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Resumen

Este trabajo reflexiona sobre la ex-
periencia vivida en la asignatura 
Fundamentos de Enfermería de una 
institución pública del Brasil, en la 
cual se emplea la Sección de Póste-
res Científicos como una estrategia 
de enseñanza y aprendizaje. El abor-
daje se presentó por la constante 
discusión acerca de los problemas 
en las estrategias de enseñanza, así 
como por la necesidad de innova-
ciones en esta área. El objetivo de 
este estudio fue reportar la expe-
riencia vivida por docentes de una 
institución pública de la región sur 
del Estado de Minas Gerais, en Brasil, 
con la aplicación de una innovado-
ra técnica didáctica, direccionada a 
alumnos de cuarto semestre de la 
Carrera de Enfermería. El propósito 
se alcanzó mediante la realización 
de un reporte de caso. La evaluación 
de la estrategia ha comprobado un 
alto índice de aceptación de la Sec-
ción de Pósteres por parte de los es-
tudiantes, quienes afirmaron que se 
evidenció el estímulo hacia el traba-
jo en equipo, la mejora en la comu-
nicación en grupos, la preparación 
para presentaciones en eventos y la 
producción de publicaciones como 
sus principales beneficios.

Descriptores: Educación en Enferme-
ría; Estudios de Casos; Diagnóstico de 
Enfermería (fuente: desc bireme).

Resumo

O presente trabalho contempla a 
experiência vivida na disciplina de 
Fundamentos de Enfermagem ao 
utilizar a Sessão Pôster como es-
tratégia de ensino aprendizagem. 
Tal abordagem se impõe devido 
à constante discussão acerca dos 
problemas nas estratégias de ensi-
no, bem como pela necessidade de 
inovações nesse campo. O objetivo 
deste trabalho é relatar a experi-
ência vivida por docentes de uma 
Instituição Pública da região Sul de 
Minas Gerais, Brasil, com a aplicação 
de uma técnica de ensino inovado-
ra, direcionada a alunos do quarto 
semestre da graduação em enfer-
magem. Esse intento foi alcançado 
mediante a elaboração de um rela-
to de caso. A análise da estratégia 
comprovou alto índice de aceitação 
da Sessão Pôster pelos discentes, 
que alegaram estímulo ao trabalho 
em equipe, aprimoramento da co-
municação em grupo, preparo para 
apresentações em eventos e produ-
ção de publicações como principais 
qualidades do método. 

Descritores: Educação em Enferma-
gem; Estudos de Casos; Diagnóstico 
de Enfermagem (fonte: desc bireme).

Abstract

This paper discusses the use of a 
poster session as a teaching strate-
gy in a Nursing Fundamentals class. 
Motivation for this research was the 
constant discussion on teaching 
strategies that arise in the field. The 
aim of this study was to report the 
results of application of this innova-
tive teaching technique in a college 
in south of Minas Gerais State, Brazil, 
with students from fourth semester 
of undergraduate nursing school. 
Results showed a high satisfaction 
rate by students with the method. 
They pointed out positive outcomes 
such as stimulating teamwork, im-
proving group communication, 
enhancing preparation for presen-
tations at events and providing op-
portunity to produce papers. 

Descriptors: Education, Nursing; 
Case Studies; Nursing Diagnosis 
(source: desc bireme).
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Introducción

El objeto de interés de este estudio fue la idea de imple-
mentación de una estrategia de enseñanza y aprendi-
zaje en enfermería: Sección de Pósteres en el ámbito de 
los estudios clínicos con el uso de los Sistemas Estanda-
rizados de Lenguaje. 

Las clasificaciones de la enfermería tienen origen en esos 
sistemas y fueron desarrolladas con el objetivo de se-
parar, codificar y ordenar los fenómenos útiles en salud, 
direccionado alumnos y enfermeros a considerar posibi-
lidades y descripciones estudiadas y establecidas previa-
mente (1, 2). Las clasificaciones North American Nursing 
Diagnosis Association (nanda-I) (3), Nursing Interventions 
Classification (nic) (4) y la Nursing Outcomes Classification 
(noc) (5) son utilizadas también en el proceso de enferme-
ría como apoyo a la identificación de los diagnósticos de 
enfermería (de), de los resultados y de las intervenciones, 
además de permitir juicios clínicos más asertivos. 

