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Resumen: Con el propdsito de describir y analizar las pedagdgias usadas para el
aprendizaje significativo en la ensefianza de la epistemologia del Cuidado de Enfermeria,
se presenta el desarrollo de la aplicacion de la estrategia de Smith y Liehr que sustenta el
uso de abordajes metodoldgicos innovadores para la ensefianza de aspectos humanisticos
y filoséficos del cuidado humano en la disciplina de enfermerfa. La estrategia que
permite la ensefianza de la epistemologia de enfermeria con un enfoque reflexivo y de
aprendizaje significativo fue estructurada para su aplicacidn con estudiantes de posgrado
en asignaturas del componente de fundamentacién disciplinar. Esta herramienta se
considera de utilidad para la ensefianza de la enfermeria, porque facilita la construccién
del conocimiento en los participantes con el uso de experiencias significativas, la
indagacién constante y el andlisis reflexivo de la fundamentacién en enfermerfa y su
reflejo en la prictica con el acompafiamiento de un docente experto, que direcciona el
proceso.

Palabras clave: educacién en enfermerfa, atencién de enfermerfa, aprendizaje,
conocimiento.

Abstract: In order to describe and analyze the pedagogical strategies used for meaningful
learning in Nursing Care epistemology teaching, the development of the application
of the Smith and Lichr strategy that supports the use of innovative methodological
approaches to nursing teaching humanistic and philosophical aspects of human care in
the discipline of nursing.

The strategy that allows the teaching of nursing epistemology with a reflexive and
meaningful learning approach was structured for its application with postgraduate
students in subjects of the disciplinary foundation component.

This tool is considered useful for teaching nursing, because it facilitates the construction
of knowledge in the participants with the use of meaningful experiences, constant
inquiry and reflective analysis of the foundation in nursing and its reflection in practice
with the accompaniment of an expert teacher, who directs the process.

Keywords: education nursing, nursing care, learning, knowledge.
Introduccién

La ensenanza de la epistemologia en enfermeria requiere el uso de
estrategias pedagdgicas que permitan en los estudiantes un aprendizaje
significativo y reflexivo hacia el fortalecimiento del fundamento
epistemoldgico en la disciplina. Por ello se propone el uso de herramientas
metodoldgicas como la planteada por Smith y Lierh [1] que con el uso de
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narrativas de situaciones de enfermeria conducen alos participantes en un
proceso introspectivo, analitico y deliberativo en donde la construccién
argumentativa de aspectos tedricos y filosoficos sustentan de forma
concreta la ensenanza del cuidado de enfermeria.

La estrategia pedagdgica se desarrolla a partir de la consideracién
del cuidado de enfermeria como el constructo central, dominante y
unificador de la disciplina [2]. El cuidado de la experiencia de salud
humana es otro de los supuestos filoséficos tenidos en cuenta; asi como
el constructo de cuidado humano desde una perspectiva interpretativa y
existencialista que requiere para su estudio y aplicacion en el contexto de
la préctica, motivar en los participantes la reflexién y el compromiso con
relaciones humanas significativas y empaticas.

Otra condicién paralaaplicacién se dirige haciala concepcion filoséfica
de las personas como seres holisticos. Los profesionales de enfermeria
brindan cuidado con una concepcién de integralidad y totalidad. Los
seres humanos en una interaccion terapéutica de cuidado son vistos como
sujetos complejos en un contexto propio con conocimientosy valores que
se ponen de manifiesto en un cuidado holistico.[3,4]

Por lo anterior, teniendo en cuenta la relevancia del cuidado humano
con un enfoque holistico es evidente usar estrategias de aprendizaje que
favorezcan la interaccién como es el caso de las narrativas de situaciones
de enfermeria que son en si misma la expresién del escenario total de la
précticay del deber ser en la disciplina. [5]

Las herramientas que utiliza enfermeria para lograr materializar
propuestas de mejoramiento requieren conocimientos de teorfa de
enfermeria y pedagogia con el fin de dar un sustento humanistico a la
practica. La situacién de enfermeria al ser una vivencia expresada en
lenguaje literario, por su naturaleza genuina, evoca emociones € impacta
al enfermero en su actuar profesional, al utilizarla como herramienta
de ensefanza en la epistemologia guia al estudiante a través de las 10
etapas planteadas por Smith y Lichr [1] para ser actor en la construccidon
del conocimiento de enfermeria, conduciendo al analisis de la situacién,
comprensién e integracion de teorfas que facilitan la apropiacién del
conocimiento disciplinar en el componente cognitivo y conductual.

