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RESUMEN

Para la concepcién del manual en la asignatura de Salud Familiar 1 “Mujer vy recién
nacido” se parte de tomar en cuenta las caracteristicas y principios que guian la Educacién
Superior, asi como una serie de principios que garantizan la adecuada direccién vy
desarrollo del proceso ensefianza- aprendizaje.

Este trabajo investigativo estd sustentado en primer lugar en mi experiencia laboral como
enfermera y como docente de la carrera de Enfermeria, donde he podido observar las
debilidades que presenta él o la estudiante en la asignatura de Salud Familiar |, donde
tiene que realizar una serie de habilidades que son las que sustentan este trabajo en el
Manual Didactico, del cual considero servird como guia metodoldgica a estudiantes como
egresadas (0s).

Se dice que aunque joven la enfermeria es una ciencia emergente, pero es ya una ciencia
constituida: “La ciencia del cuidado”, que posee un cuerpo de conocimientos formados
por una serie de teorias y modelos conceptuales que forman en la actualidad la estructura
del conocimiento de enfermeria, en los cuales se abordan distintas vertientes
metacognitivas.

La forma de valorar, diagnosticar, dar tratamiento y evaluar al individuo, la familia y la
comunidad, tiene un caracter holistico, por lo que se puede afirmar que la enfermeria es
una disciplina profesional con caracter integral y globalizador.

La practica de enfermeria no se limita a ejecutar las acciones que se derivan de las
decisiones que ha tomado el médico, sino que ademas de esto la profesional de
enfermeria estd preparada tedricamente y dotada del método cientifico que le permite
una actividad independiente donde le corresponde tomar toda serie de decisiones por si
misma, no solo aspectos técnicos que garantizan su desempefio profesional, sino los
éticos, siendo necesario que la enfermera posea valores que la distingan en esta actividad.
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INTRODUCCION.

El nacimiento de un hijo es un evento de celebracion universal, sin embargo, para
miles de mujeres, cada dia el embarazo termina con dafios permanentes, invalidez

0 muerte.

En América Latina las complicaciones durante el embarazo o el parto figuran entre
las cinco principales causas de muerte de mujeres en edad reproductiva.
Estimaciones de la OPS (Organizacion Panamericana de la Salud) indican tasas
que varian de 36 muertes maternas por 100,000 n.v en Costa Rica, 390 en Bolivia;
sin embargo en los paises escandinavos dicha tasa es menor de 10 x 100, 000
n.v. Para Honduras una investigacion realizada en 1990, arrojé una tasa de 221
muertes maternas x 100,000 n.v., lo cual evidencia la elevada cantidad de mujeres
que morian por causas relacionadas con el embarazo o el parto.

En una investigacion realizada 7 afos después por la ENESFH (Encuesta
Nacional de Epidemiologia y Salud Familiar de Honduras) la razon de la
mortalidad durante el embarazo, parto y puerperio disminuyé a 147 x 100,000 n.v.,
cifra que es aun elevada.

La gran tragedia de la morbilidad y mortalidad maternas es que el 80% de los
casos podrian haberse evitado con medidas relativamente sencillas. Estas
medidas varian desde el uso de métodos efectivos de anticoncepcion para el
espaciamiento de los nacimientos, prevencion de embarazos de alto riesgo y
evitar la practica del aborto provocado, y como ultimo, una atencion adecuada

durante el embarazo, y el puerperio o post parto.

Es en este contexto donde se aprecia la importancia que para la formacion de la
estudiante de Enfermeria, desde el punto de vista de su quehacer profesional,
tiene la asignatura Salud Familiar I, ya que la misma propicia el desarrollo de sus
habilidades para la atencion de la mujer en el embarazo, parto, puerperio y al
recién nacido normal y patolégico, siendo ésta una enfermeria Unica en su

género, ya que durante el tiempo de gestacion se proporcionan cuidado a dos
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personas y se esta en una posicion ideal para evaluar y promover la salud de la

mujer y su familia mediante la educacion sobre cuidados sanitarios.

Hace aproximadamente unos 8 afios se realizé una revisién curricular y ya se
manifestaba la necesidad de un manual de procedimientos practicos de la
asignatura Salud Familiar I, que esté acorde a las tendencias actuales y que reuna
los requisitos en cuanto a promover el interés por el estudio de la misma e incluya
las actividades que propicien el desarrollo y perfeccionamiento de las habilidades
practicas, que garanticen que esta profesional cumpla su cometido en cuanto a la
prestacion de la atencion de enfermeria a la mujer durante el embarazo, el parto y

el puerperio y al recién nacido normal y patologico.

Para ello se requiere formular actividades de menor a mayor complejidad con una
adecuada sistematizacion de objetivos instructivos y educativos y con habilidades
integradoras que contribuyan al logro del modo de actuacion profesional de la

Licenciada en Enfermeria.

A pesar de los avances que se han alcanzado en la formacion de las enfermeras,
aun el desarrollo de sus habilidades profesionales relacionadas con la atencién a
la mujer y al recién nacido resulta insuficiente, por lo que se considera que un
manual didactico que las ensefie paso a paso en cuanto a la atencién de
enfermeria, puede contribuir a elevar su preparacion al respecto. La autora de este
trabajo aplic6 una encuesta a estudiantes y egresadas (ANEXO 1) en cuyas
respuestas predomind el criterio de que en la asignatura hay mucha teoria y poca
practica, evidenciandose la necesidad de lograr un desarrollo superior de las
habilidades y destrezas que debe aportar esta asignatura del ejercicio profesional,
con lo que obtendrian una mejor preparacion en su campo laboral, en el que la
realidad las obliga a asumir responsabilidades; son de la opinién que una mayor
cantidad de actividades practicas les proporcionaria mayor motivacién y domino
de las habilidades y destrezas, que es lo que las empresas e instituciones

solicitan.
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En este sentido todas coincidieron en que afecta mucho la carencia de un manual

didactico que propicie la adecuada relacion de la teoria y la préactica.

Ademas, la autora ha observado en su practica profesional como enfermera que
las estudiantes y egresadas ponen de manifiesto deficiencias e insuficiencias en
cuanto a las habilidades requeridas y que pudieran resolverse, en buena medida,
si disponen de un manual de actividades practicas en el que se les ensefie lo que
deben hacer en las distintas situaciones que deben enfrentar en su actividad

profesional relacionadas con la atencion a la mujer y al recién nacido.

Todos estos elementos la han llevado a precisar el problema cientifico: ¢Cémo
contribuir al desarrollo de las habilidades profesionales de las estudiantes en la
asignatura Salud Familiar | "Mujer y recién nacido” de la Lic. en Enfermeria del
Centro Universitario Regional del Litoral Atlantico (CURLA)? Se define como
objeto de la investigacion el manual didactico y como objetivo de este trabajo
elaborar un manual didactico en la asignatura Salud Familiar | que contribuya al
desarrollo de las habilidades profesionales en las estudiantes de la carrera de

Enfermeria del Centro Universitario Regional del Litoral Atlantico.

El aporte de este trabajo esta dado por el manual didactico que contiene material
bibliografico actualizado, orientaciones para el trabajo independiente y la
autopreparacion de los estudiantes, asi como las indicaciones precisas para la
ejecucion por ellos de las actividades del Plan de Atencion de Enfermeria(PAE)
correspondientes a esta asignatura, lo que sirve de guia para su actuacion
profesional efectiva y les permite resolver problemas en el desarrollo de su vida
profesional, todo lo cual avala el valor que posee el manual desde el punto de

vista pedagadgico y denota su significacion practica.

Se trata, también, de estimular el desarrollo de las habilidades de investigacion

cientifica, por medio de la adecuada relacion de los componentes académico,

Derechos Reservados.



Digitalizado y Procesado UDI-CRA-DEGT

laboral e investigativo orientada a la soluciéon de los problemas en su vida o

guehacer profesional.

De esta manera se contribuye a la Educacion Permanente como una respuesta
pedagogica que dota a los educandos de las herramientas necesarias que les
permitan adaptarse a las constantes transformaciones del mundo laboral, hacer
frente a la obsolescencia del conocimiento, caracteristica de la ciencia
contemporanea que se renueva en periodos cada vez mas cortos, a la vez que se

incrementa a un ritmo cada vez mas acelerado.
Ya José Marti habia advertido que el hombre se educa desde que nace hasta que

muere. Este manual puede ser utilizado en otros centros en los que se cursa la

carrera.
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Capitulo 1:

Fundamentacion tedrica sobre el papel de la literatura docente en el

desarrollo de habilidades profesionales.

En este capitulo se analiza la situacion que actualmente se presenta en cuanto al
proceso de ensefianza aprendizaje de la asignatura Salud familiar | “Mujer y recién
nacido” y se fundamenta desde el punto de vista epistemolégico vy

psicopedagdgico la investigacion.

1.1Caracterizacion actual de la asignatura

La asignatura Salud Familiar | "Mujer y recién nacido”(Cdédigo EN-131) pertenece
al plan de estudio de la carrera de Enfermeria del Centro Universitario Regional
del Litoral Atlantico(CURLA),Honduras, Centro América, ubicada en el tercer
periodo del Ill afio siendo su objeto de estudio la reproduccion humana. Tiene
como requisito a la asignatura Sociedad y Salud 2 y tributa a la asignatura
Enfermeria y Salud Familiar 3. Se imparte durante 16 semanas, con un fondo de

tiempo de 20 horas semanales.

Esta asignatura surge después de la revision curricular de 1994 y esta orientada
ala mujer desde el enfoque socio -familiar; y proporciona herramientas
para brindar atencion intray extra institucionalmente a la mujer con problemas
de salud, durante el embarazo, parto, puerperio y atencién al recién nacido
normal y patolégico en el hogar y el hospital.

En este nivel la estudiante ya cuenta con los conocimientos cientificos de
la teoria y la practica que le dan bases para un trabajo con la poblacion, ya
que tiene una visién de las ciencia sociales y naturales que le permiten una
explicacion del proceso salud - enfermedad y un trabajo participativo con

usuarios y la poblacién.
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La formaciéon de la futura profesional estd muy ligada a la realidad que
viven las familias hondurefias. Se enfatiza la aplicacion de la estrategia
de atencioén primaria en la unidad de planificacion de los servicios, donde la
mujer toma decisiones sobre su salud y la de su familia. Se pretende formar
una profesional de enfermeria con capacidad de respuesta a los problemas
actuales de salud con una vision de futuro, donde se incorpore la tecnologia y
la ciencia en promocién del desarrollo local, rescatando el saber popular, donde
la enfermera asume una posicion de poder compartido, con capacidad de
plantear soluciones, aglutinando las diversas fuerzas sociales para generar
intervenciones que reduzcan las desigualdades, mejoren la capacidad de

respuesta y produzcan un impacto en salud.

La capacitacién de las enfermeras como gerentes en salud para actuar en el
contexto actual, se constituye un desafio para la docencia de Enfermeria. Esto
apunta al fortalecimiento del perfil gerencial en salud necesario para la obtencién
de competencias gerenciales para el enfrentamiento de las demandas de la
atencién a la salud de la poblacién usuaria. Esas demandas son de corrientes de
multiples determinaciones, que involucran cuestiones econdmicas, politicas,
sociales y ambientales y necesitando por supuesto, que los alumnos incorporen y
ejerciten esas habilidades, conjuntamente con los profesores que también los

ejercitaran y perfeccionaran.

Esta asignatura estd, en general, bien orientada, pero se hace necesario mas
apoyo logistico, ya que para su adecuado desarrollo se requiere de recursos
didacticos e informacion actualizada, presentandose carencia en cuanto a la
tecnologia avanzada. Respecto al programa de Salud Familiar |, se aprecia
que presenta mucho contenido y poco tiempo para desarrollarlo y ain no
logra una adecuada relacion de la teoria y la practica, lo que implica la
necesidad de hacer una dosificacion del programa para adaptarlo a las

necesidades de la carrera, de manera que se puedan realizar una mayor
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cantidad de actividades practicas que contribuyan a desarrollar las habilidades

requeridas para un desempefio profesional exitoso.

Se espera que las estudiantes apliquen e interpreten conocimientos, habilidades y
actitudes adquiridas y desarrolladas en niveles anteriores y en el presente nivel.
Para ello se les facilitara la adquisicion de conocimientos sobre funciones del
proceso de enfermeria: valoracion, planificacion, ejecucion, implementacion y
educacion de la mujer embarazada en la comunidad y en el hospital, asi como en
lo concerniente a la legislacion laboral y social sobre la mujer en edad fértil.
Durante el desarrollo de la asignatura se le brinda la oportunidad de tener
experiencias en situaciones reales comunitarias y hospitalarias propias de su
quehacer profesional, debiendo demostrar liderazgo y capacidad para tomar

decisiones en diferentes situaciones de su desempefio.

Para ello deben implementarse diferentes estrategias que posibiliten que la
estudiante desemperfie su rol de agente de cambio en la busqueda de soluciones
para ayudar a mejorar la problemética de salud de la mujer en edad fértil y

consecuentemente al desarrollo de Honduras.

El curso se desarrolla en cuatro médulos; transcurridos los dos primeros se va a
practica clinica para adquirir habilidades y destrezas en el manejo de la mujer en
edad fertil, durante el embarazo, asi como en el de pacientes ginecoldgicas. Los
dos ultimos maédulos tratan del parto, puerperio y el recién nacido, desarrollandose
las practicas clinicas en el Servicio de Obstetricia del Hospital Regional de
Atlantida.

No obstante, la carencia de un manual didactico en el que se incluyan las
actividades de aprendizaje necesarias limita el desarrollo de las habilidades
profesionales requeridas. La autora de este trabajo aplicO una encuesta a
estudiantes y egresadas (ANEXO 1) en cuyas respuestas predomind el criterio de

que en la asignatura hay mucha teoria y poca practica, evidenciandose la
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necesidad de lograr un desarrollo superior de las habilidades y destrezas que
debe aportar esta asignatura del ejercicio profesional, con lo que obtendrian una
mejor preparaciéon en su campo laboral, en el que la realidad las obliga a asumir
responsabilidades; son de la opinibn que una mayor cantidad de actividades
practicas les proporcionaria mayor motivacion y domino de las habilidades y

destrezas, que es lo que las empresas e instituciones solicitan.

