Efectos de la formacion de terapeutas enterostomales:
evaluacion usando el modelo de Kirkpatrick

RESUMEN

Objetivo Evaluar el efecto de la formacién de terapeutas enterostomales (TE) basado en los cuatro niveles del modelo de evaluacion
de formacion de Kirkpatrick. Comprender el estado del trabajo de los estudiantes de TE después de completar el curso del Programa
de educacién para el personal de enfermeria como terapeutas enterostomales (Enterostomal Therapy Nursing Education Program,
ETNEP), asi como también satisfacer a los profesores con respecto a los estudiantes de TE y a las condiciones de estudio al completar el
ETNEP de Wenzhou.

Métodos Mediante los cuatro niveles del modelo de evaluacién de formacién de Kirkpatrick se evaluaron ciento sesenta y nueve
alumnos que habian completado el ETNEP de Wenzhou desde cuatro perspectivas, concretamente, niveles de reaccion, de aprendizaje,
de conducta y de resultado.

Resultados La satisfaccion general del ETNEP de Wenzhou fue alta en el nivel de Reaccién. En el nivel de Reaccidn, el puntaje
promedio de la matriz de los programas de formacién y de los profesores fue: >1,4. En el nivel de Conducta participaron 103 TE en el
consultorio de estomas y heridas, y el 99,2 % de ellos fomentaban activamente el conocimiento de enfermeria especializada en TE y
18 TE (13,2 %) actuaban como profesores de las escuelas del ETNEP. Ciento dieciséis TE (85,3 %) llevaron a cabo cursos de enfermeria
relacionados con TE para otro personal de enfermeria y 58,8 % de los TE habian realizado cursos de educacién continua. De los TE, un
22,8 % particip6 en los servicios de cuidado de heridas y estomas, externos o de extension, del hospital. En el nivel de Resultado, un
58,8 % de los TE participaron en la investigacion de enfermeria de la especialidad, un 29,4 % de los TE habian obtenido financiacion
para investigacion cientifica y 136 TE habian publicado trabajos.

Conclusion Los alumnos estan conformes con la formacién del ETNEP que recibieron. Su capacidad de trabajar y funcionar como
TE ha mejorado al terminar su formaciéon. Ademas, ha mejorado su posicion profesional y todos los participantes del ETNEP han
logrado buenos resultados en los campos de enfermeria especializada, enfermeria extendida, investigacién cientifica y ensefianza. No
obstante, al analizar los resultados de la encuesta y unificarlos con las normas de practica y empleo actuales de los TE en China, surge la
necesidad de modificar partes del ETNEP (tales como elevar los criterios de ingreso para los alumnos que se postulan al diploma de TE),
estandarizar los materiales de ensefianza y establecer procesos de comunicaciéon con mecanismos para el intercambio de profesores de
TE a nivel nacional e internacional para garantizar la calidad de la ensefianza y mejorar la calidad de la enfermeria de TE especializada.
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Terapeutas Enterostomales (WCET®) en 2008. El ETNEP de Wenzhou es
una de las 12 facultades chinas que forman terapeutas enterostomales
(TE). Anualmente, desde 2008, Wenzhou ha aceptado a alumnos de
TE de toda China, y para fines de 2018 habia aceptado a 199 alumnos
para 10 periodos. Excluyendo a los 30 alumnos en formacién para su
décimo periodo, todos estos alumnos ya han completado todos los
cursos dentro del programa ETNEP y han aprobado con éxito todos
los exdmenes y evaluaciones y, como consecuencia, recibieron sus
certificados de TE del WCET®.

Como personal de enfermeria clinica especializado en el campo
de ostomia, heridas y cuidado de incontinencia, las principales
responsabilidades del enfermero de TE son: cuidar a las personas con
ostomias; prevenir y tratar las complicaciones de los estomas; tratar



las heridas crénicas y la incontinencia; y brindar cuidado psicosocial
y servicios de ayuda terapéutica para el personal de enfermeria, los
pacientes y sus familias’'.

Este estudio se llevé a cabo para evaluar y mejorar la comprensién de
las opiniones de los alumnos de TE y de la satisfaccién con respecto
al ETNEP de Wenzhou. La evaluacién incluyé la satisfaccién con los
profesores, con las condiciones de aprendizaje, asi como también
con las condiciones de trabajo de los respectivos alumnos en el
hospital después de lograr las calificaciones de TE. Se realizé una
encuesta entre 169 TE que se habian graduado del ETNEP de Wenzhou
usando el modelo de Kirkpatrick, que fue propuesto por el profesor
Kirkpatrick de la Wisconsin University en 1959%¢. Este modelo ha
sido ampliamente utilizado en el campo educativo para evaluar los
programas de educacion, especialmente al evaluar el efecto de la
formacion y educacién en el personal médico®.

