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Resumen: Introduccion: Para la disciplina de enfermeria la formacion de profesionales hace
énfasis en la construccion de conocimientos tedricos y practicos, con la intencion de que
estas dos estructuras permitan la comprension de la realidad en el cuidado profesional de las
personas, familias y comunidades. Objetivo: Comprender la construccion del conocimiento
disciplinar, desde las experiencias vividas en practicas reales de estudiantes de enfermeria.
Metodologia: Investigacion fenomenoldgica con una muestra intencional de cinco
estudiantes de licenciatura en enfermeria. Se realizaron entrevistas en profundidad y se
realizod un analisis fenomenoldgico de cuatro pasos. Resultados: En funcion del anélisis de
las entrevistas emergieron tres unidades de significado: 1) Las primeras experiencias no
pasan por el saber, 2) Momento de epifania: la diferencia entre cuidar y curar, y 3)
Aprendiendo a aprehender acompafiado. Conclusiones: Los resultados representan un area
de oportunidad para articular la teoria que se ensefia en el aula y la practica que se fortalece
en los hospitales, sin dejar de lado los elementos adyacentes en el proceso de ensefianza y
aprendizaje.

Palabras clave: construccion del conocimiento; fenomenologia; enfermeria.

Abstract: Introduction: For nursing discipline, the training of professionals emphasizes the
construction of theoretical and practical knowledge, with the intention that these two
structures allow for the understanding of reality in the professional care of individuals,
families and communities. Objective: To understand the construction of disciplinary
knowledge, from the experiences lived in real practices of nursing students. Methodology:
Qualitative, phenomenological research, the informants were five undergraduate nursing
students, with a purposive sample. For the collection of information, in-depth interviews
were conducted; for the treatment of the information, a four-step phenomenological analysis
was chosen. Results: Based on the analysis of the interviews, three units of meaning
emerged: 1) The first experiences do not pass through knowledge, 2) Moment of epiphany:
the difference between caring and healing, and 3) Learning to apprehend accompanied.
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Conclusions: The results represent an area of opportunity to articulate the theory that is
taught in the classroom and the practice that is strengthened in hospitals, without neglecting
the adjacent elements in the teaching and learning process.

Keywords: knowledge construction; phenomenology; nursing.

Resumo: Introducdo: Na disciplina de enfermagem, a formacao profissional enfatiza a
construcao de conhecimentos tedricos e praticos, com o objetivo de que ambas as dimensdes
contribuam para a compreensao da realidade no cuidado a pessoas, familias e comunidades.
Objetivo: Compreender como se constréi o conhecimento disciplinar a partir das
experiéncias vividas por estudantes de enfermagem em contextos reais de pratica.
Metodologia: Pesquisa com abordagem fenomenoldgica, realizada com uma amostra
intencional de cinco estudantes do curso de graduagcdo em Enfermagem. Foram conduzidas
entrevistas em profundidade e foi realizada uma analise fenomenoldgica em quatro etapas.
Resultados: A partir da andlise das entrevistas surgiram trés unidades de significado: (1) As
primeiras experiéncias ndo passam pelo saber; (2) Momento de epifania: a diferenca entre
cuidar e curar; e (3) Aprendendo a apreender acompanhado. Conclusdes: Os resultados
revelam uma area de oportunidades para articular a teoria ensinada em sala de aula com a
pratica reforcada nos hospitais, considerando também os elementos adjacentes no processo
de ensino e aprendizagem.
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Introduccion

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) ha reconocido en distintos momentos
la importancia del personal de enfermeria en la promocion de la salud y la prevencion de
enfermedades. " Como principal fuerza de trabajo en salud, se espera que este colectivo
cuente con las competencias necesarias para su desempeiio. Ademas, se requiere un fuerte
sentido ético para brindar una atencion centrada en las necesidades de las personas.

Esta exigencia es especialmente relevante, ya que el personal de enfermeria mantiene
un contacto directo con las personas, sus familias y, por extension, con las comunidades.
Esta cercania les permite tener un panorama claro de sus necesidades y carencias en salud,
lo que deberia impulsarlos a formular diagnodsticos certeros y sensibles sobre la salud y la
enfermedad de las poblaciones.

