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Resumen
Desde una investigación cualitativa con la técnica del discurso del sujeto colectivo, este estudio analiza la 
educación a distancia como metodología activa en la formación permanente del equipo de enferme-
ría de un hospital universitario de Minas Gerais (Brasil). Se recopilaron los datos mediante un cuestiona-
rio y un grupo focal para organizarlos de acuerdo con tres ejes centrales que surgieron en las reuniones. 
Para los participantes de la investigación, la modalidad a distancia puede ser una metodología de enseñanza 
activa que posibilita intervenciones en el trabajo, siempre que exista la infraestructura necesaria para el 
desarrollo del proceso de trabajo y la realización de capacitaciones en el ambiente laboral. Es importante que 
el profesional enfermero sea un sujeto activo en su proceso de enseñanza-aprendizaje al usar la educación 
permanente en salud para brindar asistencia integral, ética y segura a los usuarios del Sistema Único de Salud
Palabras clave: Educación a distancia. Educación continua. Sistema Único de Salud. Capacitación 
profesional. Enfermería.

Resumo
Metodologia ativa na educação permanente para abordar ética e bioética
Mediante pesquisa qualitativa com a técnica do discurso do sujeito coletivo, este estudo analisa a educação 
à distância como metodologia ativa na educação permanente de equipe de enfermagem de hospital univer-
sitário de Minas Gerais. Coletados por meio de questionário e de grupo focal, os dados foram organizados 
conforme três ideias centrais que emergiram nas reuniões. Para os participantes da pesquisa, a modalidade 
à distância pode ser considerada uma metodologia ativa de ensino que possibilita intervenções no trabalho, 
desde que haja infraestrutura necessária para o desenvolvimento do processo de trabalho e realização das 
capacitações no ambiente laboral. Para concluir, ressalta-se a importância do trabalhador da enfermagem 
ser sujeito ativo do seu processo de ensino-aprendizagem, utilizando a educação permanente em saúde 
para prestar assistência aos usuários do Sistema Único de Saúde de forma integral, ética e segura.
Palavras-chave: Educação à distância. Educação continuada. Sistema Único de Saúde. Capacitação 
profissional. Enfermagem.

Abstract
Active methodology in continuing education to address ethics and bioethics
This qualitative research, based on the discourse of the collective subject, analyzes distance education 
as an active methodology in the continuing education of a nursing team at a university hospital in 
Minas Gerais. Data were collected by means of a questionnaire and a focus group, and organized 
according to three central ideas that emerged in the meetings. Research participants see distance 
education as an active teaching methodology that enables interventions at work, provided that there 
is necessary infrastructure for developing the work process and implementing training in the work 
environment. The analysis also emphasizes the importance of nursing workers being an active subject 
in their teaching-learning process, using continuing health education to provide integral, ethical, 
and safe care to the Unified Health System users.
Keywords: Education, distance. Education, continuing. Unified Health System. Professional training. Nursing.
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La capacitación de profesionales para el trabajo 
ha sido tema de varios debates en el área de la 
salud. Se discuten los formatos y modalidades de 
actividades de educación, en especial la motiva-
ción de los profesionales para la formación indi-
vidual y las iniciativas ofrecidas por los servicios. 
En esta perspectiva, los programas de educación 
permanente en salud (EPS) deben atender a las 
necesidades sociales de la salud, con énfasis en 
el Sistema Único de Salud (SUS), además de ase-
gurar la integralidad de la atención, la calidad 
y la humanización de la atención 1.

La Política Nacional de Educación Permanente 
en Salud (PNEPS), institucionalizada oficialmente 
en 2004, incorpora la enseñanza y el aprendizaje 
a la vida cotidiana de las organizaciones y a las 
prácticas sociales y laborales, en el contexto en 
el que ocurren. Además de, modificar sustancial-
mente las estrategias educativas, permitiendo que 
las personas sean actores que reflexionen sobre 
la práctica y construyan el conocimiento y las 
alternativas de acción 2.