En este sentido todas coincidieron en que afecta mucho la carencia de un manual
didactico que propicie la adecuada relacion de la teoria y la practica. Ademas, la
autora ha observado en su practica profesional como enfermera que las
estudiantes y egresadas ponen de manifiesto deficiencias e insuficiencias en
cuanto a las habilidades requeridas y que pudieran resolverse, en buena medida,
si disponen de un manual de actividades practicas en el que se les ensefie lo que
deben hacer en las distintas situaciones que deben enfrentar en su actividad

profesional relacionadas con la atencion a la mujer y al recién nacido.

En los ANEXOS 2 y 3 se aprecian los resultados obtenidos al procesar las

repuestas de las estudiantes y las egresadas.

En la Pregunta 1 al preguntarseles sobre el valor de esta asignatura para su
formacién profesional, el 68 % de las estudiantes y el 64% de las egresadas, lo
evalla de Muy Alto, el 24% vy el 30% respectivamente de Alto, asi como el 8% y el
6% lo evaltan de Medio, lo que permite inferir gue en ambos casos se reconoce

la elevada importancia de esta asignatura en la formacién de las enfermeras.

En la Pregunta 2, en la que se les solicitd que valoraran el vinculo de la teoria y la
practica que se logra en la asignatura, las estudiantes lo valoraron de Alto en un
3%, Medio en un 20%, Bajo en un 40% y Muy Bajo en un 37%, de lo que se
interpreta que la mayoria (77%)lo consideran bajo, en tanto que las egresadas lo
valoraron en un 8% de Alto, el 26% de Medio, el 52% de Bajo y el 14% de Muy

Bajo, lo cual denota que existe la percepcion de el vinculo de la teoria y la practica
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resulta bajo(66%) respecto a las necesidades derivadas del ejercicio de la

profesion.

En la Pregunta 3 sobre si consideran que en la asignatura se dispone y utilizan
medios de ensefianza, las estudiantes lo valoran en un 26% de Medio, un 52% de
Bajo y un 22% de Muy Bajo, en tanto las egresadas lo consideran en un 30% de
Medio, en un 44% de Bajo y en un 26% de Muy Bajo, de lo que se infiere que en
ambos casos se valora como baja la disponibilidad y utilizacion de los medios de

ensefianza en la signatura.

En la Pregunta 4 sobre si esta asignatura les ha permitido desarrollar las
habilidades profesionales para la atencién a la mujer y al recién nacido, las
estudiantes lo valoran en un 6% Muy Alto, en un 18% de Alto, en un 31% de
Medio, en un 25% Bajo y en un 20% de Muy Bajo, en tanto que la valoracion de
las egresadas es en un 8% de Muy Alto, en un 22% de Alto, en un 32% de Medio,
en un 22% Bajo y en un 16% de Muy Bajo, apreciandose de forma predominante
en ambos grupos una valoracién de Medio hacia debajo, lo que si se compara con
la valoracion de la importancia de la asignatura para su formacion profesional,
lleva a inferir deficiencias en cuanto al desarrollo del proceso de ensefianza

aprendizaje que dan lugar a esta afectacidén y consiguiente percepcion .

En la Pregunta 5 sobre cédmo valoran la importancia que tendria un manual
didactico que propicie la relacién de la teoria y la practica en la asignatura, el
100% de las estudiantes y de las egresadas lo valor6 como Muy Alto. En otros
aspectos (Pregunta 6) se sefal6é la importancia de elevar la motivacién de las
clases y de lograr una mas adecuada distribucion del tiempo del programa en

actividades tedricas y practicas.

1.2 Fundamentacion epistemoléqgica

Entre todos los fenOmenos que experimentan los seres humanos, el nacimiento es

tal vez el mas emotivo, dramatico y sobrecogedor. El nacimiento es un asunto
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familiar y la salud reproductiva de la familia, considerada como un todo, es la pieza
fundamental sobre la cual descansa una sociedad saludable. En consecuencia, el
estudio de la obstetricia y los cuidados de enfermeria para las mujeres y sus
familias, inclusive el parto, abarca no solo las caracteristicas anatomofisioldgicas
de la reproduccion humana, sino también el crecimiento y el desarrollo de las
diversas relaciones interdependientes y complejas de la sociedad considerada

como un todo.

Se define la familia como célula fundamental de la sociedad, importantisima forma
de organizacion de la vida cotidiana personal, fundada en la unién matrimonial y
en los lazos de parentesco, en las relaciones multilaterales entre el esposo y la
esposa, los padres y sus hijos, los hermanos y las hermanas, y otros parientes

que viven juntos y administran en comun la economia domeéstica.

A través de la historia de la humanidad, la familia ha estado condicionada e
influida por las leyes sociales y econOmicas y los patrones culturales de cada
region, pais y clase social. EIl modo de produccion imperante en cada sociedad
condiciona la ubicacion de la familia en la estructura de clase, en funcion de su
insercion en la organizacion del trabajo. Sin embargo, las funciones de la familia
para la sociedad y el individuo tienen un caracter universal y relativamente estable,
con independencia del tipo de sociedad, de clase y de etapa histérica. Se ha
planteado que la institucion familia ha sido la mas estable de todas las
instituciones de la sociedad, pues ha permanecido, a pesar de las
transformaciones sociales y econémicas que han acaecido a lo largo de la historia
de la humanidad.

La familia cumple importantes funciones para la sociedad y para el propio
individuo, las que pueden analizarse como si fueran diferentes para la familia y
para la sociedad, porque las funciones que ella cumple en relacion con la sociedad
global se realizan al mismo tiempo que desarrolla sus vinculos con el entorno

inmediato (la comunidad) y en los procesos y relaciones intrafamiliares. A modo de
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ejemplo, se cita la funcion de reproduccion de la poblacion, la cual es a la vez la
funcién que satisface la necesidad de tener descendencia, vista desde un nivel
micro por el efecto de la funcién a nivel de pareja, en su necesidad de procrear y

extenderse.

Es necesario realizar el estudio de la familia a partir de un enfoque psicosocial,
pues la familia y las relaciones que en ella se establecen reflejan la vida habitual
de las personas en condiciones histdricas concretas, y como esa cotidianidad

influye en sus ideas, en su conducta y en su salud.

La naturaleza del modo de vida de la familia va a depender directamente del
sistema social en el cual ésta se desarrolla, de las caracteristicas étnicas,
culturales, econdmicas y politicas, y de las relaciones internas que se dan en las
diferentes etapas que atraviesa; asi como las condiciones materiales que van a

determinar la salud de sus miembros.

El proceso salud — enfermedad posee una realidad social muy concreta que se
presenta en individuos o0 grupos con determinadas caracteristicas
socioeconOmicas y culturales, que en Uultima instancia son producto de las
condiciones de trabajo y vida de los propios individuos. Por consiguiente, las
causas e implicaciones del proceso salud — enfermedad deben buscarse en el

ambito de lo social.

La Obstetricia es la rama de la medicina que estudia el parto, sus antecedentes y
sus secuelas. Asi la Obstetricia estudia sobre todo los fendmenos y control de
embarazo, parto y puerperio tanto en circunstancias normales como anormales.

La palabra obstetricia se deriva del latin obstetricia u obstetrix que significa
partera. La forma verbal obsto (ob = antes, sto = apoyar) significa dar apoyo. Asi,
en la Roma Antigua, la persona que cuidaba a las mujeres durante el parto se
denominaba obstetrix, 0 sea, persona que da apoyo a la mujer en el trabajo de

parto.
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El término obstetricia comenzd a emplearse hace poco mas de un siglo, aunque
en ocasiones se encuentran referencias a diversas palabras de derivacion comun
en escritos antiguos. La Obstetricia como ciencia se ocupa de la reproduccién
humana. Es la rama de la medicina que se ocupa del embarazo, el parto y el

puerperio y de los aspectos sociales y psicologicos de la maternidad.

Actualmente se le considera como una rama de la medicina preventiva destinada
al cuidado de la madre y el hijo durante el embarazo, el parto y el puerperio, con la

finalidad de asegurar la salud y el bienestar de la madre y su hijo.

En los primeros tiempos las parturientas sélo eran ayudadas por mujeres de la
familia, amigas o por una comadrona. Era muy poca la informacion que se
trasmitia, por lo que la informacién oral era adquirida por experiencia practica y

muchas veces conservada celosamente.

Hipdcrates (460-377AC) inicié una conducta légica durante el parto, prescindiendo
de ritos y divinidades. Mas tarde, Sorano de Efeso (98-138 d.C.), ortopedista
griego, recogié informacion relativa a la obstetricia y la ginecologia, basada
aparentemente en la disecciobn humana y distinguié las enfermedades por su
sintomatologia y evolucion, se considera el Padre de la Obstetricia; él sostenia
que una comadrona no necesitaba ser madre para comprender cdmo nacian los

ninos.

Durante la Edad Media, toda la medicina languidecié y se mantuvo viva en manos

de los médicos arabes; fue ésta una época en la que la ciencia volvié a quedar
rodeada de misticismo, astrologia y supersticiones religiosas. La invencion de la
imprenta posibilitd la publicacion del primer libro de Obstetricia en 1513 por
Eucario de Roesslin. En 1647 Peter Chamberlain inventd el forceps obstétrico de
gran importancia en el desarrollo de esta actividad.
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Habria que incluir otros adelantos que contribuyeron a desarrollar cientificamente
la actividad obstétrica y elevaron las probabilidades de sobrevivencia de las
mujeres embarazadas, parturientas y puérperas: en 1807 John Stearns introdujo el
cornezuelo, en 1867 Joseph Lister introdujo los principios de asepsia, Ignac Fulép
Semmelweis (1818-1865), ginecdlogo hungaro, descubri6 cémo prevenir la
transmision de la fiebre puerperal a las madres, e introdujo la profilaxis antiséptica

en la medicina.

En la década de 1840 hasta un 30% de las mujeres que parian internadas morian
por fiebres puerperales o posparto: €l observd que esto se presentaba
fundamentalmente cuando los estudiantes que practicaban una autopsia
examinaban a las parturientas o puérperas sin haberse lavado bien las manos,
cuestion que no se presentaba en la misma proporcion en aquellas mujeres que
daban a luz en sus casas. Cuando un colega suyo murid a consecuencia de una
infeccidn tras cortarse con un escalpelo, Semmelweis llegé a la conclusion de que
la fiebre puerperal era séptica y contagiosa. Ordend que los estudiantes se lavaran
las manos con agua de cal clorada y consiguio reducir la tasa de mortalidad por
maternidad del 12,24 al 1,27 % en dos afios. Este fue un descubrimiento que

revoluciono los cuidados obstétricos.

Desde tiempos inmemoriales las mujeres se han ayudado entre si en el momento
de atencion al parto. Las que hacian este trabajo se llamaban comadronas y
muchas mujeres actuaron como tales sin entrenamiento especial de ninguna
clase. Seria conveniente decir algunas palabras sobre la enfermeria como
disciplina cientifica. Valorar la enfermeria desde el cuidado elemental de un
enfermo en el seno de la familia hasta la atencion especializada que se brinda en
un hospital abarca cientos de afios y se relaciona por supuesto con la historia

econdmica y social de la humanidad.

En tal sentido resultan de gran interés los articulos publicados en la Revista

Cubana de Enfermeria y el Desarrollo histérico aportado por Dofia Maria Luz
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Fica Hernando, DUE vy Licenciada en Ciencias de la Informacion. Profesora Titular
del Departamento de Enfermeria de Lanzarote, Universidad de Las Palmas de
Gran Canaria, publicado en http://www.mundofre.com/enfermeros/inicio.html , en
los que se hace un pormenorizado analisis de la evolucion de la enfermeria como
actividad humana y como disciplina del saber, que aqui no puede detallarse por

razon de extension.

Desde tiempos ancestrales puede hablarse de una actividad de atencion al
enfermo, que generalmente recay0 sobre la mujer, aunque también sobre los
sanadores con un matiz magico y supersticioso. La discriminacion a que se veia
sometida la mujer, limitaba su accionar la mayoria de las veces al hogar, sin que
se le permitiera estudiar. Si a esto se agrega el vertiginoso desarrollo de la
medicina, la atencién de la sociedad al médico y su método clinico, se

comprendera que la enfermeria no se desarrollo a la par que la medicina.

Segun Luz Berjaga Pernia (Berjaga Pernia, 2004), se distinguen dos etapas en la
practica de la enfermeria: una conocida como etapa pre-profesional, que tiene en
cuenta el cuidado de supervivencia, como primera aproximacion al quehacer
enfermero, el cual se entendia como el cuidado que ejercia la mujer en el espacio
doméstico y toda la historia de la enfermeria como oficio (hasta el siglo XVIII
aproximadamente) donde desempefia una funcion muy limitad en el andlisis
intelectual de los problemas que trataba y la toma de decisiones sobre los mismos,
actuando de forma muy dependiente del médico, la subordinacion a la medicina
llega a ser casi total y otra etapa, la profesional, donde se producen los cambios

que van acercando la enfermeria a los canones de profesion.

En esta segunda etapa, corresponde a Florence Nightingale (1820-1910), a
mediados del siglo XIX el mérito de ser la Madre de la enfermeria, ya que por
primera vez, cuando asiste como voluntaria a la Guerra de Crimea (1854), crea un
departamento de enfermeria, con lo cual desafiaba a la sociedad Victoriana

inglesa y escribe y plantea una serie de postulados en los que se encierra su

Derechos Reservados.


http://www.mundofre.com/enfermeros/inicio.html

Digitalizado y Procesado UDI-CRA-DEGT

concepcion sobre la enfermeria: en sus apuntes “Notes on nursing. What is and
what it is not” conceptualizé la enfermeria como la encargada de la salud personal
de alguien y lo que la enfermera tenia que hacer era poner al paciente en las
mejores condiciones para que la naturaleza actuara sobre él. Su pensamiento
tedrico, y, especialmente la repercusion de éste en el contexto universal, han
sentado las bases para el establecimiento de la enfermeria como disciplina

cientifica.

