Agéncia

per a la Qualitat

del Sistema Universitari
de Catalunya

L’ESTUDI
D’OCUPADORS:
ANALISI QUALITATIVA

L’opini6 dels ocupadors sobre els graduats en
Infermeria



El disseny metodologic i el treball de camp de la segona fase han estat responsabilitat del
Centre d’Estudis Sociologics sobre la Vida Quotidiana i el Treball del Departament de
Sociologia de la Universitat Autobnoma de Barcelona i AQU Catalunya.

© Agéncia per a la Qualitat del Sistema
Universitari de Catalunya

C. dels Vergos, 36-42
08017 Barcelona

Primera edici6: marcg de 2016

Amb la col-laboracio:

Fral

Obra Social "laCaixa”

Els continguts d’aquesta obra estan subjectes
a una llicencia de Reconeixement-
NoComercial-SenseObresDerivades 3.0 de
Creative Commons. Se’n permet la
reproduccid, la distribucié i la comunicacié
publica sempre que se’n citi 'autor i no se’n
faci un Us comercial. La llicencia completa es
pot consultar a:

http://creativecommons.org/licenses/by-nc-
nd/3.0/es/legalcode.ca

Disponible també en versi6 electronica:
<www.aqu.cat>


http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/3.0/es/legalcode.ca
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/3.0/es/legalcode.ca

Agencia

per a la Qualitat

del Sistema Universitari

de Catalunya
SUMARI
S 11 o To LU o T SRR 4
2. RESUM QUANTITALIU ..eeiiiiiiiiii ittt e bbbt e et e e e s nnne e s 7
T = U Ao [ =1L = LA 7 SRRSO 9
T B O] 41 1= ¢ F PSPPSR PTPPPN 9

4.

3.2. Que busquen els ocupadors? (competéencies i caracteristiques personals considerades

importants en la contractacio dels graduats)...........uueeieeoiiiiiiiiiie e e 11
3.3. Valoracio de la formacio rebUda..........cooueiiiiiiiiieeii e 13
3.4. Competéncies que es poden millorar en la formacio de grau..........ccoccvvveeeeeiicciiiieeneeenn, 15
3.5. Dificultats de CONIACLACIO ........uvviieiiiiiie ittt 16
G BT o g F=Tod T J= TN =Y o g o] (= - 18
3.7. Relacio amb 18 UNIVEISITAL.........uviiiiiiii i 20
3.8. Propostes de MIllOra ......cccooiiieieee e 22

ANNEX METODOLOGIC .....oouivieeceieeteeeeeeete ettt ettt ne e 24

L’estudi ocupadors: analisi qualitativa



Agencia

per a la Qualitat

del Sistema Universitari
de Catalunya

1. INTRODUCCIO

Aquest informe és resultat de la fase qualitativa del projecte Ocupadors, dissenyat i dirigit per
I’Agéncia per a la Qualitat del Sistema Universitari de Catalunya (AQU) i que s’ha dut a terme
gracies a la col-laboracié de I'Obra Social La Caixa.

En conjunt, el projecte Ocupadors té com a objectiu conéixer la percepcid dels ocupadors sobre
les competéncies i la formaci6 de la poblacio

S’entén que sén «graduats graduada recentment que ha estat contractada des

recents» aquelles persones que de l'any 2010.

han obtingut un titol universitari En concret, es pretenen identificar els punts forts i

durant els dos anys anteriors a la febles de les competéncies adquirides en I'ambit

seva contractacio. universitari —car l'experiéncia professional de la
poblacid objecte d'estudi és, en principi, molt

escassa 0 nul-la—, si bé aquestes competéncies
també soén fruit de la seva formacié prévia i del seu procés general de socialitzacio.

El projecte Ocupadors consta de tres fases:

FASE 1: Estudi d'ocupadors FASE 2: Grups de discussio FASE 3: Ajuts de recerca
(2014-2015) (2015) (2015-2016)

La primera fase, de caracter quantitatiu, s’ha basat en una enquesta en linia, les magnituds
principals de la qual es mostren en el quadre 1.

