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RESUMEN

La investigacion titulada Percepcion de los alumnos sobre la Carrera de Enfermeria.
Universidad Nacional de Cajamarca, 2021. Tuvo como objetivo de describir y
analizar la percepcién de los alumnos sobre la Carrera de Enfermeria. El estudio es
cualitativo descriptivo, para seleccionar a los participantes se us6 el muestreo no
probabilistico por conveniencia y la muestra (15 alumnos) se alcanzo a través de
saturacion de informacion. Para recolectar la informacion se uso la entrevista a
profundidad desarrollada por el investigador y la informacion fue recolectada a
través de una grabadora portétil; para el analisis e interpretacion de la informacién se
utilizé el andlisis de contenido. Luego del andlisis han emergido las siguientes
categorias: Categoria 1: Bases de la ensefianza de Enfermeria en la universidad, esta
categoria se ha desglosado en las siguientes subcategorias: Subcategoria 01.
Enfermeria es ayudar y servir, Subcategoria 02: Enfermeria es cuidar. Categoria 2:
Lo dificil y complicado de los estudios de Enfermeria; esta categoria abarca las
siguientes: Subcategoria 01: Temor por la complejidad de las asignaturas de los
altimos ciclos, Subcategoria 02: Me gusta Enfermeria...por el cuidado humano que
se brinda en hospital o puesto de salud. Se concluye que los participantes han
internalizado el paradigma de cuidado humano a través del desarrollo de las
diferentes asignaturas y se muestran fortalecidos y expectantes sobre el inicio del

internado y vida laboral.

Palabras claves: Percepcion, alumnos, Enfermeria
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ABSTRACT

The research entitled Perception of students about the Nursing Career. National
University of Cajamarca, 2021. It aimed to describe and analyze the students' perception
of the Nursing Career. The study is qualitative descriptive, non-probabilistic sampling
was used to select the participants for convenience and the sample (15 students) was
reached through information saturation. To collect the information, the in-depth
interview developed by the researcher was used and the information was collected
through a portable recorder; for the analysis and interpretation of the information,
content analysis was used. After the analysis, the following categories emerged:
Category 1: Bases of Nursing Teaching at University, this category has been broken
down into the following subcategories: Subcategory 01. Nursing is helping and serving,
Subcategory 02: Nursing is caring. Category 2: The difficult and complicated nature of
nursing studies; this category includes the following: Subcategory 01: Fear of the
complexity of the subjects of the last cycles, Subcategory 02: | like nursing. . . because
of the human care that is provided in a hospital or health station. It is concluded that the
participants have internalized the paradigm of human care through the development of
the different subjects and are strengthened and expectant about the beginning of the

internship and working life.

Keywords: Perception, students, nursing
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CAPITULO |

1. INTRODUCCION

1.1. Presentacion del Problema de investigacion

Enfermeria se considera una profesion consolidada, que se encuentra en un proceso
constante de desarrollo, de busqueda de nuevos campos de accién y de ampliacion de
competencias. De hecho, esta es una caracteristica definitoria de lo que hoy en dia se
considera una profesion, con una formacién educativa de alto nivel y un cuerpo de
conocimientos propios sustentado en saberes cientificos, una actualizacion continua,
una estructura organizativa de tipo corporativo con capacidad de control de la
practica profesional, con un codigo ético bien definido, y en constante bldsqueda de

autonomia como profesion (1).

Actualmente, enfermeria ofrece a los egresados una amplia gama de posibilidades de
especializacién post titulo de tal forma, que el profesional enfermero puede acceder a
puestos gerenciales y de toma de decisiones, participando como integrante esencial
en el equipo de asistencia hospitalaria enservicios criticos; organizando y ejecutando
programas de envergadura de promocién y prevencion a nivel local, regional e
incluso nacional. Sin embargo, requiere una formacién profesional acorde con la
situacién actual tanto sanitaria, social, econémica, cultural e incluso politica que le
brinden al alumno el conocimiento, las habilidades y destrezas elementales para

enfrentar el internado y SERUMS con éxito.

El ingreso a la Escuela Académico Profesional de Enfermeria, es una gran hazafa
para el postulante, fruto del esfuerzo y sacrificio de varios meses de preparacion
preuniversitaria; sin embargo, en muchas ocasiones los egresados de secundaria no
tienen una decision clara de que estudiar, pero cuando el joven o sefiorita ingresa,
aunque sin mucho interés debe asumir la responsabilidad de continuar con los
estudios, aunque no haya sido enfermeria su primera opcion. Los postulantes a la
carrera de Enfermeria tienen una percepcion sobre la carrera y la formacion

profesional influenciada por la familia, los medios de comunicacion o lo que
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observan cuando van a un hospital, luego cuando ingresan muchas veces la situacion
no es como esperaban incluso, en algunos casos los estudiantes cambian de carrera,

abandonan los estudios o contintian incluso se graddan sin vocacion.

En las primeras clases una docente hace la resefia de la carrera, habla sobre la
vocacién de servicio y la aplicacion del cuidado humano como el nuevo paradigma
de Enfermeria, haciendo hincapié que si algun alumno no tiene vocacion y amor por
Enfermeria tenian opcion de retirarse y estudiar otra carrera. La Revista de
Enfermeria de Colombia refiere que, aunque existe la interrogante de si las
enfermeras(os) seleccionan la carrera por conviccion o por descarte, los resultados
muestran que la gran mayoria tiene claridad en su deseo de desempefiarse como
enfermeras(os) y aun mas, los estudiantes que estan a punto de graduarse proponen
que el proceso de seleccidn para elpregrado sea mas exigente para elevar el nivel de
los aspirantes y excluir las personas sin conviccion ni las caracteristicas propias del

profesional de Enfermeria (2).

En el mundo hasta el afio 2020 habia aproximadamente 28 millones de profesionales
de Enfermeria, 30% de los cuales (8,4 millones), trabajan en la Region de las
Américas. Estos profesionales representan el 56% de la fuerza laboral de salud total
(dentistas, enfermeros, farmacéuticos, médicos y parteras). Mas del 80% de los
profesionales de Enfermeria se encuentra en paises cuyas poblaciones en conjunto
representan la mitad de la poblacion mundial. De otro lado, se estima una escasez de
5,9 millones de profesionales,y se calcula que el 89% de este déficit se concentra en
los paises de ingresos bajos y medianos-bajos. En Latinoamérica, el 59% de esta
fuerza de trabajo corresponde a enfermeros profesionales y el 37% a profesionales
asociados; a nivel mundial en cambio hay un 69% de enfermeros profesionales y un

22% deprofesionales asociados (3).

Los ingresantes a la carrera de Enfermeria de la UNC, al iniciar los estudios se
enfrentan a un cambio radical en su dia a dia: clases muy temprano, tareas,
examenes, practicas en el hospital o en algun puesto de salud, etc. EI primer contacto
con los teoricos y filosofos de Enfermeria presupone el encuentro directo con la
esencia de la carrera, es aqui, cuando el alumno de primer ciclo puede conocer de

manera real el sentido de su formacion profesional, puede sentir gran emocion y
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expectativa por los nuevos escenarios de aprendizaje o percibir una gran decepcién y

temor e incluso puede retirarse de los estudios.

En este caso es labor de los docentes orientar a los estudiantes a través de nuevas
metodologias de ensefianza buscando ampliar el analisis de la situacion de salud de
los diferentes grupos etarios y contextos para determinar las causas y posibles
soluciones de un problema sanitario, ademas, debe lograr que el alumno internalice y
se apropie de los nuevos paradigmas de cuidado de Enfermeria, al respecto Villar A.,
sefiala que la formacion en Enfermeria jamas debe ser estatica, debe evolucionar con
las necesidades de los tiempos, los aspectos sociales, politicos, perfiles demograficos
y epidemioldgicos. Se debe buscar una nueva tendencia de aprendizaje que le
permita al alumno construir su propio conocimiento y pensamiento rompiendo con el
modelo tradicional, donde el profesor es el que sabe y el alumno aprende, ahora debe
existir un intercambio de ideas, de experiencias, formando una cultura de

retroalimentacion por parte del alumnado y docente (4).

Cuando los alumnos avanzan en sus estudios profesionales inician con el desarrollo
de los cursos de carrera o llamados de especialidad, notan que la complejidad de los
mismos va en aumento, por tanto, requieren mas estudio y responsabilidad ademas
de mayor perseverancia y esfuerzo; existen casos que algunos son desaprobados

atrasandose en su preparacion y prolongando su estadia en la universidad.

La carrera profesional de Enfermeria se basa en el cuidado humano, la vocacion de
servicio y el amor al projimo y requiere un profundo compromiso del profesional con
el usuario o paciente, este estudio parte del importante papel que ha desempefiado
este profesional en la atencidn de pacientes con COVID 19, durante la emergencia

sanitaria convirtiendo en el personal imprescindible para salvar la vida del enfermo.

La percepcion de los alumnos sobre la carrera de enfermeria se relaciona con sus
aspiraciones personales y familiares, al existir experiencias previas el alumno puede
percibir su formacién profesional y la esencia de la carrera en relacién con estos
factores, sin embargo, los docentes ejercen también una importante influencia en la
percepcion de los educandos, ya que la mistica, ética, conocimientos y habilidades

que muestran frente a los estudiantes sienta las bases de su futuro desempefio
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profesional.

Por tanto, el estudio de la percepcion de los alumnos sobre enfermeria, al ser un tema
poco estudiado desde el abordaje cualitativo es importante e interesante porque busca
describir y analizar el mundo subjetivo del participante mas alla del aspecto

académico y procedimental.

1.2. Pregunta orientadora del estudio

¢Cudl es la percepcion de los alumnos sobre la Carrera de Enfermeria, Universidad

Nacional de Cajamarca-2021?

1.3. Objeto de estudio

Percepcion de los alumnos de Enfermeria sobre la carrera de Enfermeria.

1.4. Objetivo del estudio

Describir y analizar la percepcion de los alumnos sobre la Carrera de Enfermeria.

Universidad Nacional de Cajamarca 2021.

1.5. Justificacion

Los resultados de estudio son importantes para la Facultad de Ciencias de la Salud y
especialmente para la Escuela Académico Profesional de Enfermeria, ya que a partir
de las conclusiones los docentes de las diferentes areas con la participacion activa de
los estudiantes pueden realizar actividades para promocionar la carrera de
Enfermeria explicando la importancia y dedicacion que implica la labor de

Enfermeria.

Los hallazgos beneficiaron a las autoridades de la Escuela de Enfermeria, ya que
pueden plantearse actividades de tutoria, de acompafiamiento e induccién. Los

17



docentes a partir de los resultados pueden conocer y reconocer el aspecto subjetivo
del estudiante como ser Unico, también benefician a los profesores del area de Salud
Mental para el planteamiento de investigacionesde corte mixto que profundicen el

tema.

La relevancia social del estudio se basa es que muchos jovenes antes de postular a la
universidad tienen diferentes percepciones a veces erroneas de la carrera de
Enfermeria, y si reconocemos el papel crucial de este profesional en el control y
cuidado de pacientes con COVID 19 durante la pandemia, a través de su labor
hospitalaria y extramural en el cuidado del individuo, familia y comunitaria, es
imprescindible contar con futuros enfermeros empoderados y con pleno
conocimiento de sus funciones, con vocacion de servicio y sobre todo con ética

profesional.
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CAPITULO II

2. REFERENCIAL TEORICO Y EMPIRICO

2.1. Referentes Tedricos

A. Evolucion de Enfermeria

La Enfermeria nacié siendo puramente un oficio, sin embargo, de forma progresiva
la Enfermeria fue consolidandose como una profesidn reconocida legalmente. Dentro
de toda la evolucion de Enfermeria se muestran cambios histéricos que ha

experimentado la profesion de Enfermeria desde sus inicios (5).

Para poder referirnos a la evolucién de la carrera de Enfermeria, se tiene que
empezar hablando de la fundadora Florencia Nigthingale, que nacié en Inglaterra el
12 de mayo de 1820 en el seno de una familia econémicamente estable que le ofreci6
una excelente formacion. Dentro de los acontecimientos mas importantes que

ocurrieron en la profesion de Enfermeria y que aportaron con su evolucién son:

En Peru, la Enfermeria profesional se inicia el afio 1907, con la creacion de la
primera Escuela, llamada la Escuela de Enfermeras de la casa de Bellavista, para la
atencion de residentes extranjeros, escuela encargada a la enfermera inglesa Little y
que casi recién iniciaba se interrumpe su funcionamiento para reabrirse en 1921, al
ser transferida la casa de salud a una entidad angloamericana. La escuela mixta de
enfermeros (1915), que posteriormente adquiere la denominacion de escuela nacional
de enfermeras Arzobispo Loayza (1928) de la sociedad de beneficencia, quien
advierte la necesidad de preparar enfermeras, no solo para la atencion de los
pacientes de sus hospitales, sino para la toda sociedad. Es precisamente la enfermera
norteamericana Maud E. Carner a quien se le encomienda la direccion de La nueva
escuela. La formacién dura tres afios, algunos de los cursos que se desarrollan son:
anatomia, fisiologia, microbiologia, arte de enfermeria, ética, y su impacto en la
atencion de los pacientes hospitalizados. Permitié asegurar que sus egresadas serian

recursos utilisimos para la sociedad y la medicina nacional (6).
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Se sabe que las Escuelas de Enfermeria funcionaban adjuntas a Hospitales y la
formacion tenia un enfoque de servicio religioso, que se desarrollaba bajo los
parametros de la Escuela Nightingale y era dependiente del saber médico. La
caracteristica mas importante de dichas Escuelas durante los primeros cuarenta afos,
fue que cada una tenia Curriculo y Reglamento diferentes y que éstos, en cada caso,
respondian a las necesidades de la Institucion auspiciadora. Es a partir de 1945,
cuando se unifican los curriculos de estudio de las diferentes Escuelas de Enfermeria;
pero la formacién continuaba siendo mayormente préactica, al igual que en la etapa
anterior; donde las alumnas aprendian el quehacer de la Enfermeria dentro de los
hospitales, brindando la atencién a los pacientes. La formacién profesional en

Enfermeria tenia un enfoque eminentemente recuperativo y biologistico (Urteaga)

(5).

