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ESTRATEGIAS DE ENSENANZA-APRENDIZAJE PARA LA FORMACION DE
ESTUDIANTES DE ENFERMERIA

Penagos-Aldana, D. P!

Resumen

Contexto: Se ha evidenciado a raiz de la experiencia en el &mbito clinico, que los estudiantes del
programa de enfermeria que inician su rotacidn por el campo hospitalario, llegan con vacios de conocimientos
que les impide enfrentar de una manera adecuada su rotacion clinica, esto crea en ellos incertidumbres en la
adquisicién de nuevos conocimientos y la articulacién de los existentes con la practica. Asi mismo, como
docente he sentido la necesidad de indagar sobre cules son las estrategias mas utilizadas en el &mbito clinico
que pudieran ser llevadas al ambito educativo para contribuir en el proceso de formacién de dichos
estudiantes. Objetivo: Indagar en la literatura por las estrategias de ensefianza aprendizaje mas utilizadas en
el &mbito clinico para ser utilizadas con los estudiantes de enfermeria. Metodologia: Se utilizd un disefio tipo
analisis documental, para el cual se recuperaron articulos cientificos en diferentes bases de datos EBSCOhost,
Proquest, Lilacs, MedLine, Dialnet pluss y Pubmed, pertenecientes a las facultades de ciencias de la salud,
educacion y humanidades de cuatro Universidades de Bogota. La bisqueda de dichos articulos se realizo
mediante las palabras claves expuestas para la revision y con el uso de los términos booleanos y la
construccion de la ecuacion de busqueda. Resultados: Después de la revision en la literatura, las estrategias
de ensefia-aprendizaje mas utilizadas con estudiantes de enfermeria en el ambito clinico se caracterizan por
seguir el modelo constructivista, en el que se permite que el estudiante sea el creador de su propio aprendizaje
a partir de conocimientos previos guiados por el docente Conclusiones: Las estrategias de ensefianza-
aprendizaje en el ambito clinico, deben evolucionar y estar en constante cambio para asi garantizar una
educacion de calidad articulando la teoria con la practica en estudiantes de enfermeria.

Palabras Claves: Ambito clinico, aprendizaje en enfermeria, ensefianza en enfermeria, estrategias de

ensefianza-aprendizaje y formacion en enfermeria.

Abstract

! Diana Paola Penagos Aldana, Enfermera de la Fundacion Clinica Shaio, Estudiante de Especializacion en
Docencia Universitaria de la Universidad Militar Nueva Granada.



Context: It has been evidenced by the experience in the clinical field that students of the nursing
program who start their rotation in the hospital field, arrive with knowledge gaps that prevent them from
adequately facing their clinical rotation, this creates in them, uncertainties in the acquisition of new
knowledge and the articulation of existing ones with practice. Also, as a teacher | felt the need to investigate
what are the most commonly used strategies in the clinical field that could be taken to the educational field to
contribute to the training process of these students. Objective: To investigate the literature for the most used
teaching-learning strategies in the clinical field to be used with nursing students. Methodology: A document
analysis type design was used, for which scientific articles were retrieved in different databases EBSCOhost,
Proquest, Lilacs, MedLine, Dialnet pluss and Pubmed, belonging to the faculties of health sciences, education
and humanities of four Universities of Bogota. The search of said articles was done through the keywords
exposed for the review and with the use of Boolean terms and the construction of the search equation.
Results: After the review in the literature, the teaching-learning strategies most used with nursing students in
the clinical setting are characterized by following the constructivist model, in which the student is allowed to
be the creator of his own learning from previous knowledge guided by the teacher. Conclusions: Teaching-
learning strategies in the clinical setting must evolve and be constantly changing in order to guarantee a

quality education articulating theory with practice in Nursing students.

Key words: Clinical field, learning in Nursing, teaching in Nursing, teaching-learning strategies and

training in Nursing.

Introduccion:

La formacion de los estudiantes de pregrado del programa de Enfermeria le exige al
estudiante diferentes campos de practica, en los cuales puede desarrollar competencias,
habilidades y aptitudes que pueden enfocar su ser dentro de la profesion.

En el campo de la formacion profesional para la salud se ha reconocido una serie de
aspectos que no son favorables para el estudiante en cuanto a que los escenarios de practica

implican un reto, se requiere el dominio de ciertas destrezas y habilidades especificas para



desenvolverse de forma adecuada en donde sea asignado, pues el estudiante debe tener muy
claro los conocimientos tedricos para asi aplicarlos en la préctica, ya que éste, debe
desarrollar habilidades que sean formadas y evaluadas en competencias (Terrasa, 2008).

Algunos autores expresan su preocupacion por las concepciones que tienen los
docentes sobre la ensefianza y el aprendizaje; concepciones entendidas como el conjunto de
significados especiales que se otorgan a un fendmeno. Uno de ellos es el de Trigwell y
Prosser citados por Madrigal (2015), quienes confirmaron la relacién entre la intencién y la
estrategia, esta Ultima, orientada al estudiante, la que se asoci6 con una intencion de cambio
conceptual, mientras que una estrategia orientada al maestro se asocid con la intencion de
transferir informacion.

Es importante generar estrategias que permitan al estudiante construir conocimiento
a partir de las herramientas que el servicio le puede proporcionar, de esta manera lograré
cumplir los objetivos propuestos en la rotacion y facilitara su aprendizaje, asi mismo,
estimulara la creatividad y pensar diferente.

