FORMACION HUMANISTA PARA EL CUIDADO DE ENFERMERIA
Antonia Regina Ferreira Furegato'; Maria Cecilia Morais Scatena’

Atendiendo a la actual necesidad de humanizar la asistencia de enfermeria, ensefiamos
la relacion interpersonal enfermero/paciente con base en el referencial teérico humanista.
Cada reunion funciona como un laboratorio profundizando los conocimientos cognitivos,
viscerales y afectivos, en relacion al contenido, a la técnica y los sentimientos en cada
experiencia vivida. Se utiliz6 un cuestionario compuesto por 5 preguntas para evaluar los
reflejos del aprendizaje en su actuacion profesional. Los resultados muestran el impacto del
aprendizaje en la enseflanza, en la investigacion y en la asistencia. Se evidencian los
beneficios en la asistencia, en nuevas estrategias de ensefianza y de investigaciones.
Palabras-clave: Formacion humanista, actuacion del enfermero, relaciones interpersonales

FORMACAO HUMANISTA NA ATUACAO DO ENFERMEIRO

Atendendo a atual necessidade de humanizar a assisténcia de enfermagem, ensinamos a
relagdo interpessoal enfermeiro/paciente com base no referencial tedrico humanista. Cada
reunido funciona como um laboratorio, aprofundando os conhecimentos cognitivos, viscerais
e afetivos, em relagdo ao contetido, a técnica e aos sentimentos em cada experiéncia vivida.
Foi utilizado questionario composto por 5 perguntas para avaliar os reflexos do aprendizado
na sua atuagdo profissional. Os resultados mostram o impacto do aprendizado no
ensinamento, na investigagdo e na assisténcia, em novas estratégias do ensino e investigagdes.
Palavras-chave: Formacao humanistica, atuacdo do enfermeiro, relagdes interpessoais

HUMANISTIC FORMATION FOR NURSING CARE

Attending to the current need for nursing care humanization, our teaching on the
interpersonal nurse/patient relation is based on a humanistic theoretical reference framework.
Each meeting works as a laboratory, expanding cognitive, intuitive and affective knowledge
on the contents, technique and feelings in each experience. A five-item questionnaire was
used to evaluate how learning reflected in professional actions. The results reveal the impact
of learning on teaching, research and care, on new teaching and research strategies.
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INTRODUCCION

El estudio centrado en el alumno es un proceso facilitador a través del cual se permite
que ¢l mismo aprenda por experiencia propia.

Analizando las ideas de Rogers, es necesario confiar en la capacidad del alumno para
auto-dirigir su aprendizaje'”. Es preciso ademads, respetar al estudiante més alla de su
situacion académica, como una persona activa con su intelecto, sus emociones y
caracteristicas unicas y donde el unico juez del aprendizaje realizado es aquél que aprende y
no el que ensefia.

En este modelo de ensefianza, atn el profesor visto como figura de autoridad, debe tener
suficiente seguridad personal y profesional en su relacién con los otros como para poder
confiar en la capacidad de las personas de pensar y aprender por si mismas®. La persona
responsable por el proceso de aprendizaje funciona como facilitadora, provee los recursos
necesarios y una atmosfera de autenticidad e interés compresivo por el otro. También, debe
estar preparado para trabajar con los aspectos de transferencia de poder y control para
repartirlos con aquellos que aprenden. Ademas, el profesor debe estar preparado para tratar
con la amenaza que ¢él significa para sus colegas que continuan ensefiando con el modelo
tradicional®.

Esta especie de ensefianza significa, en términos ideales, aprender como persona integra
y unificada, o sea, en el &mbito cognoscitivo de los sentimientos y de las entrafias, asi como
tener una percepcion clara de los diferentes aspectos de ese aprender unificado™.

Durante muchos afios, la ensefianza busco resaltar el aspecto cognitivo dejando de lado,
y hasta desestimando, cualquier sentimiento relacionado al aprendizaje. Esto divide al hombre
y, "negamos una parte extremamente importante de nosotros mismos"®.

Cuando el profesor aprecia al aprendiz, con sus sentimientos, sus opiniones, su persona

esta respetandolo y viendo en éste, alguien separado de si mismo, un ser humano que a veces
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acierta y otras se equivoca, que merece la confianza y presenta sentimientos positivos o
negativos.

