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La formacion de los

profesores

de enfermeria

Una contribucion a la evaluacion
de las practicas formativas

Introduccion

Inserta en su contexto histdrico, la enfer-
meria ha recibido a lo largo de su existen-
cia influencias inherentes a la transforma-
cién y evolucién de la sociedad contem-
poranea. Influencias tanto de orden cientifi-
co como técnico, cultural o de los propios
valores humanos. En la actualidad, Portugal
lleva a cabo una nueva transformacion ins-
titucional: la integracion de los Cursos de
Enfermeria dentro de la Ensefianza Supe-
rior.

Si nos retrotraemos a las profesiones de en-
fermeria de hace algunas décadas, com-
probaremos que la formacion cientifico-téc-
nica se acompafaba de una solida forma-
cién humana, reflejada en un sistema de va-
lores ético-morales. Hoy en dia, la com-
plejidad de la vida moderna, cada vez mas
compartimentada y materialista, mas cen-
trad en la técnica y menos en el aspecto hu-
mano, estd dando lugar a una pérdida de
valores, principalmente el respeto por la per-
sona.

La escuela, como subsistema social, refleja
los problemas de la sociedad, pero también
puede ser un lugar en que los conocimien-
tos y las practicas contribuyan a disminuir los
desequilibrios, la indiferencia y la falta de re-
speto por la persona. En realidad, hemos efec-
tuado grandes avances cognitivos y tec-
noldgicos, pero en cuanto a la educacion del
ser humano aun queda mucho por hacer.

La tematica que hoy en dia comprende una
formacion de enfermeria es un amplisimo y
privilegiado campo de estudio. El profesor

de enfermeria no puede, en nuestra opinion,
aislarse y dejarse superar por los cambios
scorriendo el riesgo de anacronismo e ,,i-
neficacia“ profesional por falta de forma-
cion, tiempo o cultura que condicionan la
escuela” (Hargreaves, 1998).

El tiempo es para la persona un condicio-
nante tan evidente como arrollador; el tiem-
po ,empuja“ a la persona hacia un camino
dindmico e innovador (Jerome, 2000). El
tiempo extra que se concede a los profe-
sores para dedicarse a otras actividades co-
mo la formacidn, puede retirarseles por me-
dio de controles y regulaciones que definen
la forma en la que ese tiempo debe utili-
zarse (Hargreaves, 1998).

De esta manera, nuestro trabajo es un estu-
dio exploratorio que pretende caracterizar
la formacién de los profesores de enfermeria
por la ,transformacion“ de sus préacticas for-
mativas. En realidad, trataremos de encon-
trar respuestas a las siguientes cuestiones:

0O ;Tienen los profesores de enfermeria di-
ficultades para acceder a la formacion?

0 ;Qué relacion hay entre el tiempo que
requieren las actividades escolares y el tiem-
po de formacién, coémo afectan los horarios
y su flexibilizacién?

0 ;Qué conduce a los profesores de en-
fermeria a dar prioridad a la formacion y
cudles son los proyectos personales y pro-
fesionales que les guian?

0 ;Qué lineas directrices en cuanto a for-
macién de profesores siguen los 6rganos de
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Presentamos un estudio ex-
ploratorio cuya intencién es
evaluar préacticas formativas
y relacionar la formacion de
los profesores de enfermeria
con los cambios experimen-
tados en dichas practicas. La
necesidad de conocer el mo-
do en el que una formacién
lleva a transformar las précti-
cas educativas justifica la per-
tinencia del presente estudio.
La investigacién que a conti-
nuacion exponemos asume
los siguientes objetivos: eva-
luar la importancia que los
profesores conceden a la for-
macién; reconocer los fac-
tores que motivan o limitan
ésta; detectar qué tipo de cam-
bios genera la formacion; mos-
trar los obstéaculos que impi-
den la implantacién de ca-
racteristicas autoformativas
en la escuela.

Este estudio se llevé a cabo
en siete Escuelas Superiores
de Enfermeria del pais, con
participacion de 64 profe-
sores. La recogida de datos se
realizé por cuestionario. Los
resultados obtenidos en esta
investigacion permiten con-
cluir, por un lado, que los pro-
fesores conceden gran im-
portancia a la formacién,
aunque sus limitaciones sean
relevantes, principalmente la
falta de tiempo, el exceso de
actividades por desarrollar,
la rigidez de los horarios y la
ausencia de estimulos por par-
te de la institucion. La reti-
cencia al cambio mostrada
por las escuelas es con todo
el principal obstaculo para la
implantacién de caracteristi-
cas autoformativas en la es-
cuela.
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gestion de las Escuelas Superiores de En-
fermeria?