Como es bien sabido el proceso de aprender méas eficazmente y de aprender a
aprender, basado en el desarrollo del potencial del estudiante, es uno de los propositos
fundamentales de los sistemas educativos a nivel superior, en su busqueda de una mayor
calidad educativa. Tal proceso implica la adquisicion y utilizacion pertinente de estrategias
cognitivas, el aprendizaje y la utilizacidn de estrategias meta-cognitivas y socio-afectivas
(NUfez, 2015)

Se define como estrategia de ensefianza - aprendizaje a los instrumentos de los que
se vale el docente para contribuir a la implementacién del desarrollo de competencias de los

estudiantes; con base en una secuencia didactica que incluye el inicio, desarrollo y cierre, es



conveniente utilizar estas estrategias de forma permanente tomando en cuenta las
competencias especificas que se pretende contribuir a desarrollar (Prieto, 2012).

Segun Monereo y Castelld citados por Nufiez, (2015) plantean que las estrategias de
aprendizaje son procesos de toma de decision, que consisten en seleccionar los
conocimientos conceptuales, procedimentales y actitudinales necesarios para cumplir un
determinado objetivo, siempre en funcion de las condiciones de la situacion educativa en
que se produce la accién, por lo tanto, son actividades conscientes y voluntarias. Pueden
incluir varias técnicas o actividades y persiguen un propésito determinado, el aprendizaje y
la resolucion de problemas académicos, se convierten en instrumentos socioculturales
aprendidos en contextos en interaccion con alguien que sabe mas, llamese compafieros o
docentes.

Mucho se ha dicho acerca de las estrategias de aprendizaje, pues son una parte
fundamental para el desarrollo de cualquier formacion y gracias a ellas, muchas veces se
moldean preferencias hacia ciertos temas sobre otros. También es correcto afirmar que
dichas estrategias han sido estudiadas minuciosamente en mas de una ocasion por
diferentes especialistas y expertos que han llegado a conclusiones interesantes y sugestivas.

En este caso, se hace referencia a un estudio realizado en Buenos Aires argentina;
dicho estudio fue realizado sobre 438 estudiantes universitarios de diferentes carreras entre
los 19 y los 36 afios. Los resultados mostraron diferencias significativas respecto al
rendimiento académico de cada estudiante segun la estrategia de aprendizaje aplicada y las
herramientas tecnoldgicas que ocuparon como ayuda. También se evidencio que los estilos
y estrategias de cada estudiante cambian segun factores sociodemograficos (Freiberg,

Ledesma, Fernandez 2017).



Las estrategias de ensefianza-aprendizaje son tan importantes la una como la otra ya
que, el estudiante del programa de enfermeria no solo se forma para adquirir habilidades y
destrezas de ciencias basicas, sino que también enfrentara un proceso educativo desde el
punto de vista del enfermero educador, lo cual lo llevara a ser un profesional
intelectualmente capacitado para ser un individuo critico, autbnomo y capaz que se pueda
desenvolver en las competencias que el sistema de educacion exige actualmente,.

A partir de lo anterior, si se mira el contexto de ambiente clinico, el estudiante que
rota por los diferentes servicios, necesita no solo aprender a aprender, si no también
necesita aprender a educar, por tanto las estrategias de ensefianza-aprendizaje deben estan
enfocadas en facilitar al estudiante diferentes herramientas que le permitan desenvolverse
como un educador para la salud.

En estos términos, podriamos decir, de la mano de Rousseau, citado por Duran
(2008) que la formacién es la evolucidon de la educacion del hombre, es tener conciencia,
haber comprendido en el pensamiento y en la imaginacion la educacion del hombre antes
que ella se realice. Goethe citado por Duran (2008) concibe la formacién como un viaje
hacia el conocimiento y la cultura cuyo objetivo va cambiando en la medida en que
cambian los umbrales del viaje de tal modo que siempre se esta en proceso de formacion y
nunca formado. El hombre es el duefio de su destino y su propio autor.

Por lo anterior se puede afirmar que la formacion de los profesionales de Enfermeria
se debe contemplar como un proceso continuo, que se inicia con la formacion bésica
adquirida en el pregrado y que deberia seguir de forma constante a lo largo de la vida
profesional por cuanto se precisa de la formacion de profesionales con conocimientos
tedricos y habilidades précticas, capaces de observar de manera inteligente a los pacientes,

sus familia y el entorno en que ellos viven, proporcionarles los cuidados necesarios para su



salud e influir en la modificacion de la misma mediante el fomento de mejoras en sus
condiciones de vida. Debe ser un profesional capacitado para presentar al grupo
multidisciplinario "no opiniones, sino hechos”. (Amaro, 2004)

Es por ello que se requiere desplegar una serie de estrategias de Ensefianza-
aprendizaje que permitan el empoderamiento del estudiante que en el mundo
contemporaneo se enfrenta a experiencias clinicas complejas. Es por esta razén que surge la
necesidad de identificar cuéles son las estrategias de ensefianza-aprendizaje mas utilizadas

en el &mbito clinico para contribuir a la formacion de los estudiantes.

Objetivo
Identificar cuales son las estrategias de ensefianza-aprendizaje, mas utilizadas en el
ambito clinico segun la literatura para fortalecer la formacion de los estudiantes de

enfermeria.

Metodologia:

Este trabajo se hizo con base en un andlisis documental de articulos cientificos
existentes en las bases de datos consultadas que contenia informacién relacionada con
estrategias de ensefianza-aprendizaje para estudiantes de enfermeria en el &mbito clinico. Se
eligio el analisis documental como disefio metodoldgico en cuanto permiti6 crear un
documento secundario, a partir de documentos primarios existentes en las bases de datos.
Este analisis permiti6 la busqueda, recuperacion, organizacion y analisis de la informacion
a fin de consolidar un solo documento que cuenta con diferentes conceptos y enfoques
(Sénchez Diaz & Vega Valdéz, 2003).

