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Resumen

El informe se enfocd en sistematizar las intervenciones de salud realizadas por los
estudiantes de enfermeria en la Corporacion Tierra Viva, ubicada en los Altos de
Cazuca. Este informe de investigacion tuvo como objetivo fortalecer las competencias
en investigacion en el marco de la participacion y el analisis en el proyecto “Practicas
Formativas en Enfermeria Comunitaria, Sistematizacion de Experiencias en
Altos de Cazuca”. Para ello, los estudiantes implementaron herramientas y
actividades educativas con enfoque ludico, promoviendo la participacion de la
comunidad en su propio proceso de cuidado (1).

El trabajo se fundament6 en el enfoque de salud comunitaria definido por la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), el cual comprende no solo la atencién a las
enfermedades, sino también la mejora de las condiciones de vida, la promocion de la
salud y la participacion colectiva. De esta manera, se articulan los principios de la
salud publica como La ciencia y el arte de prevenir enfermedades; prolongar la vida 'y
fomentar la salud a través de esfuerzos organizados en la sociedad (2).

Durante el desarrollo de esta investigacion, se realizé una sistematizacion de
documentos con el apoyo de los tutores, quienes facilitaron el acceso a los registros
correspondientes a las practicas formativas de los periodos 2021-1 y 2023-1. Para
ello, se utilizé herramientas ofimaticas como Microsoft Excel, y se cre6 una matriz de
analisis para organizar e interpretar la informacion recolectada. Asi mismo, se llevo a
cabo una busqueda avanzada de literatura cientifica en bases de datos como: BVS y
PubMed, enfocadas en enfermeria comunitaria (1).

Finalmente, se interpretaron los datos mediante el uso de graficas y analisis
cualitativo, lo que permitio identificar patrones, tendencias y relaciones relevantes,
desde las experiencias de los estudiantes y las percepciones de la comunidad
beneficiada (2).

Palabras clave: enfermeria comunitaria, estudiantes de enfermeria, salud y practicas
comunitarias.



Abstract

Research Report: Training Practices in Community Nursing: Systematization of
Experiences in the Altos de Cazucd Community

The report focused on systematizing the health interventions carried out by nursing
students at the Tierra Viva Corporation, located in Altos de Cazuca. This research
report aimed to strengthen research competencies through participation and analysis
in the project "Training Practices in Community Nursing, Systematization of
Experiences in Altos de Cazucd." To this end, students implemented educational tools
and activities with a playful approach, promoting community participation in their own
care processes (1).

The work was based on the community health approach defined by the World Health
Organization (WHO), which includes not only the treatment of diseases but also the
improvement of living conditions, health promotion, and collective participation. In this
way, the principles of public health are articulated as: The science and art of preventing
diseases; prolonging life; and promoting health through organized efforts within society

).

During the development of this research, a systematization of documents was carried
out with the support of the tutors, who facilitated access to the records corresponding
to the training practices for the periods 2021-2023. To do this, office tools such as
Microsoft Excel were used, and an analysis matrix was created to organize and
interpret the collected information. Likewise, an advanced search of scientific literature
was carried out in databases such as BVS, and PubMed, focused on community
nursing (1).

Finally, the data were interpreted using graphs and qualitative analysis, which allowed
for the identification of relevant patterns, trends, and relationships based on the
students' experiences and the perceptions of the beneficiary community (2).

Keywords: community nursing, community nursing, community health, community
nursing students and community practices.
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1. CONTEXTUALIZACION DEL INFORME DE INVESTIGACION



La Corporacion Tierra viva finalizando el primer semestre del afio 2021 y en el
contexto de pandemia por SARS COV-2, en alianza con Unisanitas implementaron
intervenciones en salud en Altos de Cazucda, empleando herramientas educativas de
contenido ludico para fomentar el cuidado de salud integral de la comunidad,
especialmente para personas gestantes y pacientes cronicos (17).

En la primera intervencion hubo éxito y enmarcado en el Plan de Précticas
Comunitarias de los estudiantes de 11l semestre de Enfermeria, se disefiaron acciones
colaborativas con la comunidad del barrio La Isla en Cazucd, en colaboracion con la
Corporacion Tierra Viva y la Facultad de Enfermeria de Unisanitas. El propésito fue
fortalecer los conocimientos en salud y autocuidado de la poblacion, al tiempo que los
estudiantes desarrollaban competencias comunitarias mediante actividades
educativas y de construccion colectiva. Este proceso, implementado durante cuatro
periodos académicos (2021-2 a 2023-1), y se centr6 en las competencias
establecidas en el Plan de Précticas (17)

Las competencias del Plan de Practicas Comunitario fueron: la elaboracion de un
diagndstico comunitario; conformacién de grupos focales para el planteamiento de
diagndsticos e intervenciones; la generacion de estrategias de Educacion-
Informacién-Comunicacion para promover conductas saludables e identificacion de
factores de riesgo en la comunidad; la articulacion con diferentes actores sociales
presentes en la comunidad como Organizaciones No Gubernamentales (ONG),
colegios y comedores comunitarios; la Identificacion y actualizacion de los activos en
salud presentes en la comunidad y alrededores; el mapeo y la cartografia social como
herramientas sociales y de salud de la comunidad y los alrededores; la construccion
colectiva de estrategias de educacion para la salud; la Identificacion de familias con
necesidades puntuales de educacion para la salud; el seguimiento a familias
identificadas: el reconocimiento, construccion y mantenimiento de redes de apoyo
comunitarias; y la puesta en marcha de proyectos comunitarios de acuerdo con la
identificacion de necesidades e interés de la comunidad (Huerta comunitaria) (17).

El objetivo general del proyecto era sistematizar la experiencia de las préacticas
formativas en enfermeria comunitaria realizadas junto con la Corporacion Tierra Viva
dentro de la comunidad de Cazucé para identificar lineas de accion para el trabajo
comunitario en salud (17).

Los objetivos especificos del proyecto eran: clasificar los materiales pedagoégicos
usados y obtenidos por los estudiantes de enfermeria de Unisanitas durante la
practica formativa; caracterizar los actores de la experiencia: los estudiantes, la
comunidad y la corporacion; identificar las necesidades de salud de la comunidad de
Cazuca participante en las practicas formativas y describir las estrategias utilizadas
en la practica para atender las necesidades de salud de la comunidad (17).



Los creadores del informe de investigacion Practicas Formativas en Enfermeria
comunitaria de la universidad Fundacion Universitaria Sanitas, nos permitieron el
acceso a los documentos, los docentes nos explicaron la dindmica del proyecto,
donde se realiz6 un respectivo documento de Excel, para iniciar una matriz de manera
sistematica y llevar un adecuado orden de cada documento para revisarlos, alli se
reflejaban las diferentes actividades de los estudiantes que estaban cursando tercer
semestre en los afios 2021,2022 y 2023. (17)

Las experiencias de las préacticas formativas realizadas en Altos de Cazucd, y los
diferentes sistemas evaluativos de los docentes para los estudiantes, fueron
documentadas en documentos de Word, segun lineamientos de la universidad para
seguir un parametro y poder realizar de manera organizada un seguimiento por los
estudiantes y los tutores a cargo, cabe destacar que teams fue el canal educativo
para comunicasen las investigadoras, y adjuntar los documentos en los archivos
creados por el primer tutor (1).

Después, se realizaron busquedas avanzadas por medio de las bases de datos: BVS
y pubmed para asi tener mas claridad frente al informe de investigacién y obtener
informacion, de este proceso se obtuvieron 6 articulos y se realizé sus respectivas
fichas RAE (Ver Anexo 1,2,3,4,5y 6).

El informe de investigacion Practicas formativas en enfermeria comunitaria de la
Fundacion Universitaria Sanitas se desarroll6 con la colaboracion de los autores del
proyecto, Los cuales nos facilitaron el acceso a los documentos siendo ellos también
nuestros docentes quienes ademas nos orientaron en la dinAmica metodoldgica. Esto
ya lo habian colocado arriba, yo sugiero retirarlo.

Las estudiantes llevaron a cabo el siguiente proceso para dar cumplimiento a los
objetivos generales y especificos que se plantearon en este informe. Para realizar la
organizacion sistematica de la informaciéon del Informe de Practicas Formativas en
Enfermeria comunitaria, se disefid una matriz en Excel que permitié categorizar:

e Las actividades de los estudiantes de tercer semestre que realizaron sus
practicas en los periodos 2021-2023.

e Las experiencias de las practicas en Altos de Cazuca.

e Los sistemas evaluativos institucionales.

Paralelamente, se elaboré un documento en Word con el fin de estandarizar el
seguimiento realizado por los tutores y los estudiantes, como herramienta
complementaria se utilizé el programa educativo Teams (plataforma de comunicacién
institucional) para agrupar los archivos generados bajo supervision de los tutores.

En un primer momento, se realizd una revision bibliografica en plataformas de
busquedas avanzadas en las bases de datos de BVS y PubMed, seleccionando 9
articulos cientificos relevantes que fueron analizados mediante fichas en un Resumen



Analitico Estructurado (RAE). Este proceso permiti6 contextualizar a las
investigadoras y realizar las mejoras aplicadas basadas en evidencia de los
resultados de la busqueda.

Las tutorias fueron una actividad pedagodgica que tenia como propdsito orientar y
apoyar a los estudiantes durante su proceso de formacion. Esta actividad no sustituye
las tareas del docente, es una accion complementaria, cuya importancia radica en
orientar a los estudiantes a partir del conocimiento de sus problemas, las necesidades
académicas, las inquietudes y sus aspiraciones profesionales (3).

La figura de la supervisora de enfermeria es clave en el &mbito de la salud, ya que es
la encargada de garantizar el buen funcionamiento de estos servicios en hospitales y
clinicas. Estos profesionales se encargan de gestionar proyectos de salud y brindar
cuidados especializados. (4). La enfermeria desempefia un rol crucial en la atencion
integral de la salud fisica, social, psicologica y cultural, actuando como un pilar
fundamental para el bienestar de los pacientes y sus familias; su labor esta centrada
no solo en el cuidado directo del paciente, sino, también en la creacion de un entorno
de apoyo y comprension para las familias, facilitando asi una recuperacién integral.

(5).

En este proyecto de investigacion se evidencié que las practicas comunitarias son
aquellos espacios de aprendizaje donde se ponen en juego saberes y actitudes para
abordar diferentes situaciones de intervencion social que propicien el contacto
solidario de los estudiantes con la realidad para modificarla a través de su
compromiso y participacion (6). El papel de la enfermeria en este proyecto de
investigacion abarcé los cuidados autbnomos y en colaboracién que se prestan a las
personas de todas las edades, las familias, los grupos y las comunidades, enfermas
0 sanas, en todos los contextos, e incluye la promocion de la salud, la prevencion de
la enfermedad y los cuidados de los enfermos, los discapacitados y las personas. (7).

Las practicas en el proyecto de investigacion son es un espacio pedagdgico donde el
estudiantado reconoce el contexto en el que se desarrolla su formacion y en el que
las demandas y las necesidades de la comunidad propiciardn nuevos aprendizajes
compartidos en una instancia transformadora para ellos y para la universidad. (9).

La universidad, es la unidad organizacional conformada al interior de un
establecimiento educativo que tiene por objetivo impartir educacién en torno a un tipo
de educacion y a un determinado nivel de ensefianza o servicio educativo. Este
concepto se distingue del concepto de establecimiento en el sentido de que un
establecimiento tendra tantas unidades educativas como niveles/servicios y tipos de
educacioén ofrezca (10).

En la Fundacion Universitaria Sanitas se permite asumir un liderazgo y un conjunto
de habilidades que permiten a un individuo guiar, influir y motivar las comunidades



para alcanzar objetivos comunes. Un lider es capaz de inspirar y generar un cambio
positivo en diversos contextos, ya sea una empresa, una familia, una organizacion,
un equipo deportivo o una comunidad. En consecuencia, la salud comunitaria implica
el uso de diversas practicas y enfoques para la intervencién del proceso de Salud-
Enfermedad-Atencion en una comunidad especifica. Asi mismo, identificar los pilares,
enfoques e instrumentos a utilizar en cada nivel de atencion de la salud comunitaria,
asi como los principios para su integracion en la atencion primaria, permitira que los
agentes de cambio involucrados puedan comprender y hacer uso de esta informacion,
lo hay en las evidencias de las practicas comunitarias de los estudiantes de tercer
semestre (12).

El profesional de la salud cuenta con los conocimientos y habilidades necesarias para
desarrollar actividades de tratamiento o cuidado de individuos (13). Los principales
actores clave en la promocion de la salud y la prevencion de enfermedades en los
sistemas de atencion sanitaria en todo el mundo son los enfermeros, son los
encargados de trabajar en la primera linea de la prevencion de enfermedades, la
promocion de la salud y la gestion de la salud (8).

La OMS, define la salud no solo como la ausencia de enfermedades: argumenta que
es un estado de completo bienestar fisico, mental y, social, estrechamente vinculado
con el disfrute pleno de los derechos fundamentales del ser humano. (15). Por otro
lado, indicado que la salud infantil incluye el bienestar fisico, mental y social. La
mayoria de los padres conoce los aspectos basicos para mantener a los nifios sanos
tales como darles alimentos saludables, asegurarse de que duerman y se ejerciten lo
suficiente y garantizar su seguridad (16).