0 ¢De qué manera puede convertirse una
escuela tradicional en una escuela autofor-
mativa?

Para realizar nuestro trabajo definimos los
siguientes objetivos:

O evaluar la importancia que los profesores
de enfermeria conceden a la formacion;

0O comprender el impacto que tienen sobre
la formacion los factores motivadores o li-
mitantes;

0 detectar el tipo de cambios en las practi-
cas de ensefianza de los profesores de en-
fermeria que llevan a éstos a la formacion;

O analizar la forma en que los profesores
de enfermeria integran el ,cambio” en las
précticas de ensefianza y su relacion con la
formacion;

O reconocer los obstaculos que existen pa-
ra implantar caracteristicas autoformativas
en la escuela.

El trabajo esta dividido en tres partes: el mar-
co tedrico, que define el contexto del te-
ma estudiado mediante una investigacion
bibliogréafica. La segunda parte contiene el
marco metodoldgico y describe las estrate-
gias seleccionadas; y la Ultima parte ofrece
la presentacion y analisis de datos.

Del contexto histérico a la realidad
actual

Las primeras Escuelas de Enfermerfa de Por-
tugal datan de finales del siglo XIX'y fueron
creadas en las principales ciudades -Lisboa,
Coimbra, Oporto- a iniciativa de médicos
administradores de hospitales a los que per-
tenecian las escuelas. Actualmente existen
cerca de 31 Escuelas de Enfermeria en todo
el pais, funcionan fuera de los hospitales y
estan dirigidas por enfermeros profesores
bajo la tutela del Ministerio de Ciencia y de
Ensefianza Superior.

Las Escuelas Superiores de Enfermeria son
hoy en dia responsables de la formacion en
enfermeria y cuentan con la colaboracién
de profesores procedentes de otras areas,
principalmente ciencias humanas y educa-
cion. Se ha podido hacer realidad el deseo

gue hace ya muchos afios expreso Floren-
ce Nightingale: que las Escuelas de Enfer-
meria estuvieran dirigidas por enfermeros y
no por médicos.

La formacion de profesores de enfermeria se
orienta cada vez mas hacia la obtencion de
conocimientos, competencias y aptitudes
esenciales para el ejercicio profesional, no
pudiendo evadirse del contexto sociocultu-
ral y politico ni tampoco de las contingen-
cias de la escuela o el curriculo. Tampoco
puede obviar los conocimientos acumulados
por la tradicion y por la practica, ni los co-
nocimientos universitarios que la investiga-
cién pone a su disposicion (Rodrigues, 1999).

La ensefianza de enfermeria en Portugal tie-
ne ya una larga historia, pues su marco le-
gal de referencia data de 1947 y estipula que:
“La Ensefianza de Enfermeria se organi-
zaré en Cursos Generales y Especializa-
dos, con una duracién minima de dos afios,
y de un afio para el Curso de Auxiliar de
Enfermeria”.

La formacién debe orientarse hacia la pre-
paracién de profesionales de la salud con la
categoria de Enfermero o Auxiliar de En-
fermeria, asf como a la formacién de En-
fermeros Jefe y Monitores. Inicialmente los
cursos eran impartidos por enfermeros do-
centes y médicos, y la formacion se centra-
ba basicamente en competencias técnicas.

Pero las necesidades de formacidon fueron
aumentando a medida que surgian nuevas
necesidades en el &mbito de la salud, lo que
hizo que, en 1952, el Curso de Enfermeria
General pasara a tener una duracion de tres
afios, y dieciocho meses el Curso de Auxi-
liar de Enfermeria. El enfoque centrado en
competencias se reorientdé mas hacia el
conocimiento tedrico, las competencias per-
sonales y las competencias sociales.

La ensefianza de enfermeria, que era res-
ponsabilidad del Ministerio de Salud, se ree-
structurd en el afio 1970, reforzandose su
autonomia y la relacion Escuela/Organismos
de Salud/Comunidad. Tras la Revolucidn del
25 de abril de 1974 desaparecid el Curso de
Auxiliar de Enfermeria, manteniéndose el
Curso General con un nuevo plan de estu-
dios y con oftras caracteristicas:

O el curso se imparte por enfermeros do-
centes y por otros técnicos, organizados en
equipos pedagogicos;



0O lateoriay la practica estdn permanen-
temente integradas, manteniéndose sin em-
bargo la proporcidn de un tercio/dos tercios
respectivamente;

0 las escuelas utilizan centros de practicas
que garantizan una buena asimilacion de los
conocimientos por los enfermeros de dichos
lugares de practicas.