El aprendizaje significativo

El enfoque de aprendizaje significativo permite a las personas construir
conocimiento a partir de experiencias previas [6] para la ensenanza
del cuidado humano en enfermeria, se propone a través de narrativas
de situaciones de enfermerfa por considerarse fuente y contexto del
conocimiento disciplinar [5].

El docente que asume el uso de la situacién de enfermeria al conocer
acerca de la teorfa como cuidado se reconoce también como actor en el
cuidado y promueve a través de la narrativa encuentros auténticos con las
realidades que vive el profesional o el estudiante cuando cuida a otro ser
humano desde una perspectiva holistica [7].
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El aprendizaje significativo permite que el conocimiento adquiera
sentido para el participante utilizando como ingrediente principal una
experiencia significativa de practica que resulte atractiva y que permita
la interaccion de conceptos preexistentes con nuevos conocimientos,
asignando significados a lo aprendido e implicando la presencia de
componentes personales propios del sistema cognitivo del participante
en la consolidacién del aprendizaje [8,9,10]. Allf se tiene en cuenta la
integralidad y el humanismo en las dimensiones biopsicosocioculturales,
de las personas y la sociedad, para orientar el cuidado de la salud [11].

Asi#, el estudiante de enfermeri#a contextualiza en cada a#rea de
conocimiento estas dimensiones, la relacio#n sujeto-objeto, en la relacién
del cuidado humano con mayor autonomi#a en las distintas poblaciones
para lograr un ejercicio profesional competente [12].

La magnitud de la estrategia amplia el planteamiento curricular de
enfermeri#a; sin embargo, desde lo metodolo#gico es va#lido avanzar
del trabajo tradicional con estudios de casos en pacientes reales, hacia
el analisis reflexivo basado en problemas, el desarrollo de talleres libres
donde el estudiante se plantea interrogantes en el contexto del cuidado
paradar respuestas argumentadas desde la filosofia del cuidado humano, la
ética, la culturay en general del cuidado en la experiencia de salud humana.

La metodologia de narrativa de situaciones de enfermeria para la
ensefanza del cuidado, asigna al conocimiento disciplinar la importancia
que este debe tener respecto a su utilidad en la practica profesional, lo
que le confiere el potencial para aplicar el conocimiento de enfermeria
en situaciones reales y transformar la practica a través del ejercicio
profesional [10,13].

El cuidado humano y las narrativas de situaciones de enfermeria

Al considerar la vision holistica del ser humano y del cuidado humano,
se espera que el estudiante integre de una manera total en un escenario
y en un tiempo dado al paciente; los elementos que componen el
cuidado humano y evidencie en la narrativa de situaciones de cuidado
de enfermeria, quién es el profesional de enfermeria como persona, sus
valores, el problema o la necesidad mas sentida por el paciente, mostrando
la intervencién de enfermeria y sefialando en un escrito narrativo los
resultados obtenidos en este momento de cuidado [14].

La forma tradicional de los estudios de caso, presentan al ser humano
de manera fraccionada, son un cuadros estiticos e incompletos de
las situaciones de vida de las personas. Una nueva representacion de
comprender el cuidado humano como un constructo dindmico permite
que los actores participen de forma interactiva e integrativa; incluye
la situacién de enfermeria como una herramienta en el proceso de
construccion de actos humanos significativos en el logro del bienestar y
la salud. Esta imagen dindmica del cuidado, en la interaccién enfermera-
paciente/cuidador considera la empatia y la presencia auténtica de la
enfermera en interaccién con los sujetos de cuidado. Es la presencia
auténtica desde un enfoque fenomenoldgico y existencial, la que permite
el crecimientoy el desarrollo humano de las personas en dicha interaccién

[5].
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La narrativa de una situacion se constituye en una herramienta de
valor para estudiar los fenémenos de enfermeria desde sus diferentes
perspectivas de trabajo profesional, estas perspectivas epistemoldgicas
consideran la disciplina de enfermeria como una ciencia humana, una
disciplina orientada a la prictica y al cuidado, una ciencia de la salud
[15]; ademds, la narrativa tiene la propiedad de permitir entender las
experiencias de salud de las personas en su contexto social y cultural;
considerar a la enfermera como un ser humano con cualidades como
cuidadora y su compromiso moral frente al cuidado. Asi mismo presenta
los resultados de crecimiento espiritual de las personas que intervienen en
la situacién de enfermeria.

