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Resumen

El presente estudio se enmarca en el campo de la educacién en enfermeria y se propone
reflexionar sobre las estrategias de ensefianza que el docente utiliza en el nivel de educacion
superior, con la intencion de hacer visible las caracteristicas que asume cada una de ellas,
como se desarrollan y como se manifiestan en el contexto del aula universitaria (didlogo
reflexivo, traduccién dialdgica, interrogacion didactica) propuestas por Medina Moya,
Jarauta Borrasca, Imbernén Mufioz (2010). Para ello se ha elegido analizar el caso de los
docentes de la Asignatura Enfermeria Materno-infantil | perteneciente a la carrera

Licenciatura en Enfermeria de la Universidad Nacional de Quilmes.
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Introduccion: La practica docente en las carreras de enfermeria, tiene la exigencia de
preparar al estudiante para que una vez egresado, pueda incorporarse de forma rapida y
eficaz. Por ello es fundamental monitorear permanentemente los procesos de ensefianza

de la enfermeria.

Objetivo general: Identificar la implementacion de estrategias de ensefianza que
fomenten la préactica reflexiva en la carrera de Licenciatura en Enfermeria de la

Universidad Nacional de Quilmes.

Metodologia: Desde un enfoque cualitativo, se propone un andlisis de caso que combina
entrevistas en profundidad, analisis documental, y observacion no participante buscando

relevar las estrategias y recursos empleados por los docentes durante su practica.

Resultados: En todas las clases observadas se identificaron tres estrategias de ensefianza
basadas en la préctica reflexiva. La més utilizada fue la interrogacion didéctica.

Conclusién: El anélisis de las observaciones de clases de modo directo o indirecto desde
la perspectiva de la préctica reflexiva, es un ejercicio entre pares muy potente, ya que la
reflexion sobre la préctica de otro, sirve para activar procesos de autorreflexion, y

comprender que sirve como dispositivo de reflexion y no de evaluacion.



Introduccion

El recorrido historico de las tendencias de la educacion en enfermeria en Latinoamérica,
muestra que, hasta la década de los ‘80, el enfoque predominante estuvo orientado hacia
un modelo biomédico, centrado en objetivos instruccionales, tendientes a la adquisicion
de destrezas y competencias. Estos modelos tienden a estimular la transferencia de
conocimientos, el seguimiento de dérdenes y la adquisicion de habilidades (Acevedo-
Gamboa, F. 2009). ElI modelo puramente instruccional, que consolidé el desarrollo de
conductas esperadas en aprendizajes memoristicos y de imitacién, de conductas
aprendidas y repetidas en espacios hospitalarios, ha sido observado en Costa Rica, Cuba
y México (Acevedo-Gamboa 2009), (Agramonte del Sol A.-Mena M.F.-Fernandez
Garcia L. 2007); (Carranza-Ramirez A.l. 2005); (Garcia Zeferino E., Guillén D.C. y
Acevedo P., 2011), (Jimenez M.A., Gomez Serrano C., Vazquez Mendoza E. s/a).
Heredia (Heredia A.M., 1989) sefiala que, en esa misma época, la ensefianza de
enfermeria en Argentina, también era de orden instrumental, centrada en demostrar

habilidades y destrezas motrices.

Resulta interesante sefialar, como una forma de evitar anacronismos, que la preocupacion
de la enfermeria en ese momento era lograr un estatus verdaderamente cientifico y el
modelo instruccional conductista se ajustaba a dicho objetivo. La idea rectora de ese
entonces era que la profesionalizacién sélo se lograria al generar conocimiento propio o

reconstituir el que se habia tomado de otras disciplinas.

A mediados del siglo XX toma visibilidad el movimiento denominado de la “Escuela
Nueva”, movimiento educativo difundido sobre todo en Europa y Norteamérica. Esta
Escuela Nueva propone un modelo didactico y educativo completamente diferente al
tradicional: va a convertir al estudiante en el centro del proceso de ensefianza y
aprendizaje (lo que se ha denominado paidocentrismo), mientras que el profesor dejara
de ser el punto de referencia fundamental (magistrocentrismo) para convertirse en un
dinamizador de la vida en el aula, al servicio de los intereses y necesidades de los

alumnos, siendo Piaget uno de los referentes de esta nueva tendencia.

A fines de los 80’esta tendencia sera incorporada en la ensefanza de enfermeria, siendo
el momento en que esta formacion comienza a distanciarse de los modelos conductistas,
para situarse en concepciones que incorporaron los contextos, desde una mirada que

propone el conocimiento como un proceso de construccion, de caracter social y colectivo


https://www.monografias.com/trabajos10/geogeur/geogeur.shtml

entre otros, mas propios de las “corrientes constructivistas” (Espindola, K., 2018). Este
corrimiento instala indefectiblemente una tension, en la medida en que las concepciones
a partir de las cuales cada uno se sustenta, colocan al docente y al estudiante en sitios y
roles distintos entre si. Mientras el modelo biomédico puramente instruccional y propio
del conductismo no problematiza las actividades, el modelo constructivista, por el
contrario, comienza a instalar preguntas y reflexiones en torno a problematicas que hacen
a la atencion de enfermeria, a la diversidad cultural de los grupos de atencion y a los

contextos en que cada sujeto desarrolla su vida cotidiana (Espindola, K.,2018).

Las carreras de enfermeria poseen una caracteristica distintiva, que cuenta con el acuerdo
de la sociedad, del Estado y también del mercado, que es la necesidad de lograr que el
estudiante al egresar, posea la capacidad y los conocimientos que le permitan
desempefiarse adecuadamente en el ambito de trabajo, sin poner en riesgo a la poblacién
que atiende. Esta caracteristica implica la necesidad de monitorear en forma permanente
los procesos de ensefianza de la enfermeria, a fin de acompafiar la préactica docente de
modo de cumplir el objetivo de formar profesionales con criterios de calidad, que en
carreras con fuerte componente practico revisten una importancia fundamental. El debate
epistemoldgico acerca de cOmo ensefiar, para qué ensefiar y qué ensefiar conforma lo que
es posible denominar “la perspectiva politica de la ensefianza” ya que en ella se apoyan,
despliegan y adquieren sentido, los conocimientos que se desea ensefiar (Espindola, K.,
2018). La perspectiva politica del ensefiar brinda un marco que contextualiza la ensefianza
y es ademas un soporte de la practica docente. Consideramos que ella ademas traza un
horizonte didactico ya que dirige, orienta la mirada o la escala con la cual deseamos que

nuestros estudiantes aprendan a mirar y por ello requiere su indagacion profunda.

La inclusién de las carreras de enfermeria en el Art 43 de la Ley de Educacion Superior
n°® 24.521 y su consiguiente proceso de acreditacion iniciado en 2016, ha dejado en
evidencia las fortalezas de la ensefianza, pero también han hecho visible los aspectos que

requieren ser revisados y que marcan el camino a seguir.

Recuperando el planteo de Perrenoud (2001) sostenemos la necesidad de un cambio en el
rol docente, hacia un tipo de profesional reflexivo que asuma la relacion que existe entre
los asuntos politicos, los medios econdémicos, y la configuracion de ellos en el sistema

educativo. Dicho profesional debera ser capaz de promover una ciudadania adaptada al



mundo contemporaneo, ejercitando la capacidad de innovar, negociar, y construir nuevos

saberes, para una nueva sociedad.

El presente estudio se enmarca en el campo de la educacion en enfermeria y se propone
reflexionar sobre las estrategias de ensefianza que el docente utiliza en el nivel de
educacion superior, con la intencion de hacer visible las caracteristicas que asume cada
una de ellas, como se desarrollan y como se manifiestan en el contexto del aula
universitaria (dialogo reflexivo, traduccion dial6gica, interrogacion didactica) propuestas
por Medina Moya, Jarauta Borrasca, Imbernén Mufioz (2010). Para ello se ha elegido
analizar el caso de los docentes de la Asignatura Enfermeria Materno-infantil |
perteneciente a la carrera Licenciatura en Enfermeria de la Universidad Nacional de

Quilmes.

Marco Conceptual

El Contexto de la Enseflanza de Enfermeria

La incorporacion de la carrera de enfermeria en el sistema de Educacién Superior en
Argentina, se inicia en forma intensiva a partir de la década del 50", en el marco del pasaje
de la universidad de élite a la universidad de masas, que coincidié con la instalacién del
planeamiento de los procesos de cambio social y educativo al que Krotsch denomina
"segunda generacion de reformas” (Krotsch, 2000). Segun este autor, esta segunda
generacidn fue operada durante la década del 50' y se extendid hasta mediados de los 80',
como resultado de la expansion previa del sistema educativo basico y de las crecientes
expectativas de ascenso social de los sectores medios. La idea del progreso de las naciones
introdujo en la agenda de los gobiernos la preocupacion por la formacion de los recursos
humanos. La educacion universitaria debia ofrecer un espectro de conocimientos
pertinentes para el mejoramiento del rendimiento laboral, mientras que la necesidad
gubernamental de contar con diversos profesionales y técnicos concibio la educacion
como una inversion para el futuro desarrollo nacional. Esas propuestas marcadas por un
sesgo economicista, avalaron el papel de la educaciéon como factor fundamental del

desarrollo econémico y de la modernizacion social (Chiroleu, Suasnabar, Rovelli, 2012).



En este contexto, la carrera de enfermeria se presenta como una opcion de ascenso social
para los sectores mas relegados y mas especificamente, una posibilidad de desarrollo
laboral para las mujeres. Asimismo, cabe sefialar que el sistema de salud, también en
expansion, requeria con urgencia personas capacitadas en el manejo de pacientes
complejos con algun tipo de requerimiento tecnoldgico (Heredia A. M., Espindola K.,
2014). Es interesante sefialar que este contexto coincide con la creacion de las primeras
unidades de terapia intensiva a nivel mundial. Las epidemias de poliomielitis de 1947 a
1952 obligaron a concentrar a los pacientes con pardlisis respiratoria en unidades
llamadas de “respiracion artificial”. Las primeras unidades centrales de tratamiento y
cuidado intensivo en el sentido actual de este concepto fueron instaladas por iniciativa de
P. Safar en Baltimore en 1958 y en Pittsburg en 1961. América Latina no fue ajena a este
fendmeno y a finales de la década del 60° y comienzos del 70’ fueron creadas las primeras
Unidades de Cuidados Intensivos como espacios bien delimitados dentro de la estructura
hospitalaria. En términos generales, las primeras Unidades de Cuidados Intensivos en
Latinoamérica surgieron a finales de los afios sesenta e inicio de los setenta en México,
Colombia, Venezuela, Brasil, Argentina y Per(, acordes con el avance de la tecnologia y

el desarrollo cientifico. (Martinez, Torres, 2017).

En Argentina, la primera Unidad de Cuidados Intensivos surgi6 en 1956, pero fue a partir
de 1970 cuando se produjo una irrupcion masiva de estas unidades en el pais, hecho que
resulta fundamental por haber presionado sobre la necesidad de desarrollar la formacion
universitaria de enfermeria de grado. Es interesante destacar que el enfoque pedagdgico
que se imponia para la formacion en enfermeria en ese momento y que se hace visible al
mirar el recorrido historico latinoamericano de las tendencias de la educacion en
enfermeria hasta la década de los ‘80, fue un modelo biomédico, centrado en objetivos
instruccionales, destrezas y competencias. Este modelo puramente instruccional, priorizd
la transferencia de conocimientos, el seguimiento de Ordenes y la adquisicion de
habilidades y consolidd el desarrollo de conductas esperadas en aprendizajes
memoristicos y de imitacion, repetidas en espacios hospitalarios (Acevedo Gamboa,
2009).

Argentina no fue ajena a esta tendencia, en esa misma época, también se observa en el
pais un modelo de ensefianza de enfermeria de orden instrumental, centrada en demostrar
habilidades y destrezas motrices. Cabe sefialar que la preocupacion de la disciplina en ese

momento era lograr su estatus cientifico y el modelo instruccional conductista se ajustaba



a dicho objetivo. La idea rectora de ese entonces era que la profesionalizacién sélo se
lograria al generar conocimiento propio o reconstituir el que se habia tomado de otras
disciplinas (Heredia A. M., 1989).

