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Evolución de la profesión de enfermería en los últimos diez años 

Autores: Diana Mishel Sanango Ortiz, Carlos Efraín Ortiz Fajardo 

Directora: Lcda. María Graciela Merchán Coronel 

RESUMEN 

Antecedentes: la profesión de enfermería se ha desarrollado en base al enriquecimiento del 

conocimiento por medio de la formación e investigación constantes sin olvidar los principios 

éticos, actualmente se consideran cuatro roles de importancia que han sido clave en dichos 

profesos: asistencial, docente, Gestión e investigativo. Objetivo General: describir la evolución de 

la Enfermería dentro de los roles asistencial, docente, administrativo e investigativo durante los 

últimos diez años. Materiales y Métodos: con base a los criterios de inclusión y exclusión, se 

ejecutó una búsqueda de artículos científicos dentro de la última década, eligiendo un total de 103 

documentos para ser analizados en una revisión bibliográfica. Resultados: se ha evidenciado una 

notable diferencia sobre la concepción de la enfermería, sin embargo, es el apoderamiento dentro 

de varios ámbitos o roles, que han permitido hoy por hoy observar el liderazgo de profesionales 

de esta rama científica en procesos asistenciales, docentes, administrativos y de investigación. 

Conclusiones: es un error determinar que los roles sobre los cuales se ha evidenciado la evolución 

de la profesión, pueden crecer de forma independiente, al contrario, la consigna es incentivar el 

crecimiento dinámico y coordinado de los mismos, que en conjunto determinan las nuevas 

capacidades que definen a la profesión.  

Palabras clave: Evolución, historia de la enfermería, educación en enfermería, enfermería 

práctica, modelos de enfermería, investigación en enfermería, enfermería basada en la evidencia.  
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ABSTRACT 

Background: The Nursing profession has developed based on the enrichment of knowledge 

through constant training and research without forgetting the ethical principles, currently four 

important roles are considered key in these professions: assistance, teaching, management, and 

research. General Objective: To describe the evolution of nursing within the care, teaching, 

administrative and research roles during the last ten years. Materials and Methods: Based on the 

inclusion and exclusion criteria, a search of scientific articles within the last decade was carried 

out, choosing a total of 103 documents to be analyzed in a bibliographic review. Results: A notable 

difference in the conception of nursing has been evidenced, however, it is the empowerment within 

several areas or roles, which have allowed today to observe the leadership of professionals of this 

scientific branch in assistance, teaching, administrative and research processes. Conclusions: It is 

a mistake to determine that the roles on which the evolution of the profession has been evidenced, 

can grow independently, on the contrary, the slogan is to encourage the dynamic and coordinated 

growth of the same, which together determine the new capabilities that define the profession. 

Keywords: Evolution nursing history, nursing education, practical nursing, nursing models, 

nursing research, evidence-based nursing 
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Introducción 

El desarrollo de la enfermería se ha basado en la evolución de la formación profesional 

mediante el enriquecimiento del conocimiento por medio de la investigación y capacitación 

constante, apoyándose en los principios éticos dentro de los cuales se originó la misma. Es 

importante mencionar que cada uno de los avances se relacionan directamente con los cambios en 

los procesos salud-enfermedad y su interacción con el rol enfermero, reconociéndose cuatro 

ámbitos: asistencial, docencia, gestión e investigación (1,2). 

Al describir el ámbito asistencial, se debe mencionar que, durante el surgimiento de las 

especializaciones, se buscó cubrir las necesidades de adquisición y actualización de conocimiento 

científico, medios técnicos y estrategias sobre el manejo del sistema sanitario, dentro de los que se 

han observado mayor desarrollo están: enfermería familiar y comunitaria, obstétrico ginecológica, 

salud mental, geriátrica, pediátrica, enfermería del trabajo, etc. (3–5). La enfermería y la docencia, 

tienen una relación de continua potenciación, cuyos objetivos incluyen la obtención de estrategias 

educativas que contribuyan con la solidificación curricular y deriven la formación integral de 

calidad, la misma que fue gracias a Florencia Nightingale, de quien se preserva hasta la actualidad 

la meta de formar profesionales capaces de responder ante cualquier escenario laboral (6,7). 

La investigación se ha concebido dentro del concepto de Enfermería Basada en Evidencia 

(EBE) como el uso responsable de los conocimientos basados en teorías de carácter científico 

como resultado de procesos investigativos, que permitan tomar decisiones sobre el tipo de manejo 

y estrategias de cuidados, el proceso va de la mano de la docencia, ya que comparten una meta; la 

generación y enriquecimiento del conocimiento para elevar los estándares de calidad en todas las 

intervenciones de enfermería (8,9). 

La gestión se define como “la coordinación e integración de los recursos, como 

planificación, organización y dirección, orientados hacia la consecución de objetivos” (10). Siendo 

importante la capacidad de administración de los profesionales y de los recursos, actualmente se 

menciona como claro ejemplo la pandemia por COVID-19. A pesar de la situación caótica que se 

vivió durante los meses de mayor número de contagios y muertes se demostró la importancia de 

la formación del personal de enfermería sobre gestión sanitaria esperando no aminorar la calidad 

del cuidado, la vigilancia epidemiológica, y la capacidad del trabajo en equipo (11–13). 
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La profesión nace de la necesidad humana del servicio a la comunidad, cuyo desarrollo se 

ha desenvuelto dentro del contexto de la correcta aplicación de técnicas específicas mediante el 

conocimiento científico basado en valores éticos para lograr un manejo integral y holístico de los 

problemas relacionados al estado de salud de los seres humanos. Su avance está sujeto a cambios 

socio-demográficos, epidemiológicos, económicos, científicos y políticos, siendo imprescindible 

que la evolución de las competencias sea constante y vaya a la par de dichas reformas, debiendo 

redirigir el enfoque hacia el perfeccionamiento de las bases de docencia, gestión e investigación.  

