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RESUMEN
Objetivo: analizar las tendencias de la formacién bioética e intercultural en los programas de enfermeria, y establecer los aspectos

que deben contemplarse para mejorar la formacion. Materiales y método: busqueda de informacién en bases de datos cientificas
de acceso libre y repositorios de tesis doctorales de universidades; se utilizaron las palabras clave: “bioética”, “educacién”, “forma-
cién”, “enfermerfa”, “cultura”, en espaifiol e inglés. No se establecen limites segin la fecha de publicacién. Resultados: la mayoria
de investigaciones se enfocan en el curriculo académico, hay poca informacién sobre interculturalidad, pero se retoma el tema de
transculturalidad. Conclusién: es necesario hacer de la ética y la bioética temas transversales en los curriculos académicos, ademds
de incluir la interculturalidad en los planes de estudio.
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ABSTRACT
Objective: To analyze the trends in bioethical and intercultural training in nursing programs and to determine which aspects must
be considered in order to improve education. Materials and method: Search for information in freely accessible scientific data-

» »

bases and university repositories of doctoral theses; the keywords “bioethics,” “education,” “training,” “nursing,” and “culture” in
Spanish and English were used. No limits were established as to publication date. Results: Most research focuses on the academic
curriculum; there is little information on interculturality, but the subject of transculturality is addressed. Conclusion: It is necessary
to make ethics and bioethics a transversal theme in the academic curricula, in addition to including interculturality.

Kevworps: Nursing; ethics; bioethics; education; culture (Source: DeCS).

Resumo

Objetivo: analisar as tendéncias da formagiio bioética e intercultural nos programas de enfermagem e estabelecer os aspectos
que devem ser contemplados para melhorar a formagdo. Materiais € método: busca de informagio em bases de dados cientifi-
cos de acesso livre e arquivos de teses de doutorado de universidades; foram utilizadas as palavras-chave: “bioética”, “educagio”,
“formag@io”, “enfermagem”, “cultura”, em espanhol e inglés. Nio foram estabelecidos limites segundo a data de publicagio. Resul-
tados: a maioria das pesquisas estd focada no curriculo académico, hd pouca informagio sobre interculturalidade, mas o tema da
transculturalidade é retomado. Conclusio: é necessario fazer da ética e da bioética temas transversais nos curriculos académicos,
além de incluir a interculturalidade nos planos de estudo.

PALAVRAS CHAVE: bioética; cultura; educagio; enfermagem; ética (Fonte: DeCS, Bireme).
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INTRODUCCION

La ética es una rama de la filosoffa que reflexiona en torno
alamoral del ser. Como saber discursivo orienta el senti-
do de la accién humana en contexto para transformar la
realidad, cuyo actuar (bueno o malo) implica consecuen-
cias de acciones sobre otros y sobre el buen vivir (1-3).
Especificamente la bioética, como rama de la ética, surge
como una reaccion a los dilemas presentes en el trato de
asuntos que afectan a los seres vivos, de donde se deriva
su importancia en las investigaciones de ciencias de la
salud. En este caso particular, la atencién se centrard en
el trato con el paciente y sus particularidades culturales,
como un encuentro especifico entre dos saberes y dos
posturas que, en ocasiones, pueden llevar a afectar el
resultado de la intervencion (4).

Es asi como se revela un escenario de multiples enfoques,
donde lo cultural cobra gran relevancia desde la intercul-
turalidad y cruza camino con la bioética, en la que surgen
preguntas como: Jes todavia posible aprender acerca de
la bioéticay lainterculturalidad? ¢ Por qué la bioéticay la
interculturalidad afectan al sujeto de cuidado? jCémo
acercarse ala bioética y ala interculturalidad como temas
de investigacién? ¢Cémo en nuestro sistema de salud
colombiano y en un contexto de diversidad cultural, es
importante la formacién bioética e intercultural de los
enfermeros? La bisqueda de respuestas demanda ampliar
el horizonte bioético de quien se dedica al cuidado de la
salud desde la enfermeria, pues posibilita la superacion
de las tesis eidéticas y el abandono definitivo del viejo
rol del espectador desinteresado. Lo anterior enfatiza
el criterio segiin el cual, el ser humano no se entiende
como observador del mundo sino como sujeto activo,
a partir del cual actda y se conoce; un mundo que no
crea en su conciencia, sino dado en unidad, vivido como

ya hecho; asi, el sentido de la interculturalidad en el
ambito de la bioética debe convertirse en la llave hacia
una nueva epistemologia del mundo vivido.