Desde la fundacion de la enfermeria como profesion, por Florence Nightingale, a
mediados del siglo XIX, las enfermeras han logrado modificar su competencia y
desempefio gracias al incremento de sus conocimientos teoricos acerca de su
joven ciencia, especialmente a partir de la segunda mitad del pasado siglo XX. La
milenaria practica del cuidado comenz6 a encontrar justificacion tedrica desde ese
momento y la apropiacibn de esa teoria ha permitido a las enfermeras
perfeccionar sus practicas cotidianas mediante la observacion, descripcion,
explicacion, prediccion y control de los fendmenos de la realidad en la que estan
inmersas; pero muy especialmente del objeto de estudio de su ciencia particular:

el cuidado de las personas, familia y comunidad.

La era posterior a la Segunda Guerra Mundial produjo cambios importantes en los
cuidados de las mujeres al dar a luz y cambios simultdneos en la terminologia en
relacion con ellos. En el marco de referencia empleado en esta época, parecia
mas conveniente usar el término cuidados de maternidad, porque éstos se
enfocaban en la persona que los recibia y no en la que los suministraba. Ademas,
esto tiene un significado mas amplio que el cuidado de la madre y sus hijos,
concede importancia a las relaciones interpersonales significativas en la familia y
toma en cuenta todos los factores cruciales para promover la salud en general y el

bienestar del grupo familiar en expansion.

Hace mas de 30 afios el comité experto en cuidados de maternidad de la

Organizacion Mundial de la Salud (OMS) definié y delined los objetivos correctos
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de los cuidados de maternidad, los cuales son: asegurar que todas las madres
embarazadas tengan hijos sanos, conserven una buena salud y aprendan el arte
de cuidar de ellos. Los cuidados no sélo consisten en la atencion de la madre, que
incluye un parto seguro, el examen post natal, el inicio y la continuacion de la
lactancia y el cuidado del recién nacido, sino que, en un sentido mas amplio,

incluye cuidados que se inician mucho antes en el ciclo reproductivo.

La promocion de la salud de las personas jévenes donde se fomentan salud
personal, planeacion familiar, orientacion en caso de infertilidad, junto con ayuda a
la pareja, dar lugar a enfoques adecuados sobre la vida familiar y un
reconocimiento del lugar que ocupa la familia en la sociedad, lo cual constituye el
fundamento de este concepto.

A continuacion se resumen las caracteristicas de los cuidados obstétricos y la

evolucion de la enfermeria obstétrica.

Cuidados obstétricos. Enfermeria obstétrica.

Nacimiento de una familia, un evento | Las parteras usualmente atendian el
comunitario integrado a la vida|parto y fueron precursoras de la

cotidiana. enfermeria obstétrica.

4 |

Desarrollo de la medicina cientifica y | Sustitucion gradual de las parteras por
participacion del médico en el parto. médicos para atender el parto.

[ i

Conocimientos crecientes de asepsia y | Evolucion de la enfermeria como una
adelantos cada vez mayores en |ocupacion en que predominan las
obstetricia. mujeres, con crecimiento paralelo al de

1 la medicina cientifica.

L 2
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Enfasis creciente en el parto

hospitalario, no el domiciliario.

|

NUmero creciente de mujeres que dan

a luz en el hospital.

Necesidad de cuidados asépticos

organizados y eficaces en el hospital,

debido a la estructura organizativa.

|

Uso de estrategias de ahorro de tiempo
de eficacia laboral propias de empresas

1

Cuidados de “linea de montaje” en

]

ritualistas y acatamiento

industriales.

hospitales.

Practicas
rigido de normas y procedimientos.

!

Cuidados impersonales y rutinarios.

!

Ensefianza a las enfermeras

obstétricas basada en el modelo

médico (patoldgico)

1

la atencion
de

capacidad técnica y los cuidados fisicos

de

estudiantes

de

en la

Enfoque los

enfermeria

de las pacientes en los hospitales.

|

Las estudiantes de enfermeria brindan
servicios en los hospitales donde se

adiestran.

La enfermeria se orientd a la atencion

eficaz de wun cierto numero de
pacientes.

Las enfermeras “orientadas a la
institucion” se convierten en “brazo

derecho” de los médicos.

: g
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Resurgimiento de la familia y enfoque

del parto en la participante, mediante el
parto profilactico y otras actividades,

1 Desarrollo del modelo de enfermeria de

apoyo humanista, distinto del modelo

Presiones para el cambio en los | médico de intervencién patoldgica.

procedimientos y rutinas hospitalarios,

asi como estrategias obstétricas 1

opcionales. Expansion de la funcion de la
1 enfermera obstétrica de manera que

incluya los cuidados personalizados,
Creacion de centros de maternidad | educacion de los  progenitores,
centrados en la familia, el parto de | orientacion y apoyo psicosocial, funcion
participantes, la cohabitacién de madre | como defensora de la paciente y
e hijos, 'y centros obstétricos | prestacion de cuidados opcionales a
opcionales. familias que acaban de tener hijo (0s).

1

Surgimiento de nuevas funciones
(practica y especialista) y resurgimiento

de la enfermera partera.

Se dice que aunque joven aun, la Enfermeria es una ciencia emergente, pero es
ya una ciencia constituida: la ciencia del cuidado, que posee un cuerpo de
conocimientos en formacién constituido por una serie de teorias y modelos

conceptuales que forman en la actualidad la estructura del conocimiento
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enfermero en los que se abordan desde distintas vertientes los cuatro conceptos
metaparadigmaticos que constituyen el nicleo del pensamiento enfermero: salud,

entorno, persona y cuidado, los cuales se han enriquecido con la investigacion.

Su método cientifico es el Proceso de Atencion de Enfermeria (PAE), el cual fue
considerado por primera vez como un proceso por Lidia E. Hall, enfermera
norteamericana, en 1955. Su objeto de estudio se centra en el cuidado en su mas
amplio sentido. La forma de valorar, diagnosticar, dar tratamiento y evaluar al
individuo, la familia y la comunidad tiene un caracter holistico (integral y
globalizador), por lo que se puede afirmar que la enfermeria es una disciplina

profesional con carécter holistico.

Ya la préactica de la enfermeria no se limita a ejecutar las acciones que se derivan
de las decisiones que ha tomado el médico, sino que ademas de esto la
profesional de la enfermeria esta preparada tedricamente y dotada de un método
cientifico que le permite una actividad independiente donde le corresponde tomar

toda una serie de decisiones por si misma.

Esto incluye no sélo los aspectos técnicos que garantizan su desempefio
profesional, sino los éticos, siendo necesario que la enfermera posea valores que
la distinguen en esta actividad: deben asumirse los principios médicos
fundamentales: no dafiar y hacer el bien, a los cuales habria que afiadir: la
fidelidad al paciente (entendida como sinbnimo de amor, respeto y compromiso) y
la veracidad de expresion (en la que se incluye la confidencialidad, aunque

tradicionalmente se le vincula con el ejercicio responsable de la profesion).

Una buena enfermera debe caracterizarse por la honestidad, la dignidad
profesional, la prudencia, la paciencia, la solidaridad y la modestia, como virtudes
distintivas. Es importante sefialar que en los inicios ésta era una actividad
netamente empirica por lo que no se ensefiaba especialmente, ni existian
escuelas dedicadas a ello, pero ya en 1828 el Doctor Joseph Warring, establecié
un curso de instruccion en el arte de cuidar pacientes obstétricas, en 1832 se dio

una serie regular de conferencias e instrucciones junto al enfermo para cierto
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namero de mujeres jovenes, en 1861 el Women Hospital de Filadelfia plane6 un
curso de enfermeria que fue reorganizado en 1872, afio en el cual se abrié una
Escuela de Enfermeria, que era impartida por médicos; en 1910 se desarroll6 en

Boston el primer curso universitario sobre Enfermeria.

La Enfermeria surge en Europa en el siglo XIX, pero adquiere en caracter de
disciplina cientifica el siglo XX, en el cual varias teoricas continuaron
enriqueciendo el pensamiento nightingaleano: Virginia Henderson, Martha Rogers,
Dorothea Orem, etc. Es muy importante que el docente conozca cual es el
estatuto epistemolégico de la materia que ensefia, como se ha desarrollado el
conocimiento cientifico en esa rama del saber, cuéles han sido o son los
principales obstaculos epistemoldgicos, cémo se han producido los saltos

epistemoldgicos, todo lo cual contribuye a una mejor comprension de la misma.

Los elementos antes sefalados, contribuyen a la comprension de que la formacion
de las futuras profesionales de la Enfermeria debe lograr una preparacion en la
que se incorpore el conocimiento sobre el origen y desarrollo de la practica y la
ciencia de la Enfermeria.

De ahi la importancia de que los docentes que forman a estas estudiantes, tengan
en cuenta la necesidad y vigencia de una Epistemologia de la Educacién Superior
entendida como “collage interdisciplinario” que estudia los fundamentos, practicas
y métodos del conocimiento y las ciencias en el campo de la educacion superior.
Aborda el andlisis de los aspectos relevantes de la historia de las ideas acerca del
desarrollo del conocimiento y las ciencias, en el @&mbito universitario (Aguilera, L,
2002).

A esto habria que afiadir lo que este mismo autor plantea en el sentido de que “Es
dificil que hoy alguna rama del saber pretenda desarrollarse al margen de las re-
flexiones epistemolégicas que le precisen su herramental de leyes, categorias,
objeto, problemas, conceptos, en su interrelacion con otras ciencias, con el medio

ambiente y la sociedad.

Derechos Reservados.



Digitalizado y Procesado UDI-CRA-DEGT

Desde este angulo de mira, parece acertado asumir el concepto de
"Epistemologias Regionales". Pero también es valido decir que no se trata de llevar
al estudiante todo lo que se ha establecido en la ciencia en particular, sino que es
necesario pasar del saber cientifico al saber ensefiado, en lo que se conoce como
transposicion didactica.

Esto permite considerar que en cada Institucion de Educacion Superior, en el
contexto de cada disciplina se enfrentan diferentes enfoques y métodos de
blusqueda e investigacion, muchas veces encontrados y contradictorios, que seran
favorecidos en cuanto a que sean mas acertados, en la medida que una
Epistemologia de la Educacion Superior les proporcione una base tedérico
metodoldgica que le de coherencia a estas busquedas y a las correspondientes
transposiciones didacticas, lo cual en modo alguno significa renunciar a la

necesaria pluralidad tedérico metodologica(Aguilera, L, 2002).

La ensefianza de la Enfermeria y en particular de aquella parte que corresponde a
los cuidados requeridos por la mujer en el embarazo, el parto y el puerperio, asi
como por el recién nacido normal y patoldgico, tendra en cuenta estos
requerimientos si se quiere obtener éxito en cuanto a la integralidad que se
demanda en esta profesional para un desempefio de excelencia y ello estara
presente en los objetivos determinados, el contenido seleccionado, los métodos y
medios que se seleccionen y utilicen en el desarrollo del proceso de ensefanza
aprendizaje y en la concepcion y la estrategia para lograr la relacion sistémica de
los componentes académico, laboral e investigativo, asi como en la evaluacion de
Sus resultados.

La enfermera obstetra estad conminada a saber cada dia mas cosas de la vida de
sus pacientes, familias y comunidades. Esto significa que no basta con saber
bastante y bien de su ciencia en particular, necesitan recurrir al estudio de otras
ciencias que puedan complementarles su cultura cientifica — psicologia social,
sociologia, historia de la localidad donde ejerce, entre otras, para poder conocer

los habitos, costumbres, tradiciones, creencias religiosas etc.
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De manera que el uso diario y sistematico de los métodos de enfermeria estée
avalado por una solida preparacion general, que le permita tomar decisiones
segun el problema que presente cada paciente en cada situacién especifica. Se
espera contribuir a la formacion de una enfermera con un actuar protagonico, lo
cual significa asumir con responsabilidad sus funciones en lo cual incide su

preparacion integral.

Resulta también necesario mantener la profesionalidad en la cual la discrecion es
un componente obligado, todo lo cual forma parte de la ética en la actuacion del
profesional. En cuanto a la ética de esta profesional la Lic. Wilma Llanos Segovia
expresa: “La ética de la enfermera primeramente es para con el usuario y un
principio ético basico es la autonomia del individuo, capaz de tomar decisiones
racionales, libres y actuar de acuerdo con ellas. En consecuencia la enfermera
tiene la obligacion de: compartir la informacién importante y las alternativas de
accion con el usuario, respetar las decisiones tomadas por el usuario, ayudar al
usuario a favorecer sus intereses legitimos dentro de los limites de seguridad vy
finalmente brindar una atencion de enfermeria de buena calidad”(Llanos Segovia,
W.1998: 47).

Esta misma autora refiere que “La enfermeria es una profesion social, humana y
cientifica. El sujeto de atencién de enfermeria es el hombre, la familia y los grupos
de la comunidad, el tipo de respuesta del individuo y /o grupos a los estimulos a
gue estan expuesto determina su nivel de adaptacion y por ende establece las
bases para que la enfermera seleccione las intervenciones necesarias en los

distintos niveles de atencion”.”(Llanos Segovia, W.1998: 19).

De lo anterior se infiere la importancia de la Enfermeria desde el punto de vista no
sélo cientifico y profesional, sino humano y social.