En México también se ha reconocido el papel fundamental del personal de
enfermeria, tanto en el cuidado de las personas como en el desarrollo econdémico del pais.
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Este rol esencial dentro del sistema de salud se evidencid en 2023, cuando se estimaba que
el 50 % del total de profesionales de la salud serian enfermeros activos en los sectores
publico y privado. @

En la actualidad, la tasa de enfermeros por cada mil habitantes es de 2.71, aunque
con importantes variaciones entre los diferentes estados. Esta cifra sigue ubicando al pais
por debajo del promedio internacional reportado por la Organizacion para la Cooperacion y
el Desarrollo Economico (OCDE), que establece una media de 8.8 enfermeros por cada mil
habitantes. )

Este panorama permite reflexionar sobre la importancia de la formacion de los
profesionales de enfermeria. Desde 2003, el Consejo Internacional de Enfermeras declaro el
Marco de Competencias Esenciales para la Enfermera Generalista, en el cual se agrupan
competencias en tres areas: profesionales, éticas y de préctica juridica; aquellas vinculadas
a la practica y gestion de los cuidados; y las relacionadas con el desarrollo profesional. ¥

En esa misma linea, la OMS ha emitido mas recientemente el Marco Mundial de
Competencias para la Cobertura Sanitaria Universal, que promueve un modelo formativo
basado en competencias orientadas en valores, centrado en conocimientos, habilidades y
actitudes que contribuyan a mejorar los resultados en salud de personas y comunidades. ©
Estas directrices también se reflejan en las Orientaciones Estratégicas sobre Enfermeria y
Parteria para el periodo 2021-2025. ©© La educacién basada en competencias es un enfoque
centrado en el desarrollo de habilidades especificas por parte del estudiantado. Este modelo
se orienta hacia la adquisicion de conocimientos tedricos y practicos necesarios para resolver
retos en situaciones reales. Ademas, coloca al estudiante como protagonista del aprendizaje
y al docente como guia facilitador. 7

En la disciplina de enfermeria, esta formacion enfatiza la integracion de saberes
tedricos y practicos, con el fin de comprender mejor la realidad del objeto de estudio
(episteme). ®

En relacion con los antecedentes del objeto de estudio de esta investigacion, se
identificaron principalmente estudios cuantitativos orientados a evaluar la calidad y/o
satisfaccion de los estudiantes en relacion con los docentes, guias clinicos y entornos de
practica. Estos trabajos reportan resultados generalmente favorables en dichas
dimensiones. ©-1?)

En cuanto a investigaciones cualitativas, destacan aquellas que analizan la percepcion
de las practicas hospitalarias. En ellas emergen categorias vinculadas con la importancia de
los valores profesionales, aspectos actitudinales, la empatia y el respeto. Otros hallazgos
abordan los desafios de las practicas en contextos reales, las emociones que deben afrontar
los estudiantes, y el rol de los entornos simulados en el desarrollo de habilidades clinicas
esenciales para su crecimiento personal y profesional. (1319

En este contexto, el objetivo de la presente investigacion es comprender como se
construye el conocimiento disciplinar a partir de las experiencias vividas por los estudiantes
de enfermeria en escenarios reales de practica.

Metodologia

El tipo de investigacion busca analizar los fendmenos desde una perspectiva
subjetiva, centrada en los significados, percepciones y experiencias de los sujetos frente a
una situacion especifica. 19 Este enfoque resulta adecuado para comprender las vivencias
de los estudiantes de enfermeria durante sus primeras practicas clinicas, en tanto se propone
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explorar en profundidad como experimentan este primer acercamiento a escenarios reales de
cuidado. Como referente tedrico-metodologico se optd por la fenomenologia, ya que permite
acceder a la realidad tal como es vivida por los sujetos, reconociendo que sus experiencias
estan impregnadas de sentido y se construyen en un contexto vital. Este enfoque considera
que las vivencias poseen significados que pueden ser interpretados, lo que lo hace
especialmente pertinente para el andlisis de experiencias subjetivas en el ambito
formativo.