En 1988 la ensefianza de enfermeria se in-
tegré en la Ensefianza Superior Politécnica,
lo que dié lugar a una auténtica transfor-
macion en su modelo formativo. En 1990 se
reglamentaron los Cursos de Bachillerato en
Enfermeria con una duracidn de tres afios,
de forma que la organizacion y orienta-
cién de la formacion clinica pasé a ser com-
petencia de los docentes de enfermerfa con
la colaboracion de enfermeros cualificados
de los Organismos de Salud; se menciona-
ba asimismo la necesidad de garantizar la
adecuada coordinacién entre los compo-
nentes tedrico y clinico de la formacion.

La Licenciatura en Enfermeria, con una
duracion de 4 afios, se cred en el afio 1999,
estableciéndose también Cursos de Espe-
cializacion de Postlicenciatura, con una du-
racion de tres semestres curriculares, que no
confieren grado académico y son certifica-
dos por las Escuelas Superiores de Enfer-
meria. Asimismo se cre6 el afio de Forma-
cion Complementaria para los estudiantes
que cursen estudios de Bachillerato y de-
seen obtener de inmediato el titulo de li-
cenciado. La formacion que se lleva a cabo
en esta materia es, en su totalidad, respon-
sabilidad de las Escuelas Superiores de
Enfermeria, bajo los auspicios del Ministe-
rio de Ciencia y Ensefianza Superior. Las uni-
versidades son las encargadas de realizar la
formacidn avanzada, el Mestrado (formacion
de postgrado, de duracion e importancia
menor que el doctorado) y el Doctorado.

Cualesquiera que sean las caracteristicas y
la forma de gestion de la escuela, ésta tie-
ne una influencia decisiva, no sdlo en el de-
sarrollo y aprendizaje de los estudiantes, si-
no también en la formacién de los profe-
sores (Alarcdo, 1996). Como docentes, per-
sonas y miembros de una sociedad, los pro-
fesores sentimos estos desafios de una ma-
nera muy intensa y somos conscientes de
que tenemos la responsabilidad de contri-
buir al desarrollo del conocimiento, lo que
nos exige una actualizacién permanente pa-
ra seguir sus transformaciones, teniendo en
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cuenta la evolucion sociopolitica y educati-
va. los profesores de enfermeria afrontan el
imperativo de disefiar vias educativas (Cres-
po. 1993).

Esta transformacion hace sentir cada vez més
la necesidad de vincular escuela y comu-
nidad con otros contextos y organizaciones
que colaboran de forma activa en la forma-
cion de los estudiantes de enfermeria. En
este sentido, y siguiendo el llamamiento he-
cho por el Proceso de Bolonia, se van dan-
do pasos hacia una apertura a otras insti-
tuciones de ensefianza y a otros paises eu-
ropeos.

En realidad, las transformaciones en el &mbi-
to de la educacion, la ciencia, la cultura, la
tecnologfa y la politica obligan a la socie-
dad contemporanea a comprender que edu-
car no consiste tanto en aprender hechos o
aprobar examenes, sino mas bien en formar
a personas y ciudadanos competentes, libres
y responsables, a fin de que ellos mismos
sean también agentes del cambio en una so-
ciedad plural.

La formacion en enfermeriay la
identidad personal

Aprender es una forma de transformar la re-
lacion con el medio ambiente. La profundi-
dad de este cambio estd determinada, en
gran medida, por el nivel que el profesor
reclama para afrontar situaciones criticas y
por la novedad que le ayudara a solventar
con éxito los nuevos problemas y desafios
de la educacion. El objetivo de la ensefian-
za superior politécnica es una sélida for-
macion cultural y técnica de nivel superior
y una capacidad de innovacion y anélisis
critico (Pires, 1987).

Con posterioridad a la integracion de la en-
seflanza de enfermeria en la ensefianza
superior politécnica se asumio un cambio
de modelo para la ensefianza en enfermeria
y la formacion de docentes, que sin embargo
no fue todo lo profundo que hubiera sido
deseable.

En este comienzo del siglo XXI, conscientes
de la gran velocidad a la que pasa el tiem-
po, se exige al profesor de enfermeria que
se muestre en todo momento dispuesto a
los cambios, que mantenga actualizados sus
conocimientos y se adapte a las nuevas tec-
nologias (TIC) y a los métodos pedag6gi-
cos. La formacion se confirma en el im-
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portante papel que para las personas de-
sempefia, tanto en lo referente a la forma-
cion inicial como a la formacién permanente.