Quadre 1. Poblacié, mostra, percentatge de resposta i error mostral de Penquesta als
ocupadors

Poblacio Mostra Resposta Error mostral
Empreses 16.757 1.325 7,91% 2,6%
privades
Funcié publica 66 11 16,7% 27,7%
Ensenyament 2.822 281 10,0% 57%
Infermeria 520 112 21,5% 8,4%
Medicina 606 90 14,8% 9,7%

La segona fase, de caracter qualitatiu, s’ha basat en la realitzacié de grups de discussi6 i
entrevistes telefoniques semiestructurades a un conjunt de 12 perfils d’'ocupadors, identificats
en funcid de la branca d’activitat a la qual pertanyien. L’objectiu d’aquesta fase és aprofundir en
els resultats genérics de I'enquesta i obtenir una informacié més rica i detallada que permeti
desenvolupar i interpretar contextualment les dades quantitatives. Aquesta és la fase en qué
cal situar les informacions que es presenten en les pagines segients. El quadre 2 recull els
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perfils identificats, les titulacions associades a cada perfil i el nombre de persones que han
participat en cada un dels dos metodes utilitzats.

Quadre 2.

Branques d’activitat i titulacions associades als 12 perfils identificats per

desenvolupar la fase qualitativa (grups de discussio i entrevistes semiestructurades) del

projecte Ocupadors

PERFIL BRANCA AGRUPACIO Grups de Entrevistes Total
D’ACTIVITAT TITULACIONS discussio participants
fase
gualitativa
1 Institucions Economia, ADE i 4 2 6
financeres, Empresarials
assegurances i
activitats
immobiliaries
2 Industria Enginyeries de la Produccio 5 3 8
3 Construcci6 Arquitectura i Enginyeries 6 3 9
Civils
4 Tecnologies de Enginyeries de la 9 9
la comunicacio Comunicacio
5 Mitjans de Comunicacio 9 9
comunicacio
6 Serveis juridics Dret, Relacions Laborals i 7 7
Criminologia
7 Consultories i Economia, ADE i 7 3 10
serveis a les Empresarials
empreses
8 Serveis Psicologia, Pedagogia, 7 7
educatius i Psicopedagogia, Treball
socials Social, Educacié Social
9 Educacio infantil  Mestres 6 1 7
i primaria
10 Educacio Llicenciats/graduats amb 9 9
secundaria CAP/master en educacio
11 Sanitat- Medicina 9 1 10
medicina
12 Sanitat- Infermeria 10 10
infermeria
Total 81 20 101

La tercera fase, amb la qual es finalitzara I'estudi, consistira en la convocatoria d’ajuts de
recerca dirigits a la comunitat académica, que hauran de permetre obtenir nou coneixement
respecte a I'adequacié entre la formacié universitaria i les demandes del mercat de treball.

L’informe que segueix a continuacié correspon al perfil de titulats en Infermeria (nim. 12 del
quadre 2). El quadre 3 mostra la graella tipologica utilitzada. Com es pot comprovar, tota la
informacid es va recollir mitjancant el metode del grup de discussio i no va ser necessari fer
entrevistes addicionals. Per a la realitzacié del grup de discussio es va distingir fonamentalment
entre dos tipus d’ocupadors: els centres assistencials i hospitals de caracter public, i els centres
assistencials i hospitals de caracter privat o concertat. Els discursos respecte als titulats recents
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van ser molt semblants en els dos tipus d’ocupadors, motiu pel qual s’han representant
conjuntament en els mapes conceptuals de linforme. Només quan s’ha parlat de la
contractaci6 les afirmacions dels representants d’unes i altres institucions han estat diferents, i
aixi s’ha posat de manifest en el mapa conceptual corresponent.

