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Resumen

Objetivo: revisar las tendencias conceptuales, tedricas y empiricas sobre el fortalecimiento de
alianzas docencia-servicio para el avance de la enfermeria en Colombia. Método: revision sis-
tematica de literatura. Resultados. el rastreo bibliografico entre los afios 2013 y 2015, bajo los
descriptores enfermeria, practica avanzada y educacion o docencia, dio como resultado veintitrés
articulos analizados en su totalidad. Conclusiones: hay predominio de abordajes conceptuales
y tedricos para el andlisis de la practica de enfermeria. A efectos de fortalecer la politica de
alianza docencia-servicio se recomienda trabajar por competencias, mejorar la relacién con el
paciente y mirar integralmente el sistema. La mayor formacion de enfermeria en la clinica, la
cualifica y le exige nuevos retos de autonomia. La alianza docencia-servicio es necesaria para
la cualificacion de la practica de enfermeria en Colombia.

Palabras clave: enfermeria; enfermeria de practica avanzada; educacion en enfermeria; politica
de educacion superior; politica de salud; convenios

Abstract

Objective: To review the conceptual, theoretical and empirical trends on the strengthening Tea-
ching-Service Partnerships for the progress of nursing in Colombia. Method: Systematic review
of literature. Results: The bibliographic tracking was performed between 2013 and 2015, under
the descriptors Nursing, Advanced Practice and Education or Teaching. The search resulted in
23 articles, which were fully analyzed. Conclusions: There is a predominance of conceptual
and theoretical analysis of nursing practice approaches. In order to strengthen the Policy of
Teaching-Service Partnerships it is recommended to work by competencies, to improve the re-
lationship with the patient, and to approach the Health system fully. To have the highest nursing
education in the clinic, means to qualify nursing and to approach new challenges and demands
of autonomy. Strengthening Teaching-Service Partnerships is necessary for the qualification
of nursing practice in Colombia.

Keywords: nursing; advanced practice nursing; education, nursing; higher education policy,
health policy; joint ventures

Resumo

Objetivo: revisar as tendéncias conceituais, tedricas e empiricas sobre o fortalecimento de
parcerias ensino-servi¢o para o avanco da enfermagem na Colombia. Método: revi sao sis-
tematica de literatura. Resultados: rasteio bibliografico entre 2013 e 2015, sob os descritores
enfermagem, pratica avancgada e ensino ou docéncia, deu como resultado vinte e trés artigos
analisados na sua totalidade. Conclusoes: tem predominio de abordagens conceituais e tedricas
para analise da pratica de enfermagem. A fim de reforcar a politica de parcerias ensino-servigo
recomenda-se trabalhar por competéncias, melhorar o relacionamento com o paciente e olhar
de maneira abrangente o sistema. A maior formacdo de enfermagem na clinica, a qualifica e
exige novos desafios de autonomia. A parceria ensino-servigo ¢ precisa para a qualificagdo da
pratica de enfermagem na Coldmbia.

Palavras-chave: enfermagem; enfermagem de pratica avancada; ensino em enfermagem;
politica de ensino superior; politica de satde; convénios
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Introduccion

La practica de enfermeria como punto de en-
cuentro entre sus componentes disciplinares
y profesionales es sin duda el escenario mas
relevante (1). En ella se deben reflejar los
avances teoricos y es alli donde surgen los
problemas que la enfermeria debe investigar
para cualificar su accion.

Aunque el rol asistencial es sin duda funda-
mental para la practica, de manera erronea
en ocasiones se denomina practica exclusi-
vamente al quehacer de la enfermera en la
asistencia. Vale la pena sefalar que la prac-
tica de enfermeria ha sido descrita mediante
el ejercicio de diez roles que incluyen el
asistencial o de cuidador, el de educador, el
de consultor, el de investigador, el de inno-
vador o agente de cambio interno, el politico
o0 agente de cambio externo, el de abogado,
el administrativo o gestor del cuidado, el de
colaborador o rol interdisciplinario y el de
lider, que a pesar de ser transversal como
muchos otros, con frecuencia es un rol en
si mismo (2). Esta multiplicidad de roles se
reconoce incluso dentro de la préctica clinica
de enfermeria (3).

