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74. Aprendizaje experiencial de competencias trasversales a través de la reflexion y
la simulacion de baja fidelidad en el envejecimiento activo y saludable

S. Garcia Sanjuan; MJ. Cabafiero Martinez; R. Julia Sanchis; S. Escribano Cubas; ML. Ruiz Miralles; N.
Domenech-Climent; N. Santonja Sanz; CM. Moya Castaio; P. Diez Espinosa

sofia.garcia@ua.es ; mariajose.cabanero@ua.es; rjiulia@ua.es, silvia.escribano@ua.es, luisa.ruizi@gcloud.ua.es; nuria.
*

domenech@ua.es, nuria.santonja@ua.es, celia. mova@ua.es;, pablo.diez@ua.es
Departamento de Enfermeria
*Facultad de Ciencias de la salud
Universidad de Alicante

RESUMEN

En las tltimas décadas se ha producido un envejecimiento de la poblacion a nivel mundial, por lo que la sociedad tiene
que estar preparada para hacer frente a una sociedad envejecida que requiere un capital humano preparado para cubrir las
necesidades de este colectivo. Los alumnos de enfermeria por su perfil profesional seran uno de los colectivos encargados de
realizar esta funcion y por tanto tendran que estar formados especificamente en geriatria y gerontologia. Para ello desde la
universidad donde el aprendizaje estd dominado fundamentalmente por el aprendizaje en el aula, nuestro objetivo principal
es implementar nuevas metodologias que guien al alumnado al desarrollo de competencias transversales que puedan acercar
a la realidad a nuestros estudiantes. Para ello se plantean dos tipos de metodologias basadas en la simulacion de baja fidelidad
y la reflexion personal. Nuestros resultados muestran que la adquisicion de competencias transversales es posible a través
de diferentes metodologias en las que el alumno se convierte en protagonista de su propio aprendizaje y donde se pone
de manifiesto que la formacion especifica en gerontologia y cuidados al a vejez es una herramienta eficaz para educar en

conocimientos, habilidades y actitudes positivas hacia la vejez en los futuros profesionales de enfermeria.

Palabras clave: Competencia, envejecimiento, nuevas metodologias, aprendizaje
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1. INTRODUCCION

El aumento de la poblacion mayor de 65 afios crece de manera exponencial con respecto a otros
segmentos de poblacion en todo el mundo y también en Espana (World Health Organization, 2019), por
ello, la mayoria de profesionales de enfermeria tendran que conocer las particularidades de este segmento
poblacional para poder realizar su trabajo de manera eficaz y dicha formacion especifica comienza en la
universidad. Sabemos que existen estereotipos negativos hacia la vejez que forman parte de la sociedad
(Gutiérrez & Mayordomo, 2019), por lo tanto desde las universidades se debe impulsar una formacion
adecuada para que los futuros profesionales destierren dichos mitos (Baltar, 2004).

El aprendizaje estd basado en el conocimiento, las habilidades y las actitudes (Corbacho, 2018). Si
las actitudes influyen en el conocimiento y las habilidades a la hora de adquirir debidamente una materia,
es relevante que la formacion universitaria se desarrolle trabajando la actitud del alumnado, ya que ésta
influird en una mejor atencion profesional en el futuro (Sarabia Cobo & Castanedo Pfeiffer, 2015).

Para llevar a cabo esta formacion centrada en las actitudes, desde la EES se pretende movilizar
roles, que otorguen al alumnado mayor protagonismo y cubrir sus necesidades de aprendizaje. Este cambio
implica que la transmision de conocimiento, las metodologias y la evaluacion empleadas se encuentren
en un mismo punto jerarquico e intimamente ligadas con el contexto institucional de la universidad y el
contexto disciplinar laboral (Sursock, 2015).

Para conseguir este objetivo se proponen diferentes metodologias como son la utilizacion de
simuladores de baja fidelidad (Urra Medina, Sandoval Barrientos, & Irribarren Navarro, 2017) y el trabajo
de reflexion (Maya & Gomez, 2008) que ayudan al alumnado a adquirir y desarrollar competencias
trasversales de forma eficaz, como por ejemplo la empatia y el desarraigo de ciertos estereotipos que
pueden influir profesionalmente en su desempefio profesional.