Escenario y muestreo

La investigacion se llevo a cabo con la participacion de cinco estudiantes (tres
mujeres y dos varones), con edades entre 20 y 22 afios, quienes cursaban el cuarto semestre
de la Licenciatura en Enfermeria. Todos ellos realizaban por primera vez una practica clinica
en un escenario real, correspondiente a la asignatura Enfermeria en el Embarazo y Recién
Nacido, en una institucién de segundo nivel de atencion en salud ubicada en el estado de
Campeche, México, durante el periodo agosto-diciembre de 2024. El muestreo fue
intencional, '® ya que los participantes fueron seleccionados de manera cuidadosa y
deliberada, considerando su potencial para aportar informacion rica, profunda y significativa
en relacion con el objeto de estudio. En la Tabla 1 se presentan los datos sociodemograficos
de los participantes.

Tabla 1 — Datos sociodemograficos de los participantes

Identificacion Sexo Edad Turno de practica
H1 Hombre 21 afos Vespertino
H2 Hombre 20 afios Matutino
M1 Mujer 22 afios Vespertino
M2 Mujer 20 afios Matutino
M3 Mujer 21 afios Matutino
M4 Mujer 20 afios Matutino

Procedimiento de recoleccion de datos

Para la realizacion de esta investigacion, en primer lugar, se solicito la revision y
aprobacion del proyecto por parte del Comité Cientifico de la Facultad de Ciencias de la
Salud de la UNACAR. Una vez obtenida la autorizacion, se establecié contacto con los dos
profesores responsables de la practica clinica previamente mencionada, a fin de solicitar su
colaboracion para coordinar una reunidon con los estudiantes y presentarles la invitacion a
participar en el estudio. Durante dicha instancia, se entregd un folleto informativo con los
datos de contacto de la investigadora, destinado a aquellos estudiantes que manifestaran
interés en participar.

Finalmente, se concreto la participacion voluntaria de seis estudiantes. Se acordaron
con cada uno de ellos la fecha, hora y lugar para la entrevista. En el inicio de cada encuentro
se reitero la finalidad del proyecto, se entrego el consentimiento informado por escrito y se
explicd que la entrevista seria grabada en formato de audio, exclusivamente con fines
investigativos. Se aseguro la confidencialidad de los datos, indicando que no se registraria
el nombre de los participantes y que la informacion recogida se utilizaria de forma global,
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sin identificacion individual. Para la recoleccion de informacion se realizaron entrevistas en
profundidad, entendidas como un didlogo entre iguales orientado a comprender las
perspectivas de los participantes en torno a sus vivencias, experiencias y significados
construidos en situaciones concretas. ! Se utiliz6 una guia con preguntas abiertas
orientadoras: ;Cudl ha sido tu experiencia durante el desarrollo de tus practicas clinicas en
escenarios reales? ;Coémo consideras que ha contribuido a tu formacion?

Estas preguntas iniciales fueron complementadas con otras preguntas libres y
emergentes, formuladas durante el transcurso de la entrevista, siempre en relacion con las
vivencias en las practicas clinicas y su impacto en la formacion profesional.

Anadlisis de datos
El analisis de los datos se realizo a partir de los audios de las entrevistas, los cuales
fueron cuidadosamente transcritos por los investigadores responsables utilizando el
procesador de texto Microsoft Word. Una vez finalizada la transcripcion, se procedié a una
lectura general de cada entrevista con el objetivo de lograr un primer acercamiento al
contenido y comenzar a identificar discursos significativos. Para el andlisis, se tomaron
como referencia los pasos metodoldgicos propuestos por Giorgi, ?? propios del enfoque
fenomenoldgico. Estos pasos fueron los siguientes:
1. Lectura general del material para obtener una vision global de la experiencia.
2. Identificacion de unidades de significado presentes en los relatos.
3. Reformulacion de las unidades de significado en lenguaje disciplinar, sin
desvirtuar la expresion del participante.
4. FElaboracion de una sintesis que recoja la esencia de las vivencias descritas por los
estudiantes.

Este proceso permitid organizar e interpretar las experiencias compartidas,
respetando la singularidad de cada relato y buscando comprender los significados atribuidos
por los propios participantes a sus practicas clinicas iniciales.