Desde el punto de vista de la necesidad de vincular la carrera de Enfermeria a la
problematica que en materia de salud y cultura en la universidad y la comunidad

se presente, la Licenciada Maria Consuelo Valencia Medinaceli en su tesis de
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maestria titulada “Relaciones Extensionistas de la Carrera de Enfermeria de la
Universidad Auténoma "Juan Misael Saracho" plantea que la carrera de
enfermeria podria vincularse con otras carreras y facultades ofertando sus
servicios a costos adecuados teniendo en cuenta las caracteristicas vy
posibilidades de los estudiantes con pequefios consultorios donde se pueda
orientar en forma adecuada los programas de salud reproductiva, paternidad
responsable, puesto que muchos estudiantes son padres y requieren de
orientacibn en los temas como lactancia materna o mixta, calendario de
vacunacion, salud reproductiva, temas como " no al SIDA" nifio sano, servicios de
inyecciones, curaciones, toma de presion arterial, muchos actividades pueden ser
extendidas a los docentes y considera que esta actividad extensionista al interior
de la Universidad propiciara una mas adecuada percepcién de la carrera y su
importancia social y profesional, lograndose , ademas, una integracion mas
horizontal con la comunidad universitaria, a la vez que permitiria demostrar a la
sociedad que la extension no soélo incluye lo artistico sino que abarca mucho mas

del quehacer universitario.

Todo lo anteriormente planteado, solo puede lograrse cuando la universidad
cuenta con una planta docente que reune los requerimientos para lograr
semejante proyeccion del proceso de formacion de las futuras enfermeras, en el
que se incluyan los aspectos cientificos, profesionales, éticos, pedagogicos y

extensionistas. (Alvarado, Ruiz, D. 2002)
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1.3 Fundamentaciéon psicopedagégica del Manual didactico para la

asignatura Salud familiar | : Mujer y recién nacido como contribucién al

desarrollo de habilidades profesionales en las estudiantes de la Licenciatura
en Enfermeria del CURLA.

Para la concepcion del manual en la asignatura Salud Familiar | “Mujer y recién
nacido” se parte de tener en cuenta las caracteristicas y principios que guian la
educacién superior, asi como una serie de posiciones que garantizan la adecuada
direccién y desarrollo del proceso de ensefianza aprendizaje. De ahi que se

comenten brevemente algunas cuestiones tedricas al respecto.

En la concepcion didactica del proceso de ensefianza aprendizaje se asumen las
categorias a través de las cuales se expresa y realiza dicho proceso: obijetivo,
contenido, métodos, medios, formas organizativas y evaluacion. (Rosales, A.
2003).

Los objetivos expresan la transformacion que se desea alcanzar en los
estudiantes por lo que constituyen la categoria rectora del proceso; se clasifican
en instructivos (transformacion que se desea alcanzar en el estudiante desde el
aspecto ejecutor, presupone el dominio de determinados conocimientos y el
desarrollo de habilidades y habitos) y educativos(referidos a la transformacion que
se desea lograr en el estudiante en cuanto a los sentimientos, las actitudes, las
convicciones y otros rasgos, 0 sea, son los que tienen que ver con el aspecto
afectivo, con la dimensién inductora, motivacional de la personalidad de los

estudiantes).

Hoy en dia la tendencia es a considerar la necesidad de que los objetivos sean a
la vez instructivos y educativos, a partir de la necesaria unidad de la instruccion y
la educacion; se habla, entonces, de objetivos formativos. Los objetivos

constituyen un sistema que va desde el Modo de actuacion del profesional que se
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pretende formar a los objetivos de las disciplinas y asignaturas y en éstas, a los de

los objetivos de cada unidad temética.

El andlisis sistémico del objetivo permite encontrar como sus elementos
caracteristicos los siguientes:

e La habilidad

e El conocimiento

e El nivel de asimilacion

e El nivel de profundidad

¢ El nivel de sistematicidad

e La potencialidad educativa del contenido.

El contenido es la categoria didactica en la que se incluyen las leyes, teorias,
conceptos y principios que, por medio de la transposicidén didactica efectuada en la
ciencia de origen, se han seleccionado para que conformen la asignatura y sean
aprendidos por los estudiantes bajo la direcciéon del profesor, siempre teniendo en
cuenta la necesidad de la instruccion y la educacién. Forman parte del contenido
el sistema de conocimientos, el sistema de habilidades y el sistema de valores, ya
gue el contenido que se desarrolla debe contribuir a la educacion en determinados
valores en los estudiantes; es por eso que se enfatiza en que el docente debe

explotar la potencialidad educativa del contenido.

Puede considerarse el sistema de conocimientos como el conjunto de leyes,
fendmenos, conceptos y principios que, derivados de una disciplina cientifica
determinada a partir de un proceso de transposicion didactica, deben formar parte

de la preparacion del estudiante.

El sistema de habilidades, como parte del contenido, es aquel sistema de
acciones y operaciones que, en su integracion, forman la habilidad generalizadora
gue aparece en el objetivo que se declara en la asignatura y resulta fundamental

en la determinacion del método de ensefianza.
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En opinion de los doctores Homero Fuentes e llsa Alvarez: “La habilidad es el
modo de interaccion del sujeto con los objetos o sujetos, con la actividad y la
comunicacioén es el contenido de las acciones que el sujeto realiza, integradas por
un conjunto de operaciones que tienen un objetivo y que se asimilan en el proceso
“(Fuentes, H, Alvarez, 1.1998). De acuerdo con este criterio en la habilidad estan
presentes:

e El sujeto (que realiza la accion).
e El objeto o sujeto (sobre el que recae la accion del sujeto).
e El objetivo (aspiracion consciente del sujeto).

e Un sistema de operaciones (estructura técnica de la habilidad).

Una posicion bastante similar se asume por el Dr. Carlos Alvarez al expresar “Las
habilidades formando parte del contenido de una disciplina caracterizan, en el
plano didactico, las acciones que el estudiante realiza al interactuar con su objeto
de estudio con el fin de transformarlo, de humanizarlo” (Alvarez, C.1999)

Por otra parte la Dra. Aleida Marquez Rodriguez plantea que las habilidades son
“formaciones psicolégicas mediante las cuales el sujeto manifiesta en forma
concreta la dinamica de la actividad con el objetivo de elaborar, transformar, crear
objetos, resolver situaciones y problemas, actuar sobre si mismo: autorregularse”
(Méarquez, A. 1995) En opinién de la autora, son muchas las definiciones, pero
existe bastante consenso en cuanto a considerar a la habilidad como conocimiento
en accion, constituida por un conjunto de operaciones que se realizan por el sujeto
en su interaccion con el objeto, lo cual le da un caracter consciente y posibilita la

autorregulacion.

Existen diferentes criterios de clasificacion de las habilidades. Entre ellos la autora
toma en consideracion los siguientes:
Segun el Dr. Carlos Alvarez

- Las habilidades propias de la ciencia.
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- Las habilidades logicas, intelectuales o tedricas (tanto formales como
dialécticas). Entre ellas: Induccién-deduccion, analisis-sintesis, generalizacion,
abstraccién, concrecion, clasificacion, definicion, las de investigacion cientifica,

etc.

- Las habilidades propias del proceso docente en si mismo. Entre ellas: Tomar
notas, confeccionar resumenes, fichas, informes, realizar lectura rapida y

eficiente, etc.

Ademas, sefala la necesidad de determinar aquellas que resultan fundamentales
0 esenciales o que, en calidad de invariantes, deben aparecer en el contenido de
la asignatura (Alvarez, C. 1989).

Otra clasificacion que se ubica también en este enfoque es la de los Drs. Homero
Fuentes Gonzdles, Faustino Repilado y Ulises Mestre Gomez:

- Habilidades especificas, propia de las ciencias, profesiones o de las

tecnologias.
- Habilidades logicas o intelectuales.

- Habilidades de comunicacién propias del proceso docente.(Fuentes, H, et al.
1996)

En otro material, en este caso de los Drs. Ulises Mestre Gomez, Homero Fuentes
Gonzélez y Lizette Pérez Martinez, se sefiala: “El punto de partida esta en cuéles
habilidades profesionales se deben formar en el estudiante a lo largo de la carrera.
Entendemos por habilidades profesionales aquellas habilidades previstas en el
contenido del proceso docente — educativo y que se corresponden con los modos
de actuacion del profesional dado y han de tener un nivel de sistematicidad tal que
una vez apropiado de ellas le sera posible al estudiante enfrentar y dar solucién a
multiples problemas profesionales, por ello consideramos que éstas deben

constituir Invariantes de habilidad”.
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El Invariante de habilidad lo entendemos como aquellas habilidades esenciales de
alto nivel de sistematicidad a partir de las cuales se pueden enfrentar maltiples
problemas particulares; el Invariante de habilidad profesional conlleva la légica de
la profesion, es decir, su l6gica interna responde, en sus aspectos didacticos y
psicolégicos a los modos de actuacion del profesional, contribuyendo a la

formacion de su personalidad”. (Fuentes, H, et al. 1998)

Estos criterios se avienen a los aspectos tratados sobre la teoria de la actividad
desde el punto de vista psicologico y determinan que, de acuerdo al papel y el
lugar de cada disciplina en la formacion del profesional, se determinen y formulen
correctamente los objetivos tanto instructivos como educativos. En el caso de los
instructivos se formularan en términos de habilidades de diferente complejidad en
dependencia del nivel en que nos coloquemos, desde invariantes de habilidades
hasta las habilidades de aplicacion en los temas, siendo necesario que se precise
la estructura funcional de aquéllas.

Asi, resulta muy clara la relacion entre objetivos y contenidos, éstos ultimos
integrados por el sistema de conocimientos, el sistema de habilidades y los
valores. O sea, que si se pretende caracterizar pedagogicamente las habilidades,
hay que partir de su caracterizacion psicoldgica, teniendo en cuenta la teoria de la
actividad.

Y, por supuesto se destaca la necesidad de formar un profesional capaz y
comprometido con la profesion y la sociedad a la que sirve, o sea, todos los
elementos constitutivos del contenido son importantes. No basta tener
conocimientos y saber hacer con esos conocimientos sino hay que saber ser y
saber estar, de ahi la importancia de la formacién de las cualidades que deben
distinguir desde el punto de vista humanista al profesional, cuestidon
extremadamente prioritaria en el caso de la carrera de Enfermeria, por el

contenido humano de su ocupacion.

La Enfermeria, como profesion, tiene sus propios valores que se derivan de los

universalmente reconocidos, aunque adecuados a la practica concreta de su
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campo de actuacion profesional, pero como la Enfermeria se desarrolla en una
sociedad determinada, con sus propios valores reconocidos en cada pais, la
profesibn de Enfermeria incorpora, a los valores profesionales universales
aquellos que se corresponden con su sociedad particular. Todo ello responde al

caracter social de la educacién y a su determinacion histérica concreta.

El sistema de valores, tanto de una sociedad como de una profesion, se expresa
en principios, virtudes y normas o preceptos éticos, que obligan moralmente a los
sujetos y se traducen en los llamados deberes morales. En el caso de la ética
médica se destacan dos principios fundamentales: no dafar y hacer el bien.

De ahi la importancia de la correcta seleccion de los métodos de ensefianza.
Maria del Carmen Amaro Cano en un articulo titulado Toma de decisiones éticas
publicado en la Revista Cubana de Enfermeria destaca en tal sentido “No cabe la
menor duda de que si se quiere formar enfermeras de verdadera calidad hay que
tomar en cuenta, en la categoria "calidad", toda la carga moral que llevan
implicitas las actitudes, las cualidades del caracter y el sistema de valores al que
responden” (Amaro, M 2004). Para lograr el desarrollo de las habilidades que debe
poseer el profesional deben seleccionarse cuidadosamente los métodos de
ensefianza ya que ellos constituyen la via o camino para la consecucion de los

objetivos.

Los métodos “se pueden definir como un sistema fundamentado de interseccion
entre el profesor y los estudiantes, con el fin de alcanzar los objetivos previstos en
los programas de estudio, a través de una serie de acciones Yy modos de
conducta del profesor para dirigir el proceso de instruccion y educacion de un
modo objetivo, planificado y efectivo, asi como de una serie de acciones y modos
de conducta del estudiante para la solucion de un grupo de tareas, que le permitan
la adquisicion de conocimientos, de los métodos del conocimiento y de la actividad
practica y el desarrollo de habilidades , habitos y capacidades”(Parra, J. 2003: 28-

29). Constituyen un elemento dinamico, ya que en dependencia del método, asi se
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estimulan o no los procesos mentales que propician la asimilacién activa o pasiva

de los conocimientos.

Existen diversos criterios de clasificacion de los métodos de ensefianza, pero la
autora prefiere aquella que se sustenta en el grado de participacion de los
estudiantes en el proceso, no sdélo externa sino desde el punto de vista intelectual,
0 sea, aquella clasificacion que permite establecer una clara distinciéon entre los
métodos que promueven un aprendizaje esencialmente pasivo, generalmente
memoristico y repetitivo y aquellos que promueven una asimilacion activa y
reflexiva del contenido; es partidaria de la ensefianza problémica (Majmutov, MI.
1983), ya que en la educacién superior y particularmente en la carrera de
Enfermeria resulta vital colocar al estudiante ante situaciones de aprendizaje en
las que deba razonar y actuar como un profesional.

En la seleccion de los métodos deben tenerse en cuenta diversos factores, entre
ellos el objetivo que se persigue, el contenido que se pretende que asimilen los
estudiantes, sus caracteristicas psicolégicas desde el punto de vista de su edad y
nivel de ensefianza y de las condiciones pues el método facilita la mediacion
pedagogica, pero ésta debe ser contextualizada, asi lo que funciona y es permitido
en un lugar no lo es en otro medio y también porque la disponibilidad de
determinados recursos puede influir de forma decisiva en la seleccién del método,

ya que los medios constituyen el soporte material de los métodos .

Otro aspecto a considerar es que los métodos deben concebirse como un sistema
de métodos y procedimientos de ensefianza y no de forma aislada. En el caso de
la carrera de Enfermeria se utiliza mucho el método de solucién de problemas y se
aplica como meétodo principal, que actia como eje conductor del Proceso de
Atencién de Enfermeria (PAE), ya que en él se incluyen las habilidades que deben

caracterizar un buen desempefio profesional de Enfermeria.

