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INTRODUCCION: La ensefianza de la enfermeria ademéas de estar marcada por un modelo biomédico,
también ha estado basada en patrones tradicionales centrados en el profesor, donde la clase magistral es
mas comun de lo necesario y el estudiante conforme, adopta una actitud pasiva en la construccién del co-
nocimiento. Histéricamente hubo épocas, en las que la formacién de las enfermeras (os) se centraba basi-
camente en la mera transmision de informacién, en la que se privilegiaban los procedimientos técnicos que
coadyuvaran a que los enfermos recuperaran su salud, pero poco se focalizaba la necesidad de desarrollar
habilidades cognitivas que apoyaran una formacién profesional integral.

OBJETIVO: Interpretar la percepcion que tienen los estudiantes sobre la ensefianza de la enfermeria y el
papel de los mismos en dicho aprendizaje.

METODO: El método de estudio utilizado fue el fenomenoldgico, el cual se caracteriza por centrarse en la
experiencia personal de los hechos permitiendo la exploracion del fendmeno y la comprension de las reali-
dades personales de los informantes, se entrevistaron 10 estudiantes (de ambos sexos) de ultimo afio de la
licenciatura en enfermeria, de dos universidades publicas de México y Colombia. Como instrumento se utili-
z6 una entrevista semi estructurada orientada a preguntas de percepcion. El analisis fenomenoldégico de la
informacion se efectué segun lo propuesto por Cohen, Kahn y Steeves (2000:71).

HALLAZGOS: La percepcion de la ensefianza de la enfermeria es descrita por los participantes alrededor

de tres temas centrales: “las vicisitudes de ensefar/aprender enfermeria en diversos escenarios”, “aprender
en la interaccién” y, “aprender desarrollando/empleando estrategias”.
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Tema 1: Las vicisitudes de ensenar/aprender enfermeria en diversos escenarios

La ensefianza tiene una organizacion influenciada por las politicas educativas internacionales y naciona-
les, y también por la normatividad institucional que la imparte, la cual determina su forma de organizarse,
todos estos factores son resignificados por los actores involucrados.

Dentro de las formas pasivas de ensefianza que los estudiantes perciben como mas influyentes estan las
clases magistrales, caracterizadas por una lectura plana de diapositivas, segun el tema tratado, escasa in-
teraccion con los conocimientos provenientes de las experiencias y con los propios conocimientos de los
estudiantes, lo que evidencia una relacion unidireccional que poco compromete al estudiante con su apren-
dizaje.

E10 (p7) “... A veces las clases cuando son solamente las diapositivas ahi, si... se vuelven muy aburridas,
sobre todo cuando estan sobrecargadas de letras”.

E7 (p12) “...Ia modalidad, siempre es clase magistral... apoyada por diapositivas, eh, o por una charla que
hace el mismo docente’.

La forma de evaluar puede representar también una manera pasiva de orientar la ensefianza, ya que la ma-
yoria de las veces no es vista como un proceso sino como resultado de lo que “sabe” el estudiante, sin te-
ner en cuenta el camino que recorre y sobre el cual descubre aciertos y posibilidades de realizacion profe-
sional.

E1 (p8) “...Hay profesores que nos hacen examenes periédicos...depende de cada profesor, de como se
acomode él al ritmo...de cémo nos quiere llevar en conocimientos”.

E3 (p19) “... de vez en cuando te van a ver, te hacen preguntas y se van, pero realmente no regresan para
ver si estas dudas que tenias, ya las sabes, cerciorarse de que realmente estas haciendo las cosas bien”.

No se evalla un proceso, se califica un conocimiento, propio de la memorizaciéon, mas que del razonamien-
to.

E3 (p13) “... también te hacen tus examenes, no, como siempre, para evaluar qué tanto sabes”.

Se sobrevalora el error, restando importancia a lo acertado de las acciones o las razones, por lo que se
hace hincapié en el resultado, mas que en la reflexidn y el analisis que se antepone al resultado.

E5 (p11) “...te van explicando el por qué y como se hacen las cosas y si tu haces algo mal, pues ya en el
momento te corrigen... como somos muchos alumnos, no siempre hay la posibilidad de que a cada uno le
vayan explicando sus errores”.
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Tema 2: Aprender en la interaccion

El proceso ensefianza aprendizaje esta inmerso en relaciones sociales, éstas son ofrecidas o llevadas a
cabo por personas que a lo largo de su vida modifican conductas, aprenden conceptos, desarrollan nuevas
habilidades, y resignifican lo aprendido y lo vivido.

En un espacio de jerarquias marcadas, existe el riesgo de continuarlo unas relaciones verticales rigidas y a
éstas, le acompafan, relaciones de poder que condicionan el actuar de las personas involucradas. En el
caso de la ensefanza, dichas relaciones verticales son constantes, no precisamente porque asi lo dicte la
norma, no porque esto contribuya a un orden en si mismo, sino mas bien, porque la influencia quiza de mo-
delos pedagdgicos tradicionales, es innegable.