Es asi, como se reconoce lo descrito por Watson quien posiciona
al cuidado humano como la esencia de la practica y de la disciplina
de enfermeria, otorga en la propuesta de los procesos cdritas “amor”
un énfasis al significado de las experiencias, sefala con su visién que
las enfermeras no estdn para manipular y controlar a los demas, sino
para entender al otro, asimismo con una base sélida en humanidades y
con valores altruisticos ejercer una prictica profesional competente en
procesos caritas de cuidado holistico e integrador de lo que implica la
relacién humana. [16].

Retomando a Meleis la tarea de desarrollar un marco de referencia
tedrico que refleje la prictica clinica, que documente mejor los
fundamentos epistemoldgicos de la disciplina se puede conducir con los
estudiantes y los investigadores en la disciplina, momentos de aprendizaje
relevantes. Las estructuras tedricas en enfermeria como los enlaces entre
los hallazgos de investigacién y su utilizacién en la préctica son dindmicos,
cambiantes y evolucionan constantemente [15].

Los estudiantes y los practicantes en enfermeria estan llamados a
explorar los marcos de referencia epistemoldgicos para documentar su
prictica. La epistemologia en enfermeria estd llamada a argumentar
el enlace entre la investigacién y un programa curricular coherente.
El enfermero que accede a un nivel de formacién de posgrado debe
encontrar la respuesta a problemas de la disciplina asi como descubrir a
partir del aprendizaje significativo que la teoria es el puente entre una
investigacion fraccionada y una practica coherente. Es el profesional de
enfermeria quien logra una comprensién e interpretacion total de las
necesidades y situaciones que experimenta el paciente y las estrategias que
desarrolla para cuidarse. Estos elementos pueden constituir fenémenos de
investigacién en diferentes grupos que viven los sintomas en diferentes
condiciones. Estos fendmenos se pueden hallar en situaciones de la
préictica, que al estudiarse desde un enfoque reflexivo, dan un aporte
también a los procesos de construccién de proyectos y propuestas de
investigacién. Los resultados de estos estudios proveen conocimiento y
dan apoyo a nuevas teorfas o pueden refinar teorias existentes sobre el
manejo de una cantidad de experiencias de enfermedad en las personas
como el dolor, experiencias de vida, sintomas, automanejo, calidad de
vida, entre otros. [17].
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Smith y Lichr [1] proponen la estructura epistemoldgica “la escalera
de la abstraccién” como una forma de visualizar tres niveles diferentes de
argumentacion: el nivel filos6fico, el nivel teérico y el nivel empirico. Estas
autoras presentan la escalera de la abstracciéon como una forma central
para entender y utilizar las teorfas de rango medio en la investigacién y
en la ensenanza. Cuando se usa esta estructura, los estudiantes pueden
ubicar en cada peldano los elementos de andlisis de las situaciones de
enfermeria que se construyen. De esta manera los estudiantes avanzan en
la comprensién de los diferentes niveles de complejidad del conocimiento
en enfermeria. Se puede comenzar analizando en el peldafo filos6fico en
qué visién del mundo se encuentra la narrativa. Las visiones del mundo
segiin Fawcett, son los marcos de referencia amplios y el lente filoséfico
con el que se abordan los asuntos de la disciplina. Se espera que a partir del
reconocimiento de la afinidad de la narrativa con una visién de mundo,
se puede pasar al peldafio siguiente que se denomina peldano tedrico y
en este, el estudiante hace uso de los modelos y las teorias de enfermeria
que existen, se extraen los postulados tedricos centrales de estas teorfas y
se busca el enlace entre estos postulados y los elementos significativos del
quehacer de enfermeria que subyacen en la narrativa.

Por dltimo en el peldano empirico se encuentran los indicadores
empiricos; estos indicadores permiten evidenciar las intervenciones de
enfermerfa de forma concreta y los desenlaces o productos obtenidos en
la relacién de cuidado que se presentan en la narrativa. Estos indicadores
también se pueden estudiar a la luz de los indicadores concretos de una
teorfa de enfermerfa. [1] [ver la figura 1].