El aprendizaje basado en la solucion de problemas es un proceso en el cual los

estudiantes aprenden utilizando un problema como estimulo, con el fin de
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descubrir la informaciébn necesaria para entender el problema y aclarar su
solucion, y de esta forma se crean las condiciones que permiten definir y controlar
problemas de salud que pueden presentarse al individuo, la familia y la
comunidad, todo lo cual resulta muy importante en el caso de estos profesionales
teniendo en cuenta el Modo de actuacion profesional definido para esta carera, asi
como su campo de accion y esferas de actuacion, lo que demanda que, ademas
de las habilidades requeridas para un buen desempefio, se desarrolle una
dimension humanistica en el plano afectivo, debiendo ser portador de

sentimientos, actitudes y valores humanos.

Ahora bien, es importante saber seleccionar y disefiar qué problemas se van a
plantear a los estudiantes. Al respecto Cristobalina Valdés Marrero, Maria Luisa
Machado Marquetti e Hilda Enriquez Borges expresan que “Los tipos de
problemas que se deben elegir son los que ayudan a los estudiantes a adquirir la
competencia, la pericia y el conocimiento cientifico indispensable para el ejercicio
profesional, por tanto, deben ser los adecuados a los problemas que actualmente
tendrdn ante si cuando egresen y comiencen su vida profesional, teniendo en

cuenta el aspecto holistico de la atencion de enfermeria.

Al examinar cada problema, uno de los pasos para encontrar una solucién sera
invariablemente determinar las tareas indispensables para resolverlos, pues al irse
planteando diferentes problemas se preparan varias listas de tareas que en su
conjunto forman parte del perfil profesional”. (Valdés Marrero, C, Machado
Marquetti y Enriquez Borjes, H. 2002). De hecho esto ejerce una elevada

influencia en la seleccién de los métodos de ensefanza.

Todo lo anterior sélo puede lograrse si se cuenta con enfermeras que posean
buena competencia y desempefo profesional, puesto que sélo podra evitarse el
dafio al paciente y, al propio tiempo, asegurarle el bien necesario, si saben hacer

bien su cometido.
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Por ello es tan importante desarrollar el proceso de ensefianza aprendizaje sin
perder de vista la necesidad de la unidad de la instruccion y la educacion.
Leontiev, Galperin, Talizina, cada uno con sus particularidades, se insertan en el
llamado enfoque historico cultural de Vigotsky, segun el cual en la relacion entre
la educacion y el desarrollo, es necesario distinguir dos niveles: el nivel actual de
desarrollo, como resultado de ciclos ya concluidos de desarrollo y la llamada “zona
de desarrollo proximo”, o sea “el dia de mafiana” del desarrollo. Al respecto (Moll,
l. 1993) en “Vigotsky y la educacion” se refiere a la zona de desarrollo préximo
entendida ésta como “La distancia entre el nivel de desarrollo real del nifio tal y
como puede ser determinado a partir de la resolucion independiente de problemas
y el nivel elevado de desarrollo potencial tal como es determinado por la
resolucién de problemas, bajo la guia del adulto en colaboracién con sus iguales
mas capacitados”.

Esto trasciende al ambito pedagdgico en el cual ha de propiciarse la asimilacion
activa y productiva de un contenido de ensefianza, que presuponga un grado de
dificultad que refleje o estimule la contradiccién entre el nivel de desarrollo que
poseen los estudiantes y el nuevo nivel que éstos deben alcanzar, por medio de
su actividad como via para satisfacer la necesidad cognoscitiva que se ha hecho

surgir en ellos.

Cuando los educadores se sitluan en esa zona fronteriza de lo conocido y lo
desconocido tienen en cuenta esa llamada “zona de desarrollo proximo” y
promueven la motivacion del aprendizaje, el crecimiento y desarrollo personales

de los estudiantes.

Las formas organizativas de la ensefianza en la educacion superior estan
constituidas por el marco en el que interactian el docente y los estudiantes en
torno al contenido de ensefianza. Entre ellas se destacan para la educacion
superior en general: las clases, las consultas, la autopreparacion, la practica

laboral.
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En el caso de la carrera de Enfermeria se utilizan formas organizativas propias de
la ensefianza de las ciencias de la salud como el trabajo de campo, las practicas
clinicas, dinamicas de grupo, ejecucion de proyectos, investigaciones, foros,
sesiones interactivas, visitas de observacion, cada una de las cuales tiene sus
peculiaridades y realiza importantes aportes a la formacion de los futuros
profesionales si son concebidas, estructuradas y desarrolladas adecuadamente,

conjugando las diferentes categorias didacticas.

Otra categoria didactica es la evaluacion del aprendizaje, que no es otra cosa que
el proceso por medio del cual el docente comprueba si se ha logrado alcanzar o
no los objetivos planteados. Resulta evidente que la evaluacion del aprendizaje se
lleva a cabo mediante la realizaciébn de una serie de actividades evaluativas de
caracter sistemético, parcial o final que deben estar concebidas como un sistema y
deben cumplir con las funciones planteadas a este elemento, tanto desde el punto

de vista del docente como de los estudiantes.

Los medios de ensefanza constituyen el soporte material del proceso de
ensefianza aprendizaje por lo que deben ser disefiados, seleccionados y utilizados
de forma conveniente, de manera que presten la contribucion que les corresponde
en cuanto a la consecucion de los objetivos. Ellos posibilitan un aprendizaje mas
efectivo; al respecto decia Comenio (1592 — 1670) en su “Didactica Magna”: “Para
aprender todo con mayor facilidad deben utilizarse cuantos mas sentidos se
pueda”. Los medios de ensefianza desempefian varias funciones como la
motivacion, brindan apoyo a docentes y estudiantes, una funcién informativa,

propician la consolidacién de los conocimientos y facilitan el control.

Dentro de los medios de ensefianza los manuales didacticos ocupan un lugar
especial, formando parte de la literatura docente. Al respecto resulta interesante la
definiciobn que da el Dr. Guillermo Bernaza sobre literatura docente: “Fuente de
informacion, generalmente impresa, por ejemplo: textos, obras literarias,

diccionarios, publicaciones periddicas, tesis, monografias u otras, que resulte util
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para el estudiante en su empefio de formarse como profesional y que es
debidamente orientada por el profesor durante la ensefianza y el aprendizaje de la

disciplina, asignatura o tema”. (Bernaza, Guillermo. 2000:93).

En opinion de Bernaza para la elaboracion de la literatura docente se hace
necesario tener en cuenta no solo los conocimientos y habilidades sino también
los valores, ya que la misma debe propiciar el desarrollo de la personalidad de los
estudiantes. Independientemente de la forma que adopte la literatura docente,
ésta debe apoyar la realizacion de actividades independientes por parte de los
alumnos, asi como a la satisfaccion de sus intereses profesionales. También
ofrece un conjunto de orientaciones a tener en cuenta en la elaboracion de la
misma, destacando los siguientes aspectos, ademas de los anteriores:

» Estructuracion u organizacion didactica de los contenidos para lograr la
realizacion por parte de los estudiantes de las actividades de aprendizaje
orientadas, lo cual facilitara la comprension, sistematizacion, consolidacién,
evaluacion y ajuste durante el mismo.

» Que despierte el interés del estudiante, motivandolo constantemente a su
utilizacion para el desarrollo de diferentes actividades. En este sentido
desempefia un importantisimo papel el disefio grafico, dibujos, fotografias,
tablas etc. que formen un conjunto agradable, a la vez que influye en la
formacion de valores estéticos.

» Elaborar orientaciones para aprender, las que deben propiciar la
independencia y creatividad de los alumnos, que deben apoyarse en los
conocimientos que éstos poseen.

» Proyectar la elaboracién pedagdégica teniendo presente las caracteristicas
del profesional y las exigencias del desarrollo social.

» Emplear una adecuada comunicacion a través de la literatura docente, de
tal forma que promueva su utilizacion por parte de los estudiantes; a estos
efectos debe tener presente:

e Que exista variedad en el lenguaje (gréficos, fotografias, escritura, cuadros

etc.)
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¢ Que el estudiante sienta la necesidad de dar solucion a los problemas que
se le plantean.

¢ Que haga posible la adecuada utilizacion de la literatura docente de que se
trate, precisando indice, introduccion, y otros aspectos que sea necesario
precisar al lector.

» Las actividades que se propongan deben ser seleccionadas
cuidadosamente para lograr la motivacion de los estudiantes, aprovechando
las necesidades informativas de los mismos, las que se derivan de la
contradiccion surgida entre el conocimiento que poseen y la necesidad de

dar solucién a diferentes problemas.(Bernaza, Guillermo. 2000)

Los manuales didacticos forman parte de la literatura docente en la que debe
apoyarse el estudiante para lograr una adecuada autopreparaciéon y desarrollo de
determinadas habilidades profesionales.

Richaudeau (1981:51) para quién el libro de texto "es un material impreso,
estructurado, destinado a utilizarse en un determinado proceso de aprendizaje y

formacién".

Prendes (1994: 424) en una definicion sintética y clara llama la atencién sefialando

que los libros de textos son "... libros editados para su uso especifico como
auxiliares de la ensefianza y promotores del aprendizaje”.

Cabero Almenara, Duarte Hueros y Romero Tena en un articulo titulado “Los libros
de texto y sus potencialidades para el aprendizaje” sefialan que los libros de texto
no soélo pretenden transmitir la informacién perteneciente a un curriculum
escolarizado, sino también, y ésta puede ser una caracteristica diferenciadora
frente a otros materiales impresos utilizados en la practica escolar, que éstos se
adecuen a las caracteristicas psicoldgicas de sus destinatarios, aplicando para ello
los principios que desde la psicologia de la memoria y de la percepcion, y desde la
didactica y el disefio de medios, se sugiere para facilitar la captacion y
comprension de sus mensajes por los receptores, y el almacenamiento de la

informacion en la memoria a corto, medio y largo plazo.
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En el caso de los alumnos, los estudios realizados en comparacion con otros
medios nos indican que el libro de texto es percibido como un medio que exige la
inversion de mayor esfuerzo mental, en comparacion con la television/video, para
capturar su informacioén y es preferentemente elegido por los estudiantes para
actividades relacionadas directamente con la instruccion y la educacion.

Pocos son los estudiantes, que muestren actitudes completamente negativas
hacia la interaccion con el libro de texto, aunque la razén es mas bien facil ya que
es el unico medio con el que tienden a interaccionar, del que suelen tener
experiencia para capturar la informacion, y en el que se encuentra toda la
informacion que deben de trasmitirle al profesor para superar el curso académico.
En otras palabras, tampoco los alumnos quieren complicaciones a la hora de
conocer cuales son los limites que se les podra exigir para superar la asignatura,
entendiendo que tales limites vienen marcados por las paginas y contenidos

ofrecidos en el libro de texto.

Resulta muy importante la atencion que se brinde al disefio y estructuracion de su
informacion: ¢qué elementos son los que facilitan la interaccion y el aprendizaje
con ellos?, ¢como su organizacion visual puede facilitar la captacion de la
informacion?, ¢como dichos elementos se pueden relacionar con las
caracteristicas psicoevolutivas y culturales de los estudiantes?, ¢qué relacion se
puede establecer entre los elementos de disefio y los contenidos que transmita?,
¢qué tipo de interaccion se puede establecer entre los diversos sistemas
simbdlicos movilizados en un texto?...; en definitiva, ¢como deben disefarse
mejor para que faciliten el procesamiento de la informacion y sean mas utiles para
el aprendizaje de los alumnos?, ¢tiene en cuenta, en el caso de los destinados a
una carrera en particular, el imprescindible enfoque profesional?, ¢se estimula el
desarrollo de las actitudes y habilidades investigativas en los futuros

profesionales?
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Los textos de estudio son manuales disefiados para ser usados en clase y
entregar una introduccion sisteméatica a una disciplina o asignatura (Eyzaguirre y
Fontaine. 1997: 5).

Segun Maria Teresa Ahumada Manchot, citando una definicion de UNESCO
“Entre los materiales de trabajo para la sala de clases, el libro de texto tiene mas
importancia para el aprendizaje de los alumnos que el papel, el lapiz o el pizarron.
La mayor parte de los textos se basan en los contenidos curriculares vigentes en
los paises, de modo que éstos representan una guia didactica para el profesor y
aseguran la transmision del nucleo basico comun a todos los estudiantes. El libro
de texto es el material que asegura tiempo de trabajo a cada uno de los alumnos,
lo que adquiere una importancia fundamental cuando la preparacion de los
profesores no es suficiente o cuando el gran nimero de estudiantes por curso le
impide al docente atender a cada alumno en forma individualizada” (UNESCO.
OREALC. 1994: 40-41, citado por Ahumada, Maria Teresa, 2000) Los libros
escolares juegan en este proceso un rol fundamental: formalizan el curriculum,
permiten al profesor planificar y desarrollar las clases, a los alumnos estudiar y

ejercitar independientemente.

A lo largo de la historia, el concepto de libro de texto ha ido variando (libro
enciclopédico, programado, etc.). Las caracteristicas de lo que, en los ultimos
afnos, se ha entendido como libro de texto, son las siguientes: se trata de un libro
que en un numero determinado de paginas desarrolla el contenido de un area o
asignatura para un grado o curso escolar, distribuyendo los contenidos en
lecciones o unidades; generalmente est4 pensado para un uso centrado en la
comunicacion de la leccion por parte del docente y el estudio individual sobre el

propio libro, mediante la lectura y la realizacion de actividades propuestas.
También resultan interesantes los criterios de Manuel Area Moreira en Los medios

y materiales impresos en el curriculo, Capitulo 4 del libro “Para una tecnologia

educativa” que realiza una caracterizacion y clasificacion de los tipos de materiales
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impresos para la ensefianza, definiendo que “Un libro es un trabajo escrito o
impreso, producido y publicado como una unidad independiente, que suele tener
una longitud de mas de cincuenta paginas. A veces estd compuesto
exclusivamente de texto, y otras veces contiene una mezcla de elementos visuales
y textuales... Son el tipo de material impreso mas utilizado en los procesos
educativos.”
Los tipos de libros que pueden ser usados pedagdgicamente son:

e Los libros de texto

e Los libros de consulta

e Los cuadernos de ejercicios y fichas de trabajo

e Los libros ilustrados

e Los libros diversos

Este mismo autor incluye también entre los materiales impresos a los folletos,
entendiendo por folletos todas aquellas publicaciones independientes,
generalmente sin encuadernar que suelen tener menos de cincuenta paginas.
Estas publicaciones pueden ser individuales o en serie. Su formato, tamafio,

extension y tematica es enormemente diversificada.

