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1. INTRODUCCION

Una pedagogia del sentido para nuestras practicas docentes universitarias aborda
un proyecto educativo integral para el desarrollo del espacio curricular Cuidados
basicos aplicados a las personas Il de la carrera de Licenciatura en Enfermeria, de
la Universidad Nacional de Villa Mercedes, San Luis, en la que me desempefio como

docente desde al afio 2013.

Los ejes principales de este trabajo se desarrollan en relacion a las tareas que
llevamos a cabo como educadores con nuestros estudiantes, partiendo de un
contexto institucional y social que nos involucra desde la docencia universitaria. En
este camino de reconocernos como docentes comprometidos con el otro, se incluyen
experiencias y relatos compartidos de nuestros propios aprendizajes, para entender
el verdadero significado de la pedagogia, de aprender con el otro. Es nuestro desafio
despojarnos de la transmisién unidireccional de conocimientos y construir una

universidad en permanente dialogo con el mundo.

A través de la justificacién del proyecto nos enfocamos en el abordaje de un espacio
curricular en base a nuestras experiencias pedagdgicas, que llevan a desandar y
reorganizar en términos concretos, es decir con una nueva propuesta de contenidos,
propositos y practicas de aprendizajes para darle sentido a nuestra tarea como
educadores, sin dejar de lado las particularidades de los estudiantes con sus
fortalezas y debilidades. Para ello la fundamentacién pedagogica nos moviliza en
repensar nuestras practicas docentes buscando trabajar nuevas propuestas de
ensefanza con nuestros estudiantes tres practicas de aprendizajes en nuestra
asignatura de primer aflo. La contemplacion del mundo en que se vive movilizado
por el vértigo de nuevas tecnologias educativas y de comunicacion, son desafios que
se presentan continuamente en nuestra labor docente y no debemos permanecer

ajenos a esto.

Un tema interesante desarrollar en este trabajo y que se constituye en un desafio
para nuestro equipo docente, es el propiciar la evaluacion de proceso, de seguimiento
dentro de la asignatura; favoreciendo de esta manera la autoevaluacion de manera

que cada alumno pueda valorar sus dificultades y progresos.

Una vez mas reconocemos el andamiaje de la construccion de conocimientos con

nuestros pares, emprendemos otro camino que la labor docente despliega, la



extension universitaria, poniendo en evidencia ideales, propuestas educativas de
comunicacion para proyectar dindamica y coordinadamente la cultura y vincular a toda

la comunidad con la universidad.

El trabajo final integrador es una interlocucion que posibilita al educador realizar la
reflexiéon sobre la educacion alternativa, es decir, generar en la tarea pedagdgica,
momentos de introspeccion, analisis y creatividad, que le permiten construir con el
otro, conocimientos, interacciones desde la diversidad y la diferencia... jgran desafio
tenemos por delante!

Este proyecto se constituye en una oportunidad para la transformacién del propio ser,
para convertirse en educador, es decir construimos nuestros saberes con la
mediaciéon permanente del otro. Los estudiantes en permanente busqueda de
informacién e insertos en una cultura mediatica, ponen en marcha nuevos ambitos
de aprendizajes, creativos, abiertos, pero a la vez complejos y que sobrepasan los

limites tanto fisicos como temporales.

Mi entusiasmo por la docencia se inicia en la labor profesional, aprendiendo del otro,
es por ello que el anhelo de realizar la Especializacion nace de la necesidad de seguir
colaborando en la construccion de quienes vienen a nosotros a aprender. Esta
experiencia, me animo a decir, ha calado profundamente en mi ser, hay otros

sentidos y miradas que adquieren un valor adicional en mi vida.

Imagino, a partir de este escenario universitario, ceder en las reducciones de lo
individual para revalorizar el interaprendizaje en nuestras practicas universitarias.

Estan invitados a recorrer y pensar juntos como podemos lograr un mundo mejor...



2. DESARROLLO

2.1 Descripcion del contexto institucional y curricular

“Una organizacion inteligente es aquella que conoce sus posibilidades y que define

los medios para realizarlas”.
(Pérez Lindo 2017)

Fig.1. La Universidad Nacional de Villa Mercedes

La Universidad es el ambito donde constituimos y sostenemos nuestra labor
pedagdgica, es decir un lugar que presenta las caracteristicas y condiciones
necesarias para que todos los actores institucionales, los estudiantes, los docentes,
y el personal de apoyo puedan desarrollarse en una comunidad educativa, surcada
por las experiencias, vivencias y la cultura de sus integrantes, las politicas, las
tecnologias de informacion y comunicacion (TIC), la situaciéon socio-econémica del

lugar, region y pais, entre otros factores.

Conocemos y nos adentramos en el contexto institucional de la Universidad Nacional
de Villa Mercedes. Por una parte, el estatuto del afo 2019 refiere que el 11 de
noviembre de 2009 se crea por Ley Nacional N° 26.542, la Universidad Nacional de

Villa Mercedes, en el marco de la Ley de Educacién Superior N° 24.521 de 1995.
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En los objetivos generales que se describen en el Proyecto Institucional, se plantea
contribuir a la formacion de recursos humanos a través de la produccion y difusion
de saberes y de innovaciones cientifico-tecnoldgicas, asi como aportar al desarrollo
econdmico, social y cultural de la region y zona de influencia a fin de mejorar su
calidad de vida y fortalecer los valores democraticos en el conjunto de la sociedad.
En este sentido, el articulo 1 de su Estatuto Académico establece que “la Universidad
Nacional de Villa Mercedes recoge la iniciativa de su comunidad y zona de influencia
y desarrolla sus actividades en el marco de las nuevas dinamicas de la Educacion
Superior y la investigacién para el cambio social y el desarrollo sostenible”. En el
articulo 4 sefiala que “la Universidad Nacional de Villa Mercedes se propone
desarrollar sus actividades en el marco de las nuevas dinamicas de la Educacion
Superior, la Investigacién y Extensién Universitaria para el cambio social y el

desarrollo sociocultural”.

Por otra parte, recuperamos la historia vivida, entendiendo que la UNViMe nace
desde una necesidad sentida por la comunidad de Villa Mercedes, plasmada en el
dictamen favorable para la puesta en marcha de la universidad con la Resolucion de
123/13 de la Comision Nacional de Evaluacion y Acreditacion Universitaria , en la
cual se “trata de atender a una nueva demanda creciente de oportunidades de
formacion superior, particularmente para aquellos sectores que por su condicion
socio econdmica estan practicamente excluidos del sistema y que no podrian afrontar

los costos de la educacion privada” (2013:11).

En sus inicios, se sucedieron tiempos sociales agitados en ambientes tensos entre
las autoridades, docentes y estudiantes, lo que desencadend en mayo del 2015 la
“toma universitaria” en la sede del edificio sito en Urquiza 76. Esto puso en riesgo la
continuidad institucional, pero sin duda dej6 una impronta en la idiosincrasia
universitaria. Se sucedieron rectores organizadores en el contexto de la lucha de
poderes politicos entre el gobierno provincial y nacional, generando el desorden
institucional. A pesar de estas situaciones y cambios en la conduccion de nuestra
universidad en el afio 2017 se inici6 la efectivizacion de los cargos con los primeros
concursos, entre ellos de nuestra carrera de Licenciatura en Enfermeria dada la gran

matricula de estudiantes, fortaleciendo de esta manera a nuestra universidad

Un nuevo y quinto rector, con alto costo politico, pierde la sede central de la casa de
altos estudios en la calle Urquiza 76, debiendo generar rapidamente nuevos

convenios para recuperar el ambito del laboratorio de practicas que requeria la


https://www.unvime.edu.ar/wp-content/uploads/2018/09/123-13.pdf

carrera de Enfermeria, como también sumar espacios fisicos para el desarrollo de
las carreras de la Escuela de Ciencias de la Salud. Actualmente, si bien esta
fragmentacién genera desorganizacion y plantea una readaptacion constante, nos
permite estar cerca del centro neuralgico de la Ciudad y de esta manera participar de

las actividades de la comunidad en forma mas estrecha.

Un hito fundamental para destacar es el proceso de normalizaciéon de la institucion,
ya que, de acuerdo a la Ley N° 24.521 art. 49, la institucién universitaria debia ser
normalizada en un periodo no mayor a cuatro anos. En relacion a ello, se aprueba la

Ordenanza 04/19, que establece los términos y condiciones para la primera eleccion

democratica de autoridades de la UNViMe llevadas a cabo en septiembre del afo
2019, en la que quedan conformados los distintos érganos gubernamentales de esta

institucion.

La Universidad presenta una estructura del tipo horizontal formada por
departamentos y escuelas. Los departamentos cumplen la funciéon de promover una
politica de recursos humanos en su area. Las escuelas, por su parte, realizan la
funcion académica de formacién mediante la gestidon curricular de carreras o
programas de formacion afines, la gestién de las actividades de docencia y la gestién
administrativa de sus alumnos. Se entiende que la organizacion descrita propiciaria
una mejor interrelacion entre las funciones universitarias de docencia, investigaciéon

y extension.

La Unidad Académica de la Escuela de Ciencias de la Salud se halla conformada por
cinco carreras: Medicina, Licenciatura en Obstetricia, Licenciatura en Enfermeria,
Licenciatura en Kinesiologia y Fisiatria y el Ciclo Complementario de Actividad Fisica.
Estas carreras se dictan en el médulo aulico de la Escuela Normal de la Ciudad de
Villa Mercedes y tienen como propuesta educativa pedagogica, integrar actividades
en espacios comunes de practicas con una vision integral del ser humano, como asi

también el reconocimiento de la salud como hecho social.

La carrera de Licenciatura en Enfermeria, con una duraciéon de cinco afos, se
estructura en dos ciclos: el primer ciclo o basico con una duracién de 3 afios, posibilita
la obtencién del titulo de pregrado de Enfermero/a. El segundo ciclo, correspondiente
a la formacion de grado, conduce a la obtencion del titulo de Licenciado/a en
Enfermeria. Cada uno de los ciclos permite la adquisicion gradual de competencias

de mayor complejidad y amplitud de alcances.


https://www.unvime.edu.ar/wp-content/uploads/2019/06/ORDENANZA-04-2019-LLAMADO-A-ELECCIONES-C-FIRMAS.pdf
https://www.unvime.edu.ar/wp-content/uploads/2019/06/ORDENANZA-04-2019-LLAMADO-A-ELECCIONES-C-FIRMAS.pdf

El plan de estudios de la carrera procura formar recursos humanos con competencia
cientifico-técnica, humanistica, ética, legal, social y politica, para el cuidado de las
personas, grupos y comunidades en sus experiencias de salud-enfermedad. Las
incumbencias y competencias profesionales de la carrera, buscan construir el rol
profesional desde una vision integra del ser humano, reconociendo la salud como un
hecho social, brindando cuidados de promocién, prevencion, recuperacion y
rehabilitacion en distintos niveles de complejidad, promoviendo el autocuidado e
independencia a través de la satisfaccion de las necesidades del ser humano en su

entorno.

La estructura de la malla curricular se desarrolla a través de treinta y siete asignaturas
obligatorias y once espacios curriculares electivos. Se organiza en cuatro areas de

conocimientos, siendo los siguientes:

e Area de conocimientos Bioldgica: Estructura y funcién del cuerpo humano |y
II, Microbiologia y Parasitologia, Farmacologia, Nutricion y Dietoterapia.

e Area de conocimientos Socio-Humanistica: Antropologia, Sociologia de la
Enfermeria | y I, Etica y deontologia del Cuidado Enfermero | y Il, Filosofia
de los Cuidados | y Il, Epidemiologia, Inglés, Informatica y Estadistica
aplicada.

e Area de conocimientos Profesional: Cuidados dirigidos a la Comunidad 1y Il
Cuidados Enfermeros basicos aplicados a las Personas | y Il, Cuidados
Enfermeros del Adulto y Adulto Mayor | y Il, Cuidados integrales de la Salud
Mental, Cuidados Enfermeros de la Mujer y el Recién Nacido, Cuidados
Enfermeros del nifio y adolescente, Introduccién a la investigacion, Cuidados
a personas en alto Riesgo de Salud | y I, Gestion de los servicios de Salud |
y Il, Practicas Integradoras | y Il, Taller de investigacion en Enfermeria y
Educacion en Enfermeria.

e Area de conocimientos Electivas: abarca once propuestas desde otras

disciplinas y Escuelas de la Universidad.
Fuentes Navarro refiere al curriculum o diseio curricular como:

el conjunto sistematizado de conceptos, objetivos, contenidos, series de
asignaturas, metodologias y criterios de evaluacién académica que definen
una carrera universitaria y orientan la practica educativa, la organizacion de
los recursos pedagdgicos, los procesos de ensefianza y aprendizaje, y el

sentido del ejercicio profesional de los egresados. (1999:49)
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Segun nuestro maestro Prieto Castillo, el curriculo es “mucho mas que un plan de
estudios, constituye el conjunto de los contenidos, los procedimientos de ensefianza,

los tiempos y las formas de evaluacién de un proyecto educativo” (2011:21)

El Articulo 43 de la Ley de Educacion Superior 24.521 contempla las profesiones
reguladas por el Estado cuyo ejercicio pueden comprometer el interés publico
poniendo en riesgo de modo directo la salud. Se puede observar que el plan de
estudios de la carrera se encuadra en los estandares de acreditacién definidos por la
Resolucion Ministerial N° 2721/2015, teniendo en cuenta que todas las carreras de
Licenciatura en Enfermeria deben adherirse a dicha normativa. Teniendo en cuenta
estos documentos que se evidencian fuertemente en el desarrollo de la carrera,
desde sus comienzos se trabajé en acompafar a nuestros estudiantes como los
futuros profesionales que cuidaran nuestra familia y comunidad, comprometidos con
la produccion y difusion de saberes para mejorar la calidad de vida de todas las
personas, a través de una intensa formacion tedrica-practica, estética, ética y de
conocimientos personales, articulada con los servicios de salud e instituciones
comunitarias desde el primer afio hasta el quinto afio. La carrera se orienta
fuertemente a través de sus objetivos segun su plan de estudios Resolucion Rectoral
N° 324/2018 y su modificatoria RRN° 1285/2019.

Contribuir a mejorar la calidad de vida de la poblacién, mediante la formacién de
recursos humanos de enfermeria que puedan desenvolverse en todos los ambitos y
niveles de salud con fuerte compromiso social, ciudadano y profesional, dentro de un
contexto ético y moral que respete la dignidad de la persona humana como ser

trascendente.

> Proporcionar una vision integradora del rol de la enfermeria a pacientes,
familia y comunidad.

> Ofrecer una so6lida formacién en las areas de atencion, gestion, investigacion
y docencia, a fin de contribuir a una mejora continua de sus prestaciones a la
comunidad, y a la construcciéon de conocimientos de enfermeria que permita
superar los modelos actuales de dialogo y analisis critico del sistema de salud.

> Promover en los estudiantes la capacidad de autoaprendizaje y autonomia

con el fin de situarlos en el centro de su proceso y aprendizaje (2018:2)

Para ir finalizado en este analisis desde perspectivas que sostienen lo institucional,
como también el plan de estudios y especificamente en el contexto curricular de la

asignatura que estaremos abordando con una fuerte impronta de los conocimientos
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previos que trae el estudiante para comenzar a desarrollar el rol profesional desde
un paradigma que integra el cuidado en todas sus dimensiones bioldgicas,
psicolégicas, sociales, culturales e historicas. Es el desafio de trabajar en las
competencias e incumbencias que se inscriben en la disciplina Enfermera dentro del
campo de las Ciencias Médicas y de la Salud desde el momento que el estudiante

ingresa en el primer afno de la carrera de Licenciatura en Enfermeria.
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2.2. Presentacion del problema y su justificacion

“Por eso al intentar un acercamiento a la comprension de las practicas
de ensefianza, no sirven las miradas uniformes, ni las certezas rotundas, ni los
perfiles definidos, ya que, en ese sentido, se inscriben en el mundo de lo diverso, de
lo particular y de lo casuistico”

(Steiman, 2018)

En los ultimos afos ha sido un desafio para el equipo docente conocer y comprender
a los estudiantes que comienzan el primer ano de la carrera, con particularidades y
diferencias, que nos lleva a repensar en como acompanar pedagégicamente en sus

procesos de aprendizajes desde nuestro espacio curricular.

La busqueda de carreras con rapida salida laboral, como también el considerar que
para el cuidado de las personas es suficiente contar con saberes empiricos,
histéricamente han desvirtuado la naturaleza de la profesion de Enfermeria. Existe
fuertemente arraigado el preconcepto sobre la Enfermeria que, al ubicarse como una
disciplina auxiliar de la Medicina, no requiere de teorias que sostienen un cuerpo de

conocimientos especificos para el ejercicio de la profesion enfermera.

Estos posicionamientos llevan a los estudiantes a optar por la carrera de Enfermeria
cuando no pueden ingresar en otras carreras de las Ciencias de la Salud, y a
minimizar la importancia de comprender que el “hacer” inexorablemente se condice
con el “saber” y el “ser” en la Enfermeria. Es fundamental comprender que en el
cuidado radica la esencia de la profesion de la salud, caracterizada por establecer
una relacién de ayuda con las personas, por promover la salud, prevenir la
enfermedad, intervenir en la rehabilitacién y aliviar el dolor por medio de la

interaccion, participacion y el afecto para el paciente.

