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La práctica del Cuidado como actividad reflexiva. 

Enid esperanza Garzón Manquillo1; 

 

Resumen:  

El ser Docente de enfermería, convoca a una serie de cuestionamientos conducentes a comprender el 

asunto del aula de enfermería, que intenta avanzar en la interpretación y en el intento de una  construcción 

teórica sobre el aula como fenómeno vivido, observado, pensado y reflexionado. 

La presente ponencia intenta comprender de modo particular el aula como espacio, tiempo, ocasión, 

oportunidad, con reconocimiento vital de la condición humana y del entramado complejo que implica el 

acto educativo.   

En el aula subyacen y se visualizan representaciones sociales, motivaciones, expectativas de formación 

y encuentro de sujetos, donde los conceptos de salud y enfermedad circulan cotidianamente. Elementos 

que invitan a repensar y reflexionar los lineamientos curriculares existentes, con miras a 

transformaciones que contribuyan significativamente al mejoramiento de los procesos educativos, 

asumiendo desafíos frente a la concepción y ejercicio del cuidado de la salud humana como interacción 

de sujetos. 

 

Palabras Claves: Enfermería, Cuidado, Practica, Representaciones. 

 

                                                 
1 Magister en Educación: Desarrollo Humano.  Profesora Planta Medio Tiempo Departamento de Enfermería Universidad 

del Cauca 
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Representaciones sociales en la formación de la salud:  

En el aula subyacen y se visualizan representaciones sociales2, motivaciones, expectativas de formación3 

y encuentro de sujetos4 que  promueven una mirada respecto a lo que ha sido, como es y cómo debería 

ser  la Enfermería, sin desconocer la influencia que ejercen organizaciones sociales, políticas y 

gubernamentales y el discurso oficial  debidamente legitimado.  Este conjunto de reflexiones  convocan 

a realizar lecturas acerca de educación, enseñanza de la Enfermería  y a pensar en la práctica y su relación 

con la teoría, desde una perspectiva académica, sociocultural y humana; todo esto unido al deseo  

profundizar en aspectos que son intrínsecos a la temática, con el compromiso social  que exige ser docente 

de una institución  de Educación superior.  

Pensar en los sentidos del aula de Enfermería permite ir y volver en bucles de construcción de 

pensamiento, generado acciones y cambios en las prácticas académicas.  Las cuales  constituyen  una 

fuerza movilizadora para el aprendizaje y lo aprendido en el aula  en una  edificación de sentido no solo 

desde el discurso, sino  en el desempeño dentro del mundo laboral del Enfermero.  

La comprensión de los sentidos del aula convocan  a determinar una forma de cómo llegar a obtener 

resultados que  se hacen muchas veces difusos. En los currículos  de los actuales programas de Enfermería 

existe una tendencia biologista, positivista, que si bien es cierto ha aportado solidez en cuanto al 

conocimiento, también es necesario reconocer que ha tenido falencias con respecto a la concepción de 

sujeto humano.  

                                                 
2  Las representaciones sociales de la enfermería muestran como esos constructos colectivos inciden directa o indirectamente 

en las percepciones, actitudes y prácticas de los estudiantes de enfermería. Convirtiéndose en un tema de reflexión en el 

interior de espacios académicos de Educación superior. 

3 En un aula de enfermería como influye la motivación del estudiante y del docente en los procesos  educativos 

4 El encuentro de sujetos en el aula de enfermería, es condición de  posibilidad de encuentros de pensamiento, actitudes, 

saberes, y cultura que propician en el aula emergencia del sujeto educando-se. 
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El proceso de asumir el concepto de sujeto  debe problematizar a docentes y estudiantes,  posibilitando 

así  movimientos, transformaciones y creación. Los sujetos educando-se5 deben asumirse como tal, 

intentando romper con paradigmas, que permitan la inclusión de nuevas miradas y prácticas académicas. .  

