EDITORIAL

De la capacitacién episddica al aprendizaje
continuo: repensando la formacién en
enfermeria en contextos de transformacion
educativa
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El estudio de Albor Vazquez y Chura Solares aporta evidencia empirica sélida sobre una problemdtica es-
tructural persistente en la enfermerfa contempordnea: la coexistencia de una elevada valoracién de la for-
macién continua con una baja participacién efectiva en instancias formativas sostenidas'. Este hallazgo, le-
jos de explicarse por una falta de motivacién individual, se inscribe en un entramado de condicionantes or-
ganizacionales, econémicos y estructurales que limitan de manera concreta las posibilidades reales de desa-
rrollo profesional.

Uno de los principales aportes del trabajo es mostrar que, en el contexto analizado, la formacién conti-
nua atn es concebida como una responsabilidad personal més que como una politica institucional explici-
ta. La ausencia de tiempo protegido, de financiamiento sistemdtico y de estrategias organizadas de acompa-
flamiento académico refuerza trayectorias formativas fragmentadas, dependientes del esfuerzo individual y
dificiles de sostener en entornos de alta carga asistencial. Esta situacion interpela directamente a las institu-
ciones de salud, en tanto la capacitacién del personal de enfermeria constituye un determinante central de
la calidad del cuidado y de la seguridad del paciente.

Sin embargo, el escenario actual de la educacién en salud introduce nuevos desafios y oportunidades que
amplian el marco interpretativo del estudio. La literatura reciente muestra que la formacién continua no
solo enfrenta barreras tradicionales, sino que se desarrolla en un contexto de rdpida transformacion peda-
gdgica, atravesado por la digitalizacidn, la inteligencia artificial (IA) y la necesidad de modelos educativos
més flexibles, personalizados y sostenibles. En este sentido, la evidencia internacional sefiala que la incor-
poracién de tecnologias emergentes puede ampliar el acceso y diversificar las modalidades de aprendizaje,
pero no garantiza por si misma mejores resultados educativos. Revisiones recientes sobre IA en educacién
médica muestran un crecimiento exponencial de su uso, especialmente a partir de la irrupcién de los mode-
los de lenguaje de gran escala, aunque con una marcada heterogeneidad en enfoques, competencias defini-
das y marcos éticos®™.

Resulta clave, por lo tanto, evitar una adopcién acritica de estas herramientas. Una revision sistemdtica re-
ciente sobre videos generados por IA en educacion médica mostré que, si bien estas tecnologias pueden
mejorar ¢l compromiso y la comprensién inicial, persisten limitaciones relevantes en términos de exacti-
tud, sesgos y validacién de contenidos, lo que impide consideratlas sustitutos de los recursos educativos tra-
dicionales en ausencia de estudios de no inferioridad metodolégicamente robustos®. Este hallazgo refuerza
la necesidad de que la innovacién tecnoldgica en formacién continua sea implementada como complemen-
to, bajo marcos pedagdgicos claros y con supervisién académica e institucional.

Desde una perspectiva pedagdgica, estos desafios pueden comprenderse a la luz de los nuevos paradig-
mas de educacién del adulto. La Teorfa del Aprendizaje Experiencial de David Kolb concibe el aprendiza-
je como un proceso dindmico de transformacion de la experiencia, en el que la vivencia, la reflexidn, la con-
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ceptualizacién y la experimentacion activa se articulan de manera continua®. Este enfoque resulta particu-
larmente pertinente para la formacién continua en enfermeria, donde el aprendizaje se construye en la in-
terseccion entre la prictica clinica cotidiana y la reflexion critica sobre esa prictica, mds que en la mera acu-
mulacién de contenidos.

Desde esta perspectiva, los resultados del estudio comentado habilitan la construccién de una agenda futu-
ra que articule la formacién continua en enfermeria con los desarrollos contemporaneos en educacion en

salud.

AGENDA FUTURA DE INVESTIGACION

En el plano de la investigacidn, se vuelve prioritario avanzar hacia estudios longitudinales que permitan
analizar trayectorias de formacién continua y su impacto sobre resultados clinicos, desempefio profesional
y retencién del personal. La evidencia disponible indica que, tanto en educacién médica como en enferme-
rfa, persiste una brecha entre la adquisicién de conocimientos y su traduccién efectiva a la prictica clinica®”.
Asimismo, se requiere fortalecer el uso de marcos tedricos robustos que permitan comprender los mecanis-
mos de cambio asociados a la educacién continua. Una revisién reciente muestra que las teorfas del com-
portamiento y del aprendizaje siguen siendo utilizadas de manera superficial en el disefio de intervencio-
nes de desarrollo profesional continuo, lo que limita su efectividad y evaluacion’. Integrar modelos como la
Teorfa de la Autodeterminacion, el Marco de Dominios Tedricos o enfoques socioculturales permitirfa di-
sefiar estrategias mds sostenidas y significativas, alineadas con las motivaciones individuales y las condicio-
nes del entorno laboral.

