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El proceso de ensefianza -aprendizaje

Conocer el devenir de la teoria del aprendizaje desde la perspectiva cognitiva es
fundamental para una compresion mas completa del cémo se da este proceso vital
para el hombre, el origen del estudio proviene de 2 perspectivas tedricas
acompafadas de aportaciones de otros pensadores, que en apariencia son
contradictorias pero que si se analizan mas detalladamente se podrian encontrar
los elementos necesarios para unificar y complementar cada una, desde esta
perspectiva hablaremos del proceso de ensefianza aprendizaje, retomando ciertos

puntos que Jean Piaget menciona en dicha teoria.

Gracias a las investigaciones de Jean Piaget, hoy en dia conocemos informacion
sobre del como aprende los nifios y sus distintos estadio de desarrollo. Las teorias
cognoscitivas consideran a los seres humanos como racionales, activos, alertas y
competentes. Desde esta perspectiva las personas no solo reciben informacion,
sino también los procesan, dandole estructura y sentido. Cuando referimos al
termino aprendizaje nos adentramos al 6rgano en el cual se procesan dichas
informaciones: el cerebro. La mente no solo responde a los estimulos si no que
crece, cambia, y se adapta al entorno, cambio que en general se dan a nivel de la
estructura y a nivel del procesamiento de la informacion. Piaget menciona que la
mente permanentemente trata de encontrar un balance entre asimilacion vy
acomodacion para eliminar la inconsistencia entre la realidad y su representacion,
este balance, llamado equilibrio es el proceso basico de la adaptacion, con el cual
el individuo busca el balance o ajuste entre el ambiente y su propia estructura de
pensamiento. Ahora bien como se desarrolla el aprendizaje: el aprendizaje, sucede
a través de un proceso de asimilacion y acomodacion, donde la asimilacion es
analoga a la asimilacion biolégica del alimento: los nifios admiten informacién
procedente del medio ambiente en una forma bastante parecida a la forma en que
ingiere y absorben comida, la acomodacion es analoga al cambio que ocurre en el
organismo fisico (estructura) a consecuencia de la nutricion. En cuanto a esto los
nifios se esfuerzan por entender los conocimientos que ya poseen (asimilacién), y
gue las experiencias, al mismo tiempo, modifican esos conocimientos

(acomodacion). La compresion es un producto de la informacion y al mismo tiempo



nos acomodamos a ella, solo una parte de la informacion es asimilada ( la parte que
es entendida o interpretada) y hay que disipar la discrepancia entre lo conocido y
la nueva informacion. En la teoria de Bruner se concibe al alumno como el
constructor de su propio aprendizaje, basado a la exploracion motivada por la
curiosidad. cada alumno tiene unos esquemas mentales y cuando interacciona con
la realidad va afiadiendo informacion nueva en las categorias ya aprendidas o en
nuevas. Es en este momento es donde el alumno/aprendiz adquiere conocimientos
nuevos que van siendo procesado por si mismo, basado a las experiencias y
sucesos que se le presenta. Por lo tanto la labor del profeso no es explicar un
contenido acabado, con un principio y un final muy claro, sino que debe proporcionar
el material adecuado para estimular a sus alumnos mediante estrategias de
observacion, comparacion, analisis de semejanzas y diferencias. Es fundamental
mencionar que la motivacion, asi como las adecuadas estrategias de ensefianza
son elementos para el aprendizaje de los nifios y las nifias. Para ello, el educador
debe, dentro de su planificacion, tomar en cuenta aspectos sociales, familiares,
culturales y otros, de manera que el aprendizaje realmente sea asimilado por el
sujeto. Desde la perspectiva de Bruner la ensefianza debe entusiasmar a los
estudiantes a descubrir principios por si mismos. Entre el educador y educando
deberia existir un dialogo y un compromiso, donde la funcion del educador es
traducir la informacion para que sea comprendida por el educando, organizando asi
la nueva informacién cobre lo aprendido previamente por el estudiante, estructurado

y secuenciandola para que el conocimiento sea aprendido mas rapidamente.