De otra parte, la convergencia entre los avan-
ces tedricos y la practica de la enfermeria
ha sido planteada como necesaria durante
muchos anos. En Colombia, los inicios de la
profesionalizacion de enfermeria se vinculan
a los avances tedricos que le dieron identi-
dad (4). El camino de la profesionalizacion
dio paso a la busqueda del profesionalismo
donde se hace cada vez mas evidente la ne-
cesidad de cualificar la practica del cuidado
(5). Si bien por mucho tiempo se pens6 que
el rol protagdénico deberia ser asumido por la
academia (6), la enfermeria ha venido com-
prendiendo que para cualificar la practica
es preciso fortalecer la politica de trabajo
conjunto entre los escenarios docentes y los

De manera simultdnea, la disciplina profe-
sional de enfermeria ha sido influida por un
proceso general de globalizacion caracteriza-
do por sefiales de transculturizacion, empleo
de modernas tecnologias de informacion
y comunicacién (TIC), mayor acceso al
conocimiento y en algunos casos a redes y
recursos internacionales. En medio de este
cambio, se ha buscado la esencia profesional
centrada en el cuidado (7). A pesar de ello,
el andlisis de la enfermeria como profesion
reclama mayor conocimiento, definicion de
metodologias propias, incremento del nivel
educativo, fortalecimiento de la autonomia
y de la ética y, sin duda, una contribucién
social propia y visible (8).

En tal sentido, un analisis de las tendencias
de cualificacion de la practica de enfermeria,
mediante una revision sistematica (9), puede
ser util para fortalecer la politica vigente de
docencia-servicio. De una parte, esta politi-
ca ofrece un sinntimero de posibilidades al
poner la teoriay la practica en contacto (10);
de otra, permite enfrentar los riesgos propios
de los sistemas de salud cuyo enfoque sea
diferente al de servicio (11).

A escala local se encuentran algunas evi-
dencias que sefalan la relevancia del vin-
culo docencia-servicio (12). En cuanto a la
normativa, tanto el decreto presidencial que
regula dicha relacion para los programas de
formacion de talento humano del area de la
salud en Colombia, Decreto 2376 de 2010
(13), como la Resolucién del Ministerio de
Salud y Proteccion Social 3409 de 2012, que
define la documentacién a efectos del reco-
nocimiento de las instituciones prestadoras
de servicios de salud como hospital universi-
tario (14), han demostrado ser orientadoras
en el campo.

Las asociaciones y agrupaciones cientificas
y gremiales de enfermeria en Colombia se
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Asociacion Colombiana de Facultades y
Escuelas de Enfermeria (Acofaen) sefiald
que es evidente una desarticulacion en la re-
lacion docencia-servicio, lo cual conlleva una
falta de correspondencia entre la formacion
y las necesidades de la asistencia en la cual
no se hace evidente la existencia de nuevos
modelos pedagdgicos y el avance conceptual
de la enfermeria. A partir de ello, el plan
de desarrollo vigente (2009-2018) propone
generar lineamientos para propiciar una re-
lacion docencia-servicio que respalde mejor
el desarrollo de la enfermeria, a partir de las
normas actuales, con respecto a las cuales
considera importante el acompanamiento a
“las unidades académicas” (15-16).

No se conocen planteamientos sobre el
particular de otras instancias de caracter
nacional como la Asociaciéon Nacional

de Enfermeras de Colombia (ANEC), el
Tribunal de Etica en Enfermeria, el Capitulo
Colombiano de la Sociedad de Honor de
Enfermeria Sigma Theta Tau, o los grupos
de trabajo conjunto entre instituciones de
cardcter asistencial (17).

En los registros del Departamento
Administrativo de Ciencia, Tecnologia e
Innovacion (Colciencias) son evidentes al-
gunos esfuerzos por el avance y el desarrollo
de la disciplina profesional de enfermeria.
Algunos casos podrian reflejar cercania o
generar la oportunidad de trabajo conjunto
entre la docencia y la asistencia, e incluyen
a la fecha 41 grupos (véase tabla 1). Sin
embargo, y a pesar de tener evidencia de
trabajos conjuntos (18), llama la atencion
que ninguno de los grupos sea registrado
desde una institucion asistencial.