El mundo es distinto desde la óptica con la cual se mire: ”El sujeto  constituye una fuerza  y como tal es 

condición de actuación y movilidad.(Guarín, 2007)”. 

Los avances de las ciencias y la tecnología han dificultado comprender el concepto de sujeto humano 

como ser biosicosocial.  Pero hay que apostarle al cambio y, el hecho de tener el conocimiento sobre la 

disciplina ya es un argumento para hacer conciencia profunda del ser y que-hacer, en ese acto tan simple 

pero tan complejo del cuidado. Lo que convoca a los docentes a reflexionar y disponerse, asumiendo 

postura política durante el proceso educativo. 

Los sistemas de salud, no ajenos a la lógica de crecimiento cuantitativo, orientan sus acciones de manera 

que se consiga la mayor cobertura, con el menor costo. En esta perspectiva se sacrifica la calidad de 

atención entendida como la satisfacción del paciente por el servicio recibido, y también la satisfacción 

del enfermero(a) en su ejercicio profesional.  

Pensada así, la enfermería que es concebida como una ciencia que fundamenta su ejercicio en el cuidado, 

necesita promoverlo al igual que el autocuidado,  dentro de un marco de desarrollo humano, en donde el 

conocimiento de la realidad, del otro, permita a la persona su realización como tal, apoyando la 

satisfacción y potenciación de su ser, tener, hacer y estar que le ayuden a convertirse en sujetos de sus 

propias acciones, como un proceso voluntario para consigo mismo.  

La presente reflexión  procede de una revisión bibliográfica importante, consolidado un texto expositivo, 

que propone elementos de auto-reconocimiento, de fortalezas y debilidades dentro de los programas de 

Enfermería, con la intensión clara de re-mirar sus modelos pedagógicos y  de Enfermería  tanto en la 

teoría como en la práctica. 

                                                 
5  Hace referencia al posicionamiento de  sujetos en el acto educativo, en donde hay interrelación del sujeto educador  con el 

sujeto educando, asumiendo  uno el papel del otro. 
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Evolución de la Salud y la Enfermedad:  

El concepto de salud ha sido concebido desde diversos puntos de vista: como derecho humano  

fundamental, como un fin o medio para alcanzar el desarrollo, como equilibrio dinámico con el medio 

ambiente, como completo bienestar físico, mental y social o como un proceso en construcción conceptual 

permanente.  

La idea de enfermedad, se asocia con el sufrimiento, dolor y muerte. Se incluyen representaciones que 

hacen parte de ideologías con profundas raíces religiosas, desarrollistas y ambientalistas, 

representaciones que se han reflejado en los modelos de formación  de los profesionales de salud, estos 

modelos conciben la salud como un proceso individual biológico y natural orientando la práctica hacia 

una labor  eminentemente curativa, “que margina la mirada del contexto social del enfermo. Y descuida 

el pensamiento, el análisis y la síntesis de los proceso que determinan los eventos de salud y enfermedad 

(Castrillón, 1997: 23)”. 

La enfermedad es concebida como algo orgánico, en consecuencia al aplicar algunos procedimientos, 

descritos en la literatura, se espera obtener algunos resultados, sin tener en cuenta al sujeto6 como tal, 

sino como un cuerpo físico, biológico, un objeto de atención o de cuidado.  Pero en los últimos años se 

comienza  a hacer  más evidente  la tensión entre las tendencias biologistas y sociales en el campo de la 

                                                 
6 Entendiendo el sujeto como ser biosicosocial, complejo, integral, quien es el fundamento esencial de toda realidad,  

identidad, singularidad, como fuerza y posibilidad.  
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salud, difundiéndose nuevas corrientes de pensamiento en el área de la salud, que permiten  la entrada de 

nuevos discursos al aula. 

Es necesario tener presente, que la salud y la enfermedad son conceptos, con significaciones diversas, 

que han sido objeto de análisis desde lo social, cultural y lo filosófico, con planteamientos de poder, 

dominación y exclusión.  Conceptos, en fin, que con el mismo pasar del tiempo se han ido desmitificando. 

