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Resumen

Objetivo: Proponer recursos digitales que ayuden en el aprendizaje del proceso de formacién
de un equipo de técnicos y enfermeros de enfermeria, analizando interacciones y relevancia en
la construccion de conocimiento. Métodos: La investigacion es cualitativa y utiliza el método
de investigacion participativa. Para la recogida de datos se utilizd un cuestionario abierto y
semiestructurado. Resultados: Los recursos digitales fueron destacados como una excelente
herramienta en el proceso de formacion de profesionales de la salud, promoviendo la autonomia
para probar conocimientos e intercambiar experiencias. Se observo que el interés de los
participantes surgié de la motivacion por aprender sobre el tema y adquirir experiencia en
recursos previamente no utilizados en la educacion formal. Conclusién: La dificultad de la
alfabetizacion digital se infiere debido al desconocimiento de las funcionalidades, sin embargo,
los recursos digitales sincrénicos facilitaron la participacion de los educandos.

Descriptores: Educaciéon Continua; Aprendizaje del Sistema de Salud; Tecnologia Digital.
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Resumo

Objetivo: Propor recursos digitais que auxiliem na aprendizagem do processo formativo de
uma equipe de técnicos em enfermagem e enfermeiros, analisando as interacGes e relevancias
na construcdo do conhecimento. Métodos: A pesquisa é qualitativa e utiliza o0 método de
pesquisa participante. Para coleta de dados utilizou-se um questionério aberto e
semiestruturado. Resultados: Evidenciou-se os recursos digitais como excelente ferramenta no
processo de formacao de profissionais da area da salde, promovendo autonomia para testagem
de saberes e compartilhamento de experiéncias. Foi observado que o interesse dos participantes
surgiu pela motivacdo em aprender sobre o tema e obter experiéncia em recursos antes nio
utilizados na educacéo formal. Concluséo: Infere-se a dificuldade do letramento digital pelo
desconhecimento das funcionalidades, entretanto os recursos digitais sincronos facilitaram o
engajamento dos aprendizes.

Descritores: Educacdo Continuada; Sistema de Aprendizagem em Salde; Tecnologia Digital.

Abstract

Objective: To propose digital resources that help in learning the training process of a team of
nursing technicians and nurses, analyzing interactions and relevance in the construction of
knowledge. Methods: The research is qualitative and uses the participatory research method.
To collect data, an open and semi-structured questionnaire was used. Results: Digital resources
were highlighted as an excellent tool in the process of training health professionals, promoting
autonomy for testing knowledge and sharing experiences. It was observed that the participants'
interest arose from the motivation to learn about the topic and gain experience in resources
previously unused in formal education. Conclusion: The difficulty of digital literacy is inferred
due to the lack of knowledge of the functionalities, however, synchronous digital resources
facilitated the engagement of learners.

Descriptors: Education; Continuing; Learning Health System; Digital Technology.

INTRODUCCION

La educacidn continua surgid durante
el proceso de industrializacion, a través de
una politica centrada en la formacion de
recursos humanos. La educacion continua
en salud representa el aprendizaje en el
trabajo, donde el aprendizaje y la ensefianza
se integran en la vida cotidiana de las
organizaciones y el trabajo.! En el sector
salud, la educacién continua cobr6 impulso
con la Politica Nacional de Educacion
Continua en Salud (PNEPS), establecida
mediante la Ordenanza n.° 198/GM/MS en
2004, lo que representa un hito para la
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formacion y el trabajo en salud en el pais.?
Sus directrices de implementacion se
publicaron mediante la Ordenanza n.°
1.996/2007 y se basan en iniciativas
cualificadas para abordar las deficiencias
del sistema nacional de salud, con el
objetivo de mejorar el proceso de trabajo.®
Las iniciativas de formacion continua
permiten a los profesionales ampliar su
capacidad de autoevaluacion respecto a las
brechas entre el escenario ideal y la
experiencia real en los servicios de salud.
Estas iniciativas animan a los profesionales

a reflexionar sobre su practica diaria y su
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falta de interés en el entorno laboral, lo que
repercute positivamente en la atencion
brindada al contribuir a la creacion de
nuevas posibilidades.* La existencia de la
educacién permanente en el contexto
hospitalario  fomenta el aprendizaje
significativo, permite cambios positivos y
acciones, pero los colaboradores deben
estar motivados para la basqueda del
conocimiento, ya que la motivacion
provoca el compromiso con los servicios.
La educacion permanente en salud se
reconstruye en el proceso de trabajo, donde
las innovaciones se desarrollan mediante
tecnologias y habilidades adquiridas de
acuerdo con las actualizaciones de los
cuidados, y los proveedores de este hecho
son los sujetos involucrados.® La educacion
permanente en salud debe ser el eje
orientador de este proceso, ya que el
aprendizaje en el trabajo incorpora el
aprendizaje y la ensefianza a la vida
cotidiana de las organizaciones.!
Enfermeria es una profesién en
constante evolucion que requiere una base
de conocimientos y habilidades clinicas.
Cambios como los perfiles demograficos y
epidemiolégicos son algunas de las
demandas en el proceso de trabajo en salud
-y aqui mencionamos especialmente a los
profesionales de enfermeria- que necesitan
innovaciones en los procedimientos de