Es por esto que, actualmente, temas como la bioética y
la interculturalidad ocupan un lugar destacado, no solo
€omo campos de conocimiento académico que van mas
alld del paradigma positivista tradicional, sino también
en la vida cotidiana, profesional y personal, en el me-
dio cientifico, politico, econémico, en la educacién y la
salud, aproximéndose a un paradigma critico-social y
hermenéutico. El objetivo de esta revisién es, entonces,
condensar la informacion de estas teméticas y su posicion
de importancia en la formacién académica de enfermeros.

MATERIALES Y METODOS

Investigacién bibliografica de julio de 2015 a febrero
de 2017, la cual se realiza por medio de la bisqueda de
informacién en bases de datos: SciELO, Dilanet, Ebsco,
Redalyc, Isis, Scopus, Proquest, PubMed, y repositorios
de tesis doctorales de universidades, con las palabras
clave: “bioética”, “educacién”, “formacién”, “enfermeria”,
“cultura” y sus correspondientes términos en el idioma
inglés. Por ser un tema emergente, se capturaba la in-
formacién conforme iba surgiendo, sin establecer limites
segtin la fecha de publicacién. La revisién se efectué
mediante fuentes primarias de informacion original de
los autores, y secundarias sobre los documentos prima-
rios originales, siguiendo de esta manera los textos de
interés segtin la informacién brindada, técnica cualitativa
conocida como bola de nieve (5). Para la seleccién de
textos la bisqueda se centré en articulos relacionados
con los procesos de formacién universitaria en salud,
especificamente en enfermeria, lo que llevé a la revisién
de un total de 82 textos.
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Su andlisis implic6 tres momentos, en el primero se
realiza un acercamiento en torno alos horizontes de tipo
epistemoldgico, conceptual y metodolégico, entre otros,
concebidos como caminos que se reconocen y a su vez
propician el origen de nuevas rutas investigativas sobre
la formacion bioética e intercultural, para de esta manera
reconocer los avances y desarrollos que existen. En el
segundo, con base en la informacién recogida, se hizo
una agrupacién de documentos a través de conceptos
categoriales macro y sus derivaciones micro de origen
inductivo, fundamentada en la significacion provista
sobre la formacién de enfermeros y su relacién con la
bioética y la interculturalidad.

Finalmente, se hace un ejercicio deductivo para dar
origen a una categorizacion por tendencias, a partir de
las cuales se establece la descripcion y las interpreta-
ciones relacionadas con los intereses del proyecto de
investigacién. Todos los documentos seleccionados se
registraron en una base de datos creada en Excel, en
la tabla 1 se muestran los aspectos mds importantes
del registro con la cual se realizé el anilisis; ademads de
los que se presentan en la tabla, se inclufan datos del
autor, afo, la base de datos en la que fue encontrado el
documento, la fuente, el resumen, los objetivos, el tipo
de documento y la cita.

Tabla 1. Matriz de analisis

Aspectos
metodolégicos

Perspectiva

Tema | Titulo | Pais | Poblacién =2
teorica

Los hallazgos responden al andlisis trasversal de los ejes
temdticos preliminares' como categorias de andlisis para
la discusién de contenidos se establecieron: curriculos
universitarios, insercion de la bioética y la interculturalidad
en los planes de estudio como componentes del curricu-
lo, perspectivas tedricas, rol del profesor universitario,
percepcion del estudiantado, y evaluacion de resultados
y de impacto de la ensefianza.

RESULTADOS

Antes de adentrarse en las categorias de andlisis, los
paradigmas investigativos (figura 1) mostraron una
tendencia en la investigacién en interculturalidad,
especificamente en la formacién cultural, estos estu-
dios son en su mayoria de Estados Unidos, y revelan
la necesidad de ahondar en el tema desde la visién
latinoamericana. Adem4s, la formacién bioética esta
centrada en los contenidos, con pocos estudios que
indaguen acerca de la importancia de la experiencia
en las practicas formativas. Estos temas se mantienen
separados, con solo tres articulos relacionados con su
estudio conjunto.

Respecto al objeto de estudio (figura 2) hay una tenden-
cia en los planes curriculares que ademds permea, en
ocasiones, otros objetos de estudio. A su vez, hay poca
informacion sobre las percepciones de los cuidadores
y los sujetos de cuidado.