El origen y editores de los mismos también son variados: organismos oficiales,
empresas privadas, organizaciones sociales, politicas, sindicales, cientificas,
asociaciones de diverso tipo (culturales, deportivas, recreativas, profesionales),
etc. Evidentemente son publicaciones que, en principio, no tienen fines educativos,
pero al igual que los libros diversos pueden convertirse en un material relevante

para el estudio de ciertos temas.

La utilizacion de estos materiales, en un proceso metodologico que persiga la
investigacion y descubrimiento del entorno por parte de los alumnos, supondra
incorporar al aula recursos que permiten integrar curricularmente el contexto social

y medioambiental que rodea a la escuela.
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Entre sus caracteristicas se pueden destacar que son econdmicos, estan muy
actualizados y que tratan o presentan informacion sobre temas muy concretos que
dificilmente se puede encontrar en los libros. Ademas se incluyen las
publicaciones periddicas impresas como son los periddicos y las revistas, no estan
elaboradas con propoésitos especificamente instructivos ya que son medios de
comunicaciéon social al igual que la television o la radio, pueden y deben ser

materiales habituales en la practica de la ensefianza.

La prensa escrita presenta una serie de caracteristicas que la convierte en un
recurso muy util en el aula ya que ofrece una gran cantidad de datos, noticias y
opiniones sobre temas y cuestiones de la realidad contemporanea. Son ademas
economicos, faciles de conseguir, se pueden reproducir en copias mdultiples y
constantemente presentan informacién actualizada. En este material se reflexiona
sobre los elementos a tener en cuenta en la elaboracion de los materiales
impresos y en su uso por el profesorado con la finalidad de que se conviertan en
un verdadero soporte del proceso de enseilanza aprendizaje (Area Moreira,
Manuel. 1994).

Son multiples los materiales en los que se aborda la probleméatica de los manuales
didacticos, sin embargo lo mas importante es el hecho de que se les reconoce un
importante papel para el adecuado desarrollo del proceso de ensefianza
aprendizaje y la consecucion de los objetivos formativos propuestos facilitando la
actividad de los profesores y los estudiantes.
En sentido general se hace hincapié en que al elaborar textos educativos se debe
tener en cuenta los siguientes aspectos:

e Contenidos: correccion, actualidad, ortografia.

e Organizacion: estructura clara, gradacion

¢ Recursos didacticos: ejemplos, sintesis, ejercicios

e llustraciones: calidad, ubicacion, cantidad

e Estilo: claridad expositiva, vocabulario, ritmo

e Maquetacién: agradable, funcional
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e Legibilidad: tipos de letra, espaciado, colores

e Aspectos estéticos

e Adecuacion a los destinatarios (edad, conocimientos previos) y a los
objetivos educativos

e Presentacion: tipo de papel, tamafo, color cubiertas

El adecuado uso de un manual didactico depende del trabajo didactico que realice
el docente para explotar todas sus potencialidades formativas

El régimen de formacién docente requiere la aplicacién de un sistema de principios
cientifico-pedagdgicos que funcionen como reguladores del proceso docente entre
los que se destacan:

1. Unidad entre la teoria y la practica. Este principio se concreta en el
aprendizaje en servicios donde existe unidad entre la actividad docente
atencional e investigativa.

2. Estudio y trabajo independiente. La enfermera en formacion se convierte en
el sujeto y agente de su propio aprendizaje.

3. Cambios en las funciones didacticas del profesor. El profesor no debe ser la
fuente basica o Unica del saber y del hacer, debe convertirse en orientador,
organizador y controlador de las condiciones que favorezcan el aprendizaje.

4. Cambios de los métodos de ensefianza y aprendizaje. Para lo cual se deben
reducir al minimo indispensable los métodos memoristicos y reproductivos,
dando paso a los métodos heuristicos, de busqueda y productivos; esto
persigue desarrollar no solo el pensamiento analitico — inductivo, sino
también el pensamiento sintético — deductivo, el caracter original y creativo,

asi como la capacidad para tomar decisiones.

De nada serviria concebir un manual didactico con una elevada calidad, si luego el
docente no es capaz de proyectar la utilizacion adecuada del mismo, segun la
contribucién que puede hacer al logro de los objetivos instructivos y educativos
planteados. Para ello es preciso que articule la utilizaciébn del manual con un

sentido didactico en los momentos en que resulte oportuno, tanto en las clases

Derechos Reservados.



Digitalizado y Procesado UDI-CRA-DEGT

como en la proyeccion del trabajo independiente que deberan desplegar las

estudiantes.

La observancia de estos aspectos permite concluir destacando la importancia de
los manuales didacticos para un adecuado desarrollo del proceso de ensefianza
aprendizaje y refleja la interrelacion entre las categorias didacticas, cuya
concepcion y puesta en practica con caracter de sistema contribuye a la formacién
de egresados caracterizados por su elevada calidad en lo profesional y en lo ético,

como reflejo de su compromiso humano y social.
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Capitulo 1.
Disefio Metodolégico y valoracion de la propuesta de Manual

didactico para la asignatura Salud familiar I: Mujer y recién nacido.

En este capitulo se explica el disefio metodoldgico de la investigacion, se
describe el aporte (Manual didactico) y se describe, analizan e interpretan los
resultados que se obtuvieron con la aplicacion del Método de Criterio de
expertos para valorar si se considera adecuada la propuesta como respuesta a

las necesidades planteadas, asi como su aplicabilidad.

2.1 POBLACION Y MUESTRA

A los efectos de este trabajo se definio como poblacion a las estudiantes y
egresadas de la carrera de los afios 2003- 2004 y 2004-2005, seleccionandose
100 estudiantes y 50 egresadas de forma intencional. Se consideré que esta

muestra permitia obtener criterios que fundamentaran el estudio.

2.2 VARIABLES

Al iniciarse este trabajo se realizé un diagnéstico, que aparece descrito de
forma detallada en al epigrafe 1.1 de la tesis, en el que se precisaron un
conjunto de dificultades que se presentaban en el proceso de ensefianza
aprendizaje, destacandose entre ellas: en la asignatura hay mucha teoria y
poca practica, siendo necesario alcanzar un desarrollo superior de las
habilidades y destrezas que debe aportar esta asignatura del ejercicio
profesional, aun es insuficiente la cantidad de actividades practicas, les afecta
considerablemente la carencia de un manual didactico que propicie la
adecuada relacion de la teoria y la préactica.

A esto se unieron los criterios de la propia autora, que posee una vasta
experiencia profesional como enfermera y como y docente en este campo y
considera que con frecuencia las estudiantes y egresadas ponen de manifiesto
deficiencias e insuficiencias en cuanto a las habilidades requeridas,
problematica a la que pudiera contribuir un manual de actividades practicas en

el que se les enserie lo que deben hacer en las distintas situaciones que deben
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enfrentar en su actividad profesional relacionadas con la atencién a la mujer y
al recién nacido. Todos estos factores permitieron precisar como problema
cientifico ¢Como contribuir al desarrollo de las habilidades profesionales de
las estudiantes en la asignatura Salud Familiar I"'Mujer y recién nacido” de la
Licenciatura en Enfermeria del Centro Universitario Regional del Litoral
Atlantico (CURLA)? En el proceso de elaboracion del disefio tedrico de la

investigacion se precisaron las variables del siguiente modo:

e VARIABLE INDEPENDIENTE: Manual didactico

e VARIABLE DEPENDIENTE: Habilidades profesionales

Se defini6 como hipétesis: Un Manual didactico adecuadamente concebido
desde el punto de vista psicopedagdgico, que tenga en cuenta el perfil
profesional de la Licenciatura en Enfermeria y relacione la teoria y la préactica,
favorecera el desarrollo de habilidades profesionales para la atencion a la
mujer en el embarazo, el parto, el puerperio y al recién nacido normal o

patolégico.

Para la operacionalizar la Variable dependiente se realiz6 la siguiente
propuesta de sistema de conocimientos y de habilidades (las dos dimensiones
de las habilidades profesionales)

SISTEMA DE CONOCIMIENTOS SISTEMA DE HABILIDADES
GENERALES GENERALES
= Semiologia Ginecobstetricia, » Formulacion del problema:

sindrome obstétrico o ginecolégico,

Sintomas y signos. Identificar y plantear el problema
Afecciones mas frecuentes en el gue determina el motivo de auxilio,
nifio. consulta o ingreso.

Etiologia, Fisiopatologia, Cuadro Valorar el estado de la paciente en
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Clinico, Clasificacion,

Complicaciones.

Examen de Enfermeria.
Entrevista.
Examen  fisico  obstétrico vy
ginecoldgico.

Técnicas y procedimientos para su
ejecucion.

Examenes complementarios o
pruebas diagnésticas.
Caracteristicas,  frecuencia de
realizacion e interpretacion de los
resultados.

Necesidades vitales:

Tipos Caracteristicas. Criterios para

su afectacion.

Diagnostico de Enfermeria: La
relacion CONSECUENCIA-
EFECTO de los problemas.
Cuidados de
especificos, en la atencion prenatal,

Enfermeria
complicaciones propias de la
gestacion, durante el parto,
puerperio, afecciones ginecoldgicas
y al recién nacido normal y

patoldgico.
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distintas afecciones ginecologicas,
asi como a la gestante y recién
nacido normal o patoldgico.
Diferenciar el proceso normal del
patoldgico.

Entrevistar y examinar la gestante
0 paciente ginecoldgica.

Precisar: Evaluacion normal de la
gestacion y sintomas y signos de
complicacion, tanto obstétrico como
ginecoldgico.
Identificar datos y  registros
significativos del carné obstétrico e

historia clinica.

Identificar las necesidades
afectadas, de acuerdo con los

elementos anteriores.

Diagnosticar los problemas de
Enfermeria y sus consecuencias.
Registrarlos en la Historia Clinica.
Intervenir en la elaboraciéon y
aplicacion del plan de cuidados de
Enfermeria, basandose en los
principios basicos y cientificos al:
-Ejecutar y explicar el plan de
cuidados realizado.

-Acciones independientes e
interdependientes en funcion de la
solucion de los problemas.

-La administracion de
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= Evaluacion y Observacion de

Enfermeria: propdésitos

= Auto cuidado: medidas, técnicas

y procedimientos.

= Presentacién y discusion de

casos: metodologia.

= Entrega y recibo de pacientes:
Metodologia.
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medicamentos y la deteccion y
reporte de las Ordenes de
enfermeria de acuerdo a la
situacion del paciente y el
tratamiento meédico, registrandolo
en la Historia Clinica.

-Las técnicas y procedimientos

para la recuperacion y

rehabilitacion.

-La preparacion para examenes

complementarios (antes, durante y

después) e interpretacion de

resultados, asi como en la

conducta a seguir.

= Evaluar la respuesta del

paciente al cuidado de

enfermeria y al tratamiento

meédico y otros objetivos
registrando las observaciones
de enfermeria en la historia
clinica.

= QOrientar a la gestante, puérpera
0 paciente ginecolégica en
cuanto al auto cuidado.

*» Realizar la presentacion vy
discusion del PAE de los
pacientes a su cargo y en
situaciones simuladas,

mediante la fundamentacion de

los principios, técnicos vy
procedimientos utilizados.

= Realizar la entrega y recibo de

los pacientes asignados.
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= Pase de visita conjunto y de »= Participar activamente en el
enfermeria: Metodologia. pase de visita conjunto y en el

de enfermeria.

INDICADORES:

= Conocimientos tedricos: sistema de conceptos, principios, leyes, teorias,
regularidades

= Conocimientos que posee para la ejecucién, como proceder, los pasos a
seguir

» Grado de independencia mostrado en la ejecucion de las acciones

» Rapidez en la ejecucion

» Tipos, significacion y cantidad de errores que comete en la ejecucion

= Numero de repeticiones

» Posibilidades de generalizar dicha ejecucién a otras situaciones

» Calidad de la ejecucién

NIVELES DE DESARROLLO

Muy alto:

Domina el modelo tedrico que sustenta el Proceso de Atencién de Enfermeria
a la mujer en el embarazo, el parto, el puerperio y al recién nacido normal y
patolégico, de acuerdo a las acciones declaradas, realizadndolas de forma
independiente y rapida, no comete errores. No requiere de ayuda por parte del
docente. No tiene que repetir y es capaz de ejecutarlas. La ejecucion es de

calidad.

Alto:

Domina el modelo tedrico que sustenta el Proceso de Atencién de Enfermeria
a la mujer en el embarazo, el parto, el puerperio y al recién nacido normal y
patolégico, de acuerdo a las acciones declaradas, realizandolas de forma
independiente y rapida, comete pocos errores. El nivel de ayuda del profesor

Derechos Reservados.



Digitalizado y Procesado UDI-CRA-DEGT

es minimo. Tiene que repetir una vez; generaliza a otras situaciones y la

ejecucion es de calidad.

Medio:

Domina el modelo tedrico que sustenta el Proceso de Atencién de Enfermeria
a la mujer en el embarazo, el parto, el puerperio y al recién nacido normal y
patologico, de acuerdo a las acciones declaradas, realizdndolas de forma
independiente y rapida, comete pocos errores. Necesita de la ayuda del
profesor. Tiene que repetir la ejecucion mas de una vez. No la generaliza a

otras situaciones y la ejecucion es efectiva.