Desde el punto de vista teórico y metodológico, 
el enfoque de la PNEPS se alinea a la concep-
ción dialéctica y elige la problematización como 
metodología, así como las discusiones transversa-
les entre los sujetos, considerando las situaciones 
de trabajo, valiosos recursos educacionales. 
Este enfoque prevé la reelaboración del cono-
cimiento adquirido, adecuándolo a la realidad 
del trabajo; también prevé la valorización del diá-
logo y de la discusión en el ámbito de los equipos, 
como formas de reconocimiento de diferencias 
que son obstáculos para cambios organizativos 3.

En este contexto, la educación a distancia (EAD), 
por funcionar en una lógica de facilitación y mediación, 
se ajusta a lo que se propone la EPS, ya que requiere 
el protagonismo del alumno, desplazando el énfasis 
del profesor, que pasa de poseedor del conocimiento 
a mediador del aprendizaje 3. Este cambio de para-
digma presupone la formación de individuos críticos 
y activos en el proceso de enseñanza-aprendizaje. 
Además, los diversos recursos tecnológicos per-
miten un mayor compromiso y propician que los 
alumnos se posicionen críticamente ante situacio-
nes y problemas presentados en el ambiente virtual 
de aprendizaje (AVA) 4.

La expansión de las tecnologías digitales de 
información y comunicación ha ampliado la oferta 
de cursos a distancia, sobre todo los disponibles 

en diferentes medios digitales. La mayoría de estos 
recursos educativos son utilizados por institucio-
nes de educación superior, en entornos virtuales 
de aprendizaje 5; sin embargo, hay pocos estudios 
que reflexionen sobre la aplicación de EAD como 
metodología activa en EPS.

Por eso, se buscó comprender las metodologías 
activas, basadas en la pedagogía freireana. Esto, 
a su vez, se ancla en principios como la centralidad 
del alumno en el proceso de aprendizaje y el papel 
de facilitador que compete al profesor; la auto-
nomía del sujeto; la problematización y reflexión 
de la realidad, y el trabajo colectivo 6.

Las metodologías activas se contraponen al 
método tradicional de enseñanza, proponiendo 
comprender a los estudiantes como sujetos 
históricos. En lugar de individuos pasivos, que solo 
reciben teorías, ellos necesitan ser valorados 
como punto de partida para la construcción del 
conocimiento, una vez que tienen sus experiencias, 
saberes y opiniones 6.

En el escenario de implantación de nuevas 
experiencias de educación a distancia, se hace 
cada vez más necesario reflexionar sobre el uso 
de la EAD en el proceso de educación perma-
nente de profesionales de salud, en especial los 
del equipo de enfermería. No se cuestiona la 
importancia de proponer continuamente accio-
nes educativas para estos profesionales, para que 
se promuevan, simultáneamente, el desarrollo 
de las personas y la oferta de cuidados de salud 
seguros y humanizados. 

Para este estudio se formuló la siguiente pre-
gunta orientadora: ¿La EAD, como una modali-
dad de oferta y una metodología activa utilizada 
en la EPS, proporciona un aprendizaje reflexivo 
y basado en la realidad del trabajo cotidiano? 
Para responder a esta pregunta, se realizó un curso 
en la modalidad EAD sobre ética y bioética junto 
a los profesionales de enfermería que formaban 
parte de la Comisión de Ética en Enfermería (CEE) 
de un hospital universitario ubicado en el estado 
de Minas Gerais.

El curso fue ofrecido en la plataforma Moodle, 
tuvo una duración de 12 semanas, y fue constituido 
por cuatro unidades, cuyos contenidos tuvieron 
el objetivo de posibilitar la comprensión de los 
aspectos éticos, bioéticos y legales del trabajo 
diario en salud, en especial en la enfermería. 
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Los debates y reflexiones promovidos en el 
curso buscaron contribuir para que los profesionales 
de enfermería perfeccionasen su capacidad de 
actuar con competencia científica y sentido de res-
ponsabilidad, de modo a promover la salud inte-
gral del ser humano, basada en principios éticos. 
Para ello, se desarrolló una guía de estudios con 
lenguaje dialógico y secuencia didáctica, que per-
mitió a los participantes ampliar, de forma activa 
y crítica, su capacidad reflexiva sobre su desem-
peño profesional y el tema de la ética y bioética.