Hacia el afio 2000 ya se contaba ademés con Programas de Maestria y Doctorado en
el pais, asi como con especialidades en Enfermeria; las mismas que van adquiriendo
cada vez mayor prestigio y estan contribuyendo a elevar la calidad e imagen de la
profesion de Enfermeria. Del mismo modo, el afio 2015, se aprueba el Reglamento
del Residentado de Enfermeria (DS 031-215SA), regulandose con ello su

funcionamiento y asegurando la calidad de formacion de especialistas en Enfermeria

).

En febrero del 2002 se consigue la creacion de la ley del trabajo de la enfermera(o)
peruana, Ley 27669; la cual ha permitido conquistar los derechos profesionales de la
carrera en nuestro pais. Igualmente, en marzo del afio 2016, se logré aprobar en el
Congreso de la Republica ciertas modificatorias en la Ley del Enfermero Peruano,
haciéndose énfasis en el ejercicio de actividades de promocidn y prevencion en salud
en el ambito de su competencia y concediéndoseles a nuestros profesionales, el

derecho a atender en consultorios profesionales de Enfermeria (5).

Considerando que la Enfermeria es una profesion de Ciencias de la Salud, cuyo
deber es responder de la mejor manera a la problemaética sanitaria de la poblacién,
resulta pertinente abordar la realidad de salud de la poblacién. Asi, a nivel mundial,
se advierte que la evolucién en la esperanza de vida en los Gltimos 50 afios se ha

incrementado cerca de 20 afios; transicion epidemiologica generada por el descenso
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de las tasas de mortalidad materno-infantil y de enfermedades infecciosas; el acceso
a una vivienda, unos servicios de saneamiento y una educacion de mejor calidad; la
tendencia a formar familias mas reducidas; el incremento de los ingresos y ciertas

medidas de salud publica, como la inmunizacion (5).

B. La creacion del Colegio de Enfermeros

El Consejo Regional VII Cusco del CEP, tiene como sede la Capital Arqueoldgica de
América, el Departamento del Cusco que es el centro politico y religioso del Imperio
Inca. Teniendo como primera Decana a la Enfermera Julia Vargas de Sotomayor,
quien gestiond desde el local institucional ubicado en el segundo piso de la Direccién
del Hospital Antonio Lorena, luego en un local alquilado ubicado en la calle
Ayacucho del Centro Historico. Desde entonces el numero de profesionales de
Enfermeria registrados muestra un ascenso sostenido, es asi que, de 397 enfermeros
en 1981, actualmente el CR VII del CEP cuenta con un total de 4700 profesionales

colegiados (7).

Entre 1985 a 1986 fue aprobado en sesion de Consejo la compra de la casa N°23 de
la calle prolongacién Recoleta, esta casa fue adquirida en representacion por la
Enfermera Gladys Zarate Le0n, la escritura publica fue firmada el 08 de enero de
1986 ante el notario Emilio Céceres, la compra del local se realiz6 a propuesta de la
Enfermera Ursula Zarate Escenarro Decana del Consejo Regional VII — CEP,
conformada por los Departamento de Cusco, Apurimac, Puno y Madre de Dios (7).

Del 2000 al 2004 siendo Decana Nacional Nélida Chavez de Lock y la Decana
Regional Gloria Nohemi Pezo Arce, se construyo la infraestructura ubicada en la
avenida Victor Haya de la Torre s/n. En el 2008 se concluyé los acabados y
equipamiento en la gestion de la Decana Regional Lic. Hilda Robles Mena y la

Decana Nacional Blanca Carruitero Giove (7).

El 05 de Febrero del 2014 en Consejo Nacional del Colegio de Enfermeros del Perd
en uso de las atribuciones conferidas por el Decreto Ley 22315 del Estatuto y

Reglamento, resolvié separar del Consejo Regional VII las provincias Apurimac y
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Madre de Dios, quienes conformaron los Consejos Regionales XXV y XXVI,
estableciendo desde entonces la circunscripcion territorial del Consejo Regional VII-
Cusco en la ciudad del Cusco, con Resolucion N° 214-04CN/CEP, firmado por la
Decana Nacional Dra. Nélida Chavez de Lock y la Secretaria Nacional Lic. Zoila

Florencio Parco (7).

Desde 1979 a la fecha, tiene registrado por lo general cada dos afios cambios de
representacion en la Decanatura y Consejo Regional. La Dra. Flor itala Espitia Sosa
es la 16ava Decana del Consejo Regional VII Cusco elegida el 19 de octubre del
2021 para el periodo 2021 — 2024, quien gobierna bajo el siguiente lema: “Vamos

con una Gestion Participativa y Transparente” (7).

Vision: Ser en el 2024, el Colegio Profesional lider en el pais, integrado por
profesionales de enfermeria altamente competentes en lo cientifico, tecnolégico y
humano, con visibilidad, reconocimiento profesional y social a nivel regional,
nacional e internacional, participando en la dinamica de las politicas publicas del

Cusco y Peru, para el cuidado y la salud de la poblacién (8).

C. Enfermeria

Segun, Nightingale F., el objetivo fundamental de la Enfermeria era situar al paciente
en el mejor estado, para que la naturaleza actuara sobre €él. Consideraba que la
Enfermeria requeria un conocimiento distinto del conocimiento médico, ya que era

una vocacion religiosa, definio la Enfermeria como arte y ciencia (9).

Para Dorothea E, Orem., la Enfermeria tiene como preocupacion especial la
necesidad del individuo para la accién de autocuidado y su provision y
administracion del modo continuo, para sostener la vida y la salud, recuperarse de la

enfermedad o dafio y adaptarse a sus efectos (10).

Dorothy Johnson., Enfermeria es una fuerza externa que actla para preservar la
organizacion de la conducta del paciente cuando éste se siente sometido a estrés, por
medio del fomento de mecanismos reguladores y otros recursos. Como técnica y
como ciencia, presta asistencia externa antes y durante la pérdida del equilibrio del

sistema y, por lo tanto, requiere un conocimiento del orden, el desorden y el control.
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La salud para Johnson., considera que la salud es un estado dinamico dificil de

alcanzar, que esta influido por factores bioldgicos, psicoldgicos y sociales (11).

Henderson V., asevera que la funcién Gnica de Enfermeria es asistir al individuo sano
o enfermo en la ejecucidén de aquellas actividades que contribuyan a la salud o
recuperacion (muerte placentera) para que pueda ejecutar sin ayuda y si tiene la
fortaleza, deseo y conocimiento para hacerlo de tal forma que le ayude a ganar
independencia en su cuidado propio lo mas pronto posible (10).

La enfermeria abarca el cuidado autdbnomo y colaborativo de personas de todas las
edades, familias, grupos y comunidades, enfermos o sanos y en todos los entornos.
Las enfermeras estdn en la linea de accién en la prestacion de servicios y

desempefian un papel importante en la atencion centrada en la persona (12).

D. Percepcion

Es una parte esencial de la conciencia, es la parte que consta de hechos intratables v,
por tanto, constituye la realidad como es experimentada. Esta funcion de la
percepcion depende de la actividad de receptores que son afectados por procesos
provenientes del mundo fisico. La percepcion puede entonces definirse como el
resultado del procesamiento de informacion que consta de estimulaciones a
receptores en condiciones que en cada caso se deben parcialmente a la propia
actividad del sujeto (13).

No se usa solo en la psicologia, sino que también es una palabra cuyos diversos
significados son moneda corriente en el lenguaje comun, segun el diccionario 1. "La
percepcion es cualquier acto o proceso de conocimiento de objetos, hechos o
verdades, ya sea mediante la experiencia sensorial o por el pensamiento; es una
conciencia de los objetos, un conocimiento 2. "La referencia que una sensacion hace
a un objeto externo”. 3. "Un conocimiento inmediato o intuitivo, o juicio; un
discernimiento analogo a la percepcién sensorial con respecto a su inmediatez y al
sentimiento de certidumbre que lo acompafia, frecuentemente implica una

observacién agradable o una discriminacion sutil™ (13).
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a) La Definicion del concepto de Percepcion en Psicologia con base en la Teoria
Gestalt

La Gestalt realiz6 una revolucion copernicana en psicologia al plantear la percepcion
como el proceso inicial de la actividad mental y no un derivado cerebral de estados
sensoriales. Su teoria, arraigada en la tradicion filoséfica de Kant (Wertheimer en
Carterette y Friedman, 1982), considerd la percepcién como un estado subjetivo, a
través del cual se realiza una abstraccion del mundo externo o de hechos relevantes
(14).

La percepcion, segun la Gestalt, no est sometida a la informacion proveniente de los
6rganos sensoriales, sino que es la encargada de regular y modular la sensorialidad.
El hecho de recibir de manera indiscriminada datos de la realidad implicaria una
constante perplejidad en el sujeto, quien tendria que estar volcado sobre el inmenso
volumen de estimulos que ofrece el contacto con el ambiente. La Gestalt definid la
percepcion como una tendencia al orden mental. Inicialmente, la percepcion
determina la entrada de informacion; y en segundo lugar, garantiza que la
informacién retomada del ambiente permita la formacion de abstracciones (juicios,

categorias, conceptos, etc) (14).

Segun la Gestalt, la percepcidn busca de manera directa organizar la informacion del
ambiente dentro de una representacion mental simple. EI modelo asociacionista,
fundamentado en la fisica mecanica de su época, asume la percepcién como un
proceso que se lleva a cabo mediante una secuencia encadenada de unidades
elementales que constituyen lo que denomina Koéhler (citado por Gondra, 1996) la

aplicacion del método analitico (14).

» Los principios gestalticos: las leyes de la percepcion

e Concepto de forma: Fiel a su tradicion filosofica, la Gestalt plantea que en la
relacion sujeto-objeto, el sujeto es aquel encargado de extraer informacion
relevante del objeto. Esta informacidn rescata la estructura misma del objeto, es
decir, aquello que resulta esencial para hacerlo idéntico consigo mismo y
permitirle diferenciacion de otros objetos, o en otros términos, hacerlo
discriminable. La forma de los objetos, denominada con mayor precisién con el

concepto de contorno o borde, constituye todo aquel conjunto de informacion
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relevante y oportuna que permite representarse el objeto. La conciencia, en el
momento de percibir un objeto externo como la mesa, no solo tiene un conjunto
de informaciones sobre este objeto Ilamado mesa, sino que tiende a tener nocion
de la meseidad (14).

Pregnancia: La pregnancia describe la tendencia mental a la organizacion de los
eventos externos dentro de ciertos parametros encargados de garantizar la calidad
de las representaciones psiquicas. En el momento de acudir a los conceptos de
regularidad, simplicidad, estabilidad, etc., lo que se hace es referirse al hecho de
que la percepcion organiza aquellos datos a los que accede con facilidad para
clasificarlos dentro de categorias simples. Asi, por ejemplo, un objeto esférico
como una pompa de jabon facilita notoriamente el formarse una idea de su
tamafio, de la textura de su superficie, de la redondez que se repite de manera
continua e indefinida, lo que permite con enorme facilidad imaginar aquellas

partes que no son directamente visibles (14).

Proximidad: Una forma de agrupamiento de la informacion proveniente del
mundo externo es el principio de proximidad. Wertheimer (citado por Kannizza,
1986) afirma que “los elementos proximos tienden a ser vistos como

constituyendo una unidad antes que los elementos alejados” (14).

Semejanza o igualdad: Katz define este principio perceptual afirmando que “si
son varios los elementos activos de diferente clase, entonces hay, en idénticas
condiciones, una tendencia a reunir en grupos los elementos de igual clase” (Katz,
1967). La percepcion clasifica la informacién segin el grado de semejanza que
mantengan los estimulos entre si. Otro de los criterios empleados por el aparato
perceptual para la construccién de representaciones psiquicas es la busqueda de la
homogeneidad. En este orden de ideas, aquella informacion que tienda a repetirse
con mayor frecuencia es predominantemente atendida y captada, por encima de

aquella que es difusa y muy poco frecuente (14).

Tendencia al cierre: La ley del cierre guarda una intima relacion con el concepto
de pregnancia; toda informacion que contribuya a la conformacion del concepto
de contorno es privilegiada por sobre aquella que no contribuye a darle bordes o
limites definidos a los objetos. Autores como Katz (1967) interpretan que la

informacion que contribuya a formar una percepcion de superficie resulta
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importante. Una linea punteada no es percibida como un conjunto de puntos
dispersos sobre el espacio, sino como unidad integrada que comunica la
orientacion comun de los datos y la nocion de la superficie que ofrece una linea

continua (14).

e Relacion figura-fondo: Los principios perceptuales hasta ahora mencionados
describen la forma en que la actividad perceptual se encarga de constituir nocién
de objetos; sin embargo, la relacion figura-fondo se ocupa de establecer aquello
que Guillaume llama “la organizacion externa e interna de las formas”
(Guillaume, 1964). El notorio énfasis puesto en el concepto de contorno como
elemento inherente a la forma, ain no explica el modo en que se puede llegar a
tener informaciones sobre como un objeto puede estar articulado con otros

conformando un paisaje (14).

» Percepcion y Enfoques Teoricos

Los preceptos son inferencias, dice Dember y Warm (1990). "un aspecto importante
del estudio de la percepcion es comprender que estamos tratando con experiencias
privadas de las personas). Los preceptos no son hechos visibles, sino encubiertos,
gue no son susceptibles de observarse por parte del psicélogo. El concepto
"percepcion™ ocupa la posicién l6gica de un constructo psicolégico, un mecanismo
hipotético que se emplea para explicar ciertas relaciones entre la entrada y la salida

de los estimulos y la conducta manifiesta (13).

El truco para investigar la percepcién o cualquier otro proceso no manifiesto consiste
en desarrollar técnicas que permitan acceder de modo indirecto a dicho proceso
hipotético, por medio de inferencias realizadas a partir de datos objetivos. Esto tiene
una dificultad, que consiste en que las respuestas a partir de las que se realizan las
inferencias sobre la percepcion, suelen estar determinadas de modo mdltiple, son el
resultado de multiples factores, de todos los deméas procesos que determinan la
conducta, por ejemplo, el aprendizaje, la memoria, la motivacion, la emocion, etc.
Todos los teodricos de la percepcidn coinciden en que para inferir que la percepcién
media en una respuesta, el investigador tiene que identificar un estimulo relevante
que la acomparie. Si la respuesta se produce en ausencia del estimulo, se tratara

probablemente de la memoria, de alucinaciones o de otra forma de sesgo en la
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seleccidn de la respuesta, pero no de la percepcion (13).