Finalmente, a través de la elaboracion del informe de investigacion, las estudiantes
fortaleceran sus competencias en investigacién en el marco del proyecto Préacticas
Formativas en Enfermeria Comunitaria, Sistematizacion de Experiencias en la
Comunidad de Altos de Cazucéa. Esta actividad no solo permitié el desarrollo de
habilidades analiticas y metodolégicas, sino que también fomentara una participacion
en el proceso investigativo, promoviendo la reflexion critica sobre las practicas
comunitarias vividas y su sistematizacion como herramienta para el aprendizaje y la
mejora continua en el ambito de la enfermeria.

2. OBJETIVOS DEL INFORME DE INVESTIGACION



2.1 OBJETIVO GENERAL

Fortalecer competencias en investigacion en el marco de la participacion y en el
analisis del proyecto “Practicas Formativas en Enfermeria Comunitaria,
Sistematizacion de Experiencias en la Comunidad de Altos de Cazuca”, con el fin de
dar cumplimiento a los lineamientos establecidos por la facultad de enfermeria.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

Realizar una busqueda preliminar de la literatura sobre enfermeria comunitaria por
medio de BVS y Pubmed.

Crear una matriz donde se registrara la informacion obtenida durante las practicas
formativas del afio 2021-1 y 2023-1.

Sistematizar la informacién recolectada durante las practicas formativas
ordenadamente con un programa office Excel y Word.

Interpretar los datos extraidos de los documentos mediante el uso de una matriz, con
el fin de identificar patrones, tendencias y relaciones relevantes para la investigacion.

3. PLANEACION DE ACTIVIDADES



La planeacién de actividades para la elaboracién del informe de investigacion
constituyé una etapa fundamental, porque a través de esta planificacién, los
estudiantes asumieron un rol activo en el disefio, organizacién y ejecucion de
tareas investigativas que les permitié fortalecer competencias. Este proceso
facilito la participacion consciente y critica en el analisis y la sistematizacion de las
experiencias comunitarias, contribuyendo al aprendizaje significativo y a la

construccion del conocimiento desde la practica.

Tabla 1. Planeacion de las actividades del Informe de Investigacion

Compete | Actividade | Indicadores | Justificacio
. Objetivos ncias por S de n
Objetivo general e S
especificos desarroll | (metodolo | cumplimien | (argumentac
ar gia) to ion)
Fortalecer 1. Realizar Se realizé | Serealiz6 Se utilizé Se realizaron
competencias en una busqueda | la la una busquedas
investigacion en el preliminar de bldsqueda | basqueda estructura avanzadas,
marco de la la literatura avanzada | de de para
participacion y en el sobre de articulos. bldsqueda fortalecer los
analisis del proyecto enfermeria informaci avanzada conocimiento
“Practicas Formativas | comunitaria o6nen en las sy tener
en Enfermeria por medio de bases de paginas mayor
Comunitaria, BVSy datos. oficiales, se | claridad en
Sistematizacién de Pubmed. usaron los
Experiencias en la BVSy conceptos
Comunidad de Altos pubmed que
de Cazuca”, con el fin empleando componen el
de dar cumplimiento a los informe,
los lineamientos operadores basados en
establecidos por la boléanos informacion
facultad de AND, OR y investigativa
enfermeria. NOT. de
experiencias
Se realizé Se en
fichas Rae. | sintetizaron | enfermeria
los datos comunitaria,
recolectados | asi mismo,
de los por medio de
articulos las fichas
seleccionad | RAE se
0s para busca tener
aclarar una mejor
conceptos accesibilidad
frente a la ala
enferm-erig informacion
comunitaria




y de interés
experiencias | para lograr
de los integrarlo al
estudiantes. | estado del
arte.
Se Se realizd Se
contextual | el estado Incluyeron
iz6 sobre | del arte los
la conceptos
enfermeri en otro
a idioma para
comunitar aumentar el
ia por conocimient
medio de o cientifico
literatura en distintos
cientifica sitios fuera
en inglés de
Colombia.
2. Crear una Se creb Secreb un | Serealizé la | Se organiz6
matriz donde una documento | codificacion | la
se registrara la | matriz office para | para informacion
informacion para el registro categorizar recolectada
obtenida registrar adecuado. los para que la
durante las informaci documentos | persona que
practicas on acceda
formativas del | obtenida. pueda
afo 2021-1y analizar e
2023-1. interpretar
facilmente
los registros.
Se SerevisOy | Se registro Se revisaron
registré se registr6 | enel los
enla cada EXCEL de documentos
matriz la | documento | manera facilitados
3. Sistematizar | informaci | en el office | sistematica por los
la informacion | 6n Excel. los tutores, los
recolectada obtenida. siguientes cuales fueron
durante las parametros creados por
préacticas (ID, archivo los
formativas legible, estudiantes
ordenadament fecha de que
e conun documento participaron
programa de creacion | en |a practica
office Excel y ode formativa de
Word. actualizacié enfermeria
n, tipo de comunitaria
archivo, ruta | en el periodo

de ubicacién




del
documento,
nombre del
archivo, tipo
de
documento,
titulo,
autores, rol
de autores,
investigador
que digita 'y
observacion
es.

4.Interpretar
los datos
extraidos de
los
documentos
mediante el
uso de una
matriz, con el
fin de
identificar
patrones,
tendencias y
relaciones
relevantes
para la

investigacion.

Analizar
las
experienci
as de los
estudiant
es, de
acuerdo
conlo
registrado
enla
matriz.

*Se leyo
con
atencion y
dedicacion
para
plantear lo
revisado en
los
documento
s obtenidos
de manera
jerarquica.

*Relacionar
los
documento
sconsu
respectivo
par.

Se utiliz6 el
programa de
office Excel
para la
recopilacion
de los datos
donde se
realizaron
las
interpretacio
nes las
experiencias
de los
estudiantes.

del 2021-1 al
2023-1yse
realizaron los
registros en
la matriz de
acuerdo con
los items que
esta solicita.

Al realizar el
profundo
analisis de
los datos
obtenidos de
los
documentos,
se dio
interpretacié
n de cada
una de las
experiencias
de los
estudiantes y
los
participantes
frente a sus
percepciones
de las
practicas
comunitarias
dela
Fundacion
Universitaria
Sanitas.




4. CRONOGRAMA EJECUTADO

El cronograma, elaborado el 11 de enero de 2024, fue una herramienta clave para
organizar y planificar de manera eficiente las tareas y las actividades necesarias para
el desarrollo de este informe de investigacion. Su implementacion facilitd una gestion
efectiva del tiempo, permitié priorizar actividades en funcion de relevancia, anticip6
posibles retrasos y garantizé un seguimiento continuo del avance del proyecto. Esta
planificacion fue crucial para asegurar el cumplimiento de los objetivos establecidos
dentro de los plazos previstos (Ver anexo 7).



5. PRESUPUESTO

En el presupuesto de este informe de investigacion, se incluyeron los siguientes
costos, necesarios para realizar las actividades del informe:

5.1Horas dedicadas a la busqueda de articulos:

Durante 3 horas al dia, en la semana, buscaron y revisaron articulos y documentos
relevantes. En total, fueron 9 horas semanales, lo que representdé una inversion de
tiempo y esfuerzo que fue fundamental para el avance del proyecto.

5.2 Consumo de electricidad:

Para cargar los equipos de trabajo, como los portatiles, que se utilizaron para
gestionar y organizar los avances del proyecto, se necesitd energia eléctrica. Este
consumo fue especialmente relevante cuando trabajaron por la noche, ya que les
permitié continuar con las tareas fuera del horario de clase.

5.3 Gastos de transporte publico:

Cada dia se destin6 un gasto de $3,000 en transporte publico para desplazarse hacia
y desde la Universidad Fundacion Unisanitas. Este gasto fue necesario para asistir a
las tutorias de investigacion y seqguir trabajando en el proyecto de manera continua.

5.4 Materiales de oficina:

Para organizar y registrar la informacién mas importante del proyecto, se utilizaron
materiales como cuadernos y esferos, que tienen un costo aproximado de $35,000.
Estos materiales fueron indispensables para tener un buen seguimiento del proyecto.

Este presupuesto nos ayudd a entender y planificar los recursos necesarios para
llevar a cabo la investigacion de manera ordenada y eficiente (Ver anexo 8).



6. RESULTADOS

El objetivo general de este proyecto “ Fortalecer competencias en investigacion en el
marco de la participacion y en el analisis del proyecto “Practicas Formativas en
Enfermeria Comunitaria, Sistematizacion de Experiencias en la Comunidad de Altos
de Cazuca’, con el fin de dar cumplimiento a los lineamientos establecidos por la
facultad de enfermeria, se ha logrado mediante un enfoque integral que involucré la
busqueda y andlisis de la literatura, la recoleccién y la organizacioén de los datos, asi
como la interpretacion de los mismos, para identificar patrones y tendencias claves.
En este sentido, los resultados obtenidos permitieron evaluar el proceso de
sistematizacion de las experiencias vividas durante las practicas formativas en la
comunidad, con el objetivo de dar cumplimiento a los lineamientos establecidos por
la Facultad de Enfermeria.

A continuacion, se presentan los hallazgos mas relevantes de la investigacion,
organizados de acuerdo con los objetivos especificos establecidos, los cuales
incluyen la basqueda bibliogréfica, la creacion de matrices de informacion, y la
interpretacion de los datos recogidos en las practicas realizadas en los afios 2021-1 y
2023-1

L . Actividades Indicadores Logros o i
Objetivo Objetivos . g Observacion
e (metodologi de resultado
general especificos . es
a) cumplimiento S
Fortalecer Realizar una Busqueda de | Articulos Se realiza el
competencia blsqueda articulos seleccionados de | analisis de
sen preliminar de _ las dos bases de | 6 articulos
investigacién | © oo Estrategias | gatos sobre seleccionad
en el marco sobre de bisqueda | |iteratura de 0S con su
de la enfermeria en 3 bases de | enfermeria respectiva
participacion - datos como | comunitaria ficha RAE
yenel comunitaria pubmed- BVS
e por medio de
analisis del
proyecto BVSy
“ ’y . Pubmed.
Practicas
Formativas .
en 6 (Articulos
Enfermeria seleccionados)
Comunitaria, Se usaron 2
Sistematizaci bases de datos
6n de
Experiencias




enla
Comunidad
de Altos de
Cazuca”, con
el fin de dar
cumplimiento
alos
lineamientos
establecidos
por la
facultad de
enfermeria.

Realizar el

Incluir los

estado del conceptos en
arte otro idioma para
aumentar el
conocimiento
cientifico en
distintos sitios
fuera de
Colombia.
Se realizo el *Inventario
respectivo completo
2. Crear una registro y 1Matriz disefiada
matriz donde | organizacion | (Ver anexo 9). *El registro
se registrara de la Deben agregar de manera
la informacién | 1as ordenada
informacion obtenida de donde tiene
obtenida los Se _ acceso los
durante 1as | gocumentos | SStematizaron | qyiores y las
practicas que el tutor | UM total de 92 estudiantes.
formativas indico. documentos,
del afio teniendo un
2021-1y cumplimiento del
2023-1 100%

3.Sistematiza
r la
informacién
recolectada
durante las
practicas
formativas
ordenadame
nte con un
programa
office Excel y
Word.

Registrar en
el EXCEL los
siguientes
parametros
(ID, archivo
legible, fecha
de
documento
de creacién o
de
actualizacion
tipo de
archivo, ruta
de ubicacion
del
documento,
nombre del
archivo, tipo
de

Se
sistematizaron
92 documentos
organizados en

15 carpetas .

Obtener
datos
especificos
de los
documentos
encontrados
en la matriz




documento,
titulo, autores,
rol de
autores,
investigador
que digita,
observacion)

4.Interpretar *Leer de
los datos manera
extraidos de atenta y Documentos
los dedicada, interpretados
documentos para plantear dentro de la
mediante el lo revisado en | matriz elaborado
uso de una los por las
matriz, con el | documentos estudiantes
fin de obtenidos de
identificar manera
patrone§, jerarquica. Numero total de
tendencias y documentos.
relaciones
relevantes .

*Se utilizo el
parala
investigacion. Pro.grama de 92/92*100=

office Excel 100%

para recopilar

los datos y
poder realizar
la
interpretacion
de las
experiencias
de los

estudiantes y
los pacientes.

6.1 Busqueda preliminar de la literatura sobre enfermeria comunitaria:

Para dar respuesta al primer objetivo especifico planteado, se realiz6 una busqueda
preliminar de literatura cientifica sobre enfermeria comunitaria utilizando diferentes
estrategias de busqueda avanzada en las bases de datos BVS y PubMed. La
busqueda se llevé a cabo durante el mes abril del afio 2024, empleando descriptores
como "enfermeria comunitaria”, "salud publica", "atencién primaria”, “intervenciones



comunitarias" experiencias de los estudiantes sobre las practicas comunitarias,
utilizando descriptores Desh y Mesh, dando respuesta a la hipétesis planteada en
formato PICOT. Enfocando a la poblacion inicial a los estudiantes de enfermeria,
como intervencion, el analisis de las experiencias de los estudiantes de la facultad de
enfermeria de la Fundacion Universitaria Sanitas, después se hizo una comparacion
frente a las experiencias dirigidas de la comunidad con los estudiantes, y como
resultado la identificacion de emociones.