Para este estudio se trazó el siguiente objetivo: 
analizar la educación a distancia como metodolo-
gía activa utilizada en la educación permanente del 
equipo de enfermería de un hospital universitario 
de Minas Gerais.

Método

Para analizar la práctica de la educación a dis-
tancia como metodología activa para la capacita-
ción de los profesionales de enfermería, se realizó 
una investigación de enfoque cualitativo, teniendo 
como referencia la técnica del discurso del sujeto 
colectivo (DSC) 7. En esta técnica, se distinguen 
los siguientes conceptos:
• Expresiones clave (E-ch): extractos seleccionados 

de material verbal de los testimonios que mejor 
describen su contenido y unidades de significado;

• Ideas centrales (IC): equivalente de las categorías, 
tiene la función de identificar, nombrar y distin-
guir un posicionamiento del otro; son fórmulas 
sintéticas, unidades de significados que descri-
ben los sentidos presentes en los testimonios 
individuales y en el conjunto de testimonios de 
los diferentes individuos que presentan sentido 
semejante o complementario;

• Discurso del sujeto colectivo (DSC): reunión de las 
E-ch presentes en los diferentes testimonios que 
tienen IC de sentido semejante o complementario. 
Así, la metodología del DSC busca describir y 

expresar posicionamientos sobre un tema propuesto 
en una determinada formación sociocultural 7. 
Esta metodología contribuyó para la búsqueda por 
los significados compartidos por los profesionales 
de enfermería relacionados con la modalidad 
de enseñanza a distancia utilizada en la EPS. 

El escenario del estudio fue un hospital general 
y universitario ubicado en el estado de Minas 
Gerais, con 547 camas, acreditado exclusivamente 
para atender a los usuarios del SUS. Los participan-
tes de la investigación fueron nueve profesionales 
de enfermería, miembros de la CEE, que acepta-
ron participar de la investigación después de firmar 
término de consentimiento libre e informado. 

Los criterios de inclusión fueron: ser miembro 
de la CEE y realizar el curso en formato EAD sobre 
ética y bioética. Los criterios de exclusión fueron: 
profesionales que se encontraban en período 
de vacaciones o en licencia y profesionales que 
aceptaron participar, pero no concluyeron el curso. 

Para la recolección de datos fue aplicado, poco 
después del término del curso, un cuestionario con 
preguntas sobre el perfil de los profesionales y los 
objetivos, contenido, estrategia de enseñanza y 
material didáctico utilizado. Este cuestionario pre-
tendía conocer la percepción de los participantes 
acerca de la metodología de enseñanza utilizada. 
Las respuestas contribuyeron para subsidiar la 
coordinación de un grupo focal, en abril de 2018, 
con la participación de cinco de los nueve profesio-
nales de la enfermería que concluyeron el curso. 
Esto permitió profundizar algunos aspectos del aná-
lisis de la metodología activa empleada en el curso. 

El grupo focal es una técnica de investigación 
cualitativa, aplicada en forma de entrevista en grupo, 
apropiada para cuando el objetivo del investigador 
es verificar de qué modo las personas evalúan una 
experiencia, idea o acontecimiento 8. Las respuestas 
incautadas en esta fase de recolección de datos 
se registraron y luego se transcribieron. 

Después de la transcripción, los datos del 
grupo focal fueron organizados en paneles de 
testimonios discursivos, que constituyeron una 
herramienta importante para la construcción 
de los DSC. Estos, a su vez, permitieron la visua-
lización de las relaciones entre los fenómenos 
estudiados, subsidiando el proceso de interpreta-
ción y facilitando la comunicación de los hallazgos 
en el proceso interpretativo. 