Como futuros profesionales enfocados en la educación continua, es importante, asumir 

desde ya nuestra obligación de enriquecer de forma constante nuestro conocimiento científico y la 

actualización permanente dentro del campo laboral brindando atención de calidad, con 

integralidad, eficiencia y eficacia, promulgando la exploración de todos los campos dentro de los 

cuales nuestra profesión puede desarrollarse. El progreso científico, tecnológico, social, 

económico, ha implicado la aparición de nuevos retos, mismos que han ejercido como empuje para 

la adquisición de nuevas habilidades, que mejoran las bases teóricas para replantear la práctica 

profesional, aprovechando todos los desafíos y las oportunidades que los mismos representan. 

De esta manera, creemos que es de gran valor conocer todas las transmutaciones que ha 

vivido la profesión en los últimos diez años y su papel dentro del sistema sanitario, evidenciando 

que todo el progreso del rol asistencial, se basa en el perfeccionamiento y la participación activa 

de los profesionales dentro de otros roles. La pertinencia de esta investigación radica en la 

intención de proveer información para la realización de futuros estudios además de significar un 

aporte a la comunidad científica beneficiando a estudiantes como profesionales de enfermería, 

promoviendo la innovación y actualización de conocimiento en dichas competencias. 

Moreno et al. (14) mencionan que en 1909 cuando la enfermería se incorporó al contexto 

universitario sistematizado dio inicio a su etapa profesional. Espinosa et al. (15) determinan que 

el desarrollo de las diversas teorías científicas y guías de procedimientos mejoran los avances 

prácticos, mediante la sistematización del conocimiento utilizando la investigación como base 

fundamental. Según el Informe sobre la Situación de la Enfermería de la Organización Mundial de 

la Salud —2020— (16) se determina como el grupo ocupacional más numeroso del sector de la 

salud, representado por el 59% de todos los profesionales de la salud, con cerca de 19,3 millones 

de enfermeros, concluye haciendo énfasis en la importancia de la inversión a proyectos de 
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educación; impulsando la formación teórica y práctica, reforzando las capacidades de liderazgo y 

gestión aportando con el fortalecimiento de la atención sanitaria y brindando estrategias que 

permitan alcanzar los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS). (Tabla 1)  

El Consejo Internacional de Enfermeras (CIE) en su informe anual del 2020, refiere que la 

enfermería ha constituido una fuerza de impulso para lograr grandes mejoras en los modelos de 

atención de salud y políticas laborales, mismos que fueron considerados cruciales desde el inicio 

de la pandemia por COVID-19, permitiendo palpar de forma directa los pasos agigantados de la 

profesión en cuanto a su formación, pensamiento y razonamiento crítico, sin embargo, pese a los 

esfuerzos que permitieron a las diferentes naciones dar la cara a la emergencia sanitaria mundial, 

se pudo observar la evidente escasez de fuerza laboral, cuyos causales han sido una planificación 

inadecuada fragmentación de responsabilidades y fallas en el liderazgo gubernamental (17,18). 

De Arco & Suarez (19) realizaron una búsqueda sistemática entre 2011 a 2017 buscando 

determinar el rol de la enfermería en el ámbito hospitalario, concluyendo que existen ciertas 

condiciones de importancia: nivel de conocimiento, comprensión y capacidad de juicio, 

habilidades técnicas y actitudes frente a los usuarios, que permiten un mejor desarrollo del arte del 

cuidado, resaltan que existen cuatro funciones principales en este ámbito: promoción de la salud, 

prevención de procesos nosológicos agudos como crónicos, restitución de la salud y alivio del 

sufrimiento. Buscando la humanización de los servicios de salud, ofrecer cuidados de calidad y 

lograr condiciones que dignifiquen la vida durante los procesos patológicos (20). 

La concepción de la enfermería y la importancia de su ejercicio profesional se ha 

demostrado a lo largo del tiempo, sin embargo, la necesidad de analizar de forma constante su 

progreso es imperativo, por lo que es menester el estudio de las nuevas definiciones en las 

condiciones vigentes del ámbito de la salud, es así que se plantea realizar una observación 

comparativa sobre la percepción de la enfermería hace una década versus la actual, así como de 

las condiciones que influyeron en su evolución dentro de los roles: asistencial, docente, 

administrativo (gestión) e investigativo. 

Marco Metodológico  

El presente trabajo de titulación se define como un estudio bibliográfico de tipo narrativo, 

en el cual se han planteado los siguientes criterios de elegibilidad: incluyendo así las publicaciones 



8 

 

que se aborden la evolución de la enfermería como profesión dentro de cuatro ámbitos 

determinados: asistencial, docente, administrativo (gestión) e investigativo, publicados durante el 

periodo 2011 a 2021; en los idiomas: inglés, español o portugués, cuya tipología incluya: meta 

análisis, revisiones sistemáticas, estudios de cohortes, revisiones bibliográficas. En cuanto a los 

criterios de exclusión, se detallan los siguientes: todos los artículos o publicaciones que sean cartas, 

editoriales, publicaciones en congresos, tesis de pregrado (literatura gris), así como aquellos que 

no se encuentren dentro del periodo establecido,  

Para realizar la adquisición de la evidencia científica, se realizó la búsqueda de artículos 

de relevancia científica que engloben los criterios de inclusión antes mencionados, mediante el uso 

de bases de datos como: Scopus, Science Direct, Web of Science, PubMed, Proquest, Cochrane 

Library, Medigraphic, Redalyc, SciELO, LILACS. (Anexo 2) Dentro de las estrategias de 

recopilación bibliográfica, se encuentra la utilización de términos de búsqueda: Descriptores en 

Ciencias de la Salud (DeCS), Medical Subject Headings (MeSH) y operadores booleanos. 

Posteriormente se realizó la clasificación y elección de los artículos completos dentro de 

los ya identificados, proceso sistematizado mediante un diagrama de flujo (Anexo 3), que permitió 

observar la estratificación de perdida de estudios al cumplirse la identificación-cribado- 

elegibilidad-selección de los artículos, mediante el Método PRISMA. Durante esta etapa se realizó 

la búsqueda de información en base a los términos clave relacionados, mediante el uso de las bases 

de datos mencionadas, siendo identificados un total de 103 artículos in extenso. Finalmente, la 

selección de los estudios que formaron parte de esta revisión bibliográfica se organizó en base a 

su relevancia científica y cumplimiento de criterios de inclusión.  