Sobre éste tema encontramos valiosas apreciaciones en obras como Historia de la locura en la época 

clásica II, de  Michel  Foucault. Autor que hace referencia a las acepciones (imprecisiones) que en el 

siglo XVIII Y XIX, se le dio a la sexualidad humana, en donde se analizaban las conductas sexuales de 

los individuos y se las clasificaba asignándolas en una  connotación de exclusión  de pecado  por un 

aspecto cultural y de discurso. 

En éste sentido con los cambios y transformaciones sociales,  sucedidos a través de la historia, 

actualmente, sobrevienen cuestionamientos diversos con respecto a los significados de la salud, la 

enfermedad, surgiendo preguntas de análisis como las que plantea Julio César Payan,  ¿…Y si la 

enfermedad tuviera otros significados? ¿Si mente y cuerpo, energía y materia se hicieran indiscernibles? 

(2005: 21)”. Pensar en las posibles respuestas a estas preguntas nos convoca a pensar que la enfermedad 

puede tener otros significados   diferentes  a los conocidos como ausencia de salud, 

El  modelo médico convencional  reconoce  un punto de vista meramente biológico; para él la enfermedad 

representa una alteración de un orden previamente establecido, es salirse de un modelo o de una norma 

o de una uniformidad. (Payan, 2005: 22). 
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Se trata de una interpretación diferente de la enfermedad, como un suceso vital del sujeto y no como algo 

externo, conceptualización difícil de asumir por la tradición mágico-religiosa que ha influido 

decisivamente en la humanidad y que explica el fenómeno de la enfermedad dentro del contexto 

ideológico predominante en la colectividad.  

Lugar  y cuidado: 

Ubicados en contexto latinoamericano se hace evidente la necesidad de un pensamiento propio, y con él 

surge, el concepto de lugar, que últimamente ha sido abordado desde diversa ópticas: desde su relación 

con el entendimiento básico de ser y conocer, hasta su destino bajo la globalización económica y la 

medida en la que sigue siendo una ayuda o un impedimento para pensar la cultura… no es, por supuesto, 

una coincidencia: para algunos, la ausencia de lugar una “condición generalizada de desarraigo (Escobar, 

1993).  

La cita coincide con la reflexión que planteo Roseni Rosangela de Sena y Suelene Coelho (2003) en sus 

estudios sobre Educación en enfermería en América latina: necesidades tendencias y desafíos, y que nos 

recuerda que por mucho tiempo hemos sido actores pasivos de nuestra propia historia, con poca 

identificación y reconocimiento de la realidad que nos circunda y que cada vez es más compleja, por la 

diversidad cultural, los sistemas socioeconómicos, la exclusión que incrementa la desigualdad.  

Es el aula de enfermería el momento, lugar y tiempo donde se propicien momentos de re- flexión, sobre 

la disciplina, su interacción en el entorno, su posicionamiento y su devenir como profesión que tiene un 

compromiso histórico, social y humano con la población a la cual se pertenece en lo que respecta al 

cuidado de la salud de sus sujetos y de sus colectivos.  
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Ahora bien, como el sujeto docente, debe reflexionar sobre el entorno social, cultural, etnográfico, la 

labor educativa se reconsidera desde lo espacial, temporal e histórico, y quienes lo hacen emergen como 

sujetos políticos comprometidos con la sociedad a la cual se pertenece.  

Consolidación de un  proyecto: 

Tenemos un pensamiento generalizado de la Enfermería; como “simple ocupación subordinada a la 

medicina ha sido una dificultad para su comprensión como disciplina, que posee un objeto particular de 

estudio y cuerpo propio de saberes edificados a partir del mismo (Medina, 1999: 25)”.  Existe dificultad  

para mostrar la estructura y contenido de los saberes-enfermero, permaneciendo invisibles por la 

hegemonía, tradicionalmente  ejercida a través del modelo biomédico con su visión empírica y analítica 

de la salud y enfermedad. 