A continuación, se inició el análisis de los datos 
con la definición de categorías generales (CG), 
de naturaleza temática y reflejando los objetivos 
de la investigación:
• Significados del Curso de Ética y Bioética 

en Enfermería en la modalidad EAD;
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• Pertinencia del contenido del Curso de Ética 
y Bioética en Enfermería en la modalidad EAD 
al contexto del trabajo;

• Herramientas utilizadas en el Curso de Ética 
y Bioética en Enfermería en la modalidad EAD;

• Adecuación del Curso de Ética y Bioética en 
Enfermería en la modalidad EAD a las acciones 
de EPS para profesionales de enfermería.
Estas categorías, generadas a partir de los discur-

sos de los participantes, se redefinieron de forma 
natural en el transcurso del proceso de análisis.

Resultados

De los nueve profesionales que completa-
ron el curso, cinco respondieron al cuestionario. 
La edad media del grupo es de 43,2 años. 
El 80 % son del sexo femenino; el 60 % son enfer-
meros y los demás son técnicos y auxiliares de 
enfermería; el 40 % trabajan en la UCI de adul-
tos y los demás en unidades de hospitalización; 
el 80 % ocupan cargo de jefatura; el 80 % actúan en 
turno de trabajo diurno. Los individuos tienen, 
en promedio, 15,8 años de graduados; el 60 % tienen 
3 años o menos de servicio en la institución; 
el 80 % trabajan en otro lugar; el 100 % tienen for-
mación superior y el 80 % tienen especialización. 
Se resalta que los profesionales de nivel medio 
(técnicos y auxiliares de enfermería) que 
participaron de la recolección de datos también 
tenían un curso de graduación. 

Con ese grupo, fue empleado el DSC, técnica 
que asume una propuesta explícita de recons-
trucción descriptiva de opiniones o de sentidos 
que colectividades o grupos sociales atribuyen 
a determinados eventos. 

El DSC permitió superar la formalidad en la 
presentación de los resultados, ya que los testimo-
nios se procesaron en forma de discurso colectivo. 
Esto hizo que el pensamiento colectivo apareciera, 
en el momento descriptivo de la investigación, 
como discurso directo, —es decir, sin la interme-
diación del comentario teórico. Se preserva, así, 
en la escala colectiva, la naturaleza discursiva del 
pensamiento, así como su autonomía como hecho 
empírico, lo que permite salvaguardar la esponta-
neidad y la naturalidad del pensamiento colectivo 7.

A partir de esto, se encontraron tres IC o cate-
gorías que surgieron de los discursos de los parti-
cipantes. Sus E-ch posibilitaron la construcción de 
discursos colectivos en torno a las IC respecto de la 
identificación con el tema de la ética, de educación 
a distancia en la EPS y del apoyo institucional para 
la educación permanente.

Idea central del primer discurso del 
sujeto colectivo

Como se ve en el material verbal de los testimo-
nios discursivos, las E-ch presentadas a continua-
ción apuntaron una “fuerte identificación de los 
participantes con el tema de la ética”, lo que fue 
fundamental para la decisión de los profesionales 
de enfermería de participar del Curso de Ética 
y Bioética en Enfermería en la modalidad EAD.

“El tema de la ética es un asunto que me gusta 
y se relaciona con lo que estamos pasando en 
lo cotidiano, en la vida, en nuestro país. Creo que 
trae una reflexión para nosotros con relación 
a nuestra sociedad, no solo en el área del trabajo, 
sino que abre otras perspectivas”.

“Me gustó mucho, pues ese tema está presente 
no solo en nuestra vida profesional, sino en todo, 
en la vida personal, la familia, los vecinos, hasta en 
los medios de transporte, la gente está todo el tiempo 
ligado a esa cuestión de la ética”.