Se realiz6 una serie de busqueda en las bases de datos en BVS con los Decs/ MeSH.

DeCS/ MeSH Poblacion: Estudiantes, Students, Estudiantes de enfermeria,
steudents Nursing, Estudiantes comunitarios, community studennts.

DeCS/ MeSH Intervencion: Catalogacion, catalogin, oranizacion y administracion
organization and admitration,Clasificacion classification.

DeCS/ MeSH Compracion: Habilidades sociales, social skills, somparacion social,
social comparison, Estudios de factibilidad, feasibility estudies, Aptitud, aptitude.

DeCS/ MeSH Resultado: Enfermero de salud comunitaria, Nurses community
Healthy, practica institucional, institutional practice, estudiantes de enfermeria,
students, nursing.

Posteriormente, se realiz6 en BVS la siguiente busqueda:

(Students) OR (mh:(Students)) OR (Students, Nursing) OR (mh:(Students, Nursing))
OR (community students) OR (mh:(community students)) OR (Cataloging) OR
(mh:(Cataloging)) OR (organization & administration) OR (mh:(organization &
administration)) OR (Classification) OR (mh:(Classification)) OR (Social Skills) OR
(mh:(Social Skills)) OR (Social Comparison) OR (mh:(Social Comparison)) OR
(Feasibility Studies) OR (mh:(Feasibility Studies)) OR (Aptitude) OR (mh:(Aptitude))
OR (Nurses, Community Healthy) OR (mh:(Nurses, Community Healthy)) OR
(Institutional Practice) OR (mh:(Institutional Practice)) OR (Students, Nursing) OR
(mh:(Students, Nursing)).Dentro del proceso de la busqueda de los articulos la
estructura de busqueda completa teniendo en cuenta los DeCS/ MeSH, se filtr6 los
ultimos 5 afios, con total los resultados que se obtuvieron 2.889.924

Los articulos seleccionados, fueron extraidos de la base de datos PUBMED todos en
idioma inglés, pero en el trabajo de investigacion se realizé la traduccion.

Primer articulo seleccionado: Filtro ultimos 5 afios. Articulo N° 16 PAG # 2 su titulo
es: Undergraduate student nurses' experiences of their community placements, su
traduccién; Experiencias de estudiantes de enfermeria de pregrado en sus
colocaciones comunitarias. Tipo de estudio cualitativo.



Segundo articulo seleccionado: Filtro dltimos 5 afio. Articulo N° 127 PAG # 13 su
titulo es: Enhancing perceived leadership of nursing students through a student-led
dedicated education unit in a community setting: A feasibility study, su traduccion;
Mejorar el liderazgo percibido de los estudiantes de enfermeria a través de una unidad
educativa dedicada dirigida por estudiantes en un entorno comunitario: un estudio de
viabilidad. Tipo de estudio de viabilidad.

Tercer articulo seleccionado: Filtros ultimos 5 afios. Filtros dltimos 5 afio. Articulo
N° 74 PAG # 8 su titulo es: A systematic review of preceptor's experience in
supervising undergraduate nursing students: Lessons learned for mental health
nursing, su traduccion; Revision sistematica de la experiencia de los preceptores en
la supervision de estudiantes universitarios de enfermeria: Lecciones aprendidas para
la enfermeria de salud mental. Tipo de estudio cualitativos.

Cuarto articulo seleccionado: Filtro ultimos 5 afios: Articulo N° 28 PAG # 3 su titulo
es: Learning experiences in community health of nursing students, su traduccion;
Experiencias de aprendizaje en salud comunitaria de estudiantes de enfermeria. Tipo
de estudio descriptivo-interpretativo, con enfoque cualitativo.

Quinto articulo seleccionado: Filtro ultimos 5 afios: Articulo N° 4 PAG # 1 su titulo
es: Evidence-based practice Knowledge, attitudes, implementation, facilitators, and
barriers among community nurses systematic revie, su traduccién; La evidencia se
basa en la practica conocimientos, actitudes, implementacién, facilitadores y barreras
entre enfermeras comunitarias: revision sistematica. Tipo de estudio (mixto /
pragmatico).

Sexto articulo seleccionado: Filtro dltimos 5 afios: Articulo N° 23 PAG # 3 su titulo
Supervision of community health nurses in Ghana: a mixed-methods study on
experiences and mentorship needs, su traduccién; Supervision de enfermeras de
salud comunitaria en Ghana: un estudio de métodos mixtos sobre experiencias y
necesidades de tutoria. Tipo de estudio cualitativo.

En total, se identificaron 6 articulos relevantes para el tema de estudio:

Estos articulos seleccionados dieron respuesta a la hipoétesis inicial y como resultado
se identificé la satisfaccion de los estudiantes en sus practicas formativas, dando
relevancia a la influencia de los equipos comunitarios de enfermeria y destacando el
proceso de formacion profesional de los estudiantes, las percepciones de los
estudiantes sobre la esencia del cuidado en la comunidad, frente a sus condiciones o
diagndstico, el apoyo emocional y psicoldgico.

Ademas, abordaban principalmente experiencias de enfermeria en el contexto
latinoamericano, estrategias de promocion de la salud, participacion comunitaria y las
experiencias de los estudiantes en sus practicas formativas comunitarias centradas



en modelos de atencibn comunitaria, intervenciones basadas en evidencia y
evaluacion de programas de salud comunitaria en contextos diversos.

6.2 Creacion de la matriz donde se registro la informacidén obtenida durante las
practicas formativas del afio 2021-1 y 2023-1.

Durante el desarrollo de las préacticas formativas correspondientes a los periodos
2021-1y 20231, se implemento un proceso sistematico mediante el programa EXCEL
para registrar y organizar la informacion obtenida. En primer lugar, se cred una matriz
destinada a recopilar todos los datos relevantes generados durante dichas practicas,
esta matriz sirvi6 como base para asegurar que la informacién estuviera estructurada
de manera clara y accesible.

Para facilitar un registro adecuado y ordenado, se elabor6é un documento en formato
Office, que permitié la entrada y manejo eficiente de los datos. Ademas, se aplicé un
sistema de codificacion para categorizar los documentos, lo que contribuyé a una
mejor clasificacion y rapida identificacion de la informacion almacenada, mediante la
creacion de unos codigos de referencia, los cuales permitieron llevar un orden de
manera sistematica. La codificacion que se uso fue la siguiente:

D01 Relatoria de sesion virtual: durante la actividad, se visualizaron sesiones
educativas creadas por los estudiantes a través de medios virtuales fue facilitar el
acceso a los contenidos educativos para todos los participantes, promoviendo asi una
experiencia de aprendizaje mas inclusiva y accesible.

D02 Relatoria de sesion presencial: a través de la sesion presencial, los
participantes compartieron diversas perspectivas y experiencias relacionadas con las
problematicas de salud que afectan a su entorno. Para ello, se empledé una
metodologia cualitativa basada en la observacion directa y el registro sistematico de
las intervenciones, permitiendo asi captar la riqueza y diversidad de los aportes
realizados por los asistentes.

D03 Plan de sesion educativa: los estudiantes de enfermeria disefiaron diversas
sesiones educativas con el objetivo de identificar y reforzar los conocimientos previos
de los participantes. Estas sesiones no solo facilitaron la adquisicion de nuevos
conceptos, sino que también promovieron el fortalecimiento de habilidades practicas,
permitiendo a los asistentes aplicar lo aprendido en situaciones reales relacionadas
con el cuidado de la salud.

D04 Directorio de activos: se identificaron documentos que funcionan como una
base de datos jerarquica y distribuida para almacenar informacion sobre los
documentos analizados y revisados.



D05 Presentacion: los estudiantes de enfermeria emplearon medios tecnoldgicos
para presentar informacion veraz y de facil comprension, abordando diversas
tematicas relacionadas con las necesidades de la comunidad. Esta estrategia facilitd
la transmision efectiva del conocimiento y permitié una mejor comprension por parte
de los participantes, contribuyendo asi al fortalecimiento de su formacién y al abordaje
adecuado de probleméticas comunitarias.

D06 Resultados caracterizacion comunitaria: se clasificaron diversos resultados
utilizando listas de verificacion y la asignacion de diferentes instructivos para los
participantes. Estas herramientas permitieron organizar y sistematizar la informacién
recopilada, facilitando un andlisis mas preciso de las caracteristicas y necesidades de
la comunidad.

D07 Cartografias: se evidencio la localizacion del sector, permitiendo analizar y
mostrar datos geogréficos para facilitar la comprensién del lugar.

D08 Talleres de generalidades: se desarrollaron habilidades espontaneas en los
participantes, creando inicialmente un ambiente propicio mediante una comunicacion
asertiva. Estos espacios facilitan el intercambio de conocimientos variados y fomentan
la participacion de todos los asistentes, fortaleciendo asi el aprendizaje colectivo y la
integracion del grupo.

D09 Distribucion de talleres: los estudiantes disefiaron diversos talleres adaptados
a las caracteristicas especificas de la poblaciéon a la que estan dirigidos. Esta
distribucion permitié desarrollar las actividades planteadas de manera acorde con la
condicion actual y las necesidades particulares de los participantes, facilitando asi
una mayor efectividad en el proceso de aprendizaje y participacion.

Finalmente, la informacion recolectada fue organizada cuidadosamente dentro de la
matriz y el documento, con el objetivo de que cualquier persona que acceda a estos
registros pueda analizarlos e interpretarlos con facilidad. Este enfoque garantiza que
los datos de las practicas formativas estén disponibles de forma clara, precisa y util
para futuras consultas y evaluaciones (Ver anexo 9).

6.3 Sistematizacion de la informacion recolectada durante las practicas
formativas ordenadamente con un programa office Excel y Word

A lo largo de las practicas profesionales en enfermeria comunitaria desarrolladas
entre 2021-1 y 2023-1 se estructuré la informacién recolectada de manera ordenada
utilizando los programas Office Excel y Word. Se cre6 una matriz en Excel donde se
registro sistematicamente cada documento facilitado por los tutores, los cuales fueron
elaborados por los estudiantes participantes.



En esta matriz se incluyeron pardmetros detallados como: ID, archivo legible, fecha
de creacion o actualizacion, tipo y nombre del archivo, ruta de ubicacion, titulo,
autores, rol de autores, investigador que digita y observaciones. Cada documento fue
revisado cuidadosamente para asegurar la calidad y coherencia de los datos
ingresados (Ver anexo 10).

6.4 Interpretacidon de los datos extraidos de los documentos mediante el uso
de una matriz.

6.4.1 Tipos de documentos revisados

Tipos de documentos revisados de |la SE 2021-1-2023-1

M Distribucién de talleres

M Talleres de generalidades
M Cartografias
M Resultados caracterizacion comunitaria
B Presentacion
s M Directorio de activos

M Plan de sesién educativa

otal 17

M Relatoria de sesiéon presencial

M Relatoria de sesidén virtual

Tipo de dgcumento

38

o 5 10 15 20 25 30 35 40

Total de documentos revisados

Fuente: Pulido Angarita, Viviana.,Pérez Silva Carolina., & Pérez Silva Paola. Construccién propia. Informe de investigacion:
Practicas Formativas en Enfermeria Comunitaria Sistematizacién de Experiencias en la Comunidad de Altos de Cazuca.

A continuacion, se describen los tipos de documentos que se usaron, durante el
acompafiamiento en investigacion se realizO una revisibn sistematica de 97
documentos generados en las actividades comunitarias, los cuales fueron
codificados y clasificados en distintas categorias, destacandose los directorios de
activos (38), resultados de caracterizacién (17), y planes de sesion educativa (12),
entre otros.



6.4.2 Temas trabajados en las précticas formativas en enfermeria comunitaria
en el “Proyecto Tierra Viva”

Temas trabajados en las practicas formativas en enfermeria
comunitaria "Proyecto Tierra viva"

Salud sexual y reproductiva

No cuenta con curso de vida y/o tematica
Intervenciones transversales
Intervenciones infancia

Intervenciones adulto

Intervenciones adolescencia

'”N

Intervencion enfermedades cronicas

Temas practicas formativas

0% 5% 10% 15% 20% 25% 30%
Intervencion . . . . No cuenta con
Intervenciones Intervenciones Intervenciones Intervenciones . Salud sexual y
enfermedades . . . curso de vida .
. adolescencia adulto infancia transversales . reproductiva
cronicas y/o tematica
m% 8% 10% 13% 21% 15% 6% 27%

% de actividades realizadas

Fuente: Pulido Angarita, Viviana., Pérez Silva Carolina., & Pérez Silva Paola. Construccién propia. Informe de investigacion:
Practicas Formativas en Enfermeria Comunitaria Sistematizacién de Experiencias en la Comunidad de Altos de Cazuca.

Paralelamente, el andlisis tematico de las intervenciones ejecutadas por los
estudiantes revelé que el tema méas abordado fue la salud sexual y reproductiva
(27%), seguido por intervenciones en la infancia (21%), enfoques transversales (15%)
y enfermedades crénicas (8%). Esta distribucion respondié al perfil poblacional
atendido, compuesto mayoritariamente por nifios, adolescentes y jovenes, lo que
evidencia la necesidad de ampliar futuras intervenciones hacia los adultos mayores.



