esperado en su desempefio laboral
de acuerdo a lo descrito en el articulo 2 de la Ley del Ejercicio Profesional del
Psicologo (1978); el cual destaca, textualmente, entre otros aspectos que:’se
capacita al psicologo para la elaboracién de programas que favorezcan el desarrollo

personal, educativo y social del hombre”(p 2).

> En estos momentos, las instituciones universitarias tienen bajo su
responsabilidad la gran mision de formar a profesionales aptos y competentes para

atender y dar respuesta oportuna a la realidad presente en la sociedad actual.

> El llamado esta centrado en que el profesional se mantenga actualizado
constantemente porque la vertiginosa y continua transformacion del mercado laboral
vuelve obsoleto algunos conocimientos aprendidos. Concomitantemente a
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ello, es preciso que se incorporen en el proceso de ensefianza — aprendizaje,
competencias que, brinden la capacidad de adaptacion al cambio, convirtiéndolos en

profesionales comprometidos con la ética profesional.

> Es necesario revisar el actual Pensum de Estudios para unificar un solo
criterio de ensefianza que permita a todos los egresados tener una preparacion
tedrica, .practica y tecnoldgica general de los diversos campos de aplicaciéon de la

psicologia.

> Para ejecutar este posible cambio en el Pensum se requiere de la
participacion activa de todos los académicos de las distintas menciones
pertenecientes a la Escuela de Psicologia de la Universidad Central de Venezuela
para establecer los cambios y ajustes que se requieran, a nivel de ensefanza; lo
cual redundard en pro de la formacion de un psicélogo (a) competente en
habilidades y aptitudes capaz de efectuar un ejercicio profesional cénsono con las
exigencia del mercado productivo del pais y, evitar asi, el inadecuado uso y manejo
de técnicas distintas al entrenamiento tedrico- practico que hoy dia ha recibido y

podria poner en riesgo la asistencia que brinda a los individuos.

> En concordancia con Beneitone, P.; Esquetine, C.; Gonzélez, J., Marty, M.;
Siufi, G. & Wagenaar, R. (2007), cada profesional debe comprender que en su
desempefio laboral, las competencias permiten la combinacién de atributos con
respecto al conocer y comprender (conocimiento tedrico); asi como saber como
actuar (aplicacién préactica) y como percibir a los otros que viven en su contexto

determinado; razén por la cual la praxis no puede ser improvisada.
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VIIl. LIMITACIONES Y RECOMENDACIONES.

Es necesario indicar que como una limitacion importante en la realizacion de
la presente investigacion fue no haber sido permisada, por parte de la institucion,
para asistir como observadora no participante a algunas actividades efectuadas por

los (las) psicdlogos (as) del CEPAI.

Queda para futura investigacion trabajar con los contextos internos de los
otros Centros adscritos a la FUNARIBAS; tales como: Centros de Atencion de
Prevencion Integral (CPI), los Centros de Educacion y Prevencion Integral, (CEPI),
asi como de las Comunidades Terapéuticas, Hospitales Dia y Centros Ambulatorios
para replicar con los otros profesionales psicélogos (as) que atienden pacientes
internos y conocer si se repita el patron de la topografia conductual de los (las)

psicologos (as) del CEPAI en varios centros.

Es pertinente y altamente recomendable que la Escuela de Psicologia de la
Universidad Central de Venezuela estudie la posibilidad de revisar y modificar el actual
Pensum de Estudios para eliminar la actual pre- especializacién (menciones tales como:
Clinica, Clinica Dinamica, Educativa, Asesoramiento y Orientacién Psicoldgica, Social e
Industrial) existente en el abordaje de aplicacién terapéutica manejado por distintas
escuelas y, se centre en brindar una formacion académica que permita utilizar todas las
bondades técnicas de los distintos enfoques que comprende esta importante disciplina en
pro del bienestar biopsicosocial y espiritual del individuo; porque es fundamental que cada
egresado (a) tenga una preparacion tedrica - practica y tecnoldgica de las distintas ramas
de aplicacién de la psicologia; las cuales deben ir tomadas de la mano en respuesta a la

situacion presente en cada sociedad.

Por otra parte, se recomienda que cada psicélogo (as) del CEPAI incluya en su
desempefio laboral la ejecucion de trabajos de investigacién que le permita desarrollar
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en la practica programas de prevencion en el consumo de sustancias psicotropicas
y, por ende, de enfermedades tanto fisicas como mentales. Ademas, de la
adecuacion de los servicios de salud a las necesidades de los pacientes.
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Anexo 1

N % =

Centrat
Pagonal
2 CODIGO: 36.321
| 2] GRADO: 17
Denominacion de la clase
PSICOLOGO 1

CARACTERISTICAS DEL TRABAJO

Bajo supervisién general, realiza trabajos de dificultad promedio en diversos campos de Psicologia
profesional: Clinica, Escolar, Orientacién Profesional, Industrial y Social, supervisa a un grupo
pequefio de Asiste de Psicologia, y realiza tarcas afines segiin sea necesario.

TAREAS TIPICAS (Solamente de tipo ilustrativo)

Entrevista pacientes con problemas psicoldogicos,

Administra, corrige y analiza pruebas psicologicas,

Aplica psicoterapia individual y/o de grupo,

Suministra orientacidn vocacional a escolares y adolescentes desocupados.

Participa en la rehabilitacién y readaptacion de nifios con problemas de aprendizaje o de menores
con problemas de conducta.

Supervisa las actividades del personal a su cargo.

Asiste a reuniones periddicas con el equipo de trabajo a fin de presentar y discutir casos problemas
observados en el servicio,

Dicta charlas de orientacion,

Participa en la elaboracion de prucbas psicoldgicas y/o actualiza y mejora las existentes,

Participa en Ia elaboracion de sistemas eficaces para el logro de la adaptacion del hombre al trabajo.
Participa en Ia elaboracion de programas de evaluacion, motivacién y moral laboral.

Participa en la evaluacidn y organizacién de sistemas educativos.

Participa en la planificacién, desarrollo y evaluacion de campafias educativas diversas,

Participa en los procedimientos para la asimilacién de avances técnicos de las comunidades.
Participa en el estudio del contenido de medios y efectos de comunicacién de masas.

Presenta informe de los resultados de las prucbas, diagndsticos y tratamiento

REQUISITOS MINIMOS EXIGIDOS

Educacién y Experiencia

Graduado en una Universidad reconocida con el titulo de Licenciado en Psicologia o el equivalente.
Conaocimientos, Habilidades y Destrezas Requeridos

Conocimiento amplio de teoria, técnicas y pricticas de pruebas psicoldgicas.

Conocimiento amplio de estadistica aplicada a la Psicologia.

Habilidad para establecer y mantener relaciones positivas con las personas que acuden al servicio.
Habilidad para claborar informes.