Estas clasificaciones favorecen la distinción entre la en-
fermería y el modelo biomédico y promueven el desem-
peño del papel clínico del enfermero, fundamentado en 
las respuestas de los pacientes al proceso de salud-en-
fermedad y a las etapas del ciclo vital. El uso y el desarro-
llo de una clasificación o de un sistema estandarizado 
de lenguaje permite la identificación de los elementos 
centrales a una ciencia y el estímulo al desarrollo de más 
estudios sobre ésta (6, 7).

Frente a la relevancia de los sistemas de lenguaje en en-
fermería, nuevas perspectivas sobre métodos de tran-
sición de saberes han sido adoptadas por los docentes, 
entre las que se pretende el rompimiento de la dicoto-
mía entre teoría y práctica y el uso de la comunicación, 
de las relaciones interpersonales, del pensamiento crí-
tico y del raciocinio clínico, diagnóstico y terapéutico 
(8, 9). Estas concepciones actúan como hilo conductor 
para que las estrategias pedagógicas diferenciadas sean 
desarrolladas y aplicadas, adecuándose a la realidad so-
cial e institucional, a las perspectivas de las asignaturas 
y a las necesidades de profesores y alumnos.

La expresión raciocinio clínico se emplea para referirse 
a los procesos mentales implicados en la asistencia a la 
persona y a la familia (10). En otras palabras: el término 
se aplica a los procesos mediante los cuales la enferme-
ra promueve los juicios clínicos, incluyendo la genera-
ción de hipótesis o las alternativas de los diagnósticos 
e intervenciones de enfermería y la elección de la más 
asertiva (11). La efectiva habilidad del raciocinio clínico 
de la enfermera tiene un impacto positivo sobre los re-
sultados obtenidos por el paciente. 

Por otro lado, las dificultades de la enfermera para iden-
tificar las respuestas del paciente e intervenir están re-
lacionadas con la restricción en las habilidades del ra-
ciocinio clínico (12, 13). Esto puede ser entendido como 
un proceso complejo que usa la cognición, la metacog-
nición y el conocimiento específico de la disciplina pro-
fesional para reunir y analizar los datos de los pacientes, 
evaluar su importancia para la enfermería y considerar 
las alternativas de intervención (14). 

Aprender a pensar y a razonar clínicamente es una ac-
tividad compleja y es fundamental en el contexto de 
toma de decisiones, ya que las intervenciones clínicas 
exigen que el profesional de enfermería emplee el racio-
cinio de modo que las decisiones tomadas sean las más 
precisas. Mejorar las estrategias de enseñanza para pro-
mover en el futuro profesional de enfermería el pensar 
críticamente es considerado una cuestión importante 
de enseñanza y aprendizaje, además de ser un reto para 
los formadores (15). Así mismo, estos formadores buscan 
profundizar el conocimiento del pensamiento y racioci-
nio clínico con el fin de desarrollar en los estudiantes la 
capacidad de análisis, interpretación, síntesis y toma de 
decisiones en el alcance de las competencias clínicas, 
que a su vez puedan favorecer la práctica de enfermería. 

De esta manera, una de las estrategias utilizadas en la 
enseñanza de la práctica de enfermería es el estudio 
clínico. En él ocurre la exploración de una situación por 
medio de una evaluación clínica detallada, la cual fun-
damenta el proceso de raciocinio diagnóstico y tera-
péutico con toma de decisiones más asertivas. Tal estu-
dio proporciona al discente la oportunidad de vivir una 
situación real, admitiendo discusiones sobre diagnós-
ticos de enfermería (de) y planeamientos asistenciales. 
En este sentido, esta estrategia promueve la asimilación 
de conocimientos teóricos prácticos y amplía el enten-
dimiento de los estudiantes con relación a las necesida-
des de salud de la persona y la familia (16).