Resultados y Discusión 

Para la realización del presente estudio, se utilizaron 103 artículos científicos in extenso, 

de los cuales; extraídos de bases científicas como: Scopus (24,13%), Science Direct (56,14%), 

Web of Science (65,93%), PubMed (52,51%), Cochrane Library (44,11%), Medigraphic (36%), 

Redalyc (14,28%), SciELO (11,03%), Lilacs (17,42%), Pro Quest (14,79%). De la totalidad de 

documentos, 20 se utilizaron en la elaboración de la introducción y 83 se incluyeron dentro de los 

resultados y la discusión. Para la primera pregunta se usaron 7 artículos, en la segunda 22, en la 

tercera 17, en la cuarta 20, en la quinta 4 y en la sexta 13.  
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Concepción de la enfermería hace diez años a nivel mundial 

Al hablar de concepciones pasadas sobre la profesión de enfermería es importante 

mencionar que todo el progreso se ha realizado con el afán de elevar los estándares de desempeño 

laboral y elevar la calidad del cuidado a los pacientes, sus familias y la comunidad. Es así como 

Flodgren et al. (21) se refieren a los profesionales de enfermería como parte fundamental del 

personal sanitario, con objetivos encaminados en la prestación de servicios de salud mediante el 

uso de la mejor evidencia científica existente, quienes batallan contra las falencias a nivel 

organizacional y la falta de políticas de salud que incentiven el progreso, encontrando una 

deficiente aportación a la EBE, cuya evolución una década atrás no obtenía los niveles esperados. 

Dentro de las bases de profesionalización de la enfermería, sobre todo para Latinoamérica, 

es imposible no nombrar a Florence Nightingale, en sus inicios peleó por la regulación de las 

actividades y la estandarización de los contenidos curriculares, desde entonces se ha luchado por 

asumir las responsabilidades en diversos roles, dejando de lado el modelo biomédico, y empezando 

a ocupar puestos de poder, manteniendo y mejorando la eficacia de la organización interna. 

Coincidiendo Nogueira & De Assunção (22) mencionan que, a partir de 1860 con el 

advenimiento de la Escuela de Formación de Enfermeras de Nightingale, se inicia un camino de 

superación con la introducción del rol enfermero en base al conocimiento científico dejando los 

roles tecnicistas, apartando los puestos de responsabilidad medica sobre los servicios de 

enfermería, aumentando el interés en la expansión laboral y de un sistema educativo formal. 

Contrario a estas concepciones para Bernabeu et al. (23) se consideraba una actividad 

profesional centrada en la prestación de cuidados dirigidos a los pacientes, familias y la 

comunidad, de predominio domiciliario con la capacidad de ofrecer capacitación sobre temas 

relacionados con normas de higiene, economía y gestión del hogar. Mencionándose otro 

condicionante negativo; conflictos de género, dicho factor influyó de forma significativa en el 

entorpecimiento de los procesos de profesionalización. 

Hace poco más de una década se considerada que la profesión era infravalorada al 

dedicarse casi de forma exclusiva a las actividades asistenciales dejando de lado características y 

competencias que posteriormente convirtieron a dichos profesionales en gestores de educación de 

prevención y promoción, investigadores y estrategas de la gestión de los sistemas de salud (24). 

De la misma manera, Calvo (25) corrobora que existe cierto consenso sobre el proceso de 



10 

 

profesionalización cuyo modelo se exporta al resto de Europa y América, asumiendo su propia 

responsabilidad en los hospitales bajo las órdenes de enfermeras capacitadas en organización 

interna, disciplina y administración de los servicios. 

Adicionalmente, autores como Luengo et al. (26) refieren que el profesionalismo en 

enfermería ha tenido una evolución de gran significancia, debido al entusiasmo y dedicación por 

desarrollar asociaciones de trabajo conjunto y comunicación bidireccional con el resto de 

representantes de los equipos de salud. En contraste, pese a encontrarnos frente a un paisaje 

alentador sigue existiendo la necesidad de reorientar a nivel mundial las políticas de salud, que 

generen mejorías dentro de la gestión sanitaria y finalmente aumenten la calidad y dignidad de 

trabajo, así como lo concluyen García et al. (27), luego del nacimiento de la atención primaria de 

salud (1986) el rol práctico fue quien emprendió en primera instancia un proceso de evolución, 

que reflejo las falencias existentes a nivel educativo, investigativo y de gestión sanitaria. 

Condiciones que influyeron en la evolución de la enfermería 

Salmond S. & Echevarria (28) describen como las transformaciones de la atención en salud 

han trascendido sobre los roles laborales de enfermería, acordando que su papel depende de los 

cambios en la demanda del sistema de salud, recursos para asegurar la calidad, nivel de 

accesibilidad y asequibilidad, además del apoyo gubernamental. Por el contrario, Motta et al. (29) 

mencionan que la identidad profesional se erige día a día y es aún una ciencia en construcción, con 

múltiples capacidades y competencias en desarrollo, cuyo proceso de ampliación, así como de 

consolidación, depende del fortalecimiento                                     de los servicios de enseñanza universitaria, nivel de 

investigación, accionar de los gremios al exigir mayor presupuesto para continuar con los avances. 

Escobar & Sanhueza (30), aseveran que la mayor responsabilidad recae en el nivel de la 

preparación de pregrado, una correcta preparación educativa como investigativa tendría mayor 

repercusión en la práctica, teniendo la capacidad de cuestionar y mejorar teorías existentes. 

Coincidiendo con lo descrito por Rodrigo O, et al. (31) quienes determinan que el factor más 

importante para describir la evolución de la enfermería, es la educación universitaria, ya que 

mediante la aplicación de la enseñanza científica se dejó de catalogar a los enfermeros como 

asistentes médicos, convirtiéndose en miembros independientes del equipo de salud. 

