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RESUMEN

Se realiz6 un estudio a alumnos de Licenciatura en
Enfermeria de la Universidad de Sonora. El objetivo fue
identificar factores que influyen en la aplicacién del Proceso
de Enfermeria (PE) al brindar cuidado a los usuarios durante
la practica clinica. El disefio del estudio fue descriptivo,
transversal, exploratorio. Se aplicé cuestionario que midiera
los factores académicos e institucionales relacionados con la
aplicacion del PE. Los resultados revelaron que factores aca-
démicos, como la conduccién del aprendizaje por parte de
los docentes clinicos, muestran inconsistencias que limitan
el desempeno de los estudiantes en la aplicacion del PE. Se
concluye que de los factores que influyen en la aplicacién
del PE en la préctica clinica, los institucionales, pero sobre
todo académicos, reducen la posibilidad de que durante
su formacién los estudiantes apliquen ésta herramienta
metodoldgica fundamental para brindar cuidado y que
en un futuro préximo limiten su desempeio profesional a
causa de la divergencia conceptual y la carencia de didlogo
entre académicos al interior de las instituciones formadoras,
las instituciones de salud y entre ambas en relacién con la
filosofia del cuidado y las estrategias para llevarlo a cabo, lo
que afecta directemente al estudiante de la Licenciatura en
enfermeria.
Palabras clave: Proceso de Enfermeria, Ensefianza, Estudian-
tes de licenciatura de enfermeria.

ABSTRACT

Nursing students at the Universidad de Sonora were
subjected to a study in which the objective was to identify
factors influencing the implementation of the Nursing
Process (NP) while providing care to users during clinical
practice. The study design was descriptive, cross-sectional,
and exploratory. A questionnaire was applied to measure
academic and institutional factors related to the implemen-
tation of the Nursing Process. The results show that academic
factors, such as the conduction of learning by clinical teach-
ers, show inconsistencies that limit the performance of stu-
dents in the application of NP. It is concluded that the factors
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that influence the implementation of NP in clinical practice,
institutional and especially academic factors, reduce the pos-
sibility for students to apply during their training this essen-
tial methodological tool to provide care, and in a near future
limits their professional performance as a consequence of
the conceptual divergence and lack of dialogue between
academics within educative institutions, health institutions
and the relation between them regarding the philosophy
of care and its strategies of implementation which directly
affects students of the Bachelor of Nursing.

Keywords: Nursing Process, Education, Students.

INTRODUCCION

En los ultimos anos la ensefanza y aplicacién del
Proceso de Enfermeria (PE) se ha tornado una prioridad, pues
se considera un instrumento metodolégico que fomenta la
innovacién y creatividad en los estudiantes de enfermeria
para la aplicacién del cuidado individualizado, al utilizar este
método de trabajo se aplica la base tedrica al ejercicio de la
profesion, sirve ademas de guia al trabajo practico, permite
organizar pensamientos, observaciones e interpretaciones,
integrar conocimientos, asegurar la calidad del cuidado que
proporciona y evaluar la trascendencia de las intervenciones
realizadas, por lo que el PE exige del estudiante capacidad
para prestar cuidados de forma racional, lI6gica y sistematica
(Rivas, 2008).

Pecina, (2012) plantea en estudio sobre las experien-
cias de los alumnos en la aplicacion del PE, que esta meto-
dologia es una competencia profesional que deben adquirir
los estudiantes de la Licenciatura en Enfermeria, con el pro-
posito de desarrollar habilidades cognitivas, instrumentales
y actitudinales que le permitan aplicar el pensamiento critico
en la identificaciéon de diagésticos de enfermeria, que sir-
van de base para planificar, poner en préctica y evaluar las
intervenciones independientes e interdependientes que el
profesional de enfermeria debe realizar durante la aplicacion
del cuidado.

Asi mismo, Aguilar (2008), en un estudio llamado “Ni-
vel de conocimientos acerca del proceso enfermero y la per-
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cepcion de autoeficacia para su aplicacién”’, menciona que el
PE constituye el método de intervencién que distingue a la
disciplina. Su aplicacién se hace cada dia mas indispensable
en los ambitos de la practica de enfermeria cotidiana. En la
asistencia sanitaria, el personal de enfermeria es quien man-
tiene el vinculo mas cercano con los usuarios, por lo que se
hace necesaria la implementacion del PE, a fin de satisfacer
las necesidades de cada uno de los usuarios de los servicios
de salud y asegurar la continuidad del cuidado que se brinda.