En el presente estudio, la docente titular asoció el estu-
dio clínico a la Sección de Pósteres como una estrate-
gia innovadora de enseñanza y aprendizaje de los Sis-
temas Estandarizados de Lenguaje en la Enfermería. La 
relevancia de este reporte de caso se encuentra en los 
cuestionamientos acerca de las estrategias de enseñan-
za y aprendizaje en las clasificaciones de enfermería. En 
este contexto, descubrir, explorar y extraer lecciones de 
prácticas positivas de evaluación significa buscar la su-
peración de situaciones problemáticas relacionadas con 
la educación, objetivando diferentes metodologías de 
enseñanza y de evaluación que valoricen la formación, 
el crecimiento y el desarrollo de los alumnos (17, 18).

Por consiguiente, este estudio tuvo como objetivo re-
portar la experiencia de docentes en el uso de la Sec-
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ción de Pósteres en la enseñanza y aprendizaje del pro-
ceso y del Lenguaje Estandarizado de la enfermería, de 
acuerdo con la nanda-i, nic y noc.

Desarrollo  
de la estrategia de 
enseñanza y aprendizaje

Considerando los paradigmas de enseñanza, los docen-
tes de la asignatura Fundamentos de Enfermería en la 
Facultad de Enfermería de la Universidad Federal de Al-
fenas (eeunifal-mg) buscaron formas de facilitar el apren-
dizaje de sus alumnos. Con este propósito, se desarrolló 
un modelo de Sección de Pósteres después de la elabo-
ración de un estudio clínico implementado por medio 
del proceso de enfermería y de los sistemas estandari-
zados de lenguaje nanda-i, nic y noc.

La asignatura Fundamentos 
de Enfermería

La asignatura Fundamentos de Enfermería de la eeunifal-mg 
—así como otras asignaturas de contenidos prácticos 
que son instrumentalizadas por los académicos— abor-
da modelos y teorías de enfermería, además del proceso 
de enfermería como fundamento metodológico para la 
práctica del enfermero con énfasis en el de. El objetivo 
es identificar y aplicar elementos conceptuales e instru-
mentales a la metodología asistencial de enfermería.

Fundamentos de Enfermería contempla contenidos teóri-
cos y actividades prácticas. La primera unidad abarca las 
bases teóricas y conceptuales de la Ciencia de la Enferme-
ría, con los siguientes referenciales teóricos (19): Ambien-
tal, Necesidades humanas básicas, Transcultural, Cuidado 
transpersonal, Déficit de autocuidado y Adaptación clínica. 
Con relación a este contenido, son adoptados métodos 
interactivos y lúdicos, pues los alumnos son estimulados 
a desarrollar estas teorías realizando escenas teatrales. 
Las siguientes unidades ocurren en un esquema de cla-
ses teóricas y actividades prácticas, las cuales se desarro-
llan respectivamente en la Facultad de Enfermería y en la 
institución hospitalaria vinculada a la universidad.

En las siguientes unidades hay una discusión teórica so-
bre cada etapa del proceso con las Clasificaciones de En-
fermería y enseguida se presenta la implementación de 

cada una de ellas, es decir: la evaluación clínica del pa-
ciente —o de— y el planeamiento de asistencia de enfer-
mería. Las etapas finales de implementación de las inter-
venciones de enfermería y la evaluación de los resultados 
son tratadas, en este momento, solamente de forma teó-
rica, dejando las actividades prácticas para ser realizadas 
en las asignaturas posteriores, considerando el aumento 
de la complejidad del proceso de enseñanza-aprendizaje 
en los semestres posteriores en la carrera de enfermería.

Con relación a las actividades prácticas para favorecer la 
atención individualizada de los discentes, éstos son or-
ganizados en grupos menores de seis estudiantes y las 
acciones ocurren por las tardes, con duración de cuatro 
horas semanales.