“Hablar de ética no es sencillo, después de este 
curso veo que la ética no es un concepto listo, 
depende de la vivencia de la persona, del lugar 
que ella está, ética y moral, pero yo percibo que 
existe mucha mezcla en el concepto de moral 
y ética ¿sabes? Intentamos separarlos, pero al 
mismo tiempo nos damos cuenta de que los dos 
van juntos, eh. Es … No se puede decir simplemente 
‘no, esto es ético, no es ético’ porque depende 
de otras cosas. Así que hoy yo … yo, antes de 
decir ‘oh, esto no es ético’, pienso diez veces 
ahora para decirlo”.

“Porque hablar de ética, bioética, moral, que es una 
cosa que se construye en la sociedad, creo que 
es muy importante. Sinceramente, me gustó, 
es un tema que me gusta, pienso que facilitó 
mucho mi aprendizaje”.
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Idea central del segundo discurso del 
sujeto colectivo

Las declaraciones de los profesionales 
de enfermería sobre el Curso de Ética y Bioética en 
Enfermería en la modalidad EAD impartido en la 
EPS nos permiten definir la segunda idea central. 
Se refiere a las E-ch que demuestran que el “curso al 
ser ofrecido en la modalidad a distancia fue deter-
minante para la participación de los profesionales 
de enfermería, propiciando reflexiones sobre la 
práctica profesional y la profundización del tema”: 

“La metodología EAD usada fue óptima… Es lo 
que decían mis compañeros, la cuestión de orga-
nizarse para hacerlo. Yo misma hacía las activi-
dades por la noche, a la hora que todo el mundo 
ya estaba dormido, yo iba allí, no tenía a nadie, 
ahí me concentraba; y ahí a veces yo ni gastaba 
tanto tiempo, porque es un tema que tiene que 
tener concentración, para que usted acompañe 
el raciocinio, no tiene cómo llegar allí y leer de 
una forma superficial, usted comienza a leer con 
profundidad. Entonces el tema y la metodología 
fueron muy válidos, y yo pretendo seguir poniendo 
eso en práctica”.

“Me gusta el método de educación a distancia, 
porque creo que le permite adaptarse al mejor 
momento del día. Así que, he tenido momentos en 
los que lo he hecho por la tarde, que es el momento 
en que mis hijos están en la escuela, pero he tenido 
momentos en los que lo he hecho por la noche, 
cuando yo quería ver el video, por ejemplo; 
porque ahí disminuye ruido, que ahí ellos ya se 
fueron a dormir, lo hice en mis momentos libres, 
fin de semana, así que, usted se adapta al mejor 
momento, es lo que me di cuenta”.

“Me gusta mucho el estudio a distancia, es una 
herramienta que tenemos que usar, es muy buena. 
Tuve una experiencia en ese curso, yo estaba de 
vacaciones allí en Fortaleza, en la playa del Futuro, 
yo estaba abriendo un video de esos, ¿crees? 
En la playa del Futuro, entonces conocí a alguien 
y comencé a hablar de ética”. 

“Es un método que facilita el acceso, entonces, 
tienes esa facilidad, una herramienta a la que 
en cualquier lugar vas a acceder, yo accedía 
por la mañana, tarde y noche, a la hora en que 
estaba disponible”.

Idea central del tercer discurso del 
sujeto colectivo

Otra cuestión planteada insistentemente en 
los testimonios discursivos de los profesionales 
de enfermería está relacionada con el contexto 
del trabajo. Se destaca, en las E-ch, la idea 
central de que existe una falta de apoyo y reconoci-
miento institucional para el desarrollo y participa-
ción en las actividades de educación permanente:

“Me gusta la educación a distancia, pero lo ideal 
sería que pudiéramos hacer todo dentro del hora-
rio de trabajo”.

“En el horario de trabajo no hay manera, primero 
que la demanda de servicio es grande, aunque 
esté más tranquilo. Además, las computadoras 
en los sectores, generalmente son dos solamente. 
Además, la enfermería tiene que compartir con 
el médico… Con todo el mundo. ¿Entiendes?”.