Contrario a estas aseveraciones, Sastre et al. (32) indican que el aporte de una definición 
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exitosa se basa en el progreso de la Enfermería de Practica Avanzada  (EPA), es decir de la educación 

de posgrado, otorgando la siguiente descripción una enfermera/o  titulada que ha adquirido la base 

de conocimientos y habilidades para la adopción de decisiones complejas y las competencias 

clínicas necesarias para desarrollar un ejercicio profesional ampliado cuyas características 

vienen dadas por el contexto o el país en el que la enfermera/o está acreditada para ejercer, 

mismos que pueden desarrollarse en un sinnúmero de dominios (práctica clínica relacionada a los 

hallazgos investigativos, liderazgo que optimice el trabajo en equipo y eleve la calidad de los 

cuidados directos como indirectos, pensamiento crítico incorporado en la toma de decisiones, 

capacidad de desenvolverse como docente que promueva el aprendizaje efectivo, capacidad de 

autoevaluación y autocritica, buen nivel de actuación en cualquier nivel de atención de salud, uso 

lógico de las intervenciones farmacológicas, así como las  no farmacológicas, conocimiento sobre 

la preservación de los derechos de la salud, así como los laborales, entre otros).  

Coincidiendo con otros estudios que argumentan que la actuación de enfermeras/os de 

practica avanzada dentro del ámbito hospitalario repercute de forma positiva al aumentar la 

satisfacción de los usuarios, que como se ha mencionado anteriormente también se preocupan por 

su amplia capacidad de resolver problemas usando resultados investigativos de interés científico, 

impulsando cambios de tipo estratégico a nivel de gestión de personal y siendo responsables con 

la transferencia de conocimiento (33,34). 

Por el contrario Butler et al. (35) determinan que existe evidencia insuficiente  que determine 

que existe una diferencia significativa en cuanto a los estándares de calidad, tasas de mortalidad, 

numero de reingresos, duración de estancia hospitalaria y tasas de aparición de ulceras por presión, 

entre profesionales enfermeros y aquellos que hayan obtenido algún tipo de especialización, 

también se considera que no hay seguridad para deducir que la introducción  de nuevo personal de 

enfermería de apoyo (auxiliares de Enfermería) generen algún tipo de cambio  en los resultados del 

paciente. Respecto a este último punto Saiki et al. (36) aseveran contrario, colocando la relación del 

personal de enfermería con los auxiliares de como un binomio que eleva la calidad de la atención, 

debiendo vencerse las falencias en la comunicación al entregar información sobre los pacientes. 

A nivel de Latinoamérica según menciona Rodríguez (37), la profesión ha tenido que 

adaptarse a los cambios constantes, en donde la participación de los líderes de enfermería ha sido 

indispensable para incentivar los roles de gestión, investigación y educación, y es así que como 
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expone Zug et al. (38) en dicha región el estado actual de la regulación y nivel de acepción de la 

EPA no es bien reconocido, pese a los esfuerzos de organizaciones internacionales por exigir a los 

gobiernos un mayor apoyo legislativo y un marco educativo sólido. 

Similar a lo ocurrido en Latinoamérica, a nivel del Sudeste Asiático y África, se han 

iniciado acciones que permitan fortalecer los marcos regulatorios de la profesión de enfermería, 

asegurando la adquisición de competencias y seguridad de los servicios, siendo alcanzados 

también por factores macro económicos y políticos, sector privado emergente, alta demanda social 

por atención de calidad, falta de compensación laboral justa, etc. (39,40). Díaz et al. (41) 

concluyen que el factor más importante para la satisfacción laboral es el reconocimiento otorgado 

como profesionales, un modelo de liderazgo centrado en el personal, la autonomía de supervisión 

del equipo de trabajo, seguridad financiera y uso de recursos materiales. 

Se encuentra además en el análisis descriptivo realizado por Esmaelzadeh et al. (42), en el 

que se describen que uno de los factores de mayor impulso dentro del desenvolvimiento del rol de 

los enfermeros es la sensibilidad ética de sus líderes. Entendiendo como liderazgo en enfermería a 

la capacidad de orientar al grupo de trabajo hacia la obtención de las metas establecidas que vayan 

acorde a la misión y visión de la profesión, que se entienda que la práctica de enfermería va más 

allá de las tareas asistenciales, constituyendo una combinación de conocimientos, juicios y 

capacidades que permiten la actuación dinámica en varios ámbitos (43). 

Preziosi & Shaffer (44) argumentan que el crecimiento de la industria de la salud, depende 

de la inversión en la consulta ambulatoria, para el mejoramiento de la asequibilidad, y brindar así 

la oportunidad a la enfermería comunitaria, impulsados por las evidentes necesidades debido a la 

fragmentación social, inequidad en el acceso a la salud, costos médicos insostenibles, disparidad 

en la atención, etc. En estrecha relación, otros estudios, la determinan como un factor positivo para 

la intervención profesional sobre los determinantes sociales de salud, así como en el control y 

prevención de enfermedades, atribuyendo el trabajo en base a los principios de justicia social, 

atención integral, equidad, ética, a la par del desarrollo de habilidades de los            profesionales (45,46) 

Lo expuesto por De Dios, et al. (47) aluden como actualmente mientras el mundo se 

encuentra atravesando una pandemia, los principios y conceptos base del cuidado holístico de 

Florence Nightingale prevalecen, pudiendo observarse como miles de enfermeros y enfermeras 

han cumplido con su importante papel con vocación, pese al cansancio y la afectación emocional. 
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Para Verot et al. (48), en la actualidad aun es difícil pretender la modificación de métodos 

de manejo, modelos de organización sanitaria, procedimientos, ya que aún se encuentran altos 

índices de falta de empoderamiento, recomendando que se incentive la formación investigativa, 

que promulgue un pensamiento crítico con validez científica en un marco de educación continua. 

Finalmente, un aspecto de singular importancia, lamentablemente pese a todos los avances 

de la profesión, sigue existiendo una construcción social y cultural errónea, que inciden de forma 

negativa en la imagen de la enfermería, y en donde los medios de comunicación juegan un papel 

importante al mantener cierta imprecisión sobre las responsabilidades e identidad de los enfermeros, 

llegando incluso a ignorar las capacidades intelectuales de los profesionales por su género (46,49). 