Quadre 3. Institucions de les quals s’ha obtingut informacio

Nombre de representants Nombre d’entrevistes
en el grup de discussio telefoniques realitzades
Centres publics 7 0
Centres privats 3 0

- L’opinié dels ocupadors sobre els graduats en Infermeria
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Marge de millora en les competéncies dels nous infermers:

Grafic 2. Diferéncia entre les mitjanes d’importancia i de satisfacciéo relatives a les
competencies dels nous infermers

Intervencions segons evidéncia -2,18 m—
Promocid de la salut -2,11  —
Negociacid i resolucié de conflictes -2,01 —
Planificacio i gestio del temps -1,98 m———
Treball autonom -1,97 mem——
Prestacié de cures -1,96 ——
Resolucié de problemes -1,90 m—
Comunicacio eficag pacients/familia/companys -1,87 m—
Us adequat dels recursos -1,83 mm———
Treball en equip -1,77 —
Lideratge -1,76  m——
Coneixements basics infermeria -1,73  —
Respecte pels drets de les persons ateses -1,51 —
Actitud positiva i motivacio -1,48
Valors professionals infermeria -1,48
Formacié sanitaria continuada -1,42 =
Respecte per les opinions i creences -1,33 s
Habilitats tecniques -1,33
Adaptacié a canvis i noves situacions -1,30
Adrecar diferencies pacients -1,25

Innovacio i recerca -1,18
Capacitat d'aprendre i autoprenentage

-1,15
TIC 0,27
Idiomes -0,03

n L’opinié dels ocupadors sobre els graduats en Infermeria
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3. PART QUALITATIVA

3.1. Context

Les referéncies al context en qué es produeix la insercié i el desenvolupament professional dels
titulats en Infermeria son forca variades al llarg de la discussid. Possiblement les més
recurrents, com succeeix en molts altres sectors, son les vinculades a la crisi economica.
Segons les persones que participen en els grups de discussio, els efectes del tancament de
plantes i la reduccié de plantilles minven les oportunitats laborals, perd indirectament també
han accentuat una tendéencia que ja es donava abans de la crisi: els graduats en Infermeria
intenten treballar, quan poden, en l'assisténcia primaria, on s’assegura que els efectes de la
reducci6é de despesa no s’han fet notar tant. Ja abans de la crisi, els titulats en Infermeria tenien
preferéncia pels centres d’assisténcia primaria, on gaudien de més autonomia, i les
circumstancies actuals no han fet més que reforcar aquesta preferéncia. Aquests moviments
entre hospitals i assisténcia primaria provoquen la reubicacid dels professionals i una rotacié
elevada als hospitals. El resultat combinat de tots aquests efectes és una incertesa laboral
creixent, en la qual a la dificultat de trobar feina s’hi afegeix una mobilitat no sempre desitjada
una vegada que s’ha trobat.

Dels altres cinc elements esmentats com a condicionants de la insercié laboral dels graduats
en Infermeria, quatre fan referéncia a la formacié que reben els graduats i als canvis recents
que s’hi han produit. Aixi, es menciona la falta de dialeg entre centres i universitats per
dissenyar les practiques, els efectes del pas de diplomatures de tres anys a graus de quatre
anys (no sempre considerats positius), la lentitud en I'organitzacio i la posada en marxa de les
especialitats en Infermeria, o I'organitzacié (millorable) del periode de residéncia dels graduats
en Infermeria als hospitals. La figura 1 ofereix un detall més gran de tots aquests aspectes, que
també es desenvolupen al llarg de l'informe (especialment en I'epigraf 3.7).

Un Jdltim element mencionat en relaci6 amb el context en que es desenvolupen
professionalment els graduats en Infermeria té a veure amb la imatge social (i professional) que
es té de l'infermer o la infermera com a professional polivalent que sap fer de tot. Les persones
que participen en el grup de discussi6 afirmen que aquesta suposada polivaléncia esta lluny de
ser real i que, per tant, no sempre es pot destinar una persona graduada en Infermeria a
qualsevol tasca. Es per aquest motiu que es considera important que s’acceleri el lent
reconeixement de les especialitats, de manera que sigui possible desenvolupar formacions més
especialitzades que les que es fan actualment.