2. OBJETIVOS
1. Explorar la adquisicion de competencias no técnicas o transversales mediante el uso de la
simulacion de baja fidelidad y actividades de reflexion en la formacion de grado de enfermeria.
2. Integrar diferentes aprendizajes, tanto los formales como informales, en las competencias del
alumnado e incorporarlos a situaciones reales.
3. Desarrollar habilidades, por parte del alumnado, para observar y reflexionar, comprendiendo

situaciones desde diversos puntos de vista y estableciendo conexiones entre acciones y resultados.

3. METODO
3.1. Descripcion del contexto y de los participantes
La planificacion de la accidon educativa fue realizada por el profesorado incluido en la RED 4737
con docencia en grado del Departamento de Enfermeria. La accion educativa se dirigio al alumnado
matriculado en la asignatura de Salud y cuidados de enfermeria en el ciclo vital de segundo curso del
grado de enfermeria y Cuidados de enfermeria en la cronicidad, dependencia, geriatria, y cuidados
paliativos de cuarto de grado de la Universidad de Alicante

3.2. Descripcion del instrumento utilizado para la investigacion o la evaluacion de la innovacion

educativa
Después de cada experiencia se realizd una dindmica de grupo, en la que todos los alumnos
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expusieron sus experiencias y valoraron la modificacion en sus estereotipos, habilidades y competencias
tras la practica. Ademas tras la cumplimentacion del cuestionario postintervencion, el equipo docente
contara con datos objetivos que permitiran valorar si el alumno ha adquirido las competencias no técnicas
que se implementaban como objetivo en estas nuevas metodologias educativas.

Para la evaluacion de la propuesta educativa ser realizé un cuestionario “ad hoc” de disefio mixto,
es decir, una bateria de preguntas con varias opciones de respuesta, de disefio cuantitativo y un formulario
abierto de disefio cualitativo que se realiz6 pre-post para la valoracion de la adquisicion de competencias

desarrolladas en las précticas de simulacion y la reflexion personal.

3.3. Procedimiento

Se trata de un disefio pre-post donde se realizaran las siguientes fases; Fase 1: los miembros del
equipo realizaran un cuestionario “ad hoc’ adaptado a las necesidades de ambas experiencias (simulacion
y reflexion); Fase 2: Al inicio de la primera practica (sobre reflexion personal acerca de como se ven ellos
dentro de 60 afos a través de una redaccion individual y posterior debate en grupo), se les pedird a los
alumnos que rellenen el cuestionario. Se les facilitara una direccion web para su acceso y ademas estara
presente un miembro del equipo docente-investigador para resolver posibles dudas. Fase 3: Una vez
finalizada la segunda practica (simulacion con traje de envejecimiento, que facilita al alumnado sentir
los cambios producidos con el envejecimiento fisiologico), se volvera a pedir al alumnado que rellene el
formulario realizado on-line para dichas intervenciones. Fase 4: Recopilacion y andlisis de los resultados.
Fase 5: Elaboracion de las principales conclusiones y memoria del proyecto. Fase 6: Difusion de los
principales resultados con los docentes que impartes las asignaturas relacionas con la gerontologia y la
geriatria y elaboracion de propuestas de mejora e implementacion en las diferentes asignaturas para el
proximo curso.

4. RESULTADOS
Tras realizar las diferentes intervenciones se encontraron los siguientes resultados en cuanto a la
percepcion del concepto de adulto mayor.

Estudio cuantitativo
El 78.8% de los participantes tenian 19 afios (n=144), el 6.8% 20 afios (n=13), el 3.7% 21 (n=7) y 22
afios (n=7) y el resto (n=19; 10%) 23 o mas anos. De ellos el 83.7% (n=159) fueron mujeres y el 16.3%

(n=31) hombres.
Siagrupamos las categorias de acuerdo y aquellas que muestran desacuerdo podemos observar que
los alumnos antes de la intervencion consideran mayoritariamente (mas del 50% de los participantes) que

los mayores son fragiles, sociables, morales, respetuosos, generosos, educados, agradecidos, carifiosos,
cuidadosos y sabios. Asi como no los consideran, desamparados, sexualmente activos, conflictivos, ni
tampoco creen que estén valorados.