Recientemente, se ha desarrollado un enfoque nuevo y vigoroso en la psicologia
experimental, que se conoce con el nombre de procesamiento de la informacion. Este
enfoque tiene su origen en la necesidad de comprender las complejas habilidades
perceptivas que intervienen al operar con complicados sistemas hombre-méaquina y
en el desarrollo de la ingenieria de la comunicacion y de los ordenadores. Este
enfoque o punto de vista del procesamiento de la informacion aplicado a la
percepcidn sostiene la existencia de un sistema de capacidad limitada que procesa la
informacion en términos de una secuencia de operaciones que se desarrollan en
diversas fases. Hace hincapié en como se codifican, almacenan y utilizan los
estimulos y trata de examinar la interaccion entre los subsistemas del proceso
perceptivo y entre la percepcion y otros procesos, como por ejemplo el aprendizaje y

la memoria (13).

Inicialmente el término "percepcion Social™ se utiliz6 para indicar la influencia de los
factores sociales y culturales en la percepcién; la forma en que el medio social afecta
los procesos perceptuales. Posteriormente, el campo se extendid e incluyd los
mecanismos de percepcion de los otros, la formacion de impresiones, el
reconocimiento de las emociones, la percepcion que el individuo tiene de su medio
fisico y social, y mas recientemente, el mecanismo de la atribucion. Salazar (1986),
tanto como otros psicologos, sugiere que el concepto de "percepcion social” no es el
mas feliz para englobar estos procesos, dice que resulta incompleto y ambiguo dada
la complejidad del fendmeno. Por ellos se prefiere utilizar el término més amplio
"cognicion social". En sus descripciones sobre el tema cubre los dos enfoques
tradicionales que se han incluido en las obras de la psicologia social como
"percepcion social” a saber, a) La influencia de los factores sociales y culturales
sobre la percepcion y cognicion, y b) la percepcion de las personas, conocimientos de

los otros, la formacion de impresiones y procesos de atribucion (13).

E. Cuidado de Enfermeria

Para Watson J., cuidar significa: compromiso como es un razonamiento y una ideal
moral profundo donde su objetivo fundamental es el de la proteccién y preservacion

de las dimensiones humanas tales como: el respeto a la dignidad humana, la
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autonomia del enfermo y la comprension de los sentimientos y emociones del que
cuidamos (15). No diferencia entre un cuidado genérico o natural y uno profesional.
Interpreta el cuidado como un proceso intersubjetivo, considera que el cuidado vy el
amor conforman la energia primaria y universal que se inicia en el primer momento
en que se relacionan e interactlan la enfermera y la persona cuidada, cuando son

capaces de encontrarse en su realidad subjetiva (16).

Watson J., que refirid: el objetivo de la Enfermeria consiste en facilitar la
consecucion por la persona de un mayor grado de armonia entre mente, cuerpo y
alma, que engendre procesos de autoconocimiento, respeto a uno mismo,
autocuracion y autocuidados. Watson., sostiene que este objetivo se alcanza a través
del proceso de asistencia de persona a persona y de las transacciones que dicho

proceso genera (17).

Esta situacion del cuidado Humano, la autora, la desglosa en diez dimensiones:

1. Humanismo y Altruismo: corresponde a los valores y principios. tomando en
cuenta los pensamientos y sentimientos que la enfermera puede compartir con el
enfermo. Para poder llegar a comprender el verdadero significado de lacondicion
humana (15).

2. Fe y Esperanza: esta fundamentada en la conducta que reafirma la bisqueda de
la salud. la recuperacion en caso de enfermedad o el apoyo en caso de muerte
(15).

3. Sensibilidad Humana: esta unida al valor de autenticidad. significando ser
coherente consigo mismo. lo que le da a la persona una solida identidad de

autoimagen y auto aceptacion (15).

4. Relacion de Ayuda y Confianza: en sentido amplio estd relacionada con la
interrelacion dindmica entre los seres humanos. El enfermo puede permitirse una
mejor vision de la situacién que vive. Implica empatia, afecto y comunicacion
eficaz (15).

5. Promocion y Aceptacion de la Expresion de los Sentimientos Positivos y
Negativos: es una experiencia donde se involucran y se comparten los

sentimientos (15).
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6. Utilizacion del método de resolucion de problemas para la toma de
decisiones: la utilizacion del Proceso de Enfermeria, conlleva un planteamiento

cientifico de la resolucion de los problemas de la asistencia de enfermeria (15).

7. Promocion de la ensefianza-aprendizaje interpersonal: permite informaral
paciente y derivar hacia este la responsabilidad de su salud y bienestar. A través
de sesiones interpersonales debe comunicar sobre el significado de los cuidados

integrales (15).

8. Prevision de un entorno de apoyo, proteccion y/o correccion. /fisica, mental,
sociocultural v espiritual: la enfermera debe reconocer la influenciaque tienen
los factores externos e internos en la salud y en las enfermedades de las personas.
Como variables externas se incluyen el confort la intimidad, la seguridad y en las
variables internas se encuentran el bienestar mental y espiritual de la persona

enferma (15).

9. Satisfacciéon de las necesidades humanas: se toma en cuenta la teoria de
Maslow para la cual la relacion interpersonal de la enfermera hacia el enfermo

debe realizarse de manera individualizada (15).

10. Comprension y tolerancias de las fuerzas fenomenologicas: corresponde a la
ciencia de la existencia humana, concepcion filosofica de la situacionhumana y la
permanente comprension de nosotros mismos y de los demas como base

permanente del vivir humano (15).

F. Enfermeria como Carrera Profesional

Enfermeria es considerada como una profesion de la salud en la medida en que
apropia: “Un conjunto de conocimientos avanzados y destrezas, asi como un sistema
de valores que elabora, recrea y transmite mediante una formacion cientifica para
lograr incidir con su actuar en el proceso Salud-Enfermedad, optando por valores
fundamentales, como el cuidado de la salud, la persona, el fomento del bienestar
individual y colectivo, en sintesis, el ‘Cuidado de la vida’. Considera como su objeto

el ‘Cuidado de la salud del hombre’ y su intencionalidad, propiciar estilos de vida
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sana, proteger la salud y restablecerla en caso necesario. Su fuente de accion y
conocimiento es la praxis y su realidad. Los mdltiples contextos y factores que
intervienen en el proceso vital humano y en sus momentos siendo la salud, la

enfermedad y la muerte, algunos de ellos” (18).

El profesional en enfermeria competente es aquel que utiliza sus conocimientos,
habilidades y actitudes para emitir juicios clinicos, solucionar problemas y realizar
tareas costo-eficaces. La funcion de la enfermeria, al igual que la de otras profesiones
de la salud, debe incluir la informacion y educacion del cliente sobre la salud, para
que él pueda elegir entre las diversas opciones posibles, una vez considerados los
distintos riesgos y beneficios de cada alternativa. Esta funcion de educacion se esta
convirtiendo en prioritaria, ya que la tendencia del cuidado de la salud se centra en el
cliente, como centro de la atencién y como persona que toma la decision del
tratamiento y el tipo de cuidado que se va a realizar. Ademas, el profesional en
enfermeria debe ser la conexion o unidn entre los profesionales de la salud, el
paciente y su familia. Esta funcion tiene por objetivo la integracién de los esfuerzos y
la prevencion de la fragmentacion de los servicios de salud asociada a la
especializacion. Es la enfermera quien crea relaciones, mediante el reconocimiento
mutuo enfermera-paciente, conociendo sus percepciones Yy necesidades, Yy
negociando el cuidado para alcanzar los objetivos propuestos en el plan de cuidados
holisticos (19).

La Enfermeria abarca la atencion autbnoma y en colaboracion dispensada a personas
de todas las edades, familias, grupos y comunidades, enfermos o no, y en todas
circunstancias. Comprende la promocion de la salud, la prevencion de enfermedades
y la atencion dispensada a enfermos, discapacitados y personas en situacion terminal
(12).

Los profesionales de Enfermeria estan en la linea de accion en la prestacion de los
servicios y desempefian una funcidén importante en la atencidén centrada en las
personas y comunidades. En muchos paises son lideres o actores clave en los equipos
de salud multiprofesionales e interdisciplinarios. Proporcionan una amplia gama de
los servicios a todos los niveles del sistema de salud. Hay escasez de enfermeras en
la Regién de las Américas debido principalmente a la migracion de profesionales a

otras regiones, a las diferentes condiciones de desarrollo econémico de los paises, las
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politicas de recursos humanos en salud y de Enfermeria, las precarias condiciones de

empleo y de trabajo y a la falta de regulacion profesional (20).

a) Fundamentos curriculares

e Fundamento Filosofico: El curriculo de la carrera profesional de Enfermeria,
mirado desde el punto de vista filoséfico, se ha preocupado en organizar una
secuencia de contenidos cuyo progreso de su desarrollo muestra una comprension
de la temética de formacién profesional de manera gradual con el avance de los
ciclos académicos; asimismo, en la integridad de su contenido se observa un
compromiso de ser un documento académico con trascendencia mayor que sélo
transmitir informacion, comprendiendo que la formacion universitaria es una tarea
mas compleja que sélo informar; por lo tanto su contenido inspira una corriente de
formacion integral del nuevo profesional que se caracterice por mostrar
capacidades para pensar, discernir, juzgar, investigar y enfrentar los problemas de

la Enfermeria con la utilizacion adecuada de sus conocimientos (21).

e Fundamento Antropoldgico: EI curriculo de la carrera profesional de
Enfermeria, en su contenido tematico de formacion profesional, busca condensar
la concepcion del ser humano integral, desde sus dimensiones biolégicas,
psiquicas y sociales, es decir un ser humano abierto al cambiante mundo global y
natural (21).

e Fundamento Socioldgico: Este curriculo, en el disefio de su contenido, no deja de
considerar el impacto de la economia social sobre la educacién superior en
general, no s6lo porque los economistas hayan advertido que el desarrollo de la
educacion superior representa una inversion econoémica rentable a largo plazo,
sino porque es consciente que el crecimiento y el avance tecnoldgico de la
prevenciéon y cuidado de la salud requiere cada vez con mayor urgencia de

personal profesional idéneo (21).

e Fundamento Epistemoldgico: EIl curriculo de Enfermeria, desde la vision
epistemoldgica, en la estructura de su contenido tematico, busca mantener la
unidad del proceso y producto entre el alumno que aprende y los temas que se
ensefia, caracterizada por una dindmica permanente en el cerebro del alumno,

prevé que este mecanismo, s6lo es posible generar mediante un proceso de
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ensefianza-aprendizaje-evaluacion, es decir cuando la informacion percibida a
través de los sentidos del alumno, es procesada, filtrada, codificada, categorizada,

conceptualizada, organizada, aplicada y evaluada (21).

e Fundamento Tecnoldgico: El curriculo de Enfermeria prevé que esta profesion
necesita de solidos conocimientos en ciencias bioldgicas, quimica y ciencias
sociales entre otras areas de la ciencia, a fin de que el profesional emplee estas
ciencias en acuerdo con el comportamiento de la naturaleza de manera 6ptima en
el cuidado de la salud, la ciencia de la salud no dejando de considerar la existencia
permanente de un balance entre los conocimientos cientifico-tecnoldgicos y los

conocimientos humanisticos — sociales (21).

e Fundamento Psicoldgico: Para el curriculo de Enfermeria es fundamental las
investigaciones en las areas de la psicologia cognitiva y educativa, por ofrecer
informacion de alta relevancia formativa para las Enfermeras (0s). Por esta razén
como fundamento psicoldgico prevé que la adquisicion de conocimientos en los
estudiantes se produzca en un proceso de interaccion entre el conocimiento nuevo

y el que ya poseen (21).

b) Ensefianza de enfermeria centrada en el cuidado

e El cuidado en la ensefianza: Para entender qué significa ensefianza centrada en
cuidado, conviene aclarar aquello que no es. En primer lugar, al nombrar una
educacion / curriculo / ensefianza centrada en el cuidado, es necesario aclarar que
no se trata de proponer una ensefianza del cuidado impartida bajo los parametros
tradicionales. Esa advertencia se hace necesaria, pues, a menudo, los curriculos de
Enfermeria, al enfocar el cuidado, proponen programas o disciplinas que se
preocupan por organizar quehaceres ensefianza-aprendizaje e incentivan practicas

pedagdgicas que buscan habilitar alumnos para el cuidado (22).

Los enfoques mas conservadores, que ain prevalecen en muchas instituciones, se
caracterizan por componer una serie de listas 0 manuales de procedimientos que
detallan, paso a paso, las maneras consideradas correctas de cuidar. El verbo
“cuidar”, asi como el sustantivo “cuidado”, no eran hasta hace poco tan populares

como el verbo “asistir” y el sustantivo “asistencia”. Varios trabajos describen,
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analizan y critican “los cuidados de Enfermeria” por privilegiar las tareas méas que al

ser humano a quien estan destinados talescuidados (22).

Humanizar las relaciones, una meta politica establecida por algunos paises y que
encuentra respaldo en el cuidar, en la practica resulta un desafio. Por tanto, el cuidar,
considerado hoy como la esencia de las acciones de enfermeria, es un desafio. La
relacion pretendida entre cuidar y educar se puede presentar como un equivoco, pues
el acto de educar es cuidar y viceversa. Hay autores que explican esa
indisociabilidad. No obstante, aunque teorizado, hay una dificultad en visualizar el

todo, considerando la integralidad del cuidado (22).

e COmo pensar la ensefianza enfocada en el cuidado: Para los seguidores del
“cuidado humano”, teniendo en cuenta la orientacidbn Que acompafia esa
denominacion (humanista, fenomenoldgica), el cuidar es entendido como la
esencia del ser. Si el cuidar es lo que caracteriza las acciones de enfermeria en sus
diferentes dimensiones (asistenciales, educativas, administrativas), y es parte del
ser cuidador (tanto la enfermera como la docente), todas sus acciones se deberian
inscribir en el cuidado. Ese cuidado significa realizar acciones acompaiiadas,

siempre, de actitudes ycomportamientos de cuidar (12).