El modelo Kirkpatrick o los cuatro niveles de la evaluacién de la
formacion de Kirkpatrick esta dividido en cuatro niveles de
evaluacion diferentes en los que el Nivel 1: Reaccion; Nivel
2: Aprendizaje; Nivel 3: Conducta; y Nivel 4: Resultados’. Las
caracteristicas de cada nivel, las opciones de los métodos de
evaluacién del programa y la importancia o la tarea practica de cada
nivel estan resumidas en el Cuadro 1. Por consiguiente, la premisa
para utilizar el modelo de Kirkpatrick en este estudio era evaluar la
eficacia del ETNEP de Wenzhou y comprender las respuestas de los
enfermeros, que son alumnos de TE, con respecto a la formacion a
fin de proporcionar una base de referencia para mejorar la formacion
futura de los enfermeros TE especializados.

METODOLOGIA DE ESTUDIO

Poblaciéon de estudio: Criterios de inclusion y exclusion

En este estudio se incluyeron 169 alumnos de enfermeria TE de nueve
clases de las facultades de TE de Wenzhou. Se excluyeron 30 alumnos
de la décima clase que no habian obtenido ni su calificacién ni los
certificados en enfermeria TE.

Métodos de estudio y disefio

Se encuestaron 169 alumnos de enfermeria de TE utilizando un
cuestionario que contenia 85 preguntas que incluian el modelo de los
cuatro niveles de evaluacion de formacién de Kirkpatrick. El contenido
del cuestionario incluia preguntas sobre la situacion general de los
alumnos de TE, sus funciones y sus logros laborales, asi como también
la situacién organizativa del trabajo. Las funciones y el trabajo de los
TE se formularon de acuerdo con el modelo de funcién de TE actual
atribuido a los EE. UU.%, que incluyen titulo profesional, servicio de
enfermeria directo y orientacién profesional, funcién del investigador y
funcion de autodesarrollo.

El desarrollo, implementacién y analisis de los resultados de
la encuesta se realizaron en un sitio web interno. Los procesos se
dividieron en varios pasos: disefio en linea, configuracién de
propiedades, publicacion del cuestionario, informacion de los alumnos
TE sobre el cuestionario y establecimiento de un plazo de una semana
en el que los enfermeros TE podrian acceder, completar y devolver el
cuestionario. Se estipulé descargar los datos de la encuesta, analizar
los resultados y generar informes. Se automatizd el programa interno
del sitio web para permitir el andlisis de datos de los resultados de la
encuesta usando sencillas estadisticas descriptivas.

APROBACION ETICA

No se requirié de la aprobacion ética para realizar este estudio.
Completar el cuestionario establecido implicaba el consentimiento por
parte de los participantes.

RESULTADOS

Datos demograficos de los participantes

Hubo 136 TE que participaron de la encuesta: una tasa de respuesta
de un 80,4 %. Entre las personas que respondieron la encuesta se
incluian 7 hombres y 129 mujeres. Cinco de ellos tenian titulos a nivel
de maestria, 124 tenian licenciatura y 7 tenian titulos de educacién
terciaria. Con respecto a sus titulos profesionales, 9 de los encuestados
eran directores de enfermeros, 32 eran subdirectores, 73 eran jefes de
enfermeria, 21 eran enfermeros sénior, y habia un enfermero junior.
Habia 100 TE que trabajaban en hospitales de grado terciario (73,5 %),
22 TE trabajaban en hospitales terciarios B (16,0 %), 11 TE trabajaban
en hospitales de segundo grado (8,0 %) y 3 TE trabajaban en hospitales
comunitarios (2,2 %).

Nivel de reaccion

El puntaje promedio de matriz de los programas de formacién y de los
profesores fue: >1.4 (Cuadro 1).

Nivel de aprendizaje

Todos los alumnos lograron sus certificados de calificacion TE del
WCET® después de la formaciéon y un 76,4 % de los alumnos participd
en intercambios académicos nacionales y un 13,2 % particip6 en
intercambios académicos internacionales (Cuadro 2).