TABLA 1. GRUPOS DE INVESTIGACION REGISTRADOS EN COLCIENCIAS RELACIONADOS CON

EL DESARROLLO DE LA ENFERMERIA EN COLOMBIA

Grupo Institucion Lider
Cuidado de Enfermeria Universidad de La Sabana Beatriz Pérez Giraldo
Cuidado de Enfermeria Universidad del Valle Martha Lucia Vasquez Truissi

Conceptualizacion y
Practica de Enfermeria

Pontificia Universidad Javeriana

Fabiola Castellanos Soriano

Grupo de investigacién
la practica de enfermeria
en el contexto social

Universidad de Antioquia

Maria Victoria Arteaga Henao

Grupo de investigacion
de enfermeria Everest

Universidad de Santander

Myriam Duran Parra

Grupo de investigacion
de Enfermeria

Universidad del Norte

Gloria Cecilia Visbal Illera

Grupo de investigacion
Exclusiones y
Resistencias en el
Cuidado de la Salud

Universidad Pedagogica y
Tecnoldgica de Colombia

No especificado

Grupo de Investigacion
Visagel

Universidad Mariana

No especificado

Grupo de Investigacion
en Enfermeria

Universidad Catdlica de Manizales

Claudia Liliana Valencia Rico

Perspectivas del
Cuidado de Enfermeria

Fundacion Universitaria de
Ciencias de la Salud

Ana Julia Carrillo Algarra
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Grupo

Institucion

Lider

Grupo de Investigadores
de Enfermeria de

Fundacion Universitaria del Area

Nelcy Munoz Astudillo

Enfermeria Unbosque

Risaralda Andina
Salud sexual y . s
Reproductiva Universidad El Bosque Miguel Antonio Sdnchez

Cardenas

Ciencias del Cuidado en
Enfermeria

Universidad del Magdalena

Ediltrudis Ramos de la Cruz

Grupo de Investigacion
en Enfermeria
Comunidad-Salud y
Educacion

Universidad Cooperativa de
Colombia

Gisela Esther Gonzalez Ruiz

Grupo de investigacion
en enfermeria:
investigacién en

salud, innovacién
biotecnoldgica,
educacion y cultura
(Gisibec)

Corporacién Universitaria Rafael
Nufez

Anderson Diaz Pérez

Educacion en
Enfermeria Grieeq

Universidad del Quindio

Carmen Aydé Fernandez Rincon

Cuidado y practica

en enfermeria, salud
familiar enfermeria
familiar y medicioén en
salud

Universidad Nacional de Colombia

Virginia Inés Soto Lesmes

Cuidado de la Salud

Universidad Santiago de Cali

Estela Rodriguez Torres

Grupo de Investigacion
en Dolor y Cuidado
Paliativo

Universidad Pontificia
Bolivariana-Sede Medellin

Alicia Krikorian Daveloza

Cuidado de Enfermeria
al Paciente Crénico

Universidad Nacional de Colombia

Olivia Lorena Chaparro Diaz

g;lli’;ldo Cultural de la Universidad Nacional de Colombia | Alba Lucero Lépez Diaz
Cuidado - . P -

. . . Universidad Manuela Beltran Ana Isabel Garcia Mufioz
Cardiorrespiratorio

Grupo de Investigacion
en Cuidado

Universidad Pontificia
Bolivariana-Sede Medellin

Dora Isabel Giraldo Montoya

Cuidado en Salud

Universidad Libre de
Colombia-Cali

Maria Oliva Sanchez Ortiz

Cuidado a la Salud de
los Colectivos

Universidad de Cartagena-

Zuleima Cogollo Milanés

Cuidado Peri
Operatorio

Universidad Nacional de Colombia

Rosibel Prieto Silva

Urgencias y Cuidado
Critico

Universidad Nacional de Colombia

Sandra Rocio Guaqueta Parada

Gerencia del Cuidado

100

Universidad Libre de
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Grupo

Institucion

Lider

Cuidado a las Personas

Universidad de Cartagena

Amparo Montalvo Prieto

Cuidado Materno
Perinatal

Universidad Nacional de Colombia

Myriam Patricia Pardo Torres

Cu1d§d0 para la S? lud Universidad Nacional de Colombia | Magda Lucia Florez
Cardiorrespiratoria

Salud y cgldado de Universidad Nacional de Colombia | Alba Idaly Munoz Sanchez
los colectivos