Por otro lado, nos enfrentamos a una nueva cultura juvenil, atravesada por nuevos
habitos cognitivos, lenguajes, tecnologias y medios de comunicacion en la que
aprenden mas por su propia exploracidon que por las propuestas en los ambitos
universitarios, alejadas de la secuencia lineal de lo escrito. Jévenes que, segun Prieto
Castillo “cuando ingresan a la universidad, ya lo han visto todo, por ello el educador

se enfrenta a seres con un tremendo entrenamiento perceptual” (2020:5).
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La clave es comprender, siguiendo lo que propone Barbero, acerca de los jévenes,

su cultura, comunicacion e identidad:

Ante el desconcierto de los adultos emerge una generacion formada por sujetos
dotados de una “plasticidad neuronal’ y elasticidad cultural que, aunque se
asemeja a una falta de forma, es mas bien apertura a muy diversas formas,
camalednica adaptacion a los mas diversos contextos y una enorme facilidad
para entrar y manejarse en la complejidad de las redes informaticas. Los
jévenes articulan hoy las sensibilidades modernas a las posmodernas en
efimeras tribus que se mueven por la ciudad estallada o en las comunidades
virtuales, cibernéticas. Y frente a las culturas letradas —ligadas
estructuralmente al territorio y a la lengua— las culturas audiovisuales y
musicales rebasan ese tipo de adscripcién congregandose en comunas
hermenéuticas que responden a nuevas maneras de sentir y expresar la
identidad, incluida la nacional. (2002:4)

¢, Por qué no mirar hacia los multiples recursos que la cultura mediatica nos brinda
para arrimarnos a las formas de percepcion y relacion de nuestros estudiantes con
el fin de construir procesos de aprendizajes?. En los ultimos afos en nuestra
asignatura y carrera se evidencia el poco interés de los estudiantes de participar en
el encuentro aulico, asi como también de recurrir a las fuentes tedricas, manifestando
un entusiasmo efimero en la construccién de nuevos saberes entre los docentes y
estudiantes. Me pregunto, si debemos enfocarnos en lo que Prieto Castillo expresa:
“retomar con fuerza lo que significa una educacion despersonalizada, tanto por las
relaciones de lejania que suelen establecerse con los estudiantes, como por el tono

del discurso utilizado” (2020:9). La “Ley del espectaculo” partiendo de los puntos de:

% la fragmentacion

X3

*

la personalizacién

2
%

el encogimiento

2
o

la resolucién

R
S

las autorreferencias

X3

S

las formas de identificacion y reconocimiento

pueden ser tomados en cuenta para el quehacer educativo y constituyen elementos
de contacto con la cultura de los estudiantes porque estos viven inmersos en tales

maneras de organizar y de vivir la comunicaciéon” (2020:23).
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En relacién a todo lo anteriormente analizado, la asignatura Cuidados Enfermeros
Basicos Aplicados a las Personas Il se constituye como el area de conocimiento
tedrico-practico disciplinar inicial para avanzar en la complejizacién de nuevos
aprendizajes durante la carrera; esto me lleva a repensar la propuesta de ensefianza
y preguntar ; Como acompafar a los estudiantes de primer afio en la apropiacion de
conocimientos y fundamentos que puedan relacionar e integrar en sus experiencias
practicas de forma reflexiva, critica y resolutiva?. Se trata de una problematizacion
que me impulsa a generar una propuesta de ensefanza que permita la construccion
de nuevos saberes desde el hacer y ser necesarios para el cursado de la asignatura
y en definitiva para transitar la carrera, fortaleciendo a nuestro estudiante en la

conformacion de una identidad y saberes propios y caracteristicos de la Enfermeria.

Desde la problematica planteada, la propuesta es trabajar en la reestructuracion de
las practicas de aprendizaje (denominadas trabajos practicos en el programa)
orientadas fuertemente a la simulacién clinica como instancia de integracion de
nuevos saberes en la resolucion de problemas propios del ejercicio profesional. Se
trata de practicas seguras y de calidad que permiten el desarrollo del juicio critico y
analitico en los estudiantes. Creemos que desarrollar este proyecto pedagdgico
orientado a mejorar las estrategias de ensefianza y aprendizaje, contribuye a
resignificar las concepciones, procesos y actitudes de los estudiantes hacia los

saberes propios de nuestra disciplina Enfermera.

Comprender nuestras propias practicas pedagogicas universitarias nos convoca
como docentes, a estudiar y madurar sobre la cotidianeidad y la forma de intervenir
los conceptos tedricos, la forma de ponerlos en escena con el propdsito de generar
modos de construir nuevos saberes con los estudiantes, en un espacio donde

podamos crecer y producir juntos; a partir de mediaciones significativas.

Entender desde donde ensefiamos y analizar el contexto de la curricula, nos posibilita
integrar conocimientos de otros espacios y disciplinas de nuestra carrera, mediando
el aprendizaje y acompafando a los alumnos para la construccion de conocimientos
en este nuevo recorrido que se propone en la asignatura. Y este es el desafio que

nos interpela como docentes...
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2.3. Fundamentacién pedagoégica.

“Para que la practica sobre uno mismo de en el blanco constituido

por ese uno mismo que se pretende alcanzar, resulta indispensable el otro”

(Foucault, 2000)

¢ Es posible pensar este proyecto partiendo de lo que conocemos sobre la pedagogia
universitaria?; interrogante que se ubica como punto de partida de este trabajo y que

remite a las palabras del maestro Arturo Roig:

“la pedagogia universitaria es la conduccién del acto creador, respecto de un
determinado campo objetivo con espiritu critico entre dos o mas estudiosos,
con diferentes grados de experiencia respecto de la posesiéon de aquel
campo”. Y la base de esa pedagogia es, en las ciencias sociales y las
humanidades, el seminario, espacio de encuentro en el que la transmisién de

informacién cede paso a la construccion del saber”. (1997:10)

Esta mirada como docentes en la universidad significa reconocer el camino recorrido,
nuestros propios limites y posibilidades; implica centrar la relacién pedagdégica no
desde la l6gica el que sabe- el que no sabe, sino desde el dialogo y el intercambio

que exige una reestructuracién tanto del docente como del estudiante.

Es ineludible fortalecer el conocimiento de nosotros mismos como docentes, como
asi también el reconocimiento del otro valorandose como diferente y protagonista de
su propio proceso de aprendizaje. Esta relacién pedagdgica se construye desde un
vinculo educativo sobre la base de la confianza docente-estudiante y como desafio
debemos reinventar escenarios, dispositivos de encuentros y didlogos con ellos.
Retomo lo que el profesor Prieto Castillo expresa en relacién al seminario “como un
lugar de encuentro, semillero, espacio de interaccion, ambito de relacion entre seres
preocupados por un mismo tema; un lugar construido a fuerza de entre-aprenderse,
de compartir experiencias y suefios” (2021:11). En el seminario “no buscamos
deslumbrarnos, no admitimos abismos, ansiamos crecer y fructificar en conceptos,
metodologias y experiencias, nos unen el entusiasmo y la alegria de compartir”
(2021:12).
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Somos individuos y seres que necesitamos del otro, insertos en diferentes contextos
sociales e institucionales, con jévenes que nos fortalecen para poder acompafar y
trazar el acto de la pedagdgica universitaria, pero esa interrelaciéon desde y con el
“otro” transforma a dicho acto en educativo. La pedagogia universitaria se constituye,
como afirma Prieto Castillo, “para el educador en no abandonarse, por sentirse
alguien dentro del hecho educativo, por la pasion por comunicar y por acompafar y
promover el aprendizaje, por no renunciar a la creatividad ni al entusiasmo por el
otro” (2021:50).

Es premisa repasar desde lo que hacemos como docentes en la vida universitaria,
desde la investigaciéon y produccidon de conocimientos, y desde la extensién

universitaria como comunicacion.

Pensando en estos encuentros, necesitamos de instituciones fuertes, como espacios
validos para sostener nuestra dignidad de ciudadanos y de seres humanos, como
espacios dignos a los cuales ir a encontrarnos, a interactuar, a construirnos y
construir juntos, a desarrollarnos como sujetos individuales y sociales. En relacion a
esto Prieto Castillo expresa que estas funciones comienzan a concretarse a través
de:

e Jafuncién educativa en si, con una mirada pedagdgica puesta en la capacidad
de percibir a los demas como seres de aprendizaje y desarrollo, en cualquier
edad y situacion social que sea.

e |a funcién de construccién de conocimientos se enfoca en aprender con
educadores que se arrojan a la aventura del conocimiento, cuando ensefa
desde lo producido en el mundo y lo producido por si mismo.

e Ja funcién de proyeccion a la sociedad, debe constituirse la universidad en un
referente de los distintos sectores de la sociedad, para ello es necesario en
la construccion de la ciencia, ademas del didlogo entre los cientificos, es decir,
salir al exterior (2006:7).

Debemos reconfigurarnos y concebir que nuestra innovacién como educadores, esta
dada por el espiritu del seminario, como expresa Prieto Castillo, y es “en este
encuentro que entra en juego la mirada pedagdgica, dirigida a las relaciones
presenciales, a los textos y otros materiales, a la cultura mediatica, a la institucion, al
contexto”. (2021:61)

Prieto Castillo retoma lo que el maestro Don Simén Rodriguez expresaba: “el buen

maestro ensefia a aprender y ayuda a comprender’” y “todo aprendizaje es un
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interaprendizaje”, es decir partir del otro, conocerlo, rescatar su cultura, educar desde
él” (2006:7). Repensar la pedagogia universitaria dentro de nuestra aula, con

nuestros alumnos, nos lleva a reflexionar que:

2
o

Se aprende de un educador capaz de establecer relaciones empaticas

con sus interlocutores,

% Se aprende de un educador cuya relacién se fundamenta en la
personalizacion,

« Se aprende de un educador capaz de comunicar de manera clara con
buenos ejemplos, apelando a la experiencia, relacionando con otros
ambitos del saber y contextualizando con la vida de los estudiantes.

« Se aprende de un educador entusiasta por su materia, apasionado por

el conocimiento, por las experiencias historicas.

R
%

Se aprende de un educador sensible a las variaciones del contexto es
decir de las circunstancias en que se mueven los jévenes...se
aprende de un educador persuadido de que ningun espacio tematico
esta cerrado, convencido en crear alternativas para la realidad actual.
(2006:16).

Podemos apreciar la relevancia de aprender de un educador que cultiva relaciones
empaticas, personaliza la ensefianza, comunica con claridad mediante ejemplos
pertinentes. Ademas de contextualizar el aprendizaje en la vida de los estudiantes,
demostrando entusiasmo y pasion por su materia, sensible a las variaciones del
contexto juvenil, buscando siempre crear alternativas pertinentes para la realidad

actual.

Nos corresponde como docentes junto a los estudiantes comprometernos en
desplegar su creatividad para abordar los contenidos y vislumbrar como sus trabajos
se despliegan en horizontes pedagdgicos. Desde nuestros espacios curriculares
podemos traer su cultura, experiencias y saberes que ayudan a construir

conocimientos.

El cuidado es esencial para el ser humano y se establece como el nucleo de la
enfermeria. El cuidado para esta disciplina constituye un imperativo moral, una
interrelacion terapéutica y una practica intencionada y aprendida comprometida con
la dignidad y bienestar del otro. El foco del cuidado son las personas, familias y

comunidades, en cuya formacion se posiciona a través de los cuatro
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metaparadigmas: la persona, entorno, salud y cuidado; todo ello en relacién con la

sociedad, la economia, con la informacion...con la cultura.

Con esta propuesta desde nuestro espacio curricular, indagamos el sentido de las

practicas pedagogicas para sostener espacios de sociabilidad, de construccion de

conocimientos, zonas de aprendizaje y de interaprendizaje con los estudiantes...con

el otro. Segun las palabras Prieto Castillo, “se trata de construir sentido en una

relacion en la que entran la creatividad, la novedad, la incertidumbre, el entusiasmo

y la entrega personal”’ a través de las siguientes alternativas que se constituyen en

aspectos fundamentales del sentido de la educacion:

2
%

R
°

Educar para la incertidumbre: reflexionando sobre situaciones particulares de
las practicas de la asignatura teniendo en cuenta el andamio socio-economico
cultural actual. Buscar resolver problemas en lo cotidiano de las futuras
practicas profesionales. En definitiva, impulsar una actitud activa para
moverse con una mente abierta a los cambios y a las transformaciones
personales.

Educar para gozar de la vida: se incorpora la riqueza de los sentidos de la
imaginacion y de la creacion colectiva. Podemos generar ambientes
distendidos para aprender a través de lo ludico, del humor. Incorporar
herramientas virtuales en plataformas de ensefianza para crear nuevos
entornos de aprendizajes; desafio que nos interpela como docentes para que
los estudiantes se conviertan en creadores, productores, y comunicadores de
sus propias experiencias educativas que pueden ser replicadas en sus redes
sociales.

Educar para la expresion: planteando practicas en que los estudiantes
desarrollen habilidad en la expresion oral y escrita. Esta capacidad se logra
con el acompafiamiento en la interlocucion, a través del dominio del tema en
la que la asignatura se desarrolla con claridad, coherencia, creatividad y
seguridad en el manejo de las formas del lenguaje. Nuestros estudiantes
manifiestan profundas dificultades para exponer una presentaciéon o una
instancia oral, asi como el desarrollo escrito que plasme su entendimiento.
Educar para apropiarse de la historia y la cultura: nos apropiamos de la
historia y de la cultura en el interaprendizaje, en la busqueda de interrogantes
de la propia situacion, en la inventiva, en el trazado de alternativas, en el afan

de construir nuevos saberes a través de la investigacidn y comunicacién
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universitaria. Lograr el cambio de la formacion histérica empirica del
enfermero por la formacion profesional y cientifica.

< Educar para la complejidad: colaborando en la insercion de las y los
estudiantes en un mundo complejo, evitando la fragmentacién en la disciplina,
fortaleciendo la estructura curricular y la conexién entre las asignaturas. Todo
ello con conocimientos construidos con responsabilidad, seguridad usando un
lenguaje técnico en términos de coloquio. Los procesos evaluativos también
son parte de esta complejidad, evitando infantilizar a nuestros estudiantes y
fortalecerlos para pensar en la complejidad.

< Educar para la significacion: darle sentido a lo que hacemos partiendo de las
teorias y de los paradigmas de la disciplina para contextualizar con las
experiencias de la vida diaria. Todos somos cuidadores en nuestra vida por
vinculos sociales que transitamos, asi como muchos de nuestros estudiantes
realizan cuidados enfermeros mientras transitan su formacion; es por ello que
podemos relacionar y darles sentido a sus practicas, se convierten en

protagonistas (2006:11).

Estas opciones para educar, nos posibilitan construir otras formas de practicas de
aprendizajes, partiendo de como piensan y se expresan los estudiantes. Asimismo,
Prieto Castillo, a partir del documento presentado por Delors, insiste en los cuatro

“

pilares como bases de la educacion: “el Saber se conforma por conceptos,
metodologias, reflexiones, informaciones, discursos a través de los que se los
aprende y expresa. El saber hacer consiste en la aplicacion del saber, en cualquier
ambito de la cultura y de la relacién social. El saber ser consiste en los valores que
sostienen sobre todo el hacer, porque en este tomamos decisiones vy
comprometemos a menudo a otras personas” (2006:5). Con todo esto nos invita a
repensarnos como docentes acompafiando a nuestros estudiantes a vislumbrar los
conocimientos “sabiendo hacer” en forma critica y contextualizada en sus ambitos
profesionales, reforzando la solidaridad, el respeto de la cultura ajena y los valores,

en definitiva, comprometerlo en la responsabilidad de sus acciones.

Podemos repensarnos desde el paradigma constructivista, incentivando al estudiante
a utilizar su intuicion, su imaginacion, su creatividad para enfrentarse a situaciones
cientificamente problematicas. Es por ello que Camargo toma los fundamentos de
Bruner, afirmando que “el aprendizaje escolar debia ocurrir mediante razonamientos
inductivos” (2010:338). El aprendizaje por medio de la resolucién de problemas, por

casos 0 por simulacion en laboratorios provistos para la construccion de
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conocimientos, dejando de lado al profesor como actor fundamental para convertirse

en el facilitador de un proceso de descubrimiento.

¢Nos preguntamos cémo alcanzar un desarrollo pleno de nuestros alumnos desde
nuestro espacio curricular?, la respuesta a este interrogante esta en relacion a la
propuesta fuertemente orientada a la simulacién clinica como estrategia didactica.
Buscando que nuestros estudiantes desarrollen aprendizajes duraderos, profundos y

entusiastas. Litwin explica que en la simulacion:

Se trata de aprender en situacién de practica, reconociendo que, si los
estudiantes participan efectivamente en la organizacion y desarrollo de una
situacion, en la busqueda de informacion, experimentando alternativas
diferentes de resolucion en involucrandose y asumiendo riesgos, los
aprendizajes son mas duraderos, impactan en sus conciencias, promueven

reflexiones y permiten mejores procesos de autoevaluacion (2008:102).