6.4.3 Experiencias de los estudiantes con la realizacion de las actividades del
proyecto

Experiencias de los/as estudiantes con la realizacion de las actividades del proyecto
tierra viva

7%

27%
20%
Agradecimiento/ Empatia = Alegria
Compromiso /Motivacion m Impacto positivo/ Confianza
Respeto = Aumento de la curiosidad

Bienestar y apoyo

Fuente: Pulido Angarita, Viviana.,Pérez Silva Carolina., & Pérez Silva Paola. Construccién propia. Informe de investigacion:
Practicas Formativas en Enfermeria Comunitaria Sistematizacién de Experiencias en la Comunidad de Altos de Cazuca.

Dentro de las experiencias reportadas por los estudiantes, se evidenciaron diversas
emociones asociadas a su participacién en las actividades comunitarias. Un 27% de
los participantes manifestdé haber experimentado un impacto positivo y un aumento
en la confianza personal y profesional. Asimismo, otro 27% expreso sentimientos de
agradecimiento y empatia, reflejando el valor emocional y humano de la interaccion
con la comunidad. Estos resultados destacan la dimension afectiva del proceso
formativo en entornos reales, fortaleciendo no solo competencias técnicas, sino,
también habilidades blandas esenciales en la practica de la enfermeria comunitaria.



6.4.4 Percepciones previas a las intervenciones de salud comunitaria de los
participantes en el proyecto de investigacion

Percepciones previas a las intervenciones de salud comunitaria de los/as participantes
en el Proyecto de investigacion Tierra Viva

4%

9%
° 22%

9%
o
13% i

4%, 13%

Angustia / Tristeza Aburrido /Desolacion
Agradecimiento / Empatia m Pena y Inseguridad
Entusiasmo Confusion

Verguenza / Timidez Reflexién / Curiosidad
Frustacion Miedo

Fuente: Pulido Angarita, Viviana.,Pérez Silva Carolina., & Pérez Silva Paola. Construccién propia. Informe de investigacion:
Practicas Formativas en Enfermeria Comunitaria Sistematizacién de Experiencias en la Comunidad de Altos de Cazuca.

Dentro de las experiencias de los participantes expresan unas emociones frente a los
estudiantes de enfermeria y las sesiones educativas realizadas por partes de ellos
Los participantes reportaron diversidad de emociones antes de las sesiones, el 22%
experimentaron angustia o tristeza, el 13% sintieron pena o inseguridad y el 4%
experimentaron miedo, confusion o entusiasmo. Estos resultados resaltan la
importancia de considerar las emociones y percepciones de los participantes.

6.4.5 Materiales usados por los estudiantes de enfermeria para desarrollar las
intervenciones



Materiales mas usados por los estudiantes de enfermeria para el desarrollo de las interw

Fuente: Pulido Angarita, Viviana.,Pérez Silva Carolina., & Pérez Silva Paola. Construccion propia. Informe de investigacion:
Practicas Formativas en Enfermeria Comunitaria Sistematizacién de Experiencias en la Comunidad de Altos de Cazuca.

Los estudiantes prefieren utilizar instrumentos de escritura en un (32%) siendo estas
herramientas como cuadernos, hojas de registro, o herramientas para tomar notas
durante las intervenciones, ya que facilitan la interaccion directa con la comunidad
Su costo es menor, seguido de folletos impresos (17%) ya que estos son faciles de
realizar y de brindar informacion clara a la comunidad especialmente en este tipo
de poblaciones con bajo acceso a recursos digitales. Dando continuacion a los
materiales para ilustrar con (9%) puesto que son de facil entendimiento y ayudan a
explicar conceptos complejos de manera sencilla y didactica, las evaluaciones
escritas en (2%) son las menos utilizadas ya que son menos dindmicas y pueden
generar rechazo de parte de la comunidad intervenida.



6.4.6 Actividades que se lograron completamente

Objetivos cumplidos

“Pautas de crianza un vinculo socioafectivo

{Salud sexual y reproductiva)
“Crianza con amar y limites claros"__
Taller nifios Autocuidado 17 mayo 202
1Salud sexual y reproductiva)
Métados anticonceptivos.
"Autopercepcion en el ambito de la salud”™
Comunicacion asertiva e independencia_.
“Dejando lo malo atras”

PALITAS DE CRIANZA CRECIENDO CON...

ACTIVIDADES QUE SE LOGRARON

Taller minos 11 -04 - 23 Pautas de crianza

L3 autopercepcion vista desde la mente_

=]

02 04 06 0,8
TOTAL

,_.
=
[

Fuente: Pulido Angarita, Viviana.,Pérez Silva Carolina., & Pérez Silva Paola. Construccion propia. Informe de investigacion:
Practicas Formativas en Enfermeria Comunitaria Sistematizacion de Experiencias en la Comunidad de Altos de Cazuca.

Dentro de las sesiones educativas realizadas por los estudiantes, se establecieron
objetivos claros con el propédsito de alcanzarlos de manera positiva. El cumplimiento
gue se logro fue del 100% permitiendo generar aportes a la comunidad de los Altos
de Cazuca.



6.4.7 Metas no cumplidas

Objetivos que no se lograron.

G3 SOACHATALLER 1.docx “SEXUALIDAD EN LA...

TALLER SESION EDUCATIVA 17-05-23 la...
PAUTAS DE CRIANZA DIRIGIDO A PADRES
Pautas de crianza " ensefia con amor”™

"PAUTAS DE CRIANZA™ ...

ACTIVIDAD

VIDA ES UN APRENDIZAJE
PAUTAS DE CRIANZA CRIANZA CON CORAZON
DERECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVOS EN...

(Charla a usuarios con diabetes - hipertension-...

0

S

10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%
TOTAL

Fuente: Pulido Angarita, Viviana.,Pérez Silva Carolina., & Pérez Silva Paola. Construccién propia. Informe de investigacion:
Practicas Formativas en Enfermeria Comunitaria Sistematizacién de Experiencias en la Comunidad de Altos de Cazuca.

Dentro de los objetivos planteados, no se lograron cumplir completamente debido a la
falta de informacién necesaria para su finalizacién. El tema “Charla a usuarios con
diabetes, hipertension y enfermedades crénicas renales”, se alcanzé un 80% de
cumplimiento; mientras que en la “Charla a diabéticos” se logré un 70%. En conjunto,
el cumplimiento total fue del 53%, lo que evidencia deficiencias en los registros, los
cuales no fueron elaborados adecuadamente por los estudiantes.



6.4.8 Repeticidon de estrategias utilizadas para la atencién de necesidades

Repeticion de estrategias utilizadas para la atencion de
necesidades.

Se realizd una conexion a través del enlace de
Google Meete. Alta disposicion por parte de los...
Rempehielos participativo {20 min}-Apoyo
audiovisual-Asesoria grupal basada en experiendias...
Prezentacion dindmica y personalizada del equipo
educativo-Jusgo rompehielo (“El puente esta ...
Integracion inicial a través de una actividad l0dica
(baile)-5egmentacion por grupos de edad-Lluvia de...
Fortalecimiento del autoconcepto- Establecimiento
de habitos de higiene-Integracion social y...
Exploracion de conocimientos previos sobre familia y
crianza-Uso de imagenes y ejemplos para explicar...
Dinamica rompehielos {"me caigo de la risa"}-
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Conversatorio y sensibilizacion-Actividad ludica y
emocional-Observacion individual y...
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Intervencion del psicologo-Educacion técnica sobre...
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Enfoque integral y sensible-Espacio educativo...
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fomentar la integracion-Actividad rompehielo con...
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Fuente: Pulido Angarita, Viviana.,Pérez Silva Carolina., & Pérez Silva Paola. Construccién propia. Informe de investigacion:
Practicas Formativas en Enfermeria Comunitaria Sistematizacién de Experiencias en la Comunidad de Altos de Cazuca.

La gréfica muestra la frecuencia con la que los estudiantes utilizaron diversas
estrategias para brindar sesiones educativas. Entre las estrategias empleadas, la que
destaca con mayor relevancia es la actividad rompe hielo con mimica y juegos para
fomentar la integracion, la cual se repitié cinco veces. Esta estrategia parece ser la
preferida por los estudiantes, probablemente porgue facilita la participacion y crea un
ambiente ameno para los participantes. Las estrategias mencionadas incluyen el uso
de lenguaje adaptado y la aclaracion de términos, que también contribuyen a mejorar
la comprensién y el aprendizaje durante las sesiones educativas.



6.4.9 Beneficios de las actividades rompe hielos para los estudiantes

IBeneﬁcios de las actividades rompe hielos para las estudiantes. I

m Medir nivel de conocimiento ® Evaluar la informacion
m |[dentificacidn de problemas sociales = Aumento de la participacion
= Divulgacién de la informacién y educacion = Mejor dominio de las actividades.

m Mayor empatia

Fuente: Pulido Angarita, Viviana.,Pérez Silva Carolina., & Pérez Silva Paola. Construccion propia. Informe de investigacion:
Practicas Formativas en Enfermeria Comunitaria Sistematizacién de Experiencias en la Comunidad de Altos de Cazuca.

Los datos reflejan que las actividades rompe hielos tienen un impacto positivo en la
comunidad generando aumento de la confianza en (26%), incrementando de la
participacion visualizado en un (20%) en las dinamicas propuestas, adicionalmente
las oportunidades de aprendizaje y los participantes tienen el espacio para narrar
situaciones de experiencias personales generando no solo nuevos conocimientos,
sino, que también logrando comunicarse con los demas, aumentando que el
aprendizajes sea mas amplio. Por ultimo y no menos importante la concientizacion
sobre temas relevantes en (14%) creando ambientes que facilitan la reflexion
colectiva, permitiendo que la comunidad identifigue y discuta probleméticas o
necesidades comunes, lo que promueve soluciones colaborativas.



6.4.10 Tabla con las necesidades observadas en la poblacion para tener
presente en futuras intervenciones

Trabajo infantil.

Desdolarizacion.

Violencia intrafamiliar.

Embarazo adolescente.

Falta de concentracion.

Aislamiento y dificultad para socializar.

Falta de reconocimiento de la autoridad del
hogar.
Roles que no se adecuan a las edades.

Bullyng escolar.

Violencia intrafamiliar.
Civerbullying.

Apoyo del rendimiento estudiantil.
Manejo de la frustracion.

Falta de servicios publicos.
Juegos inadecuados.

Poco reconocimiento corporal.
Pautas de crianza.

Expresion de emociones adecuadamente.
Roles que no son compartidos.

Fuente: Pulido Angarita, Viviana.,Pérez Silva Carolina., & Pérez Silva Paola. Construccién propia. Informe de investigacion:
Practicas Formativas en Enfermeria Comunitaria Sistematizacion de Experiencias en la Comunidad de Altos de Cazuca.

Estas fueron las necesidades observadas para trabajar en un futuro.



7.CONCLUSIONES, RECOMENDACIONES, FORTALEZAS Y LIMITACIONES

La participacion en este proyecto permitio desarrollar competencias fundamentales
en la gestion y el analisis dentro del contexto de la enfermeria comunitaria, logrando
integrar los aspectos tedricos con la practica real en la comunidad de Cazuca. A
través, de un proceso sistematico, se adquirieron habilidades clave en tres
dimensiones principales:

En el ambito de la gestidon, se fortalecio la capacidad para planificar, implementar y
evaluar intervenciones de salud comunitaria, adaptandolas a las necesidades
especificas identificadas en Cazuca. Esto incluy6 la coordinacion con diversos actores
locales y la organizacion de recursos limitados para maximizar el impacto de las
acciones realizadas.

En el componente analitico, se desarrollaron competencias para la recoleccion,
sistematizacion e interpretacion de datos tanto cualitativos como cuantitativos. La
elaboracion de diagnosticos comunitarios, el andlisis de informacion recolectada
mediante diversas técnicas y la identificacion de patrones en los problemas de salud
de la poblacion, permitieron fundamentar cientificamente las intervenciones
realizadas.

Como resultado de este proceso, se evidencié el desarrollo de competencias
transversales esenciales para el ejercicio profesional, particularmente en trabajo
interdisciplinario, comunicacién efectiva con poblaciones diversas y adaptabilidad a
contextos comunitarios complejos. La experiencia en Cazuca demostro la importancia
de integrar el conocimiento técnico con la comprension profunda de las dindmicas
sociales para lograr intervenciones efectivas en salud publica.

La revision sistematica de la literatura conto con la busqueda de 6 articulos en bases
de datos oficiales BVS y Pubmed nos permiti6 lograr afianzar terminologia,
adicionalmente nos ubicO en el contexto actual de la enfermeria comunitaria
resaltando que esta cumple un papel fundamental en la promocion de la salud y la
prevencion de las enfermedades, especialmente en poblaciones vulnerables,
demostrando que las sesiones logran cambiar la percepcion de la comunidad (18).
Sin embargo, también presenta varios desafios como lo son la limitacién de los
recursos, la poca capacitacion de los profesionales, la usencia de pensum
académicos en estudiantes de enfermeria (17).El resultado de esta busqueda fue
beneficioso porque permiti6 conocer la importancia de las intervenciones
comunitarias de enfermeria para la comunidad resaltando el gran valor de crear
estrategias para un beneficio bidireccional.