La formacion de profesionales de enfermeria en las distintas regiones de América Latina
y el Caribe durante el ultimo siglo, ha atravesado distintas etapas dentro del proceso de
profesionalizacion ocasionados por los avances cientifico-tecnolégicos, y los cambios
econdmicos, sociales y politicos, lo cual ha permitido el fortalecimiento de la profesion y
la transformacion en la formacion de los enfermeros. La disciplina de enfermeria
actualmente se estructura en diversos “niveles de formacion”, los cuales no solo varian
entre paises, sino ademas al interior de un mismo pais. Generalmente en los paises de
américa Latina existen tres 0 mas categorias de personal, que establecen los limites en las
acciones que desarrollan en el campo ocupacional, marcada por los distintos niveles que
van desde: el nivel basico auxiliar de enfermeria, seguido de nivel intermedio técnico en
enfermeria, los que son desarrollado en hospitales, hasta el nivel profesional universitario
y avanzado como Licenciado en enfermeria, cuya formacién es adquirida en
establecimientos de educacion superior, en el ambito universitario de caracter puablico y
privado. La formacion curricular de un licenciado se diferencia de la formacion de nivel
técnico por el desarrollo de las areas de metodologia de la investigacion, gestion y
administracion, y temas éticos (Luengo Martinez, Sanhueza Alvarado, 2016).

En los 90°en Argentina, se produce un momento de expansién de las carreras de
enfermeria, coincidiendo con el desarrollo de la oferta universitaria del sector privado.
En el caso de la region metropolitana, es de destacar que hasta esa década del 907, la
Universidad de Buenos Aires poseia la unica oferta universitaria, dictando la carrera de
grado, con un titulo intermedio de enfermera/o universitario. En la década de los 90’ se
crean carreras de gestion publica —(sobre todo en el conurbano bonaerense)- y de gestidn
privada -con localizacion en la ciudad de Buenos Aires- Yy, a partir del 2009 se observa
una nueva expansion de carreras de enfermeria en el ambito universitario, con la creacion
de cinco carreras mas, todas en el conurbano bonaerense. A este escenario se le debe
sumar las ofertas de las instituciones universitarias del ambito privado (seis ofertas, cinco
en CABA). Es decir que se produce una marcada expansion de la oferta, en la primera
etapa con predominio de ciclos de complementacion, y en la segunda etapa, con carrera
completa (De Leon E, Espindola K, Recantti M., 2020).



A este escenario se suman las transformaciones tecnoldgicas, sociales y demogréficas,
que dan como resultado cambios en los estilos de vida, con superposicion de viejas y
nuevas enfermedades que impactan sobre las modificaciones en el perfil de salud de la
poblacién, como resultado de la transicion epidemiologica. Esto genera la necesidad de
una profundizacién del enlace entre el “mundo académico” y el “mundo profesional” y
el debate acerca de la reconfiguracion de las estrategias de ensefianza y aprendizaje en
estos complejos y demandantes contextos (Kuri, 2011).

En términos generales se espera que el estudiante de enfermeria al egresar de la carrera,
pueda incorporarse al ambito profesional rapidamente y con eficiencia. Estas expectativas
plantean una tension hacia el interior del curriculum para dar respuesta a las demandas de
la sociedad y del mercado, que esperan egresados preparados para atender las necesidades
de salud de las personas, en los distintos &mbitos de atencion teniendo en cuenta el
contexto. Ello imprime una preocupacion sobre la practica y el rol docente alrededor de
un conjunto de interrogantes: ; Como se puede conseguir una mayor implicacion reflexiva
por parte de los estudiantes? ¢Cudles son las estrategias participativas y reflexivas que
facilitan esta implicacion? ¢ Cudles son las condiciones necesarias para la realizacion de
experiencias y buenas practicas de participacion? ;Con qué dificultades se cuenta y como

es posible superarlas?

Recientemente la Licenciatura en enfermeria ha sido incluida en la némina de carreras de
interés publico (RM 1724/13), como un caso tipico de los previstos en dicho articulo, que
renovo las fuerzas para avanzar hacia la definicion de los estandares y asi en el 2015, por
Resolucién Ministerial RME 2721/15 y con acuerdo del Consejo de Universidades, se
aprobaron los lineamientos para el titulo de Licenciado en enfermeria. (Asociacion de
Escuelas Universitarias de Enfermeria de la Republica Argentina [AEUERA], 2020). La
Resolucién Ministerial RME 2721/15, establece que el graduado esta preparado en el area
disciplinar con conocimientos cientificos, humanisticos, eticos, y legales para
proporcionar atencion de enfermeria a las personas, familia y grupos de la comunidad con
compromiso social y politico. Ademas, el documento establece en los considerandos de
acuerdo al articulo 43 de la Ley de Educacion Superior, que los planes de estudio
correspondientes a profesiones reguladas por el Estado, cuyo ejercicio pudiera
comprometer el interés publico, poniendo en riesgo de modo directo la salud, la seguridad

0 los bienes de los habitantes, deben tener en cuenta la carga horaria minima, los



contenidos curriculares basicos y los criterios de intensidad de la formacidn practica que

establezca el Ministerio de Educacion en acuerdo con el Consejo de Universidades.

Dicha resolucion establece que la carga horaria minima total de la carrera de Licenciatura
podra ser distribuida en dos ciclos y sera de 3.200 horas, con un minimo de 2.240 horas
para la formacion tedrica y 960 horas para las practicas pre-profesionales. Para el titulo
intermedio de Enfermero/a, la carga horaria minima correspondiente serd de 1900 horas
de las cuales, 570 horas corresponden a la practica pre profesional supervisada (RME
2721/15).

En 2016 las carreras de enfermeria iniciaron su primer proceso de acreditacion, que hizo
visibles las fortalezas, pero también aquellos aspectos que requieren ser revisados y
fortalecidos. Sin lugar a dudas, la acreditacién marcé un parteaguas para las carreras de
enfermeria en la medida que permitieron trazar un patrén de referencia para visibilizar

estandares de calidad en la formacion.

Recapitulando, la formacion en enfermeria ha implementado distintos enfoques de
ensefianza que han variado de acuerdo a los diversos contextos histéricos, los cuales
modelaron los objetivos y propositos de la formacion en cada etapa. EI modelo
constructivista resulta relevante en la medida que instala la reflexion sobre el ejercicio o
el trabajo docente, en términos de las decisiones que el docente toma a la hora de trasponer
determinados contenidos.

El rol docente en el proceso de ensefianza

Gimeno Sacristan (1998) sostiene que el "conocimiento y todo lo que puebla de
significado el término teoria, no puede reducirse al conocimiento cientifico como ha
pretendido el cientificismo positivista. Pensar, conocer, tener creencias, dar razones,
reflexionar, son procesos que dan lugar a contenidos que tienen que ver con acepciones
menos exigentes de la teoria. Toda accién educativa estd basada en un componente

tedrico, un componente practico y un componente dindmico (motivos, intenciones)”.

Para Carr (1996) la educacion no es una especie de fenomeno inerte que pueda observarse,
aislarse, explicarse y teorizar sobre él. No existen fendbmenos educativos aparte de las
practicas de quienes se dedican a actividades educativas; no hay problemas educativos
con independencia de los que surgen a partir de esas practicas y no existen teorias de la
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educacion independientes de las que estructuran y guian estas practicas. El autor sefiala
que el desafio docente es estimular a los profesores para que conozcan y comprendan
mejor y mas eficazmente sus propios problemas y practicas y hagan suyas las siguientes

caracteristicas:

- No prescindir de su caracter practico, en el sentido de que cualquier enfoque que teorice

sus problemas desligandolos de la practica no ayudara a resolverlos.

- Plantearse problemas que deben enunciar y resolver quienes ejercen la actividad
educativa en la practica, por lo que el valor de la teoria estara en su capacidad de estimular

a los profesores a reconocer sus problemas préacticos. (Carr, 1996, pp72).

Camilloni (2007) define la ensefianza como el intento de alguien por transmitir cierto
contenido a otra personan y sostiene que involucra tres elementos: un contenido, alguien
que posee el conocimiento y alguien que carece de él; siendo la ensefianza una forma de
intervencion destinada a mediar esta triada entre el profesor y el contenido, el alumno y
el contenido y el docente con el alumno. Esta actividad, la de “transmitir un contenido”,
puede llegar a ser toda una destreza. Para la autora, la transmision de contenido es
considerado como un proceso complejo, e incluso puede que ese cometido no se logre,
porque no existe una relaciéon causal entre ensefianza y aprendizaje, son dos actividades
separadas, por un lado, la que realiza el docente y por otro la que necesariamente debe

realizar el estudiante.

Gregory Bateson plantea que “el mapa no es el territorio”. Esta expresion, que Bateson
toma del filésofo Alfred Korzybski resulta util para comprender que las teorias son
construcciones sociales, son mapas para leer el territorio, en este caso de la ensefianza, y
constituyen esfuerzos conceptuales para abordar la complejidad que implica el acto de
ensefiar, mostrando diferentes puntos de vista acerca de un objeto de indagacion. Esta
perspectiva permite comprender que la ensefianza es entendida como la accion que realiza
el docente, cuya actividad se ve marcada tanto por los rasgos del conocimiento a
transmitir, las caracteristicas de sus destinatarios y los saberes que posee. Cada profesor
es un sujeto biogréafico y un actor social que le dara un sentido y direccién a las reflexiones

sobre las decisiones de “qué y como” ensenar.

Camilloni plantea que la actividad de ensefiar debe ser tomada como una responsabilidad

social y que se deben utilizar todos los medios disponibles para promover el aprendizaje,
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considerando las caracteristicas de los destinatarios, las finalidades pedagogicas y las
intenciones educativas como marco regulador para la organizacion de las actividades a

través de las cuales el docente interviene sobre la realidad (Camilloni, 2007).

Para Cols (2011) la ensefianza también es una accion intencional supeditada al docente,
orientada al logro de finalidades educativas. La intencionalidad esta en la base de las
acciones del docente y se vincula con la idea de posibilitar el acceso de los alumnos a un
cuerpo de saberes considerado relevante en el marco de un proyecto educativo. La tarea
del ensefiante es promover de modo sistematico la apropiacién de ciertos saberes,
instrumentando situaciones que puedan dar lugar a procesos de aprendizajes y de
construccion de significados por parte del estudiante, bajo una intencionalidad
pedagogica en un marco de finalidades ya definidas, donde la interpretacion del educador
se pone en juego, siendo éste un aspecto crucial en la ensefianza. Desde esta perspectiva
la ensefianza es una actividad que involucra un encuentro humano y una particular
relacion definida por un sujeto en formacion. Esta relacion es considerada como algo
complejo y multidimensional no exenta de tensiones y ambivalencias, lo cual conlleva al
docente a poner en practica distintas tareas y actividades didacticas relativas a lo
curricular y otras organizativas respecto a la gestion de la clase. Si bien la ensefianza esta
ligada a la transmision de saberes y el docente es el mediador entre los estudiantes y los
saberes, para llevar a cabo esta tarea, los docentes deben disponer de un importante acervo
de conocimiento del campo pedagdgico, curricular, didactico, y disciplinar que
constituyen el objeto de la ensefianza, pero ademas los saberes del propio docente, que a
su vez son heterogéneos, e incluyen habilidades, actitudes, muchos de los cuales
provienen de la practica profesional. Todos estos aspectos para la autora conforman “los
gajes del oficio” y provienen de distintas fuentes: la biografia escolar, lo experiencial
como docente, de otros colegas y la activa relacion con la propia practica, resultando en

que cada docente lleve a cabo diferentes estilos en las formas de ensefiar.

Por su parte Davini (2008) considera que los métodos de ensefianza constituyen
estructuras generales, con secuencia basica, que siguen intenciones educativas y facilitan
determinados procesos de aprendizaje. La autora asume que las practicas de ensefianza
son multiples y las teorias son diversas, sin embargo acepta que existen dos grandes
concepciones acerca de la ensefianza: “la ensefianza entendida como instruccion’:
destaca la mediacion del profesor como transmisor de un conocimiento o modelizador de

una practica, mientras quienes aprenden incorporan los procedimientos, los
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conocimientos o los conceptos a partir de la accion de quien ensefia, a través de la escucha
activa, la observacion del modelo y/o la reflexion interna, no sélo los contenidos, sino las
formas de pensar transferibles a nuevas situaciones, desarrollando el potencial individual.
Por otro lado “la ensefianza entendida como guia”: destaca la orientacion sistematica y
metodica por parte del profesor y el papel central de la actividad de quienes aprenden, a
través de la observacion directa de fendmenos, la bldsqueda y la indagacion activa, la
resolucion de problemas, la reflexion activa y la inventiva, para que los alumnos elaboren
el nuevo conocimiento en una secuencia progresiva de acciones, producto de la accion
colectiva. Estas dos grandes concepciones deben ser entendidas como teorias integrables,
que poseen distintos enfoques y no como modelos fijos. Por lo tanto, en la realidad de la
practica docente, la oposicion de los distintos métodos es artificial, mas bien deben ser
entendidos como una orientacidn general para ser empleados en un algin momento dado,
con distinto énfasis entre las alternativas dentro de la secuencia metddica de ensefianza y

producir distintos efectos de aprendizaje.