El poder de decision no estd centrado en el profesor sino en cada aprendiz
individualmente o como grupo. Si éste siente que su capacidad merece confianza, tomara una
posicidn constructiva en la resolucion de los problemas.

Sin embargo, esta experiencia no siempre es tan tranquila. Algunos alumnos por haber
sido acostumbrados a ser guiados, pueden ofrecer resistencia y hasta manifestar hostilidad
queriendo que la enseflanza venga directamente del profesor. De esta forma, ellos se
acomodan eximiéndose de la responsabilidad sobre lo aprendido. Entretanto, el resultado es
gratificante para ambos, lo que provocara reflexiones y hasta cambios de actitudes, en las
personas involucradas en el proceso®®.

Tomar y poner en practica actitudes opuestas en muchos sentidos a aquellas ya
institucionalizadas, no siempre ocurre por imposicion dréstica'’. La instruccién en la linea
humanista, por las experiencias relatadas en la literatura, generalmente ocurren a partir de una
insatisfaccion personal con el sistema tradicional, acompanada por el ansia del docente en el
sentido de la valorizacion de la persona en este camino.

En el sentido tradicional, el alumno estd cercado rodeado por un mundo amenazador del
cual solo podra escapar aprendiendo y donde la culpa de la ignorancia recae siempre sobre él.
En la ensefianza dirigida para el alumno, donde se introducen valores humanos utiles en el
aula, el estudiante merece respeto y admiracién por sus conquistas. El es estimulado a
experimentar lo aprendido segin sus capacidades y sus limitaciones, ademas, siendo ¢l el
propio juez de sus victorias y fracasos tiene mayor responsabilidad e interés en aprender.

Facilitar el aprendizaje, implica dejar de gastar tiempo en preparar clases y concentrarse
en la promocién de otros recursos que puedan proporcionar a los alumnos un aprendizaje

experimental correspondiente a las necesidades de ellos®. Asi, la facilidad significativa del
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aprendizaje se basa en ciertas cualidades del comportamiento que ocurren en la relacién

personal entre el facilitador y el aprendiz.

CAMINANDO EN LA DIRECCION DE LA HUMANIZACION DE LA ENSENANZA.

Desde las primeras experiencias como profesores, hemos pasado por situaciones de
ensefianza/aprendizaje a individuos y grupos, utilizando recursos de clases tedricas y
practicas.

En el inicio, probablemente por inseguridad, ddbamos clases para las que preparabamos
el contenido que juzgabamos adecuado y desplegabamos todo aquello en la clase. Muchas de
esas clases fueron excelentes pero quedaba siempre una insatisfaccion. Comenzamos a probar
la técnica de dejar el tema fluir, principalmente en clases para grupos pequefios. Esas
experiencias provocaron el repensar y se reflejaron en nuestras relaciones como personas, en
la asistencia en salud mental, en la docencia en la Universidad, en cursos de posgrado y en la
direccion de la produccion cientifica, que ha servido de modelo para los enfermeros
identificados con la humanizacién de la asistencia en enfermeria™”.

Al asumir una catedra de la Maestria en Enfermeria Psiquidtrica, comenzamos a
introducir cambios en el contenido y en la forma de la misma, hasta transformarla en
"Relacion Interpersonal Enfermero-Paciente” y donde el alumno puede experimentar y
analizar su desempefio frente al paciente, con base a un referencial te6rico humanista.

Hasta el momento de esta investigacion, dimos la materia de la Maestria en Enfermeria
Psiquiatrica a 9 grupos. Los grupos reciben el primer dia de clases un programa con: 1) los
objetivos de la materia; 2) los dias y horarios a ser utilizados para encuentros formales; 3) la
programacion tedrica basica (ofrecida por una lista de temas y el respectivo material

bibliografico); 4) un nimero variable de reuniones para los trabajos en grupo, en los cuales el
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foco es el andlisis de cada experiencia vivida junto a personas de su libre y espontanea
eleccion.