L’estudi ocupadors: analisi qualitativa _
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FIGURA 1. CONTEXT
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3.2. Que busquen els ocupadors? (competéncies i caracteristiques
personals considerades importants en la contractacié dels graduats)

En la figura 2 es mostren els elements més valorats pels ocupadors a I'hora de contractar un
graduat recent en Infermeria. Aquests elements es poden agrupar en tres grans blocs: 1) els
vinculats a I'experiencia prévia, 2) els vinculats a aspectes de la personalitat i el comportament
de les persones, i 3) els vinculats a la formacié rebuda. Com es pot comprovar, el conjunt de
competencies que més es mencionen son les vinculades a la personalitat i el comportament
(competéncies cognitives i socials). Si es comparen aquestes competéncies amb les
competencies més valorades en el grafic 1 del resum quantitatiu, es pot comprovar que hi ha
coincidencia en la importancia de les habilitats socials i emocionals, aixi com en la capacitat de
comunicacié. No obstant aix0, els elements esmentats en els grups de discussié tenen un
component més actitudinal, com ara tenir motivacio, tenir inquietuds o tenir ganes d’aprendre.
Cal entendre la valoraci6 d’aguestes competéncies en un context en qué s’afirma que la
formacié dels graduats en Infermeria s’acaba de desenvolupar una vegada s’ocupa el lloc de
treball, atesa la falta de formacié especialitzada que encara caracteritza els graus. S’entén, en
aquest sentit, que el que es pot exigir a un graduat recent és un bon coneixement de base a
partir del qual s’aprendran altres coneixements a la feina, perd0 que per adquirir aquests
coneixements calen persones amb inquietuds, ganes d’aprendre, motivacié i implicacio.

Resulta també interessant comprovar que els ocupadors valoren molt els coneixements
complementaris i especialitzats a banda de la formacié de base. En aquest sentit, es
mencionen postgraus i cursos especialitzats que el grau no ofereix perd que els ocupadors
consideren molt valuosos per al desenvolupament de la professié d’infermer. D’altra banda,
s’aprecien també els coneixements sobre els centres i el seu funcionament que puguin tenir els
graduats recents, ja sigui perque els han aprés en el context de la formacié formal, ja sigui
perqué tenen experiencia prévia (adquirida laboralment o mitjancant practiques). Aquesta
experiéncia permet adquirir els coneixements basics per ser considerat competent
professionalment i, també, els coneixements especialitzats en arees que es consideren
especialment sensibles (quirdfans, urgencies...).

L’estudi ocupadors: analisi qualitativa
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FIGURA 2. QUE BUSQUEN ELS OCUPADORS?
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3.3. Valoracio6 de la formacid rebuda

En la figura 3 es mostren els punts forts i febles de la formacié dels graduats en Infermeria. Pel
que fa als punts forts, s’expressen idees molt semblants vinculades entre si. Quan s’indica que
el nivell de base és bo, que els coneixements de base poden ser suficients per comencar a
treballar (amb el complement de la practica al centre i per a certes unitats menys
especialitzades) o que les practiques ajuden a millorar els coneixements (tant les de grau com
les del periode de residéncia), s’esta dient que un graduat en Infermeria acaba els estudis amb
coneixements prou bons per assentar-hi uns coneixements més especialitzats i més aplicats
(que s’adquiriran mitjangant la practica en el lloc de treball). En aquest sentit, es pot afirmar que
la valoracié dels continguts disciplinaris de la titulacié és positiva. Aquesta valoracié encaixa
amb les dades presentades en el grafic 2 del resum quantitatiu, en qué les mancances es
detecten o bé en aspectes de la formacié molt especifics o bé en les competéncies socials i de
comunicacio.