En este sentido, para Davini (2008) es fundamental reconocer y valorar el papel activo y
reflexivo del profesor para la definicion de su propia practica de ensefianza, en funcion
de sus valores educativos, del contexto en que la realiza y de las necesidades especificas
de los sujetos que aprenden. Los profesores son siempre los mediadores activos en la
realizacion y la concrecidn de la ensefianza, incluyendo la realizacion de propositos
politicos, sociales y educativos. La realidad de la practica profesional docente demuestra
que en ella se ponen en juego todas las metodologias con sus diferentes orientaciones,
pero resulta importante valorar que la didactica le brinda al docente una “caja de
herramientas” como apoyo a sus decisiones, basada en conocimientos publicos y en

experiencias practicas.

Para Fenstermacher y Soltis (1998) es posible ensefiar sin pensar que se aplica un enfoque
determinado, pero saber que existen diferentes enfoques, dandole al docente el poder de
reflexionar sobre su practica profesional y elegir las maneras de ensefiar con las que
alcanzara sus propdsitos y posiblemente crear su propio enfoque y construir su propia

pedagogia.

Donald Schon (1982) ha planteado que la préctica docente debe ser considerada como
“un arte profesional” debido a los distintos esfuerzos observados a lo largo de la historia

de la educacion, orientados a implementar propuestas educativas alternativas al método
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tradicional, caracterizado por la obtencion de conocimientos mediante la sencilla
transmision de contenidos. Considera que eso es posible siempre y cuando el educador

esté interesado en emplear un método de ensefianza constructivo.

Dewey (1989) sefald la posibilidad de pensar que el docente sea capaz de realizar
distintas propuestas para transformar, mejorar o resolver situaciones de la practica, en la
medida que sea reflexivo, concepto que define a aquel que tiene la capacidad de pensar y

modificar su propia practica ain de manera involuntaria.

Zabalza se refiere a los profesores universitarios, sefialando que deben conocer la materia,
pero deben también estar en posesion de un conjunto de habilidades especificas que les
permita adaptar su conocimiento especializado a la practica docente y utilizar todos sus
saberes para identificar y solventar cualquier imprevisto o problema emergente de la
actividad de la ensefianza. No cabe duda alguna que la actividad profesional docente
requiere de unos conocimientos especificos para poder ejercerla de una manera éptima
(Zabalza, 2002).

Es decir que existe acuerdo en que el papel del docente debe ser el de un profesional
reflexivo para decidir sobre sus actividades de ensefianza, e implementar propuestas
educativas alternativas al método tradicional, y promover la reflexion como un método
de ensefianza orientada hacia una préactica constructiva. Dicha reflexion comienza desde
el momento que el docente planifica su clase, y se continta incluso hasta el mismo
momento en que desarrolla los contenidos, ya que, en cada una de esas instancias, tendra
la posibilidad y la potencia para transformar, mejorar o resolver alguna situacion
problematica, construyéndose asimismo en un profesional reflexivo, tal como plantea
Dewey (1989).

Perrenoud, a principios de este siglo, afirm6 la necesidad de orientar el cambio en el rol
del profesorado hacia uno de tipo reflexivo. El rol de los profesores guarda relacién con
los asuntos politicos, los medios econdmicos y los cambios que configuran el sistema
educativo. Dicho profesional sera capaz de fomentar un contexto educativo con bases de
la pedagogia constructivista donde se generen situaciones de aprendizaje adaptadas al
mundo contemporaneo. Es fundamental, un profesor que adopte “la postura practica
reflexiva e implicacion critica”, la cual le permitira ejercitar la capacidad de innovar,

negociar y construir nuevos saberes, para una nueva sociedad (Perrenoud, 2001)
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Estrategias de Ensefianza Reflexiva en Enfermeria

Para llevar a la préctica un proyecto pedagdgico es imprescindible la eleccion de
modalidades de ensefianza y como rasgo esencial, las estrategias de ensefianza empleadas
deben ser coherentes con las modalidades de ensefianza que el docente deba poner en
accion en las clases destinadas a sus propios alumnos (Anijovich, Cappelletti, Mora,
Sabelli, 2009).

Para Anijovich (2021) las estrategias de ensefianza “son modos de pensar la clase; son
opciones y posibilidades para que algo sea ensefiado; son decisiones creativas para
compartir con nuestros alumnos y para favorecer su proceso de aprender; son una
variedad de herramientas artesanales con las que contamos para entusiasmarnos y

entusiasmar en una tarea para que resulte”.

Las estrategias didacticas pueden considerar programaciones diferentes en las que la
diferenciacion curricular adquiere significado segun se fomente una diferenciacion de
objetivos y contenidos o bien una diferenciacién mas del tipo de actividades, materiales

y metodologias propuestas, proporcionar mas tiempo, reordenar la clase o una evaluacion

integradora (Garcia Prieto, Delgado Garcia, 2017).

Las practicas docentes en términos de estrategias didacticas, pueden manifestarse de
acuerdo a los conocimientos didacticos del contenido, el conocimiento profesional y la
estructura que adopta la forma de ensefiar que cada docente posea (Medina Moya, Jarauta
Borrasca, 2012).

Anijovich, plantea que el desafio consiste en pensar e implementar diferentes modos de
ensefar que involucren a los estudiantes, que promuevan la reconfiguracion de los propios
saberes de modo de posibilitar trasladarlos de forma distinta, oportuna, contextualizada,
a los estudiantes. En este sentido, Anijovich introduce algunos interrogantes que habilitan
la reflexion acerca de la ensefianza en el mundo actual: (Como decidir qué ensefiar y
resolver la tension profundidad-extension para que el curriculum no conduzca a un
zapping de temas inconexos? ¢ Como aprovechar los recursos y estimulos del mundo que
nos rodea, pensandolos como oportunidades para ensefiar, y no como elementos con los

que la escuela debe competir? (Anijovich R., Mora S., 2021).
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Histdricamente el ambito educativo ha propuesto un modelo profesional docente basado
en el paradigma técnico positivista, con saberes técnicos, formados en competencias
concretas, medibles y susceptibles de ser aplicadas de manera mecénica. En este marco
el disefio pedagogico del proceso de ensefianza y de aprendizaje prioriza las conductas
observables en términos de resultados aprendidos, en lugar de considerar el proceso
formativo. Como alternativa a este modelo se presentan otros basados en el paradigma
interpretativo, que suponen la participacion activa y critica profesional, que ha generado
un cambio epistemoldgico y metodologico. Uno de los modelos propios de este enfoque
critico es el de “la reflexion”, de corte humanista centrado en los procesos formativos mas
que en los resultados Este paradigma supone un profesional capaz de analizar y
comprender el contexto para disefiar y estructurar su intervencion, totalmente opuesto al

modelo anterior (Roget, Gémez Jerez, 2014).

En esta perspectiva se inscribe el modelo de “profesional reflexivo” implementado desde
hace algunas décadas por Donald Schon (1983). El autor ha propuesto una nueva
epistemologia de la préactica profesional, asumiendo como punto de partida el
conocimiento, las competencias que el profesional posee y el arte que supone desarrollar
un tipo de “practica reflexiva”: conocimiento en la accion, reflexion en la accion,
reflexion sobre la reflexion en la accion, poniendo de relieve las cuestiones principales
que conforman las condiciones necesarias para practicarla, es decir para que el

profesional pueda “pensar en lo que se hace mientras se esta haciendo” (Schon,1996).

Perrenoud, P (2004) sefiala que la practica reflexiva puede ser considerada como una
teoria, 0 mas bien como un paradigma integrador y abierto ain en construccion.
Necesariamente para desarrollar la practica reflexiva, el profesional debe atravesar un
proceso de formacion reflexivo para la construccion y actualizacion de su propio ejercicio.
Por lo tanto, transformar la préctica docente, puede resultar un desafio que requiere en
primer lugar cierta responsabilidad y autonomia para tomar la decision y producir un

cambio en la metodologia y los dispositivos de ensefianza y aprendizaje que utilice.

Camilloni (2009) asegura que las condiciones que debe reunir la formacion de
profesionales reflexivos, en todas las ramas de actividad en las que se pone en juego
conocimiento superior, constituyen en la actualidad un terreno muy amplio de propuestas
y debates (en Anijovich R.; Cappelletti G.; Mora S.; Sabelli, MJ.,2009)
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Estos interrogantes claramente se ajustan a los desafios de la educacion en enfermeria,
requiere un cambio en la formacion y para ello del rol docente, en el sentido que
constituye una disciplina de corte profesional que requiere la formacion de profesionales
reflexivos y el analisis de la practica docente cotidiana, en las que se hacen visibles las
decisiones organizativas, curriculares, metodologicas de la institucion educativa y

también las del aula, en funcion de las situaciones que se presentan en la diversa realidad.

En nuestro pais Anijovich y Cappelletti (2016) han indagado en la préactica reflexiva (PR)
para la formacion de docentes, y han manifestado su preocupacion acerca de los
obstaculos que en Argentina supone este tipo de practica para la formacion de

profesionales reflexivos en el &mbito educativo superior.

La tendencia sobre la formacion de profesionales reflexivos en el campo de la educacion
de enfermeria aln representa todo un desafio. En principio porque requiere de cambios
en el paradigma del rol docente, el que estda impregnado de métodos instruccionales
heredados del modelo médico hegemonico, y segundo por la escasa produccion y
evidencias en el campo que genera un elevado grado de incertidumbre (Ballistreri, 2012).

El Espacio Europeo de Educacion Superior (EEES) ha puesto especial interés en el
desarrollo de la PR para la formacion de profesionales reflexivos, instalando la
preocupacion por definir la estructura de un curriculum que se ajuste a los escenarios

actuales.

Particularmente Medina Moya? se ha preocupado por la necesidad de formar
profesionales reflexivos en el &ambito de la salud, en especial de enfermeria, debido a que
la epistemologia de la racionalidad técnica que los enfermeros utilizaron a lo largo de la
historia para el desempefio de su labor, en la actualidad resulta inadecuada, rigida, y
obsoleta. En sus trabajos ha puesto en evidencia la implementacién del método de
practicum reflexivo de Donald Schon (1983) en la ensefianza de enfermeria, como una de
las principales propuestas didacticas empleadas para la formacion de profesionales
reflexivos durante este ultimo tiempo. Este tipo de PR se da cuando el docente sumerge
a los estudiantes en un escenario real, donde verdaderamente realizan procesos reflexivos

y cognitivos, porque aprenden haciendo y reflexionan durante la préactica, después de la

2 José Luis Medina Moya: Profesor Titular del Departamento de Didactica y Organizacion Educativa de
la facultad de Pedagogia de la Universidad de Barcelona. Doctor en Pedagogia y Doctor en Filosofia y
Ciencias de la Educacion y Diplomado en Enfermeria.
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practica, en y sobre la propia préctica. El principal objetivo de introducir al estudiante
en practicums reflexivos, radica en acercar el mundo de la teoria al de la préctica. De este
modo los estudiantes aprenden de manera experiencial a través de la propia praxis con la
ayuda del docente tutor (Medina Moya J. L., 2002).

Sin embargo, este autor asume que la disciplina de enfermeria es una practica compleja,
que se mantiene en un proceso de construccion continua y ningin método planteado hasta
ahora es lo suficientemente amplio y potente para fundamentar la formacién que adn
merece ser revisada. Destaca que los profesores que formaran profesionales de enfermeria
en la actualidad, deberan enfrentarse al desafio de integrar en sus practicas de ensefianza,
estrategias de formacion que incluyan habilidades constructivas como las que se ejercitan

a traveés de la reflexion.

Medina Moya y Castillo Parra (2006) asumen que un practicum reflexivo puede ser
cualquier situacion pensada y dispuesta para la tarea de aprender en un ambiente que
fomente la autonomia de los estudiantes en su propio proceso de aprendizaje, los que no
solo se pueden dar en el ambiente de préctica. Este particular interés de integrar
estrategias de ensefianza universitaria practico-reflexiva para la formacion de
profesionales de enfermeria, surge como una forma de superar la relacién jerarquica y

lineal entre conocimiento técnico y la practica educativa.