Cuidado de La N . Madeleine Cecilia Olivella
Salud-UT Universidad del Tolima Fernandez

Cuidado de Enfermeria

Universidad Simén Bolivar

Gloria Elena Lastre Amell

Cuidado de la Salud y

Universidad de Ciencias Aplicadas

el Contexto Individual,
Familiar y Social

Desarrollo Sostenible y Ambientales Nelly Cliz Romero
Cuidado Integral de la Universidad Manuela Beltran Luz Evelsy Ladino Gil
Salud Humana

Cuidado de la Salud en

Fundacion Universitaria Sanitas

Astrid Viviana Robayo Téllez

Cuidado de La Salud

Universidad de Sucre

Luz Marina Garcia

Grupo de Estudios e
Investigacion para el
Cuidado del Nino con
Heridas, Estomas e

Universidad Nacional de Colombia

Nidia Sandra Guerrero Gamboa

Incontinencias

SalL}d, Cuidadoy Unidad Central del Valle del Cauca | Luz Damaris Rojas Rodriguez
Sociedad

Cuidado y Vida Universidad de Cartagena Estela Melguizo Herrera

Fuente: elaboracion propia con base en informacion registrada en Colciencias (19)

Con relacion al insuficiente desarrollo del
trabajo nacional con respecto al fortaleci-
miento de las alianzas docencia-servicio, a
pesar de las insistentes recomendaciones
para acercar la teoria a la practica como la
mejor forma de cualificar la enfermeria (2), el
presente trabajo, realizado por la Direccion
de Enfermeria de la Fundacion Santa Fe
de Bogotd y la Facultad de Enfermeria
y Rehabilitacion de la Universidad de la
Sabana, en el marco de una iniciativa lide-
rada por el Grupo gestor para el fortaleci-
miento de la alianza docencia servicio para
el desarrollo de la enfermeria en Colombia,
buscé mirar las tendencias en el ambito
internacional para generar, a partir de ello,

un referente que tener en cuenta en el for-
talecimiento de esta politica.

Metodologia

Para desarrollar el presente trabajo se realizd
una busqueda sistematica siguiendo los plan-
teamientos de Beltran (9), quien establece
cinco pasos:

1. Definir la pregunta orientadora de la
bisqueday su objetivo. La pregunta orien-
tadora de la bisqueda: {Cuales son las
tendencias conceptuales, tedricas y empi-
ricas que reporta la literatura en el ambito

Rev. Gerenc. Polit. Salud, Bogota, Colombia, 16 (32): 96-107, enero-junio de 2017
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internacional en relacion con el fortaleci-
miento de alianzas docencia-servicio para
el avance de la enfermeria? Con ello se
pretendio lograr el objetivo de revisar las
tendencias conceptuales, tedricas y empi-
ricas en relacion con el fortalecimiento de
alianzas docencia-servicio para el avance
de la enfermeria en Colombia.

Identificacién de la informacion y loca-
lizacion de los estudios. La busqueda
de los estudios se realiz definiendo la
ventana de observacion bajo criterios
establecidos para los descriptores, ba-
ses de datos consultadas, tipo, tiempo
e idioma de las publicaciones y tipo de
estudio (véase tabla 2).

TABLA 2. CRITERIOS DE LA BIjSQUEDA DE TENDENCIAS EN EL FORTALECIMIENTO DE ALIANZAS

102

DOCENCIA-SERVICIO PARA EL AVANCE DE LA ENFERMERIA

Criterio

Definicion para la biusqueda

Descriptor
DeCS

Enfermeria: campo de atencion de enfermeria referido a la promocion, el manteni-
miento y la restauracion de la salud.

Educacion: adquisicion de conocimientos como resultado de la instruccién en un
curso formal de estudios. Usado para educacion, programas de entrenamiento,
cursos de varios campos y disciplinas y capacitacion de grupos de personas.

Ensefianza: proceso educacional de instruccion.

Practica: realizacion de un acto una o mas veces, con vistas a su fijacion o mejora;
cualquier realizacion de un acto o comportamiento que lleva al aprendizaje.