Evolución de la enfermería en el rol asistencial 

Varios autores se refieren al requerimiento de la OMS sobre mejorar la capacidad de una 

comunidad para proveer de atención de salud de calidad, que vaya de la mano de las condiciones 

políticas, sociales, económicas y de salud cuya naturaleza es dinámica. Al considerarse a los 

profesionales de la enfermería como la columna vertebral de dichos sistemas, se debe mencionar 

la gran necesidad de la formación y enriquecimiento de las competencias profesionales (50–52). 

Algunos autores al hablar de tareas asistenciales podemos englobar más que aquellas en 

las que se había encasillado a los enfermeros, asumiendo otras como coordinación de la atención 

médica, administración de centros de salud en sus diferentes niveles de atención, vigilancia de 

procedimientos prácticos, participación activa en su enseñanza, coordinación de procesos de 

manejo de medicamentos, y no solo de su administración (53,54). 

Si nos centramos en las habilidades clínicas, algunos autores enaltecen las capacidades 

históricas de los enfermeros para participar de los tratamientos de dolor, basándose en la enseñanza 

de pregrado sobre habilidades básicas para brindar atención en dichos casos, al ser considerado 

uno de los motivos de consulta más comunes a nivel hospitalario y comunitario, es importante que 

los profesionales tengan la preparación necesaria para desenvolverse y tratar de paliar al mismo. 

Sin embargo, por mucho que sea el conocimiento o las habilidades técnicas, si no existe apoyo de 

gestión e incluso educativo/investigativo, el dolor ni ningún otro tipo de afección podrá ser tratado 

de forma eficiente (55,56). 

Existe también otro ámbito dentro del rol asistencial, que se encuentra en auge, nos 
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referimos al desenvolvimiento en las áreas quirúrgicas, siendo tal el interés que existen un 

sinnúmero de programas de especialidad dentro de este contexto (instrumentista, circulante, 

asistente de video cámara, etc.) (57,58) 

Existen varios estudios en los que se realizan comparaciones sobre la eficiencia de la 

atención en primer nivel de los enfermeros versus médicos de atención primaria en salud, es 

interesante lo encontrado por Laurant et al (59) quienes establecen que la asistencia proporcionada 

por profesionales de enfermería pareciera promover mejores resultados tanto en detección de 

anomalías de signos vitales así como dentro de la exploración física básica, estado clínico, 

adherencia terapéutica, mayor tiempo de consulta, mayor probabilidad de segundas y terceras 

consultas, refiriéndose a molestias físicas de leve a moderada intensidad de tipo agudo y en cuanto 

al mantenimiento de procesos crónicos dentro del primer nivel de atención, destaca la diferencia 

en el nivel de satisfacción, siendo superior en el personal enfermero. 

Por su parte otros autores apoyan la actuación multifacética de la EPA, quienes son capaces 

de apoyar al médico en la detección de enfermedades, así como se destaca que la formación 

técnica, teórico y practica debe ir de la mano de las capacitaciones que permiten brindar consuelo 

emocional a los pacientes enfermos sobre todo en áreas de gran sensibilidad como la pediatría 

(60,61). 

Siguiendo la misma línea, Mastal (62) se refiere a la evolución del rol            asistencial 

definiéndola como una profesión compleja y multifacética que abarca la base teórica en sustentos 

científicos estandarizados para ser llevados al ámbito práctico. Sin embargo, contrastando a Paice 

(55) se refiere a las actividades asistenciales como aquellas que se realizan netamente cuando se 

tienen encuentros directos con los pacientes, familias o comunidades evitando que se mezclen los 

conceptos con el desarrollo dentro de otros roles, además comenta las facilidades en la actualidad, 

por el uso de la tecnología, especialmente en estos últimos años en los que la pandemia por COVID-

19 dificultó que se lleven a cabo las actividades normalmente, nos referimos a la telemedicina, que 

incluye el uso de formularios electrónicos, llamadas, video chat, etc. 

Durante la última década, el nivel de competencias por parte de los enfermeros ha sido 

mucho más riguroso, desde el surgimiento de la EPA se evidenció que desde el pregrado existe un 

sobre esfuerzo por formar profesionales de forma casi integra en el ámbito clínico, siendo las áreas 

de menor calidad: liderazgo e investigación (63,64). Sin embargo, se han empezado a romper 
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paradigmas, en los que la formación se regía solo al ámbito procedimental, técnico y monótono, 

Miguelez et al. (65) advierten que para  garantizar el manejo integral y eficiente de los pacientes se 

necesita de profesionales con bases sólidas en EBE que tengan la iniciativa de fomentar la creación 

de nuevos conocimientos científicos que le den un “por qué” a las actividades rutinarias, y dar 

paso a posibles cambios en los modelos de atención que pudiesen tener criterios caducos. 

Ribeiro et al. (66) demuestran como la práctica profesional hospitalaria debe enriquecerse 

dentro de dos perspectivas: teórica y práctica. Teniendo así un desarrollo conceptual científico que 

influya de forma positiva en la adquisición de competencias de juicio clínico y auto critica para 

llevar a cabo las actividades prácticas. 

Evolución de la enfermería en el rol de docencia 

Según Nogueira R & de Assunção (22) la docencia debería considerarse una de las bases 

de mayor importancia para el desarrollo del rol enfermero en la vida profesional, debido a que en 

1860 se inicia la reestructuración de la formación de enfermeros, dándole inicio a la enseñanza en 

base al conocimiento científico que vaya ligada a la experiencia a nivel hospitalario desde sus 

inicios (67,68). 