Consideraciones éticas

La investigacion se desarrolld en cumplimiento de los principios éticos y legales
vigentes en M¢éxico. Se respetaron los lineamientos establecidos en la Norma Oficial
Mexicana NOM-012, @D que regula los criterios que debe cumplir toda investigacion en
salud que involucre a seres humanos, y que se basa en fundamentos cientificos y éticos.
Asimismo, se atendio lo dispuesto por el Reglamento de la Ley General de Salud en Materia
de Investigacion para la Salud, ®? el cual establece que toda investigacion debe garantizar
el respeto a la dignidad de las personas, la proteccion de sus derechos, y la salvaguarda de
su privacidad y confidencialidad como sujetos participantes.

Resultados

En funcion del andlisis de las entrevistas emergieron las siguientes unidades de
significado: “Las primeras experiencias no pasan por el saber”, alude al primer acercamiento
de los estudiantes con los campos clinicos y comunitarios. Estas experiencias se orientan a
visibilizar, comprender y compartir sentimientos con sus pacientes y dado que sus
competencias con relacion a sus conocimientos, habilidades y destrezas atin son limitadas,
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sus vivencias las manifiestan en relacion con los sentimientos que les causaron o que les
fueron significativos.

Una de las competencias necesarias para el ejercicio de la enfermeria esta relacionada
con la comprension y respeto de las necesidades de las personas. En este sentido el término
empatia se utiliza frecuentemente como herramienta fundamental en el ejercicio del cuidado
profesional. Estos elementos se reafirman en los siguientes codigos:

Ver a una adulta mayor llorar, ya que su familiar no llegaba a verla, ademas que
ella sentia que era un estorbo para su familia y como decia que ella se queria morir,
en ese momento yo como enfermero le levanté el animo escuchandola y que se
desahogara completamente, ya que entendia como se sentia en ese momento y
como le estaba afectando demasiado y ella se sintié muy feliz (H2).

Al acceder a nuestras practicas en el hospital estaba demasiado nerviosa, tenia
miedo de que me preguntaran algo y estuviera mal, pero al contrario aprendi
demasiado y ahi me di cuenta de que estaba hecha para esto, siempre traté a todos
con respeto, tanto a los profesionales como a los pacientes (M1).

Cuando me toco6 el area de salas de mujeres sin duda alguna tuve la oportunidad
de relacionarme con todas las pacientes, pero hubo una paciente que me llamo
mucho la atencion por el proceso por el cual estaba pasando, la manera en como
me comenzo a contar su historia fue interesante, esa paciente fue especial para
mi (M3).

Tuve la oportunidad de trabajar en una unidad de urgencias donde los pacientes
estaban en estado critico; aunque la experiencia fue valiosa en términos de
aprender sobre la atencion al paciente en estado critico, no fue tan significativa
para mi... es que la atencion al paciente en estado critico a menudo se centra en
la estabilizacion del paciente y la prevencion de complicaciones, mas que en la
interaccion con el paciente como persona (M4).

La segunda unidad de significado titulada “Momento de epifania: la diferencia entre
cuidar y curar” muestra que durante el proceso de formacidén en diversos momentos se
examina la importancia de comprender el objeto de estudio de la disciplina. En el cuidado
de enfermeria, en esos primeros afos, resulta importante que se tenga claro la diferencia
entre cuidar y curar. En las entrevistan se refleja que los estudiantes logran identificar y
reflexionar sobre que el cuidado va mas alla de técnicas, procedimientos o la atencion de una
enfermedad, que para una atencion integral es necesario visualizar a la persona como un
todo, incluyendo su familia y su entorno.

Mis practicas me ensefaron que la atencion al paciente no solo se trata de
proporcionar cuidados médicos, sino también de brindar apoyo emocional y
psicologico; me ensefid que cada paciente es Unico y merece ser tratado con
dignidad y respeto (H1).

Tratar a los pacientes con carifio y amabilidad es algo que dentro de mi me nace
hacer, porque no sé en qué momento le tocara a mi familia pasar por un hospital
e igual quisiera que los trataran de la misma forma que yo trato a mis pacientes y
ademas porque no sé en qué situacion esta pasando cada persona (H2).
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La incertidumbre, el dolor, es un momento significativo y grato el alentar apoyar
y estar en esta carrera que me ha ayudado a hacer una mejor persona para cuidar
y aprender cada dia de cada vida y padecimiento de los pacientes (M1).