Filosofico ' Visiones de Enfermeria: Supuestos y i
|:J|>' 2 fundamentos !
e S L S D e a L S S E T SNSRI E T E

— e e e s e e e :

] i’ T .

Tedrico :> | Modelos y teorias de enfermeria: supuestosy |

proposiciones i

Embirico ! Indicadores empiricos de la practicay !
P IZ> : de las teorias

Figura 1
Escalera de abstraccién.
Construccién a partir de los postulados de Smith & Lichr, 2013.

Estos peldanos representan formas diferentes de describir ideas o
niveles de discurso en la filosofia de la disciplina de enfermeria. La escalera
ilustra la conexién entre estos niveles de discurso. El nivel filoséfico
es mas alto y describe las creencias y supuestos que se aceptan como
verdades y fundamentos para una teorfa, estas creencias y supuestos
se argumentan en las visiones del mundo de enfermerfa. [18] Este
nivel deriva el razonamiento en los otros peldanos. El peldafio teérico
representa las teorfas y los modelos de enfermeria, que estdin compuestos
por conceptos, supuestos y proposiciones. Algunas teorfas de rango
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medio tienen conceptos centrales como las teorias de incertidumbre,
transiciones, y cuidado [1].

El nivel empirico es el nivel méds bajo de la escalera y estd en un
nivel concreto de discurso. Por ejemplo si se expresan las ideas como
narrativas de situaciones de la prictica de enfermeria, se ubican en
la base de la escalera de la abstraccién y de alli se pueden extraer
indicadores empiricos que al final son los resultados mds concretos de
la intervencién de enfermeria. Lo empirico representa lo que se puede
observar por los sentidos; comprende percepciones, descripciones de
significados simbdlicos, autoinformes, comportamientos observables o
estandares de la préctica [1].

A partir de los planteamientos determinados por Smith y Lichr [1] en
la escalera de abstraccidn, surge el interés por fortalecer el pensamiento
critico y promover la apropiacién del conocimiento de enfermeria a
través de estrategias como la que se presenta a continuacion desarrollada
con estudiantes de posgrado del programa de maestria en enfermeria de
la Universidad Nacional de Colombia y que puede ser utilizada en la
ensefanza de la epistemologia del cuidado en enfermeria con un enfoque
holistico y humanistico.

La aplicacién de esta propuesta se estructuré con la participacion de
docentes expertos con formacién doctoral que con una trayectoria en la
direccién de cursos de epistemologia en enfermeria en el nivel de posgrado
desarrollan la metodologia planteada a través de un ejercicio integrador y
ejemplarizante que consta de diez pasos que se van construyendo con el
acompanamiento del profesor. Los estudiantes interacttian en un proceso
inductivo de argumentacién y reflexién incorporando contenidos previos
de epistemologia y de construccién de narrativas de situaciones de
enfermerifa. Del mismo modo a través de instrumentos de evaluacién
cualitativa y cuantitativa se registra al final del curso sus percepciones y
nivel de satisfaccién con el proceso con fines de mejoramiento. Como
resultado de este proceso de evaluacion se destacan calificaciones globales
obtenidas en el curso entre 4.3 y 4.6 en un rango de 0 a 5 siendo 5 el
méximo puntaje de satisfaccion obtenido. En los resultados cualitativos
los estudiantes manifiestan la utilidad del ejercicio para clarificar su
fenémeno de investigacién y argumentar la significancia disciplinar y
tedrica del mismo; asi como la reflexién y el reforzamiento positivo
de valores profesionales con el proceso de construccién de narrativas
relacionadas con su fenémeno o drea de investigacion.

A continuacién se presentan los diez pasos que componen la
metodologia propuesta:

1. Escribir una situacién de enfermeria vivida que resulte significativa
en la prictica actual o reconstruirla capturando o encerrando el fenémeno
de interés.

2. Nombrar el fendmeno de interés, para ello es fundamental tener
en cuenta la experiencia humana de la persona que protagoniza la
situacion, en lugar de su diagndstico. [enunciarlo en un titulo concreto.
Ej. Agotamiento persistente- correcto Vs Narcolepsia- incorrecto)].
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3. Identificar la visién o lente tedrico para el fendmeno. [Analizar
la escalera de la abstracciéon en sus componentes a través de un
esquema y explicacion seleccionando la teoria que permite comprender la
perspectiva del fenémenoy la integracion con cada uno de sus elementos].