Provocamos reacciones de sorpresa al decirles que; 1) el aprovechamiento del curso
depende del grupo y de cada uno en particular, depende del interés y del esfuerzo personal; 2)
nadie juzga si una vivencia de interacciones no-directivas es mejor que la otra, si uno se
equivoca mas que el otro, si la contribucién de uno es mayor que la del otro; 3) todos son
aprobados pues no estamos midiendo cuanto aprendié cada uno, pero sabemos que todos
aprenden de acuerdo a su interés y madurez; 4) esta vivencia es tan intensa que ustedes
sentiran su efecto a lo largo de la carrera.

Aun no estando muy seguros, los alumnos acaban descubriendo que la nueva postura
confirma, en la practica, lo que estdn aprendiendo en clases. Actuando sobre hipdtesis
experimentales y corriendo el riesgo de nuevos caminos, se encuentran a si mismos como
personas en un papel profesional que produce cambios constructivos®.

En calidad de orientadores, situamos al alumno tedéricamente en cuanto a los aspectos
historicos y de la evolucion de los estudios de las relaciones de persona a persona,
mostrandoles los modelos basicos de asistencia en enfermeria”.

Los objetivos que se buscan alcanzar al final son:

* Que el alumno conozca la evolucion de las relaciones de persona a persona respecto a
los modelos de asistencia en enfermeria psiquiatrica;

* Que el alumno conozca, medite y discuta tedricamente sobre la relacion interpersonal
enfermero-paciente en una vision humanista de la asistencia;

* Que el alumno aplique esos conocimientos en los diferentes contextos de la actuacion
profesional, sometiendo los resultados a discusion y reflexion.

A partir de este encuentro, el papel del profesor pasa a ser el de facilitador del
aprendizaje. Cada encuentro funciona como un laboratorio donde el tema fluye segun el

interés del grupo. La profundizacién se da en funcidon de los puntos focalizados, los diversos

teoricos de la tematica son cuestionados, diferentes posturas son puestos en confrontacion,
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son destacados puntos en comun, son observadas influencias de uno sobre otro, respecto a los
temas.

Mientras los alumnos van realizando las opiniones sobre las lecturas, van surgiendo
recuerdos de relaciones vividas por ellos en sus vidas profesionales y personales. Ejemplos
son apuntados, hechos contestados. Es interesante observar la sorpresa del alumno diciendo
"yo siempre pens¢ que estaba actuando en favor del paciente...; "mi cabeza estd hecha un

1

desorden..."; tengo la impresion de que ya cometi tantos errores creyendo que actuaba
correctamente...". La participacion siempre es espontanea.

Después de la fase de aprendizaje, predominantemente cognoscitiva (a pesar de que no
deje de tener lo afectivo y lo visceral), cada aprendiz tiene la oportunidad de vivir plenamente
una o mas interacciones dentro de los presupuestos humanistas de las relaciones
interpersonales centradas en la persona, para eso, cada alumno elige un paciente o una
persona de su interés con quien va a compartir un momento, puede ser una experiencia de dos
o de grupo. La idea es centrar sus acciones en la otra persona y no en si mismo o en el
problema, puede recurrir a grabaciones en cassette, video o tomar registros manuales de las
conversaciones y otras ocurrencias, lo importante es sentirse libre para vivir lo mas
plenamente posible ese momento unico.

Surgen muchas dudas y, hasta que ellos perciban que su tarea no es conducir una
conversacion o dar soluciones a los problemas de la otra persona, permanecen presentando
barreras para lanzarse en esta experiencia.

El alumno prueba, visceral y afectivamente, la vivencia de mirar a alguien como ser
humano, frente a quien no tiene que mostrarse duefio de la situacidon, ni capaz de resolver

todo. Algunos pasan por momentos de intensa ansiedad al colocarse como personas falibles,

cuya tarea es usar a su persona para ser profesionalmente terapéutico.
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Las experiencias vividas por el alumno en la relaciéon con el paciente escogido son
presentadas al grupo. El alumno trae lo que ocurridé sin preocuparse si fue perfecto en su
desempefio pues sabe que no sera evaluado en ese nivel. Todos, alumnos y docentes, estan
interesados en el relato de lo que sucedid para extraer de ahi el maximo aprendizaje posible.
Como todos estan cognitivamente enterados de la tematica, la participacion visceral y afectiva
vendra a completar el aprendizaje esperado, trayendo lo cognitivo a tono, integrando las tres
areas fundamentales para un aprendizaje con detenimiento.