Después de presentar la configuración de la asignatura 
Fundamentos de Enfermería, el desarrollo de la experien-
cia de los estudios clínicos y de la Sección de Pósteres 
del 2011 será expuesto en el próximo apartado. 

Actividades prácticas

En el primer encuentro dedicado a las actividades prác-
ticas, ya en la institución hospitalaria vinculada a la 
universidad, se desarrolló una dinámica en la cual cada 
alumno expuso sus expectativas sobre ese momento de 
iniciación de las actividades prácticas, con el objetivo de 
proporcionar una integración del grupo. Acto seguido, 
los alumnos fueron presentados a los profesionales y 
luego se generó una discusión acerca de las normas 
institucionales y los aspectos éticos, en virtud de la con-
ducción armoniosa de las actividades. 

El instrumento de evaluación clínica a ser adoptado se 
dio a conocer en este día, fundamentado en los Patrones 
funcionales de Margory Gordon, que incluyen percep-
ción y control de la salud, nutricional-metabólico, de 
eliminación, cognitivo-perceptual, de autopercepción 
y autoconcepto, de desempeño de funciones y relacio-
nes, sexual y reproductivo, de respuesta y tolerancia al 
estrés, de creencias y valores, de actividades y ejercicio 
y patrón de sueño y descanso (20). La opción por los 
patrones funcionales se justifica por el favorecimiento 
que éstos proporcionan en la identificación de las res-
puestas del paciente al proceso de salud-enfermedad o 
a las etapas del ciclo vital, además de facilitar la interco-
nexión con las clasificaciones nanda-i, nic y noc.

La evaluación física céfalo-caudal fue segmentada en cada 
clase semanal. Ésta se inicia por la cabeza y la región cer-
vical, después, tórax y senos; posteriormente, el abdomen, 
seguido por los miembros superiores e inferiores. La prime-
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ra hora de cada encuentro estuvo destinada a revisar las 
prácticas de la evaluación física que sería añadida. Confor-
me la demanda de la institución de salud, la evaluación físi-
ca del paciente fue realizada por un alumno o por una pare-
ja. Tanto el desarrollo del potencial terapéutico del alumno 
con relación al paciente como el abordaje del mismo eran 
aspectos provocados y analizados por las docentes.

Al final de las actividades diarias, el grupo se reunía con 
los profesores para hacer un debate acerca de los eventos 
vivenciados y formular cuestionamientos. Las informacio-
nes se obtuvieron por medio de la entrevista con el pa-
ciente y sus familiares, la evaluación física y el expediente 
clínico, las cuales deberían ser organizadas por el alumno 
en un informe que tuviera también un estudio de las con-
sideraciones generales del diagnóstico médico, fisiopato-
logía, manifestaciones clínicas y tratamiento, así como las 
medicaciones prescritas, constando el nombre genérico, 
el mecanismo de acción, las indicaciones terapéuticas, las 
reacciones comunes y la bibliografía utilizada. El estudio 
del diagnóstico y de la prescripción médica tenía como 
propósito favorecer la asociación de estos datos a las res-
puestas del paciente, desarrollando en los discentes el ra-
ciocinio clínico y ampliando sus conocimientos.

Estos informes deberían ser entregados en la clase si-
guiente para que las docentes y los monitores los corri-
gieran y devolvieran a los alumnos tras orientarlos. Cuan-
do el contenido relacionado a los de fue presentado en 
las clases teóricas, se les solicitó a los alumnos que desta-
caran en sus informes algunos aspectos que pudieran ser 
considerados fuera de los patrones de normalidad o que 
representaran situaciones en las que la enfermería pudie-
ra intervenir. A partir de esta práctica, se buscaban los de 
que respondían a estas situaciones, así como intervencio-
nes correspondientes y resultados esperados respectiva-
mente y avalados en las consultas al nanda-i, nic y noc.