Segun lo revisado en la literatura, el anélisis documental contiene diferentes

determinantes, los cuales permitieron que la busqueda y seleccion de la informacién sea



detallada, oportuna, validada y correspondiente al tema de eleccion. Dentro de los
determinantes revisados se seleccionaron los méas acordes a la metodologia y se adaptaron
al documento de la siguiente manera: Primero, la identificacion de los criterios de busqueda
de informacion, donde se determiné lo necesario para cumplir con el objetivo, se obtuvo
una lista de fuentes de informacion adecuada (bases de datos) y una lista de criterios para
seleccionar la literatura. La segunda, el agrupamiento de la informacién, que conlleva al
planeamiento de las estrategias de busqueda de informacién y la determinacion de como
obtenerla (aqui se enumera la informacion necesaria y su importancia relativa para el
analisis, lugar més probable de obtencidn y como se obtiene). La tercera, la realizacion de
las actividades de busqueda a partir de los patrones especificos y las ayudas on line, se
obtiene la informacion requerida y se determina su oportunidad, utilidad y credibilidad. La
cuarta, la organizacion de la informacion. La quinta, la integracion de toda la informacion
en el documento enfocando el objetivo del problema planteado en la situacion, se
definieron conclusiones y se genera una discusion a partir de la misma revision realizada.
(Sanchez Didz & Vega Valdéz, 2003)

Teniendo en cuenta lo propuesto en la literatura, el analisis documental integrd
articulos los cuales se obtuvieron con informacién buscada en 6 bases de datos cuyas
caracteristicas fueron; las bases de datos pertenecen a facultades de ciencias de la salud y
educacién y humanidades de las bibliotecas virtuales de cuatro Universidades de la ciudad
de Bogota. Las bases de datos seleccionadas: EBSCOhost, Proquest, Lilacs, MedL.ine,
Dialnet pluss y Pubmed, en las cuales se buscaron articulos cientificos en full texto.
Segundo, para la recuperacion de los articulos cientificos se determinaron los siguientes

criterios de inclusion;



e Atrticulos de publicacion no mayor a 15 afios
e Idioma: espafiol e inglés
e En su contenido se incluyeron las palabras claves relacionadas con el articulo.
e Atrticulos cientificos en full texto

Gracias a la implementacion de este marco metodoldgico se logro la obtencion,
revision, organizacién y consolidacion de informacion relacionada con las estrategias de
ensefianza-aprendizaje mas utilizadas en el ambito clinico para los estudiantes del programa

de enfermeria.

Resultados

Frente a un mundo en constante cambio, la educacidn sigue siendo la respuesta
pedagogica estratégica para dotar a los estudiantes de herramientas, que les permitiran
adaptarse a los cambios del mundo laboral y a la ampliacion del conocimiento. Por ello, es
importante la organizacion y el uso de estrategias docentes que faciliten aprendizajes
reflexivos y una educacion para enfrentar los cambios, la incertidumbre y la dindmica del
mundo actual, lo cual pone al docente ante la necesidad de preparar a los estudiantes para
que puedan aprender por si mismos y dirijan su propio aprendizaje, a través del dominio de
sus recursos, generando estrategias necesarias para resolver problemas que se puedan

presentar en el medio donde se desenvuelve y en su vida personal.

Asi, las estrategias de aprendizaje son procesos de toma de decisiones, en las cuales
el estudiante distingue los conocimientos que necesita para culminar una tarea. Estas
estrategias son procedimientos personales que permiten, por una parte, el control, la

seleccion y la ejecucion de métodos y técnicas para el procesamiento de la informacion; y
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por el otro, planificar, evaluar y regular los procesos cognitivos que intervienen en dicho

proceso (Montes & Machado, 2011).

Por otro lado, las estrategias docentes son validas en su totalidad en un momento y
un contexto especificos. La diferencia de grupos, estudiantes, profesores, materiales y
contexto obliga a cada maestro a ser “creador” de estrategias docentes y métodos de

ensefianza-aprendizaje (Montes & Machado, 2011).

Dentro de las estrategias de ensefianza- aprendizaje revisadas en la literatura, se
encuentra que diferentes autores convienen en decir que el aprendizaje significativo se
caracteriza por la interaccion entre el nuevo conocimiento y el conocimiento previo, en ese
proceso, que no es literal ni arbitrario, el nuevo conocimiento adquiere significados para el
aprendizaje y el conocimiento previo queda mas enriquecido, mas diferenciado, mas
elaborado en relacion con los significados ya presentes y sobre todo mas estables (Moreira,

2005; Bernal & Ponce, 2009)

Es por ello, que es importante la utilizacion e implementacion de las estrategias
pedagdgicas en la practica de enfermeria en el &mbito clinico, pues de muchas de estas
depende que el aprendizaje sea 6ptimo y adecuado con las exigencias que requieren las
mismas. Con base en lo anteriormente expuesto se decide tomar como punto de referencia
los conocimientos previos de cada uno de los estudiantes, con el fin de aplicar la estrategia
mas adecuada al nivel de aprendizaje de cada uno, logrando de esta manera la obtencién de

buenos resultados.

Como lo afirman Bernal & Ponce, (2009) las experiencias generadoras 0 motivantes
dentro del proceso ensefianza - aprendizaje en enfermeria no tienen menor trascendencia

que las de cualquier otra disciplina profesional. Por lo que es importante desarrollar la
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concepcion de cuidado como objeto de estudio y que en torno a él es que debe girar la
experiencia educativa. Ademas, los profesionales en enfermeria son un grupo social que
cumple con dos tareas primordiales: el cuidado de los pacientes y la ensefianza de la
profesion; en donde ambas requieren de un compromiso moral con las necesidades de la

sociedad.