Habilidad para supervisar personal,
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Anexo 2

- =%

Oficino
Ceontrad
Pasonal |

CODIGO: 36,322
GRADO: 19

Denominacion de la clase
PSICOLOGO 11

CARACTERISTICAS DEL TRABAJO

Bajo direccion, realiza trabajos de dificultad considerable en diversos campos de Psicologia
ptofenonnl Clinica, escolar, Orientacidn Profesional, Industrial y Social, y/o dirige , coordina y
supervisa las labores que realizan un grupo pequefio de Psicélogos de menor nivel, y realiza
tareas afines segln sea necesario,

TAREAS TIPICAS (Solamcme de tipo ilustrativo)

Dirige, coordina y supervisa las actividades realizadas por el personal a su cargo,

Planifica programas de seleccidn y orientacion de estudios a nivel de educacién primaria y
secundaria.

Supervisa y oricnta a los maestros en la conduccién del nifio para su readaptacidn.

Revisa diagnosticos presentados por los psicdlogos de menor nivel y aprueba o corrige ¢l
tratamienio a seguir.

Aplica psicoterapia individual y/o de grupo.

Asiste a reuniones clinicas semanales con los psiquiatras y psicologos del servicio para la
discusién de casos vistos.

Coordina y dicta charlas de orientacidn psicoldgicas.

Realiza investigaciones psicoldgicas, ptbo-oocmla y pedagég:w

Elabora prucbas psicolégicas y/o actualiza y mejora las existentes.

Elabora programas de prevencion de las situaciones que condicionan desajustes de la conducta.
Elabora programas de adaptacion del hombre al trabajo y viceversa.

Elabora programas de reclutamiento y seleccién del personal requerido en los organismos o
empresas del estado.

Elabors programas de adiestramiento, evaluacion, motivacién y mistica laboral.

Aplica prucbas pnoo-lécmcu. individuales, colectivas, proyectivas.

Presenta informes técnicos

REQUISITOS MINIMOS EXIGIDOS

Educacién y Experiencia (Alternativas)

A. Graduado en una Universidad reconocida con ¢l titulo de Licenciado en Psicologia o el
equivalente, mis 4 afios de experiencia progresiva en trabajos profesionales.

B. 2 afios de servicio como Psicélogo L

Conocimientos, Habilidades y Destrezas Requeridos

Conocimiento amplio de teoria y métodos y pricticas usadas en la elaboracién de prucbas
psicolégicas.

Conocimiento amplio de estadistica aplicada a la psicologia.

Buen conocimiento sobre técnicas en la terapia de conducta.

Habilidad para establecer y mantener relaciones positivas con las personas que acuden al
servicio.

Habilidad para supervisar personal.

g 2P
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FACULTAD DE HUMANIDADES Y EDUCACION
ESCUELA DE PSICOLOGIA
DEPARTAMENTO DE PSICOLOGIA CLIiNICA

UNIVERSIDAD CENTRAL DE VENEZUELA \|]

Caracas, de de 2011.

Distinguido(a):

Presente:

Yo, Falida Yajaira Nifio, cédula de identidad N° 6 054.119, estudiante regular de la Escuela
de Psicologia, Facultad de Humanidades y Educacion, Universidad Central de Venezuela, me
dirijo a usted con el objeto de solicitar su colaboracion en la verificacion de la adecuacién de
los items del Cuestionario sobre Desempefio Laboral del Psicologo, el cual estara dirigido a
un grupo de Psicologos dedicados a la atencion de pacientes drogodependientes, quienes se
encuentran recibiendo rehabilitacion psicosocial para superar dicha problematica por consulta
externa en la Torre Bandagro del Distrito Capital, con motivo de la realizacion del Trabajo
Especial de Grado, requisito indispensable para obtener el Titulo de Licenciada en Psicologia.

El trabajo se titula, “Desemperio laboral del Psicblogo en el Centro de Atencién Ambulatoria
Especializado de Prevencion y Atencion Integral (CEPAI), de la Fundacion José Félix
Ribas”, y debido a que es necesario garantizar la correcta elaboracién del Cuestionario sobre
el desempefio laboral y la pertinencia de los items que se contemplan en el mismo, amerita
ser revisado por especialistas en el area, como son psic6logos, en ese sentido recurro a usted a
fin de que revise los items de dicho cuestionario y realice o sugiera las correcciones que
considere necesarias.

Sin més a que hacer referencia y agradeciendo de antemano la colaboracion prestada.
Atentamente

Jacinemi Urquiola A. Falida Yajaira Nifio.
Tutora Tesista
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Anexo 4.

FORMACION ACADEMICA Y PROFESIONAL DE LOS (AS) EXPERTOS (AS)

Nombrey Apellido Profesion
Ao de Egresado Universidad o Institucién
Especialidad Otra(s) especialidad(es) Cargo en la Institucién

Afios de Experiencia

Sitio(s) donde labora

139




Anexo 5
Instructivo para responder el protocolo de correccion

Instrucciones para la lectura del cuestionario preliminar sobre el desempefio
laboral del Psic6logo a nivel de supervision.

El siguiente cuestionario fue elaborado para ser utilizado como medida de recoleccion de
informacion con la finalidad de conocer la opinidon de la supervisora inmediata sobre el
Desempefio Laboral de los (as) Psicologos (as) encargados (as) de brindar atencién, en
materia de rehabilitacion a pacientes con adiccién a las drogas, adscritos al Centro
Especializado de Prevencion y Atencién Integral (CEPAI) de la Fundacién José Félix Ribas,

ubicado en el Distrito Capital.

Le agradezco lo lea cuidadosamente y luego emita su opinion sobre las preguntas que se

encuentran en el cuestionario anexo.

Su opinion serd de mucha utilidad, con el fin de realizar los cambios que considere necesarios

en la presentacion y contenido de este cuestionario para su version definitiva.

Por su colaboracion, MUCHAS GRACIAS.
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Anexo 6

VALIDACION DEL INSTRUMENTO PARA EL SUPERVISORA

UNIVERSIDAD CENTRAL DE VENEZUELA
FACULTAD DE HUMANIDADES Y EDUCACION
ESCUELA DE PSICOLOGIA

A continuacion se solicita su opinion como supervisor respecto al area

profesional que desempefia el Psicologo dentro

de la institucion. Lea

detenidamente cada conducta y marque con una X la respuesta que sea de su

eleccion.
Se le invita a responder con sinceridad.

Seccion N° 1. Desempefio Laboral

Conducta

Si A veces No

1. ¢ EIl psicélogo (a) comunica al supervisor (a) las dificultades que
ocurrieren en su desempefio laboral?

2. ¢ El psicélogo (a) notifica al supervisor (a) las posibles

consecuencias de un evento relevante en el area de su desempefio?.

3. ¢ El psicblogo (a) propone soluciones?.

4- ¢ El psicélogo (a) expone las dificultades por si solo (a) sin recurri
a la opinién de otros? .