Nivel de conducta

Entre los TE encuestados, 113 (83,0 %) creian que el hospital le
adjudicaba gran importancia al trabajo especializado de los TE y 126
(92,7 %) creian que el personal de otros departamentos cooperd
muchisimo con el trabajo especializado del TE (Cuadro 2).

Nivel de resultados

Después de la formacién del ETNEP, 80 alumnos participaron
en proyectos de investigacion cientificos y mas de 100 alumnos
publicaron trabajos (Cuadros 2 y 3).

RESUMEN DE LOS RESULTADOS

Formacién de TE

El comité de educacién del WCET® elaboré el ETNEP brindando
programas de educacion en tres especialidades para personal de
enfermeria al cuidado de heridas, ostomia e incontinencia, y cualquiera
de las areas de practicas especializadas individualmente. El programa
de educacion esta compuesto por el cuidado de heridas, cuidado
de ostomias, cuidado de incontinencia y desarrollo profesional, y el
porcentaje de cada categoria del 30 %, 40 %, 18-20 % y 12-10 %,
respectivamente. Comprende por lo menos 180 horas de estudios
tedricos y 180 horas de estudios clinicos. Los estudios tedricos
estan destinados principalmente a explicar el conocimiento teérico
pertinente, que adopta diversas formas de ensefianza, tales como
debate, cuestionamiento y simulacién de roles. La ensefanza clinica
esta impartida principalmente por TE certificados que utilizan estudios
de casos y enfermeria de casos. Para garantizar que los alumnos
tuvieran oportunidades de realizar practicas, un TE solo puede ensefar
a dos alumnos durante el curso de formacion®.
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Cuadro 1: Nivel de reaccion: satisfaccién con los profesores y las condiciones de la facultad (n=136) caso (%)

Articulos Catedorias Muy satisfecho Satisfecho Levemente Menos Insatisfecho
9 (%) (%) satisfecho (%) satisfecho (%) (%)
82 49 4 1 0
Disef | i |
. isefio del contenido del curso 60,2) (36,0) 2,9) 0.7) (0%)
Calidad
general del Grado de claridad de los 87 46 3 0 0
programa de objetivos curriculares (64,0) (33,8) (2,2) (0 %) (0 %)
tudi
estudios La importancia del contenido 83 48 5 0 0
del curso para trabajar (61,0) (35,3) (3,7) (0 %) (0 %)
Los métodos de ensefianza 80 51 5 0 0
pueden ayudarle a aprender (58,8) (37,5) (3,7 (0 %) (0 %)
Grado de participacién de los 78 53 5 0 0
alumnos en la clase (57,4) (39,0) (3,7) (0 %) (0 %)
¢A qué grado ha logrado este 71 59 6 0 0
curso cumplir con sus objetivos? (52,2) (43,4) (4,4) (0 %) (0 %)
El logro de los objetivos del 74 56 6 0 0
curso (54,4) (41,2) (4,4) (0%) (0 %)
La preparacién y el dominio de 86 47 3 0 0
los cursos (63,2) (34,6) (2,2) (0 %) (0 %)
85 47 4 0 0
li Ad ion del clima de la cl
Ca ldad),/ . ecuacion del clima de la clase 62.5) (346) 2.9) 0 %) 0 %)
caracteristicas
de aprendizaje Los métodos de enseianza
son buenos para estimular el 83 50 3 0 0
entusiasmo y el pensamiento (61,0) (36,7) (2,2) (0 %) (0 %)
independiente de los alumnos
Control del tiempo de 83 48 5 0 0
ensefianza (61,0) (35,3) (3,7) (0 %) (0 %)
Claridad del contenido de la 87 45 4 0 0
clase oral (64,0) (33,1) (2,9 (0 %) (0 %)
Ent d
aan:::I(i)za?e Materiales de aprendizaje para 81 51 4 0 0
N J€Y" fomentar la idoneidad (59,6) (37,5) 2,9) (0 %) (0 %)
recursos
Entorno de aprendizaje para el 85 48 3 0 0
aprendizaje beneficioso (62,5) (35,3) (2,2) (0 %) (0 %)
Los p!'eceptores no estaba’n 25 59 5 0 0
trabajando durante el periodo (55,2) 434 : 0% 0%
Situacién de aprendizaje ! (43,4) (1:5) (0%) (0%)
practica de
base Todos los dias hay mthos 69 53 14 0 0
casos de estomas, heridas e
. . . (50,7) (39,0) (10,3) (0 %) (0 %)
incontinencia
Tienen escaparates para 82 47 6 0 1
diversos productos (60,3) (34,6) (4,4) (0 %) 0,7)
Materiales integrales para la 79 52 4 0 1
educacion del paciente (58,1) (38,2) (2,9) (0 %) (0,7)
Trabajo de enfermeria 81 51 3 0 1
especializada en diferentes
(59,6) (37,5 (2,2) (0 %) 0,7)

hospitales.
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Cuadro 2: Nivel de Aprendizaje: situacion laboral de especialistas de TE antes y después de la formacion del ETNEP