Al hablar de practica profesional se hace referencia a la utilizacion de los conoci-
mientos propios de una profesion particular, en tanto que la practica de la medici-
na es el ejercicio de los conocimientos propios para la identificacion y el tratamiento
préctico de las enfermedades. Incluye, en el caso del campo de la biomedicina, a las
actividades profesionales relacionadas con la atencion de salud y el desempeio pro-
piamente dicho de los deberes relacionados con la provision de la atencién de salud.

Al hablar de enfermerfa, la practica hace referencia a la practica de la enferme-
ria por personas licenciadas, no registradas, calificadas para proporcionar aten-
cién de rutina a enfermos.

Avanzada: la préctica avanzada de enfermeria significa que esta es una atencion sa-
nitaria basada en la evidencia, fundada en la investigacion y la erudicién. Los
profesionales incluyen profesionales en enfermeria, especialistas en enfermeria
clinica, enfermeras anestesistas y matronas.

Bases de datos

El acceso a las siguientes quince bases de datos se hizo mediante el metabuscador
Descubridor, del Sistema Nacional de Bibliotecas de la Universidad Nacional de
Colombia. Se incluyeron: Scielo, Medline With Full Text, Sciencedirect, Infotrac

C(::-;ul:;aciisla Health Reference Center Academic, Academic Onefile, Business Source Complete,
ll:ﬁs neda British Library Ethos, Expanded Academic Asap, Health & Wellness Resource
q Center, Psycarticles, General Onefile, Informit Health Collection, Econlit With Full
Text, Library, Information Science & Technology Abstracts, Science In Context.
Tipo de . - . - .
L Se selecionaron solamente publicaciones de tipo académico que fueran arbitradas.
publicaciones
Tiempo Enero 2013-diciembre de 2015. Se tomé un periodo de tres anos, buscando con ello do-
P cumentar el tema de manera suficiente, empleando experiencias recientes en el campo.
Por la naturaleza del fendmeno en estudio, que considera planteamientos de tipo
Tipo de estudio | conceptual, tedrico, se dejo abierto a publicacion de investigacion cualitativa, cuan-
titativa o mixta, analisis, revision o reflexion.
Idiomas Inglés y espanol

Fuente: elaboracion propia con base en el Directorio de Términos de la Salud DeCS, 2015
==

@,
=y
( 2 Rev. Gerenc. Polit. Salud, Bogota, Colombia, 16 (32): 96-107, enero-junio de 2017



FORTALECIMIENTO DE LAS ALIANZAS DOCENCIA-SERVICIO PARA EL AVANCE
DE LA ENFERMERIA EN COLOMBIA

3. Seleccion de articulos. A partir de pardmetros establecidos se desarrollaron las siguien-
tes formulas de busqueda para poder precisar el fenémeno en estudio (véase tabla 3).

TABLA 3. FORMULAS DE BUSQUEDA DE TENDENCIAS EN EL FORTALECIMIENTO
DE ALIANZAS DOCENCIA-SERVICIO PARA EL AVANCE DE LA ENFERMERIA

2 < Articulos

Foérmulas de bisqueda e
“Nursing” [DeCS] AND “Practice [DeCS] en el titulo; AND “Teaching” 4
[DeCS] AND “Advanced” [DeCS] en el resumen.
“Nursing” [DeCS] AND “Practice [DeCS] en el titulo; AND “Education” 27
[DeCS] AND “Advanced” [DeCS] en el resumen.
“Enfermeria [DeCS] AND practica” [DeCS] en el titulo; AND “Avances” 1
[DeCS] AND “Educacion” [DeCS] en el resumen.
“Enfermeria [DeCS] AND practica” [DeCS] en el titulo; AND “Avances” 0
[DeCS] AND “Educacién” [DeCS] en el resumen.

Fuente: elaboracion propia

La busqueda dio como resultado veintisiete
articulos, de los cuales cuatro se repitieron
en otros resultados. Es asi como los veintitrés
restantes fueron revisados en su totalidad.

4. Valoracion de la calidad y la validez
de las publicaciones. Los criterios in-
cluidos en la ventana de observacion
garantizaban que fueran publicaciones
indexadas. Luego de ubicarlas en texto
completo, se hizo un anélisis de ellas
revisando en cada una qué tendencias
conceptuales, tedricas o empiricas se re-
flejan en relacion con el fortalecimiento
de alianzas docencia-servicio para el
avance de la enfermeria.

5. Informacién obtenida y analizar los
resultados. Se revisaron los resultados
por agrupacion tematica, fechas, idioma
y contenido.