=

5. ¢ El psicologo (a) sigue una secuencia de tareas por si solo (a)?

6..¢, El psicologo (a) efectla preguntas a sus jefes (as) y/o
compaifieros (as)sobre algo que pudiera suceder?.

¢, Los items estan redactados en forma clara y precisa? Si No

¢ Los items son pertinentes con la seccion? Si No

Observaciones: S e




Anexo 6

Seccion N° 2. Habilidad: Iniciativa/ Participacion

Si A veces No
Conducta

1. ¢El psicdlogo (a) toma la iniciativa en actividades y/o tareas?.

2 .¢El psicélogo (a) muestra interés por las tareas asignadas?.

3.¢ El psicélogo (a) participa en las actividades propuestas?.

4.; El psicologo (a) realiza preguntas pertinentes sobre actividades por
realizar?.

5¢. El psicélogo (a) se muestra atento (a) durante la realizacion de
las actividades?.

7. ¢ El psicélogo (a) participa en actividades grupales relacionadas
con el trabajo profesional?.

¢, Los items estan redactados en forma clara y precisa? Si No
¢Los items son pertinentes con la seccion? Si No

Observaciones:
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Anexo 6

Seccion N° 3. Competencia Laboral

Conducta

Si

A veces

No

1. ¢ Las funciones que realiza el psicologo (a) se
corresponden con el cargo asignado por la institucion?.

2. ¢Usted considera que hay debilidades en el trabajo que
realiza el psicologo (a)?.

3. ¢ Considera que el trabajo que efectla el psicologo (a)

cubre las necesidades del servicio?.

4. ¢Considera usted, que la experiencia laboral es

importante para el cargo que desempefia el psicologo (a)
en la institucion?

5. ¢Usted cree que el psicologo (a) tiene facilidad para

manejar equipos tecnoldgicos en el desempefio de sus
funciones?..

6- Usted piensa que el psicdlogo (a) tiene habilidad para

aplicar instrumentos de evaluacion psicologica?

7. ¢Usted considera que el psicologo(a) realiza Informes

Técnicos que resumen las actividades propias de su
trabajo?

8.¢Usted considera que el psicologo esta formado

profesionalmente para atender individuos con
drogodependencia?

9. ¢Piensa usted que el psicologo (a) posee conocimientos y

destrezas para brindar una adecuada asistencia individual,
familiar y grupal?

10. ¢ Usted considera gue el trabajo realizado por el psicélogo

(a) debe ser supervisado por un psicologo (a) con
experiencia y formacion acreditada?
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11 ¢ Usted considera que algunas actividades del psicologo
(@) pueden ser efectuadas por un estudiante del ultimo
semestre y/o afio de la carrera?

12.;, Usted considera que el psicélogo (a) deberia realizar
preguntas a su supervisor cuando las instrucciones no
son claras?.

13;. Usted considera que el psicologo (a) cumple las
instrucciones sefialadas por su jefe (a) y/o supervisor

@~.

¢, Los items estan redactados en forma clara y precisa? Si No
¢ Los items son pertinentes con la seccion? Si No

Observaciones:
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Anexo 6

Seccién N° 4. Formacion Académica.

Conducta

Si

No

1.¢.Considera usted que existen debilidades en la formacion
academica del psicélogo (a)?.

2. ¢(Considera usted que la formacion académica del
psicélogo (a) es integral?.

3. ¢ Considera usted que la formacion académica del
psicélogo (a) deberia ser solamente a nivel de pregrado?.

4. ¢Considera usted que la formacion académica del
psicélogo (a) deberia ser con postgrado?.

5. ¢Considera usted que el quehacer profesional del
psicélogo (a) esta consono con su formacion académica?.

6. ¢ Considera usted que la formacién académica del
psicélogo (a) esta vinculada con la Clinica?.

7. ¢Considera usted que la formacion académica del
psicologo (a) estd vinculada con la Psicodindamica?.

8. ¢ Considera usted que la formacién académica del
psicélogo (a) esta vinculada con el Asesoramiento y
Orientacion Psicoldgica?.

9. ¢Considera usted que la formacion académica del
psicologo (a) esta vinculada con la Psicologia Educativa?.

10. (Considera usted que la formacion académica del
psicologo (a) esta vinculada con la Psicologia Integral?.

11. ;Considera usted que la formacién académica del psic6logo
@) esta vinculada con la Psicologia Industrial u
Organizacional.

¢ Los items estan redactados en forma clara y precisa? Si No
¢ Los items son pertinentes con la seccién? Si No
Observaciones:




Anexo 7

VALIDACION DE EXPERTOS (AS) DE LA ESCALA DE RESPUESTAS.

Caracas, Mayo 2011

Estimado:
Prof:

A continuacién se presenta el instrumento reelaborado, siguiendo las observaciones efectuadas por
cada experto evaluador. En esta oportunidad, se quiere de su opinién con respecto a la Escala de
Respuestas: Si —No- A Veces y Nunca siguiendo la Escala de Licket, que sera utilizada para
cuantificar los Items. En tal sentido, responda colocando una X en la opcién que sigue a continuacion:

1. Considera que la Escala de Respuesta se corresponde con los items del Instrumento
Sl No

2. De ser negativa su respuesta indique cudles serian los mas indicados o consonos con lo que
se pretende evaluar

i! GRACIAS POR SU COLABORACION!
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Anexo 8

IDENTIFICACION DEL PROFESIONAL ENTREVISTADO (A)

Nombrey Apellido

Profesion

Afio de Egresado

Universidad o Institucion

Especialidad

Otra(s) especialidad(es)

Cargo en la Institucion

Afios de Experiencia

Sitio(s) donde labora

Si no es egresado indique el
ultimo semestre cursado:

Otros cursos realizados
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Anexo 9.

UNIVERSIDAD CENTRAL DE VENEZUELA

FACULTAD DE HUMANIDADES Y EDUCACION

ESCUELA DE PSICOLOGIA

A continuaciéon se solicita su opinion respecto al area profesional que desempefia
dentro de la institucion. Lea detenidamente cada conducta y marque con una X la

respuesta que sea de su eleccion.

Se le invita a responder con sinceridad.

Seccion N° 1. Desempefio Laboral

Conducta

Si

VECeS

No

1- En el desempefio laboral ¢ usted comunica las dificultades que
ocurrieren a su jefe (a)?.

2-¢ Usted comunica las posibles consecuencias de un evento relevante
al area de su desempefno?.

3-¢Usted propone soluciones?.

4- ¢Usted resuelve dificultades por si solo sin recurrir a la opinién de
otros?.

5. ¢Usted sigue una secuencia de tareas?.

6. ¢Usted cumple la rutina diaria sin que se le recuerde?.

7. ¢ Usted realiza preguntas cuando no comprende alguna situacion
gue se le plantee?.