Precisament, entre els punts febles indicats en la figura 3 destaquen les competéncies
cognitives i socials. Tot i que la llista de competéencies esmentades no coincideix exactament
amb les indicades en el grafic 2, es pot reconéixer en les dues relacions el pes d’aquestes
competéencies més vinculades a les actituds i els comportaments. Les petites diferéncies entre
la figura 3 i el grafic 2 es poden atribuir, d’'una banda, al fet que les competéncies de la figura 3
es generen de manera inductiva durant la discussid, mentre que les del grafic 2 sén
identificades préviament, durant la redaccié del glestionari d’enquesta. D’altra banda, en el
grup de discussio s’atorga més importancia a les competéncies cognitives, per les raons ja
indicades en l'apartat 3.2. Es important destacar també que en el grup de discussié es
reclamen continguts més concrets en la formacié. Aixi, es demana una oferta d’especialitats
més important (per exemple, en quirdfan, urgencies o neonatal) i més formacid en
responsabilitat etica. Finalment, també es considera que la formacié hauria de permetre als
graduats saber a quée es voldran dedicar professionalment en acabar els estudis, fet que no
passa actualment, car el coneixement sobre I'exercici professional s’obté només durant la
residéncia, o fins i tot una vegada que ja es treballa professionalment.

L’estudi ocupadors: analisi qualitativa



Agéncia
per a la Qualitat
del Sistema Universitari

S’acaba el grau

de Catalunya .
sense saber Empatia
, que es vol fer
FIGURA 3. VALORACIO Actitud
, reflexiva
DE LA FORMACIO REBUDA

Formacié en
responsabilitat
etica

Bon nivell de
base

Més preparats
tecnologica-
ment

Coneixements
de base

Valoracio de la
formacid
rebuda

Autonomia

a

Punts febles

Bé en les arees
generalistes

Responsabilitat

Practiques

Capacitat de
comunicacié

Coneixements
més
especialitzats
(quirofan,
urgencies, UCI,

neonatal)

Especialitzacié

No sempre es
prenencoma
oportunitat per
aprendre

S’acaba
d’aprendre en
les practiques

Habilitats
socials

Habilitats
emocionals

L’opini6 dels ocupadors sobre els graduats en Infermeria



Ageéncia

per a la Qualitat

del Sistema Universitari
de Catalunya

3.4. Competéncies que es poden millorar en la formacié de grau

Les competéncies que els ocupadors consideren que s’haurien d’adquirir a la universitat i que o
bé no es transmeten o bé es transmeten de manera insuficient sén practicament coincidents
amb els punts febles indicats en I'apartat 3.3. Aixi, com es comprova en la figura 4, s’esmenten
fonamentalment competéncies socials i cognitives. També es mencionen en aquest context
elements més vinculats al contingut de la formaci6; concretament, aspectes etics i legals de
I'atencio6 sanitaria, coneixements de responsabilitat ética i, una vegada més, coneixements més
especialitzats. Una demanda que connecta també amb les reflexions finals que es fan en
'apartat 3.3 és la d’oferir uns coneixements més propers a la realitat professional que s’haura
de viure (coneixement de «casos reals»), en que la interaccié amb el pacient és tan important
com els coneixements técnics.

FIGURA 4. COMPETENCIES QUE ES PODEN MILLORAR EN LA FORMACIO DE
GRAU
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3.5. Dificultats de contractacio

Aquest és el punt en que les diferencies entre els discursos dels ocupadors dels centres publics
i els ocupadors dels centres privats/concertats son més grans. Com ja s’ha indicat en I'apartat
3.1, el volum de contractacio és actualment petit, la qual cosa significa que hi ha més oferta de
graduats que demanda. Aix0 no implica, perd, que sempre es trobin els perfils buscats.
Concretament, els responsables de contractacié dels centres publics afirmen que el sistema
public de contractacié6 no permet una tria de les millors persones per a les places vacants
existents. Insistint en la idea ja expressada en els apartats anteriors sobre la importancia de les
competéncies socials i la relacié amb els pacients, els ocupadors lamenten no poder fer la tria
dels nous contractats sobre la base d’entrevistes personals, la qual cosa permetria identificar
millor aquestes competencies socials. També es critica la rigidesa del sistema de borses de
treball que han dutilitzar, en qué aspectes com la practica no puntuen —s’afirma que la
professié s’apren amb la practica— i, en canvi, si que puntuen aspectes com la formacié,
encara que no sigui I'especifica per al lloc de treball que s’acabara ocupant. S6n els mateixos
ocupadors els qui expliqguen que només la contractacié eventual escapa de la rigidesa de les
borses de treball, perd que aquest fet és desconegut per part dels estudiants que s’acaben de
graduar. Aquests, pensant que és molt dificil que puguin ser contractats, no s’apunten a les
borses, ja que desconeixen que hi ha I'escletxa de la contractacié eventual, que exigeix, pero,
estar registrat en les borses de contractacidé. Son situacions com la descrita el que porta les
persones del grup de discussié a afirmar que cal explicar millor a les facultats com funcionen
els centres assistencials en la practica.