1 Paradigmas investigativos, objeto de estudio, paises donde se
escribieron, tendencias de la formacién bioética o cultural,
programas de profesionalizacién, insercién en el curriculo,
procesos de ensefianza-aprendizaje y estudios en pregrado.
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La mayorfa de textos son de tipo cuantitativo (figura 3), Figura 3. Tipo de investigacion
especificamente explicativo; los cualitativos presentan i
una tendencia fenomenolégica, existen pocos de tipo a0
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escenario europeo. El estudio “formacién de los profe-
sionales de ciencias de la salud ante la multiculturalidad.
El proceso seguido en la Escuela de Enfermeria del
Hospital de Sant Pau de Barcelona” (15), muestra la
revision de los curriculos de enfermeria desde el afio
1979 hasta 2003, y encuentra la inclusiéon de materias
relacionadas con la dimensién cultural del cuidado en
1978-1979. Entre 1980-1981 aparece por primera vez
la asignatura de Antropologfa Cultural. En 1993 se in-
cluyen los contenidos de antropologfa en la asignatura
de Enfermerfa Comunitaria I, donde se trabajaban las
migraciones, la salud y se reflexionaba sobre las actitudes
de etnocentrismo, xenofobia y racismo. En 1997 fue
introducida la asignatura optativa de Antropologia de
la Salud, pues se asumia que la formacién en cuidado
cultural ayudarfa a proporcionar atencién y cuidados
ttiles y respetuosos con la multiculturalidad.

Insercion de la bioética y la interculturalidad
en los planes de estudio, como componentes
del curriculo

Entre finales de los afios ochenta y principios de los
noventa se aprecia la tendencia de aparicién en paginas
web, entrevistas y andlisis documentales de investiga-
ciones que exploran la bioética o la ética en los planes
de estudio en programas de odontologia, medicina,
enfermeria y en posgrados de esas profesiones (16).
En enfermeria se exploraron programas ofertados por
universidades espafiolas (17), chilenas (1), cubanas (18),
brasileras (13), norteamericanas (19), costarricenses (12)
y colombianas (20-22).

Los planes de estudio en los programas de dreas de
la salud, a nivel general, incluyen la asignatura ya sea
directamente o inmersa en cursos, como sucede en los

programas de odontologfa de Argentina (16). En la for-
macién de médicos (16, 23) se encontré que la mayor
parte de los contenidos estin concentrados en los afios
iniciales y decrecen notablemente en los afios de préctica
clinica; situacién similar sucede en los programas de
posgrado de odontologia en Brasil (16). En los progra-
mas de enfermeria chilenos aparecen estos contendido
en tercer y cuarto afio (1), situacién considerada tardfa,
puesto que su estudio deberia empezar desde los primeros
afos, dada su importancia para la formaciéon moral de
los estudiantes (24). Lo anterior lleva a que la bioética
quede relegada alas prioridades personales, pues no hay
un compromiso institucional (23).

Se observa que el campo de la ética todavia se desarrolla
como tema complementario a otras disciplinas, yno como
un enfoque central de la ensefianza-aprendizaje en la
educacion de los enfermeros. Existe cierto consenso
acerca del propésito, las pedagogias y las materias de
estudio en los campos de la ética y la bioética (13, 16) al
proponer criterios comunes a la profesién, con énfasis
en la necesidad de estimular el pensamiento critico y
reflexivo en el estudiante para que resuelva interrogantes
sobre la forma en que se maximizan los beneficios para
el respeto a la dignidad humana de los seres con quienes
interactia. Adem4s, se hallan tendencias curriculares
sobre la manera de ensefianza de la bioética: a) centrada
en el profesor y en las disciplinas, en la que predomina
lo conceptual, lo autoritario y lo vertical; b) la pedagogia
constructivista, centrada en el alumno y en la que se
asumen con seriedad, en la teorfa y en la préctica, los
procesos cognitivos por los que pasan los estudiantes;
y, ¢) la investigativa, con una sélida base filos6fica, que
apoya el debate y la toma de decisiones sobre los hechos
culturales contextualizados (23).
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Asi, se aprecia la tendencia en Europa y Latinoamérica
a investigar el curriculo en la formacion ética y bioética
(11, 14, 16, 19). Por su parte, Cuba enfatiza el enfoque
humanista en la formacién (1, 18), fortalecido por me-
dio de diferentes estrategias curriculares desarrolladas
en las disciplinas y asignaturas dirigidas a preservar,
desarrollar y promover la cultura de la humanidad.
Asimismo, en Chile (12), en la ensefianza de la ética los
syllabus contemplan valores fundamentales basados en
los principios de la beneficencia, la no maleficencia y la
justicia; el ethos presente es el altruista. Se consideran los
derechos humanos como un eje transversal al curriculo,
que desde la practica pedagégica deben constituirse en
fundamentos integrales en los campos del ser, el saber y
el hacer disciplinar. Sin embargo, no queda clara la forma
en que estos se trabajan en los procesos de ensefianza y
aprendizaje. En Colombia se encuentran tres tendencias
en la formacién bioética: organizacién de los contenidos de
éticay bioética en asignaturas y médulos independientes;
lainclusion de los contenidos de ética y bioética en forma
transcurricular; y la combinacién de estas dos modalidades
de organizacion en contenidos (9).