Elaboración  
del estudio clínico

Cuando las actividades prácticas semestrales fueron fi-
nalizadas, el último encuentro fue destinado exclusiva-
mente a abordar un paciente para subsidiar la elabora-
ción del estudio clínico. Vale resaltar que antes de iniciar 
la evaluación clínica se le brindó claridad al paciente 
sobre el objetivo de este estudio y se le invitó a partici-
par. En caso de recibir respuesta positiva, debía firmar el 
Término de Consentimiento Libre y Esclarecido, redac-
tado de manera simplificada para que él mismo pudiera 
entenderlo. La elaboración de investigaciones pautadas 
en las informaciones obtenidas en la asignatura tuvo la 

autorización del Comité de Ética en Investigaciones de 
la unifal-mg, bajo el protocolo 23087.001414/2007-23.

Se les solicitó a los estudiantes la construcción del estu-
dio clínico del paciente, en el cual constaba: la entrevis-
ta, la evaluación física, los resultados de exámenes de 
laboratorio con valores de referencia y la prescripción 
médica, el estudio patológico con los aspectos epide-
miológicos, la fisiopatología, la evaluación diagnóstica 
y el tratamiento, el estudio farmacológico y el raciocinio 
diagnóstico (21). Éste asimismo contenía la identifica-
ción de los de y la elaboración de la declaración diag-
nóstica en tres partes: título del de, características espe-
cíficas y factores relacionados conforme la nanda-i. 

También se tuvo en cuenta la selección de los resultados 
actuales y los esperados con sus indicadores de acuerdo 
a la noc y por último, las intervenciones de enfermería 
con sus respectivas actividades según la nic, añadiendo 
las referencias usadas. Además, fue incentivada en los 
alumnos la aplicación de un Referencial Teórico de la En-
fermería para subsidiar este estudio. La elaboración del 
estudio final fue realizada por los alumnos conforman-
do binas y posters. Cada pareja contó con la orientación 
cercana de un monitor o docente.

La asignatura tuvo una docente titular, tres docentes que 
cursaban la maestría y cinco alumnos de los semestres 
finales que actuaban como monitores. Cada orientador 
fue responsable hasta de cuatro parejas en reuniones con 
todos los alumnos orientados para estimular el trabajo en 
equipo, el sentido crítico y la colaboración entre ellos. De 
este modo, considerando la complejidad del proceso, los 
discentes contaron con una atención particular para re-
solver dudas, sortear dificultades e identificar aciertos.

Desarrollo y presentación 
de la Sección de Pósteres

Póster es definido como un tipo de trabajo que tiene como 
objetivo relatar, de manera clara y sucinta, los resultados 
completos o parciales de una investigación (22). La Sec-
ción de Pósteres es un recurso ampliamente utilizado en 
eventos para divulgar investigaciones, establecer redes 
de contactos y promover debates con el público. Su ela-
boración exige el desarrollo de una articulación entre con-
tenido, comunicación verbal y visual, para que se consiga 
transmitir, adecuadamente, la información deseada (23).

En este caso, para la elaboración del póster se sugirió 
a los alumnos que ilustraran el raciocinio diagnóstico 
o terapéutico por medio de las Redes de Conexión de 
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Pesut (24) o con mapas conceptuales. En específico, el 
raciocinio diagnóstico está basado en un modelo de 
orientación en el levantamiento de las hipótesis diag-
nósticas, en la aplicación del test de las hipótesis, en la 
definición del de más exacto (10), en la consideración de 
los resultados esperados y en las intervenciones para al-
canzarlos. En este proceso, se solicitó a los estudiantes 
la capacidad de síntesis de las informaciones, organi-
zación y claridad, además del uso de recursos visuales 
para hacer el póster más atractivo y fácil de comprender.

Durante la realización de la Sección de Pósteres, todos 
los discentes y docentes fueron invitados a visitar los 
estudios expuestos en el hall de entrada de la Facultad 
de Enfermería de la unifal-mg, así como a escuchar la 
presentación que hicieron los autores. En esta etapa fue 
estimulado el desarrollo de la comunicación y del racio-
cinio crítico en los alumnos, al presentar sus estudios y 
al responder a los cuestionamientos realizados por los 
profesores y otros participantes.