“Es muy complicado durante el horario de trabajo, 
que estemos accediendo a cualquier cosa, 
incluso por el celular, porque hay jefes que no les 
gusta que utilicemos el celular durante el servicio”.

“Y no tenemos wifi, en el hospital no todos tienen 
acceso a internet. Así que en el horario de trabajo 
es muy complicado”.

“Yo ya hice varios cursos en EAD y tiene que tener 
ese compromiso en el horario, pero tiene que 
ser algo compatible con aquello que la persona 
realmente tiene disponibilidad, sabe”.

“Porque si quisieran que la enfermería se desarrollara, 
tendría un wifi abierto en un hospital universitario. 
¿Por qué no puede tener un wifi abierto a todos 
dentro del hospital? Que sigan bloqueando sitios 
web impropios, pero que dejen abierto el wifi de las 
búsquedas, de repente llega un paciente con una 
enfermedad diferente, quieres saber qué es y no tie-
nes una computadora para buscar, no puedes ir a la 
computadora, porque dirán que estás jugando con 
la computadora en horario de trabajo”. 

“Allí tienes el celular, podrías buscar rápidamente, 
pero depende de tener internet. ¿Por qué un hos-
pital universitario no puede abrir internet a todos? 
¿Por qué tiene internet de fácil acceso solo en 
la dirección? ¿O solo en la coordinación?”.
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“Me doy cuenta de que no es para facilitar las 
cosas a la enfermería, es decir, la enfermería 
no merece, no es cosa de la enfermería, aprender, 
ella está aquí para realizar asistencia, ¿para qué 
necesita una computadora?”. 

Cabe destacar que las categorías encontradas 
se refieren a aspectos político-administrativos 
y financieros del proceso de gestión y planificación 
de la PNEPS, además de estar relacionadas con 
aspectos conceptuales y metodológicos invo-
lucrados en la programación y ejecución de las 
acciones de EPS.

Este estudio demostró que, para poner en 
práctica las acciones de la EPS, es esencial utili-
zar una metodología adecuada al tema que se 
va a explorar, a la situación de trabajo que se va 
a analizar y al objetivo esperado. Para los partici-
pantes de la investigación, la modalidad EAD puede 
ser considerada una metodología activa, es decir, 
capaz de propiciar intervenciones y cambios de 
comportamiento en el ambiente laboral —siempre 
que los participantes tengan el espacio y la infraes-
tructura necesarios para trabajar y dedicarse 
a programas de capacitación.

Discusión

El concepto de compromiso, propuesto por 
Sartre, trajo el sentido de compromiso ético a la 
reflexión que se presenta sobre la “identifica-
ción de los participantes con el tema de la ética”. 
Se denomina compromiso ético (o compromiso 
individual en el proceso de elección) la elec-
ción y el comienzo de un proyecto que apunta, 
inicialmente, al desarrollo personal del individuo 9. 
Como en la visión de Paulo Freire, el desarrollo 
ético de las personas se basa en las libertades 
individuales y en una conciencia sobre el estar en 
el mundo —la conciencia histórica que se elabora 
en las prácticas de diálogo auténtico y calificado, 
que llevan al crecimiento personal y, consecuente-
mente, amplían el potencial de transformación de 
la realidad que los rodea 10.

La ética es inseparable de la actividad prác-
tica de los hombres. Sin embargo, las elecciones 
individuales por sí solas no son suficientes para 
desarrollar y garantizar el comportamiento ético 
de los profesionales de la salud. Los métodos 

y las estrategias de enseñanza deben ser toma-
dos en consideración, y contextos conflictivos 
de convivencia en el trabajo deben ser telón de 
fondo de la reflexión y el aprendizaje de la ética. 
Las experiencias reales y directas de la vida colec-
tiva y del trabajo en salud son los contextos en 
los que la enseñanza y el aprendizaje de la ética 
se dan de manera más eficaz; es importante que se 
tenga un ambiente en el que la ética y su práctica 
sean una realidad 11. 