Importante es reconocer, que esta estrategia esta fuertemente ligada a la Zona de

Desarrollo Préximo y el juego de Vygotsky que retoma Baquero:

La simulacién se constituye como una forma de juego porque el estudiante
ensaya en los escenarios ludicos, comportamientos y situaciones para lo que
no esta preparado en la vida real, pero que poseen cierto caracter anticipatorio
o preparatorio, notando ciertos elementos comunes en estas situaciones de
juego: presencia de escenarios imaginarios y presencia de reglas de

comportamiento socialmente establecidas (1997:6).

Creemos que nuestras practicas deben ser experiencias decisivas en la construccion

de nuevos conocimientos, como el maestro Prieto Castillo lo expresa:

Es imposible lograr experiencias pedagdgicas decisivas sin una prevision, un
ordenamiento, una planificacion de todas las practicas a realizar a lo largo de
un curso, mediado a través de practicas de significacion, de prospeccion, de

observacion, de interaccion, de aplicacién y de inventiva, entre otros (2006:7).

Estamos dispuestos para el juego pedagdgico, aproximar a los estudiantes a
escenarios similares a la realidad que sucede, con intercambio de roles, desplegando
y fortaleciendo las instancias comunicativas, trabajando las operativas corporales,
manuales y técnicas, con el uso de herramientas culturales y tecnoldgicas, libros,

bibliografias recomendadas, recursos de informacion, TIC, entre otros. Propiciar el
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trabajo en equipo con divisién de tareas y complementariedad para “entre ayudarse”
en la toma de decisiones para resolver problemas, es decir aprender en colaboracion
de otros. Enfocandonos en los intereses, caracteres y cultura de los estudiantes,
estimulando a los desafios y tensiones en los propios conocimientos, que implica de
razonamiento critico del conocimiento por parte de los alumnos, ese es nuestro

desafio desde nuestro espacio.
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2.4. Propuesta de ensefanza

En este apartado intentamos construir nuevas propuestas pedagdgicas para nuestro
espacio curricular, buscando que los estudiantes puedan resignificar las
concepciones, procesos Yy actitudes hacia la construccion de saberes propios de la
disciplina Enfermera. Es nuestro desafio repensar las practicas de aprendizaje desde
perspectivas innovadoras a través de la simulacién, del estudio de casos, la
ejercitacion, la demostracion y el dialogo reflexivo, como asi también desde el

fortalecimiento del trabajo colaborativo entre companeros y el equipo docente.

En los ultimos afios nos encontramos con grupos heterogéneos de estudiantes,
muchos con experiencias de acompanar y cuidar en forma empirica; para lo cual nos
enfocamos en la incorporacion de conocimientos tedricos transversales de las areas
disciplinares y no disciplinares, potenciando los recursos tecnoldgicos y pedagdgicos

que les brinda la universidad.

La fundamentacion de la curricula provee un marco de conocimientos y habilidades
que contribuyen a la formacién basica del enfermero, capacitandose para responder
adecuadamente ante la persona que requiere cuidados en su experiencia humana,
articulando la valoracién de la salud en forma integra a la realidad que enfrenta el

profesional enfermero en la practica contemporanea.

El rol del Licenciado en Enfermeria se cimienta en la construccién de conocimientos
con el fin de desarrollar habilidades y competencias en los cuidados de promocion,
prevencién, recuperacion y rehabilitacion en los distintos niveles de complejidad,
promoviendo el autocuidado e independencia precoz a través de la satisfacciéon de

las necesidades del ser humano en su entorno.

El equipo docente de la asignatura estd integrado por seis Licenciados en
Enfermeria, que ademas de cumplir funciones docentes también integran proyectos

de extensién e investigacion dentro de la universidad.

El espacio curricular “Cuidados Enfermeros Basicos Aplicados a las Personas II” de
la Licenciatura en Enfermeria se ubica en el segundo cuatrimestre del primer afo.
La asignatura se desarrolla en forma presencial a través de encuentros tedricos-

practicos y otras instancias dentro del Laboratorio de practicas simuladas para luego
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ingresar a las practicas de campo en los ambitos hospitalarios y centros comunitarios.
En estos espacios de practica, un docente tutor acompafa a los estudiantes. La
materia también utiliza el campus virtual de Moodle de la Universidad como entorno
pedagogico que permite organizar y estructurar los contenidos educativos de manera
clara y accesible para los estudiantes; facilitar la comunicacion bidireccional entre
estudiantes y profesores a través de foros, mensajes privados, fomentar la
colaboracion, el intercambio de ideas y por ultimo posibilitar el seguimiento del

progreso de los estudiantes.

Es por ello que nuestra asignatura puede ser proyectada con otras estrategias de
trabajo, como taller, ateneo, laboratorios de practicas simuladas y de esta manera

cumplimentar todas las actividades planificadas.
Podemos citar los objetivos del espacio curricular:

> Comprender e identificar los signos vitales normales del adulto sano y las
variaciones dentro de la normalidad en la temperatura corporal, el pulso
arterial, la respiracion y tension arterial que tienen lugar desde la infancia
hasta la vejez.

> Analizar las funciones y actividades que se realizan en las Instituciones
Hospitalarias, reconociendo los componentes estructurales y la dinamica de
las diferentes unidades del paciente.

> Valorar la eficacia de las intervenciones de enfermeria en cuanto a la
Bioseguridad, para prevenir y controlar infecciones que pueden presentarse,
tanto en los ambitos institucionales hospitalarios como en los comunitarios.

> Incorporar conocimientos y fundamentos sobre las necesidades basicas de
las personas fundamentales para brindar cuidados seguros y de calidad
requeridos por los usuarios en todos sus ciclos vitales.

> Reconocer las situaciones que requieren intervencion inmediata en la
atencion de individuos con problemas en la satisfaccion de sus necesidades
basicas y alteraciones en los patrones funcionales.

> |dentificar los factores que promuevan el autocuidado y la autoestima del
individuo, familia y comunidad durante su vida y detectar las situaciones para
la gestion de enfermeria y asi determinar la accion adecuada.

> Reconocer la importancia del Proceso de Atencion de Enfermeria, como
método cientifico e instrumento para la mejora de su ejercicio profesional en

el marco de la satisfaccion de las necesidades humanas basicas.
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Estos objetivos del espacio curricular se desarrollan y organizan en cinco unidades

didacticas:

Unidad N°1: Valoracioén de los Signos Vitales: Concepto. Caracteristicas. Momentos
para valorar los signos vitales. Temperatura, Respiracion, Pulso Arterial, Tensién
Arterial, Saturacién de Oxigeno: Definiciéon. Valores. Factores que afectan a los
signos vitales. Caracteristicas. Metodologia para la valoracion de las constantes
vitales. Signos clinicos normales y desviaciones. Intervenciones de Enfermeria en la

valoracién de los Signos Vitales.

Unidad N°2: Bioseguridad Hospitalaria. Hospital y Unidad del Paciente: Bioseguridad.
Conceptos. Principios universales de la bioseguridad. Cadena epidemioldgica.
Barreras y equipos de proteccion: definicion. Proteccion para la cabeza, oidos, ojos,
sistema respiratorio, tronco, brazos, manos, piernas y calzado de proteccién. Lavado
de Manos: fundamentos y tipos. Colocacion de guantes. El Hospital. Definicién.
Funciones y Clasificaciones. Estructura del hospital moderno. Departamento de
enfermeria. El ingreso en el sistema sanitario: admision del paciente. Intervencion de
enfermeria en el alta del paciente. Unidad del Paciente: Caracteristicas. Factores
ambientales. Acondicionamiento y mantenimiento. Aislamiento hospitalario. Tendido

de cama hospitalaria.

Unidad N°3: Satisfacciéon de las Necesidades Fisioldgicas |. Necesidades de
Movimiento, Actividad y Ejercicio. Movimiento normal. Ejercicios. Tipos de
movimientos. Tipos de articulaciones. Funcion Motora en la vida. Efectos
beneficiosos del ejercicio. Factores que alteran la funcion motora. Efectos de la
inmovilidad. Gestion de Enfermeria. Valoracion. Posiciones. Distintas posiciones del
usuario hospitalizado. Posicion erecta o de pie. Posicién Decubito Dorsal. Posicién
de Sims o Decubito lateral izquierdo. Posicion de Trandelenburg. Posicion
Genupectoral. Posicion Dorso sacra o de Litotomia. Movilizacién y deambulacion del

usuario.

Necesidades de Higiene. Necesidades de Descanso y Suefio. Cuidados higiénicos.
Piel. Gestion de Enfermeria. Bafo. Principios relativos a la higiene Tipos. Cuidados
perineal-genital. Pies. URAas. Boca. Cabello. Ojos. Oidos. Fomento de ambiente
higiénico. Tendido de camas. Ulceras por presién. Causas. Factores de riesgo.
Prevencion de las ulceras por presion. Valoracidon de las ulceras por presion.
Patrones de descanso y suefio, manejo del entorno, higiene del suefio. Patron

autopercepcion-autoconcepto.

24



Necesidades de Oxigenacion: Estructura y fisiologia de la respiraciéon. Mecanismos
que regulan los procesos respiratorios. Factores que afectan la funcién respiratoria.
Necesidades de oxigeno. Alteraciones de la funcion respiratoria. Prioridades vy
objetivos de las acciones de enfermeria. Oxigenoterapia; Diversas fuentes para la

administracion.

Unidad N°4: Satisfaccion de las Necesidades Fisiologicas Il: Necesidades
nutricionales en la Salud. Nutrientes esenciales. Factores que afectan el estado
nutricional. Variaciones de la nutricion segun la edad. Estandares para una dieta
saludable. Gestion de Enfermeria: Valoracion. Manifestaciones clinicas: malnutricion.

Nutriciéon enteral. Sonda Nasogastrica. Nutricién parenteral.

Necesidades de Liquidos y Electrolitos: Liquidos corporales y electrolitos: distribucion
y composicion de los liquidos corporales y electrolitos. Factores que afectan el
equilibrio de liquidos y electrolitos. Alteraciones en el volumen de liquidos y en los
equilibrios electrolitico y acido basico: edema, deshidratacién, sobre hidratacion.
Gestion de Enfermeria: valoracion. Asistencia para el restablecimiento del equilibrio

de liquidos y electrolitos: Venoclisis.

Necesidades de Eliminacion Urinaria: Anatomia y fisiologia de las vias urinarias.
Funcion urinaria normal. Factores que alteran la funcién urinaria. Alteracién de la
produccidn de la orina: poliuria, oliguria, anuria. Alteraciones de la eliminacion de la
orina: frecuencia, nicturia, disuria, urgencia, enuresis, incontinencia urinaria,
retencion urinaria. Gestion de enfermeria: valoraciéon. Medidas para facilitar la
eliminacion de orina de la vejiga: sondaje vesical. Colocacion, mantenimiento y

vigilancia del catéter urinario.

Necesidades de Eliminacion Intestinal: Consideraciones anatomicas y fisioldgicas.
Eliminacion intestinal normal. Factores que afectan la funcién intestinal. Problemas
de eliminacidon de las heces: estrefiimiento, diarrea, incontinencia intestinal,
impactacion fecal, flatulencia. Conductos artificiales para la eliminacion intestinal.
Gestion de enfermeria: valoracién y prioridades en la atencién de enfermeria e
intervenciones especificas. Administracion de Enemas. Conservacion de la

comodidad e higiene

Unidad N° 5: Proceso de Atencion de Enfermeria: Revision del proceso de
enfermeria. Valoracion inicial. Diagnodstico de enfermeria. Planificacion.

Implementacion. Evaluacion. Planes de atencion.
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La planificacion de las unidades pedagdgicas, desde la fundamentacién de la
asignatura, busca brindar conocimientos elementales y transversales en relacion a
otras areas para avanzar en la complejidad de los ejes tematicos reflejados en la
valoracién y satisfacciones de las Necesidades Fisiolégicas de la persona adulta
joven y mayor. Es importante destacar que las unidades tematicas tienen un
contenido tedérico muy amplio, entendiendo que son fundamentales para poder llevar
a cabo las practicas de simulacioén, de resolucion de casos y el dialogo reflexivo como
proceso de aprendizaje en el laboratorio y el campo hospitalario. Pensando en este
desafio de acompanar a los estudiantes de primer afio en la apropiacion de
conocimientos y fundamentos para aplicar en sus experiencias practicas de forma

reflexiva, critica y resolutiva.

Itinerario de practicas de aprendizaje

Planificar las practicas del espacio curricular es una tarea que implica un entramado
de organizacién, momentos de relacion e interaccion, en forma ordenada y
coherente. Esta trayectoria de practicas proporciona un abordaje integral de los
temas en las unidades promoviendo el didlogo, el entendimiento, el espiritu critico y
el trabajo colaborativo entre los estudiantes. Es una propuesta que articula la teoria
con las situaciones de la realidad y el contexto de la futura actividad profesional. Con
esta propuesta pedagogica, a través de la participacion individual y grupal,
comienzan a ensamblar la teoria con la practica, a recuperar sus saberes en lo
cotidiano para ponerlos en discusion, apoyados por la lectura de textos propuestos,
para luego realizar las demostraciones y simulacion de los procedimientos

planificados para cada practica.

Proporcionamos guias de estudio, como asi también actividades practicas por cada
una de las tematicas planteadas en las unidades del programa. Las actividades estan
concebidas en funcidén de practicas de significacidn, indagacion, analisis y reflexion

sobre el contexto desarrollando la aplicacion y creatividad en estas actividades.
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Fig.2. Mapa de practicas de aprendizajes- Cuidados Enfermeros B. aplicados a las Personas |

En el entorno virtual, disponen de material de estudio con textos sugeridos, enlaces
a paginas referenciadas en internet, complementadas con guia, videos, manuales,
entre otras que la asignatura dispone para cada unidad del programa analitico. Al
finalizar cada practica, los estudiantes compartiran sus producciones en el campus
virtual propiciando el intercambio de ideas y propuestas para mejorar estas instancias

pedagdgicas.

Buscamos promover el interaprendizaje a través del trabajo grupal para la
indagacion, discusion y debate. La evaluacién de las actividades practicas incluye la

autoevaluacion y la evaluacion desde el equipo docente.

Las clases de consultas se ofrecen en forma presencial o virtual y con las
herramientas de comunicacion del campus virtual, a modo de tutoria; resulta una
instancia en la que nos dedicamos al acompafamiento continuo y personal a los
estudiantes mediante encuentros consensuados semanalmente y segun

disponibilidad de los estudiantes, para la consideracion de contenidos tedricos-
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practicos, ademas la orientacién para el desarrollo de las evaluaciones parciales y

finales, como asi también, en la elaboracién de los trabajos practicos.

Para el desarrollo del programa analitico en sus diferentes unidades utilizamos
soportes audiovisuales como power point, prezi, videos educativos/explicativos, sitios
webs de articulos y material de estudio como revistas de asociaciones de Enfermeria
a nivel nacional e internacional, acompafiados por el material bibliografico disponible

en la biblioteca fisica y virtual de la Universidad.

La bibliografia obligatoria y complementaria esta disponible en el aula virtual,
pudiendo incorporar otras lecturas que se consideren pertinentes a la tematica

abordada. la fuente de donde se obtenga la informacién

Realizada la presentacion y estructuracién organizativa del espacio curricular, nos
enfocamos ahora en lo que haremos en el aula con nuestros estudiantes a través de

la planificacién de un recorrido de practicas de aprendizajes.
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2.4.1. Practica 1: “Valoracién de los Signos Vitales”- Unidad |

Bienvenidos estimados estudiantes a las actividades practicas que comenzamos a
desarrollar en Cuidados Enfermeros Basicos Aplicados a las Personas Il. Nuestra
propuesta consiste en integrar y recuperar conocimientos de los otros espacios
curriculares del primer cuatrimestre para aplicarlos a los cuidados de las personas

como futuros profesionales, favoreciendo la promocion y prevencion de la salud.

Segun la Sociedad Argentina de Cardiologia (SAC, 2022), casi 100.000 personas en
Argentina fallecen a causa de enfermedades cardiacas y accidentes
cerebrovasculares. La mayoria de los principales factores de riesgo se pueden

controlar o prevenir.

Esta actividad tiene el proposito que cada uno de ustedes y en conjunto puedan
identificar cuales son aquellos factores de riesgos que se pueden prevenir y
comprender la importancia del control de los signos vitales como valoracién completa

y cientifica.

La propuesta se organiza en distintos momentos: no presenciales, de trabajo

auténomo y colaborativo, y de encuentro en el aula.
1° momento no presencial (1 semana):

Los invitamos a prestar atencion al siguiente video:

Habitos para una vida saludable

Fig. 3. Promocion de habitos saludables. Disponible en
https://www.youtube.com/watch?v=tG1rQf 1pn4

29


https://www.youtube.com/watch?v=tG1rQf_1pn4
https://www.youtube.com/watch?v=tG1rQf_1pn4

Con su grupo de trabajo, observen e identifiquen los sistemas organicos que pueden
afectarse cuando no existen buenos habitos para una vida saludable. Les

proponemos analizar y desarrollar los siguientes items:

a. Reflexionen y relaten con sus compafieros, situaciones en su familia o
entornos sociales en las que ha debido asistir en la valoracioén de los signos
vitales.

b. Consulten la bibliografia obligatoria de esta unidad en relacion al
funcionamiento del sistema cardiovascular, sistema respiratorio y sistema
osteo-artro muscular.

c. lIdentifiquen todos los 6rganos nobles de nuestro organismo que conforman
los signos vitales, y sefalen sus caracteristicas fisioldgicas principales.

d. Propongan algunas formas sencillas de promocién de habitos saludables en
las personas y por qué se relaciona con los signos vitales de las personas.

e. Pensando en los habitos de vida de la comunidad, les proponemos realizar
entrevistas a familiares y amigos sobre las actividades y habitos saludables
que realizan para evitar enfermedades no transmisibles que pueden
prevenirse. Pueden elaborar preguntas abiertas sobre los factores
modificables y no modificables teniendo en cuenta esta guia segun la OPS

https://www.paho.org/es/temas/enfermedades-no-transmisibles

I)I'(‘g.’,lll'll.l"; Para conocer sobre:
MIS HABITOS DE VIDA
SALUDABLE

Edad:
Sexo:
Ocupacion

Fig. 4. Modelo encuesta para entrevista
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2° Momento: encuentro en el aula

Nos encontramos en este momento para realizar una puesta en comun de la actividad
desarrollada. Cada grupo explicara en el aula qué observé con esta actividad, qué
destaca y qué sugerencias haria. Con el propésito de identificar y reflexionar sobre
las dificultades que tienen las personas para cambiar los factores de riesgos
conductuales modificables y cdmo podemos intervenir en estos cuidados desde la
Enfermeria.