Estudios realizados en Estados Unidos, Nueva Zelanda
y Suecia muestran interés por la inclusién de temas
relacionados con la cultura? en los curriculos de los
programas de enfermeria abordados desde una visién
antropoldgica (transculturalidad), donde no se observa
la inclusién propia de la educacién intercultural. Los
conceptos de enfermeria transcultural se incorporan en
la mayoria de los planes de estudio en Estados Unidos;
sin embargo, existe una amplia variacién en cuanto a
contenido, profundidad y nivel de integracién (25).

2 Competencia cultural, sensibilidad cultural o cuidado trans-
cultural.

Respecto a la sensibilidad cultural y la préctica ética, se
ensefla en médulos separados (26). En Australia, el plan
de estudios de enfermeria de la Facultad de Salud de la
Universidad de Tecnologfa de Queensland (27) incluye
la tematica de enfermeria transcultural, la cual se basa
en los valores de cuidado de la cultura, las creencias y los
modos de vida tradicionales de los indigenas australianos,
con el fin de contribuir a la mejora y promocién de la
salud y el bienestar de estos grupos étnicos, de manera
cultural y etnohistéricamente significativa, relacionados
con la evaluacién de la eficacia de estrategias educativas
para la competencia cultural del programa de licencia-
tura en enfermeria.

Perspectivas tedricas

Los estudios de enfermeria sobre ensefianza de la ética y
la bioética se dan con enfoques basados en los principios
del cddigo deontoldgico de enfermeria, centrados en los
derechos humanos y en una ética del cuidado (28, 29).
En Estados Unidos se ha planteado una ética alternativa
para la practica de enfermerfa denominada ética transcul-
tural, en la cual cada cultura decide por si misma lo que
es bueno hacer y constituye una buena calidad de vida
para sus miembros. No obstante, en el deseo de alejarse
del pensamiento reduccionista paciente-cliente, han
caido en el otro extremo al considerarlos individualmente
diferentes y sin nada en comiin (28). En Europa, la discu-
si6n también se da en torno al enfoque de los principios
deontoldgicos, pero priorizando los derechos humanos,
los cuales son reconocidos, pero en su ensefianza son
percibidos como superficiales y aleatorios (30).

En Latinoamérica la tendencia se centra en los derechos
humanos, con Brasil como el mayor exponente sobre
discusiones éticas en el campo de la enfermeria; en la
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investigacién “Estado da Arte sobre ética em satide no
Brasil” (31), se identificaron los enfoques teéricos utili-
zados para ensefar la ética, inicialmente se basaron en
una postura conservadora por aspectos de privilegios,
como la religiosidad, el autoritarismo, la obediencia, la
jerarquia, la subordinacién y otros. Después de 1994,
cuando se da la inclusién del contenido bioético, la
enseflanza se refiere principalmente al trato de los de-
rechos y las obligaciones profesionales. Asi, el enfoque
de la ética necesita trascender el tema educativo y no
limitarse a la normalizacion de los c6digos de conducta
de la profesion, contrayéndose segin las necesidades
sociales. Algunas experiencias de trabajo comunitario
pueden convertirse en espacios de aprendizaje que lleven
a una formacién académica més plural y heterogénea,
pues lainteracci6n entre las personas y los conocimientos
contribuye al desarrollo del aprendizaje, mds alld de los
planes de estudio.