Por otro lado, la experiencia docente ha mostrado que
la aplicacion del proceso enfermero tiene un cumplimiento
muy diversificado durante la formacién de los estudiantes,
no se le da la importancia debida, a pesar de estar estipula-
do en el funciograma de algunas instituciones de salud, asi
como, en el plan curricular de las instituciones formadoras
de recursos en enfermeria, dificultando la incorporacién de
los elementos tedrico-metodoldgicos y el proceso de cuidar,
mostrando resistencia a la incorporacion del PE en el desa-
rrollo de la practica clinica por parte de los estudiantes de
enfermeria, por lo que se plantea la siguiente interrogante:
;Cudles son los factores académicos e institucionales que
influyen en los estudiantes de la licenciatura en enfermeria
para la implementacién del PE en la aplicacion del cuidado
durante la practica hospitalaria?.

El propdsito de este estudio fue identificar los facto-
res tanto académicos como institucionales que influyen en
la aplicacion del proceso de enfermeria en el cuidado a los
usuarios de los servicios de salud, durante la practica clinica
de los estudiantes de la licenciatura en enfermeria. Los obje-
tivos especificos son: identificar los factores cognitivos que
influyen en la aplicacion del PE, explorar la conduccién del
aprendizaje que el estudiante recibe para la aplicacién del
PE durante su practica clinica y reconocer los factores insti-
tucionales que intervienen en laimplementacién del PE en la
aplicacién de cuidado.

MATERIALES Y METODOS
Muestra

La poblacién en estudio fue constituida por 115
estudiantes del tercero, quinto y séptimo semestre de la ca-
rrera de Licenciatura en Enfermeria seleccionados de forma
aleatoria, cuyos criterios de inclusién fueron: haber cursado
y aprobado la materia de PE y que estuvieran inscritos en las
materias clinicas |, lll y V respectivamente. Se excluyé a los
estudiantes que habiendo aceptado participar en el estudio
decidieron darse de baja en la materia practica o simplemen-
te resolvieron no continuar participando en el estudio.

Procedimiento

Para la recoleccion de datos se utilizo un instrumento
tipo cuestionario para medir las variables a estudiar (sociode-
mograficas, factores académicos y factores institucionales),
fue sometido a prueba piloto, realizandose las modificaciones
pertinentes antes de aplicarlo a estudiantes participantes en
el estudio. El instrumento fue conformado por tres aparta-
dos: el primero incluyd 13 preguntas abiertas para datos de
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identificacidn (datos sociodemogréficos y de la materia clini-
ca que cursa actualmente), el segundo contenia reactivos de
opcion multiple para medir el nivel de conocimientos sobre
el proceso de enfermeria y su aplicacién, ademas de 7 reacti-
VoS con una escala tipo likert para la dimensiéon-conduccién
del aprendizaje. El tercer apartado estuvo conformado por 15
preguntas de seleccién multiple que miden factores institu-
cionales que influyen en la aplicacion del cuidado durante el
desarrollo de la practica hospitalaria.

Consideraciones éticas

Se consideré el Reglamento de la Ley General de Sa-
lud en materia de Investigacion para la Salud, Titulo segundo
de los aspectos éticos de la investigacion en seres humanos.
Capitulo|, articulo 23, que a la letra dice: En caso de investiga-
ciones con riesgo minimo, la comision de ética, por razones
justificadas, podra autorizar que el consentimiento informa-
do se obtenga sin formularse por escrito, y tratandose de
investigaciones sin riesgo, podra dispensar al investigador la
obtencion del consentimiento informado.

Andlisis estadistico

Para la a captura y procesamiento de la informacion se
utilizé el paquete estadistico SPSS (Statistical Pakage for the
Social Science) Version 19. Se utilizé estadistica descriptiva:
frecuencias, proporciones y medidas de tendencia central,
para dar respuesta a los objetivos planteados.

RESULTADOS Y DISCUSION

Las experiencias de los alumnos en la aplicacion del PE
en el area clinica fueron limitadas porque existen factores que
intervienen en su implementacion; entre ellos estan factores
académicos e institucionales que para esta investigacion son
consideradas fortalezas y/o debilidades que intervienen en
la aplicacion del PE en la practica clinica.

Como fortalezas, se identificé que respecto a los cono-
cimientos que sobre PE tienen los integrantes del estudio, el
99.9% tiene un nivel entre sustancial y extenso, sin embargo
no todos logran aplicarlos al brindar el cuidado, se observa
que solo el 70% manifiesta que lo aplica siempre, el resto li-
mita su actuacién al no aplicar ésta metodologia. El PE como
herramienta metodolégica es un recurso que deben utilizar
los estudiantes en la practica hospitalaria para bridar el cui-
dado humano, sobre esto Pecina (2012), comenta que duran-
te la formacion profesional el estudiante de la licenciatura en
enfermeria adquiere conocimientos teérico- practicos del PE,
lo que le permite realizar acciones interdependientes y espe-
cificamente independientes con fundamento cientifico en su
quehacer profesional, favoreciendo el pensamiento analitico
y reflexivo, situacion que ayudaria a fortalecer la profesion,
sin embargo, Ledezma (2005) manifiesta que los estudiantes
tienen conocimientos sobre el PE y sobre cada una de sus
etapas pero lo aplican en menor proporcién, lo que indica di-
ficultades en la integracién tedrico-practica que deberan ser
consideradas para fortalecer el proceso formativo (Tabla 1).
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Tabla 1. Nivel de Conocimiento del Proceso de Enfermeria (PE).
Table 1. Level of knowledge of the nursing process (NP).