Finalmente: conceptualizamos, identificamos y definimos los elementos claves que
podemos establecer con la valoracion de los signos vitales y la promocion de los
habitos saludables, es decir, buscamos comprender su significado en este contexto
y establecer relaciones entre ellos.

Para la siguiente actividad, seguimos trabajando en grupo con la descripcion de lo

que deben realizar.

3° Momento no presencial

Reunidos con su grupo de trabajo, nuevamente los convocamos a observar material
audiovisual sobre la valoracion de los signos vitales. Esto pueden hacerlo desde sus

teléfonos celulares, tablets u otro dispositivo a disposicion.

Control signos vitales adulto

Fig. 5. Video control de signos vitales. Disponible en
https://www.youtube.com/watch?v=DW5rUgQhXJE
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A partir de lo planteado en el video, con su grupo de trabajo desarrollen los siguientes

puntos en una presentacién digital:

Identificar todos los signos vitales con sus respectivos parametros normales.
Mencionar todos los elementos necesarios para controlar los signos vitales.

Demostrar todas las técnicas y procedimientos para valorar los signos vitales.

a o o o

Reconocer las dificultades que pueden presentar estas primeras practicas de

valoracién de los signos vitales.

Para esta produccion pueden utilizar las siguientes herramientas virtuales y
compartirla en el muro creado en el campus virtual de la asignatura. Sugerimos

observar y comentar al menos la presentacion de otro grupo.

@ genially
——

Fig.6. Herramientas y aplicaciones virtuales

iEl equipo docente espera que puedan divertirse y aprender con esta actividad!

4° Momento: encuentro en el aula

Nos encontramos finalmente en el aula con el propédsito de reflexionar sobre las
producciones compartidas en el muro. La discusion se enfocara en fortalecer los
conocimientos sobre esta tematica, a través de la integracion de las experiencias
propias, relacionadas con el contenido tedrico, transferir el aprendizaje y por ultimo
identificar los logros y las dificultades presentados en esta practica de aprendizaje a

lo largo de sus distintos momentos.

[ “Una experiencia pedagogica decisiva es un encuentro entre maestros,
aprendices y otros miembros de la comunidad educativa y social, basado en la
vivencia de practicas (sostenidas en metodologias y conceptos) que marcan en lo
profundo a cada patrticipante, en lo intelectual, en lo emocional y en su vida toda.
Nadie es el mismo luego de ese tipo de experiencias”.

(Prieto Castillo, 2003)

32



2.4.2. Practica 2: “Bioseguridad Hospitalaria, lavado de manos” -
Unidad I

Estimados estudiantes iniciamos la unidad Il con el tema que aborda la Bioseguridad
hospitalaria y el lavado de manos, el que se instala como la primera medida de
barrera efectiva para disminuir la transmisién de enfermedades a las personas sanas,
pacientes hospitalizados y el personal de salud que trabajan en las instituciones

sanitarias.

La Organizacion Panamericana de la Salud y la Organizacion Mundial de la Salud
(OPS-OMS) senalan que el lavado de manos es uno de los habitos que mas se ha
promovido en el mundo, como parte esencial de una cultura de autocuidado y
prevencién. Sin embargo, a partir del afio 2020, a raiz de la pandemia por la COVID-
19, se masificd esta sana costumbre, convirtiéndose en protagonista de los medios
de comunicacion, redes sociales y en recomendacion imprescindible en diversos

espacios sociales, laborales y familiares.

Hoy, el llamado es uno solo: controlada la pandemia, no debemos cambiar esa
conducta que adquirimos de lavarnos correctamente las manos con frecuencia y en

todas las actividades de nuestra vida diaria.

Razones para ello hay multiples: el lavado de manos salva vidas, es la medida més
econdmica, sencilla y eficaz para reducir el riesgo de infecciones y hace parte de las
recomendaciones en la lucha contra la resistencia antimicrobiana (RAM), siendo una
de las diez principales amenazas para la salud publica a las que se enfrenta la

humanidad.

La ciencia, la investigacion y los datos estadisticos respaldan esta medida. Las
manos se convierten en vehiculo y mecanismo de transmision por contacto para
diversos microorganismos. La Enfermeria como profesion que se dedica al cuidado
de los individuos y la poblacién, debe conocer los fundamentos que aporta la
microbiologia, anatomia-fisiologia y farmacologia aplicados a los principios de la

higiene de la persona, asepsia y limpieza en los ambitos de trabajo.

Los objetivos de esta practica estan enfocados en:
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-Analizar y relacionar la historia de la medicina en cuanto al lavado de manos, la
asepsia con el progreso y desarrollo contemporaneo de esta practica de

bioseguridad.

-Traer y recuperar desde la Microbiologia y parasitologia los conocimientos sobre
microorganismos en general, bioseguridad y antisepsia para aplicarlo al lavado de

manos.

-Percibir los conocimientos que tienen las personas sobre el lavado de manos y sus

creencias sobre esta practica en su vida cotidiana.

1° momento
“¢Desde cuando nos lavamos las manos?”

Nos introducimos al tema que nos interesa compartiendo un video sobre la historia
del Dr. Ignaz Semmelweis, un visionario de la antisepsia que introdujo el simple
lavado de manos que revoluciond las ciencias médicas y de la salud publica del siglo
XIX.

Fig.7. ¢Desde cuando nos lavamos las manos?
https://www.youtube.com/watch?v=20sUTAUTUZg
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a. En esta actividad aulica presencial, nos concentramos en el video “Desde cuando
nos lavamos las manos?, con el fin de observar las practicas higiénicas en aquella
época durante la hospitalizacién. Pretendemos ademas que identifiquen la sucesion
de hechos histdéricos que llevaron al médico Semmelweis a implementar el lavado de
manos. Mencionar cuales fueron las principales barreras de la sociedad cientifica y

de los médicos sobre este descubrimiento.

b. Para este momento reunidos en grupos de hasta 5 estudiantes, les pedimos que
se concentren y registren todas sus impresiones sobre este hito histdrico dentro de

las ciencias de la salud y como influye en nuestras practicas actuales.

c. Les solicitamos compartir vuestros registros trabajados en el aula con su grupo.
Seguidamente, para ello los invitamos a elaborar en forma individual una “nube de
palabras” con las palabras o conceptos mas relevantes. Pueden elegir las diferentes
opciones incluyendo wordclouds.com, mindclouds.com, wordart.com entre otras.
Para finalizar subiran sus producciones al muro de Padlet que estara disponible a

partir de este primer encuentro.

2° momento no presencial

“¢,Como y cuando nos lavamos las manos?”

Con el propdsito de trabajar con los conocimientos populares sobre el lavado de
manos, reunidos en grupos, los invitamos a deconstruir, es decir, deshacer las
creencias acerca de las técnicas erréneas de esta practica, para que de manera
colaborativa construyan una propuesta para la ensefianza sobre el correcto lavado
de manos. Para ello, les sugerimos utilizar la bibliografia y el material propuesto para

la unidad en el programa de la materia.
Les proponemos visualizar todos los momentos que debemos implementar esta

barrera de proteccién en la vida diaria, cuando y cémo lo realizamos en relacion al

tiempo implementado y los productos antisépticos que se utilizan.
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Tener las manos limpias reduce fa propagacion
de enfermedades como COVID-19

Fig. 8. ¢ Cuando nos lavamos las manos?

En este momento de la practica, les solicitamos la elaboracién de un mapa mental o
diagrama. A partir de una idea central, que contenga conceptos sobre la
bioseguridad, los métodos de barrera mas utilizados; el lavado de manos, los tres
tipos de lavados de manos con sus diferencias y similitudes, los cinco momentos para
el lavado de manos, los microorganismos y enfermedades infecciosas que se

previenen con esta practica en el cuidado de la persona sana y/o enferma.

El mapa mental, es un diagrama usado para representar palabras, ideas, dibujos, u
otros conceptos ligados y dispuestos alrededor de una palabra clave central. Es un
método muy eficaz, para visualizar la informacion principal en forma creativa. Les
recomendamos que incluyan en los diagramas imagenes, animaciones y todo
recurso audiovisual que crean conveniente. Pueden emplear para las presentaciones
Power Point o Prezi u otro programa de mapa mental mas avanzado como Link:

https://www.canva.com https://www.mindmeister.com/es

En grupos, presentaremos y reflexionaremos sobre los trabajos realizados para
comprender todas las ventajas y desventajas que implica la practica de los diferentes
tipos de manos para el manejo en la bioseguridad hospitalaria. Las imagenes de sus
producciones realizadas en grupo las compartiran en el foro del aula virtual, antes

del préximo encuentro en el aula.
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3° momento: encuentro en el aula

“¢ Por qué es importante lavarnos las manos”

Para finalizar, y con el fin promocionar el correcto lavado de manos, los invitamos a
vincularnos con la comunidad educativa de la UNViMe. Una propuesta para
comunicar las actividades que realizamos en la asignatura Cuidados Enfermeros
Basicos Aplicados a las Personas Il, exponiendo sus producciones en nuestro
Laboratorio Central de la Escuela de Ciencias de la Salud. Los invitamos a la
elaboracion de un folleto informativo breve y de facil lectura, elaborado con materiales
descartables (papel afiche, tijeras, pegamento, revistas, fibras), podemos incluir
también en forma digital esta informacién que circule por nuestras redes.

De esta forma, contribuimos desde nuestro espacio como estudiantes a todas las
personas que asisten a los espacios comunes, para que visualicen pautas que

fomenten, promocionen el buen lavado de manos y de esta forma poder:

*Prevenir enfermedades: reduciendo significativamente la propagacién de
enfermedades infecciosas, incluyendo enfermedades respiratorias como resfriados y
gripes en nuestra comunidad.

*Promover la higiene personal: esenciales para mantener la salud individual y
colectiva; especialmente importante en entornos donde las personas estan en
contacto cercano o en espacios compartidos.

*Proteger poblaciones vulnerables: donde las infecciones pueden propagarse
rapidamente y afectar gravemente a personas vulnerables como nifios pequefos,

ancianos y personas con sistemas inmunitarios comprometidos.

Por ultimo, nuestra propuesta pedagdgica también esta pensada para que ustedes
lleven la produccién (folleto, infografia) sobre el lavado de manos al ambito escolar
del nivel inicial y/o primaria, un centro vecinal o club barrial que propongan de esta
manera podemos:

-Aumentar la conciencia y la comprension de este tema que nos involucra a todos.
-Promover cambios de actitud y comportamiento con respecto al cuidado de nuestra

higiene personal y comunitaria.

iNo se olviden de sacar una foto para compartir en nuestro muro!
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Fig. 9. Concientizacion sobre el lavado de manos.

[] “Conocer algo, es haber logrado las respuestas al qué, cuando, como y el
porqué de ese algo”
Socrates. (469 a. C)
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2.4.3. Practica 3: “Necesidades de movilidad, actividad y ejercicio”-

Unidad i

Apreciados estudiantes, en esta instancia, los invitamos a introducirnos en tematicas
que nos definen como futuros profesionales en nuestro propio cuidado para poder
cuidar al otro. Comenzamos a utilizar la simulacién con el propésito de adquirir
experiencia practica en un entorno controlado y seguro, aplicando sus conocimientos
tedricos en situaciones reales. El cuidado, dirigido al individuo, la familia y la
comunidad, es el principal elemento que define el papel del/lla enfermero/a. El
Proceso de Enfermeria como herramienta resulta fundamental para la gestion de los
cuidados, con la estandarizacién y sistematizacién de estos y la utilizacién de un

lenguaje normalizado.

Fig. 10. Movilidad corporal en nuestra vida diaria.

El patron de movilidad y ejercicio valora la actividad, el dinamismo para el trabajo, el
tiempo libre y recreo. Asimismo, condiciona los requerimientos de consumo de
energia de las actividades de la vida diaria como la higiene personal, el alimentarnos,
mantenimiento del hogar, entre otros. Por lo tanto, la capacidad funcional, el tipo,
cantidad y calidad del ejercicio, y las actividades de tiempo libre nos definen en

nuestro desempefio diario. (Kozier & Erb, 2013:1105).
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Las actividades de movilidad y ejercicio se reproducen a través de la practica
simulada, entendida como aquella que se desarrolla en un ambiente supervisado y
protegido para el usuario y el estudiante. Para desarrollar la practica simulada
denominada “Movilidad Corporal. Principios de Ergonomia”, es necesaria la lectura
del material que se detalla al final del documento y visualizar los videos que se

encuentran en el campus virtual de nuestro espacio curricular, Unidad IIl.

Tal como lo anunciamos, la practica simulada emplea simuladores de pacientes,
maniquies o escenarios virtuales para que los estudiantes puedan ejercitar y
desarrollar habilidades clinicas y competencias profesionales sin riesgos para los
pacientes reales. Estos simuladores pueden reproducir situaciones, procedimientos
y emergencias médicas, entre otros, permitiendo a los estudiantes aprender con
situaciones complejas y tomar decisiones bajo presibn de manera segura y

controlada.

Esperamos para las actividades propuestas, a través de la practica simulada
implementar los principios basicos de la movilidad en el adulto hospitalizado,

aplicando la mecanica corporal en todos los procedimientos.

1° momento (pre laboratorio):

a. Inicialmente esta practica esta planteada en promover el aprendizaje activo,
participar en forma dinamica, interactuar con el material bibliografico sugerido,
desarrollar criterios de investigacion y organizacion de la informacion disponible.
Posteriormente se emplea el tiempo en el aula para participar en actividades
colaborativas, resolver problemas y fundamentalmente discutir conceptos, todo esto

con el apoyo de los docentes.

Para ello se les solicita reunirse en grupos de hasta 5 integrantes, deberan leer e
incorporar los contenidos del material sobre patron “actividad y ejercicio”.
Fundamentos de Enfermeria Kozier & Erb 9 Ed. Unidad 10 “Promocién de la Salud
Fisiologica”. Capitulo 44. Pag. 1122-1181. La finalidad de esta actividad se centra en
relacionar y profundizar los contenidos que fueron abordados en forma transversal
con la asignatura Estructura y Funcion del Cuerpo Humano | y I, y de esta forma
aplicar los conocimientos para reconocer los datos que se deben valorar en el
paciente para llevar a cabo la practica de actividad y ejercicio que a continuacién se

explicara.
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Fig.11. Bibliografia propuesta. Kozier & Erb,
Unidad 10” Promocién de la Salud Fisiolégica

b. Pasamos en este momento a la visualizacién en grupo de los dos videos

relacionados al patron “actividad y ejercicio”, se adjuntan los siguientes enlaces:

b.1 Movilizacién del paciente con movilidad reducida

En el primer video podemos observar las técnicas que se implementan con el
paciente con movilidad reducida en su domicilio, teniendo en cuenta el numero de
operadores que movilizan a la persona segun edad, contextura y colaboracién del
paciente. Los diferentes cambios posturales que se conocen y cémo se realizan, los
dispositivos como almohadas y zaleas que nos ayudan a movilizar, con el objetivo de

evitar complicaciones en los sistemas corporales del paciente.

b.2 Movilizaciéon de pacientes en el medio hospitalario

En este segundo video se aplican los principios de la mecanica corporal tanto del
enfermero como en el paciente para prevenir complicaciones, mantener la funcién
fisica, mejorar el estado emocional de la persona hospitalizada, facilitar la

rehabilitacién y que lleva a reducir el tiempo de hospitalizacién

Lo que pretendemos en esta instancia y en forma grupal elaborar un breve escrito a
partir de los dos videos, siguiendo una guia orientadora con las siguientes preguntas
para finalmente reservarlo para entregarlo al final en el foro de la unidad n°3 del aula

virtual de la asignatura.

*¢, A qué denominamos paciente con movilidad reducida?.
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https://www.youtube.com/watch?v=uv_WP9J_FEE
https://www.youtube.com/watch?v=uv_WP9J_FEE
https://www.youtube.com/watch?v=uC7yT_Jq8NM

*Teniendo en cuenta los principios de la mecanica corporal, ¢ cuales son los que se
ejecutan teniendo en cuenta los videos?

*¢Con qué elementos adicionales podemos realizar la movilizacion del paciente
inmovilizado?

*i Es diferente la movilizacién con un paciente que colabora y con un paciente que
no colabora? ¢ por qué?