El cuidar es una caracteristica que hace parte del ser, y es pensado y dirigidoa todas
las cosas, los objetos y los seres vivos, pues fundamentalmente esta accidn se
constituye en la relacion con los otros, y en ayudarlos a crecer y a realizarse. Por
tanto, si el objetivo del cuidar es el ser y considerando la vision heideggeriana
de que el cuidado es parte del ser la enfermeria tiene un compromiso que es el
cuidado, y deberia empefiarse en comprenderlo y ejercitarlo a fin de absorberlo en su
quehacer diario. Entonces, en una educacién que priorice el cuidado humano, o
mejor, al pensar las premisas relativas a la educacion en enfermeria, y sobre como
ensefiar el cuidar y cdmo organizar un curriculo orientado al cuidado, es necesario
pensar y reflexionar primero acerca del cuidado en si: ;Qué es cuidado? ;Qué
significa cuidar? (Qué referente adoptar? ;Cémo los docentes de una institucion
formadora piensan en términos de formar profesionales de cuidado? Y, ¢qué

significa exactamente ser un profesional del cuidado (22).
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Algunas caracteristicas en relacion con el cuidado

El entorno: El cuidar, como un proceso interactivo, implica confianza. La confianza
debe partir del propio profesor en su habilidad para cuidar a otro ser, en este caso,el
alumno. Al ejercitar la habilidad como cuidador, el profesor se torna apto para
proveer una atmdsfera amigable y segura para el aprendizaje. Un ambiente de
cuidado es aquel en el que las personas exhiben comportamientos y actitudes de
cuidado. Las personas se sienten seguras y confiadas al compartir su “yo” de forma
plena, espontanea. Por otro lado, el docente desarrollard habilidades para reconocer

lo que funciona mejor para sus alumnos (22).

El involucramiento con el cuidado: El profesor que cree en el cuidado y se
involucra con él, sabe que sera capaz de ayudar al otro (el alumno) a crecer a su
propio ritmo y estilo. El cuidar implica aprendizaje continuo acerca del otro y el
profesor, como un ser de cuidado, sabe que siempre existe algo por aprender. En esa
perspectiva, al ayudar al otro, el profesor también crece en el proceso de ensefianza-
aprendizaje, siendo responsable por el crecimiento y desarrollo de los alumnos,

agregando mas experiencias y conocimiento (22).

Profesor y alumnos: ensefiando y aprendiendo juntos: En una ensefianza centrada
en el cuidado; asi, tanto la clase, el laboratorio, como el campo clinico se tornan en
lugares de encuentros. El ser de cada uno es valorado; todos se portan de forma ética,
0 sea, entendiendo Yy respetando el valor de la experiencia de cada uno y el valor de
la vida humana. Todos se sienten implicados, comprometidos, responsables de cuidar
a si mismo, al otro, al medio. Los alumnos son coparticipes en las actividades de
aprendizaje; sus opinionesy sugerencias son bienvenidas, asi como las del equipo de
enfermeria del campo clinico. Los alumnos reconocen y respetan el empefio del
profesor, y se comprometen a buscar, a informarse y a crear experiencias que
enriguezcan su conocimiento y habilidades. Evidentemente, el profesor que esta
involucrado y comprometido, a su vez buscara, en la medida de lo posible, conocer
el ser de cada uno, facilitando medios para que el aprendizaje se dé respetando sus
caracteristicas. El profesor es el orquestador de las actividades; debe ser sensible,
perspicaz, disponible, un estratega y, claro, un cuidador. Ademas de todo eso, el
profesor es también un aprendiz, pues esta siempre buscando y aprendiendo. Como

especialista que es, debe mantenerse actualizado y ampliar su conocimiento (22).
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G. Ensefianza de cuidado de Enfermeria en Universidad

a) El cuidado como eje de la ensefianza en Enfermeria

Educar no implica sdlo socializar, sino introducirse en el significado de la cultura en
la cual estd inmerso el educando, contextualizarse en sus propias estructuras
especiales, en ese sentido, la filosofia de educar y la filosofia del cuidado son una
misma. En la educacion se pretende, desde los postulados constructivistas que el
conocimiento no sea una copia fiel de la realidad sino una construccion del ser
humano desde el vinculo de los aspectos cognitivos con los aspectos sociales del
comportamiento. Se debe construir en funcion de lo que construy6 previamente en
su relacién con el medio que le rodea. Al tiempo que se pretende generar afiliacion
por el objeto de estudio en Enfermeria, que también sea construida tanto individual

como colectivamente este constructo, rotundamente humano y por tanto social (23).

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 concepcion de cuidado
como objeto de estudio y que en torno a él es que debe girar la experiencia educativa.
Ademas, los profesionales de la Enfermeria son un grupo social que cumple con dos
tareas primordiales: el cuidado de los pacientes y la ensefianza de la Enfermeria; en
donde ambas requieren de un compromiso moral con las necesidades de la sociedad
(23).

Leininger y Watson., reconocen al cuidado como la esencia de Enfermeria, al ser una
ciencia humana practica que usa las teorias de las ciencias naturales y de la conducta
para comprender y desarrollar las précticas del cuidado. El cuidar es esencia de la
disciplina, siendo nucleo y por tanto objeto de estudio, debe de ser discernido como
tal, pero ademas reconocido por todo profesional de Enfermeria que se precie de

serlo, y ejercer la Enfermeria con vocacion, deber y responsabilidad humana (23).

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 s6lo 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,
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sin transgredir al otro (23).

Para transformar el proceso ensefianza -aprendizaje se deben cumplir con dos puntos;
el primero es crear las condiciones méas favorables para un aprendizaje efectivo,
capaz de desarrollar simultdneamente a educandos y educadores. (uso adecuado del
texto con estrategias del aprendizaje significativo). Y segundo, que el aprendizaje no
debe restringirse al ambito del aula, ya que las experiencias extraescolares,
contribuyen enormemente a forjar expectativas al momento de incorporarse en el
ambito laboral, y para ello es importante su motivacion. Los planteamientos
curriculares de la disciplina de Enfermeria ya no pueden seguir encasillados en una

concepcion bancaria, memoristica, pasiva y receptiva del sujeto que aprende (23).

b) El aprendizaje de contenidos declarativos.

El “saber que” 0 conocimiento declarativo ha sido una de las areas de contenido méas
usadas dentro de la formacion no solo de nifios y adolescentes, sino también en la
formacion profesional y de posgrado. No se debe demeritar su valor, ya que la
mayoria de las asignaturas o cuerpos de conocimientos disciplinar tienen esta
caracteristica, ya que constituye por lo menos en lo que a Enfermeria respecta, su
lucha por edificarse como disciplina (esto desde el punto de vista positivista, que ha

predominado aun en la actualidad) (23).

Parece un tanto mecanicista, denominarlo declarativo, sin embargo, se le dio tal
posicion porgue es un saber que se dice, que se declara o que se conforma y expresa
por medio del lenguaje. Y dentro del conocimiento declarativo, se expresan dos tipos

de ellos:

e EI conocimiento factual, que es el que refiere a datos y hechos que proporcionan
informacion verbal y que el alumno debe de aprender en forma literal o “al pie de
la letra”; no se requiere de conocimientos previos y es memoristico. Las
estrategias para obtener una memorizacion significativa y que vincule la
informacion factual entre siy con otro tipo de contenidos; puede ser por ejemplo

con el repaso, la relectura u otras (23).
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e EI conocimiento conceptual, que es mas complejo que el anterior, ya que se
construye a partir del aprendizaje de conceptos, principios y explicaciones, los
cuales ya no es requisito o no debiera ser 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.
Su diferencia con el conocimiento radica en que el conocimiento conceptual debe
tener una asimilacién sobre el significado de la informacion nueva, se debe
comprender lo que se esta aprendiendo, donde es preponderante la vinculacion

con conocimientos previos pertinentes que posee el alumno (23).

e EIl aprendizaje de conocimientos procedimentales 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. Donde
su principal caracteristica es de ser de tipo practico, a diferencia del conocimiento
declarativo, que era tedrico. Los procedimientos son un conjunto de acciones
ordenadas y dirigidas a la consecucion de una meta determinada; y que, de
acuerdo a este ultimo autor, es necesario clarificar al estudiante la meta a lograr, la

secuencia de acciones a realizar y la evolucion temporal de las mismas (23).

Para este tipo de aprendizaje, se requiere de ciertas etapas, entre ellas:

La apropiacion de datos relevantes respecto a la tarea y sus condiciones: Por lo
tanto, aqui también se hace uso primero del conocimiento declarativo, sin todavia
pasar a la ejecucion de una tarea. Se da al alumno la informacion o conocimiento
relacionado con el procedimiento general y las tareas puntuales a desarrollar (si es
que existen etapas de consecucion), explicarle las propiedades y condiciones para

su realizacidn, asi como las reglas generales de aplicacion (23).

La actuacién o ejecucién del procedimiento, el alumno actla por ensayo Yy error, y
el docente va retroalimentando en episodios de intervencién. Por lo tanto, intervienen
contenidos declarativos y procedimentales, lo que procura la fijacion del

procedimiento (23).

La automatizacion del procedimiento, es a partir de su uso o aplicacién en

situaciones pertinentes. Cuando se situa la fijacion y realizacion del procedimiento,
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se genera facilidad. Ajuste, unidad y ritmo continuo cuando se ejecuta (23).

El perfeccionamiento indefinido del procedimiento, que a base de ejecuciones

hacen del estudiante un experto (23).

c) El aprendizaje de contenidos actitudinal y de valores

Las actitudes son constructos que median nuestras acciones, que estdn compuestos de
un componente cognitivo, un componente afectivo y un componente conductual. Y
que en realidad son experiencias de tipo subjetivo (por implicar cognicion y
afectividad) que implican juicios evaluativos (anélisis del si o 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 social. Los valores son en realidad el reflejo

de los valores que poseemos cada uno (23).

El aprendizaje de las actitudes y valores es un proceso lento y gradual, e incluso méas
que los otros tipos de conocimientos (declarativo y procedimental), ademas de influir
en él las experiencias previas personales, las actitudes de otras personas
significativas (amigos, docentes, familia, pareja, etc), la informacién y experiencias
novedosas y el contextosociocultural. Pero por largo tiempo se ha considerado ajena
esta actividad en la pedagogia, a pesar de que inconscientemente nos encontremos
influenciando en todo momento al educando, y muchas veces no en valores y
actitudes positivas, sino con antivalores (discriminacion, autoritarismo, maltrato,
etc.) (23).

H. Eleccién de la carrera

La eleccion de una carrera es anterior al aprendizaje profesional; por eso es muy
importante la orientacion cuya tarea es encaminar convenientemente al educando,
para que pueda descubrir sus actitudes, determinar su vocacion y escoger el tipo de
trabajo que desarrollara en su vida. Este asesoramiento debe dirigirse a los jovenes
antes de iniciar su vida universitaria. La orientacion y la formacién profesionales son
dependientes entre si, la primera debe contar con las posibilidades del aprendizaje y

la segunda, con aspirantes aptos. Ambas sirven al mismo fin: que los jévenes estén
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satisfechos con la profesion elegida y que puedan desempefiarse correctamente en la
misma. Cuando el joven opta por una carrera acertadamente, alcanza la satisfaccion
para si mismo y para la sociedad; hay coincidencia en sus intereses, lo que se

denomina identidad ocupacional (24).

Esta identidad ocupacional significa la integracion de las distintas identificaciones; el
joven sabe qué es lo que quiere hacer, de qué manera y en qué contexto. Incluye un
cuéndo, a la manera de quién, un con qué, un como y un dénde. El joven que ha
elegido una carrera esta dentro de un area especifica de la realidad ocupacional y esto
hace suponer que debe existir relacién entre su vocacion y sus aptitudes de acuerdo a
sus intereses previstos y la seguridad de sentirse capaz para ejecutar y desempefarse
adecuadamente en la profesion escogida; son pues, importantes: la aptitud y la
vocacién. La eleccion equivocada de una profesion produce infelicidad e incluso
puede provocar desajustes en la personalidad; pero aun en los casos en que la

eleccion sea acertada, debe convertirse en una realidad (24).

I. Vocacion

La vocacion no es un acontecimiento innato en el hombre, sino el resultado de un
proceso de formacion continua dentro de la cultura, el ambiente y el lugar en el que
el hombre vive. No hay un tiempo determinado para la realizacién vocacional, todos
los momentos son importantes. ES un impulso, una urgencia, una necesidad
insatisfecha. Si el hombre se satisface adecuadamente obtendra relajamiento,
tranquilidad y paz. En la vocacion interviene la conciencia personaly la voluntad para
realizarla, cada individuo presenta ciertas necesidades internasy externas, sino las

satisface la vida es dificil, tensa e incomoda (25).

La vocacién no es algo innato, definitivo e inmodificable, a medida que el individuo
va creciendo sus necesidades e intereses van cambiando, sus contextossociales se van
modificando y les presta mayor atencion a determinadas actividades; trae
satisfaccion personal al individuo, porque le da posibilidades de desarrollar  sus
mejores aptitudes, de afirmar sus verdaderos intereses y de no contradecir la

estructura de su personalidad vocacional (25).
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Factores que determinan la vocacion

- Factores personales, psicoldgicos, subjetivos o intrinsecos del joven, eintereses
(25).

- [Factores sociales, objetivos, extrinsecos del joven y propios del medio en que
vive, la personalidad es un factor intrinseco, las personas de una determinada
vocacién tienen estilos de personalidad similar y crean un ambiente con sus

caracteristicas interpersonales (25).

- Los factores genéticos y las jerarquias de las necesidades combinadas determinan

la eleccion de la vocacion (25).

2.2. Referencial Empirico

Diaz D., en la investigacion: Percepcion de Estudiantes de Enfermeria sobre el
Proceso de Formacion. Universidad Nacional de Trujillo, 2018, con estudiantes del
octavo ciclo e internado de Facultad de Enfermeria, método descriptivo, estuvo
orientado a describir y analizar la percepcién de estudiantes sobre el proceso de
formacion de la carrera de enfermeria; participantes fueron 11 alumnas. La
recoleccion de datos se utilizd la entrevista semiestructurada. Los resultadosfueron 3
categorias: Categoria I. Encuentro con mi profesion con 3subcategorias. Categoria Il.
Componentes educativos en mi formacion con 3 subcategorias Categoria I1l. Con
quienes comparti mi formacion profesional con 3 subcategorias. Los aportes de esta
investigacion orientaran, a partir las experiencias de las estudiantes, a buscar mejoras

que permitan un proceso de formacion de la carrera con mayor calidad y calidez (26).