Durante el siglo XXI se ha evidenciado una marcada transformación docente debido al 

progreso del conocimiento teórico, dejando de lado los programas educativos lineales; en donde 

se han reconocido múltiples tipos de aprendizaje que aun comparten raíces filosóficas de sus 

inicios (30,69) De la misma forma, existen autores que señalan la gran limitación dentro de la 

calidad y capacidad de toma de decisiones al enfrascar la educación en modelos unilaterales, 

instrumentalistas y tecnicistas. Actualmente se ha optado por la innovación en la forma en la que 

actúan los actores educativos, motivando una formación calificada, enfocada en la adquisición 

de juicio clínico, reflexión crítica y habilidades cognitivo - técnicas, que a su vez permitan la 

retroalimentación constante al docente (70,71). 

Soto et al (72) manifiestan que no se pueden desarrollar de forma paralela los procesos 

educativo y asistencial, ya que uno está implícito en el                       otro, no se debería hablar de un proceso 

enfermero y un proceso educativo, ya que aumentaría la brecha académico – practica, a la que 

hacen referencia Huston et al (73) donde las instituciones educativas manejan entornos prácticos 

alejados de la realidad, sin darle la relevancia           necesaria a la formación de pensamiento crítico 
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relacionado al dominio del conocimiento clínico. 

Por otro lado, en Ecuador Roque et al. (74) en su análisis sobre la pertinencia de la carrera 

de enfermería, develan la necesidad de la continuidad de la profesionalización, debido a que su 

amplio perfil de salida colabora con el mantenimiento de los servicios de salud, pues la demanda 

por dicho recurso humano se mantendrá en auge, sin embargo, enfatizaron que la preparación en 

investigación y en gestión de salud son consideradas debilidades, sugiriendo así un rediseño 

curricular en el país.  

Gusqui et al. (75) determinaron la pertinencia de la           generación de programas de posgrado 

en enfermería en Ecuador, dado que es el área en donde se oferta el menor número de estudios 

de este tipo, para su empleo, es importante los análisis de las necesidades de desarrollo 

socioeconómico a nivel local y nacional, concluyendo así, que las áreas de mayor interés son 

gestión de cuidado, gineco obstetricia, cuidados intensivos, investigación y docencia. 

Cerca del 70% de países a nivel mundial cuentan con programas oficiales de formación de 

EPA (Enfermería de Practica Avanzada), los que proponen que los modelos educativos se 

enfoquen en el aprendizaje basado en problemas, casos clínicos y conceptos que promulguen el 

desarrollo de competencias, y se apliquen desde la formación universitaria (76,77). Lo ratifican 

otros estudios que coinciden sobre la importancia de estandarizar la enseñanza de los 

diagnósticos, sistematizar la atención y evaluación en el marco del idioma homogéneo 

internacional; Asociación de Diagnóstico de Enfermería de América del Norte (NANDA), 

Clasificación de intervenciones de enfermería (NIC) y Clasificación de resultados de enfermería 

—NOC — (78,79). 

Es igual de importante en la formación teórica y práctica, incluir conocimientos y 

habilidades comunicativas con estrategias de afrontamiento emocional útiles para evitar el 

agotamiento mental, y que brinde la capacidad de responder ante situaciones estresantes, y se 

fomente la curiosidad, creatividad e interés profesional (80,81). Así mismo, Rojas et al. (82) 

aconsejan frente a la necesidad de una enseñanza dirigida no solo a los aspectos técnicos, se debe 

reorientar la misma, donde se difunda una docencia disciplinar, que trabaje en las fortalezas, 

debilidades, habilidades y limitaciones, dentro de un terreno holístico. Por su parte Burrel et al. 

(83) expresan la importancia de la actitud de los estudiantes hacia la investigación, siendo 

evidente que mientras no se realice un manejo óptimo de esta característica dentro de la 
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formación educativa, seguirá siendo un motivo de debilidad dentro del desarrollo. 

Da Silva et al (84) argumentan la necesidad en la iniciativa de aprendizaje sobre las 

actualizaciones en las metodologías de enseñanza, que asuman las                capacidades de transformar los 

modelos de prácticas de cuidado, requiriendo cambios de los constructos didácticos, alentando a 

la adquisición del juicio crítico y el dinamismo en la toma de decisiones. Para ello, otros autores 

determinan la importancia en el uso de las Tecnologías de la Información y la Comunicación 

(TIC) demostrando que su aplicación aumenta la motivación y satisfacción estudiantil hasta en 

un 20%, siendo complemento del papel                    docente presencial, eficaz, flexible y autónomo (85,86). 

Evolución de la enfermería en el rol administrativo o de gestión 

Flodgren G, et al. (21) mencionan que la mayor parte de la fuerza laboral en los espacios 

hospitalarios está representada por el personal de enfermería quienes desempañan papeles 

centrales en la prestación de servicios de salud, en donde las infraestructuras organizacionales se 

definen como “el marco básico a través del cual se brinda apoyo a la atención clínica”, pudiendo 

tomar varios enfoques o formas, tales como políticas organizacionales, marcos de gestión, 

combinación de habilidades, unidades de desarrollo, sistemas de apoyo a la investigación y 

desarrollo de programas de supervisión clínica, estructuras de eficacia clínica, programas de 

mejora continua de la calidad, estándares y directrices en Enfermería basados en la evidencia 

científica, etc. Esto lo corrobora Nyhus & Kamara (50) quienes indican que la falta de 

capacitación en gestión sanitaria, plantea mayor dificultad para vencer los desafíos de desarrollo 

de la profesión. 

Según Calvo (25) uno de los rasgos de profesionalización de importancia a finales del 

siglo XIX fue la adquisición de habilidades y responsabilidades referentes a la gestión 

hospitalaria, así como   de los recursos humanos, dejando de lado, el patrón unidireccional que se 

limitaba solo al rol asistencial. En la actualidad esto lo ratifica Nogueira & de Assunção (22) que 

establecen que no existe un solo perfil de desenvolvimiento de acciones de cuidado, sino es la 

variedad de escenas de actuación las que permiten lograr dichos objetivos. Por su parte Woo et al 

(33) aseveran que se necesita un grado de educación superior, aludiendo a los EPA para una 

mejor expansión de las habilidades en cuanto al liderazgo en gestión sanitaria. 