Lo que consta hoy en dia, en cuanto al proceso de aprendizaje basado a la opinion
de Piaget cuando menciona sobre el aprendizaje mediante la experiencia y la
interaccién que tiene con el entorno, sin duda alguna compagino en ese aspecto
porque en si las personas no nacen sabiendo y como tal desde muy pequefios se
comienza a experimentar varias cosas las cuales se nos son utiles para la
supervivencia. Cabe destacar que también existen factores que impiden llevar a

cabo un buen aprendizaje lo cual con ello arrastra una mala ensefianza.



Visitas domiciliarias

La atencion a domicilio en su inicios era la uUnica forma de atenciéon medica
reservada a algunos privilegiados que se la podian permitir. Por su lado los
hospitales estaban destinados para a las personas que habitan en las zonas mas
urbanas a las cuales se contaba con el servicio hospitalario. Para Torra i Bou, la
atencién a domicilio es un conjunto de actividades que surgen del contexto de una
planificacion previa, desarrollado por profesionales de un equipo de salud y que
tiene como objetivo proporcionar atencion de salud mediante actividades que
incluyen contenidos de promocidn, proteccion, curacion y rehabilitacion, dentro de
un marco de plena corresponsabilizacion del usuario y/o familia con los
profesionales de la salud, en el domicilio de aquellas personas, que debido a sus
estado de salud, a otros criterios no pueden desplazarse al centro de salud. Para la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la atencion domiciliaria es aquella
modalidad de asistencia programada que lleva al domicilio del paciente, los
cuidados y atenciones biopsicosociales y espirituales. Es también comprendida
como la técnica educativa y preventiva que utiliza la enfermera (cualquier otro
personal de la salud) para brindar cuidados de enfermeria a la familia en su hogar
empleando sus propios recursos para la solucion de sus problemas y/o
necesidades. Las visitas domiciliarias se realizan independientemente el objetivo
gue se pretende alcanzar: de caracter investigador, caracter asistencial, caracter de
educacién sanitaria. En cuanto a su enfoque es cualitativo; el cual permite explorar
las experiencias de la gente en su vida cotidiana, de forma que se pueda analizar el
fenébmeno y capturar mas que nada el significado, dado que los datos son
recolectados en forma de sentimientos, condutas, pensamientos, percepciones y
acciones. Donde el enfermero puede observar la actitud de la familia frente a sus
propios problemas de salud, asi también se establece una relacion personal entre
enfermo y familia permitiendo a las personas una respuesta directa a las preguntas.
Independientemente del estado de salud en cual se encuentre el paciente sera
relativo a la metodologia de la visita domiciliaria ya que puede ser dada por el mismo

paciente o por su familia, puede ser dado por le profesional del equipo de salud



(medico).durante las visitas domiciliarias se deben tomar muy bien en cuanta las

distintas acciones a realizar ya que de dicha ejecucion dependeran de los resultados

que se pretenden obtener. En dicha estrategia de atencion primaria (visita

domiciliaria) se establecen en ciertas fases:

La preparacion de la visita comprende la seleccion del caso( se consultar su
historia clinica antes de acudir al domicilio, se debe establecer fecha y hora
para poder llevar a cabo la visita.

Preparacion en domicilio el cual se debe de presentar con nombre completo
y a la institucién que representa, asi también se debe dar a conocer el motivo
de la visita

Valoracion: en la valoracion se comprende de manera visual el grupo de
familia; las condiciones del domicilio y los problemas individuales dentro del
grupo de familiar.

Diagnostico de enfermeria.

Planificacion delos cuidados: en los cuales se deben de tomar en cuenta
varios aspectos los cuales son: establecer objetivOos que hay que alcanzar
a corto, mediano y a largo plazo, establecer acuerdos con la familia.
Modificar y movilizar los recursos disponibles para poder alcanzar los
objetivos

Para ello planificar y administrar cuidados, control y seguimiento de
parametros biologicos, recoger muestras para laboratorio, ser soporte
emocional y técnico en situaciones de crisis, fomentar el estilo de vida
saludable

La ejecucion de los cuidados profesionales tales como los cuidados directos:
enfermos, grupo familiar, cuidador. Los cuidados indirectos son aquellos que
repercuten en la calidad de vida de las personas atendidas en el domicilio.
Evaluacion de la visita