E2 (p6) “...hay profesores que son muy violentos en su forma de, a lo mejor yo le pregunto algo que a lo
mejor para él le parece algo tonto o absurdo entonces me hace quedar en evidencia con los comparieros y
entonces eso hace que tu digas, no, pues para la proxima ya no le pregunto”.

E3 (p 24) “..., por miedo, no, que te reprueben, porque a veces dices: bueno, de que sirve decir lo que sien-
to, si finalmente quien manda es el profesor y quien te va a reprobar es él’.

El poder es ejercido cotidianamente por quien tiene un cargo superior al estudiante, llevado a cabo de dife-
rentes maneras, busca sobre el oponente, una condiciéon de sumisién que implica dependencia. El poder es
aceptado de formas pasivas con un propdsito programado anticipadamente, puede ser dirigido de manera
que tenga repercusiones sobre las acciones y/o el pensamiento.



E3 (p24 25) “...finalmente nunca vas a dejar de ser un alumno y el maestro nunca va a dejar de ser un
maestro, y tiene el mango sobre... el sartén por el mango... tiene el control de todo y eso impide manifestar
todo, yo a mi maestro le tengo un pavor terrible y, y si me darian ganas de decirle, oiga vaya a visitarme o...
oiga, ¢por qué llega tarde?, ;por qué dice que algo, y no viene?, ;por qué dice esto y después dice otra
cosa?, pero digo: no!, le digo, y me reprueba”.

En la medida que los estudiantes avanzan en su aprendizaje, encuentran diferentes actores que refuerzan
el conocimiento adquirido y lo complementan, los mismos, estan presentes en espacios particulares de en-
sefianza, donde cada uno cobra protagonismo dependiendo del objetivo de aprendizaje planteado para ese
momento.

Como ha sefialado Teun (2008) “los actores sociales comparten con otros miembros de su grupo, comuni-
dad o cultura normas, valores, reglas de comunicacion y representaciones sociales tales como el conoci-
miento y las opiniones. Es decir, ademas de la cognicion individual, el discurso implica una cognicién socio-
cultural”.

En ese sentido, los actores de ensefianza mas representativos para los estudiantes, aparte del docente, son
sus propios comparfieros, los enfermeros de los servicios donde hacen sus practicas y algunos médicos o
personal de salud.

E4 (p19) “... pues uno tiene ahi el apoyo del maestro, de los compafieros y... también el personal de enfer-
meria, el que tenemos al lado y hasta el personal médico que luego también bastante nos apoyan”.

E5 (p9) “... también tienes que echar mano de otras personas, de la misma enfermera que esta a tu cargo,
de algun médico, de algun otro estudiante de la carrera o... de medicina... gente que te pueda orientar, que
ya tenga experiencia, que ya lleva mas tiempo en ese lugar’.

También los companeros pueden ser un apoyo esencial tanto en el aula como en el laboratorio o en los es-
cenarios de préctica, ya que el hecho de compartir experiencias cercanas, genera confianza, complicidad,
favorece el entendimiento de la situacion particular y la comprension de algunos fenémenos particulares.

E1 (p18)”... no falta quien lee mas, quien lee menos, pero siempre hay quien lee mas y siempre hay cosa
nuevas que nos ensefian los mismos comparieros”

E5 (p23) “...dentro del aula, se da mucho esa apertura de comunicacion, tanto con los profesores como con
tus companeros, entonces, es importante que... que tengas los oidos muy abiertos para que captes toda
esa informacién, al menos yo asi lo he hecho”.

Tema 3: Aprender desarrollando/ empleando estrategias

Los estudiantes a lo largo de su formacién desarrollan estrategias de aprendizaje, que se encargan de mo-
dificar y reforzar segun sea la intencionalidad.

Es claro que los estudiantes no s6lo aprenden conocimientos derivados de las clases y las practicas, sino
que en ese ambiente pedagogico de construcciones, aprenden actitudes y valores que les permitira desarro-
llarse de una manera acorde a lo esperado por ellos mismos y por la sociedad.

Actitudes

Las actitudes son consideradas variables intercurrentes, al no ser observables directamente pero sujetas a
inferencias observables (Rodriguez, 1991), las actitudes, hacen referencia a la forma de actuar del indivi-
duo en determinadas situaciones, en el caso de los estudiantes se evidencian actitudes que les favorece
asumir la realidad de una forma sana y efectiva, y otras que entorpecen esta relacién del individuo con su
entorno. Entre las primeras se encuentran actitudes de participacion en el aprendizaje, creatividad, capaci-
dad de planeacién, conciencia del alcance del conocimiento adquirido y habilidad comunicativa, entre otras.