Alcantara L., en el estudio: Eleccion de la carrera desde la Percepcidn de estudiantes
varones de la Escuela Profesional de Enfermeria de la USS, 2018. Metodologia: De
enfoque cualitativo, con abordaje metodolégico de estudio de caso, se considerd
como sujetos del estudio a 09 estudiantes varones de Enfermeria, se utilizé una
entrevista semiestructurada a profundidad. Las categorias exploradas fueron:
Percepciones respecto a la carrera de Enfermeria; Motivaciones para elegir la carrera
de Enfermeria; y Condicion de género en Enfermeria, todas ellas analizadas desde la
perspectiva del estudiante. Conclusiones: El proceso de eleccién de la carrera
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profesional estd mediado por la percepcion de andlisis que se tiene respecto a
Enfermeria. Por Gltimo, la condicion de género en Enfermeria como determinante de
eleccion. Dichos elementos se enlazan del modo que, el estudiante tiene una
percepcion general hacia la profesion en relacion a sus vivencias y experiencias, las

cuales lo motivaron para dicha decision (27).

Rivera K., en tesis: Factores que influyen en la eleccion de la carrera de Enfermeria
en los estudiantes de la E.A.P. Enfermeria de la Universidad Nacional Jorge Basadre
Grohmann — Tacna 2015. El presente estudio de tipo cuantitativo, disefio descriptivo
y prospectivo de corte transversal, tiene como objetivo identificar los factores
externos e internos que influyen en la eleccion de la carrera de enfermeria en los
estudiantes, la poblacion estuvo constituida por 162 estudiantes, a quienes se les
aplico el cuestionario: Registro de factores asociados a la eleccion vocacional, los
resultados evidenciaron que un 51,8% presenta influencia de la vocacién en la
eleccidn, el 60,5% reconoce que hubo influencia de la demanda laboral que tiene la
carrera, un 47,5% se muestra indiferente frente al 38,3% que muestra agrado respecto
al interés e identidad ocupacional con la carrera. Asi el 40,7% se encuentra satisfecho
con su eleccién, por lo tanto, se llegdé a la conclusion que los factores externos e
internos influyen significativamente en los estudiantes en la eleccién de la carrera de
Enfermeria (28).

Zamora C., En la pesquisa: Universidad de formacion asociado a la Percepcion del
cuidado humanizado en estudiantes de Enfermeria. Lima-Pert, 2016. Obijetivo:
Determinar la relacion entre la universidad de formacion y la percepcion de los
internos de enfermeria sobre el cuidado humanizado de la enfermera docente al
paciente hospitalizado. Materiales y métodos: La investigacion fue descriptivo
correlacional de disefio-corte transversal. La poblacion estuvo conformada por 100
estudiantes de enfermeria de pre-grado, que realizaban el internado hospitalario.
Resultados: La universidad de formacion se asocio significativamente con la
percepcion de los internos sobre el cuidado humanizado docente. EI promedio més
alto lo obtuvo la universidad de formacion catélica (media=110) en comparacién con
la no catdlica (media=99.3). De la misma manera, los valores altos de los promedios
de la percepcion corresponden al sexo masculino (media=114). Los resultados de

esta investigacion conllevan a que las casas de estudios motiven a sus docentes en la

41



ensefianza del cuidado humanizado tanto en la teoria como en la préctica, sobre todo
a los docentes de la carrera de enfermeria, ya que el cuidado es una vocacion de

servicio para esta profesion (29).

Diaz M., En la averiguacion: Percepcion del cuidar enfermero en estudiantes y
docentes de la Universidad Nacional de Cajamarca -Filial Jaén 2018. La
investigacion se enmarca en una investigacion de disefio no experimental, descriptivo
de corte transversal. La poblacion muestral estuvo conformada por 51 estudiantes y
16 profesores que pertenecen a la Carrera de Enfermeria de la Universidad Nacional
de Cajamarca Filial Jaén, a quienes se les aplico el cuestionario Escala de Evaluacion
del Significado del Cuidar (EESC), instrumento disefiado y validado por Pavan et al.
Conclusiones: el estudiante de enfermeria percibe el cuidado como relacién
interpersonal e intervencion terapéutica con predominio sobre el cuidado como
caracteristica humana, afecto e imperativo moral. El docente de enfermeria percibe el
cuidado como afecto con predominio sobre el cuidado como relacion interpersonal,
intervencion terapéutica, caracteristica humana e imperativo moral. Existen
discrepancias sobre la percepcion del cuidado enfermero entre los estudiantes y
docentes, y entre las categorias investigadas. Los estudiantes tienen una percepcion
regular con tendencia a buena y los profesores una percepcion regular con tendencia
a mala, lo que pone en evidencia la educacion de los futuros enfermeros incluidos los
aspectos técnico-cientificos, interpersonales, afectivos y éticos relacionados con el
cuidado (30).
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CAPITULO 11

3. TRAYECTORIA METODOLOGICA

3.1. Tipo de estudio

El estudio tiene un abordaje cualitativo segin Hernandez R., porque el investigador
comienza el proceso examinando los hechos en si y revisando los estudios previos,
ambas acciones de manera simultanea, a fin de generar una teoria que sea consistente
con lo que esta observando qué ocurre. La ruta se va descubriendo o construyendo de

acuerdo al contexto y los eventos que ocurren conforme se desarrolla el estudio (31).

Se eligid el abordaje cualitativo reconociendo que tiene una peculiaridad deque
consiste en que la muestra, la recoleccion y el analisis son fases que se realizan
practicamente de manera simultanea y van influyéndose entre si. En este caso el
investigador desea conocer la percepcion de los estudiantes sobre la carrera de
enfermeria, busca comprender el fendmeno desde la perspectiva de los

participantes.

El metodo de investigacion fue descriptivo/narrativo que, segin Escudero C.,
muestra el testimonio subjetivo de una o mas personas, en el cual se recogensus
experiencias, valoraciones y opiniones, narra aspectos sobre cultura e historia
mediante los relatos de vida, ya sea personales o ajenos. Se realizan descripciones de
los hechos y vivencias mas importantes de los participantes.El investigador decide
un tema a estudiar, es preciso realizar contactos ynegociacion para su aceptacion; se
desarrollan una o varias entrevistas que son registradas en audio, y transcritas
integramente; la investigacion propiamente dicha consiste en practicar determinados
analisis sobre el material; y el proceso finaliza con un reporte o informe de
investigacion (32).

Para el desarrollo de la presente investigacion se eligid este abordaje teniendo en
cuenta el objeto de estudio que al ser un fenédmeno social implica el estudio del
aspecto subjetivo de los participantes. EI método descriptivo es el indicado para

describir como se presenta el fendmeno social en el contexto elegido.
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3.2. Area de estudio

El estudio se realizo en la ciudad de Cajamarca, segun el INEI, es el quinto
departamento mas poblado del pais donde habitan 1 341 012 personas, que
representan el 4,6 % del total nacional censado (29 381 884), cuya poblacién esen su
mayoria rural con el 64,6 %, mientras que la urbana es el 35,4 %. El departamento de
Cajamarca, situada en la zona norte del pais, cubre una superficie de 33,318 Km?,
que representa el 2,6 por ciento del territorio nacional. Limita por el norte con la
Republica del Ecuador, por el estecon la regiébn Amazonas, por el sur con la Libertad
y por el oeste con Lambayeque y Piura. Politicamente esta dividido en 13 provincias

y 127 distritos, siendo su capital la ciudad de Cajamarca (33).

3.3. Sujetos de Investigacion

Los sujetos de investigacion fueron los estudiantes de la Carrera Profesional de
Enfermeria de la Universidad Nacional de Cajamarca quienes cumplieron con los

siguientes criterios de inclusion:

« Alumnos(as) que estén matriculados en la Escuela Académico profesional de
Enfermeria de la Universidad Nacional de Cajamarca en el semestre académico
2022-1.

« Alumnos(as) de la Escuela académico profesional de Enfermeria mayores de 18

afos.

« Alumnos(as) con participacion voluntaria en el estudio de investigacion, y con

firma previa de consentimiento informado.
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Cuadro de participantes

Fecha
Seuddnimo Ciclo Edad Sexo Procedencia Entrevista
académico
Nicol \1 17 F Cajamarca 14-06-22
Vania VI 18 F Lima 14-06-22
Serna VI 19 M Chiclayo 14-06-22
Chiqui VI 20 F Cajamarca 14-06-22
Ccc VI 20 M Cajamarca 14-06-22
Mili Vil 24 F Cajamarca 14-06-22
Niko Vil 21 F Cajamarca 14-06-22
Vale Vil 21 F Cajamarca 14-06-22
Abi Vi 20 F Cajamarca 14-06-22
Estrella Vil 21 F San juan 14-06-22
Hombre arafa VI 20 M Bambamarca 14-06-22
Ale VI 21 F Cajamarca 14-06-22
H VIl 27 M Chota 30-06-22
Girasol VI 24 F Chota 30-06-22
Vivi VII 23 F Chota 30-06-22

La muestra se obtuvo por conveniencia y el numero de participantes a traves de la
técnica de saturacion de la informacion, segun Hernandez R., la muestra por
conveniencia permite seleccionar aquellos casos accesibles que acepten ser incluidos.
Esto, fundamentado en la conveniente accesibilidad y proximidad delos sujetos

para el investigador (34).

El investigador se trasladd a la Sede Central de la UNC, en la Ciudad de Cajamarca,
previamente se habia hecho las coordinaciones correspondientes acerca de horarios
de los alumnos, en compafiia de la asesora se procedié a la entrevista para la

recoleccionde informacidn, ésta se realizd en el mes de junio del 2022.

Los participantes fueron seleccionados a través del muestreo no probabilistico por
conveniencia, es decir, todos aquellos alumnos que cumplieron con los criterios de

inclusién, de tal forma que la muestra estuvo constituida por 15 personas, el nimero
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se alcanz6 a través de la saturacion de informacion.

La saturacion de informacion se refiere al momento en que, después de la realizacion
de un nimero de entrevistas, grupos de discusion, etc. EI material cualitativo deja de
aportar datos nuevos. En ese instante, los investigadores/as dejan de recoger

informacion (35).

Unidad de analisis fue cada uno de los estudiantes de Enfermeria matriculados en

ciclo académico 2022- I.

3.4. Escenario de estudio

La Universidad Nacional de Cajamarca cuenta con la Carrera de Enfermeria, que fue
creada el 26 de noviembre de 1966, con Resolucién N° 631-1966, pertenecea la
Facultad Ciencias de la Salud, ofrece ensefianza de pregrado y de Segunda
Especializacion en Salud; su compromiso es la formacion integral de profesionales
de enfermeria con un alto nivel académico, cientifico, social y humano, para
desempenar funciones a nivel local, regional y nacional. Actualmente han egresado
45 promociones que contribuyen al desarrollo del pais, muchos de ellos laborando a
nivel internacional. La formacion de los estudiantes se basa en un marco tedrico
filoséfico con conocimientos propios, sustentado en teorias y modelos que orientan

el saber y la préactica profesional (36).

El escenario de dicha investigacion, se realizd en la Universidad Nacional de
Cajamarca dentro de la Facultad de Salud especificamente en la Escuela Académico
Profesional de Enfermeria, siendo los participantes los alumnos matriculados en el

semestre académico 2022 - |I.

3.5. Técnica e instrumentos de recoleccion de la informacién

Para la recoleccion de informacion se aplico la entrevista a profundidad, se define

Ccomo una reunion para conversar e intercambiar informacion entre una persona (el



entrevistador) y otra (el entrevistado) u otras (entrevistados). Esta entrevista se
realiza, a traves de las preguntas y respuestas se logra una comunicacion y la
construccion conjunta de significados respecto a un tema, sefundamentan en una guia

general de contenido y el entrevistador posee toda la flexibilidad para manejarla (31).

La entrevista se realizd en ambientes de la Facultad de Ciencias de la Salud, y tuvo

una duracion de aproximadamente 30 minutos.

Procedimiento del recojo de informacion

Para dicha ejecucion del presente estudio se tuvo en cuenta lo siguiente:

— Se coordind con la Decana y directora de la Escuela Académico Profesional de
Enfermeria de la Universidad Nacional de Cajamarca, para solicitar autorizacién
de ingreso a los ambientes de la facultad y el acercamiento a los estudiantes.

— Se selecciond a los participantes de la investigacion teniendo en cuenta los
criterios de inclusion y quienes decidieron participar, firmaron la hoja de
consentimiento informado.

— Se efectto la entrevista a los participantes, donde se recolectd la informacion,
mediante una grabacion usando grabadora portéatil, para lo cual se informé y se
pidio autorizacion para su uso.

— La entrevista fue realizada por el investigador, previa coordinacion con los
participantes a través del correo electronico, si ellos aceptaban participar
informaban cuando tenian alguna hora libre de tal forma que se aprovechd dos
dias para que el tesista se desplace hasta la Ciudad de Cajamarca a recabar la
informacion.

— Las entrevistas tuvieron una duracién de aproximadamente 30 minutos.

Durante la aplicacion de la entrevista una limitante fue expresién y comunicacion
tanto del entrevistador como del entrevistado, esto se dio por el motivo de la actual
pandemia COVID 19, por el uso de mascarilla y distanciamiento de 1.5 metros,
provocando confusion en el informante sobre las preguntas de investigacion, por lo

que fue necesario repetir dos a tres veces cada cuestionamiento.
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Teniendo en cuenta la actual pandemia se tomd las precauciones, la total proteccion
del investigador y de los participantes. El investigador tiene las tres dosis contra
COVID 19, y se adoptd como medidas de bioseguridad el uso de mascarilla KN95 y

de alcohol, asi como el distanciamiento social de 1.5 metros.

Validez del cuestionario semi estructurado, prueba piloto

Las preguntas planteadas fueron:

= ;Qué es para usted Enfermeria?