Dada mi actividad como formadora de for-
madores en el campo de la enfermeria, per-
cibo una responsabilidad creciente por trans-
formar el modelo e impulsar un aprendi-
zaje reflexivo; los profesores podran en-
contrar formas de enriquecimiento profe-
sional en un entorno de mayor dominio y
control de los conocimientos, lo que les per-
mitir4 realizar su accion formativa centrados
en competencias.

Segun la opinion de Segundo Estrela (1990),
la aptitud del profesor no se limita a las com-
petencias técnicas, sino que incluye también
conocimientos y aptitudes. Lo importante
no es que los profesores posean capacidades
0 competencias, Sino que sean sujetos inte-
lectuales capaces de seleccionar y decidir
cudl de esas competencias es la mas ade-
cuada en cada situacion (Garcia, 1999). De
acuerdo con este punto de vista, ensefiar no
es exclusivamente una técnica: es también
una revelacion de uno mismo a los otros. El
profesor precisa desarrollar un discurso co-
herente, capaz de enlazar el lenguaje criti-
co con la posibilidad de dar forma y voz a
las experiencias de los estudiantes, utilizar
el didlogo de forma critica y reconocerse co-
mo protagonista del cambio (Girou, 1988 ci-
tado por Fernandes, 2000).

En la actualidad, el profesor deberia apren-
der rapidamente a considerar estos aspec-
tos, a analizarlos y a hablar de ellos, pidiendo
ayuda en las situaciones mas complejas (Per-
renoud, 2002). Siguiendo la idea del autor,
el profesor es una persona y un profesional
no totalmente completo, sino en desarrollo.
Su construccién no esta nunca perfectamente
terminada: depende, por tanto de su capa-
cidad de evolucion y del medio ambiente al
que se encuentra expuesto en el curso del
proceso formativo y del trabajo, y cuanto
mas alto sea su nivel de conocimiento, mayor
serd su capacidad de intervencion en niveles
mas complejos (Simdes, citado por Caeta-
no, 2001).

La formacion en enfermeria constituye un
campo de investigacion e interés muy am-
plio. Cada elemento es protagonista y agen-
te en dicho proceso formativo y en la crea-
cion de lineas de fuerza inherentes a ese
proceso. Como Segundo Simdes (1979:27)
opina: la investigacion cientifica pretende

“desarrollar en nosotros el interés y la dis-
posicion a la innovacion y fomentar el espiri-
tu inquisitivo tanto en la formacién inicial
como en la permanente”.

Vivir en un siglo de grandes desafios supo-
ne actuar sin parar; reflexionar y asimilar,
para actuar nuevamente segun un proceso
evolutivo, generador y dinamizador de la
propia transformacion.

Marco metodolégico
Tipo de estudio

Presentamos a continuacion un estudio
exploratorio de carécter transversal, des-
criptivo y comprensivo. El estudio se cen-
tra en la reunion e interpretacion de los da-
tos aportados por 64 profesores de enfer-
meria de Escuelas Superiores. De este mo-
do analizaremos las opiniones de un grupo
de profesores de enfermeria con caracteristi-
cas semejantes y la misma categoria profe-
sional de profesor adjunto.

Seleccion del campo de analisis

Seleccionamos siete Escuelas Superiores de
Enfermeria, de las 25 de ensefianza oficial
publica existentes en el pais, incluidas las
Regiones Autonomas de Azores y Madeira,
que constituyen nuestro campo de trabajo,
y establecimos que las escuelas deberian
cumplir los siguientes criterios:

0 ser todas de ensefianza oficial publica;

0 tener un namero significativo de pro-
fesores;

0 estar geograficamente situadas en dis-
tritos con facilidad de acceso a la formacion.

Optamos, de este modo, por eliminar en
la zona de Lisboa la escuela a la que per-
tenecemos. De las tres oficiales descartamos
una por sorteo; para las cinco restantes, ele-
gimos una en cada una de las tres princi-
pales ciudades del pais y en cada una de las
Regiones Autonomas de Azores y Madeira,
respectivamente.

Sistema de recogida de datos

Dado que la poblacion con la que trabaja-
mos se encontraba bajo el mismo estatuto
profesional, empleamos un instrumento dni-
co que se distribuyd a todos y cada uno



de los 64 participantes en el estudio. Pre-
tendimos, por un lado, obtener el maximo
namero de datos, y por otro emplear en el-
lo el menor tiempo posible. Tras elaborar y
analizar los datos sentimos la necesidad
de profundizar en otros aspectos, y recurri-
mos para ello a la entrevista estructurada.
Los datos de estas entrevistas estan todavia
en fase de tratamiento. Elaboramos un cues-
tionario compuesto por tres partes, con un
total de 24 cuestiones.