Durante mucho tiempo en el proceso de formacion de profesionales de enfermeria,
las estrategias pedagdgicas se basan en una transmision expositiva de contenidos, desde un
adulto conocedor y experto hacia un oyente que desconoce el tema y recibe pasivamente la
informacion; en una limitada incorporacion de las vivencias e intereses de los estudiantes;
asi como en una pobre motivacion para el aprendizaje, lo que generaba en el estudiante un
obstaculo en el pensamiento critico; sin embargo, estas estrategias pedagdgicas se han
mejorado y complementado con otras, por ejemplo, talleres, seminarios, desarrollo de
guias, practicas reales o simuladas, entre otras, que buscan el logro de los objetivos y el

desarrollo de las competencias profesionales (Achury, 2008).

Por ello es importante introducir nuevos disefios y estrategias metodoldgicas
encaminadas a vertebrar las asignaturas hacia las competencias finales del estudiante de

enfermeria para lograr los objetivos de aprendizaje.

Estos objetivos establecen las caracteristicas de la accion del docente, e instituyen el nivel
de competencia exigible en el programa disefiado. Por todo ello, sera necesario el trabajo en
equipo de los profesionales encargados de la formacion a nivel autonémico, ademas de
destinar, por parte de las escuelas de enfermeria, mas recursos para poder hacer frente al

reto de formar a las enfermeras competentes que la sociedad demanda. El establecer las
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competencias del alumno ya sea de manera detallada o globalmente, ha modificado

sustancialmente la manera de planificar la ensefianza por parte del docente (Figura I).

Figura |. Disenos tradicional y actual del proceso de ensenanza-aprendizaje para algunas asignaturas
que configuran el curriculum de enfermeria

Disefo tradicional Disefio actual

Referencias bibliograficas, Necesidades sociales, laborales y profe

Fuente: Pegueroles, 2004 p. 44

Como se puede observar en la imagen, el proceso de ensefianza-aprendizaje para
algunas asignaturas que conforman el curriculo de enfermeria en el disefio tradicional no
tiene en cuenta las capacidades de los estudiantes para desarrollar estrategias que los lleve
al logro de los objetivos del aprendizaje.

Por ello se debe reiterar la importancia de la utilizacion de estrategias docentes y
métodos que propicien un aprendizaje intencional, reflexivo, consciente y autorregulado,
regido por objetivos y metas propios, como resultado del vinculo entre lo afectivo y lo
cognitivo, y de las interacciones sociales y la comunicacion, que tengan en cuenta la
diversidad del estudiantado y las caracteristicas de la generacion presente, para motivarlos
y desarrollar sus habilidades a partir de sus estilos, modos y formas en que aprenden.
(Montes de Oca, & Machado 2011).

La mision de la universidad segun lo expresa Hernandez, citado por Nufiez (2015)
es generar, almacenar y distribuir el conocimiento y formar a personas que ejerzan como

ciudadanos en la sociedad del bienestar, para cumplir con tales exigencias se requiere


http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1575-18132004000100007&lng=es&tlng=es#fig1
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transformar los roles del docente, del estudiante y de formar profesionales con un
pensamiento teorico y reflexivo. Es decir se pretende formar estudiantes en enfermeria, y
mas adelante, profesionales creativos, innovadores, con capacidad para resolver de manera
ética y competente las situaciones que su actividad académica y su practica como

profesional les presentara en su momento.

Segun Pozo y Postigo, citado por Nufiez (2015), los rasgos caracteristicos de las
estrategias de aprendizaje son los siguientes: su aplicacion no es automatica sino
controlada, por tanto precisan planificacion y control de la ejecucion y estan relacionadas
con la metacognicion o conocimiento sobre los propios procesos mentales. Implican un uso
selectivo de los propios recursos y capacidades disponibles, para que un estudiante pueda
poner en marcha una estrategia debe disponer de recursos alternativos, entre los que decide

utilizar, en funcion de las demandas de la tarea, aquellos que él cree mas adecuados.

En tal sentido, aprender a aprender es una actividad indispensable en la cultura
actual, en la que es necesario procesar y enfrentarse a grandes cantidades de informacion.
Por lo tanto, es importante que el estudiante de enfermeria utilice varias estrategias de
aprendizaje que permitan potenciar sus habilidades y a su vez, les sirvan para enfrentar
nuevas situaciones de aprendizaje pertenecientes a distintos dominios, y les sean utiles ante

las mas diversas situaciones (Nufiez, 2015)

La docencia debe extenderse mas alla del proceso de ensefianza-aprendizaje y
favorecer un cambio que considere: el avance cientifico, la versatilidad de los contenidos

gue se van a ensefiar, la incorporacion de variadas metodologias que reemplacen la



insuficiencia de las clases expositivas, el establecimiento de procesos de educacion

permanente que abran posibilidades hacia una educacion continua y con calidad. Sin
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embargo, las reformas en el &mbito educativo superior generan resistencia, incertidumbre e

inseguridad (Achury, 2008)

Con lo anterior, se hace necesario implementar nuevas estrategias de ensefianza-

aprendizaje que se complementen unas a otras, con el propésito de redefinir roles del

docente, del alumno y de la organizacion curricular. Esto, a fin de que se favorezca un

clima organizacional creativo, se incorpore una renovada y dindmica concepcion de

evaluacién y se permita la formacién de profesionales activos y creativos, capaces de

enfrentar situaciones nuevas, de resolver problemas y de adaptarse a un mundo cambiante,

cuya expectativa es una atencién en salud que refleje conocimiento actualizado y una

actitud de alerta y disposicion frente a la educacion permanente (Achury, 2008).