= ;Por qué usted eligid estudiar Enfermeria?

= ;Cdomo cree que seran sus estudios en los proximos 5 afios?

= ;Qué eslo que le gusta y que le desagrada de la carrera de Enfermeria?

Para conocer la validez de las preguntas evaluadoras de debate, se realizé una prueba
piloto en la poblacion sujeto de investigacion, es decir con los estudiantes de
enfermeria luego se realizaron los ajustes necesarios, esta prueba se realizd con

estudiantes de Escuela de Enfermeria de las Filiales de Chota y Cajamarca.

3.6. Interpretacion y analisis de la informacion

Los discursos recolectados a través de la entrevista fueron analizados haciendo uso
del analisis de contenido, que es considerado como una de las metodologias mas
importantes de la investigacion sobre comunicacion, estableciendo que su objetivo
descansa en estudiar de manera rigurosa y sistematica la naturaleza de los diferentes

mensajes que se intercambian en los actos de comunicacion (37).

En el analisis cualitativo, la accidén esencial consiste en que recibimos datos no

estructurados, a los cuales nosotros les proporcionamos una estructura. Los datos son
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muy variados, pero en esencia recuerda que consisten en observaciones del
investigador y narrativas de los participantes: a) visuales (fotografias, videos,
pinturas, entre otras), b) auditivas (grabaciones), c) textos escritos (documentos,
cartas, etc.) y d) expresiones verbales y no verbales (como respuestas orales y gestos
en una entrevista o grupo de enfoque), ademas de las narraciones del investigador
(anotaciones o grabaciones en la bitacora de campo, ya sea una libreta o un

dispositivo electronico) (31).

Los propositos centrales del andlisis cualitativo son: 1) explorar los datos; 2)
imponerles una estructura (organizandolos en unidades y categorias); 3) describir las
experiencias de los participantes segin su oOptica, lenguaje y expresiones; 4)
descubrir los conceptos, categorias, temas y patrones presentes en los datos, asi como
sus vinculos, a fin de otorgarles sentido, interpretarlos y explicarlos en funcion del
planteamiento del problema; 5) comprender en profundidad el contexto que rodea a
los datos; 6) reconstruir hechos e historias; (7) vincular los resultados con el

conocimiento disponible; y 8) generar una teoria fundamentada en los datos (31).

Luego de la entrevista los discursos fueron trascritos obteniendo un textoEMIC, es
decir, se plasmaron los testimonios de los participantes tal cual fueron vertidos en la
entrevista; para luego de una revision exhaustiva convertir los discursos en un texto
ETIC, en este caso, los discursos que tenian algun vacio, o error gramatical fueron
trascritos de tal forma que fueran mas entendibles, respetando siempre la esencia del
discurso , luego se identificaron las unidades de significado, después fueron
agrupados de acuerdo a la similitud de los testimonios buscando convergenciao

divergencia de ideas, finalmente se realizo el analisis a la luz de abordaje teorico.

3.7. Rigor cientifico en el estudio
Las investigaciones cualitativas, se basan en criterios que tienen como finalidad de

asegurar la calidad y la objetividad de dicha investigacion, donde aqui se

consideraron los siguientes criterios:

a) Transferencia (aplicabilidad de resultados): Este criterio no se refiere a



generalizar los resultados a una poblacion mas amplia, ya que esta no es una
finalidad de un estudio cualitativo, sino que parte de ellos o su esencia puedan
aplicarse en otros contextos. También llamado “traslado”, se sabe que es muy
dificil que los resultados de una investigacion cualitativa particular puedan
transferirse a otro contexto, pero en ciertos casos pueden dar pautas para tener una
idea general del problema estudiado y la posibilidad de aplicar ciertas soluciones

en otro ambiente (31).

Los resultados pueden ayudar a otros investigadores a usar el instrumento de
recopilacion de informacion, asi como el referencial tedrico en la indagacion del

mismo fendmeno en otros contextos.

b) Confirmabilidad: Este criterio estd vinculado a la credibilidad y se refiere a
demostrar que has minimizado los sesgos y tendencias del investigador. Implica
rastrear los datos en sus fuentes y explicitar la l6gica que utilizaste para
interpretarlos. Las estancias prolongadas en el campo, la triangulacion, la
auditoria, el chequeo con participantes y la reflexion sobre los prejuicios,
creencias y concepciones del investigador ayudan a proveer informacion sobre la

confirmacién (31).

La confiabilidad y credibilidad del estudio se alcanzo a través de la prueba piloto,
donde las preguntas fueron entendibles por los participantes, sinembargo, se hicieron

cambios en algunas palabras.

3.8. Consideraciones éticas del estudio

a) Confidencialidad: El término significa “lo que se hace o dice en confianzao con
seguridad reciproca entre dos 0 méas personas”. Asi se denomina al derecho del
paciente a que todos aquellos que lleguen a conocer datos relacionados con su
persona, por su participacion directa o indirecta en las funciones propias de las
instituciones sanitarias, respeten su intimidad y cumplan con el deber de secreto.
La salvaguarda de la confidencialidad esun deber de la institucion, responsable
de garantizar la proteccion de los datos frente a un mal uso o acceso injustificado

a los mismos (38).
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La investigacion no pretendidé difundir informacion personal y se garantizé la
proteccion de los datos personales, los discursos fueron usadosUnicamente para los

propositos del estudio y se usé un seudénimo para identificar a las participantes.

b) Consentimiento informado: EIl consentimiento informado es el instrumento
juridico, escrito o verbal, que permite dar eficacia a los derechos humanos y hacer
posible su proteccion. Es por eso que los profesionales de la salud no deben
asumir al consentimiento informado como un simple procedimiento
administrativo sino como un derecho cuyos fundamentos filosoficos, juridicos y

pedagdgicos les permitiran actuar conforme con su finalidad ética (39).

Para este estudio se solicitaron las autorizaciones de los alumnos de Enfermeria a del
documento del consentimiento informado, éste se entregd a cada participante, luego
de ser informados de la finalidad y la modalidad de la investigacion, cabe sefialar
que el participante tuvo laopcion de retirarse del proyecto cuando lo deseo (ANEXO
N° 1).

¢) No-maleficencia: El principio de la fuerza vital establece el deber de no causar
dafo, lesion o hacer algo que reduzca la fuerza vital de los miembros individuales
de la comunidad o que amenace su existencia colectiva. Uno tampoco debe dejar
de hacer aquello que podria detener el dafio que esta siendo causado a otros (40).

El estudio no pretendi6 dafiar o causar alguna lesion a los participantes (alumnos de
Enfermeria) ya que la informacion recolectada fue confidencial y solo con fines de

investigacion.
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CAPITULO IV

RESULTADOS Y DISCUSION

CATEGORIA 1: BASES DE LA ENSENANZA DE ENFERMERIA EN LA
UNIVERSIDAD

Considerar el cuidado como eje de la ensefianza en Enfermeria, no implica s6lo
socializar, sino introducirse en el significado de la cultura en la cual esta inmerso el
educando, contextualizarse en sus propias estructuras especiales, en ese sentido, la
filosofia de educar y la filosofia del cuidado son una misma. Se debe construir en
funcién de lo que construyd previamente en su relacion con el medio que le rodea. Al
tiempo que se pretende generar afiliacion por el objeto de estudio en Enfermeria, que
también sea construida tanto individual como colectivamente este constructo,

rotundamente humano y por tanto social (23).

En Enfermeria el curriculum se ordena segun la siguiente jerarquia; en primer lugar,
se presentan las ciencias bésicas biolégicas (anatomia, fisiologia, bioquimica) y
psicosociales (psicologia general y evolutiva) y los fundamentos de la ciencia de
Enfermeria (modelos y teorias de Enfermeria). A partir de ellas se presentan
aplicaciones deductivas a la Enfermeria de esas ciencias (Enfermeria médica,
Enfermeria quirdrgica) y por ultimo unas practicas en los servicios donde trabajan
los profesionales de Enfermeria y donde las alumnas aprenden a aplicar el
conocimiento basico en los problemas del cuidado de las personas que asisten. Esta
jerarquia es visible cuando se afirma que el aprendizaje de las habilidades
profesionales que la enfermera requiere es posterior a la asimilacion del
conocimiento cientifico basico, porque un saber es inaplicable hasta que no se

conoce en profundidad (41).

Esta categoria se ha desglosado en las siguientes subcategorias:

Subcategoria 01. Enfermeria es ayudar y servir

Una necesidad de enfermera es cualquier requisito por parte de una persona enferma



que aquella pueda cubrir, cuando una persona tiene una necesidad y no esta en
condiciones de satisfacerla por ella misma requiere la ayuda de otra persona, en este
caso la enfermera, que cuenta con los recursos necesarios para lograr esa
satisfaccion. La funcién Unica de una enfermera es ayudar al individuo sano o
enfermo en la realizacion de aquellas actividades que contribuyen a su salud o a su

recuperacion, o a una muerte tranquila (42).

La relacion de ayuda y confianza entre la enfermera y el usuario esté relacionada con
la interrelacion dinamica entre los seres humanos. EIl enfermo puede permitirse una
mejor vision de la situacidn que vive. Implica empatia. afecto y comunicacion eficaz
(15).

A continuacion, se presentan los discursos relacionados:

Nicol: _ Enfermeria nos ensefia a ayudar a las personas, hacerles
sentir bien, cuidarlas y respetarlas...cuando estan enfermas ya sea en
el puesto desalud o en el hospital, asimismo es una gran labor de
servicio que se brinda a las personas que requieren una atencion

especifica.

Vania: _ Decidi estudiar enfermeria, porgue quiza en algun momento
puede tocar atender un familiar enfermo para poder ayudarlos a
recuperarse de su dolencia. También Enfermeria me gusta porque es

el servicio que le voy brindar a las personas que lo necesitan.

Chiqui: _ Es poder ayudar a prevenir diferentes enfermedades,
también ayudar a promover la buena salud basicamente en todos los
grupos etarios...para que continden con su vida...servir en los

momentos dificiles.

Vale: _ Enfermeria es una carrera que nos permite ayudar a la
persona y a través del estudio obtener conocimientos para poder
apoyar y dar un buen servicio a los demads...es decir al préjimo.

Abi: _ Para mi Enfermeria es una carrera que me va a servir para
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poder ayudar y apoyar en el cuidado de la salud de las personas y
mejorar su calidad de vida...cuando estan sanas, pero principalmente

cuando estan mal de salud.

Estrella: _ Para mi Enfermeria seria ayudar y brindar un servicio de
apoyoa las personas quienes en si lo necesitan...en el hospital o en el

puesto de salud, o en su casa cuando estan enfermos.

Hombre arafia: _ Ayudar a las personas y atender a todas sus
necesidades, con ese espiritu de servicio que tiene uno de tratar con

las otras personas, de apoyarlas en todo lo que sea posible.

Ale: _ Es ayudar a las demas personas para que estén bien de
salud...ayudar a su recuperacion cuando estin enfermos, a que no
sientan dolor. También esta carrera es estar al servicio de los
pacientes, brindandoles amor, ilusion, respeto para que pueda pues

suplir todas sus necesidades.

Girasol: _ Bueno yo elegi Enfermeria porque es una carrera que nos
permite y me gusta ayudar a otros y con el tiempo también ayudar a

mis familiares cuando se enfermen.

Los alumnos en sus discursos revelan su percepcion sobre Enfermeria y porque la
eligieron para estudiar, mayormente fue elegida para servir y ayudar a las personas
sanas o enfermas en el hospital o puesto de salud, con el propdsito de cuidar a sus
familiares cuando estan enfermos. De otro lado, se habla también de nociones de
cuidado como el nuevo paradigma en la labor de enfermeria, ademas de prevencion

de enfermedades y promocion de la salud.

Los participantes asumen que enfermeria esta enmarcada dentro de una relacion de
ayuda a los demas, es decir, el usuario es un ser que requiere apoyo se puede
relacionar esta percepcion con el modelo biomédico de la ensefianza que aun se
puede encontrar en la universidad, que le dan una connotacién de necesitado y

dependiente al cliente, al respecto. Bermejo., refiere a la relacion de ayuda “como el
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modo de ayudar en el que, quien ayuda usa especialmente recursos relacionales
para acompafiar a otro a salir de una situacion problematica, a vivirla lo méas

sanamente posible, sino tiene salida, o a recorrer un camino de crecimiento” (42).

El servicio se basa en unas cualidades que aparentemente son solo femeninas, pero
que en realidad se despliegan de hecho sobre toda una gama de atributos,
reagrupando lo que se debe esperar de un ser humano. Se trata de una interaccion
humana en la que se fortalece el conocimiento de si mismo, tanto el paciente como la
enfermera; se reflexiona mutuamente sobre valores y principios éticos que guian las
acciones, sobre los derechos humanos, del paciente y su familia, Cuidar al otro es
"ante todo, un acto de vida, en el sentido de que cuidar representa una infinita
variedad de actividades dirigidas a mantener y conservar la vida y permitir que esta
se continle y se reproduzca™ (43).

Sin embargo, los discursos también encierran el componente humano se puede
identificar la intencién de brindar socorro a los demas, posiblemente evitar dolor y
sufrimiento, muchos participantes sienten vocacion de servicio asumen enfermeria
como un compromiso de cuidado y proteccion. Al respecto, la teoria de Watson.,
proyecta un reconocimiento de la dimension de la vida espiritual, y una fundamental
creencia en el poder interno de los procesos de cuidado humano para producir
crecimiento y cambio. También destaca el acto de ayuda de las personas para
conseguir mas autoconocimiento, autocontrol y disposicion para la autocuracion

independientemente de la condicién externa de salud (44).

Subcategoria 02: Enfermeria es cuidar

Segun Watson J., cuidar significa "compromiso como es un razonamiento y un ideal
moral profundo donde su objetivo fundamental es el de la proteccion y preservacion
de las dimensiones humanas tales como: el respeto a la dignidad humana, la
autonomia del enfermo y la comprensién de los sentimientos y emociones del que

cuidamos (15).