La parte | contiene respuestas que permiten
caracterizar a los participantes con respec-
to a algunos datos personales (cuestiones 1
y 2); informaciones sobre el tiempo de do-
cencia, formacion académica, grado acadé-
mico alcanzado y cursos de formacion re-
cibidos (3, 4,5 6).

La parte Il esta constituida por 11 respues-
tas, que nos permiten evaluar la opinién de
los profesores de enfermeria respecto a
los siguientes puntos: factores motivadores
y limitantes de la formacién; situaciones for-
mativas promovidas por la escuela; si consi-
deran que poseen la formacién necesaria
para cumplir las funciones que desempefian;
de qué manera realizaron la formacién; si
consideran que les falta formacion y con res-
pecto a qué; trabajos publicados, carac-
teristicas autoformativas en la escuela, sa-
tisfaccion en el lugar de trabajo; si conside-
ran que el desempefio de su funciéon me-
joraria si se les dieran otras oportunidades
de formacion; areas de perfeccionamiento
que desearian desarrollar; necesidad de for-
macién con grupos de su misma area o de
otras diferentes.

En la parte Ill se presentan dos respuestas
que permiten evaluar: experiencias signifi-
cativas vividas en el curso de la docencia
y lo que en su opinién cambiarian de su ins-
titucion si tuvieran el poder para hacerlo.

Se validé previamente el instrumento de re-
cogida de datos, a fin de evaluar el grado
de claridad y de comprension de las pre-
guntas. Para ello se expuso a cuatro per-
sonas de control con las mismas caracteristi-
cas que los sujetos de estudio, concluyén-
dose que no existia ningln tipo de duda
que justificase su reformulacion.

Tratamiento de los datos

Para el tratamiento de las preguntas abier-
tas en el instrumento de recogida de datos
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Cuadro 1
Opinidn de los profesores de enfermeria sobre factores motivadores
de la formacion
Unidades de contexto Unidades de registro Unidades de
enumeracién

Exigencia de * Placer de profundizar en nuevas materias 32
mas conocimientos * Placer de desarrollar nuevos conocimientos 29

* Interés personal por el conocimiento 29

* Deseo de progresar en la carrera 29

* Apoyo de la institucion 19

* Exigencia de los estudiantes 18

* Exigencia de asumir nuevos proyectos 16
SUB-TOTAL 172
Razones para proseguir * Interés por la docencia 30
la formacion * Placer de profundizar metodologias de ensefianza 19

* Placer de la investigacion 18

* Materias atrayentes 17

* Facilidad de acceso a la formacion 17

* Exigencia de asumir nuevos proyectos 15
SUB-TOTAL 116
Satisfaccion con * Relacion con grupo de colegas en formacion 19
la formacion * Contacto con otros colegas de la docencia 18

* Los buenos resultados de los estudiantes 18

* Acompafiamiento de los estudiantes en 18

la formacion clinica

* Exito en el trabajo realizado 13

* Reconocimiento de mi trabajo por la institucion

* La confianza que sentia cuando daba las clases
SUB-TOTAL 97
TOTAL 385

recurrimos a la técnica de analisis cualitati-
vo de contenidos, que segin Vala (1986) es
particularmente Util tanto para una fase de
preencuesta como para el andlisis de las pre-
guntas abiertas de un cuestionario. Com-
prende tres tipos de unidades: unidad de
contexto, unidad de registro y unidad de
enumeracién. La unidad de contexto es el
segmento mas amplio del contenido que el
investigador examina cuando caracteriza
la unidad de registro; la unidad de registro
es el segmento determinado del contenido
gue se caracteriza colocandolo en una uni-
dad de contexto determinada; la unidad de
numeracion es la unidad en funcion de la
cual se procede a la cuantificacion.