Adicionalmente Gunawan et al (11) proponen que los profesionales que cumplan 
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funciones de líderes hospitalarios y fundamenten sus metas en la resolución de problemas en 

base al establecimiento de planes de atención preconcebidos, para apreciar el impacto en la 

calidad y la seguridad del paciente. En concordancia algunos autores contemplan la aplicación 

del liderazgo efectivo, cuyos resultados se han relacionado directamente con la satisfacción del 

personal basado en la autonomía del área de enfermería para alentar sus avances, y aumentar la 

confianza de hacerse cargo de dichos ámbitos (87–89). 

Para ello, Marqués et al (90) identificaron que la habilidad de construir relaciones sanas 

entre líderes al mando de la gestión sanitaria y el personal es primordial, los datos de la encuesta 

ofrecieron resultados sobre algunos tipos de liderazgo enfermero: liderazgo de grado; las dudas e 

inquietudes se tratan directamente con quien se encuentra a cargo. Liderazgo “eigenvector”; el líder 

influye respalda y repercute en las decisiones tomadas por los profesionales, pese a que no se 

trate de forma directa las problemáticas. Liderazgo de intervención; es quien se encuentra a cargo, 

admite cumplir funciones de “nexo o puente” entre sus compañeros y el personal de mayor 

jerarquía. 

Evolución de la enfermería en el rol de investigación  

La enfermería una disciplina basada en la práctica, donde la finalidad de la investigación 

es mantener una base científica consistente y aportar con la divulgación de nuevos conocimientos 

(29,91). Por su parte Powers (92) hace mención a la repercusión que causaría la formación de 

enfermeros líderes que promuevan una cultura de investigación, sin embargo, la conformación 

de un área o una infraestructura para este tipo de actividades es esencial. 

Robichaud et al (93) afirman que involucrar al personal en proyectos de investigación 

aporta con procesos de aprendizaje experiencial, siendo factor coadyuvante la creación de 

modelos de investigación clínico-académicos para reducir las brechas encontradas. Se ha 

evidenciado gran evolución en las estrategias de investigación, concepción de conocimientos y 

su aplicación dentro de los procesos de cuidado, puntualizando que la Fenomenología, juega una 

labor sustancial en la comprensión del cuidado humanizado (56, 83,94). 

Otros autores abarcan el tema de la investigación clínica, siendo puntuales en que la misma 

puede  ser planteada por medio de tres tipos de metodología: PBE, investigación y mejora de la 

calidad  (MC), cuyo uso debe ser escalonado, iniciando por la PBE que permite la formulación 
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de la pregunta de investigación clínica y el análisis de la evidencia actual, posteriormente se 

identifican las estrategias para trabajar con la problemática identificada, y se elige entre las 

acciones de mejora de la calidad (MC) o metodología de la investigación para posteriormente 

realizar el análisis de resultados y planificación de la aplicación de las intervenciones (95,96). 

Dentro de otros estudios se manifiesta que la posición de liderazgo en EPA podría contribuir, 

con la representación y modelo para que los demás profesionales se esfuercen por obtener 

competencias relacionadas con la investigación, así como la capacidad de cuestionar de forma 

critica el actuar y disponer de los métodos adecuados para su optimización (34, 48,55). 

Por otro lado, varios autores develan que no se puede generalizar que los EPA tengan las 

capacidades globales para vencer los obstáculos en investigación, figurando como una serie de 

problemas para el desarrollo de competencias (60, 63, 67, 97). Carrick et al (98) afirman que la 

marcha de los cambios es lenta por la falta de recursos e innovación necesarios. Por consiguiente, 

Lusmilasari et al (99) se han identificado las prioridades de investigación en enfermería: 

competencias de los profesionales, calidad de atención, políticas de salud, ambientes de trabajo, 

educación de calidad, colaboración interprofesional, evaluación del aprendizaje, terapias 

complementarias y uso de las tecnologías y estrategias informáticas.  

Por último, otros autores resuelven que actualmente se necesita la formación de 

profesionales enfermeros con responsabilidad social y competencias dirigidas a la resolución de 

problemas con                   habilidades que los conviertan en líderes de proyectos de investigación, que no 

tengan temor por transformar los modelos de cuidado, educación, gestión; con las capacidades 

de colaborar en la construcción de políticas que derrumben barreras que obstaculizan el goce 

pleno de los derechos de salud, que dispongan de los atributos científicos y técnicos necesarios 

para dar respuesta a las demandas de salud y bienestar (43,92,100–103). 

Conclusiones  

La concepción de la enfermería como profesión, pese a los años y los cambios del mundo, 

sigue conservando la esencia de sus      fundadores, el arte de cuidar, varios son los personajes y algo 

sinuoso el camino, pero cada uno de los esfuerzos realizados han aportado en situar a esta profesión 

a día de hoy en la cúspide. Respecto de la comparación sobre la definición o conceptualización de 

la enfermería, existe una amplia diferencia, cuya importancia radica principalmente en el 

apoderamiento de los nuevos roles o ámbitos que solían reservarse para otros trabajadores de la 
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salud, cometiendo   el error de minimizar las capacidades de los profesionales, sin embargo, 

podemos observar que dentro de dichos puestos de poder se encuentran los enfermeros mejorando 

la gestión  de salud, marcando un antes y después dentro de la aplicación de estrategias clínicas de 

cuidado, y siendo base fundamental para heredar el brío por mejorar las competencias en educación 

e investigación. 

Las condiciones que influyeron en la evolución de la enfermería son las que desarrollaron 

dentro del marco de las demanda de atención de la salud, sistemas de organización, regímenes 

políticos y nivel de accesibilidad y asequibilidad de cada país, donde se han adaptado y 

transformado mediante constructos teóricos de líderes de enfermería permitiendo el desarrollo de 

la profesionalización enfermera independiente del equipo de salud, sin embargo, hemos de ser 

francos al mencionar que es necesario que existan cambios a nivel macro (políticas y entes 

reguladores de la salud) para influenciar de forma positiva el cambio a nivel meso (unidades de 

salud) y finalmente promover una permutación positiva de todos los profesionales de enfermería. 