8. ¢Usted realiza preguntas a sus jefes (as) y/o compafieros (as) sobre
algo que pudiera sucede?.
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Anexo 9.

Seccién N° 2. Habilidad: Iniciativa/ Participacion

Conducta

Si

vVeces

No

1.¢,Usted toma la iniciativa en actividades y/o tareas.?

2. ¢Usted muestra interés por las tareas asignadas.?

3. ¢Usted participa en las actividades propuestas?.

4. ¢ Usted realiza preguntas pertinentes sobre actividades por
realizar?.

5. ¢ Usted se involucra espontdneamente en las actividades?.

6. ¢ Usted se muestra atento (a) durante las actividades?.

7. ¢ Usted participa en actividades grupales relacionadas con el
trabajo profesional.?
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Anexo 9.

Seccion N° 3. Competencia Laboral

Conducta

Si

VEeCes

No

1. Las funciones que usted realiza ¢ se corresponden con el cargo
asignado por la institucion.?

2. ¢Su supervisor (a) considera que hay debilidades en el trabajo
gue usted realiza?.

3. ¢Su supervisor (a) considera que su trabajo cubre las
necesidades del servicio?.

4. ¢Usted considera que la experiencia es importante para el
cargo que desempefa en la institucion?

5. ¢Usted considera que tiene capacidad para manejar equipos
tecnoldgicos en el desempefio de sus funciones?.

6- ¢ Usted considera que tiene capacidad para aplicar instrumentos
de evaluacion psicolbgica?.

7. ¢Usted realiza Informes Técnicos que resumen las actividades
propias de su trabajo?.

8. ¢Considera usted que estd capacitado (a) profesionalmente
para atender individuos con drogodependencia?.

9. ¢Considera usted que posee conocimientos y destrezas para
brindar una adecuada asistencia individual, familiar y grupal.

10.¢Su trabajo es supervisado por un psicélogo (a) con
experiencia y formacion acreditada?.

11.,Considera usted que algunas actividades pueden ser
efectuadas por un (una) estudiante del dltimo semestre y/o
afo de la carrera de psicologia?.

12.¢Usted realiza preguntas a su supervisor (a) y/o psicélogo (a)
cuando las instrucciones no son claras?.

13.¢Usted realiza la actividad indicada por su supervisor (a) tal
como le fue sefalada?.

14. ¢ Usted cumple las instrucciones sefialadas por su jefe (a) y/o
supervisor (a)?
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Anexo 9.

Seccion N° 4. Formacién Académica.

Conducta

Si

No

. ¢, Considera usted que existen debilidades en su formacion académica?.

. ¢, Considera usted que su formacién académica es completa?.

. ¢,Considera usted que su formacién académica comol psicologo (a)
deberia ser solamente a nivel de pregrado?.

. ¢, Considera usted que su formacion académica como psicoélogo (a)
deberia ser con postgrado?.

. ¢, Considera usted que su quehacer profesional del psicélogo esta
consono con su formacion académica?.

. ¢Usted considera que su formacion académica esta vinculada con la
Clinica?.

. ¢Usted considera que su formacién académica esta vinculada con la
Psicodinamica?.

. ¢Usted considera que su formacién académica esta vinculada con el
Asesoramiento y Orientacion Psicoldgica?.

. ¢Usted considera que su formacion académica esta vinculada con la
Psicologia Educativa?.

10. ¢Usted considera que su formacion académica esta vinculada con la
Psicologia en general?.

11. ;Usted considera que su formacion académica esté vinculada con la
Psicologia Industrial u organizacional? .
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Anexo 9.

(Preguntas abiertas)
Profesional

Independientemente de su planteamiento ante las siguientes preguntas se le
agradece argumentar su respuesta.

Considera usted que la formacion que recibi6 a nivel de Pre- Grado es
consona con las actividades que realiza en el cargo actual?

Qué considera usted que deberia proveer la institucién para mejorar su
formacion profesional?

Considera usted que las actividades que desarrolla corresponde con las
aspiraciones profesionales que se ha planteado?

Qué Técnicas de Intervencién Terapéutica emplea en su desempefio
profesional?
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Protocolo de Correccién para Validar el Instrumento

Anexo 10

Seccion 1. Desempefio laboral

Definicién del desempefio labora: “es la capacidad de prever una situacion en un momento determinado, anticipAndose asi ante la posibilidad de

ocurrencia de un evento” Gonzalez y Lopez (2008, p.p 43-44).

1.1. ¢El 12 SEl
item esta Item_ es
redactado pertinente
en forma con I.af
claray seccion?
precisa?

item T T

Observaciones

1. Previene dificultades que confrontara

2. Comunica las posibles consecuencias de un evento

3. Propone soluciones

4. Resuelve dificultades por si solo

5. Sigue una secuencia de tareas por si solo




6. Cumple la rutina diaria sin que se le recuerde

7. Da explicaciones sobre algo que lo requiere antes de que se
le pregunte por ello

8. Realiza preguntas cuando no comprende

9. Realiza preguntas sobre algo que pudiera

suceder

10. Es capaz de comunicar la consecuencia de una accién

11. Establece relaciones de causa — efecto.
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1.3. Considera usted que los items incluidos en la seccién son:

Anexo 10

Suficientes

Insuficientes

¢ Qué item agregaria?

Excesivos

Coloque el/los numero/s
del/los item/s que eliminaria

1.4. ¢ La seccion es pertinente para el instrumento?:

Especifique por qué:

Si

No




Definicién de la habilidad iniciativa/participacion: “implica la intervencién oportuna en actividades diarias, en busqueda de conocer de cada una de

Habilidad: Iniciativa/Participacién

Anexo 10

Seccién 2.

las situaciones que se presenta en el dia a dia” Gonzalez y Lopez (2008, p. 52).

2.1. 4El 2.2. (Hl
item esta | /(€M €S
redactado pertinente
enforma |conla
claray seccion?
precisa?

item Si No Si No

Observaciones

. Es espontaneo

. Toma la iniciativa en actividades y/o tareas

. Muestra interés por las tareas asignadas

. Participa en las actividades propuestas

. Realiza preguntas sobre las actividades a realizar

. Participa en cada una de los momentos de la jornada
diaria




7. Se involucra espontaneamente en las actividades

8. Se muestra atento durante las actividades

9. Elige materiales espontaneamente

10. Participa en las actividades grupales

11. Participa en las actividades individuales
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2.3. Considera usted que los items incluidos en la seccién son:

Anexo 10

Suficientes

Insuficientes

¢, Qué item agregaria?