En la medicion postintervencion, vemos que ha disminuido el porcentaje (< 50%) de alumnos
que perciben a las personas mayores como fragiles y cuidadosos, y se ha incrementado el nimero de
estudiantes que los consideran graciosos y sinceros. Después de la intervencion, el alumnado considera
mayoritariamente (>50%) a las personas mayores como sociables, morales, respetuosos, generosos,
educados, agradecidos, carifiosos, sabios, graciosos, y sinceros.

El nimero de alumnos que no consideraban a las personas mayores como desamparadas se ha
reducido, del 51% (n=97) en la medicidn preintervencion hasta el 40.5% (n=77) en la postintervencion.
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Del mismo modo, el nimero de alumnos que pensaban que los mayores no son sexualmente activos se
ha reducido también del 65% (n=114) al 31.1% (n=59), y, aunque en menor medida, se ha reducido el
porcentaje de alumnos que pensaban que no eran valorados del 55.8% (n=106) al 45.7% (n=87) (Tablas
ly?2).

Estudio cualitativo

Con las preguntas abiertas se pretendia conocer si se producia algin cambio en la forma de
entender el segmento de poblacion mayor entre el alumnado: ;La sanidad en general, es sensible a las
necesidades de las personas mayores?; ;Como definirias a las personas mayores en general?; Justifica tu
puntuacion de algunos de los adjetivos que has contestado en el apartado anterior. Tras el andlisis de las
diferentes respuestas antes y después emergieron tres temas principales:

Tema 1: Conocimiento de los programas enfocados a nuestros mayores

En una primera impresion, los entrevistados consideraban que la sociedad en general y la sanidad
en particular no ofrecia programas ni acompafiamiento adaptado a las necesidades delas personas
mayores, quiza por desconocimiento de la infraestructura que gira entorno a las personas mayores £98
“Creo que la sociedad y la sanidad no estan haciendo todo lo necesario para que los mayores estén
cuidados. Desde mi opinion creo que se pueden crear muchos programas, adaptar las infraestructuras,
crear actividades, etc. orientadas a la vejez, al igual que lo hay orientada a otros grupos edad”; E110
“De la gente mayor que tengo alrededor no estan apoyados y no hacen nada por ellos”.

Tras la realizacion de ambas metodologias se produjo en cambio general en las opiniones de los
estudiantes hacia la vision del apoyo de los ancianos por parte de la sociedad y la sanidad E5 “Desconocia
que existian tantas cosas para poder ayudar a los ancianos, quizd el problema sea que no se hace mucha
publicidad y ellos no se enteran”; E26 “Existen muchos recursos enfocados a las personas mayores,
yo pensaba que solo habian cosas para los adultos, pero ahora veo que los abuelos pueden acceder a
programas que les ayuden, aunque haria falta mas gente para que pudieran llegar a todos”

Tema 2: De enfermos y fragiles a activos y autonomos

Los entrevistados consideraban a las personas de avanzada edad en su mayoria enfermas, incapaces
de poder realizar actividades cotidianas sin ayuda e incluso sin aspiraciones de mejora o de disfrutar de
su tiempo de ocio E85 “La mayoria de las personas mayores estdn enfermas y eso les obliga a tener que
quedarse en su casa y se pasan el dia viendo la tele” E135 “Cuando te haces mayor vas perdiendo fuerza
y ganas de vivir, ademds de que seguro estas enfermo y como ya no puedes trabajar pues entonces ya no
haces nada”.

Una vez realizada las diferentes metodologias, la mayoria de los ancianos pudo empatizar con las
personas de la tercera edad E63 “Cuando he pensado en como seria de vieja me he dado cuenta de que
no me gustaria estar enferma y me gustaria seguir haciendo lo que me gusta, aunque de manera adaptada,
asi que creo que los abuelos de ahora tienen que ser igual y hasta ahora no lo habia pensado” E17 “Me
ha sorprendido ver como a pesar de las limitaciones fisicas que puedas tener, aunque sea mas lento o de
otra manera puedes realizar un montén de cosas que yo pensaba que los mayores no podrian hacer, por
eso ahora veo que se puede tratar con ellos como personas capaces de hacer cualquier cosa”