4. Explorar la literatura relacionada con el fenémeno. [Como elemento
de apoyo se construye una base de datos de minimo tres articulos claves
para el fenémeno, que contenga autor, titulo, afo, revista, propdsito y
perspectiva tedrica.

5. Sintesis de dos pérrafos en los que se argumente y evidencie la
problemitica de los sujetos de cuidado que viven el fenémeno o problema
de investigacion que se espera resolver.

6. Escribir una mini historia que muestre la narrativa reconstruida: en
este punto se consolida un resumen de la narrativa que muestre de forma
concreta el fendmeno de interés. La extension debe ser de 50 palabras .

7. Determinar las cualidades esenciales o atributos del fenédmeno:
Consiste en indicar cuales son los atributos del fenémeno. Se entiende
por atributos las caracteristicas o conceptos que lo componen, los cuales
se encuentran intimamente relacionados con la teoria seleccionada.

Por ejemplo: El fenémeno del dolor crénico en personas con artritis
se puede componer de los siguientes atributos: 1. Intensidad del dolor. 2.
Frecuencia del dolor y 3. Consecuencias fisicas del dolor.

8. Formular una definicién que integre lo esencial del fenémeno
teniendo en cuenta los atributos determinados en el punto 7.

9. Dibujar un grafico o modelo que muestre la relacién entre las
cualidades fundamentales del fenémeno. Este grafico puede desarrollarse
como mapa conceptual, o diagrama creado para describir el fenémeno, sus
atributos e importancia para la practica.

10. Crear una mini sintesis que integre el andlisis personal en la
construccién de la estructura del fenémeno. Esta mini sintesis se espera
que sea parte de la justificacién de la reflexién acerca de la importancia de
su fendmeno para que aporte desde la argumentacion a la transformacién
de la prictica a partir del conocimiento disciplinar de Enfermeria.

Discusion

Lainnovacién de estrategias de aprendizaje para la integracién de la teoria
y la prictica en enfermeria constituyen el reto actual en la disciplina. El
desarrollo del pensamiento critico y la orientacién tedrica guian el actuar
del enfermero y facilitan la consolidacién de la identidad disciplinar, lo
que le permite que ante situaciones criticas el enfermero tome decisiones
congruentes con el sistema de valores de su disciplina de forma oportuna
y asertiva.

La educacién tradicional basada en clases magistrales, lecturas y
memorizacién son capaces de desarrollar destrezas técnicas, sin embargo
la complejidad del rol de enfermeria en la practica requiere un mayor nivel
cognoscitivo en el cual el pensamiento critico es la clave [19].

Es asi como a partir del ejercicio académico propuesto se espera que los
estudiantes profundicen en el abordaje tedrico del cuidado humano que
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sea de aporte en su formacién de posgrado. Este ejercicio adquiere valor
cuando el estudiante logra integrar aspectos de la practica profesional con
el uso de narrativas de situaciones de enfermeria y aspectos centrales de
la epistemologia como los que establecen la escalera de la abstraccién que
orientan la filosofia de la disciplina y se enfocan hacia la comprensién
de aspectos tales como la salud, el bienestar, ser humano en un abordaje
tedrico, epistemoldgico y ontoldgico.

Para el proceso de ensenanza de los fundamentos disciplinares de la
enfermerfa descritos Lisko [19], sostiene que es necesario para que el
aprendizaje ocurra, que las experiencias sean transformadas, por lo que
la evaluacidn critica de las situaciones para ser capaces de transformar su
percepcion en nuevas formas de pensamiento y comportamiento.

La metodologia aqui descrita, apoya el estudio de Falk et, al 2015
[20], quienes enfatizan en la nocién del estudiante como una persona
auténoma capaz de asumir responsabilidades y construir su propio
aprendizaje. El cual para nuestro caso particular es orientado por el equipo
docente que facilita y acompana el desarrollo de este proceso.

Conclusién

La metodologia desarrollada para la implementacién de la estrategia, es
una herramienta ttil y sencilla que al incorporar el enfoque de aprendizaje
significativo permite promover el fortalecimiento de las competencias
intelectuales, técnicas, humanisticas y éticas del estudiante, integrando el
componente tedrico de enfermeria en la practica.

Se plantea desarrollar en el mediano plazo un estudio que permita
determinar el efecto de la estrategia en el aprendizaje de la epistemologia
en Enfermeria en estudiantes de pregrado y posgrado.
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