Cada relato es motivo de atencion de todos, pues, las experiencias son Unicas y ricas de
hechos que permiten discutir los diferentes aspectos de contenido (de la especificidad del
caso), de la técnica (el desempefio profesional) y los sentimientos (las personas que estaban
involucradas en el proceso). Las discusiones son enriquecidas con las contribuciones tedricas
que son incorporadas para explicar los hechos o justificar la adecuacion de una conducta.

A partir de 1991, agregamos la opcidon de divulgar esos conocimientos. Propusimos la
elaboracioén de proyectos siguiendo todos los pasos; Introduccion (basada en alguno de los
puntos de la teoria), Objetivos (bien claros y definidos), Presentacion de la Experiencia (las
vivencias elegidas - individual o grupal), Discusion (con base en la discusion del caso en el
grupo de instruccidon, son seleccionados fragmentos para unir la practica a la teoria) y
Consideraciones Finales (destacando los resultados).

Luego de terminada la materia, iniciamos un trabajo junto a cada uno de esos alumnos
para completar la ejecucion del proyecto generado en el curso, llegando hasta la redaccion
final que permite la divulgacion de sus resultados para que otros enfermeros puedan conocer
el trabajo desarrollado.

Estos estudios llevaron a la creacion de un Nucleo de Investigacion NUPRI (Nucleo de
Investigacion de Relaciones Interpersonales) que cuenta con la participacion de otros

investigadores y becarios, siendo subsidiado por el gobierno (CNPq). Gener6é también la
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creacion del LIGIE (Laboratorio de Interaccion Grupal e Individual de Enfermeria) el cual
tiene la infraestructura adecuada para la docencia y la investigacion de las relaciones

interpersonales, bajo enfoque humanista.

OBJETIVO
El objetivo fundamental de este proyecto es evaluar algunos resultados de la propuesta
de formacion de enfermeros para la asistencia, la docencia y la investigacion, basada en

valores humanistas.

TRAYECTORIA METODOLOGICA

Desde que se imparte la materia son realizadas evaluaciones regulares que son el
retroalimento para mejorarla. El proyecto fue aprobado por Comité de Etica. Mientras tanto,
era necesario un censo, es decir, una recoleccion de datos para evaluar ese aprendizaje.

Poblacion, muestra y recoleta de los datos: Frecuentaron la materia ERP.731 -
Relaciones interpersonales enfermero-paciente, 135 estudiantes de pdsgrado de enfermeria en
10 grupos de ensefianza para la maestria, el doctorado y enfermeros de Servicio.

Para este estudio fueron enviados 95 cuestionarios por correo. Debido a su dispersion en
tiempo y espacio fue imposible localizar todos los ex alumnos. Obtuvimos correspondencia y
otros no respondieron al cuestionario, lo que al final se completo una muestra de 31 sujetos
(23%) que aceptaran participar en el estudio. Esta muestra represento a los alumnos de los
diferentes grupos de esta ensefiaza y a la distribucidon geografica de sus actuacion profesional.

Instrumento: El cuestionario estaba compuesto por 5 preguntas abiertas, siendo la

primera de caracter mas general y las demas especificando los puntos a ser analizados.
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a) Describa libremente sobre los actuales reflejos del aprendizaje de la materia ERP-731
Relacion Interpersonal Enfermero-Paciente en su actuacion profesional (instruccion,
investigacion y/o asistencia).

b) Usted, investigd, escribid o participd en algun trabajo que incluyese algiin aspecto
aprendido en la materia Relacion Interpersonal Enfermero/Paciente?. Citelos, por favor.

¢) Incluy6 usted algun contenido de esta materia en otras materias o cursos que dio/da?

d) Le habia sido posible aplicar en la practica, en la investigacion, en ensefiaza y en su
vida personal algo aprendido en la materia Relacion Interpersonal Enfermero-Paciente?

e) Percibi6 usted algin efecto personal que podria ser atribuido a lo aprendido en la
materia Relacion interpersonal Enfermero-Paciente?

Las respuestas fueron leidas, releidas y agrupadas por preguntas. Después de varias
lecturas, los datos fueron analizados por temas'®.