La evolución de la enfermería en el rol asistencial ha sufrido importantes trasformaciones  

desde sus inicios, desde estar netamente regida a ordenes médicas a desarrollarse con rol 

autónomo, permitiendo el avance de sus competencias que en la actualidad sigue en auge, en 

distintas áreas donde tomaban un rol secundario, especialmente desde el surgimiento de la 

Enfermería Basada en la Evidencia que ha permitido el desarrollo, innovación y actualización de 

modelos de atención más rigurosos en el ámbito clínico garantizando el manejo integral y eficiente 

de los pacientes. Asegurando así, que cuando los profesionales deban desempeñarse dentro del 

ámbito laboral tengan las herramientas necesarias para hacerlo con responsabilidad social, 

articulado a actividades de investigación y pensamiento crítico enfocado en el manejo holístico.  

En cuanto al rol docente, dentro de la realidad educativa es imposible no considerar que la 

brecha académico - practica ha ido disminuyendo de forma paulatina, siendo el enfoque en el 

pensamiento crítico basado en conocimientos científicos sólidos el camino en el cual se ha puesto 

mayor énfasis. El nivel de competitividad ha ido en constante aumento, debido a la aparición de 

diversos programas de Enfermería de Practica Avanzada (EPA) así como la reestructuración de 

las estrategias y metodologías de enseñanza, siendo indispensable la actualización constante 

respecto a estos temas.  

En el rol de gestión o administrativo, las décadas de esfuerzo se refleja en importantes 
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avances en cuanto al posicionamiento y asignación de funciones a los profesionales de enfermería, 

a expensas de los diversos niveles de formación dentro de la gestión hospitalaria, denotando que 

parte importante de la enseñanza universitaria debe dirigirse también hacia el desenvolvimiento 

dentro de valores de liderazgo efectivo, con una visión orientada hacia el mejoramiento de la 

calidad de atención. 

Al hablar del rol de investigación en enfermería, se evidencia nuevamente que cada uno de 

los roles tienen una relación de progresión directamente proporcional al nivel de incentivo paralelo 

a cada uno de ellos, es así que para que dentro de la vida profesional se cuente con personal con 

empuje hacia la realización de proyectos investigativos se necesita de estudiantes a quienes se les 

inspire desde las aulas a mantener las bases científicas en contante actualización.  

En cuanto a las limitaciones, mencionamos que no se contó con suficiente información 

representativa de nuestro país, a pesar de que se trabajó con algunas bibliografías con resultados 

de gran interés. Para finalizar, podemos recomendar como profesionales en formación, que este 

tipo de trabajos de investigación, deberían tener mayor motivación, sobre todo para definir los 

hitos históricos y los avances de nuestra carrera en Ecuador. 
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Anexos 

Anexo 1  

Tabla 1  

Directrices futuras para la implementación de políticas para el personal de enfermería de la Organización Mundial de la Salud (2020) 

1 Incrementar las inversiones económicas para aminorar las brechas de escasez de personal, con el afán de brindar empleo a cerca de 5,9 millones de profesionales. 

2 Reforzar la capacidad de sistematización de datos sobre el personal de salud, para mejorar la formulación de políticas para la inversión económica. 

3 
Regular la movilidad y migración de los profesionales, brindando además supervisión de los Códigos de Practicas sobre Contratación Internacional del Personal de 

Salud. 

4 
Desarrollar estrategias para el enriquecimiento de la formación tanto teórica como práctica impulsando el desarrollo profesional la evolución de la Atención Primaria 

de Salud y la Cobertura Sanitaria Universal. 

5 Fortalecer el liderazgo y gobernanza de la Enfermería que permiten acrecentar sus contribuciones en políticas sanitarias. 

6 
Aplicar medidas de planificación y reglamentación del ejercicio profesional de la Enfermería, para promover el aprovechamiento pleno de sus capacidades en los 

diferentes campos de acción. 

7 
Luchar por lograr condiciones laborales dignas, mediante la aplicación de políticas y reglamentos que aseguren la dotación de personal, seguridad y salud ocupacional, 

condiciones adecuadas del lugar de trabajo, remuneración justa, etc. 

8 Reforzar políticas laborales que tengan equidad de género. 

9 Modernizar los reglamentos sobre la práctica profesional. 

10 Impulsar el dialogo intersectorial que permita la colaboración y apoyo bidireccional entre los principales entes de salud de las naciones. 

Fuente Bibliográfica: Situación de la Enfermería en el Mundo 2020 (OMS). 
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Anexo 2  

Tabla 2  

Tabla de Descriptores o Palabras Clave (DeCS, MeSH) 

Descriptores o Palabras Clave 

Palabra Clave (español) Ingles Portugués 

Enfermeria AND Conceptualización OR Definición 

OR Historia 

Nursing AND Conceptualization OR Definition 

OR History 

Enfermagem E Conceituação OU Definição OU 

História 

Evolución AND Enfermeria AND Profesionalización Evolution AND Nursing AND Professionalization Evolução E Enfermagem E Profissionalização 

Evolución AND Enfermeria AND Competencias Evolution AND Nursing AND Competencies Evolução E Enfermagem E Competências 

Evolución AND Enfermeria AND Desarrollo Evolution AND Nursing AND Development Evolução E Enfermagem E Desenvolvimento 

Practica AND Enfermeria AND Basada en Evidencia Practice AND Nursing AND Evidence-Based 
Prática E Enfermagem E Baseada em 

Evidências 

Evolución AND Enfermeria AND Rol Asistencial Evolution AND Nursing AND Healthcare Role Evolução E Enfermagem E Papel da Saúde 

Evolución AND Enfermeria AND Rol Docente Evolution AND Nursing AND Teaching Role Evolução E Enfermagem E Papel Docente 

Evolución AND Enfermeria AND Rol de Gestión Evolution AND Nursing AND Management Role Evolução E Enfermagem E Função Gerencial 

Evolución AND Enfermeria AND Investigación Evolution AND Nursing AND Research Evolução E Enfermagem E Pesquisa 
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Anexo 3  

 

Figura 1 

Diagrama de Flujo de Inclusión y Exclusión de Estudios 
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