Anijovich y Cappelletti (2018) sostienen que es dificil reconocer las situaciones que
generan reflexion, pues en la practica no surgen los procesos reflexivos espontaneamente,
sino que existen ciertos dispositivos para estimularlas. Para estas autoras el dispositivo
de formacion reflexiva para profesionales de educacion “debe tener por objeto generar
situaciones experimentales para que los sujetos se modifiquen a través de la interaccion,
adquiriendo posiciones, modos de accionar, que les permitan adaptarse activamente a
situaciones cambiantes, apropiarse de saberes nuevos sobre la realidad externa, sobre los
otros y sobre si mismos” (pp.79). En este sentido las autoras consideran que los
dispositivos que generen el intercambio y la confrontacion entre pares ocupan un lugar
importante para favorecer procesos de reflexion. Algunos de los dispositivos
considerados como valiosos para poner de manifiesto la reflexion es: la intervencion
dialogada, el trabajo en colaboracién con pares y en grupos, formulacion de preguntas,

reflexion sobre la experiencia, la observacion y conversaciones entre pares.
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Diversos autores (Medina Moya, Jarauta Borrasca, Imbernon Mufioz, 2010) también han
planteado un conjunto de estrategias de ensefianza para la formacion de profesionales
reflexivos, que son consideradas como las mas utilizadas por los profesores como buenas
practicas de ensefianza para promover la practica reflexiva de manera inicial dentro del
aula, durante las tradicionales clases expositivas en grupos numerosos. Las estrategias
pueden organizarse de la siguiente manera:

1. Dialogo Reflexivo: conversacion explicita sobre los objetivos, estrategias, 0
tiempos sobre la planificacion con los estudiantes en la clase. El dialogo reflexivo
se manifiesta cuando el docente enuncia la finalidad de la clase, los objetivos del
aprendizaje, alcance que poseen los contenidos, es decir la justificacion de las
decisiones de sus intervenciones, aunque dichos aspectos permanecen de forma
implicita y oculta y habitualmente no suelen manifestarse con claridad al
alumnado.

2. Interrogacion didactica o “como ensefar preguntando”: donde la pregunta es el
medio a través del cual el profesor puede hacer participe al estudiante en el
proceso de construccion del conocimiento, provocando operaciones cognitivas
mediante formulacidn de preguntas, la que varia segun el tipo de preguntas:

a. Lapreguntaretoricaes la que formula el profesor sin intencion de obtener
respuesta, que esconde en si una afirmacién tacita donde se integra la
respuesta en el discurso, como si se tratara de un elemento semantico mas
dentro de una explicacion;

b. La pregunta de respuesta corta posee una finalidad instructiva, donde se
activan  procesos  bésicamente  memoristicos.  Asimismo, el
encadenamiento de este tipo de preguntas activa la construccion de
conocimientos, fomenta la participacion de los estudiantes o permite
comprobar el aprendizaje. A diferencia de las anteriores.

c. Las preguntas con fines constructivos o reflexivos, requieren respuestas
generadas a partir de la construccién e interpretacion de los propios
estudiantes, por medio de la emision de preguntas, desarrollando un tipo
de conversacién socratica, la que consiste en el encadenamiento de
preguntas y respuestas, que guia el pensamiento del alumnado hacia el
descubrimiento de las ideas y construccidn de nuevos conocimientos.

La Interrogacion didactica implica la capacidad de elaboracion de preguntas de tipo
constructivas, que requieran una elaboracion cognitiva por parte del docente o del
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estudiante. También se valora la iniciativa del docente ante la implementacion de
preguntas retdricas o de respuesta corta, aunque no sean generadoras del debate, pero si
las incluye como estrategias para hacer un clima participativo, ademas de reflexivo.

3. Traduccidn dialdgica: consiste en la interaccién comunicativa con utilizacion de
analogias de tipo representativas para intentar dar explicacion o introducir a los
nuevos conceptos teoricos. La traduccion dialdgica conduce a los estudiantes a
través de la conversacion a traducir las lineas argumentales a otras mas cercanas
que ayudan a elaborar la comprension de los nuevos conceptos propios de la
disciplina, de modo que éstos puedan dar significado y sentido al nuevo contenido
volviendo el aprendizaje significativo. La traduccion dialdgica, es la utilizacion
de analogias, que sirve para acercar a los estudiantes a los significados y
estructuras conceptuales mediante la comparacion entre dos dominios, uno
familiar y otro menos conocido para el estudiante, lo que posteriormente le
permitird efectuar la transposicion didactica, es decir, le ayudara a convertir los
saberes, que en un principio eran alejados y desconocidos, en algo conocido y

susceptible de ser asimilado en sus estructuras cognitivas.

Esta perspectiva de ensefianza que pone de relieve el trabajo del docente genera
exigencias pedagdgico didacticas que se centran alrededor de la construccion de un nuevo
perfil docente, con capacidad de reflexionar sobre la propia préctica y la habilidad para
desarrollar en los estudiantes el pensamiento reflexivo. El perfil docente requerido es
aquel que pueda fomentar en el alumnado aprendizajes significativos, habilidades de
pensamiento superior, el aprender a aprender, mediante la revision del propio ejercicio
profesional y desarrollo del pensamiento reflexivo (Medina Moya, Jarauta Borrasca,
Imbernon Mufioz, 2010).

Materiales y Métodos

En relacion al abordaje metodoldgico el presente trabajo propone un enfoque cualitativo,
para el que se ha utilizado una combinacion de entrevistas en profundidad, analisis
documental y observaciones de clases. Es interesante sefialar también que el enfoque
elegido tiene como punto de partida la necesidad de poner de relieve la reflexion acerca
del marco epistemoldgico desde el cual se posiciona el investigador, considerando que el

mismo se involucra en el proceso de investigacion con sus propias conceptualizaciones,
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su propio sentido comun, sus prejuicios y su emotividad. Siguiendo a Achilli (1985) se
plantea que el investigador se involucra de tal forma con su quehacer investigativo que
tensiona sus teorias y debe poder controlar las complejas situaciones que se van dando en

los otros y en él mismo, con su incorporacion como observador.

Rockwell sefiala que este tipo de enfoque resulta caracteristico de la investigacion social
y se relaciona con la documentacion y el registro de lo no documentado. La autora plantea
que en nuestra sociedad hay mucho de lo cotidiano sobre lo que no se escribe. Resulta
que, por tan familiar, tan obvio, no son considerados en la reflexién cientifica,
perdiéndose de este modo un rico material no sélo importante a nivel de lo académico

sino también a nivel de la planificacion de alternativas sociales (Rockwell, E., 2009).

El estudio se propuso como objetivo general, indagar la implementacion de estrategias de
ensefianza que promueven la préctica reflexiva, en los profesores de las comisiones de la
asignatura Enfermeria Materno Infantil | de la carrera Licenciatura en Enfermeria de la
Universidad Nacional de Quilmes de ambos turnos, durante el primer cuatrimestre del

ciclo lectivo 2018.
Los objetivos especificos planteados fueron:

e Contextualizar la asignatura Enfermeria Materno-infantil en el marco de la
propuesta formativa de la carrera Licenciatura en Enfermeria.

e Relevar el uso de estrategias docentes que promueven la ensefianza reflexiva
(didlogo reflexivo, interrogacion didactica, transposicion dial6gica)
implementado en cada curso (Medina Moya, Jarauta Borrasca, Imbernon Mufioz,
2010)

e Reconstruir la trayectoria formativa de los docentes de la asignatura y trazar el
recorrido de experiencia docente y de experiencia en el dictado de la asignatura
seleccionada.

e Describir los dispositivos y recursos identificados como vehiculos de las

estrategias reflexivas observadas.

Para contextualizar la asignatura Enfermeria Materno-infantil en el marco de la propuesta

formativa de la carrera se analizé el plan de estudios y el programa del curso.

Para identificar las estrategias de ensefianza promotoras del desarrollo de ensefianza

reflexiva y describir los dispositivos y recursos identificados para el desarrollo de
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actividades de tipo reflexivo, se realizaron observaciones no participantes, en todas las
comisiones de la asignatura Enfermeria materno infantil 1, que se encontraban, segun la
oferta académica, dictando clases durante el segundo cuatrimestre del ciclo 2018 en los
turnos mafiana y tarde. En todos los cursos se observo el desarrollo de la misma tematica:
“Cuidados de enfermeria durante el puerperio, recepcion del recién nacido e internacion
conjunta” correspondiente a la unidad 5. Durante las observaciones, los datos fueron
registrados en una planilla especialmente disefiada para ese fin: una matriz de 4 columnas
dividida en: horario, descripcion y caracteristicas del desarrollo de la actividad de la clase,
estrategia, dispositivo y recurso empleado. Ademas, se realizo el analisis de documentos
escritos (plan de estudio, programa del curso, planificacion de clases, gabinetes y de

practicas).

Para reconstruir la trayectoria formativa y trazar el recorrido de experiencia docente y de
experiencia en el dictado de la asignatura, al finalizar cada una de las observaciones, se
realizaron entrevistas en profundidad a cada docente de cada curso, asi como a la directora
de la carrera Licenciatura en Enfermeria. Las entrevistas en profundidad fueron grabadas,
previo acuerdo de cada entrevistado.

Todos los datos del estudio fueron procesados en forma an6nima, para ello se asigné una
nomenclatura de identificacion de cada profesor (P1, P2, P3). Se realizé el anélisis de
todos los datos recabados, en lo que sigue, se citan las interpretaciones realizadas en la
investigacion empleando como referencia: “E” para entrevista, “O” para observacion y
“D” para documento. Asimismo, para la presentacion de resultados se seleccionaron
fragmentos breves procedentes de los distintos documentos y/u observaciones de clase

que ilustran el uso de las distintas estrategias estudiadas.

Resultados

1- El contexto de la asignatura enfermeria materno infantil i

El Plan de estudios de la Licenciatura en Enfermeria de la Universidad Nacional de
Quilmes (RCS 213/18) posee una carga horaria total de 4199 horas, esta organizado en

tres ciclos y brinda un titulo intermedio.
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La carrera se inicia con un Ciclo Introductorio que demanda 270 horas, un Ciclo Inicial
que se desarrolla en tres afios y tiene una carga horaria de 2.499 horas y un Ciclo Superior
que se desarrolla en dos afios con un total de 1430 horas.

Al finalizar el Ciclo Introductorio y el Ciclo Inicial se otorga el titulo de Enfermero/a
Universitario/a. La obtencion del titulo de Licenciado/a en Enfermeria exige la
presentacion de un trabajo final sobre un tema significativo del ejercicio profesional de

enfermeria.

La asignatura Enfermeria Materno Infantil | pertenece al area profesional, esta incluida
dentro del ciclo inicial, es cuatrimestral y se dicta al inicio del segundo afio de la carrera.
La Tabla 1 muestra el total de asignaturas previstas por el plan de estudios de la Carrera
de Licenciatura en Enfermeria para el cuatrimestre del que forma parte la asignatura
seleccionada. Como puede apreciarse Enfermeria Materno Infantil | posee una carga
horaria de 170 horas y representa el 40 % de la carga horaria total del cuatrimestre
(170/422) y:

Tabla 1: Plan de estudios Licenciatura en Enfermeria

CICLO ANO CUATRIMESTRE

ASIGNATURA TEORIA PRACTICA TOTAL
2° 1° CUAT
ANO
INI Ciencias Bioldgicas Il 70 70
Cl
AL
Farmacologia 56 56

Nutricion y Dieto

terapia 70 70

Informatica en

Enfermeria | 56 56

Enfermeria

Materno Infantil | 70 100 170
322 100 422

Fuente: Enfermeria, Plan de estudios RCS 213/18

Ademas de compartir el cuatrimestre con otros campos curriculares, existen condiciones
gue se exigen para estar en condiciones de cursarla: se deben haber aprobado dos
asignaturas, de las que es correlativa y que también pertenecen al nacleo profesional (ver
Tabla 2)



23

Tabla 2: Secuencialidad de cursada del ciclo inicial

CICLO | ANO | CUATRIMESTRE | CODIGO | ASIGNATURA CORRELATIVAS
2° 1 09
INI ANO  |CUATRIMESTRE CIENCIAS BIOLOGICAS CIENCIAS
CIA I BIOLOGICAS 1
L
10 NO TIENE
FARMACOLOGIA CORRELATIVAS
1 NUTRICION Y CIENCIAS
DIETOTERAPIA BIOLOGICAS 1
12 INFORMATICA EN NO TIENE
ENFERMERIA CORRELATIVAS
13 ENFERMERIA
) BASICA
ENFERMERIA Y ENFERMERIA
MATERNO INFANTIL | COMUNITARIA

Fuente: Enfermeria, Plan de estudios RCS 213/18

El Plan de Estudios de la Licenciatura en Enfermeria también fija los contenidos minimos
para la asignatura (ver el siguiente cuadro), que estan organizados en funcion de la
situacion de embarazo y parto normal, incluyendo también contenidos relacionados con
el puerperio y la recepcidn del recién nacido sin riesgo. Todos los contenidos se articulan
y recorren los conceptos de familia, salud sexual y reproductiva y el control del nifio sano,

alrededor de los cuales se estructuran los cuidados de enfermeria.