El analisis tematico fue basado en contenidos manifiestos, los cuales reflejan las
actitudes de los sujetos con relacion al tema propuesto, es decir, los reflejos del aprendizaje,

de su actuacion profesional. El andlisis pormenorizado de este tema indica valores de

referencia, modelos de comportamiento, en fin, unidades de sentido presentes en su discurso.

RESULTADOS Y DISCUSION

Las evaluaciones hechas por los estudiantes al final de haber cursado la materia han
revelado que la ensefanza centrada en el alumno ofrece la oportunidad para un aprendizaje
profundo y prolifico, tanto en el ambito de la instruccion (la mayoria de los alumnos son
docentes de enfermeria), como en la asistencia a las personas que necesitan ayuda del

profesional de enfermeria en las distintas areas de actuacion.
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Cuando propusimos que escribieran libremente sobre los reflejos de lo que aprendio en
la materia, tuvimos la confirmacién de la impresion que hasta entonces teniamos de ese
impacto.

Segun los discursos de los enfermeros (actuantes en la asistencia y originarios de las 5
diferentes regiones de Brasil) vimos que la forma en que esta estructurada esta materia fue
muy bien evaluada pues, ofrece conocimientos cientificos, ofrece la oportunidad de vivenciar
la teoria y la practica, permite repensar la conducta del enfermero y estimula el intercambio
de experiencias y la divulgacion del conocimiento ahi producido.

De sus evaluaciones, destacamos algunos discursos representativos "el referente teorico
fue de gran valor para consolidar la practica y abrir nuevos caminos'; "uno pasa a tener otra

vision de la relacion...'

; "el eslabén para complementar el aspecto tecnicista que es
frecuentemente reforzado en el ejercicio profesional’; "aproxima al enfermero a la condicion
humana"; "mayor comprension del proceso de comunicacion terapéutica"; "mayor seguridad
profesional’; "nos condujo a la reflexion sobre las actividades de enfermeria psiquiatrica";

"asumi una postura mas profesional..."

; "hace fluir el aprendizaje"; "la fundamentacion
cientifica del tema y el intercambio de experiencias me dieron mas seguridad..’; "la materia se
desarroll6 de forma dindmica y participativa... ".

Es evidente que los resultados fueron altamente positivos. En su manifestacion,
aparecen los aspectos de la conjuncion de conocimientos y principalmente de la nueva vision
de la practica profesional. Su aprendizaje fue cognitiva, intelectual y afectiva. Este reflejo esta

presente en su aplicacion tanto en la ensefianza, la investigacion, en el cuidado y en las demas

situaciones personales donde interactian, segun se observa en la Figura 1.
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PACIENTE

En el Cuidado

N X
P Afectiva P
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E En la ensefianza I
ACTITUD C
D Intelectual
| HUMANISTA é
z En la vida personal |
a 6
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E.. En la pesquisa .-
ENFERMERO

Figura 1: Formacién Humanista para el Cuidado de Enfermeria

a) Investigo, escribio, presentd en eventos cientificos

Después de ofrecer la materia a cuatro grupos, percibimos que la experiencia era muy
rica como para quedar restringida al aula. Pasamos a sugerir como tarea la presentacion de
una propuesta para ser divulgada en eventos cientificos y en revistas del area.

En principio, pensamos que todas las vivencias discutidas en el grupo podrian ser
trabajadas para divulgarlas. Sin embargo, no todos los alumnos se dispusieron a este trabajo
extra clase visto que ya habian sido evaluados y muchos tenian compromisos que desviaron
su atencion en aquel momento.

De modo general se puede decir que el impacto cientifico de la propuesta fue muy
positivo. Tres alumnos prepararon y presentaron, sin coautoria, sus trabajos en eventos; otros
alumnos estdn preparando textos para publicacion, varios utilizaran el referente en sus
disertaciones o tesis, dos argumentan que todavia no lo hicieron por desaliento pero estan con
el material listo para relatar. Una alumna utiliz6 la técnica de entrevista no-directiva y otra el

proceso para colectar los datos de su maestria; otra estudiante dijo le que sirvio de base para la

Numero Artigo

S M A D 200 5 Volume 1 Numero 1 Articulo 02 http://www2.eerp.usp.br/resmad/artigos.asp

Volumen Number Article



12

tesis de su doctorado, especialmente con paciente dificultoso y otra estd usando la entrevista
no-directiva en investigacion fenomenologica.