El ocupadors de centres privats confessen tenir més flexibilitat a I’hora de contractar, situacié
que afavoreix la possibilitat de trobar els perfils buscats. En aquests casos, els centres tenen
borses propies i també fan servir com a canals per trobar perfils potencials el coneixement
adquirit en les practiques i la revisié dels curriculums rebuts directament. No obstant aixo,
també es reconeix que la seleccié basada en punts permet evitar un pes excessiu de la visié
subjectiva de l'ocupador. De fet, s’explica que en certs centres es valoren aspectes de les
persones candidates que tenen poc a veure amb les competéncies i els coneixements, com ara
I'aspecte fisic.
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FIGURA 5. DIFICULTATS DE CONTRACTACIO
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3.6. Formaci6 a ’empresa

Quan es planteja als ocupadors el tema de la formacié a 'empresa, es distingeixen dos tipus de
formacié diferent: la formacié d’acollida que s’ofereix a residents i personal de nova
contractacio, i la formacié continuada que s’ofereix al personal ja contractat (vegeu la figura 6).
La formacio d’acollida és molt especifica de cada centre, la qual cosa mostra que d’entrada no
cal suplir o complementar els coneixements adquirits en el grau. Una tutoritzacié durant tres
dies hauria de ser suficient per comengar a desenvolupar les funcions assignades.

Pel que fa a la formacié continuada, es destaquen dos tipus de continguts diferents, els
especifics de centre i els de caracter més general o transversal. Ni els uns ni els altres
s’organitzen amb participacié de la universitat, siné que sén els centres els que els organitzen
en funcio de les seves necessitats. Cal explicar també que la formacié continuada té com a
efecte addicional beneficios el fet que permet acabar de definir les preferéncies professionals
del personal contractat. També es mencionen els mals usos que es fan en ocasions d’aquest
tipus de formacio, atés que no sempre es fa servir per aprendre o actualitzar coneixements. A
vegades els objectius que hi ha al darrere sébn més prosaics, com aconseguir punts o poder
gaudir d’'uns dies d’abséncia de la feina per motius de formacio.
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FIGURA 6. FORMACIO A L’EMPRESA
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3.7. Relacio amb la universitat

En la figura 7 es presenten els continguts que apareixen en la discussié quan es planteja la
questio de la relacié entre ocupadors i universitat. Es poden identificar quatre ambits principals
de relaci6 potencial: 1) la formacié de grau, 2) les practiques (tant de grau com la residencia),
3) la formacié de postgrau i master, i 4) la formacio continuada. En la figura 7 es destaquen, a
més, dos elements addicionals: I'afirmacié general, que afecta tots els ambits, que no hi ha
comunicacio entre ocupadors i universitat; i la referéncia especifica al professorat associat i els
tutors de practiques als centres, que es considera que podrien exercir de pont entre els
ocupadors i les universitats, perd que no tenen el reconeixement que es considera que haurien
de tenir.