Como alternativa, y ante la evidencia de una estrecha
relacién entre la humanizacién de la salud y la proteccion
de la dignidad de los pacientes (32), se propone incluir la
reflexion del cuidado en una perspectiva ética desde Carol
Guilliga, “Eticadel Cuidado”, y una estética desde Foucault
(33, 34). Es decir, la ética de enfermeria de responsabi-
lidad constituye una referencia para la atencién porque
produce efectos integradores de la dignidad humana que
tienen en cuenta las circunstancias especificas de cuidado
y la toma de decisiones razonables, prudentes y justas.

Respecto a la interculturalidad, el estudio “Transcultural
nursing: a selective review of the literature, 1985-1991” (35)
muestra la tendencia en investigacion sobre la educacion
para la salud en lo transcultural, y destaca la importancia
de tener en cuenta que la experiencia de un individuo

cambia con el tiempo, por lo cual es necesario el conoci-
miento de la cultura propia y de otras, para asi adquirir
la habilidad de trabajar en distintos contextos (28, 30,
33), en referencia a competencia cultural® en el cuidado
de enfermeria, considerado uno de los componentes de
la interculturalidad.

Asimismo, el estudio “La educacién para la salud. Un
abordaje transcultural” (36) muestra cémo los profesio-
nales sanitarios, especialmente los enfermeros, adecua
el discurso y la metodologia de la educacién para la
salud a la estructura social contemporanea caracterizada
por la interaccién de diferentes grupos o culturas con
rasgos propios e identitarios, para formar una sociedad
multicultural. Por tanto, se propone trabajar, en la
educacién, en los procesos de endoculturacion y socia-
lizacion, posibilitando culturas saludables, a través de la
intervencién conjunta en los individuos y las estructuras.
Asi, las actitudes que cada enfermero aporta a su préctica
se ven influenciadas por el contexto social y elementos
estructurales como: contexto institucional en el que se
presentd y las politicas de atencién de enfermeria, que
influyen en la atenci6n (37).

Rol del profesor universitario

En la formacién bioética es necesario considerar el rol
del docente como un modelo profesional con influencia
en el estudiante (38), quien actia como intermediario
entre el conocimiento formalizado y marcos cognitivos,
culturales y afectivos del estudiante. La caracterizacién de
los profesores en cuanto a sus experiencias y motivaciones

3 Otros autores lo refieren como: enfermerfa transcultural, cui-
dado de enfermerfa culturalmente congruente o cuidado de
enfermerfa culturalmente sensitivo.
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en la ensefianza de la ética y la bioética en las carreras de
enfermeria revel que se perciben a si mismos como actores
en la formacién ética del enfermero, especialmente por el
hecho de considerar la cotidianidad de la vida académica y
asistencial como espacio de formacién ética, y, de la misma
manera, los valores, la postura y el ejemplo como expresion
del desempefio del docente en la formacién ética (39). Aqui
es bésico tener en cuenta que: la ética se construye alrededor
de relaciones, consigo mismo y con los demds, que requieren
responsabilidad y accién profesional; la competencia ética
estd intrinsecamente ligada a la competencia profesional; y
la formacién ética tiene un componente experiencial (14, 40,
41). En cuanto a la ensefianza, los resultados indican que la
ética ocupa espacios diferentes en el proceso formativo, con
el debate como método principal utilizado para el abor-
daje tedrico (1, 13, 20) y la bibliografia es principalmente
deontoldgica (42, 43).

La formacién ética del enfermero no debe limitarse a
debatir sobre los contenidos y las estrategias pedagdgi-
cas, es necesario problematizar la ética en la experiencia
educativa (39, 44), lo que posibilita mejor autoestima,
pensamiento critico, modelos de comportamiento y
habilidades de comunicacién de sensibilidad y culturales
(45). Las experiencias de los profesores en la ensefianza
de la seguridad cultural muestran que es un reto asen-
tarse en un paradigma critico y ser aceptado dentro del
discurso de enfermeria que es derivado del humanis-
mo y el positivismo (46). Se resalta la importancia del
conocimiento filos6fico de quien ensefie bioética, pues
aunque la profesién estd haciendo grandes progresos en
la educacién en la diversidad cultural, ain queda por
resolver la preparacion de los profesores, los prejuicios
y la comprensién del estudiante (47, 48); ademas, la
practica educativa implica ajustes en las materias por

semestre, como resultado de la reflexion de las préicticas
pedagégicas del docente (24, 15, 49).