Las caracteristicas que deben cumplir el uso de nuevas estrategias son:

Imagen 1: Caracteristicas de las nuevas estrategias para la ensefianza-aprendizaje.

Centradas en el
estudiante

Quien participa
activamente en el
proceso de aprendizaje y
consigue un mayor
desarrollo de sus
capacidades de
razonamiento,
autoaprendizaje,
autoevaluaciony
autogestion

Sistemdticas

Estimulan al docente a
seleccionar entre una
variedad de
posibilidades la actividad
o estrategia educativa
mas adecuada respecto
al aprendizaje,
instruccion y disefio
requerido, para alcanzar
determinada meta que
favorezca el enlace entre
teorias educativas y
practica.

Toda estrategia
pedagdgica debe
establecer un camino
para examinar
problemas y deficiencias
instruccionales,
planteando
procedimientos para
resolverlos y evaluar sus
resultados.

Difusién y
desarrollo

Favorece la creatividad,
del planteamiento de
situaciones problema,
beneficiando el
desarrollo del
pensamiento critico,
estimula las capacidades
de los estudiantes,
fomenta la
implementacion de
métodos atractivos y
motivadores.

Multidisciplinaria

Toda estrategia
pedagoégica debe
permitir la integracion
de contenidos de
diferentes asignaturas
para que el estudiante
desarrolle una capacidad
critica, reflexiva e
integradora.

Trabajo individual
y colectivo

Considerando que el
aprendizaje ocurre en la
relacién entre sujetos,
aunque tenga un
aspecto individual,
procuramos prever
actividades que
contemplen tanto el
aspecto colectivo como
el individual.

Fuente: Achury 2008, adaptacion propia 2017

Accién-reflexion-
accién

Implica tomar la propia
accion como objeto de
cuestionamiento para
volver a actuar. La
realizacién de los
informes, ensayos,
situaciones de
enfermeria y grupos de
discusion tienen como
objetivo incentivar la
reflexion sobre la propia
accion.
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Estas caracteristicas le permitiran al docente seleccionar las estrategias mas
adecuadas para el proceso de formacion de los estudiantes. Pues seglin Bernal y Ponce
(2009), los docentes de enfermeria de hoy, deben de estar pensando las formas o caminos
de afianzar en el estudiante la confianza, la esperanza, el coraje, la paciencia, la
continuidad, la constancia que le dan la oportunidad de establecer no sélo un puente de
comunicacion, sino un vinculo indisoluble que haga crecer a ambos (docente -alumno,
cuidador - sujeto del cuidado) en la experiencia del cuidado para si mismos, sin transgredir
al otro.

De acuerdo con Coraggio, citado por Bernal & Ponce (2009), para transformar el
proceso ensefianza -aprendizaje se deben cumplir con dos puntos; el primero es crear las
condiciones més favorables para un aprendizaje efectivo, capaz de desarrollar
simultaneamente a educandos y educadores. Y segundo, que el aprendizaje no debe
restringirse al &mbito del aula, ya que las experiencias extraescolares, contribuyen
enormemente a forjar expectativas al momento de incorporarse en el &mbito laboral, y para
ello es importante su motivacion. Es momento de entender y propiciar que los profesores,
estudiantes y profesionales de enfermeria deben aprender patrones y précticas de cuidado
humanisticos. Es necesario admitir que el proceso ensefianza-aprendizaje del cuidado, no es
un fendmeno que pueda ser heredado o transmitido facilmente, sino que debe ser ensefiado
y aprendido a través de préacticas escolares, de lecturas, escritos, experiencias vividas en
conjunto, historias de vida, narrativas, pero sobre todo brincar el velo de la dificultad del
aprendizaje del cuidado.

Después de realizar la revision de articulos cientificos, se reitera que una estrategia
es un conjunto de actividades que se planifican para lograr un fin, se encontré que los

autores revisados hacen referencia a diferentes tipos de estrategias de ensefianza-
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aprendizaje utilizadas en general que pueden ser aplicadas en diferentes campos, pero con
respecto a enfermeria en el ambito clinico, las estrategias mas utilizadas deben ir
encaminadas a facilitar el logro de mayores niveles de comprension teérico practico en los
estudiantes, teniendo en cuenta que no tienen experiencia previa, esto sirve para motivar a
los estudiantes haciéndolos participes como autores de la experiencia misma, otorgandoles
un papel principal junto con la persona sujeto de cuidado, donde los dos crecen y se
fortalecen como personas. Es importante que las estrategias que se utilicen tengan en cuenta
la relacion que permite el fortalecimiento del estudiante como cuidador y la persona sujeto
del cuidado y que sustentados en una base cientifica de la disciplina y ciencia de la
enfermeria contribuyan a la formacion del estudiante como persona y como profesional.

Segun Coll, Pozo, Sarabia y Valls, citados por Bernal & Ponce, (2009) se debe
reconocer que los planteamientos curriculares de la disciplina de enfermeria ya no pueden
seguir limitados en un modelo memoristico, pasivo y receptivo del sujeto que aprende. En
la idea de hacer significativos los aprendizajes para la ensefianza del cuidado en enfermeria
es que retomamos la propuesta de quienes distinguen que los planteamientos en un plan de
estudios pueden ser del tipo de conocimientos declarativos, procedimentales y actitudinal —
valoral.