Registro de la visita dicho registro se debe realizar en la historia clinica en

forma concisas



Cuando se analizan los resultados obtenidos desde la atencién primaria parece que
solo se han desarrollado aquellos servicios orientadas a los pacientes crénicos,
algunos relacionados con la prevencion, basicamente la vacunacion y los orientados
al nifio sano, quedando los relacionados con la promocién de lo salud. En la
actualidad dicha estrategia de atencion primaria ha acarreado muchos beneficios
en las cuales se logran obtener informaciones que serviran de ayuda a un personal
de salud durante la atencién a los pacientes, la prevencion detectando asi focos de
riesgo, asi como también brindando educacion en salud, disminuyendo la
alfabetizacién sanitaria. Como una estrategia de la promocion de la salud, la
educacién en salud implica no solo transmitir informacion, sino el desarrollo y
medicacion de practicas dirigidas a lograr cambios que favorezcan el mantenimiento
y/o mejoramiento de la salud. Paralelamente, la educacién en salud permite
acercarse a factores y comportamientos de riesgo para evitar la aparicién de
enfermedades, su avance y posibles consecuencias. En resumen las visitas
domiciliarias tienen como tal una suma importancia en llevarla a cabo, si bien en los
altimos afios ha presentado un gran apoyo para la humanidad, ya que por medio de
ella se han apoyado a mejorar la salud de las personas por motivo que en las visitas
domiciliarias se conoce el hogar, el entorno y la situacion familiar, la cual se retoma
como un factor o dato de informacion para saber el origen de las enfermedades o
bien para conocer las ciertas circunstancias que presenta el paciente en conjunto
con la familia retomando asi las debidas acciones para mejorar el estado del
paciente.recOonocer que estas acciones se centran en la recuperacion o adquisicion
de habitos basicos de autonomia pernal que les permita la prevencién de la
dependencia como: higiene personal, organizacién del espacio propio en el hogar o
domicilio, alimentacion nutricional suficiente, administracion de la economia
doméstica, habitos de vida saludable, manejo y gestién basica de documentos,
mejorar la autoestima, resolucion de problemas, desarrollo cognitivo, control de
impulsos, etc. Por todo ello considero de gran importancia la utilizacion de esta
técnica, visitas domiciliaria, en la atencion integral de los usuarios que padecen un

a enfermedad, para el mantenimiento en su domicilio.



Cabe mencionar que para realizar las visitas domiciliarias se requieren de
personales de la salud porque son ellos quienes se encargan de realizar este tipo
de acciones. En la actualidad se carecen de personales de la salud o bien sea
porque no cuenten con un empleo por lo que se hace mas complejo de realizar las

visitas.

Proceso de Atencién de Enfermeria

El Proceso de Atencion de enfermeria en la practica diaria del cuidado tiene un gran
impacto; tomando como base la atencion en el cuidado, previene nuevas reacciones
Gnicas del paciente, fomenta la salud del individuo familia y comunidad, garantiza la
calidad del cuidado, asi como también permite la interaccién enfermera-paciente y
viceversa, incrementando la acreditacién profesional, impulsando la investigacion,
desarrolla un ejercicio independiente o de autonomia profesional, crea conciencia
en el ambito profesional y laboral de la enfermera, rescata los principios
fundamentales que guian en las practicas profesionales. El Proceso de Atencion de
Enfermeria P.A.E, se define como la forma sistémica, organizada, racional de
prestar cuidados de enfermeria, que permitan estandarizar a la excelencia de los
resultados con la interpretacion de los datos desde el punto de visita cientifica y la
generacion de conocimientos. La importancia de la aplicacion del proceso
enfermero es mas que nada la aplicacion de cuidados de forma ordenada con
interaccién de enfermera-paciente y paciente-enfermera. Este método proceso
enfermero, permite mas que nada a impulsar al personal de enfermeria a la
investigacién para obtener mas informacion y asi poder brindar mejores cuidados.
Hoy en dia los enfermeros estan usando sistemas tedricos y modelos conceptuales
para organizar el cuidado y comprender el estado de salud del paciente guiando en
ello su ejercicio profesional. EI PAE se centra en la identificacion delas respuestas,
individualizadas delas personas, familia y comunidad, detectando las alteraciones
reales y potenciales. Marjory Gordon, creo un método mediante el cual reunia todos
los datos necesarios y valoraba al paciente a su familia y a el entorno de una todos
los datos necesarios y las entidades que son valorada y que guian los diagndsticos
son un total de 11 patrones, también existe otra valoracion, segun las necesidades