Resultados

Las tendencias de publicacion en relacion
con el fortalecimiento de alianzas docen-
cia-servicio para el avance de la enfermeria

Rev. Gerenc. Polit. Salud, Bogota, Colombia, 16 (32): 96-107, enero-junio de 2017

en los tres ultimos afios se pueden clasificar
en tres grandes grupos, asi:

1. Publicaciones con énfasis conceptual
El primer grupo lo conforman nueve
publicaciones con énfasis conceptual,
todas en idioma inglés, distribuidas en
el tiempo asi: tres publicaciones de 2013
(20-22), dos de 2014 (23,24)y cuatro de
2015 (25-28).

Este grupo aborda temdticas referentes al
empleo de marcos conceptuales para forta-
lecer las capacidades de la practica clinica
(20,23), la importancia y el impacto que
pueden tener las enfermeras formadas a nivel
de doctorado en la practica clinica (25), la
pertinencia de los consensos para la practica
avanzada (27,28), el tipo y ambito de practica
que se puede tener (21,22,24).

2. Publicaciones con énfasis tedrico. El
segundo grupo tiene énfasis tedrico y
esté constituido por doce publicaciones,
once de ellas en idioma inglés y una en
espafiol. Las fechas de publicacion son

una en 2013 (29), siete en 2014 (30-35) 1 03

y cuatro en 2015 (36-39).
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3. Este grupo aborda teméticas referentes
alas posibilidades de préictica avanzada
en grupos especificos (30-36); el re-
sultado de estar formado en un grupo
interprofesional PS (36); la pertinencia
de integrar las TIC (33) a la practica
avanzada; el ejercicio y la percepcion
de las practicas avanzadas en campos
clinicos especificos (29,34,37,38) y los
retos de la préctica avanzada (35,39, 40).

4. Publicaciones con énfasis empirico. El
tercero y altimo de los grupos tiene un
énfasis empirico y en este se encuentran
dos publicaciones, ambas en idioma in-
glés,una de 2013 (41) y otra de 2014 (42).

Las tematicas que abordan son la compara-
ci6én de técnicas de ensefianza basadas en la
estandarizacion de pacientes para el fortaleci-
miento de las actividades comunicativas (41)
y la descripcion de la aplicacion del modelo
centrado en el paciente en el hogar (42).

Discusion

Al revisar las tendencias conceptuales, ted-
ricas y empiricas en relacion con el fortaleci-
miento de alianzas docencia-servicio para el
avance de la enfermeria se ve un claro predo-
minio de los trabajos conceptuales o tedricos
sobre los empiricos. Llama la atencion que
solo haya un estudio de tipo experimental, lo
que evidencia el bajo desarrollo en términos
de las posibilidades de emplear la teoria.

A pesar de que las organizaciones inter-
nacionales de enfermeria han establecido
programas para el desarrollo de la regula-
cion que favorezca la préctica avanzada de
la enfermeria, existe a escala internacional
una importante variacion en los requisitos
de formacion, la regulacion y su alcance que
se ve restringido por normativas locales. A
pesar de ello, la préctica de enfermeria se

sigue desarrollando en el ambito mundial,
debido a que la necesidad de cuidados de en-
fermeria, el tener documentados los avances
de la préctica y disponer de la informacioén
requerida en cada lugar pueden constituir
una herramienta valiosa para su desarrollo
y permitir un mayor impacto en las politicas
relacionadas con la practica avanzada de
enfermeria (26) y en el desempefo de las
enfermeras que lideran el desarrollo de la
practica desde sus respectivos roles (35).

Se ha recomendado identificar y resolver
aquellos temas que generan barreras para el
desarrollo de la practica clinica (35). En el caso
colombiano, este ejercicio se ha desarrollado
en el ambito local y ha reflejado que el aumento
de enfermeras que acceden a educacion avan-
zada, las politicas de acreditacion en salud, la
facilidad de comunicacién para acceder a re-
cursos de investigacion internacional y a redes
de colaboracion en investigacion, asi como la
unioén de esfuerzos de docencia-servicio que se
ven en algunos ambitos, generan un momento
adecuado. Sin embargo, los autores sefialan
que es necesario trabajar por mayor autono-
mia en enfermeria, mejorar incentivos para
movilizar al talento humano hacia una mayor
capacitacion y desempeno del rol investigador,
fomentar la practica basada en la evidencia,
asi como mejorar la comunicacion entre la
academia y la asistencia (40). Se destaca el
trabajo por competencias como un punto de
encuentro entre la teoria y la practica y entre
la educacion y la asistencia (23).