*¢ Cuales son los sistemas corporales que mas se afectan con la poca movilizacion
del paciente encamado?

Su reflexion acerca de la preparacion para movilizar un paciente postrado: ¢ Por qué
es necesario conocer y capacitarse en estas practicas de cuidado?, jcual es el

propdsito de estos procedimientos?.

2° momento (en el laboratorio):

El laboratorio de practicas simuladas es un espacio educativo proyectado para que
los estudiantes puedan desarrollar habilidades y procedimientos especificos en un
entorno controlado y seguro. Se encuentran equipados con simuladores, maniquies,
equipos médicos y tecnologia que replican situaciones clinicas y médicas de la
manera mas factible.

Planificada y programada para la proxima semana, nos encontraremos organizados
en grupos de 8 estudiantes en el Laboratorio de practicas simuladas de la Escuela
de Salud, con el objetivo de reconocer la sala de simulacion clinica, el mobiliario
hospitalario para el armado del escenario y, por ultimo, identificar los maniquies
adultos de cuerpo completo. Se les adjunta en la pestafa “LPS” del campus virtual el
enlace de la “Planilla para escenario de habilidades” que usaran para evaluar las
habilidades técnicas y no técnicas de los participantes, habilidades de comunicacion
y el trabajo en equipo. Nos proporciona ademas la retroalimentacion de los

procedimientos con sus fortalezas y areas de mejora de los estudiantes.

Enlace: Practica Situada, Planilla para escenario de habilidades

Les recordamos que esta planilla nos ayuda a garantizar la preparacion efectiva del
escenario, mobiliario, elementos y a los participantes para resolver situaciones
problema en forma colaborativa. Para esta practica contaran con los siguientes

elementos:
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https://drive.google.com/file/d/1KE-5DEGOW2oyMwjyfqGcwt0B_OXFmGnV/view?usp=drive_link

*Simulador cuerpo completo tipo “Susie Simon”.

*Mobiliario y elementos requeridos para la practica

Fig. 12. Mobiliarios y simuladores para el escenario de practica de habilidades

Luego de aplicar los conocimientos previos adquiridos en las clases
tedricas/practicas en el laboratorio de practicas simuladas “LPS”, se propondra un
escenario con caso problema a resolver disponible en el aula virtual denominado

“LPS N°1 caso clinico: Movilidad del paciente con movilidad reducida” en el cual

deberan aplicar las técnicas solicitadas, con los tres momentos de la simulacién con

tiempos establecidos:

e a) Pre-briefing 10’
e b) Corrida del escenario 15’
e ) Debriefing 30°

Se aclara cada uno de los momentos a desarrollar:

*el pre-briefing nos introduce al escenario, recibiendo informacion sobre el caso
clinico simulado que van a enfrentar, esto incluye detalles como el diagnéstico del
paciente simulado, la situacién clinica especifica y cualquier contexto relevante. Nos
prepara psicolégicamente a los participantes para la simulacion.

* la corrida del escenario: a partir de un caso clinico simulado que puede variar en
complejidad y tipo, se disena para desafiar las habilidades y conocimientos de los
participantes y su interacciéon como equipo incluyendo roles como enfermera, médico,
familiar, entre otros. En definitiva, permite a los estudiantes integrar la teoria con la
practica.

* el debriefing: en este uUltimo momento se realiza un analisis post-simulacién, que

implica una revision del desemperio de los asistentes, discutiendo lo que se hizo bien,
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https://drive.google.com/file/d/1sB9DiOySPYqIl5J7uBf8M7dlvBsLg_Jq/view?usp=drive_link
https://drive.google.com/file/d/1sB9DiOySPYqIl5J7uBf8M7dlvBsLg_Jq/view?usp=drive_link

qué areas necesitan mejorar, y como se pueden aplicar los aprendizajes en la

practica clinica real.

[JRecordatorio: llevar chaqueta, formulario/planilla para escenario de habilidades y
equipo para toma de notas. Tener en cuenta el “Reglamento de uso del LPS”.

Propositos y objetivos de la actividad Metodologia

*Interactiva, reconocimiento previo del uso de
equipos (videos, instructivos)

Reconocer los simuladores a
utilizar

*Trabajo colaborativo

Adquirir principios basicos de la

- . *Corrida de escenario de habilidades pre-
movilidad en el adulto joven

hospitalizado briefing, desarrollo, debriefing.
favoreciendo la ergonomia del

profesional.

3° Momento: encuentro en el aula

Para finalizar los invitamos a participar en el proximo encuentro presencial con toda
la comisién y el equipo docente con la finalidad de compartir sus experiencias vividas,
percibir las sensaciones de nuestros compafieros, analizar las dificultades vy
facilidades que se presentaron a la hora de realizar la practica, en definitiva, lograr la

integracién de la teoria con la practica.

Finalmente, esta practica se aprueba con la presentacion individual en el aula virtual

de una produccién que reuna:

e el documento elaborado en forma grupal,
e |a lista de cotejo de la practica simulada (LPS N°1),

e una reflexion individual sobre la tarea:
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*¢ Cémo fue mi experiencia en torno a la practica simulada?.;Era lo que esperaba y

por qué?.

*¢ Por qué creo que esta practica me ayudo a asegurar las técnicas de movilizacion

con el paciente hospitalizado?

*: Qué cambios he notado en mis conocimientos y habilidades como resultado de

estas experiencias?.

[J “La fuerza no viene de la capacidad fisica, sino de la voluntad indomable”.
Mahatma Gandhi. (1869)
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2.5. Propuesta de evaluacion de los aprendizajes

“Las voces del aula son el registro de lo que en ella transcurre y el registro de
una parte de tu historia, ;cuantas horas de tu vida has pasado en un aula? Las voces
del aula son tu memoria, la memoria de tus alumnos/as, la memoria de tu profesion,

la de la ensefianza, la del aprendizaje”.
(Steiman, 2007)

El tiempo, el espacio y los diferentes protagonistas son elementos preponderantes
que influyeron en nuestras vidas como estudiantes; traer nuestras vivencias y
experiencias vividas, colaboran en esta construccion y por qué no en deconstruir
conceptos que estan fuertemente arraigados en nuestras practicas docentes. La
historicidad de la sociedad con sus particularidades y las instituciones educativas ha
cimentado con sus idiosincrasias en nuestro hacer pedagogico con nuestros jovenes
como protagonistas. Este presente tan convulsionado con situaciones econémicas-
sociales inciertas, poco alentadoras, influye en las familias con dinamicas vy
organizaciones no convencionales, donde muchos de estos jévenes tienen que
acompafar econémicamente trabajando, asistir a clases con sus nifios pequefos,
siendo madres o padres a muy temprana edad, muchos residen en lugares alejados
de la ciudad. Sin dejar de mencionar la situacion de pandemia por Covid-19 que

modifico y dejé huellas en nuestras vidas en todas los 6rdenes.

Frente a esta realidad, nuestra universidad abre sus puertas con multiples
posibilidades, con la expectativa de que esta eleccién académica pueda paliar en el
futuro dichos sucesos. Es interesante conocer que, desde el ingreso, se les ofrece
espacios estudiantiles de acompafamiento, becas de ayuda econdmica, trayectos de
vida universitaria, entre otros, con el objetivo de adecuarse y sentar bases como un
miembro mas de la comunidad educativa. Sin embargo, un tema que preocupa, la
desercion estudiantil, se vuelve latente, y afio tras afio con el ingreso de nuevos
estudiantes se registran numeros superadores, pero al final el abandono es llamativo
a los pocos meses de iniciado el afio académico en las diferentes carreras. Podemos
replantearnos y formular multiples hipétesis de cuales son las causas, pero ¢en qué

incide la universidad en esta rapida salida de los estudiantes?
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Es nuestro el anhelo de acompafar en las instancias de aprendizajes de los
estudiantes, pero escasos son los cambios en las propuestas de ensefanza en
general y en las formas de evaluacion, en particular. Pensamos que las practicas de
evaluacion se relacionan indefectiblemente con la permanencia del estudiante en
nuestra institucién. Este resultado es consecuencia de la naturalizacién de un
proceso complejo, que segun Steiman “genera inexorablemente un reduccionismo
distorsionante: se cursa, se toman parciales, luego finales y, en consecuencia, los
alumnos/as aprueban o no, ¢qué mas?, estudian, demuestran lo que saben y en

consecuencia, aprueban o no, squé mas?” (2007:127).-

En las practicas de evaluacién convergen factores personales, sociales, técnicos,
epistemologicos, politicos-institucionales, éticos e ideoldgicos; por lo que la
problematica de la evaluacion puede pensarse a partir de sus implicancias desde los
docentes, desde la particularidad del contenido que es el objeto de ensenanza, desde

el ambito institucional...desde el marco amplio de lo social.
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Fig.13. Evaluacion de aprendizajes
https://www.canva.com/design/DAFYmI.BoJ81/t8kW83q

Steiman sefala que se desvirtua el verdadero objetivo de la evaluacion: “las practicas
de evaluacién han tenido y tienen un componente histérico que da cuenta de su
constitucion con un tipo de practicas en las que el Unico que evalua es el docente, lo
que se evalla es el saber de los alumnos, sus resultados son indiscutibles, se la usa

como un instrumento de poder, de demarcacion de la autoridad, de castigo
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(2007:131). ¢Qué es lo que debemos entender y buscar de este momento

pedagdgico?, Rebeca Anijovich afirma que:

La evaluacion debe ser entendida como una oportunidad para que los
alumnos pongan en juego sus saberes, visibilicen sus logros y aprendan a
reconocer sus debilidades y fortalezas como estudiantes, ademas de cumplir
la funcién clasica de “aprobar, promover, certificar. Entender la evaluacion

como oportunidad implica pensar en la mejora de la ensefianza (2007:13).

A partir de este analisis, nos situamos en forma critica sobre el significado que tiene
la evaluaciéon de los aprendizajes en nuestra asignatura, posicionandonos en la
evaluacion formativa, especialmente en la evaluacion de seguimiento o de proceso,
porque nos permite, segun Steiman, “identificar de manera mas temprana los errores
para ajustar las estrategias de ensefianza. Impulsa a la autoevaluacion, es decir
permite a los propios estudiantes la toma de conciencia del proceso de aprender, los
propios juicios de valor respecto a que, como y cuando se esta aprendiendo”
(2007:165). En definitiva, la evaluacion de seguimiento fomenta el aprendizaje

efectivo y continuo, con la intervencion y ayuda apropiada y oportuna del docente.

Nos encontramos en un punto interesante de analizar, cémo evaluar lo mas
importante de lo aprendido en el espacio curricular y no discurrir en lo que es mas
facil de medir o cuantificar?. Nos proponemos evitar la fusién de los términos de
evaluaciéon y medicidon, no tomarlos como sinénimos, y construir desde el comienzo,
conjuntamente con el estudiante, una especie de listado de los aprendizajes
principales y prioritarios del espacio curricular Cuidados Enfermeros Basicos
Aplicados a las Personas Il. Por lo tanto, el compromiso es mediar también el de
evaluaciéon a través de alternativas de participacion activa del estudiante y de su

integracion en las practicas de aprendizaje.

También consideramos importante que los estudiantes proporcionen informaciéon que
retroalimente las practicas de ensefianza, que nos permita revisar lo que hacemos y

buscar mejorarlo.

Si retomamos nuestro mapa de aprendizajes, la propuesta es la “evaluacién

auténtica” por medio de dos estrategias:

e integrar la evaluacién en el proceso de ensefianza y aprendizaje y no solo en

un momento de cierre final.
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e implementar instrumentos de evaluacion que hasta ahora no son usados en

la catedra o son pospuestos a un segundo plano.

Buscamos desafiar a los estudiantes a poner a prueba todo aquello que han

aprendido con las siguientes caracteristicas:

> Evaluar por medio de distintas producciones aquello que saben y pueden
hacer bien. Por ejemplo, leer o interpretar lo que leen, escribir para expresar
sus ideas usando bien el lenguaje.

> Plantear en las evaluaciones procesos mentales mas complejos y
estimulantes que la simple respuesta a cuestionarios.

> Incorporar criterios de evaluacion claros, transparentes y apropiados para las
producciones o demostraciones utilizados en las practicas de simulacién.

> |ntegrar los aprendizajes en las evaluaciones recapituladas y en las pruebas
0 examenes.

> Favorecer la autoevaluacion de manera que cada alumno pueda valorar sus

dificultades y progresos.

La asignatura plantea practicas de aprendizaje que buscan resignificar concepciones,
procesos y actitudes hacia la construccion de saberes propios de nuestra disciplina
Enfermera, mediante la simulacion, estudio de casos, ejercitacion, demostracion y el
didlogo reflexivo. Utilizamos la rubrica como instrumento de evaluacién en las
practicas de simulacion, para que el estudiante sea consciente de su propio
aprendizaje, detecte sus problemas y modifique errores a partir de las sugerencias

del docente o de sus compafieros, en pos de mejorar sus aprendizajes

Teniendo en cuenta nuestra naturaleza disciplinar, y habiendo analizado nuestras
practicas de evaluacién hasta ahora, formulamos los criterios de evaluacion

especialmente para el desarrollo de las practicas de aprendizajes:

e Lectura, andlisis y comprension critica de los textos propuestos,
bibliografia obligatoria para cada unidad temética.

e Comprension e integracion en forma transversal de los conocimientos
de las disciplinas complementarias con los conceptos ejes de las
tematicas abordadas.

e Capacidad de interpretacion de los contenidos audiovisuales,
estableciendo relaciones y enlaces para el desarrollo de las

actividades propuestas.
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e Habilidad en resoluciéon de casos problemas, para identificar las
causas de los problemas, proponer soluciones efectivas y evaluar los
resultados de lo implementado.

e Participacion cooperativa en la realizacion de las diversas actividades
llevadas a cabo en forma grupal.

e Compromiso y participacion durante las practicas de simulacion, para
comprender sus expectativas, debatir el concepto del error dirigido al
aprendizaje, no a la critica.

e Habilidad para comunicar en forma efectiva, incluyendo habilidades
verbales, no verbales, escucha activa, transmision de informaciéon en

forma clara y comprensible.

La asignatura plantea practicas de aprendizaje que buscan resignificar concepciones,
procesos y actitudes hacia la construccion de saberes propios de nuestra disciplina
Enfermera, mediante la simulacion, estudio de casos, ejercitacion, demostracion y el
dialogo reflexivo. Utilizamos la lista de cotejo como instrumento de evaluacion en las
practicas de simulacién, para que el estudiante sea consciente de su propio
aprendizaje, detecte sus problemas y modifique errores a partir de las sugerencias

del docente o de sus comparieros, en pos de mejorar sus aprendizajes

Esta lista comprende items especificos que se deben cumplir o evaluar durante la
simulacion. Usualmente estos items estan relacionados con habilidades técnicas,
competencias especificas o comportamientos observados durante la actividad
simulada. Podemos observar a continuacion los criterios de observacion que se

tienen en cuenta:

Lista de cotejo para habilidades técnicas

e Fecha:
e Apellido y nombre estudiante:
e Docente responsabile:

Habilidad técnica a desarrollar

MOVILIZACION DEL PACIENTE CON MOVILIDAD REDUCIDA
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Criterio de observacion

Puntaje

Si

No

Lavado de manos aséptico

Medidas de bioseguridad.

Considerar el trabajo en equipo e interdisciplinario.

Seleccionar la totalidad de los materiales
necesarios para la movilizacion del paciente

Revisar y constatar indicacion médica

Informar al paciente sobre el procedimiento
a realizar

Realizar el procedimiento segun técnica
adecuada

Comunicacion asertiva con el paciente y familiar.

Registro en el informe de enfermeria.
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Puntuacién:

Desemperio sobresaliente: igual o mas de 9
Desempefio 6ptimo: 6 a 8.9
Desemperio bueno: 4.9a 5.9

Desemperfio regular: menos de 4

Fig. 14. Lista de cotejo para habilidades técnicas en simulacion

El régimen académico de nuestra Universidad RRN° 72/2012 contempla los
requisitos para regularizacién y aprobacién de las asignaturas para los alumnos
regulares y libres. Para inscribirse el curso de Cuidados Enfermeros Basicos
aplicados a las Personas Il deben tener regularizadas las asignaturas Estructura y
Funcion del Cuerpo Humano | y Cuidados Enfermeros Basicos aplicados a las
Personas |. Los alumnos obtendran la condicion de regular con la asistencia a las
clases de tedricas con un minimo del 70%. La aprobacion de los Trabajos practicos
con el 100% y la aprobacion de dos examenes parciales con un minimo del 70%.
Podran acceder como ultima instancia a un examen global para regularizar la
asignatura, teniendo al menos un examen parcial aprobado. Este examen global se
llevara a cabo al finalizar el cursado de la asignatura, no teniendo examen
recuperatorio. Los alumnos que hayan obtenido la regularidad en un curso,
mantendran su condicion de regular por el término de 3 anos. Vencido el plazo
establecido deben recursar la misma dado que es un curso de caracter profesional,
que segun plan de estudios vigente los cursos de caracter profesional no pueden

finalizarse como alumno libre.