Presentacion y anélisis de datos

Los resultados se obtuvieron mediante el re-
parto del cuestionario ya descrito. El analisis
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Cuadro 2
Opinidn de los profesores sobre factores que limitan la formacion.
Unidades de contexto Unidades de registro Unidades de
enumeracion
Falta de disponibilidad * Rigidez de horarios 30
para la formacion por * Grupos con muchos alumnos 22
parte de la escuela * Dificultad para ser dispensado del servicio 19
* Incompatibilidad con el horario de trabajo 17
* Falta de disponibilidad para el doctorado 16
por exceso de trabajo docente
* Demasiadas actividades por desarrollar 15
SUB-TOTAL 119
Falta de disponibilidad * Distancia del lugar de formacién 19
por motivos organizativos| * Imposibilidad para desarrollar trabajo en proyectos 15
* Falta de definicion de criterios formativos 13
* Inexistencia de un proyecto formativo 12
SUB-TOTAL 59
Falta de disponibilidad * Incapacidad intelectual por exceso de trabajo 20
para conciliar la vida * Ausencia de estimulos por parte de la institucion 19
profesional y la familiar | * Falta de energia para simultanear la actividad 17
profesional y la formacién
* Aplazamiento de la formacion para acompafiar 12
a los hijos
* Largos periodos de acompafiamiento de 12
los estudiantes en la formacion clinica
* Demasiado cansancio por superposicion de cursos 10
* Dificultad para conciliar la vida profesional 6
con la familiar
* Informacion negativa de algunos colegas sobre 6
la formacion
SUB-TOTAL 102
TOTAL 280
de los datos nos permitié conocer la opinion
de estos profesores frente a las prioridades e
imperativos de la formacion; los factores mo-
tivadores y limitantes de la formacion, las ca-
racteristicas autoformativas en la escuela, los
obstaculos que se oponen a su implantacion
y los estimulos para el cambio.
Omitiremos algunos cuadros y gréficos, pre-
sentando solo los més relevantes. A conti-
nuacion comenzaremos a analizar los datos
empezando por determinar el grado acadé-
mico de los profesores.
El grado académico de los profesores esta
interrelacionado con la formacion. Todos
los profesores tienen titulaciones de nivel
superior, siendo significativo el elevado
numero de ellos (54%) con una formacion
Cedefop
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avanzada. Solamente el 10% de los profe-
sores carecen de mestrado.

Observando con atencion el Cuadro 1 po-
demos comprobar que el deseo de profun-
dizar sobre nuevas materias, de desarrollar
nuevos conocimientos, el interés por la do-
cencia y el curso de especializacion y mes-
trado fueron para los profesores factores
motivadores de la formacion.

Los profesores de enfermerfa mencionan asi-
mismo algunos factores limitantes de la for-
macién. Como puede verse en el Cuadro 2,
estos son principalmente: la falta de dispo-
nibilidad por parte de la escuela, el que
las posibilidades de formacion coincidan
siempre con la actividad profesional y la di-
ficultad para conciliar la vida familiar con la
profesional.

La formacion es un proceso que, aunque se
lleva a cabo en relacion con otros, exige la
actividad de quien aprende; cuando se ha-
bla de formacion de adultos se presupone
que es una formacion dirigida a quienes ya
poseen una experiencia de vida. De hecho,
el hombre comienza a formarse en el seno
de la familia, posteriormente y de forma pro-
gresiva va extendiendo su proceso formati-
VO a nuevos contextos: a la escuela, al tra-
bajo, a grupos y a la sociedad, en un pro-
ceso permanente de transformacién (Do-
minicé, 1989).

La formacidn continua en el trabajo ha sido
una preocupacién de los profesores de
enfermeria, llevandose a cabo como auto-
formacion (55%). La formacion en el tra-
bajo es sélo una pequefia parte (6%) de to-
da la formacidn realizada por los profesores
de enfermeria.

Respecto a las caracteristicas autoformativas
en la escuela (Cuadro 4/Anexo 1), com-
probamos que las respuestas de los profe-
sores se agrupan segun las siete escuelas
objeto de estudio, denominadas A, B, C, D,
E, F, y G. De este modo, en las escuelas A,
By C la caracteristica mas frecuente es: “pro-
fundizar la formacion inicial y la continua”;
en la escuela B se resalta también: “estimu-
lar la cooperacidn de la formacién profe-
sional con otras instituciones” y “facilitar el
acceso a la formacion incentivando la mo-
vilidad de profesores y estudiantes”.

En cuanto a lo que, segun los profesores, fal-
taria en su escuela para que estas carac-



terfsticas pudieran ponerse en funcionamiento
destacan: la disposicion al cambio; la crea-
cién de un proyecto formativo; el inter-
cambio con paises europeos; la integracion
de programas europeos; la libre movilidad;
la reduccion del nimero de horas y més flexi-
bilidad de horarios; su incorporacion a nue-
V0Ss proyectos; mas incentivos para la for-
macion; el apoyo financiero a la formacion
y una politica formativa bien definida.