El crear la matriz en Excel donde la finalidad fue registrar la informacion obtenida
durante las practicas formativas del periodo 2021-1 al 2023-1 nos permitié organizar
la documentacion realizada por los estudiantes de tercer semestre de manera
efectiva, la cual fue brindada por los investigadores del proyecto, mediante la creacion
de codificaciones especificas, divididas en fases (Fase 1y Fase 2), logrando plasmar
resultados e interpretaciones. Esta herramienta facilité el analisis de la informacion
encontrada volviéndola mas accesible para la observacion interpretacién y
resultados. El usar esta matriz contribuyo a facilitar el registro de los documentos
de las practicas de los estudiantes y a realizar la interpretacion de los datos obtenidos,
arrojando resultados de las actividades formativas realizadas. Siendo este un punto
fundamental para realizar futuras investigaciones y mejoras en los procesos
educativos de los estudiantes.

Al estructurar la informacién recolectada durante las practicas formativas, mediante
el uso de programas de ofimatica como lo son Office como Excel y Word, permitio
organizar, sistematizar y analizar de manera efectiva los datos captados. Como se
menciond anteriormente en Excel se disefiaron matrices y tablas que facilitaron el
registro ordenado de la informacion, su codificacion y la esquematizacién de los
resultados, lo que acelero la identificacién de aspectos positivos y negativos. Por otro
lado, en Word, se describi6 informes detallados de las interpretaciones y conclusiones
derivadas del analisis, respaldando la precision y consistencia de la informacion
captada. Esta forma de proceder permitié el manejo de la informacion, facilitando el
acceso a la informacion y aument6 la efectividad al realizar futuras consultas o
investigaciones. El uso de estas herramientas generdé una informacion completa y
profesional de las practicas formativas, favoreciendo la toma de decisiones basada
en la evidencia y permitiendo realizar cambios positivos continuos en lo de los
procesos de formacion e intervencion.

La implementacion de una matriz para interpretar los datos extraidos de los
documentos permiti6 cumplir a Cabalidad con el objetivo de identificar patrones, las
tendencias y relaciones relevantes para la investigacion. Este proceso sistematico
aporté informacion indispensable, los datos fueron categorizados y codificados para
facilitar su analisis comparativo; se logré realizar deteccion de hallazgos clave,
evidenciando la importancia de tener en cuenta el estado emocional de la comunidad
durante la planificacién de las intervenciones comunitarias analizadas, asi mismo, la
importancia de implementar recursos que se adapten a las necesidades de la
poblacién intervenida y ajustarlas de acuerdo al grupo poblacional para poder
establecer relaciones significativas y que generen aprendizaje contribuyendo a
cambios de salud favorables e integrales aumentando el impacto en poblaciones con
acceso limitado a servicios de salud. Estos resultados no solo enriquecieron el marco
analitico del estudio, sino, que proporcionaron evidencia estructurada en el campo de
la enfermeria comunitaria.

Esta matriz fue beneficiosa porque permiti6 conocer la importancia de las
intervenciones comunitarias de enfermeria para la comunidad resaltando el gran valor



de crear estrategias para un beneficio bidireccional. Permitiendo realizar un analisis
mediante unas gréficas sobre los tipos de documentos revisados; los temas
trabajados en las practicas formativas en enfermeria comunitaria en el “Proyecto
Tierra Viva”; las experiencias de los estudiantes con la realizacion de las actividades
del proyecto; las percepciones previas a las intervenciones de salud comunitaria de
los participantes en el proyecto de investigacion; los materiales usados por los
estudiantes de enfermeria para desarrollar las intervenciones; las actividades que se
lograron completamente; las Metas no cumplidas; la repeticion de estrategias
utilizadas para la atencion de necesidades; los beneficios de las actividades rompe
hielos para los estudiantes; y una tabla con las necesidades observadas en la
poblacién para tener presente en futuras intervenciones

Las principales limitaciones encontradas incluyeron restricciones de tiempo para el
seguimiento continuo y dificultades en la articulacion institucional, aspectos que
deben considerarse para futuras intervenciones. Esta experiencia no solo cumplié con
los objetivos formativos planteados, sino que también generd aprendizajes
significativos para la practica profesional en enfermeria comunitaria. Se encontraron
varios desafios donde se evidencia que fue un arduo trabajo revisar documento por
documento para poder organizar la informacion, en este sentido se recomienda crear
un esquema que permite al estudiante subir de manera aleatoria sus informes y que
el investigador pueda realizar su revision de manera inmediata ya que generdé mayor
inversion del tiempo.

Se deben dar pautas y formatos esquematizados a los estudiantes con la informacion
requerida por el docente ya que en varios documentos se evidencian falta de
informacion, lo que dificulté clasificar el documento reduciendo el nUmero de objetivos
cumplidos arrojando falsos negativos al momento de interpretacion de resultados y la
extension de la intervencion impidiendo medir el impacto de la sesion.

Permitié evidenciar que para realizar sesiones educativas se debe tener en cuenta
las emociones de la poblacion para asi lograr realizar intervenciones efectivas y que
sean captadas por la comunidad.

Se concluye que la enfermeria comunitaria es de vital importancia en las comunidades
vulnerables puesto que brindan herramientas para el afrontamiento de problemas,
buscando concientizar a la poblacion permitiendo que realicen autocuidado
individualizados y de su entorno, reflejandose el impacto en la salud fisica, social,
mental. El tener estipulado en la matriz de estudios la enfermeria comunitaria para los
aspirantes a enfermeria profesional contribuye a la formacién de habilidades y
competencias que se pueden ser beneficiosas durante la practica en formacion para
el futuro en el campo laboral permitiendo que las intervenciones sean innovadoras y
con resultados positivos permitiendo revisar de mas de cerca carencias de educacion
en la comunidad por tipo poblacional, afecciones donde se deben realizar nuevas
intervenciones para asi lograr una cobertura mas amplia El resultado de esta



biusqueda fue beneficioso porque permiti6 conocer la importancia de las
intervenciones comunitarias de enfermeria para la comunidad resaltando el gran valor
de crear estrategias para un beneficio bidireccional.

REFLEXION

En el proceso de ser participes del informe fue un reto donde se inicié una revision
sisteméatica de la literatura que fue una experiencia enriguecedora que permitid
afianzar conceptos claves en el contexto actual de la enfermeria comunitaria. La
busqueda y andlisis de articulos en bases de datos oficiales como BVS y PubMed no
solo fortaleci6 nuestro manejo de la terminologia, sino que también evidenci6 la
importancia fundamental de la enfermeria comunitaria en la promocion de la salud y
la prevencion de enfermedades, especialmente en poblaciones vulnerables. Este
proceso nos ayudd a comprender que las intervenciones de enfermeria pueden
cambiar la percepcién de la comunidad y generar un impacto positivo, aunque
también enfrentan desafios como la limitacion de recursos y la falta de formacion
especifica. Reconocemos que este conocimiento es esencial para disefiar estrategias
gue beneficien tanto a la comunidad como a los profesionales de enfermeria.

El desarrollo y uso de una matriz en Excel para registrar la informacion obtenida
durante las practicas formativas fue un punto clave en nuestro aprendizaje. Esta
herramienta facilitd la organizacion y sistematizacion de los datos, permitiendo una
interpretacion mas clara y precisa de los resultados. El proceso de codificaciéon y
categorizacion de la informacion permitio la importancia de la estructura y el orden en
la investigacion, asi como la utilidad de las herramientas tecnoldgicas para el analisis
de datos. Considero que este aprendizaje sera fundamental para futuras
investigaciones y para la mejora continua de los procesos educativos en enfermeria.

El uso de programas como Excel y Word fue determinante para la organizacion y
presentacion de la informacion recolectada. Excel permitié el disefio de matrices y
tablas que facilitaron el registro ordenado y la esquematizacion de los resultados,
mientras que Word sirvié para la elaboracién de informes detallados y precisos. Esta
experiencia evidencia la relevancia de manejar adecuadamente las herramientas
digitales para garantizar la calidad, la accesibilidad y la profesionalidad de la
informacion, aspectos esenciales para la toma de decisiones basadas en evidencia y
para la continuidad de los procesos investigativos.

La implementacion de una matriz para interpretar los datos extraidos de los
documentos de practicas formativas fue esencial para identificar patrones, tendencias
y relaciones relevantes. Este proceso permiti6 comprender la importancia de
considerar el estado emocional de la comunidad y de adaptar los recursos e
intervenciones a las necesidades especificas de cada grupo poblacional. Se
considera que un analisis profundo y sistematico no solo enriquece el marco teérico
y analitico del estudio, sino que también aporta evidencia valiosa para mejorar la



practica de la enfermeria comunitaria, especialmente en contextos con acceso
limitado a servicios de salud.

Este proceso de aprendizaje e investigacion formativa nos permitio desarrollar
habilidades criticas en la busqueda, organizacion, analisis e interpretacién de la
informacion. Ademas, fortalecié capacidades para trabajar en equipo, gestionar
recursos y disefiar estrategias de intervencion basadas en la evidencia. Considero
gue estos aprendizajes no solo contribuyen nuestro crecimiento académico y
profesional, sino que también me motivan a seguir promoviendo la investigacién y la
mejora continua en el ambito de la enfermeria comunitaria.
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comunitarias

PALABRAS CLAVE:
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DESCRIPCION DEL TIPO DE DOCUMENTO.
Sintesis de Evidencia Cualitativa, Sintesis tematica.

RESUMEN DEL DOCUMENTO

Segun el articulo los investigadores realizaron busquedas sistematicas en las bases de
datos electrénicas CINHAL, Medline, Embase , Scopus , Psycinfo y Proquest. Donde se
realiz6 varios procesos para el de desarrollo del tema donde se identificaba el afio, pais y
tipo de disefio de los estudios que se realizaban en donde se basaban en entrevistas de
grupos focales, donde se identificaban las exploraciones de los estudiantes de enfermeria
sobre su aprendizaje mientras asisten a sus rutas comunitarias y claramente sus
experiencias frente a sus practicas comunitarias y clinicas.

DESCRIPCION DEL PROBLEMA

Dentro de articulo se surgi6 tres temas surgieron de los hallazgos de esta sintesis de
evidencia. El primero de ellos abarco percepciones sobre la relacion de los estudiantes con
el equipo y su mentor. El segundo tema captura el impacto que tuvieron las practicas
comunitarias en la comprension de los estudiantes sobre el concepto de enfermeria y su
desarrollo profesional y personal. Finalmente, el tercer tema revela la percepciéon de los
estudiantes sobre la practica de la enfermeria comunitaria .

OBJETIVOS,

Esta sintesis de evidencia cualitativa examina las experiencias de los estudiantes de
enfermeria en practicas de enfermeria comunitaria

CONCEPTOS O VARIABLES PRINCIPALES:



https://www.sciencedirect.com/topics/social-sciences/communities-of-practice

Estudios de investigacion primaria que utilizan metodologias
cualitativas o métodos mixtos donde el aspecto cualitativo se
informa en los hallazgos.

tipos de
estudios

Los participantes del estudio incluiran
estudiantes de enfermeria de pregrado en
todas las etapas de formacion que estén
estudiando enfermeria general.

Participantes

El estudio examinara
las experiencias y
percepciones sobre
la colocacion de
Fendmeno de interés enfermeria
comunitaria
informadas por
estudiantes de
enfermeria.

Ajust Colocaciones comunitarias, colocaciones en atencion primaria para
es enfermeras generales.

METODOLOGIA:

cualitativas o métodos mixtos

Tipo de estudio: Disefio

Fue busqueda sistematica en bases de datos electrénicas para identificar toda la evidencia
existente disponible relevante para la pregunta de busqueda. Los datos se extrajeron y
sintetizaron mediante sintesis tematica para identificar e interpretar temas emergentes.

RESULTADOS:

Se incluyeron seis estudios cualitativos en los datos, a partir de estos se identificaron tres
temas. El primero de ellos destaco la importante influencia de los equipos comunitarios de
enfermeria y del mentor en la experiencia de colocacion de los estudiantes. El segundo
tema destaca el desarrollo profesional de los estudiantes como resultado de sus
colocaciones comunitarias y finalmente el tercer tema explora las percepciones de los
estudiantes sobre la esencia del cuidado en la comunidad.

DISCUSION Y CONCLUSIONES:

Esta sintesis de evidencia cualitativa ha descubierto algunas perspectivas
interesantes de los estudiantes sobre las practicas de enfermeria comunitaria. Es
prudente explorar cuestiones relacionadas con estas colocaciones dado el cambio
en el enfoque de la planificacion de |la atencion meédica hacia una mayor prestacion
de servicios en entornos de practica comunitaria.

Estas practicas son de gran valor, ya que han demostrado tener el potencial de
proporcionar una comprension mas amplia y profunda de la enfermeria y conducir
al desarrollo profesional y personal; sin embargo, hay pocos estudios que exploren
este tipo de préacticas. Se requiere mas investigacion sobre las colocaciones
comunitarias para desarrollar un conocimiento mas profundo y mejorar el
aprendizaje en el entorno comunitario.



https://www.sciencedirect.com/topics/social-sciences/qualitative-research
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RELEVANCIA PARA EL PROYECTO DE INVESTIGACION/:

Los estudiantes informaron experiencias predominantemente positivas que reflejan
percepciones de equipos acogedores y mentores afectuosos, comprensivos e interesados.
Se describieron pocos aspectos negativos, entre los que se incluian demasiados
estudiantes en practicas al mismo tiempo y que los estudiantes sintieran que estaban
frenando a sus mentores.