La asignatura plantea practicas de aprendizaje que buscan resignificar concepciones,
procesos y actitudes hacia la construccion de saberes propios de nuestra disciplina
Enfermera, mediante la simulacién, estudio de casos, ejercitacion, demostracion y el
didlogo reflexivo. Utilizamos la rubrica como instrumento de evaluacién en las

practicas de simulacién, para que el estudiante sea consciente de su propio
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aprendizaje, detecte sus problemas y modifique errores a partir de las sugerencias

del docente o de sus compafieros, en pos de mejorar sus aprendizajes.

Es de importancia destacar que la asignatura, al pertenecer al area de conocimiento
profesional segun el plan de estudios, determina que debe regularizarse, no pudiendo
acceder a la promocion o examen como alumno libre. La propuesta es, ademas,
incorporar un coloquio integrador al final del cursado para articular los contenidos y
saberes, con el propdsito de integrar saberes y reflexionar sobre las experiencias
personales durante el cursado de la asignatura. Es importante recordar que el
estudiante ademas desarrolla las practicas pre profesionales en centros de atencion
tanto comunitaria como hospitalaria, previo a la evaluacion final de la asignatura. Una
modificacién planteada, es la incorporacion de un coloquio integrador al final del
cursado para articular los contenidos y saberes, reflexionado las experiencias

personales durante el cursado de la asignatura

La conformacion de la mesa evaluadora se integra por los docentes que acompafan

a los estudiantes tanto en las practicas aulicas como las de campo

Por ultimo, en la instancia final oral, la propuesta consiste en ampliar un tema a
eleccion para disminuir la situacion evaluadora por parte de los docentes, que pudiera
generar ansiedad y/o angustia, propiciando un ambiente de tranquilidad, confianza y
fomentando su capacidad de desenvolverse en su futuro rol profesional en

situaciones de tension.

En sintonia con repensar nuestras practicas docentes, trabajar en la evaluacion de
ensefianza desde los estudiantes hacia los docentes se posiciona ademas como
estrategia que potencia la mejora y el perfeccionamiento de nuestro equipo docente,
buscando las debilidades y fortalezas para optimizar el proceso pedagoégico con

nuestros estudiantes.
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2.6. Propuesta para la extension o vinculacién universitaria

“La educacion es comunicacion, es dialogo, en la medida en que no es la
transferencia del saber, sino un encuentro de sujetos interlocutores, que buscan la
significacion de los significados”. Solo asi podra ser verdaderamente humanista y,

por lo tanto, liberadora y no domesticadora.”
(Freire 1998)

Continuando el recorrido desde la mirada de la pedagogia universitaria, nos recuerda
el profesor Prieto Castillo “si el hecho educativo es profundo, esencialmente
comunicacional, en tanto somos seres de relacién, siempre entre y con los otros, no
podemos sofar con el sentido sin tomar cuenta lo comunicacional” (2021:46). A partir
de esta concepcidn, nos involucra no solamente la tarea educativa desde las
decisiones que tomamos en la vida universitaria, sino también incorporamos la
extensién y la investigacion. Una idea de universidad extensionista debe abandonar
la imposicion de conocimientos, la descalificacion de los otros, la ausencia de
desafios a la reflexion. Y en ese camino se cierran las posibilidades de mutuo
aprendizaje, de interaprendizaje como decia Simoén Rodriguez. Debemos
comprender el rol del educador extensionista, entendiendo que la tarea parte del
concepto de la comunicacion, conociendo, dialogando y problematizando entre la

coparticipacion de los sujetos en cuestion.

Recuperando algunas experiencias de extension, posibles lineas de trabajo en
relacion al espacio curricular Cuidados Enfermeros Basicos aplicados a las Personas
Il, pueden concretarse en la vinculacion de nuestra asignatura con las docentes
Noelia Cortez y Valeria Frencia de la carrera de Licenciatura en Obstetricia, colegas
de esta Especializaciéon en Docencia Universitaria. Con ellas, planteamos nuestro
interés de pensar en futuras mediaciones de alumnos de ambas carreras con los
estudiantes de escuelas secundarias, desde la mirada del intercambio de vivencias
enfocadas desde el cuidado de la salud. Esta idea nace en el intercambio a través
de encuentros y dialogos tanto con estudiantes como directivos de ambas
instituciones y surge de las necesidades e inquietudes que la poblacién reconoce
como propias en tematicas como embarazo adolescente y enfermedades de

transmisién sexual.
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Reconociendo estas problematicas que afectan a la comunidad y en especial a los

jévenes, el proyecto se plantea trabajar desde la siguiente perspectiva:

> A pesar que, en nuestro pais, se encuentra en vigencia la ley 26.150 de
Educacion sexual integral (ESI), sancionada el 4 de octubre de 2006, y a nivel
mundial son numerosas las politicas y estrategias abocadas a la salud que se
implementan para fomentar la educacion sexual, derechos sexuales y
derechos reproductivos; cada ano hay 16 millones de adolescentes entre 15
y 19 afios que cursan un embarazo, y 2 millones de nifias de menos de 15
afios segun informe de Amnistia Internacional 2017/2018. En Argentina se
traduce en 65,6 nacimientos por cada mil mujeres de 15 a 19 afos.

> El embarazo adolescente representa un 15% de nacimientos sobre el total.
En la provincia de San Luis la tasa de embarazo adolescente supera la media
nacional con 16 % (Ministerio de Salud de la Nacion, 2016).

> Ademas, las infecciones de transmisidon sexual en el grupo etario
mencionado, segun el MSN (ENSS, 2013) se han duplicado. Ciertas
enfermedades como la sifilis, que hasta hace unos 10 afos estaban
controladas, resurgen en el contexto actual aumentando sus cifras mes a
mes, no solo en la comunidad adolescente, sino en el adulto joven.

> Entre los adolescentes suele circular informacién poco confiable, proveniente
de diversos medios de comunicacion, como las redes sociales y la television.
Ademas, la transmision de ideas entre los pares, suele estar atravesada por
mitos y mandatos familiares en relacion a las complejidades de la sexualidad.
Entendemos que nuestra funcion como educadores es trabajar a partir del
encuentro de subjetividades, desmitificando creencias y de construyendo

concepciones confusas.

En este sentido, nuestra propuesta ha sido elaborada sobre los cimientos de la
Educacion Sexual Integral garantizada en la ley N°26.150, desde una perspectiva de
género, precisamente para dar respuestas a los desafios que enfrenta la provincia
de San Luis y en particular la ciudad de Villa Mercedes. Frente a la necesidad de
formar y educar para la sexualidad a adolescentes y jovenes, buscamos garantizar
una educacion integral y de calidad, que impulse la consolidacion de ciudadanos y

ciudadanas que ejerzan sus derechos sexuales y reproductivos.

Planteamos asi, las necesidades de la comunidad escolar de adolescentes para la

coparticipacion, problematizacién y comunicacion.
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En cuanto a la evaluacién del proyecto, pensamos en una coevaluacion de los
estudiantes en cada taller; y la ponderacién de la evaluacién cualitativa de los
encuentros con el registro de la informacion y documentacion de cada uno de ellos,

a través de la técnica observacion participante, para comprender la situacion vivida.

Desde esta propuesta, buscamos coordinar espacios curriculares en los que
confluyen las ciencias naturales y sociales, pero desde la mirada del joven y del

dialogo con la comunidad.

En consecuencia, se presenta el proyecto de extensién A~ TR “Aprende, tienes

recursos”. Hablemos de sexualidad.

Desde la Universidad Nacional de Villa Mercedes (UNViMe), como institucién
educativa y en su rol social de referencia y pertenencia, asumimos el fortalecimiento
de las relaciones con la comunidad de la cual somos parte. Con el objetivo de
configurar una nueva expresion de lo publico en términos de relacion entre los sujetos
y de forjar un espacio de construccion de ciudadania, proponemos dar continuidad al
proyecto de vinculacion “Aprendo, me quiero y me cuido” (EXP-UVM N° 1894/19),
destinado al abordaje de la educacién y la salud integral de los jévenes, con un nuevo

proyecto denominado “Aprende, tienes recursos...Hablemos de sexualidad”.
*Equipo de Extension:

- docentes: Valeria Francia, Noelia Cortés y Maria Eugenia Jofre

-equipo: alumnos, dos graduados, un no docente.

-actores sociales: responsables y directivos de las instituciones participantes.

*Instituciones / organizaciones Intervinientes:

-Institucién 1: Colegio N° 11 Benito Juarez
-Institucion 2: Club deportivo Jorge Newbery
*Objetivo general del proyecto

Promover procesos educativos y de dialogo en el abordaje de la sexualidad desde
un enfoque integral en adolescentes de 11 a 18 anos en comunidades de la provincia

de San Luis.
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*Objetivos especificos del proyecto

R
o

Promover espacios de dialogo significativo y respetuoso donde se tematizan
tradiciones, costumbres, creencias en donde todos los interlocutores

participan.

2
o

Recuperar los saberes y vivencias previas de los adolescentes que participan

en las actividades.

R
°

Facilitar la informacién de los propios derechos sexuales y reproductivos, y

accesibilidad al sistema de salud.

% Abordar la sexualidad segun lineamientos de la ley N°26.150 de Educacion
Sexual Integral con perspectiva de género en la poblacidon adolescente.

« Construir estrategias de abordaje de las necesidades socio comunitarias en
estudiantes de las carreras de ciencias de la salud de la UNViMe.

« Fortalecer los propios trayectos formativos, a la vez que nos hacemos

presente en la comunidad, contribuyendo a la promocién social de la

poblacion adolescente.

La propuesta del equipo de trabajo esta enfocada en llevar a cabo charlas
participativas sobre educacion sexual y salud reproductiva en las instituciones
involucradas, para que los adolescentes accedan a informacion certera y segura
sobre sexualidad. Dichos encuentros se abordaran con docentes-profesionales y
estudiantes de carreras de ciencias de la salud de la UNViMe, compartiendo
tematicas en funcion de sus inquietudes como el crecimiento, desarrollo, la
adolescencia, familia y la sociedad, habitos y alimentacion saludable, enfoque
psicoldgico en la adolescencia, el cuidado del cuerpo y el respeto en la sexualidad,
sus derechos y obligaciones, prevencién de enfermedades de transmisién sexual, y

del embarazo adolescente.

Esta nueva intervencion esta orientada a promover el aprendizaje que acompainie el
empoderamiento de los adolescentes en el abordaje de su autoconocimiento y
sexualidad desde una perspectiva de género. Entendiendo a la perspectiva de
género como una categoria de analisis que explica las condiciones diversas entre
mujeres y varones, que pone de manifiesto el caracter jerarquizado de las relaciones
entre los sexos construidos en cada cultura. Emergen inquietudes y necesidades que
se manifiestan desde las comunidades educativas del nivel secundario sobre como
abordar la tematica de la sexualidad en los jévenes; visualizandose espacios ricos

de interaprendizaje entre la universidad y las escuelas. Docentes de estas
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instituciones del nivel secundario se contactaron trasladando las problematicas para
ser visibilizadas y trabajadas en forma conjunta, fuertemente en relacién al embarazo
adolescente que traia como consecuencia la desercidon escolar excluyendo a los
jévenes del sistema educativo. Aparecen debates y posicionamientos en torno a los
derechos de las mujeres y de su cuerpo que empujan a replantear qué pasa con la

formacion en sexualidad en las personas.
Marco Teorico

La educacién sexual es el proceso vital mediante el cual se adquieren y transforman,
formal e informalmente, los conocimientos, las actitudes y los valores respecto de la
sexualidad en todas sus manifestaciones, que incluyen desde los aspectos biolégicos
y aquellos relativos a la reproduccion, hasta todos los asociados al erotismo, la
identidad, y las representaciones sociales de los mismos segun (Palacios Jaramillo,
2008).

En este sentido, educar o no para la sexualidad no es una eleccion, ya que siempre
estamos educando para la sexualidad, se inicia con el nacimiento y dura toda la vida;
desde la escuela, la familia y el resto de las instituciones y espacios sociales, de
manera consciente o inconsciente, explicita o implicita, adecuada y positiva, o
inadecuada y negativa. Por ello, la decision que nos corresponde es educar
adecuadamente para una vivencia de la sexualidad sana, responsable, informada y

constructiva.

Educar en la sexualidad es mucho mas que transmitir conocimientos e informacion
acerca de la sexualidad y la reproduccion. No basta con ensefar las caracteristicas
biolégicas de hombres y mujeres, o los métodos para prevenir un embarazo. Educar
para la sexualidad es precisamente brindar herramientas conceptuales, actitudinales,
comunicativas y valorativas que permitan a los adolescentes tomar decisiones con
relacion a su sexualidad, que se correspondan con lo que quieren, suefian y esperan

de su realidad. Como afirma Palacios Jaramillo:

La educacion sexual debe ser entendida como un derecho de la nifiez, la
juventud y la poblacién en general. Ya que la sexualidad es educable y forma
parte del potencial humano a desarrollar en la nifiez y en la juventud, una
educacidon que no incluya la educacion sexual, simplemente no puede

llamarse educacion integral (2008:14).
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Asimismo, una educacion integral en sexualidad, deficiente o inexistente, no
adaptada a la edad y a la etapa de su desarrollo, expone a los nifios y jévenes a una
situacion de vulnerabilidad frente a las conductas sexuales negativas y a la

explotacion sexual en detrimento de la salud y bienestar del adolescente.

Un pais que garantice que sus nifios, nifias, adolescentes, jovenes y adultos puedan
construir de manera saludable, autonoma y enriquecedora sus vivencias de la
sexualidad, es una expresion de cuanto se ha avanzado en el respeto y garantia de
los derechos humanos, y en la creacion de condiciones para un desarrollo sostenible

y humanizador.

Algunos de los derechos sexuales y reproductivos son: el derecho a decidir libre y
responsablemente tener o no hijos; a recibir servicios de atencion en salud sexual y
reproductiva integrales y de calidad sin importar la edad, sexo, orientacién sexual o
estado civil; a recibir informacién y educacién sobre la sexualidad; a la intimidad, la

libertad, la integridad y la dignidad; y a no sufrir violencia o coercién de ningun tipo.

En este sentido, nuestra propuesta ha sido elaborada sobre los cimientos de la La
Ley 26.150 de Educacién Sexual Integral desde una perspectiva de género,
precisamente para dar respuestas a los desafios que enfrenta la provincia de San
Luis y nuestra ciudad, frente a la necesidad de formar y educar para la sexualidad a
adolescentes y jévenes, no solo para hacer frente a algunas problematicas asociadas
al ejercicio de la sexualidad, como el embarazo en la adolescencia o las infecciones
de trasmision y el VIH, sino para garantizar una educacioén integral y de calidad, que
impulse la consolidacion de ciudadanos y ciudadanas que ejerzan los derechos, los

sexuales, reproductivos e integrales de salud.
Contexto Situacional:

Institucion 1. Colegio N°11 “Benito Juarez’. Se situa en la ciudad de Villa Mercedes,
en la calle Ayacucho 76. Se encuentra en la parte mas antigua de la ciudad situada
al sureste de Villa Mercedes cercana a la ladera del Rio V, en una de las manzanas
fundacionales de la ciudad. Frente a una importante plaza de Villa Mercedes, la Plaza
Lafinur. Ubicada en el barrio llamado Centro, en un lugar con cercania al centro de
la ciudad posee servicios de transporte cercanos y directos. Frente al colegio se
encuentra la plaza y en la parte posterior se encuentra la ladera del Rio V donde se
situa el parque provincial Costanera Rio V. Por lo que la zona esta rodeada por

espacios verdes a pesar que esta situada en una zona urbana con casas de familia
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y comercios pequefios vecinos. No obstante, al estar frente a la plaza mas antigua
de la ciudad, es vecina de otras instituciones histdricas e importantes como el museo

Tello Cornejo, el museo nativista Héctor Aubert y una clinica privada.

Institucion 2. Club Deportivo Jorge Newbery. Es un Club deportivo fundado el 5 de
mayo de 1945. En 1950 compra dos manzanas en el barrio Pringles y se construye
un estadio de futbol en su predio. Luego se sumaron el saléon multiuso para deportes
como basquet, voley, etc., canchas de tenis y pileta de natacién. En la actualidad el
club cuenta con instalaciones cubiertas (salén multiuso y sector educativo) y al aire
libre (predio de futbol, futbol 5 y pileta de natacion). Tiene también un sector donde
funciona una escuela Generativa donde asisten nifios de nivel primario. El club se
encuentra en la calle Buenos Aires 272 en el centro - este de la ciudad, en el corazén
de uno de los barrios mas antiguos de la misma, rodeada por casas de familia.
Asisten al club adolescentes de toda la ciudad provenientes de barrios cercanos y no
tanto como barrio Centro, barrio Almirante Brown, Barrio 9 de julio, Barrio Hipdlito
Irigoyen, barrio la Ribera, y barrio Jardin del sur. Es uno de los mas antiguos de la
ciudad y de los clubes que posee mayor oferta deportiva, sus instalaciones son
optimas y su ubicacién es estratégica, lo cual permite a los socios y adolescentes

desplazarse facilmente hacia él.
Caracterizacion del medio social con el que se trabajara.
Se trabajara con las dos instituciones descriptas a las que concurren adolescentes.

Por una parte, la escuela brinda educacién formal secundaria para adolescentes y
adultos. La poblacién estudianti se ubica mayoritariamente en un nivel
socioecondmico medio - bajo. Se identifica en esta poblacién, problematicas
familiares complejos, como violencia, familias disgregadas, algunos estudiantes son
jefes de hogar. La escuela presenta un alto indice de embarazos adolescentes y de
papas adolescentes y por ello, en el edificio funciona una guarderia para los hijos de

las alumnas que concurren.