El Cuadro 3 recoge las sugerencias de cam-
bio propuestas por los profesores de enfer-
meria; cabe destacar entre ellas: la impli-
cacion de los responsables politicos en la
formacion, instauracion de mejores condi-
ciones fisicas de trabajo, una politica bien
definida y la extension de la formacion a los
gestores de las escuelas.

Conclusiones

De los resultados obtenidos en el curso de
esta investigacion puede concluirse que:

a) Los profesores de enfermeria tienen
dificultad para acceder a la formacion, y es-
to guarda relacion con factores como:

O la falta de tiempo;

O larigidez de horarios;

0 grupos demasiado numerosos;

0 demasiadas actividades por desarrollar;
O la falta de criterios formativos.

De hecho, y seglin asegura Fernandes (2000),
los profesores precisan tiempo durante su
tarea docente y fuera de ella para pensar y
reflexionar sobre los complejos cambios que
se les exigen. Por esa razdn el profesor no
puede estar sujeto a horarios demasiado rigi-
dos e inflexibles, pues se corre el riesgo de
que se limite exclusivamente a hacer su tra-
bajo. La escuela no puede funcionar como
una entidad aislada, sino que debe abrir sus
puertas a otras realidades.

b) Dan prioridad a la formacion, resaltando:
O la necesidad de conocimientos;

O el placer de profundizar en nuevas ma-
terias;

0 el interés por la docencig;
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Cuadro 3
Sugerencias de cambio
Unidades de contexto Unidades de registro Unidades de

enumeracion

Implicacion de los * Contratacion de més profesores 13
responsables * Intercambio de docentes y alumnos entre 11
politicos en la formacion instituciones homdlogas
* Mejora de las condiciones fisicas de la escuela 11
* Reflexion sobre el perfil de los profesores
* Creacion de una unidad de investigacion
* Creacion de un programa reflexivo y dinamico
de formacion de profesores
SUB-TOTAL 61
Instauracion * Flexibilizacién de horarios 27
de mejores condiciones * Facilitacion del acceso a la formacion 21
de trabajo * Definicién clara y pertinente de los criterios 19
de formacion
SUB-TOTAL 67
Una politica formativa * Creacion de departamentos y puesta en marcha 12
bien definida de los mismos
* Movilidad de profesores y estudiantes en 11
el ambito comunitario
* Puesta en funcionamiento de grupos de trabajo 10
* Estimulo a los profesores para la formacion 9
* Actualizacion del equipo de profesores 9
* Distribucién equitativa del trabajo docente 9
* Evaluacion aceptable para docentes y alumnos 7
* Modificacion del funcionamiento del Consejo 4
Cientifico
SUB-TOTAL 71
Formacion para los * Responsabilizacion de cada elemento respecto 21
gestores de la escuela a su trabajo y actividades
* Creacion de estrategias para la toma de decisiones 17
* Priorizacion de areas y proyectos por desarrollar 16
* Designacion para la gestién de quien posea 15
mé&s conocimientos
* Promocion de debates reflexivos 13
* Apertura de concurso para Profesor Adjunto 10
SUB-TOTAL 92
TOTAL 291

O las necesidades de los estudiantes;

0O la promocion en la carrera;

0O la necesidad de asumir nuevos proyec-

tos formativos.

Ciertamente, es cada vez mas patente la ne-
cesidad de incorporar a nuestros programas
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de formacién de profesores conocimientos,
competencias y aptitudes que ayuden a
los profesores en formacién a comprender
mejor las complejas situaciones que se dan
en la docencia. Los profesores compren-
deran mejor su papel de educadores si de-
sarrollan competencias disefiadas para tal
fin. Ellas son las que permiten un aprendi-
zaje permanente y constituyen el camino
para los cambios organizativos (Fernandes
2000).

c) Puede comprobarse también que en al-
gunas escuelas existe una cultura de “ce-
rrazon”:

O por ausencia de criterios formativos;
O por su reticencia al cambio;
0 por falta de incentivos a la formacion;

0 por la acumulacion exagerada de acti-
vidades requeridas al docente.

d) Los profesores destacan también la im-
portancia de la implantar en la escuela ca-
racteristicas autoformativas, y solicitan prin-
cipalmente:

O la apertura a otras instituciones de en-
sefianza;

0 intercambios con paises europeos;
O la movilidad de profesores y estudiantes;
0 laintegracion de proyectos comunes.