El cuidar, como un proceso interactivo, implica confianza que debe partir del propio

profesor en su habilidad para cuidar a otro ser, en este caso, el alumno. Al ejercitar la
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habilidad como cuidador, el profesor se torna apto para proveer una atmosfera
amigable y segura para el aprendizaje. Un ambiente de cuidado es aquel en el que las
personas exhiben comportamientos y actitudes de cuidado. Por otro lado, el docente

desarrollara habilidades para reconocer lo que funciona mejor para sus alumnos (22).

Estos son los discursos relacionados:

Nicol: _ Es cuidar a los pacientes, tratarle bien, con respeto, tener
bastante paciencia y apoyarle en todas sus necesidades que tengas

como seres humanos.

Serna: _ Enfermeria es la carrera que elegi, y lo entiendo que es
cuidar de los enfermos y los que sufren alguna dolencia no solo fisica

sino en todos sus aspectos.

Chiqui: _ Enfermeria para mi es el arte y la ciencia de cuidado a un
ser vivo, también es cuidar a las personas cuando ellos se encuentran

mal de salud y velar por su recuperacion.

ccc: _ Bueno como el mismo nombre le dice es cuidar del
enfermo...de la persona dolida, asimismo es dar el cuidado
humanizado a una persona que realmente lo necesita y requiere

proteccion especifica de un profesional de enfermeria.

Mili: _ Para mi Enfermeria es cuidar a la persona en todas sus etapas
de vida desde la concepcion, nifio y hasta adulto, para que tenga una

vida saludable y a pesar de la enfermedad tenga un cuidado humano.

Abi: _ Opte por Enfermeria porgue se basa en el cuidado humanizado
y con el pasar del tiempo me ha ido gustando mas porque brindamos
el cuidado a las demés personas para que vivan una vida estable y de
calidad.

Ale: _Para mi Enfermeria es el arte de cuidar y servir a las personas



con el fin de que estas tengan un bienestar fisico, psicolégico etc.

H: _ Enfermeria a mi parecer es el arte de cuidar al enfermo y
brindarle atencion de prevencion y promocion de su salud antes de la
enfermedad...dar ese cuidado hasta su recuperacion total del paciente

Yy que se reincorpore a sus actividades.

Girasol: _ Para mi Enfermeria es una profesion que tiene que ver
mucho con el cuidado humanizado a pacientes enfermos criticos que
se encuentran en un hospital y requieren una atencién bien minuciosa

hasta su recuperacion completa de su salud.

Vivi: _ Enfermeria es cuidar a las personas enfermas, tratarlas con
respeto, con amabilidad a todas esas personas que necesitan una

atencion especifica para mejorar su salud.

Los alumnos en sus discursos afirman que enfermeria tiene estrecha relacion con el
cuidado, incluso algunos refieren cuidado humanizado o humano, en su acercamiento
a las personas cuando estan enfermos y ayudarle a su pronta recuperacion o guiarles
para mejorar su calidad de vida con la prevencién y promocion de la salud, el trato

deberé ser con amor y respeto buscando su independencia.

La percepcion del cuidado al paciente, familia de los estudiantes de Enfermeria,
también esta presente en la formacién universitaria y profesional, entendiendo este
como proyecto y construccion del profesional enfermero a futuro, por la ensefianza
basada en el cuidado e influenciada por los docentes en su manera de cuidar de sus
alumnos, en el sentido en que repercute en la forma como actGan y actuaran dentro
de la jornada de cuidado(trabajo) y en la manera como el paciente responderd, y todo
esto basado en las habilidades, comunicacion, humanizacion, ética y conocimiento; y

esto puede servir como indicador de calidad de la atencion de Enfermeria.

El cuidado de los pacientes es la esencia de Enfermeria que se puede definir como:

una actividad que requiere de un valor personal y profesional encaminado a la
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conservacion, restablecimiento y autocuidado de la vida que se fundamenta en la
relacion terapéutica enfermera-paciente. Sin embargo, existen situaciones que
influyen en el quehacer del profesional de Enfermeria, olvidando en algunos
momentos, que la esencia de ésta, es el respeto a la vida y el cuidado profesional del
ser humano (45). Los testimonios de los participantes muestran cémo perciben a
enfermeria en su relacion con el cuidado como eje de su labor como futuros
profesionales, aunque el término es relativamente nuevo se ha encontrado que la

mayoria ha internalizado su significado y lo asocia con bienestar biopsicosocial.

A medida que los alumnos avanzan en su formacién profundizan el estudio de los
conceptos y definiciones claves para un desenvolvimiento éptimo y eficaz del
egresado en el futuro, posiblemente este sea el motivo por el cual algunos
participantes tienen una percepcion méas orientada al cuidado humano como parte de
la labor de Enfermeria diferenciando entre el bienestar fisico y psicolégico y en

diferentes contextos.

El cuidar implica aprendizaje continuo acerca del otro y el profesor, como un ser de
cuidado, sabe que siempre existe algo por aprender. En esa perspectiva, al ayudar al
otro, el profesor también crece en el proceso de ensefianza-aprendizaje, siendo
responsable por el crecimiento y desarrollo de los alumnos, agregando mas

experiencias y conocimiento (22).

Es importante entonces, que el alumno de Enfermeria conozca y valore el cuidado
humano e integral como medio de interaccion con el individuo, familia y comunidad,
con los diferentes grupos etarios, personas con diferentes culturas y problemas de
salud, basando su relacion en el respeto y la tolerancia; en este sentido Watson J.,
interpreta el cuidado como un proceso intersubjetivo, considera que el cuidado y el
amor conforman la energia primaria y universal que se inicia en el primer momento
en que se relacionan e interactian la enfermera y la persona cuidada, cuando son

capaces de encontrarse en su realidad subjetiva (16).
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CATEGORIA 2: LO DIFICIL Y COMPLICADO DE LOS ESTUDIOS DE
ENFERMERIA

Segun la OMS., la Enfermeria abarca la atencién auténoma y en colaboracion
dispensada a personas de todas las edades, familias, grupos y comunidades, enfermos
0 no, Yy en todas circunstancias. Comprende la promocion de la salud, la prevencién
de enfermedades y la atencidn dispensada a enfermos, discapacitados y personas en

situacion terminal (12).

La formacion del profesional de Enfermeria se divide en dos campos: teoria y
practica clinica, ésta dltima le permite al estudiante entrar en contacto con un
contexto social diferente, con grupos profesionales, interactuar con otros integrantes
de la salud, reconocer y elaborar su rol. El equilibrio entre los conocimientos tedricos
y la practica clinica es la base del proceso ensefianza aprendizaje. Las practicas
clinicas son un elemento fundamental en la formacion ya que les permiten aplicar los
conocimientos tedricos y desarrollar habilidades para la prestacion de cuidados a los
pacientes. Estas tienen un gran impacto, ya que los conocimientos que se adquieren
en ellas permiten el desarrollo de las habilidades y actitudes propias de cada
estudiante que les son necesarias para la adquisicion de competencias y les permiten
incorporarse como profesionales en el ambito hospitalario. La préactica clinica por lo
general genera ansiedad causa temores y angustias en los estudiantes debido a la
diferencia que existe entre lo recibido teéricamente en el aula y lo realizado en el
hospital (46).

Los planteamientos curriculares de la disciplina de Enfermeria ya no pueden seguir
encasillados en una concepcion bancaria, memoristica, pasiva y receptiva del sujeto
que aprende (23). Con el actual Plan Curricular 2019, varias asignaturas de carrera
fueron fusionadas propiciando confusién en los contenidos para docentes, pero
principalmente para los alumnos, no existe una evaluacion consensuada de las
asignaturas por areas, de tal forma que los trabajos académicos (monografias,
ensayos, seminarios, proyectos de investigacion, etc.) encargados son en numero

exagerado que para el estudiante es muy dificil asumir y cumplir.
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Esta categoria se divide en las dos siguientes:

Subcategoria 01: Temor por la complejidad de las asignaturas de los altimos

ciclos

El proceso ensefianza -aprendizaje se deben cumplir con dos escenarios: crear las
condiciones mas favorables para un aprendizaje efectivo, capaz de desarrollar
simultaneamente a educandos y educadores. Y que el aprendizaje no debe
restringirse al ambito del aula, ya que las experiencias fuera de las aulas
universitarias contribuyen enormemente a forjar expectativas al momento de

incorporarse en el ambito laboral, y para ello es importante su motivacion (23).

De otro lado, el temor es una pasion del animo que lleva a un sujeto a tratar de
escapar de aquello que considera arriesgado, peligroso. El temor, por lo tanto, es una
presuncion, una sospecha o el recelo de un dafio futuro. Se trata de una sensacion
desagradable que surge por la aversion natural a las amenazas. Al tratarse de una
emocion primaria, puede decirse que el temor forma parte del esquema adaptativo de
los seres humanos, ya que representa un mecanismo de supervivencia y de defensa.
Gracias al temor, un individuo puede responder con rapidez ante una situacion
adversa (47).

Se presentan los discursos relacionados a esta subcategoria:

Nicol: _ Supongo que mis estudios de aqui en adelante deben ser un
poco mas dificil y complicados, porque vendran nuevos retos y
desafios, pero igual trataremos de no rendirse y a seguir esforzandose

y asi terminar la carrera de enfermeria con éxito.

Chiqui: _ Los cursos que vienen seran un poco mas complicados y
dificiles como ya vamos entrando en el ambito del hospital y ver la
realidad del trabajo como enfermeras, y te das cuenta que los cursos
van siendo un pocomas complicados, pero asi vamos aprendiendo...
Lo que va hacer arduo es salir a comunidad y realizar sesiones en los

colegios, ya que lo que mas gusta es la parte asistencial.
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ccc: _ De repente va hacer un poco complicado y dificil, porque los
cursos que vienen seran de carrera y visitamos el hospital, postas
medicas y vamos avanzando y preparandonos para cuando
terminemos la carrera brindemos lo mejor de lo aprendido en la

universidad.

Mili: _ Cada vez creo que se pone mas dificil y dificultoso, hay cosas
y retos nuevos que nos preocupan un poco como estudiantes, pero a la
mismavez son bonitos y educativos en nuestra formacion, lo que no

me gusta casi es la parte comunitaria y administrativa.

Niko: _ Yo pienso que los proximos afios van hacer los mas dificiles y
los mas bonitos porque ya estamos a puertas de terminar y vienen
cosas mas complicadas, sobre todo al empezar a ir al hospital causa
mucha emocion y también un poco de duda porque no sabemos hasta
donde hemos aprendido y comprendido las clases teorico-practico
brindadas por los docentes.

Vale: _ Yo pienso que va hacer mas complicados y laboriosos,
porque ahora ya que estamos en séptimo ciclo es ya dificil y supongo
que en el internado vamos a sufrir mas y ser& mas arduo por la

exigencia...

Abi: _ Bueno lo que me falta, yo creo que va hacer mas complicado
porque ya vamos a tener mas labores que necesitan responsabilidad
y compromiso y vamos a interesarnos mas en la carrera de
Enfermeria...lo que es dificil ahorita es que nos cargan de trabajos,
hay cosas que por esto de la virtualidad ya no hemos podido avanzar

entonces me ha dificultado mucho.

Estrella: _ Seran un poco mas dificiles, pero con esfuerzo se va a
superar, vienen cursos gue van hacer mas complejos y basados con la
carrera y que nos van a ayudar mucho en nuestra formacion

profesional...lo que no me gusta son los horarios muy cargados,
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porque empezamos desde muy temprano y terminamos muy tarde y

es0 es muy cansado como estudiante.

Ale: _ Creo que, va hacer un poco mas dificiles justamente porque ya
se va a tratar sobre el cuidado a la persona, nos van a llevar mas a la
practica enel hospital y aprender todo lo que se hace al paciente, pero
es algo que se puede superar...lo que no me gusta es la carga horaria,
ya que hay algunos cursos un poco pesaditos y quiza no hay un receso

entre cursos.

H: _ Bueno, cada ciclo es més dificil, como ya vamos avanzando y
vamos empapandonos y socializdndonos mas con la carrera con el
pasar de los afios y el hecho de llevar cursos mas de especialidad nos
complica un poco, pero con esfuerzo nos superaremos. Lo que no me
gusta es la parte hospitalaria ya que a veces los pacientes dan un mal
trato o son groseros con un profesional de Enfermeria y eso afecta un

poco.

Girasol: _ Bueno yo le veo mas dificiles, porque ahora con los cursos
que tenemos ya estamos apresurados y con bastantes trabajos y no
tenemos tiempo para otras cosas y por eso Creo que sera mas

complicado de aqui en adelante....

Vivi: _ Lo que se viene mas adelante sera mas dificil y complicado ya
gue como voy viviendo hasta ahora y vemos ese esfuerzo que ponemos
para seguir adelante en cada asignatura, pero creo que nos
esforzaremos cada dia mas...lo que no me gusta de Enfermeria es que
muchas personas no aprecian dicha carrera el esfuerzo que hacemos

al atenderles.

Los estudiantes perciben al avance de sus estudios como complejo ya que requiere
mayor esfuerzo y estudio, ain deben llevar las asignaturas de especialidad de la
carrera, de otro lado, las practicas en el hospital y puestos de salud generan temor al

sentir inseguridad frente al contacto con pacientes y al desarrollo de procedimientos
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y técnicas propias de Enfermeria que fueron recibidas en clases virtuales durante la
pandemia. Asimismo, la acumulacién de trabajos asignados y los horarios poco
apropiados hace dificil continuar con los estudios, pero afirman y reafirman su

vocacion de seguir esforzandose para terminar el ciclo académico con éxito.

Los alumnos de Enfermeria y especialmente quienes estdn cursando los Gltimos
ciclos y llevan cursos de especialidad y perciben los contenidos tedricos y practicos
como mas complejos y esto genera temor y preocupacion por la mayor carga
académica, horarios cansados, etc. Mientras el alumno avanza en sus estudios

aumenta la responsabilidad y el esfuerzo académico.

Al nombrar una educacion / curriculo / ensefianza centrada en el cuidado, es
necesario aclarar que no se trata de proponer una ensefianza del cuidado
impartida bajo los parametros tradicionales. Esa advertencia se hace
necesaria, pues, a menudo, los curriculos de Enfermeria al enfocar el cuidado
proponen programas o0 disciplinas que se preocupan por organizar quehaceres
ensefianza-aprendizaje e incentivan précticas pedagdgicas que buscan habilitar
alumnos para el cuidado (23).