Excesivos

Coloque el/los numero/s del/los
item/s que eliminaria

2.4. ¢ La seccidn es pertinente para el instrumento?:

Especifique por qué:

Si

No




Anexo 10

Definicion "Las competencias profesionales definen el ejercicio eficaz de las capacidades que permiten el desempefio de una
ocupacién, respecto a los niveles requeridos en el empleo. "Es algo mas que el conocimiento técnico que hace referencia al saber y
al saber-hacer". El concepto de competencia engloba no sélo las capacidades requeridas para el ejercicio de una actividad
profesional, sino también un conjunto de comportamientos, facultad de analisis, toma de decisiones y transmision de informacion,
considerados necesarios para el pleno desempefio de la
ocupacion. (http://www.gestiopolis.com/recursos/experto/catsexp/pagans/rh/no10/competencias)
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Anexo 10

Seccién 3. Competencia Laboral

3.1. ;. El item 3
< 3.2. ¢ El item
es pertinente .
redactado en P Observaciones
conla
formaclaray .
. seccion?
precisa?
ftem Si No Si No

1. Las funciones que realiza corresponden al cargo asignado por la institucion

2. Se desempefia con idoneidad en su puesto de trabajo

3.Considera que hay debilidades en el trabajo que realiza

4. Considera que su trabajo cubre las necesidades del servicio

5.Considera que la experiencia es importante para el cargo que desempefia en la
institucion

6. Tiene capacidad para manejar equipos (computadora) e instrumentos (test) en el
desempefio de sus funciones ,

7. Realiza Informes Técnicos como el resultado de su trabajo

8.Esta capacitado profesionalmente para atender individuos con drogodependencia

9. Posee conocimiento y destrezas para brindar asistencia individual, familiar y comunal
con calidad




10. Su trabajo es supervisado por un Psicologo

11. Encuentra alguna caracteristica negativa en el Psicélogo

12. Estd conforme con el ambiente laboral donde desempefia sus funciones
profesionales

13. Considera que la labor del psicélogo puede ser efectuada por un estudiante del
ultimo semestre de la carrera

14. Realiza preguntas cuando las instrucciones no son claras

15. Realiza la actividad tal como le fue indicada

16. Cumple las instrucciones sefialadas
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3.3. Considera usted que los items incluidos en la seccion son:

Anexo 10

Suficientes

Insuficientes

¢, Qué item agregaria?

Excesivos

Coloque el/los numero/s del/los item/s
que eliminaria

3.4. ¢ La seccibn es pertinente para el instrumento?:

Especifique por qué:

Si

No




Anexo 10

Seccion 4. Formacion Académica

Definicion “ contenidos de conocimientos caracterizado por la operatividad del nivel de desarrollo cognitivo e intelectual de los
estudiantes” (Sanchez Parga, 2003 p. 47).

4.1, ;El 4.2. ¢El
item esta Item. es
redactado | Pe€rtinente
con la
Era:zr;na seccién? Observaciones
precisa?
item S R

1. Cree usted que existe un déficit en su formacion
académica

2. Considera que su formacién académica es completa

3.Su formacion académica es a nivel pre-grado

4. Su formacion académica cubre nivel de postgrado

5. Su quehacer profesional esta cénsono con su formacién
académica

6. Su formacion académica esta vinculada con la Clinica
Conductual.




7. . Su formaciéon académica esta vinculada con la Clinica
Dinamica

8. . Su formacibn académica esta vinculada con
Asesoramiento Psicoldgico.

9. . Su formacién académica esté vinculada con Psicologia
Escolar

10. . Su formacibn académica estd vinculada con
Psicologia Social

11. . Su formacion académica esté vinculada con Psicologia
Integral

12- . Su formacién académica esta vinculada con
Psicologia Industrial
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4.3. Considera usted que los items incluidos en la seccién son:

Suficientes
¢ Qué item agregaria?

Insuficientes

Coloque el/los namero/s del/los item/s

Excesivos . ,
gue eliminaria

4.4. ;La seccién es pertinente para el instrumento?:

Si

No

Especifique por qué:




Protocolo de Correccién para Validar el Instrumento

Anexo 10

Seccion 1. Desempefio laboral

Definicién del desempefio labora: “es la capacidad de prever una situacion en un momento determinado, anticipAndose asi ante la posibilidad de

ocurrencia de un evento” Gonzalez y Lopez (2008, p.p 43-44).

1.1. :El 1.2. ¢El
item esta |tem. es
redactado pertinente
en forma con I.a,
claray seccion?
precisa?

item Si No Si No

Observaciones

1. Previene dificultades que confrontara

2. Comunica las posibles consecuencias de un evento

3. Propone soluciones

4. Resuelve dificultades por si solo




5. Sigue una secuencia de tareas por si solo

6. Cumple la rutina diaria sin que se le recuerde

7. Da explicaciones sobre algo que lo requiere antes de que se
le pregunte por ello

8. Realiza preguntas cuando no comprende

9. Realiza preguntas sobre algo que pudiera

suceder

10. Es capaz de comunicar la consecuencia de una accion

11. Establece relaciones de causa — efecto.
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1.3. Considera usted que los items incluidos en la seccién son:

Suficientes
¢ Qué item agregaria?

Insuficientes

Coloque el/los numero/s

Excesivos . o
del/los item/s que eliminaria

1.4. ¢ La seccion es pertinente para el instrumento?:

Si No

Especifique por qué:




Definicién de la habilidad iniciativa/participacion: “implica la intervencién oportuna en actividades diarias, en busqueda de conocer de cada una de

Habilidad: Iniciativa/Participacién

Anexo 10

Seccién 2.

las situaciones que se presenta en el dia a dia” Gonzalez y Lopez (2008, p. 52).

2.1. 4El 2.2. (Hl
item esta | /(€M €S
redactado pertinente
enforma |conla
claray seccion?
precisa?

item Si No Si No

Observaciones

. Es espontaneo

. Toma la iniciativa en actividades y/o tareas

. Muestra interés por las tareas asignadas

. Participa en las actividades propuestas

. Realiza preguntas sobre las actividades a realizar

. Participa en cada una de los momentos de la jornada
diaria




7. Se involucra espontaneamente en las actividades

8. Se muestra atento durante las actividades

9. Elige materiales espontaneamente

10. Participa en las actividades grupales

11. Participa en las actividades individuales
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2.3. Considera usted que los items incluidos en la seccion son:

Anexo 10

Suficientes
¢, Qué item agregaria?