Bernal & Ponce (2009), afirman; el “saber que” o conocimiento declarativo ha sido
una de las areas de contenido mas usadas dentro de la formacion no solo de nifios y
adolescentes, sino también en la formacién profesional y de posgrado, es un saber que se
dice, se declara o se conforma y expresa por medio del lenguaje, dentro del conocimiento

declarativo se expresan dos tipos de ellos: Tabla 1.
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e EIl conocimiento factual, se refiere a datos y hechos que proporcionan informacion

verbal, que el alumno debe aprender en forma literal o “al pie de la letra”; no se

requiere de conocimientos previos y es memoristico.

e EIl conocimiento conceptual, se construye a partir del aprendizaje de conceptos,

principios y explicaciones, los cuales no son requisito aprendérselos en forma literal,

sino que su importancia para ser significativo, radica en abstraer el significado esencial

o identificando las caracteristicas definitorias y las reglas que lo integran.

De alli que las estrategias mas Utiles en enfermeria en el ambito clinico son:

Tabla 1. Estrategias para promover el aprendizaje factual del Cuidado de Enfermeria

Tipo de
Conocimiento

Estrategias

Técnica

Ejemplo

FACTUAL

Lectura y Relectura

Organizacién
Categorial

Elaboracion verbal y
visual

Repeticion  simple: se
repite varias veces cada
término.

Repeticion parcial: se
repiten juntos grupos de
términos.

Repeticion acumulativa:
se afiade otro término mas
a los de la vez anterior.

Consiste en agrupar los
nombres en funcion de
categorias de pertenencia.

Crear una frase en la que
aparezca el término o
términos a aprender, 0 en
crear una imagen que
facilite su asociacion

Para la ensefianza de las caracteristicas que
se contemplan en la valoracion de Capurro
en el recién nacido, una lectura acerca de
los pardmetros que se evaldan en dicho
examen, luego en orden significativo para
el alumno organizarlo, para que pueda
aprehenderlo.

Los tipos de aislamiento en caso de
enfermedades  infecciosas, éstos  se
organizaran por las formas en que se
diseminan los organismos patégenos o el
aparato o sistema afectado en el individuo
(gota, via aérea y contacto).

Dialisis peritoneal, éste se introduce en un
texto, por ejemplo un caso clinico que
muestre incluso el objetivo de aplicarla, de
tal forma, que el estudiante, no sélo en
forma conceptual obtenga el significado,
sino ademas lo visualice desde
planteamientos del porqué se llevd a cabo
tal procedimiento (en la lectura) y deduzca
por tanto el significado.

Seleccion  (es un
apoyo al repaso)

Subrayar y parafrasear
con otro compafiero o el
docente para ver los
puntos de coincidencia.

Copiar: ideas principales
del texto, o del concepto.

La lectura del procedimiento, cuidados al
paciente con traqueostomia, se subrayan las
palabras o ideas relevantes.

Se le pedira al alumno escriba preguntas
concretas que le ocasiond la lectura.

Hard enunciados parafraseados con las
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Anotaciones o formular
preguntas

ideas centrales.

CONCEPTUAL

Estrategia expositiva
Procesamiento
simple (obtener
palabras clave,
imagenes mentales,
parafraseo)

Representacién  gréfica
(mapas conceptuales), su
beneficio es que ademas

de presentar las
relaciones entre
conceptos, manifiesta

relaciones jerarquicas

Medidas de proteccion contra
enfermedades infecciosas, se puede
elaborar un mapa conceptual en el que la
cima sea representada por las medidas
generales y subsiguientes hacia abajo y en
el mismo nivel los tipos de aislamiento.

Descubrimiento

Investigacion.
Elaboracion de
significados a partir de
conceptos  clave en
lecturas previas.

Se pregunta acerca de las experiencias
previas entre los alumnos, al estar enfermos
de diarrea, cudles han sido las
manifestaciones o expresiones sintomaticas
y lo que han hecho o hicieron en su
momento como medida correctora; lo que
haré significativo para ellos la rehidratacién
oral, y aln mas en caso de infantes. Se les
pide a los alumnos investigar el tema de
rehidratacion oral, de diversas fuentes. O se
dan textos en que se hable de la
rehidratacion, cuidando de no incluir el
significado, para que posterior a la lecturay
en equipo o parejas se elaboren éstos.

Fuente: Bernal y Ponce 2009, pp. 38-40. Adaptacion propia 2017.

En el anterior cuadro se describen las estrategias para la ensefianza del conocimiento

de tipo factual y conceptual, desde los planteamientos de Diaz y Hernandez, citado por Bernal

y Ponce (2009), con las estrategias propuestas para su traspolacion a la ensefianza en

enfermeria

El “saber hacer” o saber procedimental, se refiere a la ejecucion de procedimientos,

y manifiesta el dominio de habilidades técnicas, destrezas y formas de realizar situaciones.

Su principal caracteristica es ser de tipo practico, a diferencia del conocimiento declarativo,

que era tedrico. Es importante hacer notar, que en el aprendizaje procedimental, ademas de

plantear las vias o rutas adecuadas para realizarlo, también juegan un papel importante, las

rutas erréneas y las alternativas u opciones de aplicacion y solucién de problemas al

presentarse éstos (Bernal y Ponce, 2009). Tabla 2.
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Tabla 2. Estrategias para el aprendizaje procedimental en enfermeria

ESTRATEGIA PARA APRENDIZAJE
PROCEDIMENTAL

ESTRATEGIA DE APRENDIZAJE PROCEDIMENTAL
PARA ENFERMERIA (Maniobras de Leopold)

Repeticion y ejercitacion reflexiva.

El aprendizaje de las maniobras de Leopold, cuyo objetivo es
poder localizar la situacidn, posicion, del bebé dentro del Gtero
materno. Se hace uso del aprendizaje declarativo, una y otra
vez, rescatando los puntos trascendentes como la importancia
de las maniobras, la observacion (uso de los cinco sentidos), la
atencion consiente y profunda del alumno.