Bajo:

No domina el modelo teérico que sustenta el Proceso de Atencion de
Enfermeria a la mujer en el embarazo, el parto, el puerperio y al recién nacido
normal y patolégico, de acuerdo a las acciones declaradas. No realiza de forma
independiente y rapida la seleccion correcta de las acciones que la integran.
Comete varios errores. Necesita la ayuda constante del profesor para
realizarla; tiene que repetir la ejecucion varias veces. No la generaliza a otras
situaciones y la ejecuciéon no es efectiva.

2.3 METODOS UTILIZADOS EN | A INVESTIGACION

Del nivel teorico:

1. Histérico- Logico, para analizar la evolucién que ha tenido la profesion de
Enfermeria y en ella la atencion a la mujer y al recién nacido, asi como la
evolucion de la asignatura en la carrera en el CURLA.

2. Andlisis — Sintesis:

El andlisis en el estudio de los criterios de las estudiantes y egresadas,
obtenidos en el diagndéstico y los criterios obtenidos en la consulta a expertos y
la sintesis, en la valoracion general de los criterios, para la fundamentacion de
la propuesta y la elaboracion de conclusiones y recomendaciones.

Los métodos del nivel empirico utilizados fueron;

1. Revision de documentos (planes de estudio, programa de la asignatura,

etc.)
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2. Encuestas a estudiantes y egresadas, para diagnosticar la situacion actual
de la asignatura (ANEXOS 1, 2,y 3)

3. Método de Criterio de Expertos., para valorar la propuesta de Manual
didactico

Otros: Métodos estadisticos para tabular e interpretar de los resultados

obtenidos al aplicar los instrumentos disefiados.

2.4 Breve descripcion del Manual didactico

La autora ha estructurado el Manual por teméaticas correspondientes a la
asignatura Salud Familiar I, en cada una de las cuales se tienen en cuenta los
siguientes aspectos:
e Precision de objetivo y contenidos (sistema de conocimientos, de
habilidades y valores).
e Unas orientaciones metodoldgicas.
e Propuesta de evaluacion
e Lecturas recomendadas
e Las actividades a desarrollar por las estudiantes, en las cuales se
enfatiza en las acciones del Proceso de Atencion de Enfermeria (PAE)
que éstas deben desarrollar, la realizacién de trabajos investigativos, el
uso de las Tecnologias de la Informacién y las Comunicaciones (TIC) y
el fomento del trabajo colaborativo, participativo y educativo, tanto en las
Unidades Primarias de Salud (UPS) como en los hogares y la

comunidad.

Se aspira a contribuir a fortalecer los valores que deben distinguir a los
profesionales de la Enfermeria, tales como los valores morales Honestidad,
Responsabilidad y Profesionalidad, de manera que esta profesional actie y se
exprese en consecuencia con los sentimientos y pensamientos
propios(Honestidad), de asumir las obligaciones sociales como un compromiso
consecuente con su actuacion(Responsabilidad) y de dominar los
conocimientos y habilidades de la profesion y aplicarlos con elevado

desempenio y dedicacién(Profesionalidad)..
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Este manual tendra una base soélida con fundamentos esenciales como son:
¢ Dimension filosofica que oriente el quehacer educativo.
¢ Dimensién social que lo coloca dentro de la realidad nacional.
e Dimension psicopedagogica que presente al ser humano como ser
integral.
e Dimensibn metodoldgica que sefiale el camino viable para el
aprendizaje.
En este manual se hace necesario que estén descritos temas y contenidos que
desde el inicio sean fundamentales que le den el basamento para ser
incorporadas en sus modos de actuar y que le sirvan para resolver problemas
en el desarrollo de su vida profesional.
Tiene que permitir el aumento de las habilidades de investigacion cientifica,
porque la aplicacion de la misma orienta a la solucion de los problemas en su

vida o quehacer profesional.

Favorecera la educacion permanente; respuesta pedagdgica que dota a los
educandos de las herramientas necesarias que les permitan adaptarse a las
constantes transformaciones del mundo laboral, hacer frente a la obsolescencia
del conocimiento, caracteristicas de la ciencia contemporanea que se renueva
en periodos cada vez mas cortos, a la vez que se incrementa a un ritmo cada
vez mas acelerado. Se ha partido de un enfoque sistémico que posibilite la
integracion de lo académico, lo laboral y lo investigativo con una
correspondencia entre la teoria y la practica en cada actividad docente, como
via para incrementar las actividades que aseguren la formacion de las

habilidades préacticas y profesionales.

También se ha tenido en cuenta la necesidad de priorizar el aprendizaje con
relacion a la ensefianza: en la concepcién metodolégica general del proceso de
ensefianza aprendizaje se debe destacar la preponderancia del aprendizaje en
relacion con la ensefianza, con una mayor participacion del estudiante en la
busqueda de nuevos conocimientos desarrollando habilidades para la

autonomia en la labor profesional.
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Actualmente con los continuos avances cientificos técnicos, es nhecesario
pensar en qué es mas importante, si “llenar la cabeza” de los estudiantes con
muchos contenidos o ensefarles los métodos de trabajo seleccionando
aquellos contenidos que permitan, a partir de ellos, obtener nuevos
conocimientos, o sea, determinar el qué y el cobmo ensefar, para preparar al
estudiante para que por si solo obtenga nuevos conocimientos en su vida

laboral.

De ahi que se haya elaborado el manual didactico de tal forma que el
estudiante pueda “aprender a aprender”: un viejo adagio chino reza: “si a la
orilla del mar encuentras alguien con hambre, no le regales un pez; enséfale a
pescar”. De la misma forma que un individuo requiere alimento para solucionar
su necesidad vital y es preferible prepararle para que satisfaga por su propia
cuenta dicha urgencia, asi también debe capacitarse al estudiante en las

habilidades para satisfacer su necesidad intelectual en forma permanente.

La autora ha tratado de que el Manual que ha elaborado responda a estas
ideas, a la necesidad de actualizacion y a los elementos planteados en el
epigrafe 1.3 Fundamentacion psicopedagogica del Manual didactico para la
asignatura Salud familiar I: Mujer y recién nacido como contribucion al
desarrollo de habilidades profesionales en las estudiantes de la Licenciatura en
Enfermeria del CURLA.

2.3 Aplicacion del Método de criterio de expertos (Método Delphi).

Valoracién de los resultados

El Método de criterio de expertos (Método Delphi) resulta valioso para obtener
criterios y consenso entre los expertos en cuanto a la valoracion de los
resultados de las investigaciones psicopedagodgicas, y es fundamental cuando
el factor tiempo impide hacer una aplicacion total del aporte. Para su aplicacion
la autora se guid por el material elaborado por la MSc. Matilde Riverén y el
material titulado Indicadores e Investigacion educativa de los Doctores Luis
Campistruos Pérez y Celia Rizo Cabrera, en los cuales se realiza una detallada

explicacion y ejemplificacion de su aplicacion.
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Este método se sustenta en la consulta a expertos sin que entre ellos medie la
comunicacién cara a cara; se les somete a consideracion la propuesta que se
hace (aporte de la investigacion), en este caso el Manual didactico (ANEXO 4),
que por sus dimensiones no forma parte del cuerpo de la tesis. Para la
adecuada seleccion de los expertos, se desarrollé la Ronda 1(ANEXO 5), con

cuyo procesamiento se obtuvo la siguiente informacion. (ANEXOS 6y 7)

En el ANEXO 6 se reflejan un conjunto de caracteristicas que poseen los
expertos, que nos permiten valorarlos integralmente y en el ANEXO 7 se refleja
la informacién que permite calcular el coeficiente de competencia de cada

experto. El procedimiento para ello es el siguiente:

e Kc: coeficiente del conocimiento sobre el tema sobre el cual se le
solicita criterio. El experto se autovalora en una escala de 0 a 10 y el
valor por él otorgado se multiplica por 0.1

e La Ka se determina de la siguiente manera, no es mas que la sumatoria
de las 6 fuentes de argumentacion.

e Luego para determinar K se aplica:

K= (Kc + Ka), obteniéndose un indice, cuyo significado es:
= Si0.8 =K <=1.0; entonces el coeficiente de competencia es alto.

= Si 0.5 = K = 0.8; entonces el coeficiente de competencia es

medio.

» SiK <0.5; entonces el coeficiente de competencia es bajo.

Analisis e Interpretacion de los resultados obtenidos:

Al analizar los resultados obtenidos del procesamiento de la Ronda 1(ANEXO

5), reflejados en los ANEXOS 6y 7 se aprecia que:

e Cuatro expertos son enfermeras, cinco son médicos, de los cuales dos
son Especialistas en Ginecologia, una en Medicina General Integral, una
es Pediatra Especialista en Endocrinologia y otro es Especialista en

Imagenologia. El otro es Master en Didactica de la Matematica y actuo
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como profesor de Didactica en la Maestria en Educacion Superior, en el
segundo grupo.

e Los expertos tienen una experiencia laboral promedio de 19.9 afios. Al
calcular el promedio de afios de experiencia docente en la Educacion
Superior, se tuvo en cuenta que tres de los expertos no son docentes,
por lo que al calcular la experiencia entre los siete restantes, se obtuvo
un promedio de 12 afios.

e En cuanto a las categorias docentes, tres son Profesores Auxiliares, dos
Asistentes y dos Instructoras. De ellos uno es Master y cinco son
Especialistas ( titulo que en Cuba es equivalente al de master como
modalidad de la formacién académica de postgrado)

e Cuatro de los expertos trabajan en el Hospital provincial docente
Vladimir 1. Lenin, una en el Hospital Pediatrico Octavio de la Concepcion,
otro el Hospital Clinico Quirargico Lucia Ifiguez, una en el Hospital
Militar de Holguin, una en la facultad de ciencias Médicas de Holguin,
una en el Hogar Materno y otro en la Universidad de Holguin.

e En cuanto al coeficiente de competencia de los expertos(ANEXO 7), se
obtuvo que dos de ellos tienen 1, seis obtuvieron un coeficiente con
valores entre 0.90 y 0.99, y los otros dos, obtuvieron un coeficiente de
competencia con valores entre 0.83 0.89, lo que indica que todos los
expertos poseen un coeficiente de competencia alto. De lo expresado
con anterioridad, se puede concluir que los expertos seleccionados,
poseen un conjunto de caracteristicas y un coeficiente de competencia
que le dan relevancia a sus valoraciones. Después de seleccionados
los expertos, se aplicd la Ronda 2 (ANEXO 8) en la que se les solicitd

que valoraran varios aspectos sobre el Manual didactico.

Los criterios aportados por los expertos en cuanto a la propuesta de Manual

didactico se reflejan el ANEXO 9 y se muestran en las Tablas siguientes:

e TABLA 1 Resultados de la valoracion dada por los expertos a los
aspectos consultados en cuanto al Manual didéctico propuesto
e TABLA 2 Matriz de frecuencias absolutas de las evaluaciones por

aspecto
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e TABLA 3 Matriz de frecuencias acumuladas de la evaluacién por
aspecto

e TABLA 4 Matriz de frecuencias relativas acumuladas(probabilidades)

e TABLA 5 Valores de la distribucion normal inversa

e TABLA 6 Calculo de los promedios por filas y columnas y puntos de

corte y escalas de los Indicadores.

Segun lo establecido en el método, se solicité a los expertos que valoraran una

serie de aspectos, para lo cual se debia utilizar una escala, que significaba:

e MA, Muy Adecuado (Se considera muy imprescindible para medir
la variable)

e BA, Bastante Adecuado(Se considera muy u(til para medir la
variable)

e A, Adecuado, (Se considera util para medir la variable)

e PA, Poco Adecuado, (Se considera que quizas podria servir para
medir la variable)

e |, Inadecuado, (Se considera que no aporta nada a la medicion de

la variable)

Al concluir el procesamiento estadistico y obtenerse los puntos de corte y los
valores de N-P, se puede conocer si entre los expertos existe el consenso en

cuanto a los aspectos sometidos a consulta.

En el cuestionario a los expertos (Ronda 2, ANEXO 8) cuya respuesta se
solicité a los expertos, se sometieron a su consideracion los siguientes

aspectos:

1. El Manual responde a las necesidades de la formacion de los futuros
Licenciados en Enfermeria, es decir, esta concebido en funcion del modo de

actuacion del Licenciado en Enfermeria.
2. Estad adecuadamente estructurado.

3. Su concepcidn tiene en cuenta la asequibilidad de la ensefianza

Derechos Reservados.



Digitalizado y Procesado UDI-CRA-DEGT

4. Favorece la sistematizacion de la ensefianza.

5. Favorece la relacién de la teoria con la practica.

6. Relaciona los componentes académico, laboral e investigativo

7. La informacion que contiene esta actualizada

8. Propicia la unidad de la instruccion y la educacion, la formacion de valores y

la formacion de una actitud ética profesional y de compromiso social.

9 Tiene en cuenta la necesidad de combinar el trabajo individual y en equipos,

propiciando la colaboracion y participacion.

10. Cumple con los requerimientos de un Manual didactico como medio de

enseflanza

11. Estimula el uso de las TIC por los estudiantes.

12. Contribuye a desarrollar habilidades de manejo de la informacion y la
comunicacién esenciales en la profesion (busqueda de informacion,
investigaciones, confeccion de informes, presentacion y defensa de informes,

registro de resultados en la historia clinica, entrevistas, visitas al hogar, etc.)

De acuerdo a los resultados que se reflejan en el ANEXO 9(TABLA 6), donde
concluye el procesamiento estadistico, se aprecia que todos los aspectos
sometidos a consulta obtienen una valoracion de MA (Muy Adecuado), lo que
demuestra que entre los expertos existe consenso en cuanto a la calidad del
Manual didactico y su contribucién al desarrollo de habilidades profesionales en
las estudiantes de la Licenciatura en Enfermeria del Centro Universitario
Regional del Litoral Atlantico y, en consecuencia, a elevar la calidad de las

egresadas.
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Conclusiones

El desarrollo de este trabajo permiti6 a la autora del mismo llegar a las

conclusiones que a continuacion se expresan:

» Aunque joven aun, la Enfermeria es una ciencia emergente, pero es ya
una ciencia constituida: la ciencia del cuidado. Su objeto de estudio se
centra en el cuidado en su mas amplio sentido y su método es el

Proceso de Atencién de enfermeria (PAE).