En relaci6 amb els quatre ambits principals mencionats inicialment, les practiques és el que
pren més protagonisme en la discussio. D’'una banda, s’esmenten els canvis que ha suposat la
introduccié de I'lIR (infermer intern resident), la implantacié del qual s’ha fet sense una bona
coordinacié entre centres i universitats, i sense un disseny negociat. Aqui es fa també un
exercici d’autocritica quan un dels participants assenyala que «ha canviat la universitat, perd no
han canviat els centres publics que rebem practiques». També s’afirma que aquesta
coordinacié és satisfactoria en funcié dels interlocutors que hi ha a banda i banda de les
practiques. En aquesta linia, s’assenyala que la coordinacié entre centre assistencial i facultat
ha funcionat bé quan des del centre s’ha demanat explicitament una reunid6 amb els
responsables de practiques i la persona encarregada d’aquesta funcié a les facultats ha estat
amatent a les necessitats plantejades. En qualsevol cas, i ja en una dimensié diferent, es
destaca que les practiques podrien ser més profitoses per a I'alumnat si es donés una millor
coordinacié i organitzacié, i que alhora aixd permetria que els centres traguessin més profit de
les aportacions i el coneixement de I'alumnat.

En relaci6 amb la formacié de grau, s’afirma que els professionals de la infermeria no han
participat en el disseny dels nous plans d’estudi, la qual cosa podria haver acostat els seus
continguts a les necessitats dels centres assistencials. No obstant aix0, els ocupadors també
reconeixen que els centres no sempre saben aprofitar els coneixements que els nous plans
d’estudi aporten als graduats, i especialment algunes formacions més especifiques que
s’ofereixen en les titulacions arran de la implantacio del quart any en el grau.

Pel que fa a la formaci6 continuada i la formacié de masters i postgraus que organitzen les
universitats, els ocupadors reconeixen que son pocs els que se segueixen i en critiquen el preu.
Es fa una bona valoracio dels cursos d’especialitzacio, perd també s’admet el poc interes que
desperten.
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3.8. Propostes de millora

En la figura 8 es mostren les propostes que els representants dels centres assistencials fan en
relacio amb la formacié dels graduats en Infermeria. Tal com ja es reflectia en els comentaris
de l'apartat 3.7, la qliestié de les practiques és la que suscita més comentaris. Els elements de
les practiques que es proposen millorar sén variats. Es demana més dialeg i coordinacié en el
seu disseny, per tal que siguin realment una auténtica preparacio per a I’exercici professional
(tant les de grau com la residencia). No obstant aix0, també s’afirma que I'alumnat no sempre
es pren les practiques com una oportunitat per aprendre, i massa sovint busca la comoditat i la
minimitzacié d’esforgos. Aixi mateix, es comenta que el tutor de la universitat no sempre
segueix queé fan els seus alumnes.

Pel que fa al disseny especific del periode d’infermer intern resident, es critica el poc temps que
'alumnat passa en un mateix centre, amb rotacions excessives, i la seva curta durada. També
en relaci6 amb aquest punt, es critica I'esforc que suposa per als centres el procés
d’acreditacio, esfor¢ que no sempre compensa els tutors o els centres. Es poden resumir les
opinions referides a les practiques expressant literalment el raonament d’un dels participants:
amb el nou grau s’ha allargat el quart any amb practiques, perdo aixd no significa
necessariament millor formaciéo si no es fa un esfor¢ de coordinaci6 amb els centres
assistencials.

Pel que fa a la formacio de grau, s’insisteix a I'hora de fer propostes, com es fa al llarg de tota
la discussio en el grup, que cal més formacié especialitzada per a aquelles arees en que els
coneixements més basics no sén suficients. Aixi mateix, la idea d’acostar el que es fa als
centres assistencials al que es fa a les facultats és recurrent en la discussio, i apareix també
entre les propostes realitzades. La idea de fons és que, amb una formacié més orientada a
donar a coneéixer la practica professional que es desenvolupa als centres, els graduats en
Infermeria sortirien més preparats per exercir les tasques assignades i, especialment, tindrien
un coneixement contextual que incrementaria la seva ocupabilitat.
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FIGURA 8. PROPOSTES DE MILLORA
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4.  ANNEX METODOLOGIC
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