Sin duda, la EAD contribuye a la transforma-
ción de los métodos de enseñanza y de la organi-
zación del trabajo en los sistemas convencionales, 
así como al uso adecuado de las tecnologías de media-
tización de la educación. Por medio de tecnologías 
de información y la comunicación —utilizadas en la 
modalidad EAD— y sirviéndose de una variedad de 
medios, se puede aumentar, a bajo costo, la cober-
tura geográfica de acciones de desarrollo profe-
sional y humano. Esta modalidad de enseñanza 
facilita, por lo tanto, el aprendizaje del profesional 
en la propia institución, sin apartarlo por mucho 
tiempo de sus actividades 12.

La EAD ha sido reconocida como una modali-
dad de educación eficaz, que aumenta el alcance, 
la calidad y el acceso al aprendizaje. Es una forma 
de democratización del saber. El profesional de 
salud debe luchar para conseguir aplicar ese 
método facilitador de enseñanza de manera per-
manente en las instituciones, comprendiendo ser 
esa una forma de enseñanza que atiende a las 
exigencias del mundo contemporáneo, en que el 
uso de varios medios para la producción de cono-
cimientos permite que se elija cómo, cuándo y 
dónde aprender 11.

La integración y adecuación de la EAD al 
ambiente de trabajo aún enfrenta diversos desa-
fíos. Además de que la oferta de recursos humanos 
y materiales en cantidad suficiente dista mucho de 
ser la ideal, la dificultad de acceso y uso de las tecno-
logías de la información y la comunicación por parte 
de algunos profesionales de la salud; la escasez de 
tiempo para desarrollar las actividades del curso, 
debido al doble empleo; las dificultades de comu-
nicación con los tutores, por vivir en lugares muy 
distantes; y la rutina de la vida familiar, entre otros 11.

El trabajo de enfermería, especialmente el 
de los enfermeros, se ve debilitado en relación con 
las políticas institucionales de recursos humanos, 
las transformaciones culturales y el mercado laboral. 
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Las condiciones físicas, institucionales, la organiza-
ción y el mantenimiento del servicio también fue-
ron apuntadas como factores que contribuyen para 
la poca efectividad de las acciones de capacitación 
y/o para el pequeño impacto de esas acciones. 

Los profesionales admiten que es difícil poner 
en práctica lo aprendido y señalan las cuestiones 
administrativas como factores que interfieren en 
la realización de las acciones. Parece que hay un 
estancamiento: se realizan capacitaciones, pero no 
se crean condiciones, en la práctica, para los cam-
bios propuestos por las acciones educativas, 
de acuerdo con los principios que las orientan 13.

En relación con la infraestructura y el apoyo 
institucional a las actividades de EPS, un docu-
mento reciente elaborado por la Secretaría de 
Gestión del Trabajo del Ministerio de Salud des-
taca que la PNEPS promovió avances en el área de 
la educación en salud. Sin embargo, el documento 
requiere que se amplíen los esfuerzos de coordi-
nación de alianzas institucionales entre servicio 
y enseñanza, educación y trabajo, en una perspec-
tiva dialógica y compartida 14.

Se apuesta por fortalecer la EPS como orienta-
dora de nuevas prácticas, que orienten la reflexión 
sobre el proceso de trabajo y la construcción de acti-
vidades de aprendizaje colaborativo y significativo, 
favoreciendo el trabajo en equipo, la gestión 
participativa y la corresponsabilidad en los procesos 
de enseñanza-aprendizaje, para alcanzar los objeti-
vos estratégicos del SUS 14.

Este análisis de la implementación de la PNEPS en 
los estados y municipios apunta evidencias impor-
tantes sobre los avances y las dificultades enfren-
tadas en el proceso. Entre las dificultades, se citan 
la poca coordinación entre gestores, trabajadores, 
control social e instituciones de educación superior; 
la reducida implantación de las comisiones per-
manentes de integración enseñanza-servicio 
regionales; la participación incipiente de los gestores 
municipales; la falta de definición de parámetros para 
construcción de los proyectos; la ausencia de evalua-
ción acerca de los proyectos desarrollados, en lo que 
se refiere a sus deseados cambios en las prácticas de 
formación, gestión y atención en la salud, y las dificul-
tades en la utilización de los recursos financieros 14.