Imitaciéon a modelos apropiados

Demostraciones sistematicas, pausadas, con enunciados
declarativos, el uso de conectores verbales que resalten la
importancia de tal o cual paso.

Observacion critica

Al solicitarle que trate de actuar, por ejemplo en un maniqui,
no tacharlo, sino retroalimentarlo.

Retroalimentacion oportuna, pertinente y profunda.

Al momento que se observe una desviacion o que el alumno
solicite ayuda, e incluso la intervencion por parte del docente
no debe ser peyorativa, o con el afan de hacer notar errores, y
menos en presencia del paciente o demas personal del equipo
de salud. Con el fin de otorgar confianza y seguridad en el
estudiante en futuras ejecuciones.

Evocacion de conocimientos y experiencias previos.

Se contextualiza en relacion a los embarazos, que el estudiante
ha visto, experimentado o participado. Estas vinculaciones
hacen significativo el aprendizaje.

Verbalizacion mientras se aprende.

Pedirle que verbalice mientras actla, ya que asi va haciendo en
forma profunda y consiente el procedimiento, incluso también
concientiza sus dificultades o errores.

Practica en un contexto real, donde se aplicara lo
aprendido.

Realizar las maniobras de Leopold en una mujer embarazada,
para que observe, sienta y aprenda significativamente.

Fomento de la metacognicion.

Autoevaluacion, para que el estudiante sea consciente de lo que
aprende y pone en préactica.

Fuente: Bernal y Ponce 2009, pp. 38-40. Adaptacion propia 2017.

Diaz y Hernandez, citado por Bernal & Ponce (2009), proponen los anteriores

recursos instruccionales, pero a su lado se hace el planteamiento de la articulacién con los

aprendizajes procedimentales para enfermeria.

Para las estrategias de ensefianza-aprendizaje también segun algunos autores

revisados, las actitudes son determinantes que median nuestros actos, los cuales estan

compuestos por un componente cognitivo, afectivo y conductual. En realidad son

experiencias de tipo subjetivo (por implicar cognicién y afectividad) que involucran juicios

evaluativos (andlisis del si 0 no realizarlos, o por qué hacerlo), que son expresados en

forma verbal y no verbal, que son relativamente estables y son aprendidos en el contexto
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social. Los valores son el reflejo de aquello que compone al ser en cuanto a su actuar, por
tanto se debe incidir significativamente en dicho comportamiento, en su capacidad de
comprender criticamente la realidad del entorno, el desarrollo de habilidades para el
didlogo, la coparticipacion y la tolerancia; y sobre todo con el desarrollo de vinculos

estudiante — docente (Bernal y Ponce, 2009). Tabla 3.

Tabla 3. Estrategias para el aprendizaje de valores en el cuidado de enfermeria

ESTRATEGIAS

CARACTERISTICAS

TRASPOLACION A LA ENSENANZA
DEL CUIDADO DE ENFERMERIA

Clarificacion de valores
Y juicio critico

¢ Orientado al autoconocimiento y andlisis
critico de la realidad personal, familiar,
comunitaria.

o Se basa en preguntas esclarecedoras,
reflexion personal, hojas de trabajo e
instrumentos de autoanalisis, y
elaboracion de proyectos y planes.

o Dirigir preguntas, para elaborar ensayos

acerca de que sienten al ser enfermeros,
como se visualizan en su ayuda a si
mismos, a la familia y la comunidad.

e Llevar a cabo un anélisis de las

caracteristicas de los profesionales de
enfermeria y la razén de ellas.

Discusion de dilemas y
analisis de casos.

o Analiza casos y conflictos relacionados a
cuestiones sociales, civicas, personales,
con implicaciones éticas.

e Promueve procesos de identificacion,
empatia, razonamiento y toma de
decisiones en torno a situaciones que se
enfrentan social y cotidianamente.

o Intenta el desarrollo de una moral.

¢ Plantear situaciones de enfermeria, en
que se dé a conocer las experiencias
particulares del vinculo de enfermero -
paciente, en las cuales se trascienden los
valores.

Comprension y
escritura critica de
“texto”.

e Analiza y produce “textos” (escritos,
peliculas, canciones, fotografias, etc.).

o Buscar diversas fuentes de informacion
con distintas posturas.

e Fomenta competencias comunicativas
basicas, orales y escritas.

o Elaboracion de ensayos respecto a
vivencias por parte del estudiante que
impliquen su relaciéon moral y/o ética en
la préctica cotidiana en su vida familiar.

o Ante temas de debate como el aborto, la
eutanasia, etc., pedir que indaguen
diversas fuentes, para hacer la revision de
posturas éticas descritas en diversas
fuentes.

Aprendizaje
cooperativo y “situado”
orientado a la
comunidad

¢ Promueve no sélo el trabajo en equipo,
sino la vivencia de valores como la
solidaridad, ayuda mutua, responsabilidad
conjunta, empatia, ética profesional, etc.

e Fomenta una labor social de apoyo y
servicio a la comunidad circundante
mediante el desarrollo y operacidn de
proyectos de intervencion social o
profesional.

o Participacién comunitaria en camparias
de vacunacion infantil.

e Participacion comunitaria en grupos en
situacion de vulnerabilidad.

o Promover la participacion en cuerpos
colegiados, o asociaciones de
profesionales de enfermeria o
asociaciones interdisciplinarias con
propositos legales.