E1 (p2) “... Me han ensefiado de manera dinamica porque de cierta manera siempre nosotros tenemos que
participar, tenemos que hacer materiales”.

E10 (p5) “...Aparte de los conocimientos que le dan a uno aca, uno tiene como la capacidad de... crear co-
sas nuevas, proyectos nuevos”.

E7 (p5)”... El enfermero articula todo eso y planea estrategias de cuidado que propendan el bienestar de
ese paciente”.

Valores

Un valor es una cualidad de un sujeto u objeto. (Frondizi y Risieri, 1992). Dichos valores se asignan al objeto
por un individuo o un grupo social, confiriendo a las cosas, hechos o personas una estimacion.

Por ejemplo, los alumnos aprenden el respeto por el otro, manifestando el deseo de cuidar con una visién
holistica al paciente que esta bajo sus cuidados.



E1 (p10) “... vemos a una persona como ser integro, de manera humana, o sea, no lo vamos a ver con
morbo... como un objeto usado, siempre nos vamos a enfocar al paciente... nos han inculcado los profeso-
res que siempre hay que ver al paciente primero”.

E3 (p5) “..., se necesita tener cierta humanidad, eh... para empezar a entender a las demas personas, no,
tener sentimientos de... pues de humildad, ante la gente no, ese, ese afan de apoyo de, de construir con la
persona, no, como esa parte sensible que nos hace ser’.

Se puede notar que ver al paciente como un fin en si mismo es un aprendizaje inculcado por el docente y
aprendido por el estudiante. Estas expresiones independientemente del hecho de materializarse en actitu-
des o comportamientos, evidencian el deseo del estudiante por dar valor a la persona cuidada y ofrecer un
cuidado humanizado.

Conocimientos

El conocimiento se define como la informacion obtenida mediante la experiencia, el aprendizaje o la intros-
peccion (RAE, 2001). Para los participantes, la adquisicion de conocimientos se realiza de forma gradual,
requiere de tiempo, no se da de forma inmediata, para lo cual es necesario integrar diversas areas y con-
ceptos, ya que existen grados de dificultad en el | aprendizaje.

E1 (p14-15) “...el conocimiento que adquieres es muy diverso... no lo adquieres asi como tal, de ahorita...a
veces yo siento que es muy dificil... que es muchisima informacién... es dificil hacer esa rotacién de cono-
cimientos”.

E5 (P11) “... la enfermeria engloba muchas cosas... cientificas, humanas y de todo eso tienes que echar
mano para aprender... todo eso te lo da la experiencia’.

Aspectos como actitudes y valores, incluyen formas de evaluar subjetivas que aun no estan exploradas
completamente y que en uno u otro momento pasan a un plano menos importante del conocimiento, sin que
sea menos significativo, pues conociendo que enfermeria es una disciplina practica y que tiene como objeto
el cuidado, es trascendental atribuir importancia a dichos aprendizajes que repercutiran en un cuidado hu-
manizado, provisto de respeto y calidez.

CONCLUSIONES
. Existen variaciones en la ensefanza de la enfermeria que influyen en el aprendizaje de la misma,
éstas oscilan entre metodologias pasivas y constructivas que orientan o desorientan el modo de
aprendizaje de los propios estudiantes.

. Los escenarios de ensefianza asi como los actores, son determinantes para la construccion del
conocimiento enfermero.

. La forma de evaluar puede representar también una manera pasiva de orientar la ensefanza,
ya que la mayoria de las veces no es vista como un proceso sino como resultado de lo que
“sabe” el estudiante, sin tener en cuenta el camino que recorre y sobre el cual descubre acier-
tos y posibilidades de realizacion profesional.

. Es claro que los estudiantes no sélo aprenden conocimientos derivados de las clases y las practi-
cas, sino que en ese ambiente pedagdgico de construcciones, aprenden actitudes y valores
que les permitira desarrollarse de una manera acorde a lo esperado por ellos mismos y por la
sociedad.

IMPLICACIONES PARA LA ENSENANZA DE LA ENFERMERIA

. Ademas de la expertez disciplinaria, es indispensable la formacion pedagdégico didactica de los do-
centes, buscando trascender del simple manejo de informacion por parte de los estudiantes, a la
integracion de lo tedrico y lo practico de manera dinamica e interactiva.

. Es necesario promover la ensefianza de la Enfermeria centrada en el estudiante desde perspecti-
vas constructivistas.

. Los estudios cualitativos en la educaciéon en Enfermeria permiten dar voz a quienes generalmente
son actores “protagonicos” silenciosos.

. Es necesario concentrar esfuerzos en la ensefianza clinica, recrear los objetivos planteados y bus-
car alternativas efectivas en dicha ensefianza en la que tanto docentes como estudiantes, pacientes
y personal de salud, resulte favorecido de esta nueva ola de responsabilidad y compromiso con el
aprendizaje.
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