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Introduccién:

Los Planes de estudio (PE) requieren espacios curriculares iniciales, dedicados a fundamentos de
la profesion. Esta investigacion propone mejorar la ensefianza y apropiacion del saber enfermero
en el Primer Ciclo de la Carrera.

Objetivo general:

Analizar y comparar el posicionamiento tedrico y eje curricular Cuidado enfermero (CE) entre Plan
vigente al 2018 y cursos profesionales.

Metodologia:

El PE investigado, posee 2280 hs. totales, 40% destinadas a fundamentacion teérica y 60% hs a
practicas. Los cursos obligatorios se organizan en 3 Areas de conocimiento: 1) Profesional (15
cursos), 2) Humanista (6) y 3) Bioldgica (5).

El programa de cada curso profesionalizante conjuga clases tedricas, a cargo de profesores;
practicas de laboratorio (simulacion clinica) con auxiliares de docencia y de campo a cargo del
equipo docente. En todas se producen progresivos acercamientos a la comprensién del concepto
metaparadigmatico-eje curricular Cuidado enfermero (CE).

Enfoque interpretativo. Tipo de estudio mixto (cuali-cuantitativo), basado en analisis documental
del PE y Programas de 8 cursos obligatorios profesionales (Teoria con practicas de simulacion
clinica y/o de campo en instituciones publicas), del 1° Ciclo. El analisis se hizo por comparacion
del Posicionamiento epistémico tedrico-practico en PE, Programas de la muestra y concepto de
CE.

Resultados:

El PE no explicita posicionamiento teérico. Sin embargo, se advierte cuatro orientaciones
epistémicas: Necesidades (Henderson) de Autocuidado (Orem), culturalmente significativo
(Leininger) y por Niveles de adquisicion de experticia (Benner). En este Ultimo caso, evidenciado
por las Practicas de Simulacién Clinica y de Campo de los cursos de la muestra.

El analisis de programas, evidencia que solo 2 (25%) mencionan teoricas enfermeras en teoria y
practica; 7 de 8 programas tienen MMH implicito. El concepto de CE, en general, no se define.
Conclusiones:

Resulta insuficiente el PE para guiar el aprendizaje pre-profesional tedrico-practico disciplinar para
evitar la influencia del MMH en docentes enfermeros (Programas) y transmitida a estudiantes.
Recomendacion:

Es prioritaria la vigilancia epistemoldgica de Programas para hacer transposicion didactica del
conocimiento cientifico enfermero en cursos profesionalizantes de la Carrera. Seria necesario
crear espacios de capacitacién epistemoldgica enfermera, reflexion, para romper con el modelo
dominante y dar mas significado al proceso de formacion.
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