Es también evidente la presenciay el impacto
de los niveles de formacién mas altos en la
practica, donde se espera que los profesiona-
les con doctorado y maestria en enfermeria
hagan la diferencia mostrando impacto en
términos de calidad en la préctica (25,30,36),
apesar de que en algunos &mbitos de la prac-
tica, aunque cada vez menos, se mantiene la
controversia de preferir la experiencia sobre
la educacion y se rechaza la hegemonia de
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los doctores en la investigacion (24). En
América Latina, la necesidad de incrementar
los niveles de maestria y superior en el &mbi-
to clinico es un reto vigente (39).

Esta formacion avanzada permitira el descubri-
miento de nuevos roles, como el de empresario,
que contrastan con los hasta ahora descritos
(3), y fortalecera practicas requeridas por las
poblaciones mas vulnerables como los nifios
maltratados (34), los enfermos crénicos, en
especial aquellos que son atendidos por sus
familias y requieren modelos innovadores de
apoyo para sus situaciones especificas (38,42).

También se sugiere el empleo de abordajes
de modelos conceptuales de enfermeria que
permitan el manejo de diversas situaciones
complejas que se presentan en la clinica, asi
como la clara definicion de los roles que se
desempenan 26) y la delimitacién del ambi-
to de las competencias en cada uno de ellos
(20,21) y la formacién y la certificacién que
los respalde (22). Asimismo, se hace necesario
tener presente que a medida que la préctica
avanza, se hace més evidente la necesidad de
profundizar en temas éticos como respaldo a
decisiones autonomas (27).

Sobresale la importancia de retener en el rol
asistencial a las enfermeras con alta prepa-
racion (31), quienes dan mayor coherencia e
integralidad a la totalidad del sistema a favor
del cuidado del paciente (38).

De otra parte, se sugiere evitar la hegemonia
profesional casi total en la formacion (24).
Por ejemplo, la presencia de expertos en
comunicacion puede afectar la prictica de
manera positiva (36). También se refleja la
tendencia a valorar el empleo de TIC de
punta para favorecer la préctica, paralo cual
la formacién debe ser adecuada (33).

La relacion enfermera-paciente debe ser
privilegiada. De una parte, puede y debe ser

fortalecida desde la misma educacion (41) y,
de otra, el tener una relacion adecuada genera
implicaciones para que la préctica Optima de
enfermeria sea posible en diversos roles (32).

Conclusiones

El desarrollo de la practica de enferme-
ria centrada en el paciente se da a escala
mundial, para lo cual la documentacién y la
socializacién de avances resultan esenciales.

Al revisar las tendencias conceptuales, ted-
ricas y empiricas en relacién con el fortale-
cimiento de alianzas docencia-servicio para
el avance de la enfermeria se ve un claro
predominio de los trabajos conceptuales o
tedricos sobre los empiricos.

Identificar y resolver las barreras para el desa-
rrollo de la préactica clinica es necesario para
continuar con el desarrollo de esta politica.

El trabajo por competencias es importante
y necesario punto de encuentro entre la
docencia, la asistencia y la investigacién y a
favor de una practica avanzada.

En la préctica, la relacion con el paciente y
la mirada integral del sistema son esenciales.
Se recomienda emplear mecanismos y tec-
nologias disponibles para que esta mirada y
dicha relacion se fortalezcan.

La formacién mas alta de enfermeria en ni-
veles de maestria y doctorado tiene un efecto
positivo en la cualificacion de la practica, por
lo cual es necesario promover oportunidades
desde la asistencia y la docencia para permitir
que esta formacion se dé.

El avance y la complejidad de la practica
clinica traerd nuevos retos que la enfermeria

tendra que asumir si pretende fortalecer su '| O 5

autonomia.
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Mantener y fortalecer la alianza docen-
cia-servicio es una politica vigente y necesa-
ria que requiere estrategias concretas para
la cualificacion de la préactica de enfermeria.
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