AGENDA PARA LA GESTION INSTITUCIONAL

Desde el punto de vista organizacional, la evidencia refuerza la necesidad de que las instituciones sanitarias
asuman un rol activo en la estructuracién de la formacién continua. Experiencias internacionales, como los
consorcios médicos en China, muestran que los modelos colaborativos entre niveles de atencién pueden fa-
cilitar el acceso equitativo a recursos formativos, promover modalidades flexibles y alinear la capacitacion
con las necesidades del sistema de salud®.

En este marco, la formacién continua deberia integrarse como un componente estructural de la gestién de
recursos humanos, con planes institucionales anuales, tiempo protegido, financiamiento especifico y reco-
nocimiento formal dentro de la carrera profesional. La evidencia sugiere que, sin estos elementos, incluso
las innovaciones pedagdgicas mas prometedoras tienden a reproducir inequidades preexistentes.

AGENDA PEDAGOGICAY DE INNOVACION EDUCATIVA

La transformacién de los entornos formativos exige también repensar las estrategias pedagégicas. Modelos
conceptuales recientes proponen estructurar el aprendizaje continuo a partir de jerarquias de objetivos cla-
ramente definidos, que articulen actividades educativas, reflexién y resultados a corto y largo plazo®. Esta
perspectiva resulta especialmente pertinente para la enfermeria, donde la formacién continua debe integrar
competencias técnicas, reflexivas y relacionales.

En este sentido, los aportes de Kolb permiten comprender por qué la experiencia asistencial, por si sola, no
garantiza aprendizaje ni desarrollo profesional’. La evidencia pedagdgica muestra que la experiencia ad-
quiere valor formativo inicamente cuando se integra en un proceso reflexivo que permita reorganizar es-
quemas cognitivos y transferir lo aprendido a nuevas situaciones. Disefar instancias de formacion continua
sin contemplar este ciclo —experiencia, reflexién, conceptualizacién y accién— contribuye a reproducir
capacitaciones episddicas, de bajo impacto y escasa sostenibilidad, fenémeno que dialoga directamente con
las barreras identificadas en el estudio comentado.

En paralelo, la literatura muestra un creciente interés por metodologias complementarias, como la simula-
cién avanzada, el aprendizaje basado en escenarios y las intervenciones artisticas. En particular, las metodo-
logfas teatrales han demostrado potencial para fortalecer la empatia, la comunicacién, el trabajo en equipo
y la atencidn centrada en la persona, competencias clave que suelen quedar relegadas en los modelos tradi-
cionales de capacitacion’. Estas estrategias, lejos de competir con la innovacién tecnoldgica, la complemen-
tan, al fortalecer dimensiones humanas del cuidado que resultan centrales en un escenario asistencial cre-
cientemente mediado por tecnologfas.
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AGENDA DE POLITICAS PUBLICASY SISTEMA DE SALUD

Los hallazgos del estudio comentado se inscriben en una problemdtica mas amplia del sistema de salud: la li-
mitada articulacidn entre formacidn, ejercicio profesional y desarrollo de carrera en enfermerfa. Desde hace
décadas, la literatura sobre educacién médica y en salud advierte la necesidad de flexibilizar los curriculos,
promover la interdisciplinariedad, fortalecer la investigacion y adoptar metodologfas centradas en el apren-
dizaje activo'®. La formacién continua en enfermeria no puede quedar al margen de estas transformaciones.
En este sentido, resulta imprescindible que las politicas publicas reconozcan la educacién permanente
como un derecho laboral y una inversion estratégica para la calidad del sistema sanitario. Sin marcos regula-
torios, financiamiento adecuado y planificacion a nivel macro, las barreras identificadas por Albor Vizquez
y Chura Solares tenderdn a perpetuarse.

CONSIDERACIONES FINALES

En conclusién, el estudio comentado constituye un punto de partida sélido para avanzar desde la identifi-
cacién de barreras hacia una transformacién estructural de los entornos formativos en enfermeria. La evi-
dencia contempordnea muestra que mejorar la formacién continua no depende tnicamente de la motiva-
cién individual ni de la incorporacién aislada de nuevas tecnologias, sino de la articulacién entre politi-
cas institucionales, marcos pedagdgicos claros, teorfas del aprendizaje y modelos innovadores de organiza-
cién del sistema de salud. Abordar esta agenda de manera integrada resulta indispensable para avanzar ha-
cia una enfermerfa mds auténoma, reflexiva y alineada con las demandas crecientes de la atencién sanitaria
contemporanea.
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