Cuadrol: Contenidos Minimos

Concepto de Familia como construccion social. Familia como institucion. Distintas concepciones de familia.
Abordajes actuales del concepto de familia.

Salud sexual y reproductiva. Programas de salud reproductiva. Paternidad responsable. Embarazo adolescente.
Responsabilidad sexual. Fertilidad temprana. Trabajo interdisciplinario.

Embarazo. Enfermeria en los programas de Atencion Materno Infantil. Educacion para la maternidad. Controles
prenatales, educacion individual y grupal. Cuidados de Enfermeria durante el parto, alumbramiento, puerperio
inmediato y mediato. Cuidado de Enfermeria en el recién nacido a término: Examen clinico y cuidados de
enfermeria al recién nacido normal. La familia en el cuidado del recién nacido. Lactancia materna. Lactancia y
anticoncepcion. Dificultades en el amamantamiento. Parto de urgencia. Atencién para el puerperio. Visita
domiciliaria: actividades de enfermeria con la madre y con el recién nacido.

Atencion al nifio sano. Necesidades de cuidado del nifio. Crecimiento y desarrollo. Valoracion de enfermeria.
Proteccion especifica infantil: Participacion de enfermeria en los programas de vacunaciones e inmunizaciones.
Vacunas: clasificacion, eficacia, calendario de vacunacion en los nifios y en los adultos. Elementos de un programa
de vacunacion: suministro de vacunas, personal profesional, cadena de frio. Registro y notificacién de datos.
Campafias de informacion, divulgacién, vacunacion.

Accion educativa en salud: Actividades de prevencion en mujeres adultas. Atencién en el climaterio.

Fuente: Plan de estudios RCS 213/18
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La asignatura posee una modalidad de dictado presencial y tedrico practica. Como se
indicd en el cuadro presentado més arriba, del total de 170 horas, 70 horas (70/170=41%)
corresponden al dictado tedérico y 100 horas (100/170=59 %) corresponden a la
realizacion de practicas pre profesionales, estas Ultimas se distribuyen entre la realizacion
de gabinetes de simulacién clinica y rotaciones por instituciones de salud publica
hospitalarias y comunitarias con supervision docente continua, como se ampliara

enseguida.

Las Horas Tedricas estan orientadas al desarrollo de las bases conceptuales generales y
especificas que, en su conjunto, conducen a los estudiantes a comprender el fundamento

del ejercicio de la enfermeria materno infantil.

Las préacticas en Gabinetes de simulacion: la Resolucion ME N° 2721/15 dentro de los
lineamientos para la carrera establece en el estandar n 10, la incorporacién de los
gabinetes de simulacion como ambito de ensefianza practica que deben ser seleccionados
de acuerdo a los objetivos de aprendizaje, los contenidos minimos, la cantidad de alumnos
y las tecnologias disponibles.

Las Horas de practicas pre-profesionales conforman un conjunto de actividades
supervisadas por los docentes, que se llevan adelante en el ambito hospitalario y/o de
centros de salud u organizaciones sociales y conforman un espacio extra-aulico central
que hace posible la articulacion e integracion en forma progresiva, de los contenidos
tedricos desarrollados en las distintas asignaturas del nucleo profesional. Estas practicas
pre-profesionales se refieren a los momentos donde los estudiantes realizan la atencion
directa de enfermeria a los usuarios, siempre con el acompafiamiento y orientacion
docente. En esta instancia educativa el alumno toma contacto directo con situaciones
reales de salud- enfermedad brindando un cuidado de enfermeria ajustado a cada situacion
particular. Es asi que los estudiantes construyen a partir de la interaccion “cara a cara”
con los sujetos de atencion, los cuidados de enfermeria, respondiendo a las necesidades
de salud detectadas. Cabe destacar que, siendo esta una instancia central en la formacion
profesional, las intervenciones de enfermeria que realice el estudiante requieren de

supervisién docente directa.

De acuerdo al analisis de los programas regulares vigentes que utilizan las profesoras de

la asignatura Enfermeria materno infantil 1 (2017) surge que los contenidos minimos se
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organizan en una secuencia que delimita los distintos momentos del embarazo, para luego
pasar al momento del parto, el puerperio, la recepcion del recién nacido sano, y culmina

con el desarrollo de los contenidos relacionados con el control del nifio sano.

Para la aprobacion de la asignatura se debe aprobar tanto la instancia teérica como la
practica. Para ello se prevé el cumplimiento del Régimen de estudios vigente (RCS

201/18) que plantea entre otros requisitos obligatorios:

e Asistencia no inferior al 75% en las clases presenciales.

e Dos examenes parciales, con al menos una instancia de recuperatorio para cada
uno de ellos y un examen integrador para aquellos alumnos que no hayan
promocionado la asignatura al final de la cursada.

e Realizacion de un trabajo préctico grupal con exposicion oral.

e Aprobacion de la instancia practica segun el desempefio durante la experiencia y

los trabajos solicitados en cada espacio:

Campo comunitario: actividad de busqueda de informacion/reflexion para la

ejecucion de una actividad en el barrio relacionada a los contenidos vistos.

Campo hospitalario: abordaje integral de la madre/padre/recién nacido a través

de la confeccion de un plan de cuidados individualizado. (DP3, 2018)

2- Trayectoria profesional

Marquina plantea que, en el estudio de las trayectorias de los académicos argentinos, es
posible identificar tres grupos generacionales: noveles, intermedios y consolidados, cada
uno de los cuales han delineado su trayectoria bajo las condiciones pre formativas de las
politicas universitarias de diferentes momentos socio-politicos. La autora plantea la
importancia de considerar el perfil sociocultural de origen, el capital académico, el tiempo
de acceso al cargo desde la obtencion de la primera titulacion, el tipo de actividades
realizadas y el nivel de satisfaccion de cada uno de los grupos, como insumos para poder

analizar las trayectorias académicas (Marquina, 2017).

Las tres docentes entrevistadas mencionaron que ademas de la docencia, ejercen la
profesion en la atencidn directa y/o en la supervision en el area especifica de maternidad,
neonatologia y/o pediatria, sea en el &mbito de salud publico o privado con un promedio

de diez afios de experiencia profesional.
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Respecto a la trayectoria y formacion docente, las tres docentes indicaron haber iniciado
su desarrollo profesional en primera instancia en el &mbito asistencial de enfermeria y

luego de unos afios, haber incursionado en el campo de la docencia.

Respecto a la formacion profesional y rol docente, dos de ellas en el 2018 se encontraban
cursando una especializacion en docencia universitaria, de reciente inicio, mientras que
la tercera docente realiz6 la especialidad y egresé hace 15 afios. Si bien en apariencia
impresiona una trayectoria diferente, si se analiza todo su recorrido profesional y docente
se observa que la docente lleva 25 afios de experiencia en la atencion directa de
enfermeria, y menor formacion docente, lo cual demuestra que sigue la misma Idgica que

sus colegas.

Toda la informacion perteneciente a las tres entrevistadas sobre su trayectoria de

formacion y experiencia disciplinar docente se resume en la tabla 3.

Tabla 3: Trayectoria profesional disciplinar y docente

TRAYECTORIA | EP1 EP2 EP3
Formacion Lic. en enfermeria. UNLP. | Lic. en enfermeria. UBA | Lic. en enfermeria UBA
disciplinar Egreso 2009 Egreso 20009. Egreso 2000.
Experiencia en | 10 afios de antigiedad 9 afios de antiguedad 15 afios de antiguedad.
la disciplina Enf. maternidad Htl. Iriarte. | Enf. neonatologia Enf. neonatologia.
Htl. Gandulfo y Pediatria | Htl. Sarda.
Storio. Trinidad Quilmes.
Formacion Posgrado: Esp. En docencia | Posgrado: Esp. en
docente Universitaria. docencia Universitaria Posgrado: Profesorado
UNQ. 2013- 2018 en curso | UNQ 2017- 2018 en curso | en educacion. UBA
Egreso 2003.
Experiencia 5 afios en UNQ Dos meses en UNQ 7 afnos en
docente Ingreso 2012 Ingreso 2018. UNQ
Prof. Enf. materno infantil | | Prof. asignatura Enf. Ingreso 2011
y Enf. Bésica materno infantil I. Prof. asignatura Enf.
materno infantil 1 y Enf.
materno infantil I1.
3 afios: Tecnicatura en Enf. 8 afios UBA. Prof. de
Esc.de enf. Htl Iriarte. asignatura Enfermeria
Prof. Enfermeria materno materno Infantil.
infantil y obstetricia. Finaliz6 2011.
finaliz6 2011.
Formacion No posee No posee No posee
profesional
practica
reflexiva
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Al entrevistar a la directora de la carrera, ella plantea que estos resultados constituyen una
tendencia historica que caracteriza la planta docente a nivel nacional: en sus palabras

“Esta trayectoria profesional configura una tendencia en la planta docente de enfermeria
a nivel nacional, la docencia no constituye su primer empleo, sino que se conforma como
una segunda opcion laboral luego de algunos afios de ejercicio profesional de la
enfermeria. Es decir que conforma una trayectoria “discontinua’ en la formacion del
docente. Esto es, egresa, se incorpora rapidamente al ambito de trabajo y luego de unos
anos y tal vez en funcion de la experiencia adquirida, siente la “necesidad” de

desarrollarse en el ambito de la educacion en enfermeria” (KE, 2018)

3- Estrategias que promueven la practica reflexiva en la enseflanza

de enfermeria

La identificacidn de las estrategias de ensefianza basadas en la practica reflexiva para la
formacion de profesionales de enfermeria se realizd analizando diversas fuentes:
documentales (analisis del plan de estudios, programas, planificacion de clases, de
gabinetes de simulacién y de practicas); observacién no participativa de las clases;
entrevistas a docentes y a la directora de la carrera.

A continuacion, se presentan los principales resultados, seleccionados por visibilizar la
implementacién de los dispositivos que promueven las estrategias de interés para este
estudio.

e Diélogo reflexivo
El analisis del plan de estudios revelo que la propuesta metodoldgica de ensefianza para
la carrera esta construida desde la perspectiva constructiva, haciendo explicito el enfoque
reflexivo, considerando que el proceso de ensefianza aprendizaje se construye
colectivamente y de manera dialogada entre docente y estudiante fomentado en distintos

espacios de ensefianza para la carrera, incluso dentro del aula, en palabras del documento:

“Tanto el docente como los estudiantes son sujetos activos en dicho proceso en la medida
gue seleccionan, relacionan, resignifican conceptos y los aplican a nuevos contextos. En
los procesos de ensefianza aprendizaje, antes que transmitir conceptos cerrados, el
docente debe “abrir” conceptos y llevarlos al debate para que el grupo logre otorgarles

nuevos sentidos” (RCS 213/18)
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“El logro de estos objetivos depende de las decisiones metodoldgicas, entendidas en
términos de Edelstein, como algo mas que simples técnicas a aplicar en un grupo; forma
y contenido son indisociables y deben ser igualmente fundamentados. Tanto los
contenidos como los conceptos y las formas de trabajo en el aula, deben ser objeto de
constante reflexion y deben ser coherentes con los propositos definidos previamente por
el docente” (RCS 213/18)

“Se espera que cada una de las asignaturas, genere una propuesta docente en funcién
del proyecto compartido, desarrollando actividades de ensefianza- aprendizaje reflexivas
dentro de los espacios tedrico y/o préactico, cada uno en su campo especifico” (RCS
213/18)

“En los procesos de ensefianza-aprendizaje entran en juego saberes, conocimientos,
experiencias, inquietudes diversas (porque diversos son los sujetos que alli interactdan),

y es en la sintesis de todo esto, se encuentra la construccion colectiva de conocimiento”

(RCS 213/18)

Asimismo, el analisis de los programas vigentes mostré también en la modalidad de
dictado, varios dispositivos que fomentan el uso del dialogo reflexivo durante dictado de

clases, a saber:
Modalidad de dictado:

e Clases expositivas dialogadas

e Debates grupales.

e Presentacion de trabajos individuales y grupales.

e Talleres de: control prenatal, administracion de medicamentos,
control de la puérpera y recién nacido sano y lactancia, métodos

anticonceptivos, vacunas.