Se comprende que la inserción de las metodo-
logías activas en el proceso de trabajo de la enfer-
mería contribuye para el proceso de formación 

del profesional, a fin de suplir las necesidades que la 
organización exige en el ejercicio de esa profesión. 
El uso de estas metodologías permite que los pro-
fesionales ocupen sus lugares en la construcción de 
su propio aprendizaje de forma crítica y reflexiva 15.

Considerando que la EAD es una metodología 
activa y apropiada para desentrañar el potencial 
que los medios de comunicación y las plataformas 
digitales representan para el campo de la EPS, 
este estudio corrobora las reflexiones elabora-
das en ensayo teórico que menciona algunas 
ventajas en su adopción: visibilidad y difusión de 
las acciones de EPS en los diferentes territorios 
brasileños; replicación y readaptación conforme 
a las necesidades locales; uso de herramientas 
ya existentes para poner en práctica, monitorear 
y evaluar las acciones, con menor costo al sistema 
de salud, entre otras 16.

La utilización de metodologías activas en la EPS 
proporciona un aprendizaje reflexivo de la práctica 
profesional, tomando como perspectiva la realidad 
de los servicios de salud —pues las metodologías 
activas son estrategias de enseñanza que tienen 
como eje la problematización. Esto contribuye 
al fortalecimiento de los aspectos técnicos, 
sociales y éticos relacionados con la formación de 
los profesionales de la salud.

Consideraciones finales

Se puede decir que los profesionales de enfer-
mería que participaron del Curso de Ética y Bioética 
en Enfermería en la modalidad EAD son profesio-
nales éticamente comprometidos, pues, además 
de la identificación con el tema, buscaron su creci-
miento personal; consecuentemente, aumentaron 
su potencial de transformación de la realidad que 
los rodea. Esto indica que esta metodología activa 
permite un aprendizaje reflexivo y basado en la 
problematización del proceso de trabajo.

Cabe añadir que la oferta del curso en la moda-
lidad a distancia fue determinante para la parti-
cipación de esos profesionales en la actividad de 
capacitación propuesta. No obstante, se observó, 
que persisten desafíos para la participación en 
actividades de capacitación —aun cuando se ofre-
cen en esa modalidad de enseñanza— en función 
de las condiciones de trabajo, infraestructura 
y falta de apoyo institucional.
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El número reducido de trabajadores en la 
capacitación ofrecida —una de las limitaciones de 
este estudio— puede estar asociado a la sobre-
carga de trabajo, al absentismo y a la gran carga 
horaria del curso, que no fue computada en el 
dimensionamiento del personal y en la jornada 
de trabajo. Esto apunta a la necesidad de reali-
zar otras investigaciones, para que se amplíe la 
comprensión acerca de las metodologías activas 
en el proceso de capacitación de los trabajadores 
de servicios de salud. 

Aunque limitado, este estudio puede contri-
buir a la producción técnico-científica sobre EPS, 
metodologías activas, ética y bioética. Así, además 
de fortalecer la PNEPS, se presenta una estrategia 

de enseñanza que favorece la problematización 
de la realidad de los servicios y un proceso de 
enseñanza-aprendizaje crítico y reflexivo. No quedan 
dudas de la necesidad e importancia de definir 
directrices políticas institucionales que favorezcan 
la efectiva participación de los profesionales de 
enfermería en las acciones de educación perma-
nente en el hospital universitario en cuestión.

Para concluir, se resalta la importancia de que 
el trabajador de enfermería se constituya como 
sujeto activo de su proceso de enseñanza-aprendizaje. 
La EPS debe demostrar su relevancia como herra-
mienta para calificar cada vez más la asisten-
cia prestada a los usuarios del SUS, que debe 
ser realizada de forma integral, ética y segura.
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