Percepcion del estudiantado

Cuando los estudiantes deliberan sobre cuestiones éticas
estan précticamente orientados y conectados con sus
experiencias personales concretas (30), la tematica del
cuidado ha traspasado las vivencias de los alumnos, de
manera implicita y explicita, pero sin una base teérica y
filosofica consistente (50). Estos demandan, durante sus
pricticas, acompafiamiento, explicacién de los procedi-
mientos, motivacion y confianza de parte del docente,
a la vez que le piden que se ponga en el lugar de ellos
(51), ademas, “indican que el profesor como modelo
es el principal medio para aprender bioética” (52). En
cuanto a las experiencias de comunicacién durante los
encuentros interculturales, la investigacion cualitativa
“Student nurses: Experiences of communication in cross-
cultural care encounters” (53) identific6 que cuando los
estudiantes carecfan de las habilidades y la confianza
en la comunicacién cultural, crecia la insatisfaccién del
paciente durante la interaccion.

Es necesario convertir las experiencias de internacio-
nalizacién cultural de los estudiantes de enfermeria en
espacios donde lo diverso de cada nacién promueva el
respeto y la solidaridad (54) como valores que tributan
a la sostenibilidad del desarrollo social, a fin de mostrar
que la relacién sociedad-universidad es indispensable
para fortalecer el proceso ensefianza-aprendizaje. El
profesional debe proporcionar una respuesta aplicable y
flexible a la atencién de los sujetos de cuidado, que no se
limite a lo expresado en los c6digos deontolégicos (55).
Asi, los encuentros con culturas diferentes se transfor-
man en espacios de aprendizaje (56), y la experiencia de
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salud internacional contribuye al desarrollo de lideres,
porque a través de estas experiencias el estudiante conoce
las disparidades en los indicadores sociales y de salud
(57, 58), y aumenta la autoconciencia, la comunicacién
intercultural y la capacidad para evaluar las diferencias
culturales (59). Se requiere, entonces, escenificar la
pedagogia de la alteridad y la interculturalidad, e in-
volucrar estrategias pedagégicas para el desarrollo del
pensamiento critico (60).

Evaluacion de resultados y de impacto
de la ensenanza

Se observa que la evaluacion de los resultados y el impacto
de la ensefianza de la ética, la bioética y la enfermeria
transcultural en la disciplina de enfermeria son un campo
atin por explorar, en el que se encuentran dos vertientes.

Primera vertiente. Los estudiantes perciben al docente
como alguien que sabe a dénde ir; por tanto, el grado
de influencia de las iniciativas del docente es alto (61).
De este se espera que en su rol como orientador de las
estrategias para el desarrollo de conocimientos en el
dmbito ético, bioético y cultural muestre gran interés.
Sin embargo, estos no perciben précticas referidas a la
bioética, aunque si mencionan algunas caracteristicas
del trato humano (62). Lo anterior coincide con los
profesionales en enfermerta, los cuales se refieren a la
formaci6n brindada durante la carrera en general, pero
usualmente no a su formacién bioética, aunque resaltan
la importancia de integrar a su educacién aspectos de
formacién humana (62). De este modo, el perfil del pro-
fesional en enfermerfa latinoamericano es: generalista,
capacitado para la asistencia integral del individuo, familia
y comunidad, también en la gestién y administracién,
investigacién y educacién (10). No obstante, su proceso

formativo todavia parece desvinculado de la practica
profesional, lo que contradice el discurso que asegura
formar un profesional critico, reflexivo, capaz de actuary
hacer cambios reales y no retéricos en su profesion (63).
La enfermerfa transcultural se ve afectada positivamente
por interesarse en: crecer en un hogar multicultural,
las experiencias tempranas de los enfermeros en po-
blaciones multiculturales, apropiarse del discurso de
un conferencista antropélogo/enfermera transcultural,
las experiencias internacionales y la pasién por los
viajes (64, 65). También es favorable la interaccién de
profesionales de diferentes paises, pues conduce hacia
un importante encuentro cultural (66). De este modo,
el proceso de aprendizaje de competencias culturales
se traduce en un efecto positivo sobre la percepcion
subjetiva de estudiantes y profesionales en términos de
conocimientos, habilidades, actitudes y la auto-eficacia,
independientemente del tipo de intervencién y tiempo
de contacto (67, 68), ademaés el conocimiento cultural
es incentivado por medio del intercambio y las practicas
formativas contextualizadas (69, 70).