El impacto positivo de un equipo acogedor se consider6 muy importante en todos los
estudios. Los participantes informaron que los equipos comunitarios los involucraron
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Enhancing perceived leadership of nursing students through a student-led dedicated
education unit in a community setting: A feasibility study

Traduccion:

Mejorar el liderazgo percibido de los estudiantes de enfermeria a través de una unidad
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Educacion de pregrado en enfermeria

DESCRIPCION DEL TIPO DE DOCUMENTO.
Estudio cualitativo

RESUMEN DEL DOCUMENTO
Un enfoque que se ha propuesto el articulo como forma de desarrollar habilidades de
liderazgo entre los estudiantes de enfermeria implica el uso de unidades educativas
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dedicadas. Estos se han implementado en una variedad de contextos, aunque
especialmente en entornos de cuidados intensivos.

Brinda un desarrollo habilidades de liderazgo entre los estudiantes de enfermeria implica
el uso de unidades educativas dedicadas El presente estudio describe el disefio,
implementacion y evaluacion de una nueva DEU enfocada en brindar educacion para la
salud en un entorno comunitario. La razén fundamental que sustenta este DEU es hacer
gue la educacién sanitaria sea accesible para una poblacién cambiante y vulnerable y, al
mismo tiempo, brindar a los estudiantes de enfermeria la oportunidad de desarrollar sus
habilidades de liderazgo.

DESCRIPCION DEL PROBLEMA

El liderazgo clinico es importante para garantizar que se pueda brindar atencion de alta
calidad en una variedad de entornos en respuesta a problemas de salud cada vez mas
complejos.

La necesidad de que las enfermeras desarrollen competencias de liderazgo ha sido
reconocida por la Asociacion Estadounidense de Facultades de Enfermeria en general
existe acuerdo en que este proceso debe comenzar durante su educacion universitaria

OBJETIVOS

El objetivo era demostrar la viabilidad de mejorar la competencia de liderazgo percibida de
los estudiantes de enfermeria a través de una estrategia innovadora de educacién para la
salud, que consiste en una unidad educativa dedicada (DEU) dirigida por estudiantes
informada por un enfoque de aprendizaje-servicio en un entorno comunitario.

CONCEPTOS O VARIABLES PRINCIPALES:
La competencia de liderazgo es importante para garantizar la prestacién de atencion
segura y de alta calidad en los hospitales

lo que subraya la importancia de las habilidades de liderazgo entre las enfermeras.

METODOLOGIA:

Estudio cualitativo

Tipo de estudio: Disefio

El DEU se implementd y prob6 en Barcelona (Espafia) entre 2014 y 2019. Para evaluar la
aceptabilidad y la implementacion, se midié la competencia de liderazgo percibida de los
estudiantes mediante el Instrumento de Autoevaluacion de Liderazgo. También obtuvimos
calificaciones de satisfaccion mediante un cuestionario ad hoc.

ASPECTOS ETICOS:

La participacion fue voluntaria y se garantizd en todo momento el anonimato y la
confidencialidad de los datos. A cada estudiante se le entregé un dossier que contenia
informacion sobre el proposito de la investigacion

RESULTADOS:

La satisfaccion fue alta entre los estudiantes, asi como entre los usuarios del servicio que
recibieron educacion para la salud. En la fase Il, las autoevaluaciones posteriores a la
prueba de los estudiantes sobre su competencia de liderazgo fueron mayores tanto en el
grupo de intervencién como en el de control, pero el aumento fue significativamente mayor
entre los estudiantes que participaron en la DEU (25,84 % vs. 16,72 %, p = . 012). Se
obtuvieron resultados similares en la fase de expansién, donde los estudiantes del grupo
de intervencion volvieron a mostrar un aumento significativo en la percepcion de
habilidades de liderazgo (12,89 %, p = 0,005).

DISCUSION Y CONCLUSIONES:

Las DEU dirigidas por estudiantes parecen ser una forma eficaz de mejorar la competencia
de liderazgo percibida entre los estudiantes de ultimo afio de enfermeria.




RELEVANCIA PARA EL PROYECTO DE INVESTIGACION/:
Este estudio tiene una serie de limitaciones que es necesario reconocer.

En primer lugar, el instrumento que utilizamos (el SALI) es una medida autoevaluada de
competencia de liderazgo, y las autopercepciones de los estudiantes pueden corresponder
0 no a sus habilidades de liderazgo reales en la practica. Esta cuestion debe abordarse en
estudios futuros que empleen y/o desarrollen instrumentos capaces de proporcionar una
medida mas objetiva de la competencia de liderazgo entre enfermeras, ya sean estudiantes
0 profesionales.
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DESCRIPCION DEL TIPO DE DOCUMENTO.
Tipo de documento: Articulo cientifico

Revision sistematica de la literatura.

RESUMEN DEL DOCUMENTO

Dentro de este articulo se realizé un analisis intensivo de literatura sobre las experiencias
de los preceptores en la supervision de estudiantes de graduacién de enfermeria en el area
de salud mental esta busqueda se enfoc6 en el tiempo aproximado de los Gltimos 10 afios
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pero no encontraron estudios enfocado en salud mental la cual tomaron la decision de
revisar articulos que estuvieran disponibles como lecciones en salud mental.

Lo que se queria con la basqueda de literatura era el andlisis, y realizar criticas de articulos
frente a las experiencias y supervisiones de estudiantes que pueden contribuir a una tutoria
y beneficiar futuras investigaciones.

DESCRIPCION DEL PROBLEMA

La tutoria en enfermeria ha sido un concepto valorado. Especialmente debido a la sdlida
fuerza laboral de enfermeria de salud mental, es necesario realizar mas estudios.

Un area como la enfermeria de salud mental tiene un vacio enorme en los estudios de
investigacion. Desarrollar a los tutores requiere inicialmente conocimientos, habilidades,
interés y confianza correspondientes para ensefiar y evaluar a los estudiantes.

Gestionar estudiantes en el area clinica puede ser un desafio; hay muy pocos estudios
realizados en la literatura sobre la experiencia.

Las razones identificadas para utilizar tiempo adicional fueron la carga de
trabajo del personal y que los estudiantes necesitaban mas tiempo para completar
una tarea simple durante su colocacion, por lo que perdian oportunidades

OBJETIVOS

Esta revision de la literatura tiene como objetivo explorar la experiencia del preceptor al
precepto estudiantes de pregrado de enfermeria en salud mental.

CONCEPTOS O VARIABLES PRINCIPALES:

A los efectos de este articulo, un preceptor se define como una enfermera registrada (RN)
responsable de cuidar a los estudiantes durante su estancia clinica. Preceptores también
se refiere a comparieros de enfermeria y mentores.

METODOLOGIA:

Mixto

Tipo de estudio: Disefio: Revision sisteméatica de la literatura.
Poblacion:

Estudiantes de enfermeria.

ASPECTOS ETICOS:

No incluye

RESULTADOS:

El conjunto de datos final de 14 articulos para esta revision de la literatura incluyé una
combinacién de estudios cualitativos (n = 4), estudios cuantitativos (n = 5) y estudios de
métodos mixtos (n = 5). La mayoria de los estudios son de Australia (n = 5), seguido de
Irlanda (n = 3), Nueva Zelanda (n = 2) y uno de Canada, Israel, Singapur y Suecia




Los autores identificaron, examinaron, evaluaron y analizaron 14 literatura relevante y
localizaron algunos temas centrales recurrentes e interpretaron el resultado bajo tres temas
clave de la siguiente manera.

Tema 1: requiere mucho tiempo
Tema 2: Falta de reconocimiento
Tema 3: Necesita apoyo adicional
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DISCUSION Y CONCLUSIONES:

Dento de esta revision sistematica tuvo como objetivo explorar la literatura existente sobre
la experiencia de los preceptores en la supervision de estudiantes de enfermeria en un
entorno clinico como el de salud mental. Los autores estaban interesados en la experiencia
de los preceptores en el ambito clinico de salud mental, el 14% de los articulos eran
exclusivamente de salud mental (n = 2) y el 14% incluia el area de salud mental junto con
el &mbito general (n = 2).

A la ausencia de articulos especificos dentro del area salud mental indica la necesidad de
realizar mas investigaciones en esta area. El aprendizaje y el apoyo a los estudiantes y al
personal se consideran una parte importante de la practica general y son necesarios como
parte del mantenimiento del registro de enfermeria.

RELEVANCIA PARA EL PROYECTO DE INVESTIGACION:

El autor principal buscé y reviso la literatura, luego codifico y analizo La familiaridad con el
entorno donde van a practicar aliviara la ansiedad y ayudara a desarrollar la confianza entre
el estudiante y el preceptor, ahorrando tiempo y esfuerzo mas adelante (Boardman et al.,
2018). Los estudios sugirieron que, al reducir la carga de trabajo habitual de los
preceptores, los pacientes les permitirdn pasar mas tiempo con los

estudiantes para brindar una mejor experiencia de aprendizaje y ensefianza (jAnderson et
al., 2020; Kalischuk et al., 2013). analizé y redactd el manuscrito. Este trabajo se realizd




como parte del curso de Maestria en Salud (Practica de Investigacion) del autor principal.
El
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DESCRIPCION DEL TIPO DE DOCUMENTO:

Estudio descriptivo-interpretativo, con abordaje cualitativo

RESUMEN DEL DOCUMENTO

El estudio fue presentado al Comité de Etica del Instituto de Etica de la Facultad de
Medicina San Fernando de la Universidad Nacional Mayor de San Marcos de Lima-Peru,
donde se desarroll6 la investigacion, obteniéndose la aprobacion respectiva.

Es un estudio descriptivo-exploratorio, de abordaje cualitativo, ya que mediante este
abordaje “es posible conocer las realidades del entorno donde se desarrolla el proceso
educativo y redimensionarlo o proyectar soluciones acordes con las reales expectativas de
las comunidades”. Como referencial tedrico se ha utilizado el paradigma de vida y salud.

La recoleccién de datos se realizé en una escuela de enfermeria en la facultad de medicina
de una universidad publica en Lima-Peru, de agosto a octubre del afio 2014.

Las fuentes de datos fueron los estudiantes de enfermeria que se encontraban dentro de
los meses mencionados anteriormente , en ese periodo, desarrollando el internado, 5° afio
de formacion profesional en la universidad publica seleccionada. La muestra fue de 19




internos participantes debian ser estudiantes con matricula regular, que hayan desarrollado
todos los afios de formacién en la escuela de enfermeria donde se desarroll6 el estudio y
gue su participacion fuera voluntaria.

Para recolectar los datos se consideré la técnica de grupos focales, con un promedio de
duracion de 1:30 a 1:45 hrs. Se conformd grupos de 6 a 7 estudiantes, el nimero de grupos
focales (3) lo decidio el punto de saturacion ya que cada grupo focal era inmediatamente
grabado para identificar la informacién obtenida, asi cuando no hubo informacion diferente
0 novedosa, pararon.

Las preguntas que se les realiz6 a lo estudiantes

¢,Como fue su experiencia de aprendizaje preventivo promocional en salud comunitaria
durante su formacion académica?

¢ Qué significa para Ud. la practica comunitaria en su formacion como enfermero(a)?

Participaron con mucha espontaneidad y emocion refirieron experiencias que aportaron en
su formacion profesional y personal.

DESCRIPCION DEL PROBLEMA

La atencion a la salud en nuestra época requiere de un ejercicio interprofesional, donde
cada profesionista posea conocimiento cientifico y actitudes de compromiso profesional,
ético y social para enfrentar y resolver en forma integral los problemas que impiden la
deteccion oportuna de riesgos, el autocuidado a la salud, la prevencién de enfermedades,
asi como el diagnostico y reduccion de enfermedades y sus consecuencias individuales y
sociales

Se considera que el acercamiento del estudiante a la salud comunitaria debe ser
desarrollado buscando su sensibilizacion para la intervencion en los problemas sanitarios
gque afectan la salud.

familiar y comunitaria.

OBJETIVOS

Comprender las experiencias de aprendizaje sobre promocion y prevencién de la salud
del interno(a) de enfermeria durante su practica comunitaria.

CONCEPTOS O VARIABLES PRINCIPALES:

Experiencia formativa: Experiencias formativas: Son un conjunto de actividades que tienen
como propasito que las personas consoliden, integren y amplien conocimientos, habilidad
y actitudes con el fin de complementar competencias especificas vinculadas con un
programa de estudios.

¢ Qué son las Experiencias Formativas en Situaciones de Trabajo? | Economy, Finances
and Management [Internet]. 2018 [cited 2024 Apr 2]. Available from:
http://blog.pucp.edu.pe/blog/economyandfinance/2018/02/23/efsrt/

Enfermeria comunitaria:

La enfermeria comunitaria, segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), es una
especialidad de la enfermeria que se centra en el cuidado de la salud de las personas,
familias y comunidades en su entorno comunitario. El objetivo principal de la enfermeria
comunitaria es mejorar la salud y el bienestar de la poblacién, promoviendo estilos de vida
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saludables, previniendo enfermedades y brindando atencién integral a aquellos que lo
necesitan.

enfermeria comunitaria segun la OMS? [Internet]. Enfermeriafamiliarycomunitaria. 2023
[cited 2024 Apr 2]. Available from: https://enfermeriafamiliarycomunitaria.es/que-es-la-
enfermeria-comunitaria-sequn-la-oms/

METODOLOGIA:

El estudio es descriptivo-exploratorio, de abordaje cualitativo,

ASPECTOS ETICOS:
No incluye

RESULTADOS:

Se estructuraron tres categorias: Considerando la importancia del docente de enfermeria
en su formacién; Vivenciando la complejidad en la formaciéon para la prevencion vy
promocion de la Salud

en la comunidad y Considerando el area preventivo-promocional como futura practica
profesional del interno(a) de enfermeria.