Cambiar no es fécil y requiere un aprendi-
zaje. La formacion y el cambio deben pen-
sarse como un conjunto. En la actualidad
parece poco plausible enfocar los cambios
de manera que no den lugar a nuevos apren-
dizajes. De acuerdo con Escudero, (1992:41):
“la formacién debe orientarse preferente-
mente hacia el cambio, estimular el (re)apren-
dizaje en los individuos y en su préactica do-
cente, y facilitar los procesos de ensefianza
y aprendizaje”.

e) De entre los cambios sugeridos cabe des-
tacar:

O implicacién de los responsables politi-
cos en la formacion;

00 obtencion de méas profesores;

O desarrollo de proyectos formativos;

0 formacidn para los gestores de las es-
cuelas;

0 cooperacion europea en proyectos co-
munes;

O intercambios nacionales e internacio-
nales

Esto contradice la opinion de Garcia, (1999)
cuando éste afirma que el desarrollo profe-
sional de docentes es un componente de
sistema educativo sometido a influencias y
presiones de caracter politico, que se ma-
nifiestan no sdlo a escala econdmica, sino
también de incentivos y de autonomfa.

Bajo la perspectiva de Fernandes, (2000:30)
“las escuelas han tenido dificultades a la
hora de lidiar con los cambios; se obser-
van en diversos puntos esfuerzos frag-
mentados, proyectos aislados sin articula-
cién entre si”. La formacion esté ciertamente
pasando por una fase de experimentacion,
innovacion, ensayo de nuevos modelos pe-
dagogicos y procesos impulsores directa-
mente articulados con las précticas educa-
tivas (Cro, 1998). Seguin pasa el tiempo, se
hace cada vez més patente la falta de conti-
nuidad entre el mundo de la escuela y el
que existe fuera de ella (Hargreaves, 1998).

Las limitaciones se debieron, sobre todo, a
la falta de tiempo de los profesores para res-
ponder a nuestras preguntas, lo que nos
obligé a llevar a cabo una serie de contac-
tos para obtener respuesta a nuestra de-
manda de colaboracion en este estudio.

Con todo, aunque el estudio no esté todavia
concluido, pueden preverse ya varias conse-
cuencias: la toma de conciencia, por parte
de los 6rganos de gestion de las escuelas, de
la necesidad de revisar la politica de for-
macion de profesores; una mayor disposi-
cién al cambio sin temer por ello la pérdida
de la filosofia de las propias escuelas; la
integracion en proyectos de investigacion a
escala europea y la creacion de redes, no
sdlo nacionales sino también internacionales,
que permitan compartir conocimientos.
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ANEXO | - caracteristicas autoformativas en la escuela

Cuadro 4

Opinién de los profesores sobre cudles serian las caracteristicas autoformativas en la escuela.

ESCUELA A|B|C|D|E|F|G

Caracteristicas

1. Profundizar la formacién inicial y la continua 6 |7[9(13]3]1

2. Desarrollar el intercambio formativo 1|5(1)1(1(1]3

3. Estimular la cooperacién de la formacién profesional 1 (1113|2233
con otras instituciones

4. Facilitar la adaptacién al cambio a través de la formacién profesional 3(5(42[1]3

5. Facilitar el acceso a la formacién fomentando la movilidad de profesores | 3 (6 | 4 | 4 213
y estudiantes

Cedefop
52

Legislacion:

Decreto de Ley n° 480/88. Integra a Enfer-
magem no Sistema Educativo Nacional.
“Diério da Republica”. Lisboa. | Serie, 23 de
diciembre, 1988. P. 5070-5072. Portugal,
Asamblea de la Republica.

Decreto n° 821/89. Converte as Escolas de
Enfermagem em Escolas Superiores. “Diario
da Republica”. Lisboa. | Serie (213), 15 de
septiembre, 1989. P. 425-426. Portugal, Mi-
nisterio de Educacién y de la Salud.

Decreto n° 195/90. Regulamenta o Curso de
Bacharelato em Enfermagem al que se re-
fere el Decreto de Ley n° 480/88, de 23 de
diciembre “Diario da Republica”. Lisboa. |
Serie (64), 17 de mayo de 1990. P. 1331-1334.
Portugal, Ministerio de Educacion y de la
Salud.

Decreto n° 799-D/99. Cria a Licenciatura em
Enfermagem e Cursos de Pds-Licenciatura
de Especializagéo al que se refere el Decreto
de Ley n° 353/99, 3 de septiembre. “Diério
da Republica”. Lisboa. | Serie (206). 6198-
6201. Portugal, Ministerio de Educacion.