La préctica clinica es un componente fundamental en el proceso de la ensefianza y
aprendizaje de la enfermeria, lo que Illamamos conocimiento en accion. Ese
conocimiento que se adquiere en la accion es el que les permitira luego a los
estudiantes resolver situaciones que se les planteen. EI conocimiento préctico debe
dar al estudiante competencias para luego poder desarrollar de la mejor forma su
profesion. Sin embargo, el inicio de las précticas, genera emociones, temor, ansiedad,
dificultades por la falta de experiencia, que es mas intensa al comienzo, pero a
medida que adquieren confianza en si mismo se espera que se logre disminuir,
asumiendo a partir de ese momento el rol profesional, lo que le otorgard

posteriormente satisfaccion (48).

Los docentes de Enfermeria deben de estar pensando las formas o caminos de
afianzar en el estudiante la confianza, esperanza, coraje, paciencia, continuidad,
constancia que le dan la oportunidad de establecer no s6lo 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 (23). Los docentes de la Escuela de Enfermeria cuentan con
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estudios de maestria y doctorado incluso algunos cuentan con segunda especialidad,
asi como amplia experiencia docente, de tal forma, que el paradigma de enfermeria
relacionado con el cuidado humano desde diversos enfoques en especial de Watson y
Waldow ha sido insertado como eje para el desarrollo de los contenidos tedricos y
practicos de las diferentes asignaturas.

Subcategoria 02: Me gusta Enfermeria...por el cuidado humano que se brinda

en hospital o puesto de salud

La eleccion de una carrera es anterior al aprendizaje profesional; por eso es muy
importante la orientacion cuya tarea es encaminar convenientemente al educando,
para que pueda descubrir sus actitudes, determinar su vocacion y escoger el tipo de
trabajo que desarrollara en su vida. La orientacion y la formacion profesionales son
dependientes entre si, la primera debe contar con las posibilidades del aprendizaje y
la segunda, con aspirantes aptos. Ambas sirven al mismo fin: que los jovenes estén
satisfechos con la profesion elegida y que puedan desempefiarse correctamente en la
misma. Cuando el joven opta por una carrera acertadamente, alcanza la satisfaccion

para si mismo y para la sociedad (24).

La vocacion no es un acontecimiento innato en el hombre, sino el resultado de un
proceso de formacion continua dentro de la cultura, el ambiente y el lugar en el que
el hombre vive. La vocacién es un impulso, una urgencia, una necesidad insatisfecha.
En la vocacion interviene la conciencia personal y la voluntad para realizarla, Cada
individuo presenta ciertas necesidades internas y externas, sino las satisface la vida

es dificil, tensa e incomoda (25).

A continuacion, se presentan los discursos relacionados:

Serna: _ Bueno lo que mas me gusta es la parte teoria como
saber las partes del cuerpo y sus componentes, donde eso tenemos
que aprenderlo y asi apoyar a las personas, ya que estas son las méas

importantes para velar por su recuperacion.

Chiqui: _ En si me gusta todo de Enfermeria ya sea la parte tedrica o
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practica, mas especifico el cuidado en el ambito hospitalario ya que
ahi se atiende al paciente todas sus necesidades y preocupaciones que

tiene durante su estadia.

ccc: _ Lo que me encanta y me gusta de verdad es el trabajo que sé
brinda ala persona en el ambito hospitalario principalmente, porque
ya le he vivido anteriormente en el puesto de salud la Galpona y he

visto como se trabaja y se atiende al paciente enfermo.

Mili: _ Lo que me gusta es la parte asistencial ya que ahi brindamos
cuidado a la persona postrada en cama y necesita de mucha atencion,
me veo a futuro en el hospital trabajando en la unidad de cuidados

intensivos.

Niko: _ A mi me gusta todo de Enfermeria, en un inicio yo pensé que
no, pero me he ido enamorando de la carrera poco a poco y siento
que en todos sus aspectos como es la gestiébn en la comunidad

también la parte asistencial y administrativo.

Vale: _ Lo que me gusta de la carrera es que yo ayudo a los demas a
cuidar su salud o a recuperarse de lo que estan enfermos, también
porque obtenemos conocimientos enfocados en salud personal y

porque es bonito el servicio a la persona necesitada.

Estrella: _ Me gusta porque es una carrera humanizada, también
seria por los cursos que llevamos y me agrada la parte asistencial

gue mas se da en el hospital, el buen trato a la persona.

Hombre arafia: _ Elegi Enfermeria porque me gusta, ya que los
temas estan enfocados en el &mbito de la salud y por esa interaccion
con los enfermos, dicha carrera nos ayuda poder relacionarse y

también conocer sus problemas y necesidades.

65



Ale: _ Justamente por el enfoque que tiene la carrera que esta en
constante contacto con las personas y eso es lo que me gusta, porque

todo esta enfocado en la persona en su cuidado.

H: _ Lo que me gusta de enfermeria es el cuidado al paciente y
atencion que se brinda ya que estamos ahi desde que ingresan a un

hospital hastaque salen recuperados de su enfermedad.

Girasol: _ A mi lo que me gusta de enfermeria es la parte
asistencial cuando nosotros atendemos a los pacientes y también me

gusta ayudarles en sus momentos dificiles a poder recuperarse.

Vivi: _ Lo que me gusta como carrera es que se brinda el buen trato a
las personas también es cuidarles y respetarles y siempre estar

pendientes de ellos y darle el cuidado que se merece.

Los alumnos en sus discursos describen su vision a futuros como profesionales,
refieren que necesitan de conocimientos ademas de la préctica y se puede notar su
inclinacion por la labor asistencial, asumen que el cuidado que brinda enfermeria es
mas notorio y pertinente en un hospital, otro aspecto importante de su percepcion se
relaciona con la relevancia que dan a la persona (sana o enferma) y su contacto con

ella dentro del proceso de cuidado.

Los entrevistados afirman que la carrera de Enfermeria brinda una satisfaccion
personal, esto a través del seguimiento del proceso de recuperacion de un paciente, y
se logra gracias a la planificacién y ejecucion de acciones, procedimientos
primordiales. De otro lado refieren que la carrera les permite ayudar a los enfermos

en casa 0 a un amigo y familiar que esta enfermo.

El joven que ha elegido una carrera esta dentro de un area especifica de la realidad
ocupacional y esto hace suponer que debe existir relacion entre su vocacion y sus
aptitudes de acuerdo a sus intereses previstos y la seguridad de sentirse capaz para
ejecutar y desempefiarse adecuadamente en la profesidn escogida; son pues,

importantes: la aptitud y la vocacion (24).
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La vocacidn no es algo innato, definitivo e inmodificable, a medida que el individuo
va creciendo sus necesidades e intereses van cambiando, sus contextos sociales se
van modificando y les presta mayor atencion a determinadas actividades, trae
satisfaccion personal porque brinda la posibilidad de desarrollar sus aptitudes y de
afirmar sus verdaderos intereses y de no contradecir la estructura de su
personalidad vocacional (25). En este caso los resultados muestran que los
entrevistados eligieron estudiar Enfermeria con pleno conocimiento y por libre
eleccion, aunque posiblemente la vocacion surgié con el tiempo ahora asumen a

Enfermeria como una carrera importante.

Es importante resaltar el lado humano de los participantes, como se observa en sus
discursos los anima el sentimiento de proteccion y ayuda a la persona sana 0
enferma; los docentes en el transcurso de los estudios deben identificar y fortalecer
los valores y ética de los futuros enfermeros a través del ejemplo continuo, en
referencia Bernal M, Ponce G., afirman que el aprendizaje de las actitudes y valores
es un proceso lento y gradual, e incluso mas que los otros tipos de conocimientos,
ademas de influir en él las experiencias previas personales, las actitudes de otras
personas significativas ( docentes, familia), la informacion y experiencias novedosas

y el contexto sociocultural (23).

La Enfermeria es una de las Unicas profesiones que tiene su centro en el cuidado;
atiende a las personas, familias y comunidades enfermas, pero también vigila que
quienes estén sanos no enfermen. Es decir, se encarga de la promocién de la salud y
prevencion de enfermedades, ensefia al sano a no enfermar y al enfermo le ensefia a
no complicar su condicion, y al que se complica le ayuda a rehabilitarse de las
secuelas que dejo la enfermedad. Por otro lado, en un hospital es quien esta las 24
horas del dia con las personas; su amplio conocimiento ayuda a identificar posibles

complicaciones y dar solucion anticipada (49).
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CONSIDERACIONES FINALES

Los resultados del estudio se presentan en categorias, las cuales, para una mejor
descripcion, los discursos fueron agrupados por similitud, esto no significa una
representacion aislada, por el contrario, estan estrechamente vinculadas entre si, y

todas constituyen el significado de lo que perciben los alumnos sobre Enfermeria:

Categoria 1: Bases de la ensefianza de Enfermeria en la universidad, esta categoria se
ha desglosado en las siguientes subcategorias: Subcategoria 01. Enfermeria es ayudar
y servir, Subcategoria 02: Enfermeria es cuidar. Se ha encontrado convergencia de
entre los discursos de los participantes cuando se identifica la esencia de la

carrera como brindar un cuidado humano e integral.

Categoria 2: Lo dificil y complicado de los estudios de Enfermeria; esta categoria
abarca lassiguientes: Subcategoria 01: Temor por la complejidad de las asignaturas
de los dltimos ciclos, Subcategoria 02: Me gusta Enfermeria...por el cuidado
humano que se brinda en hospital o puesto de salud. Los discursos incluidos en esta
categoria muestran la percepcion de los participantes en cuanto a la relacién entre el
aumento de la complejidad de las asignaturas de carrera y los Gltimos ciclos de
estudio, sin embargo, este aspecto no eslimitante para poner empefio y esfuerzo para

terminar exitosamente sus estudios.
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RECOMENDACIONES

A los docentes de la linea de investigacién, se sugiere motivar a los estudiantes
realizar estudios con enfoque cualitativo con la participacion de estudiantes de
Enfermeria, para seguir profundizando los aspectos subjetivos que complementen
los datos estadisticos, de tal manera que se usen nuevas formas de ver la realidad
y mejorar la calidad que formacion profesional que se brinda a los futuros

enfermeros.

A las autoridades y dirigentes de la escuela académico profesional de Enfermeria
de la Universidad Nacional de Cajamarca, generar programas de capacitacion y
publicidad de la carrera de Enfermeria en los colegios, en television y radios;
también implementar nuevas técnicas de ensefianza y aprendizaje para que la
formacién de Enfermeria sea mejor y los egresados cuenten con las herramientas

necesarias para desenvolverse luego de graduarse.

Orientar a los futuros investigadores de la carrera de Enfermeria de la Universidad
Nacional de Cajamarca a involucrar a otros grupos poblacionales en los proximos
futuros estudios relacionados con la carrera; iniciando el trabajo de investigacion
desde los primeros ciclos académicos propiciando el uso de diferentes métodos y

técnicas de recoleccion de informacion.

Durante el desarrollo de la investigacion la principal limitacion fue el
desplazamiento del investigador a la Sede Central de la universidad en la Ciudad
de Cajamarca para la recopilacién de informacion, al no existir alumnos regulares

en la Filial Chota.
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ANEXO N°: 1

UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAJAMARCA FACULTAD CIENCIAS DE LA

SALUD. ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA-FILIAL CHOTA

CONSENTIMIENTO INFORMADO

TITULO: PERCEPCION DE LOS ALUMNOS SOBRE LA CARRERA DE
ENFERMERIA. UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAJAMARCA, 2021

OBJETIVO: Describir y analizar la percepcion de la Carrera de Enfermeria que
tienen los alumnos 2022-1 de la Universidad Nacional de Cajamarca, Cajamarca
2021.

Y 0 identificado con DNI (carné de
extranjeria o pasaporte para extranjeros) N° ..................coeeennes he sido informado
POF €l ESTUIANTE ..o acerca de

mi participacion, las entrevistas que el desee conveniente.

Me ha informado sobre el propdsito, ventajas y beneficios del estudio, asi como
sobrelas interpretaciones riesgos y ventajas de dicha investigacion
He realizado las preguntas que consideré oportunas, todas las cuales han sido

absueltasy con respuestas que considero suficientes y aceptables.

Por lo tanto, en forma consciente y voluntaria doy mi consentimiento para que se
me realice las preguntas correspondientes a través de una entrevista personal y

privada.

Teniendo pleno conocimiento de los posibles riesgos, complicaciones y beneficios

que podrian desprenderse de dicho acto.

Firma del alumno DNI:

Huella
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ANEXO N°: 2

UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAJAMARCA FACULTAD CIENCIAS DE LA
SALUD ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA FILIAL- CHOTA

ESTRUCTURA DE ENTREVISTA

IDENTIFICACION:
1. Seudo6nimo:
2. Edad:
3. Sexo:
4. Procedencia:

5. Audio N°:

PREGUNTAS:

-

. ¢Qué es para usted Enfermeria?

N

¢Por qué usted eligio estudiar Enfermeria?

w

¢Cbémo cree que seran sus estudios en los proximos 5 afios?

SN

. ¢Qué es lo que le gusta y que le desagrada de la carrera de Enfermeria?
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La Directora de la Unidad de Investigacion de la Facultad de Ciencias de la
Salud- Universidad Nacional de Cajamarca, Dra. Enf. Martha Vicenta
Abanto Villar que suscribe, deja

CONSTANCIA

Que, la tesis titulada PERCEPCION DE LOS ALUMNOS SOBRE LA CARRERA DE
ENFERMERIA. UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAJAMARCA, 2021, presentada por el
Bachiller en Enfermeria Pedro Ruiz Bustamante, ha sido revisada en el
Software Antiplagio URKUND de la Universidad Nacional de Cajamarca,
obteniendo un puntaje de 9% de similitud, considerado dentro de los

parametros requeridos. Teniendo como Asesora a la Docente Dra. Yrene
Yupanqui Vasquez.

Se expide la presente a solicitud de la interesada para los fines que
considere convenientes.

Cajamarca, 27 de febrero del 2023

221 UNIVERSIDAD NACIONALD
| FACULTAD CIENCIAS % LA SALUD

Dra. Martha Vicenta Alanto Villar
DIRECTORA DE LA UNIDAD DE INVESTIGACION (e}
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