Como ya se indicd, el programa de la asignatura sefiala que los estudiantes para aprobar
el curso deben realizar 100 horas reloj de Practicas pre-profesionales que se llevan a cabo
en dos espacios: espacio comunitario y espacio hospitalario, en los que se integran y

articulan, siempre bajo supervision docente, los contenidos tedricos desarrollados
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previamente. El analisis de la entrevista a la directora de la carrera muestra el énfasis en

las précticas reflexivas en este ambito:

“Las prdcticas pre-profesionales conforman un momento pedagodgico fundamental en el
aprendizaje de los estudiantes en la medida que constituyen el momento reflexivo por
excelencia, es la reflexion en su maxima expresion. El estudiante si o si, frente a la
realidad que se le plantea delante de si, debe activar el ejercicio de reflexion que le
permita acercarse o vincularse con la paciente que el docente le asigna. El ejercicio
reflexivo comienza por interrogarse a si mismo ¢Cual es la situacion de salud de la
paciente? ¢ Cual es su contexto? ¢ Cuales son las particularidades propias de esa persona
que voy a atender? Todo esto, que conforma la etapa de valoracion y diagnostico de
enfermeria es esencial para en un momento posterior, planificar e implementar los
cuidados especificos para esa paciente. Para lograr ese objetivo el estudiante debe
conectar los contenidos teoricos, vincularlos, ponerlos en movimiento. Obviamente es el
docente el que pone en movimiento ese ejercicio, orientando, acompafiando y por

supuesto promoviendo la reflexion” (KE, 2018).

El analisis del programa mostré un volumen importante de contenidos, determinando la
existencia de una tension en la planificacion de clases que permita estar de acuerdo con
el calendario académico. Se observd que sobre un total de 14 encuentros tedricos (cada
uno de 5 horas reloj con un total de 70 horas) deben planificarse las clases tedricas, los
gabinetes, las instancias de evaluacion y los recuperatorios, lo cual genera una tension en
laeleccion de las estrategias didacticas a fin de optimizar o aprovechar de la mejor manera
posible el tiempo aulico. Las docentes entrevistadas plantean este inconveniente como un
desafio que vienen debatiendo desde hace varios afios. Para optimizar el tiempo han
implementado los trabajos grupales en espacios extra-aulicos, reservando la exposicion
de los trabajos en el ambito aulico, también se ha propuesto implementar espacios
denominados “pos clinica” donde el grupo de estudiantes se reune al culminar cada

practica para compartir, recuperar e integrar con el docente la experiencia de la préactica.

Las distintas programaciones demuestran que las docentes planifican hasta 3 temas por
clase, para poder alcanzar el dictado del contenido minimo. Ademas, las docentes
disefiaron guias de lectura para que los estudiantes asistan a la clase conociendo el tema
que se va a abordar, pudiendo realizar un repaso previo de los aspectos anatdbmicos o

fisioldgicos principales para comprender el tema.
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Una de las docentes entrevistadas sefial6:

“El volumen de contenidos hace imposible implementar como en otros CUrsos, clases de
repaso, o trabajo grupal en clase o lectura en clase. No nos da el tiempo. Por eso
disefiamos las guias de lectura que funcionan como repaso previo y también como
introduccion al tema del dia. Los estudiantes tienen el cronograma de clases, es decir
que saben que tema se va a abordar. En el aprendizaje hay una parte que es
responsabilidad del estudiante y que ademas es una caracteristica, entiendo yo, de
cualquier estudiante universitario. Debe comprometerse a asistir con la bibliografia del
dia leida para poder consultar las dudas y avanzar con mayor profundidad en la
tematica. (EP2, 2018).

Feldman y Palamidessi (2001) sostienen que resulta conveniente que el profesor
universitario sea capaz de armar su hipdtesis de trabajo, previo al desarrollo, el que sirve
para guiar la practica docente. Esta accion, la de disefiar el plan, proyecto o hipdtesis,
tiene como fin en realidad enriquecer, analizar para mejorar la tarea de ensefianza, la que
debe servir para repensar la propia accion en términos practicos sobre qué, cdmo, cuando
y con qué estrategias asistir el aprendizaje de los alumnos especificos en situaciones
determinadas. Desde este punto de vista, ademas que toda persona que planifica; lo hace
utilizando, de manera explicita, o implicita, rasgos de algin modelo (causal directo
mediacional o facilitador) o enfoques de ensefianza (ejecutivo, terapéutico, liberador)
mediante el cual se encara el trabajo de programacion y su desarrollo practico (los
propdsitos educativos y la estrategia) lo que da como resultado el marco de interpretacion

de la actividad educativa.

Resulta interesante destacar que durante las entrevistas se observé que las tres comisiones
comparten el mismo programa de la asignatura, porque son construidos colectivamente y
revisados cada afio en reuniones de equipo docente. En dichas reuniones ademas
proponen la revision de la bibliografia, organizan cronogramas y planes de clases. Es
decir que existe una sincronizacion entre los distintos cursos y turnos, hecho que se
confirma en las distintas planificaciones docentes. También se destaca que todos los
docentes comparten un conjunto de instrumentos que facilitan el dictado de la asignatura
como, por ejemplo: planilla de planificacion de practicas, informes docentes, y/o la
planilla de evaluacion de las précticas, cuadernillo de clases. Una de las entrevistadas

manifestd el habito de realizar intercambios entre si:
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“Generalmente tratamos de hacer reuniones de programacion de la materia al principio
del cuatrimestre, y consensuamos el cronograma de cada uno, sobre todo para organizar
las fechas de parciales, de talleres de simulacion y las practicas para que no haya
superposiciones. También aprovechamos para comentar como nos fue a cada una con
los temas que dimos, como nos fue con los alumnos, casi siempre nos consultamos cosas,

y comparamos como nos fue, ademas de tomar esas decisiones” (EP1, 2018)

Del anélisis de las observaciones de clase surgen registros que evidencian el uso del
dialogo reflexivo en el aula. A continuacidn, se presentan algunos breves fragmentos, a
fin de representar ciertos episodios observados, en los que el docente, a través del dialogo
reflexivo, justifica las decisiones que orientan la intervencidn, o lo utiliza para explicar la
secuencia de la clase, siendo generalmente utilizada como actividad de inicio y/o de cierre

de la clase:

“Lo que diré a continuacion no estda en las diapositivas de la clase, pero me parece

importante comenzar contando lo que habitualmente pasa en una sala de maternidad”

(OP1, 2018)

“Les voy a explicar como vamos a empezar la clase hoy, primero les voy a hacer unas
preguntas, porque primero quiero comprobar si tienen que reforzar algun contenido,
porque el tema de hoy se relaciona al anterior y luego veremos lactancia y cuidados de
nirio durante la recepcion” (OP2, 2018)

Cuando el docente explicita en el aula qué sentido tienen para él los distintos temas y
conceptos abordados, y determina qué es lo que el alumno debe aprender y hacer con el
contenido, estimula en los estudiantes la conciencia de su propia practica y esta ayudando
al alumno a conocer las claves que le facilitaran enormemente la asimilacion significativa
de los contenidos. Ademas, esta explicitacion que el docente realiza demuestra la
reflexion sobre su propia practica, reforzando la posibilidad de que el alumno participe
de la préactica reflexiva, al explicar los procedimientos y la toma de decisiones, el docente
muestra en el aula un ejemplo de profesional reflexivo. En definitiva, el didlogo reflexivo
consiste en poner a disposicion del alumnado todo lo que el docente piensa y hace y sobre
todo por qué lo piensa y lo hace (Medina Moya, Jarauta Borrasca, Imbernon Mufioz,
2010).
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Anijovich y otros autores (2009) asumen que de los docentes se espera que ademaés de
preparar los programas, seleccionar contenidos y proponer una variedad de actividades
innovadoras, recursos didacticos y evaluar, enfrenten los problemas del aula. Por lo tanto,
teniendo en cuenta este escenario con distintos niveles de complejidad, no es posible que
realicen la tarea si no indagan las propias experiencias docentes y el rol docente. Por lo
tanto, es necesario establecer un dialogo entre las propias précticas y la teoria que la
sustenta consigo mismo, e incluso el intercambio que realiza el docente con su propio
grupo de pertenencia, donde puedan expresar sus ideas, disponerse a compartir y debatir

sus propios saberes tedricos, sus producciones y sus experiencias.

e Interrogacion didactica

El aprendizaje reflexivo tiene como eje central el recurso de la “pregunta”. La pregunta
entendida como intervencién del mundo dado, dada su potencialidad para hacer evidentes
los supuestos subyacentes y prejuicios que operan en la construccion del conocimiento.
Siguiendo a Gadamer (1993) consideramos que no se hacen experiencias sin la actividad
de la pregunta. “El conocimiento de que algo es asi y no como uno creia implica

evidentemente que se ha pasado por la pregunta de si es o no es asi” (Gadamer, 1993).

La forma ldgica de la pregunta y la negatividad que le es inherente encuentran su
materializacion en una negatividad radical: en el saber que no se sabe. En este sentido, el
que surja una pregunta supone siempre introducir una cierta ruptura en el ser de lo

preguntado (Gadamer, 1993).

Preguntar quiere decir abrir. El sentido de preguntar consiste en dejar al descubierto la
cuestionabilidad de lo que se pregunta. Es asi como esta forma de mirar se constituye en
herramienta metodoldgica, que atraviesa todas las etapas que conforman el proceso de
ensefianza tanto el momento de clases tedricas, como de los gabinetes de simulacion como
asi también de las practicas pre-profesionales que son los espacios reflexivos por

excelencia.

Medina Moya y otros autores, plantean que resulta conveniente incluir preguntas en todo
momento de la clase pues asi es posible promover la participacion utilizando basicamente
tres tipos: las preguntas retdricas para hilvanar la secuencia del contenido, las de respuesta

corta, es decir aquellas que hacen referencia a procesos memoristicos y las de tipo
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constructivas para promover la reflexion (Medina Moya, Jarauta Borrasca, Imbernon
Mufioz, 2010)

El andlisis de los registros de las tres exposiciones orales de las clases observadas mostro
una gran cantidad de registros que evidenciaban la puesta en préctica de la estrategia de
interrogacion didactica en todas las clases, visibilizada a través de la formulacion de los
distintos tipos de preguntas. Sin embargo, se observé que no en todos los casos se
realizaban la misma calidad y cantidad de preguntas, apareciendo con distinta frecuencia
y estilo, determinando distintos niveles de participacion e intercambio y dialogo entre
cada docente y sus estudiantes. En lo que sigue se ejemplifica y analiza la realizacion de
cada tipo de preguntas. A continuacién, se presentan algunos fragmentos donde se

evidencia el uso de los distintos tipos de preguntas.
Interrogacion didactica: Preguntas retéricas

En general, se observé que las preguntas retdricas fueron utilizadas con mayor frecuencia
al inicio de la clase ya fuera para introducir un tema o como repaso de la clase anterior
donde se habian abordado contenidos que se encadenaban con el de la clase observada.
Las docentes, muchas veces, realizaron preguntas sin intencién aparente de obtener

respuestas como en la transcripcién de la observacion que se presenta a continuacion:

¢Se acuerdan del video de partos de la clase pasada? Debemos recordar que en el
alumbramiento habia sangrado y la cantidad y forma variaba segun el desprendimiento
de placenta, pero después disminuye. ¢Se acuerdan que en el Gtero segun el mecanismo
de desprendimiento daba lugar a dos tipos de sangrados? uno mas abundante de forma
abrupta, y otro disminuido jpero los dos eran normales! Por eso nosotros como
enfermeros debemos controlar las caracteristicas del sangrado, ¢y qué tiene que ver el
gasto cardiaco?, recuerden que hay un desajuste fisiol6gico, pero debe distinguir eso de
los signos de Shock, y reconocer los parametros de pautas de alarma. ¢Se acuerdan del
sistema compensatorio del shock hipovolémico?, ¢qué hace el cuerpo para compensarlo?
[...] (OP2,2018)

Interrogacion didactica: pregunta de respuesta corta

En los registros de las clases de las tres profesoras observadas aparecen frecuentemente
las preguntas de respuesta corta, orientadas siempre a la recuperacion de contenidos
tedricos y memoristicos, dirigidas a sostener la secuencia del contenido, rescatar

conceptos previos y/o comprobar el grado de comprensiéon, estando siempre ligadas a una
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lectura previa o a la clase anterior. En los tres casos se identifica distintas formas al

formularlas.