Por otra parte, el club deportivo es uno de los clubes de mayor concurrencia y se
encuentra en el area céntrica de la ciudad. Asisten nifios, adolescentes y adultos, en
su mayoria varones. Esta organizado diferentes turnos para el desarrollo de deportes
como basquet, futbol, tenis, natacion entre otros. Ademas, en él funciona una escuela
generativa desde el 2019 (se sustenta en el aprendizaje a través de la interaccion y

la colaboracion activa de los estudiantes, busca promover un ambiente donde los
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alumnos participen activamente en su creacion y desarrollo). Al club asiste una
poblacion heterogénea, proveniente de familias de sectores socioeconémicos medios

y bajos.
Vinculacién con las politicas publicas y ODS (Objetivo de Desarrollo Sostenible)
- Politicas publicas existentes en la tematica abordada.

Los Derechos Sexuales y Reproductivos en Argentina ingresan alrededor de la
década del 50 en un escenario de fuertes refutaciones entre las politicas pro
natalistas o de control de la natalidad, que fundan en la planificacion familiar su eje
central. La fecundidad es una variable dependiente de las politicas nacionales de
salud y poblacion que se materializa en programas de salud reproductiva y
procreacion responsable. En las ultimas décadas cambia el paradigma de control de
la natalidad por el de un Estado garante de derechos que encuentra obstaculos para

garantizar los mismos.

Este proyecto se encuentra vinculado a las politicas publicas relacionadas con la

educacion sexual integral, contando con el aporte y sustento de las siguientes leyes:

e Educacién Sexual Integral (Ley N°26.150)

e Programa Nacional de Salud Integral (Ley Nacional 25.673).

e “Régimen para las intervenciones de contracepcion quirurgica. Derecho a
acceder a las practicas de ligadura de trompas de Falopio y vasectomia” (Ley
n° 26.130)

e “Proteccion del embarazo y del recién nacido” (Ley n° 25.929)

e “Régimen del contrato de trabajo. Capitulo Il proteccién de la maternidad” (Ley
n°® 20744)

e “Ciclo escolar a alumnas embarazadas” (Ley 25.584)

e Interrupcion Voluntaria del Embarazo (IVE) (Ley No 27.610)

e Decreto Provincial 144/2018 de Adhesion a la Ley de Educacién Sexual
Integral Ley N°26.150 (San Luis).

- Politicas Publicas implementadas en el territorio

A partir de la aprobacién en el afio 2002 de la Ley Nacional de Salud Sexual N°
25.673, que crea el Programa Nacional de Salud Sexual y Procreacion Responsable.
El 4 de octubre de 2006 la Camara de Senadores dio sancion al proyecto

consensuado que incluye la obligatoriedad de impartir educacién sexual en todas las
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escuelas publicas y privadas del pais, desde el nivel inicial al terciario. Dos afios
después, en el 2008, se aprobaron los lineamientos curriculares para la Educaciéon
Sexual Integral (en adelante ESI) elaborados por el Ministerio de Educacion de la
Nacién, segun lo establecido en el Programa Nacional de Educacién Sexual Integral

creado por la mencionada Ley.

Teniendo en cuenta que la Ley 26.150 asume como uno de sus objetivos primordiales
garantizar el derecho de estudiantes a recibir educacion sexual integral en todos los
establecimientos educativos del pais, durante la escolaridad obligatoria, nuestra
provincia pone en marcha el Programa de educacion sexual y reproductiva
dependiente del area salud provincial que realiza capacitaciones a docentes vy
charlas a adolescentes en escuelas, distribuye anticonceptivos y entrega material de

informacién y capacitacion a personal de salud.

En el afio 2018 la Provincia de San Luis adhiere a la Ley N° 26.150 - Programa
Nacional de Educacién Sexual Integral estableciendo que el Ministerio de Educacién
de la Provincia de San Luis sera la autoridad de aplicacion de la Ley N° 26.150,
siendo el Jefe de Area Educacion Sexual Integral, u organismo que en el futuro lo
reemplace, el Referente Jurisdiccional ante el Programa Nacional de Educacion
Integral. A través del Area ESI del Programa Innovacion Educativa, se dictaran
capacitaciones en Educacion Sexual Integral. Esto evidencia que las politicas
territoriales en la provincia han avanzado haciendo hincapié en la capacitacion de los

docentes y responsables de la formacion y educacion en el nivel escolar.

Desde el area de salud aparecen el programa de salud sexual y reproductiva que
tiene su base en los centros de salud y hospitales realizando actividades territoriales
desde la atencién primaria de la salud lo cual no ha alcanzado a revertir las
consecuencias de una educacion sexual deficitaria. Recién en los ultimos afios se
evidencia una mayor focalizacién en politicas que apuntan a la educaciéon sexual
integral en la adolescencia. No obstante, las politicas apuntan a las instituciones
formales dentro del ejido provincial como escuelas de nivel primario y secundario y
no aparecen las capacitaciones en instituciones de educacién no formal como clubes,

y organizaciones de la sociedad civil.
- ODS con elllos que el proyecto se relaciona principalmente.

La Asamblea General de las Naciones Unidas adoptdé en septiembre de 2015 la

Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible, siendo el mayor desafio la erradicacion
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de la pobreza con el planteo de objetivos de desarrollo sustentable (ODS). El objetivo
de la Universidad, a través de la vinculacién con su comunidad, versa en ocuparse
de las tematicas que permitan alcanzar los objetivos propuestos en la agenda 2030

por la Organizacion de las Naciones Unidas a nivel regional.

Relacionamos la propuesta con los siguientes objetivos:

. la salud y el bienestar para todos (objetivo 3)

. educacion de calidad (objetivo 4)

. la igualdad de género (objetivo 5)

. la reduccion de las desigualdades en y entre los paises (objetivo 10)

. y ciudades y comunidades sostenibles (objetivo 11)

Plan y cronograma de actividades

Agosto
Reuniéon de equipo para organizacién vy
planificacion de las actividades que se llevaran a
cabo en cada encuentro. Confeccion de
instrumentos de recogida de datos.

Septiembre y Talleres en escuela Benito Juarez y club Jorge

Octubre Newbery

Noviembre y Reuniones de equipo para trabajar con los
aprendizajes vertidos por la comunidad

Diciembre

Enero Receso

Febrero Construccion de murales que reflejen las
experiencias y vivencias entre los interlocutores

Marzo y Reuniones de equipo para reformulacion vy

Abril proyecciones para dar continuidad con el
espacio constituido en las dos instituciones.

Mayo Elaboracién de informes, rendicion de cuentas y
cierre del proyecto.

Junio Presentacién de informes

Fig. 15. Cronograma de actividades proyecto de extension
“Aprende, tienes recursos”. Hablemos de sexualidad.
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Integracion Extension-Docencia-Investigacion.

La propuesta del equipo consiste en la realizacién de actividades que integren la

extension, la docencia y la investigacion a través de:

a. Talleres en espacios de la comunidad: estas actividades consisten en la
realizacion de encuentros, en instituciones educativas no formales y formales, en los
que se interactuara con la comunidad para promover instancias de escucha y didlogo
donde todos los participantes puedan aprender unos de otros. Sobre tematicas de
sexualidad integral con perspectiva de género, entre otras que pudieran surgir en la
interaccion. Cabe destacar, que la intencion al desarrollar estos talleres, es generar
espacios de intercambio con los nifios y jévenes, y a la comunidad en general, para
poder abarcar tematicas relacionadas con la ESI, como la autoestima, la valoracion
de la afectividad, el cuidado del cuerpo y la salud integral, valores como el respeto
por el otro, el companerismo, la responsabilidad, etc. incentivar a la creatividad, al

dialogo, al reconocimiento de nuevas realidades.

Como creemos que el arte es una valiosa opcidon pensamos en actividades
relacionadas con la expresion corporal y artistica. Una actividad a realizar es la
construccion de un mural donde queden plasmadas vivencias, aprendizajes,

preguntas originadas en los talleres.

A su vez se propondra que estos encuentros tengan una continuidad haciendo una
revision conjunta entre la Universidad y la comunidad de las necesidades,
experiencias y nuevos objetivos que pudieran surgir en el tiempo, para de esta

manera constituirse en actividades dialdgicas flexibles y dinamicas.

b. Formacién de recursos humanos: esta actividad tiene por objetivo la formacion,
acompafiamiento de estudiantes de ambas carreras y de docentes en promocién de
la salud segun las normativas de la OMS. La actividad consistira en orientacion,
capacitacion a través de lecturas, de intercambio con expertos en la tematica de la
comunidad de Villa Mercedes como de otras regiones, para los integrantes del
equipo. Que permitira intercambiar experiencias, fomentar la formacién permanente
y la capacitacion para promover la construccion de saberes en la interdisciplinariedad
para ejecutar las actividades que contribuyan a obtener herramientas y competencias
para la promocion de la salud, trabajo en equipo interdisciplinario. La participacion

activa de los estudiantes en encuentros, reuniones, talleres y charlas, y la

64



participacion en la construccion de instrumentos, en los procesos de recoleccion de

datos y analisis, se constituye en un cimiento para su formacién universitaria.

c- Construir instrumentos de recoleccion de datos: tales como encuestas previas
y posteriores, para aplicarse a los participantes de los talleres y de los encuentros

educativos no formales. Luego se analizaran los datos y se arribara a conclusiones.

d- Divulgacién y presentaciéon de resultados: dicha actividad consiste en participar
en eventos de divulgacién de la experiencia para actividades de extensién y
vinculacién universitaria en variados eventos como jornadas y congresos. Esto nos
compromete no solo en el registro sino en la reflexién dialégica y critica de lo
realizado, subrayando el caracter de aprendizaje continuo que supone este dialogo

Universidad-comunidad.

e- Publicacion de resultados: la actividad consiste en armado y confeccion de
escritos para ser publicadas en revistas de divulgacién de actividades de vinculacion

para la sociedad, cientificas y no cientificas, tanto graficas como digitales.

f- Promocion del proyecto: esta actividad consiste en la realizacion de material
grafico como folleteria, posters, documentos, para promocionar temas afines al
proyecto, la confeccién de banners publicitarios, realizacién de visitas a medios de

comunicacion como radios y medios televisivos y revistas de divulgacién general.

Nuestra tarea como educadores extensionistas consiste en proponer sin prejuicios,
la interaccion entre los estudiantes y en desmitificar creencias y concepciones. A
partir del encuentro de subjetividades se logra construir ideas sobre la sexualidad a
partir de las ideas que se trae, desde sus umbrales. Ademas, intenta visualizar

problematicas familiares emergentes y del entorno social extramuros.

[] “La educacion es comunicacion, es dialogo, en la medida en que no es la
transferencia del saber, sino un encuentro de sujetos interlocutores, que buscan
la significacion de los significados”

(Paulo Freire 1967)
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2.7. Propuesta para la investigaciéon educativa

Vivimos tiempos vertiginosos, cambios que se dan sin previo aviso, con jévenes y
estudiantes avidos de informacion, a veces con poco desarrollo en la apreciacion y
entendimiento de lo que nos sucede. Los escenarios a través de la historia cambian
y no podemos ser indiferentes sobre los paradigmas que nos direccionan en cuanto
a la construccién de conocimientos. Somos parte de estos movimientos en relacion
a nuestros ambitos educativos y nuestra tarea de hacer pedagogia que también

involucra a la investigacion, a lo que Guajardo nos recuerda que:

Algo nos ocurre cuando como profesores, miramos nuestro hacer con
asombro y estudiosidad y de esta manera lo cuestionamos y ponemos en
tensién. En la medida en que se generan procesos sistematicos y rigurosos
de recuperacion reflexiva de la propia practica, el conocimiento pedagogico

adquiere sujeto e historicidad (2014:7).

En esta construccion, de reflexion y busqueda de significados en nuestro quehacer
educativo del espacio curricular que nos atafie, de una carrera fuertemente ligada a
las ciencias naturales y las sociales, no podemos permanecer ajenos al impacto que
tuvo la situacion de pandemia en nuestras vidas personales, familiares, profesionales
y de formacion. Multiples y diferentes fueron las ponencias con respecto a la
implementacién de una educacién remota de emergencia en todos los niveles
educativos y en el nivel superior. Numerosa bibliografia sobre esta situacion vivida
durante los anos 2020 y 2021, hace referencia a la modalidad de ensefianza que se
basé en el uso intensivo de la tecnologia de modo improvisado, sin planificacion
didactica, respondiendo a una situacion que reclamaba una respuesta educativa de

urgencia

Evidentemente algunas unidades curriculares se vieron mas afectadas que otras
debido a sus caracteristicas especificas, como por ejemplo aquellas en las que era
necesario realizar practicas de laboratorio. Atento a todo esto es que considera
importante investigar algunos aspectos, a fin de reflexionar sobre qué practicas
serian necesarias que continten, cuales requeririan modificaciones y qué aportes e
innovaciones se podrian implementar una vez finalizada la pandemia. En ese sentido
es que nos preguntamos por el impacto de la virtualidad de emergencia en las
practicas de ensefianza. A continuacion, avanzamos en el cuestionamiento sobre

esta problematica:
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Problema central de la investigacion:

¢ Qué impacto tuvo la implementacioén de la virtualidad de emergencia en las practicas
de ensefianza del espacio curricular “; Cuidados Enfermeros Basicos aplicados a las
Personas II”, en la participacion activa de las y los estudiantes, durante el segundo
cuatrimestre del primer afio de la carrera de Licenciatura en Enfermeria de la UNViMe
en el 20207

Referente empirico:

Debemos reconocer que no estabamos preparados para una disrupcién a semejante
escala, casi de la noche a la mafana, las escuelas y universidades de todo el mundo
cerraron sus puertas. Esta situacién sin precedentes ha tenido consecuencias en

cascada en las vidas de los estudiantes, como también de los profesores.

Este trabajo esta dedicado a abordar los efectos de la virtualizacion de emergencia
en las practicas de ensefianza del espacio curricular Cuidados Enfermeros Basicos
aplicados a las Personas I, correspondiente al segundo cuatrimestre de primer afio
de la carrera Licenciatura en Enfermeria de la Universidad Nacional de Villa
Mercedes. Es importante, ademas destacar que la asignatura estuvo profundamente
afectada por las modificaciones y adaptaciones que requirié la virtualidad, dado que
tiene practicas presenciales en laboratorio y en los campos comunitarios y
hospitalarios. Por lo tanto, el equipo docente, asi como las comisiones de
estudiantes, tuvieron que re adecuar sus practicas y desplegar una gran creatividad
para desarrollar y acreditar las competencias profesionales requeridas en el
programa curricular, recurriendo al llamado Coronateaching definido como el proceso
segun la UNESCO en “transformar las clases presenciales a modo virtual, pero sin

cambiar el curriculum ni la metodologia”. (2020:26)
Los Propdsitos:

Se toma en cuenta que existen varias intenciones que movilizan llevar a cabo esta
investigacion educativa, dado que no habia experiencia en nuestra institucion
universitaria y en las carreras referidas a la Ciencia de la Salud que hubiesen
implementado en forma total la virtualidad para desarrollar practicas especificas en
adquirir destrezas y conocimientos de los temas que se realizaban en forma

presencial; es por ello que enumeramos los siguientes propdsitos:
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e Analizar el impacto de la implementacion de la virtualidad de emergencia en
las practicas de ensefianza, del espacio curricular Cuidados Enfermeros
Basicos aplicados a las Personas Il, en la participacién activa de las y los
estudiantes, durante el segundo cuatrimestre del primer afio de la carrera de
Licenciatura en Enfermeria de la UNViMe en el 2020.

e Indagarlos fundamentos y finalidades que los equipos docentes consideraron
para decidir el modo de implementacion de la virtualidad de emergencia en
las practicas de ensefianza del espacio curricular Cuidados Enfermeros
Basicos aplicados a las Personas Il, durante el segundo cuatrimestre del
primer afio de la carrera de Licenciatura en Enfermeria de la UNViMe en el
2020.

e Identificar cambios realizados en las practicas de ensefanza, debido a la
implementacién de la virtualidad de emergencia, en el espacio curricular
Cuidados Enfermeros Basicos aplicados a las Personas |l, durante el
segundo cuatrimestre del primer afio de la carrera de Licenciatura en
Enfermeria de la UNViMe en el 2020.

e Analizar las representaciones de las y los estudiantes sobre las practicas
ensefianza del espacio curricular Cuidados Enfermeros Basicos aplicados a
las Personas Il, durante el segundo cuatrimestre del primer afio de la carrera

de Licenciatura en Enfermeria de la UNViMe en el 2020

Los aportes que se lograran con este estudio en nuestra area de ensefianza estan

orientados a:

* Visibilizar la necesidad de proponer estrategias de formacion
permanente de los equipos docentes en el ambito de las TICS.

% Elaborar propuestas para repensar practicas de ensefianza que
promuevan mejoras en la participacion activa de los y las estudiantes.

* Promover la mejora de las condiciones para acceder a equipamientos,
y sobre todo a paquetes de conectividad moévil que faciliten que los
estudiantes y los docentes mejoren su capacidad tecnolégica.

* Institucionalizar la reflexion interna y continua sobre las practicas de

ensefianza implementadas.