de Virginia Henderson, el cual se centra no solo en el individuo enfermo sino



también el sano, donde su objetivo es que la persona consiga la independencia a

ayudandole a satisfacer sus necesidades basicas mediante este sistema se valoran

las 14 necesidades en que se puede descompensar un paciente. EI PAE, como el

sistema de planificacion y una herramienta indispensable en la ejecucion de los

cuidados de enfermeria, esta compuesto de cinco pasos y tiene un caracter

metodoldgico y consta de 5 etapas:

Valoracion: es la primera etapa por el que se constituye el PAE, es muy
importante al igual que las otras etapas, mas sin embargo, de esta dependera
todas las acciones que se realicen y los resultados a obtener. En pocas
palabras la valoracion es mas que nada el procesos organizado y sistematico
de recogida de datos, donde orienta a obtener los distintos tipos de datos que
la persona pueda propiciar a la enfermera en la entrevista que se lleve a cabo
y la forma de organizarlos y clasificarlos, determinando en cada caso cuales
son relevantes u apuntan la presencia de un problema propio y los que
sefalan la posible existencia de un problema que debe ser tratado por otro
profesional.

Diagnostico de Enfermeria: para que la enfermera obtenga un buen
diagnéstico en primera debera haber realizado una buena valoraciéon ya que
de la informacién recabada se basara para realizar su diagndstico, ahora bien
te preguntaras: ¢,qué es un diagnostico? Un diagndstico, es un juicio clinico
sobre un individuo, familia o grupo de la comunidad que se deriva de un
proceso deliberado y sistematico de recoleccion y analisis. Este
procedimiento es de suma importancia porque proporciona los criterios
necesarios para decidir si hay o no, desviaciones de las normas esperadas.
Si la respuesta es negativa, finaliza la intervencion de la enfermera, si es
afirmativa, permite analizar las claves, hacer inferencias, interpretarlas,
enunciar hipétesis, validarlas y formularlas. En esta etapa cabe mencionar la
importancia de la estructura que mantiene un diagnostico, la cual esta basada
de tres componentes: Problema, Etiologia y Signos y sintomas. También el
diagndstico nos sirve mucho para saber distinguir que tipos de diagnosticas

se emitiran ya que se clasifican en los diagnésticos reales en las cuales se



hace presente el problema, Factores relacionados y caracteristicas
definitorias. En el diagnostico de riesgo se presentara el problema y los
factores relacionados, y en el diagnostico de bienestar lo podremos denotar
por la presencia del problema y las caracteristicas definitorias que son los
signos y sintomas.

e Planificacion: es la tercera etapa, se inicia con los diagnésticos de
enfermeria y concluye cuando se registra las intervenciones del cuidado de
enfermeria. Esta etapa es de suma importancia por motivo de que se
establece la prioridad y la identificacion de los objetivos que se han de
conseguir y la actuacion mas adecuada para lograrlos durante la siguiente
etapa.

e Ejecucién: durante esta etapa se ponen en practica el plan de cuidados de
enfermeria. Consta de preparacion, realizacién y registro de la actuacién y
resultados, en esta etapa de ejecucion el profesional de enfermeria, entra en
contacto directo con el paciente no solo para aplicar el plan sino para valorar
y evaluar el estado del paciente y ajustar el plan.

e Evaluacién: durante esta etapa se determina la eficacia de la intervencion
enfermera en términos de logro de los objetivos propuestos, valorando la
situacion actual del usuario, comparacion de los objetivos y emision de un

juicio para mantener, modificar o finalizar el plan de cuidados.

En sintesis el Proceso de Atencion de Enfermeria es el protocolo de accidén que
como tal se tiene que desarrollar, sin descartar ninguna de sus etapas ya que
estas alterarian el resultado de lo esperado lo cual agravaria mas el estado de
salud del paciente. Por ende los planes bien desarrollados pueden ahorrar
tiempo, energia y frustraciones de cuidados y favoreciendo un trabajo
coordinado, también ayuda a la asignacion de cuidados y funciones al equipo de

enfermeria, el PAE también va a fomentar el crecimiento profesional.