Cappelletti y Anijovich (2018) en su estudio sobre la practica reflexiva de los docentes,
confirman que la formulacion de preguntas, es la practica usual en el marco de la
enseflanza, donde habitualmente el docente espera respuestas, pero, en el marco de la
practica reflexiva, el uso de las preguntas y la formulacion para ellas también resulta
central. El problema radica en el enunciado de las preguntas, las que incluso puede ser el
resultado de un trabajo artesanal, dado que no se trata solo de qué preguntar, sino como

preguntar.
Interrogacion didactica: preguntas con fines reflexivos o constructivas

La respuesta a este tipo de preguntas, a diferencia de las anteriores, requieren del esfuerzo
intelectual para la construccion y la propia interpretacion, orientandose, en gran medida,
al andlisis y expresion del propio pensamiento en torno al contenido. Cuando un alumno
desarrolla una argumentacion ante preguntas del tipo “;Qué significa lo que dices? ;Qué
te ha hecho decir eso?”, se ponen en marcha procesos reflexivos, que lo ayudan a tomar
mayor consciencia de sus conocimientos y de las relaciones que va estableciendo entre

ellos (Medina Moya, Jarauta Borrasca, Imbernon Mufioz, 2010).

Las preguntas de tipo constructivas, cuando aparecen, se proponen como disparadoras,
con la intencién de generar un debate, mientras algunos se animan a responder, la docente
los orienta para que puedan vincularlas con el contenido tedrico entre los estudiantes que
van contestando. Mientras algunos se animan a responder, la docente retoma la respuesta
y avanza en la indagacion hacia una nueva pregunta ya sea al estudiante que va
contestando y/o mirando también al resto de los estudiantes para que se animen a aportar.
Este tipo de preguntas requieren mayor tiempo ya que requieren una respuesta mas

elaborada. mas compleja.

Burbules (1999) distingue el tipo de preguntas, entre las que ponen en juego el
pensamiento convergente que dirigen hacia una Unica respuesta y las preguntas
divergentes, que admiten y estimulan una variedad de respuestas, si bien ambos tipos de
preguntas resultan valiosas, advierte que la excesiva puesta en juego de preguntas

convergentes no favorece la reflexion critica ni el analisis de diversas posiciones.
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Retomando los resultados del analisis documental, como se sefialé anteriormente, en la
planificacion de clases, se identificd que las docentes ademés de desarrollar los temas
teodricos en clase, tienen planificados “talleres”. Para algunos de los contenidos, sobre
todo aquellos que desarrollan los relacionados a los cuidados de enfermeria, estan
planificados en una secuencia de uno o dos encuentros correspondientes al que ellas
denominan “tedrico”, el que se da en el aula tradicional mediante la exposicion oral,
donde hemos visto que lograron implementar el dispositivo de la pregunta a pesar de que
no fueron explicitadas y el otro momento es de “taller” el que se lleva a cabo en un aula
de simulacion de la Universidad (que es propia de la carrera) donde se realizan los
gabinetes. Entre las estrategias didacticas utilizadas en los espacios de talleres, se
identifico que alli si reconocen objetivos que reflejan el uso de estrategias con fines

reflexivos, en este fragmento se destaca el uso de la interrogacion didactica:

“Durante los talleres tratamos de que todos los estudiantes observen, piensen vy
participen en el intercambio de ideas, porque proponemos actividades donde pueden
mirar, hacer, practicar, pero también deben estudiar antes porque también tienen que
responder preguntas, pensar y resolver casos y ejercicios, pero a ellos les gusta ir, porque
también tienen muchas preguntas que a veces en la clase no tenemos tiempo de resolver”
(EP1, 2018)

La Directora de la carrera, en la entrevista, plantea que los gabinetes de simulacién son
considerados como una de las estrategias didacticas mas actuales y se conforman como
nuevos espacios de préactica, que se vienen desarrollando en la carrera desde hace un
tiempo. Estos espacios se proponen como un espacio propicio para la reflexion y como

intermediacion entre la teoria y la préactica, sefialando:

“Si bien nuestra carrera tiene una fuerte impronta territorial, en los ultimos anios hemos
implementado y puesto en practica los gabinetes que son espacios de practica simulada
que permiten una mejor articulacion con mayores margenes de seguridad tanto del
estudiante como del paciente. Los gabinetes seria como la “antesala” de las prdcticas
en territorio ya sea en la comunidad como en el hospital y resultan una herramienta
pedagogica muy potente al ser un espacio controlado de préacticas donde el docente
coloca en situacion al estudiante como si estuviera en el hospital, por ejemplo, El
estudiante debe poner en accion los contenidos tedricos. Ello implica que en este espacio

integra los contenidos tedricos al realizar determinados procedimientos, pero a la vez y
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al mismo tiempo desarrolla su capacidad reflexiva en cada decision que debe tomar e
incorpora el aspecto ético del hacer profesional que es fundamental también” (KE,
2018).

Por lo tanto, las operaciones cognitivas que el profesor provoca en sus alumnos mediante
la formulacion de preguntas pueden ser muy variadas e ir desde el simple recuerdo hasta
procesos mas complejos como la comparacion y el cotejo de ideas, la observacion o la

formulacion de hipotesis de comprension.

e Traduccion dialdgica

Este proceso de interpretacion para Medina Moya (2010) se da cuando profesores y
alumnos no coinciden en el significado que otorgan a las palabras. De esta divergencia se
deriva otro elemento constitutivo: la negociacion de significado, que se desarrolla
necesariamente en la interaccion comunicativa entre los participantes. El profesor,
partiendo de las intervenciones de los alumnos, trata de traducir las lineas de
argumentacion que los estudiantes ofrecen a otras mas cercanas a lo que €l intenta
mostrar. Este enfoque socrdtico ayuda al alumnado a desarrollar aprendizajes
significativos, ya que el profesor se ve obligado a partir de los conocimientos previos de
los alumnos vy, en traducciones sucesivas, ayudarlos a elaborar un pensamiento mas
proximo a los aprendizajes que se vayan a desarrollar. EI docente, como mediador,
convierte el conocimiento cientifico en codigos que sean proximos y comprensibles para
los estudiantes, de modo que éstos puedan dar significado y sentido al nuevo contenido

de aprendizaje.

El analisis de las observaciones de clase mostré que ocasionalmente se identifico el uso
de la traduccion dialdgica, unicamente en las exposiciones orales. En los tres casos esta
estrategia fue empleada para explicar el mismo tema, un cuidado de enfermeria, “control
de loquios” para evitar la hemorragia, como una de las principales complicaciones durante
el puerperio y que, es sabido que los estudiantes tienen dificultades en comprender como
realizarlo. Para ello las docentes recurren al uso de analogias, representaciones de la vida
cotidiana y el apoyo de imagenes para aproximar al estudiante hacia el descubrimiento.
Para alguien que aprende una nueva terminologia o una nueva manera de entender la
realidad, el profesor hace de intérprete y acerca el contenido de aprendizaje a los alumnos

ofreciendo términos propios de su campo disciplinar. En definitiva, se trata de educar la
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mirada, de ofrecer una terminologia especializada, para conseguir finalmente que ellos
desarrollen su propia comprension (Medina Moya, Jarauta Borrasca, Imbernon Mufioz,
2010)

4- Dispositivos y recursos para las estrategias reflexivas observadas:

Tomando la observacion en el aula como principal estrategia de recogida de datos para
identificar la manifestacion de la estrategia durante la clase, también se tuvieron en cuenta
los aportes procedentes de otros instrumentos, como las entrevistas en profundidad a los
profesores y el andlisis de documentos, a fin de identificar la intencién de planificar

estrategias que promuevan el enfoque reflexivo.

Las observaciones y las entrevistas permitieron hacer visibles los dispositivos a través de

los cuales se manifiestan las estrategias de ensefianza y los recursos.

A continuacion, se detallan las actividades, dispositivos y recursos empleados para poner
de manifiesto las distintas estrategias, que fomentan los profesores en el ambito

universitario para la formacion de profesionales reflexivos en cada una de las clases

observadas.

Tabla 4: estrategias, dispositivos, actividades y recursos identificados:

COLABORACION CON
PARES DOCENTE

TRABAJO EN EQUIPO Y
OBSERVACION DE
CLASES

RELATOS DE
EXPERIENCIA.
DIALOGO Y REFLEXION
ENTRE PARES
ESTUDIANTE

INSTITUCION

AULA MULTIMEDIA

ESPACIOS DE POS CLINICA EN
CAMPO

ESTRATEGIA DISPOSITIVO RECURSO ACTIVIDAD

DIALOGO INTERVENCION AULA MULTIMEDIA EXPOSICION ORAL DEL

REFLEXIVO DIALOGADA SOPORTE POWER POINT DOCENTE EN EL AULA
TRABAJO EN INSTALACIONES DE LA REUNION DE EQUIPO DOCENTE

EXPOSICION ORAL DE
ESTUDIANTES Y REFLEXION

ACTIVIDADES DE APLICACION,
PENSAMIENTO CRITICO Y
REFLEXIVO DURANTE Y
DESPUES DE LA EXPERIENCIA.
REFLEXION SOBRE LA PROPIA
PRACTICA Y LA DE OTROS.

INTERROGACION

FORMULACION DE

AULAS MULTIMEDIA CON

ENCADENAMIENTO DE

DIDACTICA PREGUNTAS SOPORTE PIZARRA Y FIBRON PREGUNTAS DEL DOCENTE Y
RETORICAS DE ESTUDIANTE
RESPUESTA CORTA DURANTE EXPOSICION ORAL
REFLEXIVAS EN EL AULA.

ELABORACION DE MAPA
CONCEPTUAL COLABORATIVO
EN PIZARRA
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EN AULAS DE GABINETE Y
RECURSOS PARA ARMAR
ESCENAS (MANIQUI DE
PUERPERA, RN, CUNA)
CASOS CON EJERCICIOS Y
PREGUNTAS PARA RESOLVER

ESPACIOS DE POS CLINICAEN
CAMPO HOSPITALARIO Y
COMUNITARIO

ANALISIS, OBSERVACION DE
TECNICAS Y REFLEXION PARA
LA RESOLUCION DE

CASOS PRESENTADOS

EN ESCENARIOS SIMULADOS

EN LAS PRACTICAS REALES.

TRANSPOSICION
DIALOGICA

INTERVENCION
DIALOGADA

SOPORTE DIGITAL POWER
POINT, VIDEOS
DEMOSTRATIVOS, APUNTES Y
BIBLIOGRAFIA DE LA
ASIGNATURA

EXPOSICION ORAL CON USO
DE ANALOGIAS Y ANALISIS E
INTERPRETACION Y
COMPARACION DE IMAGENES
ILUSTRATIVAS.

Conclusiones y discusion:

A través del andlisis documental, de las entrevistas y las observaciones se logrd identificar
que los docentes de la asignatura Enfermeria Materno Infantil de la Carrera Licenciatura
en Enfermeria de la Universidad Nacional de Quilmes. implementan diversas estrategias
basadas en la practica reflexiva para la formacién de los profesionales de enfermeria en
su area. Los docentes pusieron en evidencia que programan la ensefianza hacia un tipo de
formacion con enfoque reflexivo, a través de la planificacion y ejecucion de las estrategias

en distintos escenarios dentro del &mbito educativo superior.

El analisis documental puso en evidencia que la carrera prioriza el didlogo reflexivo,
sefialado explicitamente en la programacion de la ensefianza, aunque en las observaciones
se notd que los profesores utilizan con mayor frecuencia la interrogacion didactica
priorizando las preguntas de tipo retérica y de respuesta corta sobre las reflexivas,

fomentando mas la participacion que el tipo de dialogo reflexivo.

Por otro lado, la variedad de las propuestas didacticas a la hora de ejecutar las estrategias,
pudo verse manifestada en las distintas habilidades y destrezas para la aplicacion de cada
una de ellas, influida por la diferencia en la trayectoria y la formacion profesional de las

docentes como el principal factor predisponente.

Resulta interesante destacar que, al finalizar las observaciones de clase, con cada docente
a pesar de haber sefialado el objetivo del estudio, todas solicitaron una devolucion acerca
del desemperfio de su clase, como si la observacion en si misma tuviese la finalidad de

evaluar o buscar el error. Lejos de ello, al sefialar los momentos donde tuvieron su mayor
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intervencion reflexiva, las docentes se mostraron satisfechas, por el resultado “favorable”,
y sorprendidas al desconocer que todo lo observado estaba fundamentado en un enfoque
metodoldgico hasta el momento desconocido, lo que evidencia que, a pesar de revelarlo,

no ha sido programado desde el enfoque de la PR.