Esta estrategia de enseñanza y aprendizaje coincide con 
los preceptos del investigador en Educación Donald 
Alan Schön (25), que defiende la importancia de la for-
mación reflexiva de los profesionales, proponiendo un 
modelo educacional basado en la reflexión de la prácti-
ca y de la experiencia.

Estrategias de evaluación

Por último, al final de la asignatura se les requirió a los 
alumnos que realizaran auto-evaluaciones y evaluaciones 
sobre la asignatura que, entre otros aspectos, abarcaba las 
estrategias pedagógicas utilizadas. A partir del análisis de 
estas evaluaciones, fue posible concluir que los alumnos 
reconocieron la importancia de fundamentar la práctica 
profesional en un marco teórico conceptual, así como la 
capacidad de diferenciar las etapas del proceso de enfer-
mería y sus respectivas clasificaciones. Las metodologías 
de enseñanza adoptadas a lo largo de la asignatura de-
mostraron éxito en el alcance de los objetivos trazados. És-
tas fueron consideradas por los discentes como estrategias 
facilitadoras del aprendizaje, por medio del uso de un pro-
ceso pedagógico que proporcionó un entendimiento fácil, 
lo que ha favorecido a los alumnos el desarrollo.

La Sección de Pósteres fue considerada como un mo-
mento de descubrimiento del conocimiento científico 
en enfermería, incentivando a los alumnos a ampliarlos, 
a buscar fundamentación teórica y referencias, a tomar 
decisiones y a trabajar en equipo, además de perfeccio-
nar la comunicación en público. Esta sección también 
fue considerada como un incentivo al desarrollo del ra-

ciocinio clínico, lo cual estimuló el envío de ponencias 
para eventos científicos y elaboración de manuscritos 
con destino a publicaciones científicas nacionales e in-
ternacionales, incluyendo el propio estudio clínico.

Aunque la estrategia pedagógica haya indicado éxito, 
destacamos la resistencia de algunos estudiantes a la 
táctica de enseñanza y aprendizaje citada anteriormen-
te, dado que éstos prefieren aprender por métodos tra-
dicionales y mecanicistas. También destacamos la no 
adopción de otros docentes a las prácticas dialógicas, 
lo que dificultó la continuidad del proceso de desarro-
llo del raciocinio clínico y crítico de los discentes en las 
asignaturas siguientes y la falta de motivación de los 
alumnos y profesores de semestres anteriores y poste-
riores para avalar la Sección de Pósteres. Esto promove-
ría momentos para una integración, discusiones y cam-
bios de conocimientos prácticos y teóricos. 

Consideraciones finales

Con relación a los desafíos enfrentados actualmente en la 
enseñanza del proceso de enfermería, como es el desarro-
llo del raciocinio clínico por los alumnos y una fundamen-
tación para las asignaturas de carácter práctico, surgió 
la asociación de la Sección de Pósteres al estudio clínico 
como una alternativa de estrategia de enseñanza y apren-
dizaje. Aunque los estudios clínicos sean normalmente 
utilizados en las disciplinas de la carrera de enfermería, su 
asociación a otra metodología se mostró productiva, ya 
que ha colaborado con la expansión del conocimiento de 
los alumnos. De este modo, este trabajo ofrece subsidios 
para que la estrategia de Sección de Pósteres pueda tras-
cender su uso solamente en eventos científicos, amplian-
do su aplicación para el ámbito académico.

En lo concerniente al posicionamiento de los estudiantes 
sobre esta experiencia, es posible considerar que ellos 
se encontraron dispuestos a contribuir con la realización 
de nuevas estrategias didácticas, ayudando a ejercer una 
ruptura con los métodos tradicionales. Esta postura ofre-
ce a los docentes estímulos en la búsqueda de estrategias 
innovadoras y bien construidas que transformen el am-
biente académico en un lugar de producción de conoci-
mientos y no solamente de reproducción de saberes. 
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