Semestre
Tercero Quinto Séptimo
Nivel de Conocimiento Fr % Fr % Fr %
Escaso (3-4) 0 0 1 0.88 0 0
Moderado (5-6) 0 0 0 0 1 0.88
Sustancial (7-8) 9 7.96 18 15.92 7 6.19
Extenso (9-11) 29 25.66 29 25.66 21 18.58

Respecto a los factores institucionales se cuenta con
instituciones hospitalarias que mantienen un nivel de ocupa-
cion suficiente para el logro de las competencias planeadas,
y cuentan con equipo y material necesario para laimplemen-
tacion del PE, registros médicos y de enfermeria (expediente
clinico) accesibles, base de datos disponibles (taxonomias:
(Asociacion de Norteamérica de Diagnosticos en Enfermeria;
Clasificacion de Resultados en Enfermeria; Clasificacion de
Intervenciones en Enfermeria; conocidas por sus siglas en
ingles como NANDA, NOC, NIC respectivamente)) para la
elaboracién del PE y observan una coordinaciéon regular
entre el personal encargado de la docencia clinica y el per-
sonal de servicio de la institucion. Pérez et al. (2006) sefialan
que los factores institucionales como el nimero de usuarios
hospitalizados, falta de sistemas de registro adecuadas, reco-
nocimiento institucional de la metodologia para la aplicaciéon
del cuidado profesional, etc., actian como limitantes para la
aplicacion del PE en la practica cotidiana de los estudiantes
de enfermeria.

Como debilidades en factores académicos se identifi-
c6 que a pesar de contar con los conocimientos del PE, los
estudiantes encuentran limitaciones para la aplicacién en la
practica hospitalaria como las relacionadas con la planeacion
de la materia practica que contempla tiempos y permanen-
cia en los servicios, que limitan la seleccién de usuarios. En
relacion a esto Ledezma (2005) plantea, que los factores que
influyen en la aplicacion del PE como el tiempo destinado a
la practica, la poca permanencia de los estudiantes en los ser-
vicios, restringen las oportunidades de implementacién del
PE. Asi mismo, se observé que el cuidado directo al usuario
y el acompanamiento a éste son acciones que expresaron
realizar en menor proporcion de lo que quisieran, debido a
la falta de organizacién de algunos de ellos y a la realizacién
de actividades rutinarias a las que se integran a solicitud del
personal de enfermeria. Situacion que coincide con la expre-

Tabla 2. Percepcién del alumno sobre la conduccion del aprendizaje.
Table 2. Students’ perceptions of learning driving.

sada por Morales (2006) en relacion a que los estudiantes en
el area practica, tienden a integrarse al trabajo rutinario del
personal de enfermeria, de esta manera no se ven obligados
a aplicar los conocimientos y habilidades técnicas a situacio-
nes de enfermeria concretas.

Respecto la conduccién del aprendizaje para la aplica-
cion del PE durante la practica hospitalaria es percibida por
los participantes en el estudio entre bien y regular (72.1%),
siendo este ultimo el de mayor porcentaje (43.4%), consi-
deran que los docentes encargados de la imparticion de
las materias clinicas, no utilizan las herramientas adecuadas
para que ellos se apropien del conocimiento practico, expre-
saron que requieren de habilidades para la ensefanza clinica
que favorezca el encuentro con experiencias que estimulen
el aprendizaje en la practica. Asi mismo, las NOC y NIC no
siempre se incorporan como contenidos del programa,
materia de enfermeria (tedrico) del tercer semestre, lo que
representa un retraso en el logro de ésta competencia dificul-
tando el razonamiento o pensamiento critico indispensable
para la aplicaciéon del cuidado. Como consecuencia de lo
anterior, refieren serias limitaciones para realizar andlisis o
razonamiento diagndstico. Sobre el tema Ramirez y Téllez
(2012) comentan que la incorporacion de las taxonomias
NANDA, NICy NOC en los planes de cuidado y la creacion de
un lenguaje comun o estandarizado posibilita a mantener un
pensamiento critico y alcanzar un nivel de calidad satisfacto-
rio en la aplicacién del cuidados. Como lo plantea Ledezma
(2005), en un estudio realizado a estudiantes de licenciatura
sobre el conocimiento y aplicacion del PE, que si se pretende
que el alumno aplique realmente este, es necesario que lo
conciba no solo como una serie de pasos, sino como una
forma légica de pensamiento que facilite el conocimiento de
los conceptos claves del cuidado y de consistencia en la prac-
tica clinica, para proyectarla en un futuro en su desempefio
profesional (Tabla 2).