Antes del aprendizaje

Después del aprendizaje

Articulo %) %)
Consultorios externos con personal de enfermeria especializado 0(0%) 103 (75,7)
Turnos semanales de enfermeria especializada en TE
>40h 2(1,4) 30(22,0)
>10h 30(22,0) 58 (42,6)
<10h 60 (44,1) 48 (35,2)
Responsable de los cursos de educacion relacionados con TE
Profesor de la escuela de TE 0(0%) 18(13,2)
CursodeTE 19 (14,0 116 (85,3)
Clase de reeducacion a nivel nacional 1(0,7) 7(52)
Clases de reeducacion a nivel provincial y municipal 41 (30,2) 73(53,7)
Responsable de la investigacion cientifica relacionada con TE 5(3,7) 80 (58,8)
Publicacion de trabajos relacionados con TE
Revista de categoria | (la mejor revista académica china) 22(16,2) 65 (47,8)
Revista de categoria Il (la revista académica china de segunda clase) 81 (59,6) 159 (116,9)

A fin de fomentar el desarrollo del personal de enfermeria
especializado en general en China y para aumentar el nivel profesional
de los enfermeros de TE chinos para conformar los estandares
internacionales, el ETNEP de Wenzhou acepta alumnos de enfermeria
de TE de toda China. El objetivo del ETNEP es fomentar el tratamiento y
la rehabilitacién de los pacientes con estomas, heridas y problemas de
incontinencia, y mejorar su calidad de vida. El contenido de formacién
del ETNEP incluye dos partes diferentes que son la ensefianza tedrica
y la practica clinica; cada parte tiene una duracién de 210 horas. El
contenido teérico incluye cuatro partes, a saber: cuidado de heridas/
estomas/cuidado de incontinencia (85-90 %) y desarrollo profesional
(10-15 %).

El ETNEP estad impartido principalmente por TE del exterior y locales,
asi como también por trabajadores profesionales. Los preceptores
clinicos son ET locales dentro de la provincia, con un principio de
orientacidon rector “un preceptor supervisa dos alumnos”. Los
preceptores tienen el compromiso de: fomentar las capacidades
clinicas de los alumnos en relacién con el cuidado de estomas, heridas
e incontinencia; mejorar sus capacidades de evaluacion; y ayudarlos
a ser expertos en resolver las complicaciones de la ostomia, de las

Cuadro 3: Los roles y funciones de los TE

heridas complejas y los problemas asociados con la incontinencia.
Ademds, los preceptores ayudan a desarrollarse a los TE capaces
mediante la base de conocimientos de los alumnos avanzados, las
aptitudes clinicas, la capacidad para resolver problemas que les
permite a los TE evaluar los problemas de salud de los pacientes y de
los miembros de la familia e implementar estrategias de enfermeria y
de educacion para la salud de manera independiente.

Aproximadamente, se generan 100 000 casos nuevos de ostomias
permanentes por aio en China'. El programa de estudios para la
educacion basica de enfermeria en China no incluye el cuidado de
estomas o el cuidado especializado brindado por los enfermeros
especializados en TE'. Los enfermeros clinicos en China carecen de
un modelo estadndar para el cuidado de las personas con ostomias
en comparacién con los TE. Actualmente, la cantidad total de TE
en China es muy pequeia, lo que implica que no se satisfacen las
necesidades de todos los pacientes con ostomias. Por consiguiente,
es muy importante brindar mejor formacién para los TE y evaluar el
efecto de estos enfermeros especializados. Se adopté el modelo de
cuatro niveles de evaluacién de formacién de Kirkpatrick para evaluar
el ETNEP de Wenzhou y el efecto del ETNEP sobre el personal de

Antes del aprendizaje Después del aprendizaje

Articulo (%) (%)
Gerencia de enfermeria (enfermero(a) principal) 21 (15,4) 33(24,2)
Enfermeria clinica (enfermero(a)) 95 (69,9) 52(38,2)
Enfermeria especializada (TE) 0(0%) 31(22,8)
Consultorio externo para el cuidado de heridas y estomas 20(14,7) 20(14,7)
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enfermeria como TE independiente y su empleo a fin de fomentar la
formacion de los TE como enfermeros especializados.