Lo mas significativo para mi ha sido ver la manera en que un profesional de
enfermeria puede apoyar al familiar, darle animos para salir adelante ante la
muerte, como en cada enfermedad u obstaculo tenemos la mision del poder hacer
sentir mejor a nuestro paciente, tal vez dandole un apoyo emocional, tratamiento
médico o alguna otra intervencion para mejorar su bienestar (M2).

La tercera unidad de significado fue denominada “Aprendiendo a aprehender
(enfermeria) acompafiado”. Esta categoria hace referencia a las vivencias de los estudiantes
en escenarios formativos reales, como hospitales o espacios comunitarios, los cuales
complementan su proceso de formacion profesional. Estos entornos les permiten poner en
practica los conocimientos adquiridos en el aula y desarrollar nuevas habilidades en
contextos exigentes, marcados por el contacto directo con personas, familias y comunidades
que, en muchos casos, atraviesan situaciones de vulnerabilidad. Por tradicion, estos
escenarios incluyen la participacion de profesionales de enfermeria ya insertos en el campo
laboral, quienes asumen el rol de tutores clinicos o asesores. Su acompafiamiento brinda
seguridad a los estudiantes y les permite afianzar el desarrollo de competencias clinicas en
un entorno real.

Es en este cruce entre teoria y practica donde se produce una experiencia formativa
significativa, para los estudiantes y para los propios profesionales orientadores. Los desafios
propios del cuidado permiten a los futuros enfermeros apropiarse del rol profesional,
otorgandole sentido a su identidad como sujetos activos en la atencién y acompafiamiento
en salud. Esto queda evidenciado en las siguientes frases:

Las enfermeras sin duda alguna son personas que dejan que se realicen los
procedimientos, como estudiante pensé que no me dejarian, sin embargo, ellas han
confiado en cada uno de los estudiantes y siempre si hay duda se les pregunta.
Realmente estoy agradecida con todas las enfermeras que me toco estar en cada
area, aprendi demasiado de cada una de ellas, a tener un mejor rendimiento y a
perder mi miedo de que todo se puede realizar estando segura del procedimiento
que se realizara (H1).

En el servicio de pediatria la enfermera de ahi igual es una persona que deja
realizar los procedimientos, se ven cosas diferentes a otras dreas, ya que esa area
es mas de nifios (M2).

Disfruté mucho estar en el area de pediatria conviviendo con bebés al igual que
relacionarme con mis compaifieras de area, fueron mis primeras practicas y jamas
voy a olvidar todo el apoyo que recibi de la enfermera (M3).

Algo muy satisfactorio fue cuando me dejaban que yo sola explicara los
procedimientos y hacerlo, también el poder aprender sobre todos los
medicamentos y aplicarlos (M4).

Discusion

En consonancia con los resultados de la unidad de significado “Las primeras
experiencias no pasan por el saber”, se identifican una serie de sentimientos y emociones
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que pueden experimentar los estudiantes en su primer contacto con los campos clinicos. Esto
se evidencia en expresiones como: “estaba demasiado nerviosa, tenia miedo de que me
preguntaran algo y estuviera mal”. Estos hallazgos coinciden con lo reportado por Munguia-
Briones et al. @® en una investigacion cualitativa realizada con estudiantes de enfermeria en
Puebla, donde se observo que, durante las primeras interacciones con profesionales de
enfermeria en escenarios clinicos reales, los estudiantes experimentan diversas emociones,
percepciones y sensaciones personales. Dichas vivencias pueden fortalecer o hacer
tambalear su vocacién, influir en su capacidad de resiliencia y generar sensaciones de
seguridad o inseguridad. Esto también se refleja en el siguiente relato estudiantil: “Yo no
soy una persona que sufra de ansiedad, o que sea muy nerviosa, pero el que yo esté con esa
enfermera en el cuarto piso me causdé muchos sentimientos”.