Desarrollo de
Habilidades sociales,
afectivas y de
autorregulacion.

o Planear estrategias para el manejo de
emociones y sentimientos, conducta
prosocial, asertividad, solucién de
problemas, realizacion de planes de vida
personales y autocompromiso.

o Enfatizar las habilidades para el dialogo,

e Fomentar el ejercicio escrito de
elaboracion de planes de vida, en funcién
de su identidad profesional de
enfermeria.

o Elaborar metas a corto, mediano y largo
plazo acerca de otros niveles de estudio,
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la comprension critica de la realidad, la lugar donde desea situarse laboralmente.
tolerancia, la autodireccion y la e Ofrecer las alternativas laborales en
participacion activa. cuanto a enfermeria avanzada (lugares

donde enfermeria incursiona y tiene un
papel relevante no s6lo practicamente,
sino en el ambito ético - legal).

Fuente: Bernal y Ponce 2009, pp. 38-40. Adaptacién propia 2017.

En la tabla anterior, se plantean las estrategias de Diaz Barriga y Hernandez, citados
por Bernal y Ponce (2009), para la ensefianza de valores y su vinculacion con la ensefianza
en enfermeria.

Finalmente de acuerdo con los autores (Bernal & Ponce, 2009; Pegueroles, 2004;
Nufez, 2005; Achury, 2008) es importante resaltar que no sélo se debe utilizar una
estrategia, sino que se deben integrar para lograr el éxito en el aprendizaje, como se ha
repetido en varias ocasiones, involucrando al estudiante de enfermeria, haciéndolo participe
en su proceso de aprendizaje, ya que se potencia su responsabilidad, permitiendo la
aplicacion de metodologias distintas en funcion de la materia y la dinamica del grupo;
como refiere Gonzalez (2005) lo que se pretende con las estrategias de ensefianza-
aprendizaje es que el estudiante alcance un maximo rendimiento con menor esfuerzo y méas
satisfaccion personal. Por otra parte, también potencia el papel del profesor como agente
especialista en el diagnostico y prescripcion del aprendizaje, siendo facilitador de recursos
permitiéndole ser consciente de cudl es su contribucién al conjunto del curriculumy su

responsabilidad en el proceso de aprendizaje (Pegueroles, 2004).

Conclusiones

La ensefianza no puede entenderse mas que en relacion con el aprendizaje. Esta
realidad relaciona no solo los procesos vinculados a ensefiar, sino también aquellos
vinculados a aprender (Madrigal, 2015). Por lo tanto las estrategias de ensefianza-

aprendizaje no funcionan igual en todos los estudiantes ya g hay factores externos que



intervienen en el proceso de formacion del estudiante de enfermeria y asi mismo factores
internos lo cual puede llevar al estudiante al no logro de los objetivos independiente de la
estrategia utilizada.

Es importante resaltar para que el estudiante aprenda los conceptos, debe ponerlos
en practica, por ello no basta que el estudiante aprenda un saber especifico en el aula de
clase, este saber debe ser llevado al escenario donde realmente el estudiante va a poner en
practica sus conocimientos y habilidades, razon por la que se necesita implementar las
estrategias de ensefianza-aprendizaje de tal forma que faciliten en los estudiantes de

enfermeria el aprendizaje en el &mbito clinico.
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De este modo, al emplear estrategias que faciliten el aprendizaje en los estudiantes a

nivel practico, se logra llenar los vacios con los que los estudiantes se presentan al campo

de practica y asi mismo se disminuira la inseguridad y falta de confianza evidenciada en los

estudiantes que hacen el acercamiento al ambito clinico.

Por esta razén podemos concluir que:

e Implementar estrategias de ensefianza-aprendizaje aptas para el &mbito clinico favorece

un aprendizaje en los estudiantes facil, practico y eficaz ya que todas las personas

aprenden de la misma manera.

no

e Las estrategias de ensefianza-aprendizaje deben estar en constante cambio, es importante

su evolucion al mismo tiempo que evoluciona un pais en globalizacion porque con

el

paso del tiempo se pueden volver obsoletas y el aprendizaje en los estudiantes se vera

afectado.
e Dentro de las estrategias mas utilizadas se involucran el aprendizaje significativo y

aprendizaje basado en problemas.

el
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El aprendizaje basado en problemas en definitiva es la estrategia que integra en su
mayoria las metodologias de estudio mas utilizadas en el &mbito clinico para los estudiantes
de enfermeria ya que, alli podemos apreciar que se encuentran los andlisis de casos
Ilamados situaciones de enfermeria, la elaboracion de diagnosticos a partir de un problema
o0 necesidad identificada por el estudiante en el paciente, los registros de enfermeria que
hacen parte de la historia clinica y las practicas en laboratorios de simulacion que le
permiten al estudiante un acercamiento a la realidad antes de llegar al paciente, lo cual
disminuye de manera importante niveles de ansiedad e inseguridad.

En cuanto al aprendizaje significativo podemos concluir que los autores le dan una
gran importancia dentro de las estrategias de ensefianza-aprendizaje porque permite que el
estudiante cree un conocimiento a partir de esos saberes adquiridos ya sea en el aula de
clase o en base a su experiencia y de este modo logre aplicarlos en su campo de préctica y
su vida profesional.

Los estudiantes de enfermeria al finalizar su proceso formativo de pregrado, seran
los verdaderos proveedores de cuidado y llevaran en si mismos libertad, capacidad para el
dialogo, creatividad, autodeterminacion y un componente humano clave, por lo tanto, es
fundamental que la ensefianza en enfermeria sea integral, combinando diferentes aspectos,
de tal forma que lleve al desarrollo de valores, conocimiento, y relaciones sociales para

formar seres humanos aptos para cuidar seres humanos (Bernal y Ponce, 2009).
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