Consideramos que la experiencia en la profesion y en la préctica de la ensefianza son una
condicion clave para el desarrollo y perfeccionamiento del conocimiento del profesor. El
conocimiento profesional docente, estd integrado por conocimientos formales, no
formales, cientificos, técnicos, concepciones, creencias, saberes explicitos, teorias
implicitas y esquemas de actuacion, los que se crean, se transforman y evolucionan a
partir de la experiencia del profesor en la profesion. Este tipo de conocimientos
estructuran las formas que adopta la practica de la ensefianza, asi como los modos en que
lo manifiesta. El conocimiento préctico es de caracter personal, asociado al “cémo
ensefiar” y consiste en una serie de imagenes mentales que el profesor construye a medida
que transcurren situaciones similares. Es por ello que el desarrollo del conocimiento
profesional y practico no puede ubicarse en un nico momento o etapa, debido a que las
fuentes son diversas y aparecen en diferentes momentos de la carrera. (Jarauta Borrasca,
Medina Moya, 2012).

Otro aspecto que fundamenta la variedad de las propuestas, es el Conocimiento Didactico
del Contenido (CDC), un tipo de conocimiento especifico que se refiere a la forma
particular que cada docente tiene de ensefiar su especialidad, las maneras de representar
didacticamente ese contenido, como el resultado de un largo proceso construido desde la
préactica, donde el profesor universitario desarrolla la capacidad para transformar
pedagdgicamente el conocimiento disciplinar que posee en formas comprensibles, luego
de un largo trayecto. EI CDC en la ensefianza concretamente revela la manera en que cada
docente representa su habilidad para tomar decisiones acerca de estrategias, técnicas y
recursos como plantear preguntas oportunas en el aula, metaforas, analogias, diagramas,
explicaciones, que sintonicen con las necesidades de aprendizaje de los estudiantes y con
las caracteristicas internas de las materias de ensefianza y del curriculum. Sin embargo,
este tipo de conocimiento, el que se construye de manera articulada entre el conocimiento
del alumnado, el de la materia, el conocimiento pedagogico general, puede verse afectado
por la biografia personal del profesor o profesora (Jarauta Borrasca, Medina Moya,
Mentado Labao, 2016).



40

El papel del profesor como facilitador y su autenticidad empatica, es necesaria para
generar un clima de aprendizaje significativo en la clase, debe ser capaz de demostrar
actitudes sensibles, como expresar sentimientos de aceptacion y confianza a los alumnos
(Rogers y Freiberg, 1996).

Las docentes lograron activar procesos complejos como la comparacion, el cotejo de
ideas, observaciones y formulacion de hipotesis, con preguntas de comprension, y
constructivas. También se identifico el uso de otras més simples, monosilabicas, y
retdricas con mayor frecuencia, que ademas de activar, ayudaron a convertir el ambiente
de la clase en un espacio mas participativo, sobre todo durante las actividades de
introduccidn y cierre de la clase, méas que en el desarrollo. Si bien parecia que los docentes
no tenian planificada la intervencion de la pregunta, “aprovechan la oportunidad”, durante
su propio proceso practico reflexivo durante la clase, la que consideramos como muy
valiosa, debido al interés valorado casi de manera constante, en intentar crear el ambiente

participativo.

La enfermeria ha pivotado alrededor de la tension teoria-practica, configurandose de esta
forma como constitutiva de la formacion en enfermeria y por tanto fundamental a la hora
de reflexionar no solo sobre los contenidos minimos tedricos que incluye un plan de
estudios, sino también sobre la articulacion y concrecién de esos contenidos en la practica

en todas sus dimensiones pedagdgicas.

Es importante sefialar que la estrategia de ensefianza, ya sea mas volcada al conductismo
o al constructivismo va a depender de los contenidos que se quieran ensefiar; esto es: sSi
se necesita adiestrar, entrenar o desarrollar una habilidad en torno a un procedimiento
técnico, serd el enfoque conductista el mas adecuado, mientras que si lo que se requiere
es una reflexion sobre el aspecto del padecimiento, entonces se requerird un enfogue mas
reflexivo conceptual. (Heredia, Espindola, Ramirez, 2018). De hecho, las autoras

consideran que estos modelos de ensefianza no sean excluyentes sino complementarios.

Volviendo al rol docente, la actividad de la ensefianza no solo se ve influida por el
dominio de estrategias relacionadas a la experiencia, sino que, ademas, esta supeditada a
los saberes, que incluyen tanto habilidades como actitudes adquiridas durante la biografia
escolar y docente, haciendo variables las formas de ensefiar, todas ellas validas, dando
como resultado diferentes estilos 0 modalidades, asi como la finalidad pedagdgica que el

docente se proponga. Resulta necesario poner en juego un importante acervo de
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conocimiento proveniente del campo pedagogico, curricular, didactico, y disciplinar que

constituyen el objeto de la ensefianza (Cols, 2011).

Transformar la practica docente, puede resultar un desafio que requiere, en primer lugar,
responsabilidad y autonomia para tomar riesgos y finalmente producir un cambio en la
metodologia y seleccién de los dispositivos de ensefianza-aprendizaje, 1o que no solo
implica adoptar una postura reflexiva, ya que el docente de por si reflexiona, mas bien el
docente debe tener una capacidad interior adquirida de desarrollo permanente, la
experiencia, competencias y conocimientos, configurada desde sus inicios como
profesional dentro de una dimensién reflexiva, la que puede ser obtenida en la formacion
docente, ademas de la reflexion adquirida de la propia experiencia. Por lo tanto,
desarrollar la PR requiere la formacion continua de los docentes de manera de lograr una
transformacion, ya que, si bien todo el mundo reflexiona, resulta necesario diferenciar la
postura reflexiva de la reflexion episodica pues la PR supone una postura o Habitus. Es
por ello que desarrollar la PR es un trabajo, que para convertirse en regular exige cierta
actitud e identidad del profesional, que no se construyen espontaneamente, es necesario
la formacién inicial y continua, que, por supuesto, pone en juego: el curriculo y los
conocimientos disciplinares, y metodoldgicos, para dejar tiempo y espacio para las
estrategias como: resolucion de problemas, aprendizaje practico de reflexion, articulacion
entre tiempos sobre el terreno y tiempos de analisis, multiplicando situaciones y ocasiones
para que los estudiantes se forjen en las aulas y en las practicas los esquemas de reflexion
(Perrenoud, 2004).

Desarrollar la PR para Anijovich y Cappelletti (2009) no solo implica el uso de
dispositivos que contribuyan al didlogo en interaccion con otros, sino que esa practica
debe transformarse y ser implementada de manera sistematica y continua. Pero,
desarrollar la practica reflexiva sistematica requiere de condiciones que brinden el
contexto adecuado para poder realizarla, como el clima de confianza apropiado para que
la reflexion se revele, asi como la configuracion de espacios y tiempos, fundamentalmente

los que tienen que ver con intercambios e interacciones en la propia institucion.

Se asume que la préactica profesional docente ademéas se ve influida por factores
individuales tan diversos como la propia concepcion de ensefianza, la experiencia, el nivel
de formacion y/o la trayectoria, los que a su vez configuran un determinado tipo de

profesor, con variaciones en el enfoque, el método, las estrategias incluso los dispositivos
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que ejecute al momento de ejercer su rol dentro del aula, dando como resultado diversas

propuestas de ensefianza (Davini, M., 2008)

Partiendo de la idea de Anijovich y Mora (2009), ejecutar cualquier estrategia de
ensefianza conlleva un proceso reflexivo y dinamico, lo que se considera como “la propia
practica reflexiva” que implica atravesar distintas dimensiones donde el docente aprende
sobre la ensefianza cuando planifica, toma decisiones, cuando pone en practica su disefio,
pero sobre todo cuando reflexiona sobre sus acciones para reconstruir sus proximas
intervenciones, las que incidiran en el tipo de estrategia que disefie y lleve a la accion en

sus proximas actividades de ensefianza.

Litwin (2011) sefiala que la propia reflexion de la practica, debe ser una actividad que
debe caracterizar la vida y la necesidad de un profesor en formacion. En este sentido
define a la practica reflexiva como un proceso de liberacién porque permite al educador
desprenderse de “los modelos convencionales™ cristalizados en su historia escolar y su
practica pedagdgica. Sin embargo, advierte que este proceso no se da de manera gratuita,
pues romper interiormente con un paradigma hasta un momento rectificado, muchas

veces genera inseguridad y aun continta en debate.

Es asi que concebimos a los procesos de ensefianza-aprendizaje, no como la transmision-
incorporacion de conceptos, sino como una actividad intelectual colectiva. Tanto el
docente como los estudiantes son sujetos activos en dicho proceso en la medida en que
seleccionan, relacionan, resignifican conceptos y los aplican a nuevos contextos. En los
procesos de ensefianza aprendizaje, antes que transmitir conceptos cerrados, el docente
debe “abrir” conceptos y llevarlos al debate para que el grupo logre otorgarles nuevos
sentidos. El logro de estos objetivos depende de las decisiones metodologicas, entendidas
como algo mas que simples técnicas a aplicar en un grupo; forma y contenido son
indisociables y deben ser igualmente fundamentados. Tanto los contenidos como los
conceptos y las formas de trabajo en el aula deben ser objeto de constante reflexion y
deben ser coherentes con los propositos definidos previamente por el docente (Edelstein,
2002).

Actualmente las carreras de enfermeria se encuentran culminando el primer proceso de
acreditacion y en ese marco consideramos que el presente estudio resulta de interés
porque sefiala el momento previo a la modificacion de los planes de estudio segun los

estandares y ello se configura de central importancia pues a futuro permitira reflexionar
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acerca de las tensiones que plantea la acreditacion en el sentido de la tendencia hacia la
homogeneizacion de los planes de estudio o de las tensiones que surgen como
consecuencia de los procesos de acreditacion de carreras en relaciéon con la autonomia

universitaria.

Algunas Recomendaciones:

En la actualidad, las universidades presentan diferentes ofertas de formacion docente, que
van desde cursos aislados a carreras sistematizadas y programas que incluyen la
preparacion pedagdgica, e incluso programas mas prolongados y de mayor alcance
pedagdgico, como las carreras docentes, especializaciones y maestrias en docencia
universitaria o profesorados que habilitan para el ejercicio de la docencia en los niveles
medio y superior. Algunos modelos recuperan las practicas docentes tomando como eje
la reflexién, la produccion de conocimientos y las estrategias de accion sobre éstas. En la
actualidad, aparecen nuevos enfoques que intentan revertir el eje de la prescripcion y
centran la formacion en el analisis de las practicas. De este modo, el punto de partida de
dicha formacion es la propia experiencia, para poder abarcar la historia personal y
profesional en un recorrido que transita entre la teoria y la practica, que toma en cuenta
el conjunto de los procesos cognitivos y afectivos, y que los enmarca en un contexto
institucional y sociopolitico determinado (Anijovich R.; Cappelletti G.; Mora S.; Sabelli,
MJ.,2009).

Pero, en primer lugar habria que considerar si los docentes estan dispuestos a
desempefiarse como profesionales reflexivos y adquirir la formacion necesaria para
desarrollar dispositivos que fomenten en las clases de enfermeria la ensefianza reflexiva,
0 participar en programas para adquirir y/o desarrollar la capacidad reflexiva y revisar el
deseo de transformar la propia metodologia, como en seminarios reflexivos, los que son
valorados como positivos para la formacion de profesionales reflexivos. (Bafios y
Alvarez, 2013).

En segundo lugar, resulta conveniente considerar dedicar tiempo para explorar y practicar
otras estrategias de ensefianza, las que muchas veces pueden representar todo un reto, a

pesar de que es un proceso que aun continta representando un desafio debido a las
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condiciones laborales, que ponen en juego el tiempo dedicado a los estudios y trabajos

relacionados a la practica reflexiva (Cappelletti, G., Anijovich, R., 2016).

Como sugerencia proponemos abrir espacios reflexivos donde puedan emplearse
dispositivos que potencian la formacion préctica reflexiva en docentes, como:
observaciones de clase entre pares, ateneos de buenas practicas de ensefianza, reuniones
de intercambio de estrategias, que permiten analizar la practica o la autoevaluacion,
destacando la importancia de instalarlo como una forma sisteméatica de trabajo
colaborativo entre profesores (Anijovich, R.; Cappelletti, G.; Mora, S.; Sabelli,
MJ.,2009).

El anélisis de las observaciones de clases de modo directo o indirecto desde la perspectiva
de la préctica reflexiva, es un ejercicio entre pares muy potente, ya que la reflexion sobre
la préctica de otro, sirve para activar procesos de autorreflexion, y comprender que sirve

como dispositivo de reflexion y no de evaluacion (Gémez Noccetti, 2008).
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