Asimismo, esta categoria incluye las primeras experiencias de cuidado vividas por
los estudiantes durante el proceso salud-enfermedad. Esto se refleja en afirmaciones como:
“yo como enfermero le levanté el &nimo escuchandola y que se desahogara completamente”
y “tuve la oportunidad de relacionarme con todas las pacientes”. Estas expresiones son
concordantes con lo reportado por Blas et al., ®® quienes identificaron una categoria
denominada “Practica en la ensefianza”, en la que los estudiantes destacan la importancia de
las practicas clinicas como el espacio privilegiado donde se articula la teoria con la practica,
y se consolida la vocacion profesional. Esto se sustenta en cddigos como: “aprendo en el
aula, pero la experiencia la vivo en el hospital” y “enfermeria no me gustaba hasta que fui a
practicas, es sentir la esencia de porque estudio cada dia”. En este sentido, resulta relevante
destacar que la practica clinica representa un pilar fundamental en la formacion de los
estudiantes. Les permite aplicar los conocimientos adquiridos en el aula, generar nuevos
aprendizajes, y desarrollar habilidades de cuidado desde un enfoque integral, con calidad y
calidez. Durante este proceso, los estudiantes son acompafiados y guiados por profesionales
de enfermeria de los distintos servicios de las instituciones de salud. >

En relacion con la unidad de significado “Momento de epifania: la diferencia entre
cuidar y curar”, se evidencian momentos de revelacion en los estudiantes al identificar el
papel fundamental del profesional de enfermeria en el otorgamiento del cuidado, tanto en la
salud como en la enfermedad. Esto se expresa en testimonios como: “mis practicas me
ensefiaron que cada paciente es Unico y merece ser tratado con dignidad y respeto” y “esta
carrera me ha ayudado a ser una mejor persona para cuidar y aprender cada dia”. Estos
hallazgos coinciden con lo reportado por Espinoza et al., ®® quienes, a través del analisis de
diarios reflexivos de estudiantes de enfermeria durante sus primeras experiencias clinicas,
recogieron expresiones como: “en los procedimientos observo que los pacientes estdn a
gusto, esto demuestra la importancia de entregar un trato humanizado y “debemos procurar
brindar una atencion de calidad, respetar las técnicas... intento hacerlo de la forma mas
excelente”.

En la misma linea, Hernandez-Ramirez et al. ?? desarrollaron la categoria “sentido
de profesionalismo ante el fendmeno”, en la que emergen declaraciones que refuerzan la
construccion identitaria del rol profesional, como: “cuando porto el uniforme si me creo,
trato de creerme mucho, eso de que soy enfermera y... yo tengo que ayudar a los pacientes
o hacerlos fuertes a ellos”. Estos resultados refuerzan la importancia de las practicas clinicas
como un espacio donde se consolida la identidad profesional, se asume el compromiso ético
y se potencia el trabajo inter y multidisciplinar. Asimismo, diversos estudios sefialan que la
practica en enfermeria permite a los estudiantes identificarse con su profesion y, al mismo
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tiempo, visibilizar problematicas que inciden en la construccion de su identidad profesional.
Entre ellas se encuentran la motivacion, los avances tecnologicos, y la calidad de la relacion
enfermera-paciente, entre otros factores. ?® Por tanto, las practicas clinicas constituyen un
escenario fundamental para que los estudiantes desarrollen las competencias necesarias que
les permitan dominar y reafirmar los saberes técnicos y cientificos. Dichos conocimientos
son importantes para brindar cuidados a pacientes hospitalizados o ambulatorios, en las
distintas etapas del ciclo vital. ¢*

En relacion con la tercera y ultima unidad de significado, “Aprendiendo a aprehender
(enfermeria) acompanado”, se destaca el papel fundamental que desempefian las enfermeras
clinicas en el acompafiamiento que brindan a los estudiantes. Su presencia proporciona
seguridad y confianza durante el primer contacto con el entorno hospitalario, especialmente
en la ejecucion de técnicas y procedimientos. Esta guia les permite apropiarse de la
experiencia de “ser enfermeros”, como lo expresan en los siguientes testimonios: “las
enfermeras... dejan que realice los procedimientos”, “aprendi demasiado de cada una de
ellas” y “jamés voy a olvidar todo el apoyo que recibi de la enfermera”. Estos codigos
coinciden con la categoria definida por Rodriguez et al., % titulada “figura simboélica en
espacios clinicos”, en la que los estudiantes reconocen la relevancia del personal de
enfermeria en su proceso de aprendizaje clinico, como se refleja en las expresiones: “el
personal de enfermeria te ensefla a administrar los medicamentos... hay disposicion y
apoyo” y “recibo mas ensefianza del enfermero del servicio, €l es el que realmente esta ahi”.
Estas vivencias resaltan la importancia de la disposicion, cercania y disponibilidad del
equipo clinico durante las primeras etapas del aprendizaje practico.