Tema 3: Desterrando mitos y estereotipos
La concepcion que el alumnado tiene acerca de las personas mayores, tiene connotaciones culturales
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positivas muy arraigadas, de hecho la mayoria cree tanto antes como después de realizar las metodologias
propuestas que son sinceros, cariiiosos, educados y agradecidos entre otros adjetivos positivos. £42 “los
abuelos son personas que se tenian que valorar mds, porque son carifiosos y educados y ademas siempre
agradecen cualquier cosa que hagas por ellos” E103 “Las personas mayores suelen ser poco conflictivas
porque no son muy activas y esto hace que no se las valore y que sean un poco aburridos” Por el contrario
antes de la realizacion de la practica pensaban que eran personas poco divertidas y creativas y uno de
los aspectos que mas llama la atencion es su cambio en cuanto a la sexualidad se refiere, ya que a priori
tenian la creencia de que las personas mayores no eran sexualmente activas, aspecto que se modifico tras
la intervencion E109 “Yo antes pensaba que los viejos no tenian sexo porque ya no tenian ganas, pero
ahora veo que las ganas no se pierden con la edad y que existen otras maneras de practicarlo adaptado
a las necesidades de cada uno”

5. CONCLUSIONES

Nuestros resultados ponen de manifiesto la importancia de la actitud hacia ciertos colectivos a
la hora de la formacion del alumnado (Sarabia-Cobo, Alconero-Camarero, Lavin-Alconero, & Ibanez-
Rementeria, 2016). Los conceptos culturales arraigados pueden llevar a los futuros profesionales a
no desarrollar intervenciones o programas dirigidos a cubrir las necesidades especificas del colectivo
de personas mayores y si a realizar dichos programas en funcidén de sus creencias, convirtiéndose en
intervenciones poco adecuadas, poco eficaces y desmotivadoras para las personas a las que va dirigido.

Actualmente la atencion de enfermeria a personas en edad geriatrica tiene mucha importancia,
debido a que nos encontramos ante una sociedad envejecida y por tanto los cuidados que se realizan
desde este colectivo deben realizarse mostrando empatia, apoyo a la toma de decisiones, en definitiva
de una manera proactiva (Gil Reyes, 2019). Aunque por un lado pudimos comprobar como conceptos
culturales tales como la generosidad, la experiencia y el respeto por la figura de nuestros mayores, estan
muy arraigados en gran parte del alumnado, por otro lado se manifestaron ciertos estereotipos negativos
hacia los adultos mayores que pueden influenciar de manera negativa a la hora de su futuro cuidado como
profesionales.

Uno de los ejemplos hacia actitudes negativas en cuanto a la atencion integral de las personas
ancianas que arrojan nuestros resultados, es el prejuicio y/o rechazo que los alumnos mostraban en el
ambito sexual antes de realizar las metodologias propuestas. Esta circunstancia no s6lo afecta nuestro
alumnado, sino que es una creencia extendida en otros paises como Brasil, EEUU o Bélgica (Fernandez,
Fernandez, Cardenas, & Fajardo, 2020). Tras la realizacion de las practicas la actitud de rechazo en la
valoracion sexual de los adultos mayores mostrd una modificacion positiva.

Otra de las creencias que tenian los alumnos y que mostré cambio positivo tras la realizacion de
las diferentes intervenciones fue que los adultos mayores son personas fragiles y en su mayoria padecen
enfermedades. Desterrar este concepto y mostrar una imagen real de la situacion de las personas mayores
de 65 anos cobra una vital importancia, ya que la mayoria de personas en este segmento de edad no
presentan estas caracteristicas (Abellan Garcia et al., 2019), y por lo tanto la realizacion de programas
adecuados basados en las competencias de enfermeria geriatrica no s6lo tendran que estar basadas en
los conocimientos y/o destrezas adquiridas, sino en la capacidad necesaria para abordar situaciones y
problemas ante una poblacién envejecida, que implica un componente actitudinal (Llanes Betancourt,
2015).

Con la utilizacidon de estas nuevas metodologias innovadoras (Urra Medina et al., 2017) hemos
conseguido que el alumnado pueda acercarse de una manera realista al colectivo de personas mayores,
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para de esta forma ser capaces de aumentar su sensibilidad y experiencia a la hora de trabajar con este
colectivo. La formacion especifica en gerontologia y cuidados al a vejez es una herramienta eficaz para
educar en conocimientos, habilidades y actitudes positivas hacia la vejez en los futuros profesionales de
enfermeria.
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