Segunda vertiente. La investigacién “Patients’ transcul-
tural needs and carers’ ethical responses” (4) tuvo como
propésito consultar acerca del nivel de atencién recibida
por los pacientes turcos por parte del personal sanitario
alemédn. Los hallazgos indican que la mayorfa de los
pacientes no queria cambiar a sus cuidadores, mientras
que la mayoria de los fisioterapeutas (90 %) y algunas
de las enfermeras (44 %) querian trasladar sus pacientes
a otro colega de origen turco. Ademds, el 70 % de los
pacientes declaré que el personal de salud debe tener
empatfa y compasion, y el 84 % mencion6 que el perso-
nal de atencién de la salud necesita formacién sobre los
diferentes valores y habitos de los pacientes extranjeros.
Asfi, el enfermo necesita una buena comunicacion, apoyo
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emocional, la compasién, la comprension, el intercambio
de informacién satisfactoria, y el respeto de sus valores
y hébitos personales (71).

Asimismo, los sujetos de cuidado de diferentes contextos
socioculturales sefialan que el respeto hacia su sistema
de creencias y valores es prioritario (72), mientras
los investigadores encuentran que, en muchos casos,
para los enfermeros lo importante es cumplir con las
exigencias técnicas y los procedimientos propios de
su profesién (4). El aprendizaje sobre el cuidado que
los individuos adquieren necesariamente se desarrolla
cuando se interactia con las personas a las que se cui-
da; la interaccién requiere preparacion, sensibilidad y
pensamiento critico para descubrir y captar las distintas
significaciones que ellas dan a sus vidas y sus propios
cuidados (73, 74). Asi, la capacitacién en competencia
cultural mejora los conocimientos, las actitudes y las
habilidades de los profesionales de la salud (75-77);
las competencias de aprendizaje de los estudiantes
deben contemplar el entender estas realidades (73).

Por tanto, es deber de las instituciones de educacién
superior involucrarse con contenidos educativos que
reflejen lainterculturalidad, entendida como el reconoci-
miento y respeto de la diversidad, en relacion horizontal
o) igualitaria entre culturas como un proyecto en continua
construccion (78), pues se evidenciaron efectos positivos
del programa educativo con enfoque cultural sobre las
variables funcionalidad familiar y carga del cuidador,
que abren distintas posibilidades para cocrear diversidad
terapéutica derivada del didlogo y la mediacién entre
los saberes populares y los conocimientos y las précticas
profesionales (79). Ademds, se demuestra la necesidad
de adoptar unos cuidados culturalmente competentes en
los procesos de salud y enfermedad, en donde el cuidado
es, sobre todo, un acto comunicativo (80), el encuentro

con el “otro”, a través del cual se busca desarrollar re-
laciones significativas y respetuosas con los sujetos de
cuidado, y se establece que esto solo se hard posible con
competencia cultural (81-83).

Analisis de resultados

Si bien hay un interés marcado en la ensefianza de la
bioética en el que se destaca el uso de metodologias
que fomenten el pensamiento critico y reflexivo en el
estudiante (13, 16), como base para garantizar el respeto
a la dignidad humana, en los documentos revisados no
se encuentra evidencia de que se lleve a cabo este tipo
de ensefanza, los programas en general no aplican la
problematizacién, el contenido se reduce al cédigo
deontoldgico, en Latinoamérica se destaca el interés por
ligarlo alos derechos humanos; sin embargo, predomina
el énfasis legal del uso de la bioética y prevalecen me-
todologias de corte catedratico, donde parece que hay
una desvinculacion entre la teorfa y la practica.

Las pricticas bioéticas adecuadas se han visto relacionadas
con el ejemplo que pueden proporcionar los docentes
al momento de impartir las clases y demostrar cudles
son las acciones pertinentes en situaciones especiﬁcas,
por tanto, se destaca la necesidad de contextualizar la
enseflanza bioética a fin de llevarla a una verdadera
reflexion desde el contexto (22, 23, 42). No obstante,
se evidencia la problemitica de la formacién de los
profesores, quienes contintian la misma técnica y meto-
dologia de ensefianza que ellos recibieron. Esto sugiere
un énfasis en el conocimiento teérico y no en la reflexion
desde las experiencias de los actores del curriculo* en

4 Los actores institucionales en el presente articulo hacen refe-
rencia a estudiantes, maestros y sociedad.
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la prictica, que lleva a los futuros profesionales a no
asumir una postura critica frente a su actuar profesional,
lo que ocasiona que el cuidado pierda el horizonte de lo
humano, y prime lo biolégico.