1. Considerando la importancia del docente de Enfermeria en su formacién

2. Vivenciando la complejidad en su formacion para la prevencién y promocion de la Salud
en la comunidad

3. Considerando el area preventivo-promocional como futura préctica profesional

DISCUSION Y CONCLUSIONES:
DISCUSION:

Las expresiones de los(as) internos(as) de Enfermeria que participaron del estudio dan
evidencia de que el docente es considerado un punto clave en el proceso de ensefianza-
aprendizaje en la formacién universitaria, en tanto se constituye en un facilitador, un
mediador entre el objeto de aprendizaje y el estudiante para construir sus propios
conocimientos. Paz y Alvarez al referirse a

Las caracteristicas del docente de enfermeria sefialan: La enfermeria es una profesion de
servicio, cuyo foco es el cuidado de las personas. Para obtener el conocimiento y las
habilidades necesarias que permiten entregar un cuidado de calidad es importante que las
escuelas de la salud y, en especial los docentes, reconozcan la importancia de su labor
como formadores profesionales y desarrollen conductas y habilidades para conseguirlo.

RELEVANCIA PARA EL PROYECTO DE INVESTIGACION:
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CONCEPTOS PRINCIPALES DEL TEXTO:

e |os programas de salud comunitarios han mejorado sustancialmente la
supervivencia infantil, la prevencién de enfermedades y los resultados de salud
reproductiva

e un supervisor de apoyo es guiar, orientar y entrenar a los trabajadores,
manteniendo un enfoque en la resolucién de problemas, el establecimiento de
objetivos y el desarrollo de habilidades, en lugar de encontrar fallas

e |os servicios de salud brindados por enfermeras comunitarias podrian producir
mejoras dramaticas en la salud materna e infantil

e teoria de la motivacién que postula que la presencia o ausencia de "factores
de higiene" como la supervision, las relaciones interpersonales, las
condiciones laborales, el salario y la seguridad laboral determinan los niveles.
de insatisfaccion y motivacion de los trabajadores.

DESCRIPCION DEL TEXTO.

En Ghana hay una alta tasa de mortalidad materna e infantil, aunque los programas
gue se han implementado contribuyen a la reduccion de estas tasas, generalmente
los trabajadores de salud comunitarios son voluntarios, personas asalariadas los
cuales son capacitados, pero se ha demostrado que la supervision es uno de los
factores mas importantes que afectan la motivacion y la eficacia del personal de salud
comunitario. Claro esta que una supervision estricta puede mejorar la satisfaccién y la
productividad, una supervision de mala calidad o poco frecuente puede generar
descontento y altas tasas de rotacion lo que puede arrojar que las enfermeras no se
sienten apoyados adecuadamente por sus supervisores y perciben la supervisién
como un acto de critica y control, por ende se creé definiciones como la supervisiéon de
apoyo lo cual permite disminuir estas apreciaciones y crea una funcién de supervisor
de apoyo lo cual se le asignan funciones tales como guiar, orientar y entrenar a los
trabajadores, manteniendo un enfoque en la resolucion de problemas, el
establecimiento de objetivos y el desarrollo de habilidades, en lugar de encontrar fallas

Los puntos para cumplir con el rol de supervisor de apoyo son

(1) visitas de supervision frecuentes,

(2) centrarse en la resolucion de problemas y el desarrollo de habilidades, en lugar
de informar sobre controles o criticas,

(3) apoyo y estimulo continuos

Una comunicacion de ambas partes debe de una observacion en el momento en el
gue ocurren los hechos con direccion hacia la solucién de problemas logrando crear




una relacion de confianza intercambiando conocimientos y no convirtiéndola en una
relacién de superior y inferior

Este estudio se realiz6 como parte de un proyecto de innovacion para la maternidad
PARADIGMA:

e CUALITATIVO:
e CUANTITATIVO:

e (MIXTO/PRAGMATICO): x

OBJETIVOS:

describir las experiencias de supervision de CHN, determinar si la frecuencia y el
contenido de la supervision difieren segun el tipo de supervisor y evaluar si las
experiencias de supervision de CHN se alinean con los principios de la supervision
de apoyo

METODOLOGIA:
Disefio:

La evaluacién del estudio de referencia implic6 dos encuestas cuantitativas
administradas a los CHN: una evaluacién del conocimiento clinico y una encuesta de
satisfaccion, asi como entrevistas en profundidad (IDI) y discusiones de grupos focales
(DGF) con los CHN y supervisores

Poblacion:
Los enfermeros de salud comunitaria
y supervisores

Muestra:

Se recopilaron datos de 197 encuestas de satisfaccién, 29 entrevistas en profundidad
y 4 discusiones de grupos focales (FDG) con cuatro a siete participantes cada uno
para un total de 23 participantes individuales de discusiones de grupos focales (DGF)
en los cinco distritos. Los enfermeros comunitarios (CHN) incluidos fueron similares
en todos los distritos con respecto al sexo, la edad y el estado civil

Los enfermeros de salud comunitaria (CHN) fueron reclutados para el estudio durante
las sesiones de capacitacién para usuarios de la aplicacion mévil Care Community
Hub, que se llevaron a cabo durante un periodo de 7 semanas entre mayo y agosto
de 2014, y fueron obligatorias para todos los CHN actuales en cinco distritos de
Ghana,

Los enfermeros comunitarios incluidos fueron similares en todos los distritos con
respecto al sexo, la edad y el estado civil, con la mayoria de la totalidad de la muestra
mujeres, las tres terceras partes eran menores de 30 afios y el 41 son casados o vivir
con un miembro de la familia. Casi todos los enfermeros comunitarios entrevistados
estaban destinados en un distrito diferente al de su distrito de origen.
Aproximadamente la mitad de los CHN (48%) fueron destinados a centros de salud.
La otra mitad (51%) fue enviada a compuestos CHPS o zonas CHPS, lo que les dio el
titulo de CHO

Procedimiento:




En mayo de 2014 se llevd a cabo una sesion de capacitacion de dos dias durante la
cual los recolectores de datos probaron las herramientas y las revisaron para
adaptarlas mejor al contexto local. Las herramientas finales de recopilacién de datos,
incluidos formularios de consentimiento, encuestas y guias de entrevistas
estructuradas, junto con los resultados de referencia del estudio original.

En las capacitaciones para usuarios del Centro de Atencion Comunitaria en cada
distrito, las encuestas cuantitativas se administraron a todos los CHN asistentes y
fueron completadas por més del 95%. Se informé a los CHN sobre el propdsito del
estudio y se les invitd a participar voluntariamente. Aquellos que aceptaron
proporcionaron su consentimiento informado por escrito en el idioma de su eleccién.

RESULTADOS:
Estructura de supervision

Los enfermeros de salud comunitaria informaron tener mdiltiples supervisores en
diferentes niveles dentro del sistema en el Programa de Servicios y Planificacién de
Salud Comunitarios (CHPS); sin embargo, la estructura de supervisién del CHN vario
entre y dentro de los distritoslos que no eran supervisados generalmente eran los
supervisores en algunos casos eras subjefes de distritos.

Frecuencia de supervision

Mas de la mitad de los supervisores se reunieron con enfermeros comunitarias
mensualmente, pero existieron casos minimos en que los supervisores se reunid con
enfermeros comunitarios solo cuatro veces al afio y se plantearon cuatro tipos de
supervisores

e Encargo
e Encargado del subdistrito
e Jefe de subdistrito
e Yelphn
Tipo de retroalimentacion recibida de los supervisores

Se les pidi6 a los enfermeros comunitarios informaron dentro de los cuatro tipos de
supervisores

e Recibieron informacién sobre el cumplimiento de objetivos clinicos

¢ Consejos sobre como manejar casos de ciertos pacientes

¢ Como manejar el tiempo

¢ las actitudes hacia el trabajo, la puntualidad y otros temas también fueron los

principales comentarios recibidos durante la supervision

los enfermeros (ic) o enfermeros en cargo adicionalmente dieron informacién de
retroalimentacion con mas frecuencia

Apoyo para desafios relacionados con el trabajo

La mayoria de los enfermeros comunitarios tuvieron opiniones similares de que sus
supervisores generalmente les ayudaron con los desafios que se presentan en el
trabajo
Una parte minima no estaban de acuerdo formaban parte de la supervision de un
jefe subdistrito




Satisfaccion laboral

La satisfaccion laboral no se ve reflejada por el tipo de supervisor ni la frecuencia en
la que son supervisados un poco méas de la mitad de los participantes informaron
encontrase satisfechos laboralmente, se observé que ellos recibieron
retroalimentaciones sobre el cumplimiento de sus objetivos. Mientras que el restante
no se encuentra satisfechos laboralmente y opinaron sobre el tipo de retroalimentacion
que recibieron y que fue mas frecuente en ellos

Necesidades de supervision

Referente al tipo de supervisores y el tipo de retroalimentacion los enfermeros
comunitarios indicaron que querian que sus supervisores les indicaran las cosas que
se deberian informar, en segundo estimularlos cuando se realizan las cosas bien pero
adicionalmente quieren un respeto bidireccional

Realidades en el campo

Los enfermeros comunitarios informan que quieren supervisibn comunitaria rutinaria y
que estos deben de dar mejor capacitacion y por ende debian apoyarse en sus
comparfieros para aprender el metodo de trabajo.

comunicacién y respeto

los enfermeros comunitarios opinaron que no les tienen temor a sus supervisores y
que no temen en contarles algin contratiempos que ellos tienen pero
mayoritariamente se sienten juzgados y el apoyo que reciben tienen barreras, en
algunos casos los enfermeros comunitarias no se sienten apreciados por parte de sus
supervisores y que su trabajo no era importante

Consejos y aliento

En las entrevistas en profundidad (IDI) y discusiones de grupos focales (DGF) con los
enfermeros comunitarios recalcaron que desean ser apreciados y que se dirijan a ellos
con un tono apropiado por parte de los supervisores

CONCLUSIONES:

Los enfermeros comunitarios son parte fundamental para agrandar todo el proceso
de atencion primaria, por ende, en importante recalcar la importancia de estarles
realizando seguimiento y brindarles apoyo para que estos sientan la capacidad en la
resolucién de conflictos y de asumir desafios aumentando por ende la motivacion y
la eficacia en actividades laborales

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICA.
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Anexo 6. Ficha RAE 6

AUTOR: Bellerose M, Alva S, Magalona S, Williams K, Sacos E.

TITULO DEL DOCUMENTO:
Supervisién de enfermeras de salud comunitaria en Ghana: un estudio de
métodos mixtos sobre experiencias y necesidades de tutoria

PALABRAS CLAVES: salud comunitaria, recursos humanos para la salud, personal
sanitario, enfermeras, salud, materno infantil, supervision, Ghana,

CONCEPTOS PRINCIPALES DEL TEXTO:

e los programas de salud comunitarios han mejorado sustancialmente la
supervivencia infantil, la prevencién de enfermedades y los resultados de salud
reproductiva

e un supervisor de apoyo es guiar, orientar y entrenar a los trabajadores,
manteniendo un enfoque en la resolucién de problemas, el establecimiento de
objetivos y el desarrollo de habilidades, en lugar de encontrar fallas

e |os servicios de salud brindados por enfermeras comunitarias podrian producir
mejoras draméticas en la salud materna e infantil

e teoria de la motivacion que postula que la presencia o ausencia de "factores
de higiene" como la supervisién, las relaciones interpersonales, las
condiciones laborales, el salario y la seguridad laboral determinan los niveles.
de insatisfaccion y motivacion de los trabajadores.

DESCRIPCION DEL TEXTO.