Nivel de reaccién: satisfaccion de educadores y condiciones de
ensefanza

Los resultados del nivel de Reaccién indicaron que los alumnos
estaban, en su totalidad, bastante satisfechos con el entorno de
aprendizaje, con los recursos de ensefianza provistos y con las
oportunidades de practica clinica que ofrecian los hospitales de
base, asi como también con la calidad de la formacién brindada
por los preceptores. Sin embargo, se pensaba que el ETNEP carecia
de uniformidad con respecto a los materiales de ensefianza, a la
capacidad de diversificar los métodos de ensefanza para cumplir
con los requisitos de los alumnos y a los métodos de evaluacién
del programa, dado que los estudiantes son de toda China. Por
consiguiente, deberia disefarse un programa de estudios de
acuerdo con las caracteristicas y las necesidades de los alumnos
de diferentes regiones de todo el pais. Por lo tanto, la facultad
del ETNEP realizard los ajustes adecuados para los cursos de
formacién de TE, tales como: fortalecimiento de la formacién en
la practica clinica y de la aplicacién de técnicas de tratamiento
estomal, y aumento de los requisitos de los hospitales que brinden
experiencias de practica clinica para que los alumnos de enfermeria
de TE estén expuestos a la mayor experiencia clinica posible.
Otro cambio seria incrementar la educacion de los alumnos de
TE en técnicas de investigacién, esta aumentaria su capacidad de
participar en investigaciones clinicas y cientificas. Estos cambios se
hardn para garantizar que la formacién de TE sea mas acorde a las
necesidades clinicas de los pacientes con estomas y a fomentar la
enfermeria de TE como campo especializado.

Nivel de aprendizaje y cambio en las calificaciones educativas de los
alumnos de TE

El nivel de Aprendizaje demostré6 que todos los alumnos TE
completaron con éxito su formacién y obtuvieron la certificacion
como TE. Entre los 136 alumnos encuestados, no habia estudiantes
con un titulo de doctorado. Sin embargo, cinco alumnos tenian
un titulo de maestria (3,7 %), 124 tenian un titulo de licenciatura
(91,2 %) y siete tenian un titulo terciario (5,2 %). La necesidad de
personal de enfermeria especializado para el cuidado de los pacientes
con estomas, la importancia de tener enfermeros capacitados para
realizar el tratamiento para las ostomias, heridas e incontinencia y
el profesionalismo asociado con los TE certificados o servicios de
enfermeria para heridas, ostomia e incontinencia, y los beneficios para
los pacientes y servicios de asistencia médica estan reconocidos a nivel
internacional'. Por consiguiente, es necesario mejorar gradualmente
los estandares exigidos para los candidatos a la formacién TE,
especialmente en los niveles de formacién académica y de idioma
extranjero.

Nivel de conducta: condicion del trabajo de los TE

Los hallazgos del nivel de Conducta muestran que todas las funciones
y roles de los TE fueron aprobados por sus respectivos supervisores
y hospitales. Aproximadamente 130 hospitales (95,5 %) tenian
consultorios de tratamiento especializados en heridas y estomas
con sistemas de consulta establecidos. El desarrollo del rol de TE es
inseparable del apoyo de los ejecutivos de enfermeria, de los médicos
y del hospital, y de la cooperacién del personal médico clinico dentro
de los departamentos del hospital y de los servicios de consultorios
externos. La mayoria de los TE [(n=113 (83,1 %)] creian que sus
hospitales le daban gran importancia a la naturaleza especializada
del trabajo de los TE 'y 126 (92,6 %) creian que otros departamentos
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cooperaron muchisimo con los TE, permitiéndoles cumplir con su rol
y su funcién. Algunos de los enfermeros de TE destacaron que, debido
a los procesos y bonificaciones organizativas recibidas por el personal
autorizado para el trabajo clinico realizado, algunos departamentos
no estaban dispuestos a aceptar los servicios de enfermeria de TE para
todas las areas del hospital. Los TE de jornada parcial manifestaron que
ellos no solo participaban en el trabajo de tratamiento de estomas,
sino que también llevaban a cabo trabajo clinico y administrativo en
las salas, lo que implicaba que tenian una carga laboral relativamente
intensa'.