No obstante, como advierten Munguia-Briones et al., ** no todas las experiencias en
el campo clinico son positivas. Algunos estudiantes relatan vivencias dificiles, como: “a
veces los enfermeros te dicen: estds mal, quitate, no sabes hacer las cosas” o “habia algunas
enfermeras que, si ti eras mujer, te trataban de una manera distinta y pues te trataban muy
mal”. Estos testimonios evidencian que, si bien el acompafiamiento puede facilitar la
adquisicion de competencias y fortalecer la identidad profesional, también puede
obstaculizarla o generar conflictos que afecten la autoestima, la motivacion y la comprension
del rol de cuidado.

Por tanto, los escenarios clinicos (y especialmente los enfermeros clinicos)
desempefian un rol central en la formacion de los futuros profesionales. Las acciones,
actitudes e interpretaciones vividas por los estudiantes durante sus primeras practicas pueden
influir de manera decisiva en la construccion de su rol profesional. Estas experiencias pueden
generar confianza, empatia y compromiso con el cuidado, pero también pueden afectar
negativamente su percepcion del entorno clinico e incluso llevar a cuestionamientos o
desercion de la carrera. ¢V

En este contexto, resulta clave reforzar la formacion académica y ética de los futuros
profesionales, asi como promover entornos clinicos donde se modelen buenas practicas de
cuidado. Estos espacios permiten a los estudiantes observar distintas formas de brindar
atencion, reflexionar criticamente sobre ellas y mejorar su desempeino. Asi, se fomenta el
disfrute del acto de cuidar y se fortalece la identidad profesional desde una practica
consciente, humana y comprometida. 7
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Conclusiones

Los resultados de este estudio permitieron comprender como los estudiantes de
enfermeria construyen conocimiento disciplinar a partir de sus experiencias vividas durante
sus primeras practicas clinicas. Estas vivencias representan un momento revelador en su
proceso formativo, al constituirse en espacios donde se articulan conocimientos teoricos,
habilidades practicas, actitudes y valores fundamentales para la atencidon integral de
individuos, familias y comunidades.

Los relatos de los participantes evidencian que el primer contacto con escenarios
hospitalarios genera una amplia gama de emociones y sentimientos, que en algunos casos
pueden limitar su desempefio inicial. Sin embargo, a través del acompafiamiento de las
enfermeras clinicas, los estudiantes logran identificar la esencia del rol profesional: el
cuidado como nucleo de la enfermeria. Esta dimension ética y humana, vivida en contextos
reales, contribuye a la apropiacion del rol y al fortalecimiento de su identidad profesional.

Asimismo, los resultados muestran que la practica clinica constituye una oportunidad
valiosa para integrar la teoria aprendida en el aula con las exigencias del entorno asistencial.
En este transito, los estudiantes reconocen que el conocimiento teodrico, por si solo, no
garantiza un desempefio eficaz; la experiencia directa en situaciones reales les permite
resignificar lo aprendido y desarrollar nuevas formas de aprehender la realidad profesional.

Para lograr una formacion de calidad es imprescindible una adecuada integracion
entre los espacios tedricos y los entornos clinicos, de modo que las competencias
profesionales se fortalezcan en ambos contextos. Esta articulacion exige, ademas, un cuerpo
docente con solida formacion pedagogica y ética, capaz de guiar procesos reflexivos e
integradores.

Como proyeccion, futuras investigaciones deberian profundizar en la diversidad de
experiencias y contextos, para lo cual se recomienda una seleccion cuidadosa de los
participantes, que asegure variedad de perspectivas. En esta investigacion, una de las
principales limitaciones fue la dificultad para identificar informantes reflexivos y con
habilidades de comunicacion, lo que implico extender el tiempo previsto para la recoleccion
de los datos.
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