En Ghana hay una alta tasa de mortalidad materna e infantil, aunque los programas
que se han implementado contribuyen a la reduccion de estas tasas, generalmente los
trabajadores de salud comunitarios son voluntarios, personas asalariadas los cuales
son capacitados, pero se ha demostrado que la supervision es uno de los factores mas
importantes que afectan la motivacion y la eficacia del personal de salud comunitario.
Claro estd que una supervision estricta puede mejorar la satisfaccion y la
productividad, una supervision de mala calidad o poco frecuente puede generar
descontento y altas tasas de rotacion lo que puede arrojar que las enfermeras no se
sienten apoyados adecuadamente por sus supervisores y perciben la supervision
como un acto de critica y control, por ende se cred definiciones como la supervisién
de apoyo lo cual permite disminuir estas apreciaciones y crea una funcién de
supervisor de apoyo lo cual se le asignan funciones tales como guiar, orientar y
entrenar a los trabajadores, manteniendo un enfoque en la resolucion de problemas,




el establecimiento de objetivos y el desarrollo de habilidades, en lugar de encontrar
fallas

Los puntos para cumplir con el rol de supervisor de apoyo son

(1) visitas de supervision frecuentes,

(2) centrarse en la resoluciéon de problemas y el desarrollo de habilidades, en lugar de
informar sobre controles o criticas,

(3) apoyo y estimulo continuos

Una comunicacién de ambas partes debe de una observacion en el momento en el
gue ocurren los hechos con direccién hacia la solucién de problemas logrando crear
una relacién de confianza intercambiando conocimientos y no convirtiéndola en una
relacion de superior y inferior

Este estudio se realiz6 como parte de un proyecto de innovacion para la maternidad

PARADIGMA:

e CUALITATIVO:

CUANTITATIVO:
e (MIXTO / PRAGMATICO): X
OBJETIVOS:

describir las experiencias de supervision de CHN, determinar si la frecuencia y el
contenido de la supervision difieren segun el tipo de supervisor y evaluar si las
experiencias de supervision de CHN se alinean con los principios de la supervision de
apoyo

METODOLOGIA:
Disefo:

La evaluaciéon del estudio de referencia implicé dos encuestas cuantitativas
administradas a los CHN: una evaluacion del conocimiento clinico y una encuesta de
satisfaccion, asi como entrevistas en profundidad (IDI) y discusiones de grupos focales
(DGF) con los CHN y supervisores

Poblacion:
Los enfermeros de salud comunitaria

y supervisores

Muestra:




Se recopilaron datos de 197 encuestas de satisfaccion, 29 entrevistas en profundidad
y 4 discusiones de grupos focales (FDG) con cuatro a siete participantes cada uno
para un total de 23 participantes individuales de discusiones de grupos focales (DGF)
en los cinco distritos. Los enfermeros comunitarios (CHN) incluidos fueron similares
en todos los distritos con respecto al sexo, la edad y el estado civil

Los enfermeros de salud comunitaria (CHN) fueron reclutados para el estudio durante
las sesiones de capacitacion para usuarios de la aplicacién mévil Care Community
Hub, que se llevaron a cabo durante un periodo de 7 semanas entre mayo y agosto
de 2014, y fueron obligatorias para todos los CHN actuales en cinco distritos de
Ghana,

Los enfermeros comunitarios incluidos fueron similares en todos los distritos con
respecto al sexo, la edad y el estado civil, con la mayoria de la totalidad de la muestra
mujeres, las tres terceras partes eran menores de 30 afios y el 41 son casados o vivir
con un miembro de la familia. Casi todos los enfermeros comunitarios entrevistados
estaban destinados en un distrito diferente al de su distrito de origen.
Aproximadamente la mitad de los CHN (48%) fueron destinados a centros de salud.
La otra mitad (51%) fue enviada a compuestos CHPS o zonas CHPS, lo que les dio el
titulo de CHO

Procedimiento:

En mayo de 2014 se llevo a cabo una sesion de capacitacion de dos dias durante la
cual los recolectores de datos probaron las herramientas y las revisaron para
adaptarlas mejor al contexto local. Las herramientas finales de recopilacién de datos,
incluidos formularios de consentimiento, encuestas y guias de entrevistas
estructuradas, junto con los resultados de referencia del estudio original.

En las capacitaciones para usuarios del Centro de Atencién Comunitaria en cada
distrito, las encuestas cuantitativas se administraron a todos los CHN asistentes y
fueron completadas por més del 95%. Se informé a los CHN sobre el propésito del
estudio y se les invit6 a participar voluntariamente. Aquellos que aceptaron
proporcionaron su consentimiento informado por escrito en el idioma de su eleccion

RESULTADOS:
Estructura de supervision

Los enfermeros de salud comunitaria informaron tener multiples supervisores en
diferentes niveles dentro del sistema en el Programa de Servicios y Planificacion de
Salud Comunitarios (CHPS); sin embargo, la estructura de supervisién del CHN varié
entre y dentro de los distritoslos que no eran supervisados generalmente eran los
supervisores en algunos casos eras subjefes de distritos.




Frecuencia de supervision

Mas de la mitad de los supervisores se reunieron con enfermeros comunitarias
mensualmente, pero existieron casos minimos en que los supervisores se reunié con
enfermeros comunitarios solo cuatro veces al afio y se plantearon cuatro tipos de
supervisores

e Encargo

e Encargado del subdistrito
e Jefe de subdistrito

e Yelphn

Tipo de retroalimentacion recibida de los supervisores

Se les pidié a los enfermeros comunitarios informaron dentro de los cuatro tipos de
supervisores

¢ Recibieron informacion sobre el cumplimiento de objetivos clinicos

e Consejos sobre como manejar casos de ciertos pacientes

¢ Como manejar el tiempo

¢ las actitudes hacia el trabajo, la puntualidad y otros temas también fueron los

principales comentarios recibidos durante la supervision

los enfermeros (ic) o enfermeros en cargo adicionalmente dieron informacion de
retroalimentacion con mas frecuencia

Apoyo para desafios relacionados con el trabajo

La mayoria de los enfermeros comunitarios tuvieron opiniones similares de que sus
supervisores generalmente les ayudaron con los desafios que se presentan en el
trabajo

Una parte minima no estaban de acuerdo formaban parte de la supervision de un jefe
subdistrito

Satisfaccion laboral

La satisfaccion laboral no se ve reflejada por el tipo de supervisor ni la frecuencia en
la que son supervisados un poco mas de la mitad de los participantes informaron
encontrase satisfechos laboralmente, se observd que ellos recibieron
retroalimentaciones sobre el cumplimiento de sus objetivos. Mientras que el restante
no se encuentra satisfechos laboralmente y opinaron sobre el tipo de retroalimentacién
que recibieron y que fue mas frecuente en ellos

Necesidades de supervision




Referente al tipo de supervisores y el tipo de retroalimentacién los enfermeros
comunitarios indicaron que querian que sus supervisores les indicaran las cosas que
se deberian informar, en segundo estimularlos cuando se realizan las cosas bien pero
adicionalmente quieren un respeto bidireccional

Realidades en el campo

Los enfermeros comunitarios informan que quieren supervision comunitaria rutinaria y
que estos deben de dar mejor capacitacion y por ende debian apoyarse en sus
comparfieros para aprender el metodo de trabajo.

comunicacién y respeto

los enfermeros comunitarios opinaron que no le tienen temor a sus supervisores y que
no temen en contarles algun contratiempos que ellos tienen pero mayoritariamente se
sienten juzgados y el apoyo que reciben tienen barreras, en algunos casos los
enfermeros comunitarias no se sienten apreciados por parte de sus supervisores y
gue su trabajo no era importante

Consejos y aliento

En las entrevistas en profundidad (IDI) y discusiones de grupos focales (DGF) con los
enfermeros comunitarios recalcaron que desean ser apreciados y que se dirijan a ellos
con un tono apropiado por parte de los supervisores

CONCLUSIONES:

Los enfermeros comunitarios son parte fundamental para agrandar todo el proceso de
atencion primaria, por ende, en importante recalcar la importancia de estarles
realizando seguimiento y brindarles apoyo para que estos sientan la capacidad en la
resolucion de conflictos y de asumir desafios aumentando por ende la motivacién y la
eficacia en actividades laborales

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICA.
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Anexo 7. Cronograma

ACTIVIDAD | ‘ ISE‘MESTR‘E D|E 2(|)24 | ‘ ‘ ‘ ‘ | ‘ ‘ ‘ ObservacioTes|
MES | ENERO | FEBRERO MARZO ‘ ABRIL MAYO | ‘ JUNIO | CUMPLIO | |
Semana |11 |21 |1 |15]|21|22| 4 | 7 |18[21|30 3[19/30]11 3/20] 24 |29 SI|NO
TRABAJO DE
INVESTIGACION # 8
Informe de

investigacion:
Practicas formativas
en enfermeria
comunitaria
sistematizacién de
experiencias en la
comunidad de Cazuca

Asignacion del
tema de
investigacion.

Busqueda de articulos
y realizacién de las
fichas rae

Busqueda
avanzada de
articulos en
espafol para
iniciar avance
del estado del
arte.

Documento con:
Definicidn de un tema,
avances del estado del
arte

docente de

solicita para el
25 de enero se
debe realiza el

avance del
Incluyendo soporte estado del arte
bibliografico espaiiol el cual se




puede
evidenciar la
entrega de los
integrantes del
grupo para el
dia 26 de
enero, el 1 de
febrero se
encuentra
subrayado con
lila ya que la
docente
asignada envia
retroalimentaci
on.

Avance de la

Justificacion- Se realizo
objetivos- junto con entrega de
| ustes de | avance y se
oS aJus. es de las expone a la
correcciones docente
anteriores.
Docente de
. . investigacion
Retroalimentacion Stig
realiza

realizada por la
docente a cargo

retroalimentaci
on

Docente envia
Cronograma de
sustentacion de
actividad busqueda
especifica

Docente envia
el cronograma,
la indicaciones
para la
entrega de la
actividad de
blusqueda
especifica




Se realiza solicitud de
la materia para
realizar la sustentacion
la cual el tutor facilita

Se realiza una
solicitud del
material
requerido para
dar inicio a la
sistematizacio
n, docente nos
permite acceso
al documento.

Se realiza Busqueda de
articulos y
diligenciamiento de las
fichas RAE en ingles

Se realiza
busqueda de
articulos con
blusqueda
avanzada
especifica y se
realizan las
fichas rae para
continuar con
el estado del
arte.

Inicio de construccidn
del inventario en
teems por el tutor

Accesibilidad
por medio de
teems para alli
manejar
comunicacione
s y carpetas
del afio 2021 y
2022
pendiente
subir carpeta
2023.

Entrega del trabajo
solicitado en carpetas
comprimidas de

Se envia
respectivo
trabajo al
email
institucional, al




busqueda de base de
datos especifica.

docente por
parte de las
estudiantes.

SOCIALIZACIONES
(Avances de su trabajo
de investigacion)
blsqueda avanzada
especifica

Correcciones del tutor
por medio de email
institucional.

Respetada
tutora envia
respectivas
correcciones
por medio de
email
institucional.

TUTORIAS DON
DOCENTES:

Estas fechas
fueron los
espacios
donde se
realizaron,
tutorias y
correcciones
de los avances
del informe.

Revision de los
documentos del
informe 2021-2
PRACTICA
COMUNITARIA
SOACHA I ROTACION

Revision de los
documentos del
informe 2021-2
PRACTICA
COMUNITARIA




SOACHA II
ROTACION

Revision de los
documentos del
informe 2022-2
PRACTICA
COMUNITARIA NTS8

Revision de los
documentos del
informe 2022-1
PRACTICA
COMUNITARIA R2

Practica
COMINITARIA NT9
2022-2

Presentacion oficial de
los avances del
informe

RETROALIMENTACION
DE LOS TUTORES

Tutores
realizan
retroalimentaci
on, donde se
hicieron varias
intervenciones
y correcciones.

ACTIVIDAD 11 SEMESTRE DE 2024 Observaciones |
MES | JULIO | AGOSTO SEPTIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE \ \ DICIEMBRE | CUMPLIO | |
Semana| 8 | 9 |1]|2 |3 2211 |12]19]30]1 8191311 ]2|3]|20| 4 SI|NO

Revision de los
documentos del
informe 2023-1
PRACTICA
COMUNITARIA




correccion de la
matriz

correccion de
planeacion de
actividades

modificacion del
documento del
informe

correccion del
cronograma

diligenciamiento de
las actas

tutorias con docentes

crear indicadores

realizar resultados

realizar resultados de
las graficas

realizar presupuesto

conclusiones,
recomendaciones,
fortalezas,
limitaciones.

modificacion estado
del arte

reflexiones sobre su
proceso de
aprendizaje y el
desarrollo del trabajo
de investigacion
formativa.

referencias
bibliograficas




realizar presentacion

ACTIVIDAD | I SEMESTRE DE 2025 | Observaciones |
MES | ENERO | FEBRERO MARZO | ABRIL MAYO ] | cumpLIO | |
correccién de la
matriz 17 |31 |28 21 3 11 6|15| 16 SI|NO

correccion de
planeacion de
actividades

modificacion del
documento del
informe

correccion del
cronograma

diligenciamiento de
las actas

tutorias con docentes

realizar resultados

realizar resultados de
las graficas

realizar presupuesto

conclusiones,
recomendaciones,
fortalezas,
limitaciones.

modificacion estado
del arte

reflexiones sobre su
proceso de
aprendizaje y el
desarrollo del trabajo
de investigacion
formativa.




referencias
bibliograficas

Seminario de
investigacion Ibagué

Premios de seminario

realizar presentacion




Anexo 8. Presupuesto

PRESUPUESTO PARA EL DESARROLLO DE PROPUESTA DE INVESTIGACION
PROYECTO: Informe de investigacion: Practicas Formativas en Enfermeria
Comunitaria Sistematizacion de Experiencias en la Comunidad de Cazuca.

Presupuesto global de la propuesta por fuentes de financiacion.

Recursos
Rubros. Institucion Responsable Total, Aio
En Especie Dinero
Personal-
Servicios TECnicos $ 6,330,000.00 $ 0.00 $ 6,330,000.00
Equipos -Software $ 1,400,000.00 $ 0.00 $ 1,400,000.00
Gastos de viaje $ 0.00 $ 0.00 $ 0.00
Materiales -
Suministros $ 1,205,000.00 $ 0.00 $ 1,205,000.00
Bibliografia $ 42,000.00 $ 0.00 $ 42,000.00
Publicaciones y
patentes $ 0.00 $ 0.00 $ 0.00
TOTAL $ 8,977,000.00 $ 0.00 $ 8,977,000.00
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