Insuficientes

Coloque el/los numero/s del/los

Excesivos . oo
item/s que eliminaria

2.4. ¢ La seccidn es pertinente para el instrumento?:

Si

No

Especifique por




Anexo 10
Seccién 3. Competencia Laboral

Definicion "Las competencias profesionales definen el ejercicio eficaz de las capacidades que permiten el desempefio de una
ocupacion, respecto a los niveles requeridos en el empleo. "Es algo mas que el conocimiento técnico que hace referencia al saber y
al saber-hacer". El concepto de competencia engloba no sélo las capacidades requeridas para el ejercicio de una actividad
profesional, sino también un conjunto de comportamientos, facultad de analisis, toma de decisiones y transmisién de informacion,
considerados necesarios para el pleno desempeiio de la
ocupacion. (http://www.gestiopolis.com/recursos/experto/catsexp/pagans/rh/nol0/competencias)

3.1. ¢El item ;
= 3.2. ¢ El item
esta es pertinente
redactado en P Observaciones
conla
formaclaray L.
. seccion?
precisa?
item Si No Si No

1. Las funciones que realiza corresponden al cargo asignado por la institucion

2. Se desempenia con idoneidad en su puesto de trabajo

3.Considera que hay debilidades en el trabajo que realiza

4. Considera que su trabajo cubre las necesidades del servicio

5.Considera que la experiencia es importante para el cargo que desempefia en la
institucion



http://www.gestiopolis.com/recursos/experto/catsexp/pagans/rh/no10/competencias

6. Tiene capacidad para manejar equipos (computadora) e instrumentos (test) en el
desempefio de sus funciones ,

7. Realiza Informes Técnicos como el resultado de su trabajo

8.Esta capacitado profesionalmente para atender individuos con drogodependencia

9. Posee conocimiento y destrezas para brindar asistencia individual, familiar y comunal
con calidad
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3.3. Considera usted que los items incluidos en la seccion son:

Suficientes
¢, Qué item agregaria?

Insuficientes

Coloque el/los numero/s del/los item/s

Excesivos L .
que eliminaria

10. Su trabajo es supervisado por un Psicélogo

11. Encuentra alguna caracteristica negativa en el Psicélogo

12. Estd conforme con el ambiente laboral donde desempefia sus funciones
profesionales

13. Considera que la labor del psicélogo puede ser efectuada por un estudiante del
ultimo semestre de la carrera

14. Realiza preguntas cuando las instrucciones no son claras

15. Realiza la actividad tal como le fue indicada

16. Cumple las instrucciones sefialadas

173




3.4. ¢ La seccion es pertinente para el instrumento?:

Si

No

Especifique por
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Anexo 10

Seccion 4. Formacion Académica.

Definicion “ contenidos de conocimientos caracterizado por la operatividad del nivel de desarrollo cognitivo e intelectual de los
estudiantes” (Sanchez Parga, 2003 p. 47).

4.1, ;El 4.2. ¢El
item esta Item. es
redactado | Pe€rtinente
con la
Era:zr;na seccién? Observaciones
precisa?
item S R

1. Cree usted que existe un déficit en su formacion
académica

2. Considera que su formacién académica es completa

3.Su formacion académica es a nivel pre-grado

4. Su formacion académica cubre nivel de postgrado

5. Su quehacer profesional esta cénsono con su formacién
académica

6. Su formacion académica esta vinculada con la Clinica
Conductual.




7. . Su formaciéon académica esta vinculada con la Clinica
Dinamica

8. . Su formacibn académica estd vinculada con
Asesoramiento Psicoldgico.

9. . Su formacién académica esté vinculada con Psicologia
Escolar

10. . Su formacibn académica estd vinculada con
Psicologia Social

11. . Su formacion académica esté vinculada con Psicologia
Integral

12- . Su formacién académica esta vinculada con
Psicologia Industrial
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4.3. Considera usted que los items incluidos en la seccion son:

Suficientes

Insuficientes

¢ Qué item agregaria?

Excesivos

Coloque el/los namero/s del/los item/s
gue eliminaria

4.4. ¢ La seccién es pertinente para el instrumento?:

Especifique por qué:

Si

No




ANEXO 11

IDENTIFICACION DEL SUPERVISOR

Nombrey Apellido

Profesién

Afio de Egresado

Universidad o Institucion

Especialidad

Otra(s) especialidad(es)

Cargo en la Institucion

Afios de Experiencia

Sitio(s) donde labora
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Anexo 12

UNIVERSIDAD CENTRAL DE VENEZUELA
FACULTAD DE HUMANIDADES Y EDUCACION
ESCUELA DE PSICOLOGIA

A continuacion se solicita su opinion como supervisora respecto al area
profesional que desempefia el Psicdlogo dentro de la institucion. Lea
detenidamente cada conducta y marque con una X la respuesta que sea de su

eleccion.
Se le invita a responder con sinceridad.

Seccion N° 1. Desempefio Laboral

Conducta

Si

A veces

No

4. ¢ El psicologo (a) comunica al supervisor (a) las dificultades que
ocurrieren en su desempefio laboral?

5. ¢ El psicélogo (a) notifica al supervisor (a) las posibles
consecuencias de un evento relevante en el area de su desempefio?.

6. ¢ El psicologo (a) propone soluciones?.

=

4- ;El psicélogo (a) expone las dificultades por si solo (a) sin recurri
a la opinién de otros? .

5. ¢ El psicologo (a) sigue una secuencia de tareas?

6..¢ El psicélogo (a) efectla preguntas a sus jefes (as) y/o
compafieros (as)sobre algo que pudiera suceder?.
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Seccion N° 2. Habilidad: Iniciativa/ Participacion

Conducta

Si

A veces

No

1. ¢El psicdlogo (a) toma la iniciativa en actividades y/o tareas?.

2 .¢El psicélogo (a) muestra interés por las tareas asignadas?.

3.¢ El psicélogo (a) participa en las actividades propuestas?.

4.; El psicologo (a) realiza preguntas pertinentes sobre actividades por
realizar?.

5¢. El psicélogo (a) se muestra atento (a) durante la realizacion de
las actividades?.

7. ¢ El psicélogo (a) participa en actividades grupales relacionadas
con el trabajo profesional?.
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Seccion N° 3. Competencia Laboral

Conducta

Si

A veces

No

1. ¢Las funciones que realiza el psic6logo (a) se corresponden con el
cargo asignado por la institucion?.

2. ¢Usted considera que hay debilidades en el trabajo que realiza el
psicélogo (a)?.

3. ¢ Considera que el trabajo que efectda el psicélogo (a) cubre las
necesidades del servicio?.

4. ;Considera usted, que la experiencia laboral es importante para el
cargo que desempefia el psicologo (a) en la institucion?

5. ¢Usted cree que el psicélogo (a) tiene facilidad para manejar equipos
tecnoldgicos en el desempefio de sus funciones?..

6- Usted piensa que el psicologo (a) tiene habilidad para aplicar
instrumentos de evaluacién psicoldgica?

7. ¢{Usted considera que el psicélogo(a) realiza Informes Técnicos que
resumen las actividades propias de su trabajo?

8.¢Usted considera que el psicologo esta formado profesionalmente para
atender individuos con drogodependencia?

9. ¢Piensa usted que el psicologo (a) posee conocimientos y destrezas
para brindar una adecuada asistencia individual, familiar y grupal?

10. ¢Usted considera que el trabajo realizado por el psicélogo (a) debe ser
supervisado por un psicélogo (a) con experiencia y formacién
acreditada?