Semestre
Tercero Quinto Séptimo
Conduccion del aprendizaje Fr % Fr % Fr %
Deficiente (17-33) 3 2.6 7 6.08 1.73
Regular (34-50) 18 15.65 19 16.52 13 11.3
Bien (51-67) 12 10.43 15 13.04 5.21
Muy bien (68-85) 5 434 7 6.08 6.95
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Por otro lado, expresan que existe diversidad de cri-
terios para la ensefanza clinica del PE y su evaluacion por
parte de los docentes clinicos. Evidenciandose por la falta de
acuerdos de los docentes sobre los productos de aprendizaje
solicitados, y la falta de claridad conceptual o semantica que
muestran los académicos sobre el PE que generan confusion
en el estudiante al no considerarlo como una herramienta
metodoldgica para la aplicacién del cuidado, ni un informe
escrito que refleje el cuidado brindado, sino una actividad
mas y ajena al proceso de cuidar. Situaciéon que los confun-
de y les genera cierto nivel de estrés. Sobre el tema Pérez y
Mordan (2004) en un estudio relativo a la percepcién de una
poblacién de estudiantes de enfermeria sobre las caracte-
risticas del docente clinico, mencionan que los profesores
son facilitadores y responsables de propiciar un ambiente
favorable que estimule y facilite el proceso de aprendizaje.
Los docentes requieren de un profundo conocimiento de
teorias, conceptos y métodos de la ciencia, asi como, técnicas
de ensefanza idoneas para el nivel de instruccion y disciplina
que ensefian. Para que el aprendizaje de los alumnos sea

significativo, el docente debe contar con una serie de carac-
teristicas tales como: habilidad, imaginacion y sensibilidad
al organizar las actividades de aprendizaje, capacidad de
comunicar ideas al nivel de maduracién intelectual y de ex-
periencia de los alumnos y sobre todo compromiso personal
con su desarrollo intelectual.

En cuanto a los factores institucionales que influyen
en la aplicacién del cuidado a los usuarios durante la practica
hospitalaria, el 77% de los participantes calificaron como
regular el apoyo que reciben de la institucion hospitalaria
donde realizan su practica clinica, consideran que el conoci-
miento bésico que el personal de enfermeria tiene respecto
al PEy su aplicacién es limitado, lo cual no les permite contar
con un apoyo inmediato (cercano) para la implementacién
de éste en el cuidado al usuario, ademas comentan que el
personal de enfermeria no siempre dedica tiempo a orientar-
los y/o asesorarlos sobre el qué y cémo cuidar.

Por otro lado, la institucion hospitalaria cuenta con
registros estructurados segun el PE que no les son utiles a
ellos y que estan en proceso de validacion aun (Tabla 3).

Tabla 3. Percepcién de factores institucionales que influyen en la aplicacion del cuidado a los usuarios durante la practica hospitalaria.
Table 3. Perception of institutional factors influencing the implementation of users care during hospital practice.

Semestre

L. Tercero Quinto Séptimo

Factores institucionales
Fr % Fr % Fr %
Apoyo institucional inadecuado
(15-29) 10 8.84 6 5.3 5 442
Apoyo institucional regular 2% 23 38 33.62 73 2035
(30-44) : ’
Apoyo institucional adecuado
(45-60) 2 1.76 4 3.53 1 0.88
CONCLUSIONES REFERENCIAS

Se concluye que la aplicacién del PE en la practica cli-
nica de los estudiantes de la Licenciatura en enfermeria estd
influida por factores institucionales, pero sobre todo académi-
cos, los relacionados con la conduccién del aprendizaje, que
reducen la posibilidad de que durante su formacién apliquen
esta herramienta metodoldgica fundamental para brindar
cuidado y que en un futuro limiten su desempefo profesio-
nal. Durante la etapa de formacion, aprenden y aplican el PE
como cumplimiento de un requisito académico, no obstante,
no lo apropian, ni lo incorporan como una metodologia util
en el desempefo profesional a causa de la divergencia con-
ceptual y la carencia de didlogo entre académicos al interior
de las instituciones formadoras, las instituciones de salud
y entre ambas en relacién con la filosofia del cuidado y las
estrategias para llevarlo a cabo, lo que afecta directemente al
estudiante de la licenciatura en enfermeria.
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