Existe  un nexo lingüístico entre enfermería y  enfermo, que ha inducido a la comprensión limitada de 

que al estar enfermo se requiere de una enfermera o enfermero. Esta tradición es una limitante para el 

desarrollo conceptual, que ha atravesado la profesión; donde no sólo se piensa en la enfermedad, sino en 

el sujeto con problemas de salud, de tipo físico, mental y social,  inmerso en un contexto que debe ser 

tenido en cuenta.  

Y son estos elementos que, al ser abordados de una manera seria, pertinente y basados en la investigación 

permitieron el desarrollo profesional siendo hoy día la enfermería, considerada como ”una disciplina 
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profesional”7 cuyo objeto y cuerpo de conocimiento es el cuidado de la salud humana y a través del cual 

se abordan complejos temas, como calidad de vida, desarrollo humano y la comprensión del  ser humano 

como sujeto. 

La transformación del pensamiento enfermero, ha  sido lenta, por  la connotación de  profesión 

subordinada a la medicina, pero es a través del cuidado entendido como acto humano vital de y para la 

especie, en donde se ha encontrado el asidero conceptual  de la profesión.  

Hoy día la enfermería, como disciplina profesional enfrenta retos que tienen que ver con personas y 

colectivos, es un terreno del conocimiento, un cuerpo de conocimientos que evoluciona de manera 

independiente y tiene una forma individual de interpretar los fenómenos de su competencia: el cuidado 

y la salud.8 

Al consolidarse la enfermería como una ciencia, profesión y disciplina con visión holística e integral de 

las personas, es necesario permanecer alerta en el sentido que una vez alcanzado el anhelado 

profesionalismo, se observa el alejamiento de los otros, por factores que pueden desviar la dimensión 

humana y social de la enfermería, como  el exceso de información, la generalización, el racionalismo, la 

homogeneización, la centralización, los procedimientos rígidos, las ideas cerradas, el establecimiento de 

jerarquías y los modelos de salud existentes en nuestros contextos, enmarcados dentro de una visión 

económica,  muy pobre en desarrollo humano. 

                                                 
7 ACOFAEN (2006).Directrices para la enseñanza de enfermería en la Educación superior. Bogotá D.C. Graficas Ducal . Pág. 

22. 

8 ACOFAEN.(2006) .Directrices ara la enseñanza de enfermería en la educación superior. Bogotá D.C. Pág. 22 
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La práctica del cuidado como una actividad reflexiva:  

Al plantear la enfermería desde su práctica como actividad reflexiva, existen algunos elementos  que es 

necesario abordar para su comprensión  y  remiten a abordar la manera como se ha venido construyendo 

la idea de educación en la sociedad que se constituye por una multiplicidad de modelos agrupados 

intentando darle cuerpo e identidad a algo que cada determinado tiempo tiene que cambiarse, 

transformarse o mutarse, acorde a políticas económicas, sociales y educativas prevalecientes.  

Estudiar enfermería hoy en día no es tarea fácil, por la baja autoestima profesional y la pobre 

representación social que existe de la profesión, que ha persistido a través de los tiempos - aunque no 

con la misma magnitud que al comienzo del ejercicio de la profesión. El hecho de que la mayoría de 

población enfermera sea femenina; por la connotación de género débil, ha facilitado la subordinación  

influenciada además, por la representación de bondad, ternura y servicio, que si bien es cierto son 

elementos fundamentales en la profesión, también son elementos a través de los cuales se callan voces y 

se subordina.  