Veinte trabajos fueron presentados en eventos cientificos, siendo premiados dos de
ellos. Diecisiete fueron publicados integralmente, siendo siete en memorias de eventos y los
demas en revistas de circulacion nacional (8) e internacional (2). Cinco trabajos aguardan su
publicacion (sometidos a publicacion) y otros tres estdn encaminados. Las publicaciones han
sido leidas y referidas en otros trabajos, lo que es muy estimulante pues incrementa a la
ensefianza del contenido, el aspecto cientifico.

b) Incremento en sus actividades de ensefianza.

Recibimos, en esta materia, estudiantes de posgrado y enfermeros de todas las areas de
enfermeria. Este es un punto muy positivo pues hace mas dinamicas las discusiones y pone en
foco los mas variados tipos de situaciones interactivas de lo cotidiano de enfermeria.

Al evaluar el impacto de lo aprendido de las relaciones interpersonales en la ensefanza
de enfermeria, tuvimos la confirmacién de la importancia de esa apertura pues se torna
coherente nuestra postura de que es necesario alejar el concepto de la dicotomia mente/cuerpo
si tenemos la pretension de realizar un trabajo profesional, humanizado.

Por las respuestas de los alumnos, observamos que el 68% ya incluyé algun contenido
de la materia (Relacion Interpersonal Enfermero-Paciente) en clases o cursos que dictaron en
este periodo. Los demads (31 %) constituyeron el grupo de estudiantes de pdsgrado que todavia
estan en tal curso y no reasumieron las actividades en su lugar de trabajo, pero afirmaron que
lo van a usar cuando vuelvan a sus puestos.

Los enfermeros de salud mental y enfermeria psiquiatrica entienden como esencial el
contenido aprendido, pues el énfasis de la practica de la enfermeria es el abordaje
interpersonal. Dicen que este es "el eje guia'; "el puente entre el contenido y el eje

pedagogico" de su materia; dicen que es la "oportunidad de ver al ser humano que piensa,
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siente y necesita de cuidados", de "estudiar las interacciones individuales y grupales", de
discutir la "resistencia del alumno con relaciéon a los problemas emocionales, de enfatizar
como abordar y como interactuar" con el paciente.

Los enfermeros de otras especialidades han usado el contenido de las relaciones
interpersonales en materias de grado y podsgrado tales como enfermedades transmisibles,
centro quirtrgico y de recuperacion, enfermeria quirtirgica, enfermeria materno-infantil,
geriatria, sistematizacion de la practica hospitalaria, teorias de enfermeria. Otros lo han
utilizados en cursos o conferencias para enfermeros del hospital psiquiatrico y de urgencias,
enfermeros y médicos de primeros auxilios, soporte al trauma y equipo de enfermeria.

¢) Han puesto en practica para el cuidado

Todos los sujetos respondieron que estdn usando en la practica algun conocimiento
adquirido en la materia ERP-5731. Los que estan exclusivamente en la ensefanza lo aplican
en las materias/cursos que ofrecen; los que todavia estan en el curso de posgrado lo utilizan en
sus relaciones interpersonales; y los que estan en la practica lo usan en el contacto directo con
el paciente, con el equipo o en la supervision de otros enfermeros.

Lo aprendido permitié que muchos de ellos revisasen su practica:

"Asistencia centrada en la persona"; "pasé a observar mejor a las personas..."; "pasé a
asumir una postura comprensiva con los pacientes"; "pasé a utilizar algunas técnicas...";
"busco dialogar con el paciente/cliente y empleados no dando 6rdenes autoritariamente...";
"...mayor sensibilidad para mirar al paciente'; "...muchas veces estoy dirigiendo, imponiendo
mi opinién, cortando conversaciones (pues fue esa mi formacion) pero yo evalio mi conducta
y cambio mi modo de actuar'; "estoy mas atenta a la calidad de la asistencia".

Pasaron a percibir la importancia de estar mas atentos a todas sus actitudes y a tener
conciencia de la importancia de la conducta en la conduccion del proceso terapéutico.