Respecto de la interculturalidad, no hay documentos
que aborden esta categoria, porque en la enfermerfa se
trabaja el cuidado cultural como transculturalidad, sen-
sibilidad cultural y competencia cultural, abordados con
una vision antropoldgica en la prestacién de la atencion,
sin ahondar en el papel de la formacién de quien brinda
el servicio con visién critica en la educacion. Asi es como
se destaca la intencién de su inclusién, por medio de es-
fuerzos realizados en espacios particulares, que depende
mas de las politicas internas de las universidades y de
perspectivas individuales, que de un interés generalizado
en un pais o regiéon. En los documentos analizados se
evidencia que es importante aprender y entender otras
culturas, pues mejora el bienestar integral del paciente
al generar un cuidado humano porque lo considera
un sujeto igual a él como ser humano particular, pero
con diferente cosmovisién. Lo anterior con base en los
resultados obtenidos de investigaciones sobre el efecto
de los intercambios culturales y la endoculturizacion
en el trato con pacientes. Ademds, se destaca que en
la interculturalidad, los encuentros entre personas y
grupos sociales diversos culturalmente ponen en cues-
tionamiento continuo al ser y transforman a los actores
en condiciones de respeto y dignidad, lo que lleva al
individuo a asumir una postura bioética critica frente a
su quehacer profesional, construyendo diferentes modos
de pensar, de ser, hacer y convivir (84).

Cabe resaltar que la practica del enfermero, como de
cualquier profesional, se ve influenciada por su historia
de vida y contexto social, las ensefianzas especificas del

programa y las politicas de este; es entonces de vital
importancia reconocer y comprender al otro como
sujeto, donde la relacién que se establece permita el
crecimiento del individuo al vincular la singularidad
personal, la otredad y lo universal como un horizonte de
sentido abierto al cuestionamiento de la realidad y de la
propia existencia.

CONCLUSIONES

Se evidencia la necesidad de investigar sobre la categoria
interculturalidad pues no hay suficiente informacién
relacionada con esta temdtica. En el 4mbito de la en-
fermerfa esta ha sido reducida a competencia cultural
en la prestacién de los servicios sanitarios y enfermerfa
transcultural, que si bien forman parte de la intercul-
turalidad, dejan a un lado diversas dimensiones de la
misma, incluida la formacién educativa. Este tema es
de resaltar, pues hay una clara tendencia globalizadora y
migratoria (85) que afecta las interacciones en diversos
contextos, donde los profesionales deben tener las com-
petencias necesarias en su formacion para enfrentarse
a los nuevos retos.

Ademds, es necesario indagar de manera comprensiva
sobre el efecto de la formacién bioética en los estudian-
tes, mds que en el papel de la bioética en el curriculo,
pues hay una preferencia capacitadora desde los con-
tenidos, enfatizados en los codigos deontolégicos. Se
destaca la problematica de la generalizacién del sujeto
de cuidado, debido a la mezcla del énfasis biol6gico y
legal de la atencién. Se observa escasa investigacion
que articule la interculturalidad y la bioética como
apuesta epistémica para la formacién de profesionales
de enfermerfa. Las tendencias metodolégicas son de
tipo cuantitativo—explicativo, con escasos documentos
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de tipo comprensivo, donde se ha recurrido al enfoque
fenomenoldgico que, aunque ofrece aportes importantes
para el ser y hacer profesional del enfermero, presta 5

menor atencién a los realizados desde un enfoque her-

menéutico, el cual permite un mayor acercamiento a

los estudiantes como sujetos morales, y a los procesos

de ensefanza-aprendizaje orientados a facilitarles el

descubrimiento a través de la experiencia intercultural 6.

y los valores en que se fundamenta la bioética, a fin de

que puedan asimilar desde una perspectiva humanista
el alcance deontolégico de la practica de la enfermeria. 7
A partir de estos hallazgos se muestra la necesidad de

recurrir ala hermenéutica como método para comprender
los sentidos que emergen en los estudiantes durante su
préctica formativa en bioética, en contextos de diversidad

cultural, lo que permite un mayor acercamiento como 8.

sujetos éticos criticos de su formacion (86).
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