El hecho de que hoy se esté pensando, investigando, expresando y escribiendo acerca de estos temas, es 

un indicador de cambio, de pensamiento y actitud, como posibilidad para ganar el espacio que está allí 

pero que hace falta afianzar los sentidos de una profesión emergente, que es capaz de transformar  la 

calidad de vida de individuos y colectivos mediante la promoción de la salud y la prevención de la 

enfermedad. Cuando esto genere impacto entonces la sociedad comenzará a modificar pobre 

representación social del Enfermero y la  Enfermera. 
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La enseñanza de la enfermería con métodos pedagógicos, transmisionistas, poco reflexivos, ha sido una 

constante, que se pensaría  indirectamente induce a la aceptación pasiva de lo existente. Con estas 

metodologías de enseñanza la posibilidad de crítica es muy poco reforzada y con ello se cortan las alas 

al surgimiento de posibilidades reflexivas, que partan de un aula de enfermería como proyectos para 

asumir el compromiso social vital que se adquiere al optar por una profesión como la Enfermería en 

donde no sólo basta un título, se requiere  conciencia, vocación, ética y conocimiento.  

Esto será posible con el fortalecimiento de un pensamiento crítico reflexivo tanto en los docentes como 

en los estudiantes, que en interacción consoliden elementos trascendentales para su formación. Además 

asumiendo el cuidado como insumo fundamental del profesional de Enfermería, que unido a los 

aprendizajes disciplinares e interdisciplinares consoliden un amplio referente que lleve a la acción, con 

compromiso de especie, para mantener ese derecho fundamental de todo ser humano, el derecho a la 

salud y a la vida. 

Por lo dicho, y como se ha señalado a lo largo de ésta reflexión, el ámbito natural para iniciar las 

transformaciones y movilizaciones a que nos estamos refiriendo, es el aula de Enfermería.  Ahí debe 

arrancar el proceso que imbrique la Educación superior y el Desarrollo Humano de la sociedad, siendo 

la salud uno de los indicadores que contribuyen directamente a mejorarlo o a deteriorarlo. 

Esto vincula, en otra conexión, el binomio Políticas de Educación y Políticas de Salud, par caracterizado 

por una serie de rupturas que inciden en la enseñanza de la Enfermería, y que tienen que ver con la  

rigidez de los currículos, la poca flexibilidad de pensamiento y gestar docente. Contrasta esto con el 
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carácter de las Políticas de Salud cambiantes y cíclicas, a veces se fortalece la curación, otras la 

prevención, a merced de la veleidad de los modelos y proyectos de poder en curso. 

En consecuencia con lo planteado se requiere de currículos y docentes capaces de salir de los hospitales  

a buscar en  espacios diferentes su desarrollo profesional. Salir del Hospital con responsabilidad 

académica y social a construir conocimientos, en el propio contexto de las familias y de los colectivos 

que poco tienen acceso a los grandes centros de salud. 

Con la enseñanza del cuidado como objeto del conocimiento de la enfermería, se permiten muchas 

opciones para preservar la salud y la vida de las personas, desde perspectivas humanísticas, éticas, 

interpersonales, aunque muchas acciones de cuidado sean invisibles ante el sistema de salud, requiriendo 

abogar por el posicionamiento en las organizaciones sociales y de salud. En el aula de enfermería se debe 

profundizar en la esencia de los significados de cuidar, para que además de asumir el cuidado y 

autocuidado como propio, pueda llevarse a otras personas, familias y colectivos a que se apropien y lo 

practiquen,  con el fin de mejorar su nivel de salud y de vida. 

El esfuerzo comprensivo que hemos hecho de las problemáticas mencionadas con el análisis de los 

sentidos del aula de Enfermería y las representaciones sociales que se visualizan, pone de relieve la 

urgente  necesidad de flexibilizar los currículos de tal manera que permitan a  los educando se una mejor 

comprensión de los contextos, de las dimensiones humanas y de sus necesidades que pueden ser 

diferentes de acuerdo con su cultura, visión de la vida, salud y enfermedad. 
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Es necesario, en fin, fundar y fortalecer un  aula de Enfermería que promueva una comprensión 

consciente de los significados de salud, enfermedad y cuidado, a través de la  interrogación permanente,, 

la emergencia política y el abandono de enfoques transmisioncitas. 
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