Sin embargo, solo 31 TE encuestados (22,7 %) en la presente
encuesta gozaban de bonificaciones especiales adicionales y solo
30 de los encuestados (22,1 %) indicaron que pensaban que sus
ingresos estaban relacionados con su carga laboral, lo que afecta
ineludiblemente el entusiasmo laboral de los TE. Por consiguiente,
es necesario mejorar las condiciones profesionales del trabajo
y el nivel de remuneracion de los enfermeros especializados en
TE, utilizar mecanismos de incentivos disponibles para generar
entusiasmo, iniciativas y creatividad en el personal de enfermeria
especializado'.

Nivel de resultados: Rol y condicién de investigacién de los TE

Los datos incluidos en el nivel de Resultados muestran que el
personal de enfermeria de TE tiene muchos roles ademas de
la funcién de enfermeria clinica tradicional. Los enfermeros de TE
también funcionaban como educadores, profesores y consultores
de enfermeria. Ademas, no solo revisaban pacientes con estomas y
heridas en los consultorios externos y en los servicios externos del
hospital, sino que también brindaban servicios de consultoria en
enfermeria de TE para estos pacientes en las salas. Como educador,
el personal de enfermeria de TE daba cursos relacionados con el
cuidado de las ostomias para los trabajadores de enfermeria clinica
y de salud médica. Los TE también participaban en articulos de
investigacion cientifica y publicaban articulos en muchas revistas
chinas e internacionales (tales como Chinese Nurses Journal, Morden
Nurses Journal, International Journal of Nursing Sciences y otras).

DISCUSION

En general, los resultados del estudio indicaban que el programa de
estudios de la escuela de ETNEP requeria evaluacion y correccion. La
calidad de la ensefianza podria mejorarse adoptando el método de
‘salida, entrada’ con el intercambio de los profesores de TE entre China
y los profesores internacionales del ETNEP. Esto le permitiria a los
enfermeros de TE chinos participar y aprender técnicas de ensefanza
avanzadas utilizadas dentro de los 13 ETNEP internacionales y brindar
a los TE internacionales experiencia cultural de ensefanza en China,
hecho que también fortaleceria la comunicacién internacional. Este
intercambio también ayudaria a recopilar materiales de ensefianza
estandarizados, a mejorar las experiencias académicas y el nivel
de idioma extranjero de los alumnos. También estableceria la
plataforma de comunicacién para el personal de ensefanza [12].
Ademsds, es necesario prestar mas atencién al crecimiento y al
desarrollo profesional de los enfermeros de TE después de obtener
la certificacion como TE. Los TE en ejercicio necesitan plataformas
facilmente accesibles para que puedan actualizar su conocimiento.
Necesitan tutoria sobre como establecer canales de comunicacién
con todos los niveles de jerarquia del hospital, asi como también con
las organizaciones y el personal médico relacionado. Generalmente,
en China, es necesario brindar méas apoyo profesional a los TE en
su lugar de trabajo para mejorar sus funciones como enfermeros
especializados. Esto le permitiria al personal de enfermeria chino



cumplir con sus roles y funciones de acuerdo con sus mejores
habilidades, hecho que mejoraria el cuidado del paciente, lograria
resultados mejores con respecto al paciente y a la organizacion, y
favoreceria niveles mas elevados de logro individual en la atencién
clinica, la investigacion cientifica, la ensefanza y los factores
gerenciales de la enfermeria de TE.

CONCLUSION

El modelo de cuatro niveles de evaluaciéon del aprendizaje de
Kirkpatrick fue utilizado desde una perspectiva holistica para evaluar la
eficacia del ETNEP de Wenzhou, a fin de determinar cualquier cambio
que pueda ser necesario para el contenido y la implementacién del
ETNEP. Los niveles de Conducta y de Resultados demostraron que la
formacion brindada actualmente podria mejorarse para aumentar las
cualidades y habilidades de los aprendices. EIl ETNEP de Wenzhou tiene
el compromiso de fomentar las excelentes cualidades profesionales en
los alumnos de TE. En la actualidad, la diferencia entre éstos y los de
los paises extranjeros desarrollados ha disminuido. Sin embargo, aun
tenemos que aprender unos de otros.
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