» La forma de valorar, diagnosticar, dar tratamiento y evaluar al individuo,
la familia y la comunidad tiene un caracter holistico, realidad ante la cual
y en virtud de la preparacion adquirida hoy en dia, las enfermeras deben
tomar decisiones. Estos aspectos sustentan las habilidades

profesionales mas generales de la profesion.

» Se pretende formar una profesional de enfermeria con capacidad
de respuesta a los problemas actuales de salud con una vision de
futuro, donde se incorpore la tecnologia y la ciencia en la promocion
del desarrollo local, rescatando el saber popular, donde la enfermera
asume una posicién de poder compartido, con capacidad de plantear
soluciones, aglutinando las diversas fuerzas sociales para generar
intervenciones que reduzcan las desigualdades, mejoren la capacidad

de respuesta y produzcan un impacto en salud.

» Esto incluye no sélo los aspectos técnicos que garantizan su desempefio
profesional, sino los éticos, siendo necesario que la enfermera posea

valores que la distinguen en esta actividad

» Los elementos antes sefalados, contribuyen a la comprension de que la

formacion de las futuras profesionales de la Enfermeria debe lograr una
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preparacion en la que se incorpore el conocimiento sobre el origen y
desarrollo de la préactica y la ciencia de la Enfermeria, o sea, sus
fundamentos epistemoldgicos. El proceso de formacion de las futuras
enfermeras, debe incluir los aspectos cientificos, profesionales, éticos,

pedagogicos y extensionistas.

La asignatura Salud familiar I: Mujer y recién nacido esta orientada a
la mujer desde el enfoque socio -familiar; y proporciona
herramientas para brindar atencion intra y extra institucionalmente a
la mujer con problemas de salud, durante el embarazo, parto,
puerperio y atencion al recién nacido normal y patolégico en el hogar

y el hospital.

La carencia de un manual didactico en el que se incluyan las actividades
de aprendizaje necesarias limita el desarrollo de las habilidades
profesionales requeridas, lo que se reflejé en el diagndstico realizado, en
el que se sefialaron deficiencias e insuficiencias presentes en proceso
de ensefianza aprendizaje fundamentalmente relacionadas con la
relacion teoria- practica, el vinculo de los componentes académico,

laboral e investigativo y la motivacién del aprendizaje.

La concepcion del Manual didactico para la asignatura se sustenta en
criterios psicopedagoégicos sobre su elaboracion y utilizacién en tanto
medio de ensefianza y constituye una via para contribuir a elevar el

desarrollo de habilidades profesionales en las futuras enfermeras.

La aplicacion del Método de Criterio de expertos permitio obtener una
valoracion positiva sobre el Manual propuesto y la conveniencia de su
utilizacion en el proceso de formacion de las futuras enfermeras en el
Centro Universitario Regional del Litoral Atlantico(CURLA), siendo
valorados todos los aspectos sometidos a consulta como Muy
Adecuados(MA)
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Recomendaciones

Teniendo en cuenta los resultados obtenidos en la investigacion, los criterios
emitidos por los expertos consultados y las conclusiones a las que arribé, la

autora recomienda:

» Ultilizar el Manual didactico confeccionado para el desarrollo del proceso
de ensefianza aprendizaje de la asignatura Salud familiar I: Mujer y
recién nacido de la Licenciatura en Enfermeria que se cursa en el Centro

Universitario Regional del Litoral Atlantico.

» Planificar una actividad metodoldgica en el departamento para explicar
la concepcién del manual y sus potencialidades de uso en el proceso de

ensefianza aprendizaje de la asignatura.

» Reqistrar los resultados obtenidos con su utilizacion, para valorar su
influencia en el desarrollo de habilidades profesionales, la elevacion de

la motivacion y el mejor desempefio de las estudiantes.
» Que otros docentes de la carrera realicen un trabajo similar en otras

asignaturas, como via para contribuir a elevar la calidad de las futuras

egresadas.

» Divulgar en otros centros universitarios regionales el trabajo realizado,

con miras a extender el uso del manual confeccionado.
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Encuesta aplicada a estudiantes y egresadas de la Licenciatura en

Enfermeria en cuanto a la asignhatura Salud Familiar I, en el Centro
Universitario Regional del Litoral Atlantico (CURLA)

Estimada estudiante:

Le solicitamos su cooperacion para el perfeccionamiento del proceso de

ensefianza aprendizaje en la asignatura,

preguntas:

Selecciona

respondiendo

las siguientes

PREGUNTAS

MUY
ALTO

ALTO

MEDIO

BAJO | MUY
BAJO

1 Considero que esta asignatura
tiene un valor para mi formacion

profesional:

2. El vinculo de la teoria y la

practica en la asignatura lo valoro:

3.Considero que en la asignatura
se dispone y utilizan medios de

ensefanza en un nivel:

4. Esta asignatura me ha permitido
desarrollar las habilidades
profesionales para la atencion a la

mujer y al recién nacido a un nivel:

5. Un manual didactico que
propicie la relacion de la teoria y la
practica en la asignatura tendria un

valor:

6. Exponga cualquier otro criterio que deba tenerse en cuenta para el

perfeccionamiento del proceso de ensefianza aprendizaje de la asignatura
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Gracias por su cooperacion,

Lic. Noemi Mercedes Montalvan
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ANEXO 2

A) Resumen de las respuestas de las estudiantes a la encuesta aplicada

Preguntas MUY ALTO MEDIO | BAJO MUY
ALTO BAJO

1 68 24 8 - 3

2 - 3 20 40 37

3 - - 26 52 22

4 6 18 31 25 20

5 100 - - > -
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ANEXO 3

B) Resumen de las respuestas de las egresadas ala encuesta aplicada

Preguntas | MUY ALTO | MEDIO | BAJO MUY
ALTO BAJO
1 32 15 3 - -
2 : 4 13 26 7
3 : - 15 22 13
4 4 11 16 11 8
5 50 - : - :
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Anexo 1

Analisis e Interpretacion de
Datos

Considero que esta asignatura tiene un valor para
mi formacion profesional:

8%

68%

O Muy Alto W Alto [1Medio
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ANEXO 2

El vinculo de la teoriay la practica de la
asignatura lo valoro
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ANEXO 3

Considero que en la asignatura se dispone y utilizan
medios de ensefanza en un nivel
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ANEXO 4

Esta asignatura me ha permitido desarrollar las habilidades
profesionales para la atencion a la mujer
y al recién nacido a un nivel
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ANEXO 5

Un manual didactico que propicie larelacion de la
teoriay la practica en la asignatura
tendria un valor
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ANEXO 5
Universidad Nacional Auténoma de Honduras.
Centro Universitario Regional del Litoral Atlantico (CURLA).

Maestria en Educacién Superior.

Sr (a). . RONDA N 1.

Estimado colega:

En el Centro Universitario Regional del Litoral Atlantico (CURLA) se trabaja en
el perfeccionamiento del proceso de ensefianza aprendizaje de la Carrera de
Enfermeria. Como parte de esta labor se acometié la tarea de elaborar un
Manual Didactico para la asignatura de Salud Familiar | como una via para
contribuir al desarrollo de las habilidades profesionales de los futuros
egresados; este trabajo constituye el tema de Tesis en opcion al grado
académico de Master en Educacion Superior de la que suscribe esta solicitud.
Usted ha sido propuesto como posible experto a los efectos de valorar la
pertinencia y calidad de la propuesta que se realiza. Las razones para su
inclusion en el grupo de posibles expertos son su experiencia y calificacion
profesional, por lo que estamos solicitando su cooperacion en calidad de
experto. De hecho, sabemos que esto implicara una especial contribucion
profesional y personal en aras de elevar la calidad de los futuros profesionales.

Como usted conoce, la aplicacion del criterio de expertos requiere del
conocimiento de algunos datos, los cuales estamos solicitando a usted, a
través de las siguientes preguntas, antes de hacerle la consulta sobre nuestro
aporte.
1. ¢Estd usted de acuerdo con ser experto a los efectos de esta
investigacion? Marque con una cruz su respuesta.
Si_ No__

2. Datos generales.

e Nombre y Apellidos:

e Titulo universitario:

e Afios de experiencia laboral: . Afos de experiencia docente

en la Educacién Superior: . En otra ensefianza
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e Categoria docente:

e Grado académico y / o cientifico:
MSc. (Master en Ciencias....) Dr. (Doctor en
Ciencias....).

e Centro de trabajo:

3. Marqgue con una cruz en la siguiente tabla, el valor que usted considera
que se corresponde con el grado de conocimiento que usted posee
sobre el tema en cuestidn y tenga en cuenta el caracter ascendente de

la escala que se utiliza.

4. A continuacion se le solicita que valore el nivel de influencia que han
tenido diversas fuentes, en el grado de conocimiento que usted posee
sobre el tema. Marque con una cruz el nivel de influencia en Alto (A),
Medio (M) y Bajo (B) de cada una de las fuentes reflejadas en la

siguiente tabla:

Grado de influencia de las fuentes.

Fuentes de argumentacion. : :
Alto (A) Medio (M) | Bajo (B)

. Andlisis tedricos realizados.

. Experiencia obtenida.

. Trabajos de autores nacionales.

. Trabajos de autores extranjeros.

g Kl W N

. Conocimiento del estado actual del

problema en el extranjero.

6. Intuicion.

Total
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Agradecemos de antemano su valiosa contribucién. Enviar la informacion al

siguiente correo:

Le saluda cordialmente y agradeciendo de antemano su cooperacion,

Lic. Noemi Mercedes Montalvan
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Universidad Nacional Autbnoma de Honduras.
Centro Universitario Regional del Litoral Atlantico (CURLA)
Maestria en Educacién Superior.

Sr (a). . RONDA N© 2.

Estimado colega:

Agradezco su disposicion de colaborar en la valoracion de los resultados del
trabajo Manual didactico para la asignatura Salud Familiar | de la carrera
de Enfermeria del Centro Universitario Regional del Litoral Atlantico, que
desarrollo como tema de tesis en opcién al grado académico de Master en
Educacion Superior.

Para facilitar el proceso de emision de su criterio como experto hemos dividido
el documento en varias partes:

1. Cuestionario de consulta a expertos.

2. Manual didactico de Salud Familiar | (una parte): En el caso del segundo
ejemplo (Tema 9), no se incluyen las lecturas recomendadas en el
Manual por su extension y mas bien se persigue que el experto vea otro
ejemplo en cuanto a la precision de los objetivos, sistema de
conocimientos, de habilidades y valores, asi como las actividades a
desarrollar por los estudiantes. Generalmente en la Lecturas
recomendadas, se incluyen los planes de atencién de enfermeria que
implican la ejecucion por los estudiantes de tareas docentes de acuerdo
a los objetivos que se persiguen en esta asignatura.

Le solicitamos analice cuidadosamente los antes mencionados documentos

antes de emitir su criterio como experto. Agradecemos su cooperacion.

Cordialmente,

Lic. Noemi Mercedes Montalvan
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1. Cuestionario de consulta a expertos.

Estimado colega:

Luego de haber revisado el programa de la asignatura, el indice y la

presentacion del manual, asi como los dos ejemplos incluidos: Temas 1y 9,

se requiere que usted emita su criterio valorativo sobre los elementos que a

continuacion se le consultaran en cuanto al manual didactico confeccionado.

Con la finalidad de facilitar la comprension de la propuesta, se ha

considerado conveniente aportarle algunos elementos:

1. El diagnostico realizado para sustentar el problema cientifico arrojo

gue la carencia de un Manual didactico en la asignatura no propicia el

desarrollo de habilidades profesionales esenciales en la profesién de

enfermeria.

2. En la propuesta que se hace se dirige la atencion de los estudiantes

hacia los objetivos y el

contenido (sistema de conocimientos,

habilidades y valores), asi como se recomienda una serie de lecturas

cuidadosamente seleccionadas y se les plantean tareas docentes, que

favorecen la unidad de la teoria y la practica, de la instruccién y la

educacion, la participacion y colaboracion, el uso de la TIC y la

aplicacion sistematica del plan de atencion de enfermeria.

La escala que se utilizara para hacer la valoracion es:

MA: Muy Adecuado
BA: Bastante Adecuado
A: Adecuado

PA: Poco Adecuado

|: Inadecuado

Aspectos sometidos a valoracion.

Calificacion

MA

BA

A

PA I

1.- El Manual responde a las

necesidades de la formacion de los

Derechos Reservados.



Digitalizado y Procesado UDI-CRA-DEGT

futuros Licenciados en Enfermeria,
es decir, estd concebido en funcion
del modo de actuacion del Licenciado

en Enfermeria.

2. Esta adecuadamente estructurado.

3. Su concepcion tiene en cuenta la

asequibilidad de la ensefianza.

4. Favorece la sistematizacion de la

ensefanza.

5. Favorece la relacién de la teoria

con la practica.

6. Relaciona los componentes

académico, laboral e investigativo.

7. La informacion que contiene esta

actualizada.

8. Propicia la unidad de la instruccion
y la educacion, la formacion de
valores y la formacién de una actitud
ética profesional y de compromiso

social.

9 Tiene en cuenta la necesidad de
combinar el trabajo individual y en
equipos, propiciando la colaboracion

y participacion.

10.Cumple con los requerimientos de
un Manual didactico como medio de

ensefanza

11. Estimula el uso de las TIC por los
estudiantes.

12. Contribuye a  desarrollar
habilidades de manejo de Ila

informacion y la comunicacion
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esenciales en la profesion (busqueda
de informacién, investigaciones,
confeccion de informes, presentacion
y defensa de informes, registro de
resultados en la historia clinica,

entrevistas, visitas al hogar, etc.)

13. Cualquier recomendacion o sugerencia que usted considere oportuna
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PENSAMIENTO

Nunca consideres el estudio como una obligacion,
sino como una oportunidad para penetrar en el

bello y maravilloso mundo del saber.

Albert Einstein
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