11 ¢ Usted considera que algunas actividades del psic6logo (a) pueden
ser efectuadas por un estudiante del altimo semestre y/o afio de la
carrera?

12.; Usted considera que el psicologo (a) deberia realizar preguntas a su
supervisor cuando las instrucciones no son claras?.

13;. Usted considera que el psicélogo (a) cumple las instrucciones
sefialadas por su jefe (a) y/o supervisor (a)?.
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Seccién N° 4. Formacion Académica.

Conducta

1.¢.Considera usted que existen debilidades en la formacién
académica del psicologo (a)?.

2. ¢(Considera usted que la formacion académica del
psicologo (a) es integral?.

3. ¢ Considera usted que la formacion académica del
psicologo (a) deberia ser solamente a nivel de pregrado?.

4. ¢Considera usted que la formacion académica del
psicologo (a) deberia ser con postgrado?.

5. ¢Considera usted que el quehacer profesional del
psicologo (a) esta consono con su formacion académica®.

6. ¢ Considera usted que la formacién académica del
psicologo (a) esta vinculada con la Clinica?.

7. ¢Considera usted que la formacion académica del
psicologo (a) esta vinculada con la Psicodinamica?.

8. ¢ Considera usted que la formacién académica del
psicologo (a) esta vinculada con el Asesoramiento y
Orientacion Psicoldgica?.

9. ¢(Considera usted que la formacién académica del
psicologo (a) esta vinculada con la Psicologia Educativa?.

10. (Considera usted que la formacion académica del
psicologo (a) esta vinculada con la Psicologia Integral?.

11. ¢Considera usted que la formacion académica del
psicologo (a) esta vinculada con la Psicologia Industrial
u Organizacional.
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Anexo 13

Tabla 10. Resultados del andlisis de las respuestas y sugerencias expresadas por los expertos en el
Instrumento de Evaluacion para la supervisora del CEPAI.

Seccion 1. Desempefio Laboral. 1.1. ¢ Los items estdn redactados en forma clara y precisa?

Ite 1 2 3 4 5 6
Experto
1 Si Si Si Si Si Si
2 No Si Si Si No. Si
debe Debe
reformularse reformularse
y cambiar la
palabra
ocurren por
ocurran
3 Si Si Si Si Si Si
Acuerdos | ¢, 2 3 3 3 2 3
Frecuencia| No 1 0 0 0 1 0
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Seccion 1. Desempefio Laboral. 1.2. ¢ El item es pertinente con la seccion?

tems
Expertos 1 2 3 4 5 6
1 Si Si Si Si Si Si
2 Si Si Si Si Si Si
3 Si Si Si Si Si Si
Acuerdos | g 3 3 3 3 3 3
Frecuencia | No o 0 0 0 0 0

Anexo 13

Tabla 11. Resultados del Andlisis de las Respuestas y Sugerencias Expresadas por los expertos en el
instrumento de evaluacion para la supervisora del CEPAI.

Seccion 2. Habilidad: Iniciativa/ Participacion. 2.1. ¢ Los items estdn redactados en forma clara y precisa?

tems
Expertos 1 2 3 4 5 6 7
1 Si Si Si Si Si Si Si
2 Si Si Si Si Si Si Si
3 Si Si Si Si Si Si Si
Acuerdos S| 3 3 3 3 3 3 3
Frecuencia No 0 0 0 0 0 0 0
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Seccion 2. Habilidad: Iniciativa/ Participacion. 2.2. ¢ El item es pertinente con la seccion?

ms
Expertos 1 2 3 4 5 6 7
1 Si Si Si Si Si Si Si
2 Si Si Si Si Si Si Si
3 Si Si Si Si Si Si Si
Acuerdos si 3 3 3 3 3 3 3
Frecuencia ne 0 0 0 0 0 0 0

185



Tabla 12. Resultados del Andlisis de las Respuestas y Sugerencias Expresadas por los expertos en el

Anexo 13

instrumento de evaluacion para la supervisora del CEPAI.

Seccion 3. Competencia Laboral. 3.1. ¢ Los items estdn redactados en forma clara y precisa?

tems
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13
Expertos
Si Si Si Si Si Si Si Si Si Si Si Si Si
1
Si Si Si Si Si Si Si Si Si Si Si Si Si
2
Si Si Si Si Si Si Si Si Si Si Si Si Si
3
si 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3
lAcuerdos
Frecuencia No 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Tabla 13.. Resultados del Andlisis de las Respuestas y Sugerencias Expresadas por los expertos en el
instrumento de evaluacion para la supervisora del CEPAI.

Seccion 4. Formacion Académica. 4.1. ¢ Los items estdn redactados en forma clara y precisa?

Items
Expertos 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11
1 Si|Si |Nose Nose | gj |G Si Si Si No Si
elimina elimina Porque
sino que sino que no es
se se una
reelabora disciplina
el reelabora sino un
contenido | € enfoque
contenido
2 Si | Si|Nose Nose | gj |G Si Si Si Si Si
elimina elimina
sino que sino que
se se
reelabora reelabora
el el
contenido contenido
3 Si Si Si Si Si Si Si Si Si Si Si
Acuerdos | ; 3 3 2 2 3 3 3 3 3 2 3
Frecuencial No | @ 0 1 1 0 0 0 0 0 1 0
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Tabla 14. Seccidn 4. Formacion Académica. 4.2. ¢ El item es pertinente con la seccion?

tems
Expertos 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11
Si Si Si Si Si Si Si Si Si Si Si
1
Si Si Si Si Si Si Si Si Si Si Si
2
Si Si Si Si Si Si Si Si Si Si Si
3
Acuerdos | ; 3 3
Frecuencia| No 0 0

188




Anexo 14

VALIDACION DEL INSTRUMENTO PARA LA SUPERVISORA

UNIVERSIDAD CENTRAL DE VENEZUELA
FACULTAD DE HUMANIDADES Y EDUCACION
ESCUELA DE PSICOLOGIA

A continuacion se solicita su opinion como supervisor respecto al area
profesional que desempefia el Psicdlogo dentro de la institucion. Lea
detenidamente cada conducta y marque con una X la respuesta que sea de su

eleccion.
Se le invita a responder con sinceridad.

Seccion N° 1. Desempefio Laboral

Conducta Si A veces No

7. ¢ El psicologo (a) comunica al supervisor (a) las dificultades que
ocurrieren en su desempefio laboral?

8. ¢ El psicologo (a) notifica al supervisor (a) las posibles
consecuencias de un evento relevante en el area de su desempefo?.

9. ¢ El psicologo (a) propone soluciones?.

4- ¢ El psicélogo (a) expone las dificultades por si solo (a) sin recurri
a la opinién de otros? .

=

5. ¢ El psicologo (a) sigue una secuencia de tareas por si solo (a)?