Enfoque epistemoldgico:
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El disefio fenomenoldgico se funda en la particularidad de la experiencia compartida.
El fendmeno puede ser tan variado como la compleja experiencia humana en si
misma. Esto implica segun Hernandez Sampieri, Fernandez Collado y Baptista
“describir y entender los fendmenos desde el punto de vista de cada participante y

desde la perspectiva construida colectivamente”. (2006:22)

Esta investigacion estara desarrollada desde el enfoque fenomenoldgico, porque tal

como expresa Guajardo:

El hecho social se construye en el proceso mismo de la investigacion. Segun
los significados que los actores y el investigador le atribuyen al mismo” A su
vez, debido a que en el mencionado paradigma el énfasis esta puesto en el
contexto de descubrimiento, se pretende en la presente, generar o construir
teoria a partir de una base de informacion empirica. Sin perder de vista, como
investigador, somos también parte de lo investigado y nuestras afectaciones

se convierten en datos cientificos” (2014:11).

Ademas, consideramos pertinente para este proyecto implementar un disefo flexible

como lo describe Guajardo porque:

Alude a la posibilidad de advertir durante el proceso de investigacion
situaciones nuevas o inesperadas vinculadas con el tema en estudio, que
puedan implicar cambios en las preguntas de investigacion y los propositos;
a la viabilidad de adoptar técnicas novedosas de recoleccion de datos; y a la
factibilidad de elaborar conceptualmente los datos en forma original durante

el proceso de investigacion”, como lo propone (2014:27).

Cabe aclarar que esta flexibilidad de ninguna manera implica menos rigurosidad en
la investigacion. Nuestro interés esta puesto en la interpretacion de los significados
dados, dentro de un contexto histérico y social determinado, puntualmente en este
caso la virtualizacion de la educacion en el contexto de la pandemia por Covid 19, en
el espacio curricular Cuidados Enfermeros Basicos aplicados a las Personas I,
durante el segundo cuatrimestre del primer afio de la carrera de Licenciatura en
Enfermeria de la UNViMe en el 2020. Para alcanzar el propésito de comprender los
sentidos otorgados a las propuestas de ensefianza implementadas; con el fin de
transformar nuestras practicas docentes. Trabajaremos a través de un proceso
comunitario grupal, donde a la vez que se planificara y concretara gradualmente la

resolucion de los problemas surgidos, se analizaran los datos a fin de identificar
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categorias y proposiciones que permitan describir y comprender la realidad

estudiada.

Marco Tedrico

La pandemia por Covid 19 segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), fue

producida por el microorganismo denominado:

Coronavirus, perteneciente a una extensa familia de virus que pueden causar
enfermedades tanto en animales como en humanos. En los humanos, se sabe
que varios coronavirus causan infecciones respiratorias que pueden ir desde
el resfriado comun hasta enfermedades mas graves como el sindrome

respiratorio de Oriente Medio y el sindrome respiratorio agudo severo (2020).

A los ojos de millones de personas en todo el planeta e incluso de muchos
gobernantes, la pandemia por COVID-19 tomd al mundo por sorpresa. Sin embargo,
algunos analistas y expertos como Enriquez y Sdenz “han mostrado que esto no fue

asi, debido a que hubo algunas alertas que no fueron tomadas en cuenta” (2021:12).

Ahora bien, aunque el impacto del COVID-19 surgié en sus comienzos como una
crisis sanitaria, es fundamental reconocer que no se circunscribe al area de la salud,
sino que ha traspasado a todas las dimensiones de la vida social y del desarrollo,
proyectandose a escala global y causando severos danos en los ambitos social,
econdmico y politico. El coronavirus esta afectando de manera creciente el aumento
del desempleo y el subempleo, pero también disminuye la calidad del trabajo a través
de la reduccion de salarios, el consumo de bienes y servicios y el acceso a la
proteccién social. Otro sector vital gravemente afectado por la pandemia es el de la

educacion. Antes del COVID-19, el mundo ya enfrentaba una crisis de aprendizajes.

En ningun otro momento de la historia se habian visto suspendidas las actividades
de mas de 1.215 millones de estudiantes, de todos los niveles educativos, en el
planeta entero, debido al confinamiento social obligatorio causado por la pandemia,
la forma de vida de los seres humanos tuvo un cambio inesperado, ya que paralizé
parcialmente muchas actividades, en tanto otras tuvieron que continuar haciendo uso
de medios tecnoldgicos, dando lugar al teletrabajo y la teleducacién. En este punto,
creemos pertinente destacar a Prieto Castillo cuando manifiesta que estas
circunstancias que se vivio por la pandemia por Covid 19, indefectiblemente impacté

en el sistema educativo en todos sus niveles y modalidades, debiendo explorar en la
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educacion remota de emergencia, con similitudes con la educacién a distancia, pero
con importantes diferencias. Lo que nos interesa sefialar y que Prieto Castillo en este

contexto delimito:

Esta educacion remota significd el disefo de propuestas de ensenanza y de
aprendizaje, creando o habitando entornos ya creados, para acompanar
trayectorias formativas y continuar la practica educativa en contextos de

aislamiento social preventivo (2020:5).

El fin de retomar las palabras del mencionado autor es reparar en el concepto de
educaciéon remota de emergencia porque evidencia que su implementacién implico
cambios en las practicas de ensefianza. Que a su vez han repercutido en la
participacion de los y las estudiantes en las practicas propuestas desde las distintas

unidades curriculares.

Otro aspecto que interesa es detenernos en la introduccién de la realidad virtual en
nuevas formas de llevar adelante el proceso educativo, reemplazando los escenarios
presenciales de aprendizaje, teniendo ahora que mantener una relacion entre
alumnos y docentes, por medio de dispositivos digitales. Las nuevas tecnologias de
informacién y comunicacion, se volvieron imprescindibles para la ensefianza y el
aprendizaje en la modalidad virtual. Bajo este escenario, es imperioso repensar los
contenidos, la ensefanza. ;Qué propuestas generar que puedan ser adaptadas al
espacio virtual y que sean de acceso a todos?. Construir una practica de ensenanza
perdurable en el tiempo, de humanizar la virtualidad, tener conciencia situada en este
proceso. El concepto expresado por Maggio de la ensefianza poderosa remite a
aquella practica docente que conmueve, que produce una transformaciéon en los
sujetos, que ya no son los mismos luego de esa ensefanza. La ensefianza poderosa
esta situada en un tiempo y espacio particular, para “estos estudiantes y no otros”, y
el docente tiene en cuenta esto a la hora de construir la propuesta pedagodgica”
(2012:50).

Siguiendo la misma logica, Prieto Castillo presenta dos modelos sobre tecnologias,
que permiten pensar los procesos de disefio de ensefianza mediada por tecnologias

o propuestas formativas en entornos virtuales:

Del Modelo Technological Pedagogical Content Knowledge (TPACK),
propuesto por Mishra y Koehler, el cual pretende delimitar los diferentes tipos

de conocimientos que los profesores necesitan para integrar las TIC en la
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ensefanza y el aprendizaje. Por otro lado, presenta el modelo propuesto por
Reig denominado Tecnhologias de empoderamiento y participacién (TEP), la
visiobn mas interactiva, comunitaria, estimulante, creativa y eficaz del
aprendizaje En este modelo los usuarios asumen el uso de las redes sociales
como espacios de comunicacién ciudadana, de colaboracion, trabajo
conjunto, participacion colectiva, mostrando un papel activo en el cual
impulsan cambios positivos frente a asuntos comunitarios o causas solidarias.
Apunta al fortalecimiento de los aprendizajes y competencias a través de la
participacién en la red, el desarrollo de la identidad digital y el interaprendizaje

superando el individualismo (2020:9).

Para que una modalidad de educacion virtual sea de calidad, debe contemplar ciertos
requisitos, tales como: contar con los recursos tecnolégicos adecuados y el servicio
necesario para acceder al programa educativo; que la estructura y el contenido del
curso virtual ofrezcan un valor formativo; que se realicen aprendizajes efectivos y que
sea un ambiente satisfactorio tanto para los estudiantes como para los profesores.
Por ello mismo, es importante disefiar de antemano una propuesta que cumpla con

dichos requisitos.

Es asi que, para el disefio de ensefianza mediada por las TIC, Prieto Castillo explica
un conjunto de aspectos cuyo analisis resulta de interés para quien se encuentre en
la situacién de disenar, planificar y poner en marcha un curso en linea. Propone como
medida general a la hora de disefar propuestas de ensefianza mediada por TICs,
“‘qué es la pedagogia la que debe guiar la eleccion de las tecnologias y no al revés,
primero pedagogia, luego tecnologia” (2020:7). Repensar de manera holistica cual
es la propuesta que mas se acerca a la realidad que vivimos y la que se adapte a las

necesidades de los que participamos del acto educativo.

Por ultimo, pero no por ello menos importante es necesario referir la participacion de
los y las estudiantes, porque con la intencion de favorecer la comprension del
aprendizaje universitario desde la perspectiva de la cultura juvenil y los medios de
comunicacion; se entiende que es importante acercarnos a los jovenes, a sus modos
de vida, a sus elecciones, a sus formas de aprender para pensar en cdmo mejorar la

ensenanza universitaria. Volvemos a lo Maggio reafirma sobre:

Mirar la cultura en tiempo presente nos permite identificar algunos rasgos que

podrian inspirar el trabajo en la modalidad virtual como motor de creacion a
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partir de reconocer fenédmenos que comprometen a los sujetos y los vinculan

de modos profundos con el deseo de saber y aprender (2013:7).

La autora propone claves para analizar la modalidad virtual de manera que se pueda

instalar como potencial motor para redefinir las propuestas pedagogicas con lo que

la tecnologia tiene para ofrecer. Ademas, tal como expresa Prieto Castillo:

En un sistema interactivo como éste, no se puede mantener el desarrollo

lineal de la educacién tradicional, ya que es posible navegar en distintas

direcciones. Y, en fin, los ambientes de aprendizaje, con las posibilidades de

generaciéon de conocimientos por parte del estudiante. Cuanto mas

involucrado se esta en el proceso de manipular la informacién, mas se

estimula la avidez por aprender. Pero todo esto requiere la planificacion de la

institucién y del conocimiento y la capacitacién del educador en semejantes
sistemas (2020:32).

Anticipaciones de sentido:

Compartimos anticipaciones de sentido en esta investigacion para no perder de vista

aquellos supuestos que nos movilizan:

*

En las practicas de ensefianza se implementaron modificaciones
durante la virtualidad de emergencia para el dictado del espacio
curricular Cuidados Enfermeros Basicos aplicados a las Personas |l.
Durante la pandemia, la implementacion de innovaciones en las
practicas de ensefanza, implicé re significaciones en las
representaciones del equipo de catedra del espacio curricular
Enfermeria en obstetricia.

La modalidad virtual de la ensefanza tuvo efectos positivos en la
participacion de los y las estudiantes del espacio curricular Cuidados

Enfermeros Basicos aplicados a las Personas Il

Sobre la recogida de informacion:

En este proyecto para la recogida de informacién se trabajara del siguiente modo:

En un primer momento con un abordaje institucional. Esto implica, observar el

contexto institucional durante el afio 2020 a fin de construir un diagnadstico inicial.

Observando y analizando las normativas, reglamentaciones y capacitaciones que

acompafaron

la implementacion de los cambios durante la virtualidad de

73



emergencia. Ademas, las acciones llevadas adelante para conocer las posibilidades

de conectividad de los y las docentes y estudiantes.

En un segundo momento con la mirada puesta en las y los estudiantes se realizara

un analisis comparativo del 2020 con respecto al 2019 sobre:
+% Cantidad de estudiantes que comenzaron a cursar en el 2019 y en el 2020.

% Cantidad de estudiantes que finalizaron y acreditaron el espacio curricular en el
2019y en el 2020

En un tercer momento, con la mirada puesta en la documentacion, se realizara un
analisis comparativo de los programas de la Unidad Curricular Cuidados Enfermeros

basicos aplicados a las Personas Il de los afios 2019 y 2020.

En un cuarto momento con la mirada puesta en la observacién del entorno virtual
utilizado durante el 2020:

+ Presentacién de la Unidad Curricular.

« Caracteristicas de la presentacién del Programa.

+ Organizacion de Secuencias didacticas, Practicos, instrumentos de evaluacion.
+« Caracteristicas de la comunicacién: Mensajes, foros, entre otros.

En un quinto momento con la mirada puesta en los y las estudiantes. Trabajo con
grupos focales con estudiantes, que ya hayan rendido y aprobado la Unidad
Curricular, donde relatan sus percepciones sobre su participacion durante la cursada

en pandemia.

En un sexto momento con la mirada puesta en el equipo docente de la catedra.
Elaboraciéon de breves relatos sobre la percepcion de cada profesor respecto de las
decisiones tomadas, de lo vivido, de lo que resultd y de lo que no en las practicas de

ensefianza durante el 2020.

En un séptimo momento en el que se triangulen y se integren todas las miradas

mencionadas anteriormente con el fin de elaborar un informe final de investigacion.

El equipo de investigacion:
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Participaran como integrantes en esta propuesta de investigacion de la propia

practica:

+ Estudiantes que hayan finalizado el cursado de la unidad curricular.
+ Los docentes que integran el equipo de catedra de unidad curricular.

«» Docentes de otras unidades curriculares.

En sintesis, motivar a los jévenes en tiempos de escepticismo, de inseguridad y de
inmediatez comunicacional, es un desafio mas para el docente. Necesitamos que
habiten la institucion sintiendo el deseo por el estudio, por la educacion, por la cultura.
Para ello, debemos ejercitarnos en preguntar, en aprender e interactuar, en
capacitarnos, intercambiar ideas, reflexionar, para expresar, para comunicar y para
saber; desarrollar la capacidad de innovar y recrear teniendo en cuenta el contexto
social y cultural, es decir, saber hacer; sin olvidar el amor y los valores que sostienen

el saber ser.

[ “La realidad educativa no solo se cambia haciendo, sino pensandola,
entendiendo en su complejidad, multideterminacioén y dinamismo o, en todo caso,
haciendo mas reflexivo nuestro hacer”

(Guajardo 2014)
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3. CIERRE

Una puerta se abre a partir de este momento, y me pregunto, jes posible que la
conclusion de un trabajo pueda dar inicio a nuevas instancias, nuevos espacios de
reflexiéon en torno a nuestras practicas docentes?. Nuestros espacios de interaccion
en hospitales, centros comunitarios, aulas fisicas y virtuales entre otros, son lugares

donde podemos construir y mediar aprendizajes...y ese es nuestro desafio.

La pedagogia aplicada en las ciencias sociales y humanidades, se da en espacios
dirigidos a la construccion del saber, cediendo la transmisién de informacion. De esta
forma, se construyen relaciones pedagdgicas con experiencias significativas donde
el educador y alumno aprenden y ensefian, ensefian y aprenden. Le damos sentido
a nuestras practicas docentes y profundizamos el verdadero significado de educar

con y para el otro.

Entendiendo la pedagogia en la docencia universitaria y con la mirada puesta en
aprendizajes alternativos y significativos, se trabajé en la propuesta del proyecto
educativo de la asignatura Cuidados Enfermeros Basicos aplicados a las Personas
II. En un primer momento se distinguié el contexto institucional, social, cultural y de
todos los actores participantes, para el desarrollo del espacio curricular y como ese
marco pone en juego decisiones pedagogicas entre pares docentes con los

estudiantes.

Acompafiado por las bases tedricas de la Especializacion, repensamos nuestras
practicas de ensefianza y aprendizaje con la mediacion de contenidos, desarrollo de
actividades dentro de nuestras aulas, como también en los ambitos pre profesionales

acordes a las incumbencias y competencias del futuro profesional.

La propuesta de evaluacién en el escenario educativo en el ambito universitario, fue
abordada desde las diferentes construcciones histéricas que se tejen en torno a la
examinacién, para ponerlas en tension y tomarla como oportunidad de repensar y

disefar nuestras practicas de evaluacion.

Recuperar vivencias y propuestas para desarrollar la extensién universitaria, desde

nuestra asignatura con otras carreras de ciencias de la salud, resignifica y enriquece
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nuestra comunicacion con la sociedad...en definitiva, aprendemos entre todos
construir conocimientos.

La investigacion educativa, por ultimo, intenta reflexionar sobre las nuevas formas de
llevar adelante el proceso educativo que fue afectado con magnitud por la pandemia
de Covid-19, reemplazando los escenarios presenciales de aprendizajes, con el fin

de producir conocimientos desde la mirada de los estudiantes y los docentes.

Durante todo nuestro recorrido de la Especializacion, el acompafiamiento amoroso,
empatico de nuestra asesora pedagogica y el encuentro con nuestros companeros,
cimentaron nuestros conocimientos para no solo aprender a hacer, sino a ser, a
transformarnos como educadores Arribar al final del itinerario de este trabajo, se
intenta de alguna manera de interpelar nuestra misibn como docente, nos involucra
y compromete a incorporar el concepto de pensar que dejamos huellas en las vidas
de los otros y que aprendemos a caminar acompafados con nuestros compaferos,
para nuestros estudiantes...la invitacion estd hecha, como decia nuestro maestro
(Simon Rodriguez, 1975): “estamos en el mundo para entre ayudarnos y no entre

destruirnos”.

Fig.16. “Mddulo 2: la experiencia de ensefiar aprendiendo del otro
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