Algunos discursos lo muestran: “en todo momento en las relaciones de lo cotidiano';
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«...intentar entender el lado de la persona enferma que necesita de ayuda'; " sensibilidad para
ver el problema del enfermo'; "lo mas proximo posible de su sentimiento"; " estar atento con
los problemas emocionales que afloran durante la guardia... busco enfrentarlos o designo a
alguien para hacerlo'; "pas¢ a tener los sentidos mas agudos para percibir al otro, entenderle en
su mirar, en los silencios, en las charlas".

Se dijo que ese cambio de actitud requiere determinacion de quien va asumirlo pues la
tonica en la ensefianza de enfermeria ha sido sobre la técnica y no sobre las relaciones
enfermero-paciente. Uno de ellos apunta que es dificil pero que se ha empefado porque cree
en el resultado positivo que su conducta provoca.

Algunos argumentan que pasaron a no emitir respuesta preparadas o a prejuzgar.
Comenzaron a prestar mas atencion y a colocarse en el lugar del otro, a clarificar, a escuchar,
a preocuparse con el abordaje y la forma de cuestionar y conducir para que el otro perciba que
esta alli para ayudarlo.

d) Efectos personales de la aprendizaje

El grupo fue unanime en afirmar que percibio efectos personales como consecuencia de
lo aprendido en la materia focalizada.

No es el objetivo principal de los docentes provocar algun efecto en la vida personal del
alumno, sin embargo, estamos atentos a este hecho ya que la vivencia ofrecida en las clases
aproxima al grupo, crea una unidad y una situacion de acogimiento, en la que el alumno se
siente libre para repensar sobre la practica profesional y sobre la persona que la esta
ejerciendo.

No es posible desvincular la persona de lo profesional. Asi, esta unidad activa y reactiva
los estimulos con los cuales se depara.

Manteniendo coherencia con los principales autores estudiados en la parte teérica del

. . . . . 9
curso podemos percibir que es necesario estar bien consigo mismo para poder ayudar al otro®
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y que estamos siempre buscando el crecimiento, la madurez y el equilibrio'”. De esta forma
dimos oportunidad para que los sujetos piensen un poco sobre esa influencia en sus vidas.

Algunos admitieron que "cambiaron actitudes", que pasaron a "pensar sobre quiénes
son, lo que hacen y cémo lo hacen", o sea, notaron un "enriquecimiento personal muy
grande", reflexionando sobre "su ser mujer y ser enfermera"; "creer en la capacidad de las
personas"; "Reflexionar antes de formular opiniones".

Dijeron que tuvo efectos en las relaciones madre-hijo, esposa, amiga y familiares. Dicen
que adquirieron mayor conciencia sobre sus actos, sabiendo mejor "como actuar; "cuando no
se debe interferir"; "como ser mas tolerante, menos paternalista, mas humana'; "Como
intervenir de forma mas certera" considerando los aspectos propios de cada situacion.

Hubo quien se sintié mas espontanea, mas osada, menos ansiosa, mas comprensiva, mas
humana, mas tolerante, mas involucrada y con mas empatia durante las relaciones personales,
después del curso. Hasta hubo alguien que dijo: "me sorprendi con las personas y las personas
se sorprendieron conmigo".

En fin, los enfermeros apuntan que por haber frecuentado la materia Relacion
interpersonal enfermero-paciente, son capaces de notar cambios en su postura frente a las mas

variadas situaciones de sus vidas.

CONSIDERACIONES FINALES

Creemos que la relacion interpersonal es la base del proceso de una verdadera actuacion
profesional, siendo un instrumento para mejorar la calidad del cuidado en cualquier
especialidad de enfermeria.

La enfermeria psiquidtrica y de salud mental asume el papel de adentrarse en los
estudios de esta tematica, de pasar este conocimiento a través de la ensefianza y divulgarlo en

los medios de comunicacion cientifica.
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La experiencia de aprendizaje de las relaciones interpersonales enfermero-paciente para
profesionales de la ensefianza y de la asistencia muestra ser necesaria; sus reflejos se han
extendido de forma positiva pues los enfermeros que adoptan una postura humanista pasan a

hacer de este ejercicio una meta.
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