6..¢ El psicélogo (a) efectla preguntas a sus jefes (as) y/o
compafieros (as)sobre algo que pudiera suceder?.

¢, Los items estan redactados en forma clara y precisa? Si No
¢ Los items son pertinentes con la seccion? Si No

Observaciones:




Anexo 14

Seccion N° 2. Habilidad: Iniciativa/ Participacion

Si A veces No
Conducta

1. ¢El psicdlogo (a) toma la iniciativa en actividades y/o tareas?.

2 .¢El psicélogo (a) muestra interés por las tareas asignadas?.

3.¢, El psicélogo (a) participa en las actividades propuestas?.

4.; El psicologo (a) realiza preguntas pertinentes sobre actividades por
realizar?.

5¢. El psicélogo (a) se muestra atento (a) durante la realizacion de
las actividades?.

7. ¢ El psicélogo (a) participa en actividades grupales relacionadas
con el trabajo profesional?.

¢, Los items estan redactados en forma clara y precisa? Si No
¢Los items son pertinentes con la seccion? Si No

Observaciones:

190




Anexo 14

Seccion N° 3. Competencia Laboral

Conducta

Si

A veces

No

1. ¢ Las funciones que realiza el psicologo (a) se
corresponden con el cargo asignado por la institucion?.

2. ¢Usted considera que hay debilidades en el trabajo que realiza el
psicélogo (a)?.

3. ¢ Considera que el trabajo que efectla el psicélogo (a) cubre las
necesidades del servicio?.

4. ¢Considera usted, que la experiencia laboral es importante para
el cargo que desempefia el psicologo (a) en la institucion?

5. ¢Usted cree que el psicologo (a) tiene facilidad para manejar
equipos tecnoldgicos en el desempefio de sus funciones?..

6- Usted piensa que el psicologo (a) tiene habilidad para aplicar
instrumentos de evaluacion psicolégica?

7. ¢Usted considera que el psicélogo(a) realiza Informes Técnicos
gue resumen las actividades propias de su trabajo?

8.¢Usted considera que el psic6logo esta formado
profesionalmente para atender individuos con
drogodependencia?

9. ;Piensa usted que el psicélogo (a) posee conocimientos y
destrezas para brindar una adecuada asistencia individual,
familiar y grupal?

10. ¢Usted considera que el trabajo realizado por el psic6logo (a)
debe ser supervisado por un psic6logo (a) con experiencia y
formacion acreditada?

11 ;Usted considera que algunas actividades del psicélogo (a)
pueden ser efectuadas por un estudiante del Gltimo semestre
y/o afio de la carrera?
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12.; Usted considera que el psicologo (a) deberia realizar
preguntas a su supervisor cuando las instrucciones no
son claras?.

13;. Usted considera que el psicologo (a) cumple las
instrucciones sefialadas por su jefe (a) y/o supervisor

(@?.

¢, Los items estan redactados en forma clara y precisa? Si No
¢Los items son pertinentes con la seccion? Si No

Observaciones:
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Seccién N° 4. Formacion Académica.

Conducta

Si

No

1.;Considera usted que existen debilidades en la formacion
académica del psicologo (a)?.

2. ¢Considera usted que la formacion académica del psicélogo (a)
es integral?.

3. ¢ Considera usted que la formacién académica del psic6logo (a)
deberia ser solamente a nivel de pregrado?.

4. ;Considera usted que la formacion académica del psicologo (a)
deberia ser con postgrado?.

5. ¢Considera usted que el quehacer profesional del psicélogo (a)
esta consono con su formacion académica?.

6. ¢ Considera usted que la formacion académica del psicologo (a)
esta vinculada con la Clinica?.

7. ¢Considera usted que la formacion académica del psicélogo (a)
estad vinculada con la Psicodindmica?.

8. ¢ Considera usted que la formacién académica del psicélogo (a)
estd vinculada con el Asesoramiento y Orientacion
Psicologica?.

9. ¢Considera usted que la formacion académica del psicélogo (a)
esta vinculada con la Psicologia Educativa?.

10. ¢(Considera usted que la formacion académica del psic6logo
(a) esté vinculada con la Psicologia Integral?.

11. ;Considera usted que la formacién académica del psicdlogo
@) esta vinculada con la Psicologia Industrial u
Organizacional.

¢, Los items estan redactados en forma clara y precisa? Si No

¢Los items son pertinentes con la seccion? Si No
Observaciones:
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Anexo 15.

Tabla 39. Resultados del Andlisis de las Respuestas Suministradas por los (as) Psicélogos (as) del CEPAL.
Seccién 1. Desempefio Laboral

ITEMS

1 2 3 4 5 6 7 8

PSICOLOGOS (as)
1 Si Si Si Si A veces Si Si Si
2 Si Si Si Si Si Si Si Si
3 Si Si Si Si Si Si Si Si
4 Si Si Si A veces Si Si Si Si
Acuerdo Si 4 4 4 3 3 4 4 4
Frecuencia | No | O 0 0 0 0 0 0 0
A veces 0 0 0 1 1 0 0 0
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Anexo 15

Tabla 40. Resultados del Analisis de las Respuestas suministradas por los Psicologos del CEPAIL.
Seccién 2. Habilidad: Iniciativa /Participacion

ITEMS
1 2 3 4 5 6 7
PSICOLOGOS (as)
1 A si si si si si Si
veces
2 Si Si A veces Si Si Si A veces
3 Si A veces Si Si A veces A veces Si
4 Si Si Si Si Si Si Si
Acuerdo Si 3 3 3 4 3 3 3
Frecuencia No 0 0 0 0 0 0 0
A veces 1 1 1 0 1 1 1
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Anexo 15

Tabla 41. Resultados del Andlisis de las Respuestas suministradas por los Psicologos del CEPAI.
Seccion 3. Competencia Laboral.

ITEMS
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14
PSICOLOGOS (a
1 Si no si si si si Si Si si si A Si Si Si
veces
! 2 Si no si si si si no Si si no Si Si Si Si
a
3 0 A no si si si si si si si no si si A si
| veces veces
a
4 si no si si si si si si si no A si A si
4 veces veces
n
Acuerdo % 3 0 4 4 4 4 3 4 4 1 2 4 2 4
Frecuencia No 0 4 0 0 0 0 1 0 0 3 0 0 0 0
R
Aé;eces 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 2 0
5
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Anexo 15

Tabla 42. Resultados del Andlisis de las Respuestas suministradas por los Psicélogos del CEPAI.
Seccion 4. Formacion Académica.

ITEMS
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11
PSICOLOGOS (as)
1 no si si no si si si no no no no
2 no si si si si si si si no si no
3 no si si si si si si no no no no
4 no si si si si si si si si si no
Acuerdo Si 0 4 4 3 4 4 4 2 1 2 0
Frecuencia No| 4 0 0 1 0 0 0 2 3 2 4
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