formacion en esta area. Ante las nuevas

DOI: 10.18554/reas.v15i1.8357

Rev Enferm Atengdo Saude 2025;15(1):e20258357

demandas, el impulso a las tecnologias de
aprendizaje ha contribuido a la difusion de
la informacion necesaria para el desempefio
de los procesos laborales. En este contexto,
la educacion en linea, que surge en medio
de constantes cambios y transformaciones
en lasociedad, las tecnologias digitales y las
infraestructuras de telecomunicaciones
contribuyen a los cambios en el
aprendizaje.® Las plataformas o sistemas
operativos facilitan el acceso a entornos de
apoyo al aprendizaje e influyen en el
intercambio de conocimientos a través de
sus aplicaciones y herramientas. En el
aprendizaje en el ciberespacio, se produce,
distribuye e intercambia datos, y en este
contexto, podemos relacionarlo con el
Entorno Personal de Aprendizaje (PLE).®
Los entornos  personales de
aprendizaje (PLE) se crearon a partir de
redes sociales y recursos digitales de la Web
2.0. Los PLE son recursos digitales para
aprender y adquirir habilidades, fortalecer
las interacciones sociales y mejorar la
organizacion y gestion de los contenidos y
recursos de aprendizaje, contribuyendo asi
a la gestion del flujo de informacion
relacionada con el aprendizaje. Los PLE
son Unicos para cada usuario y se adaptan a
sus necesidades y experiencias.” Ademas,
ofrecen innumerables posibilidades para
combinar recursos digitales de laWeb 2.0y

garantizar una experiencia de aprendizaje
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eficaz, personalizada y no masiva. Los PLE
se componen de plataformas educativas
individuales que se utilizan para gestionar
el aprendizaje y alcanzar los objetivos
educativos. Las herramientas se pueden
compartir 'y facilitan el aprendizaje
continuo a lo largo de la vida.

Ante este escenario, la pregunta es:
¢Cudl es la percepcién del personal de
enfermeria que trabaja en entornos
hospitalarios respecto al uso de recursos
digitales como medio de participacién en
sus procesos formativos? Para ello, este
estudio busca proponer recursos digitales
que faciliten el aprendizaje durante el
proceso  formativo.de  técnicos  de
enfermeria y enfermeras,Analizando las
interacciones y relevancia en la
construccion del conocimiento de estos

profesionales.

METODOS

La investigacion es de naturaleza
cualitativa, utilizando el método de
investigacion participativa como enfoque
del problema. Se eligi6 el contexto
hospitalario por ser el entorno vital del
investigador 'y, con base en las
observaciones,cosechadoa lo largo de los
afios de profesion.

El tema de las actividades propuestas
es el manejo de heridas, un tema relevante

para la institucion donde se realizd la
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investigacion, ya que el equipo de
enfermeria es responsable de la observacion
intensiva de los factores locales, sistémicos
y externos que determinan el desarrollo de
las heridas o interfieren en el proceso de
cicatrizacion. El tema propuesto surgié de
la observacion de las inquietudes que
surgen en la practica diaria y que deben
abordarse para garantizar la calidad de los
servicios prestados.

Los participantes de la investigacion
fueron técnicos y enfermeros del equipo de
enfermeria de la Unidad de Cuidados
Intensivos (UCI) de un hospital de la regién
metropolitana de Rio Grande do Sul. La
UCI cuenta con 60 empleados (incluyendo
técnicos y enfermeros de enfermeria), y el
proceso de capacitacion se impartid
presencialmente durante los cuatro turnos
de trabajo (mafiana, tarde, noche 1 y noche
2). Se excluyo de la invitacion a participar a
quienes se encontraban de vacaciones,
enfermedad o maternidad, asi como a
quienes se ausentaron por tiempo libre o
tiempo libre compensado de un banco de
tiempo. Treinta y un participantes firmaron
el Formulario de  Consentimiento
Informado (FCI) y se unieron al grupo de

WhatsApp para recibir orientacion.

Seleccion de rrecursos digitales
La propuesta de recursos digitales,

en el contexto de este trabajo, tuvo como
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punto de partida el sitio web Top 200
Tools®, cualtrae los principales recursos
digitales para el aprendizaje en 2020. Se
trata de una lista de recursos digitales de
aprendizaje basada en los resultados de la
14.2 encuesta anual sobre herramientas de
aprendizaje, publicada el 1 de septiembre de
2020. El método utilizado para la seleccién
de recursos digitales se basé en la propuesta
de los autores de la bibliografia.®

Para continuar con la seleccion del
conjunto de recursos digitales, se
establecieron dos criterios: estar dentro del
contexto del publico objetivo de esta
investigacion; formar parte de los recursos
digitales ofrecidos por Google Play. La
eleccion de estos criterios se justifica por las

distintas categorias de profesionales que
componen el equipo de enfermeria de un
hospital, que tienen diferentes formaciones
y tiempos de estudio (COREN-RS). La
eleccion de la plataforma Android® se
justifica por ser el sistema operativo més
popular en Brasil.

La primera seleccion del conjunto
de recursos digitales, extraida de Top Tools
200 de 20208 a partir de los criterios
establecidos, dio como resultado 51
herramientas, que se presentan en la Tabla
1.

Tabla 1- Recursos digitales extraidos del Top Tools 200 de 2020

Lugar de trabajo de
Facebook

YouTube WhatsApp
Zoom Facebook
Busqueda de Google Sobresalir

PowerPoint Reunién de Google
Equipos de Microsoft Flojo
Palabra Skype
Documentos y Drive de Aprendizaje de
Google LinkedIn
obtenerResumen Padlet
Spotify Survey Monkey
Alertas de Google Coggle
Tweetdeck Medio
Firefox Mente libre

Quora

Kahoot Evernote
Gmail Sitios de
Google
Instagram Coursera
Formularios de Punto de
Google compartir
Google Translate Quizlet
una nueva

Perspectiva .
primavera

Google Chrome Google Académico

Flipgrid Netflix

Prezi Bloguero

Maestro de la Google Lens
mente
Slideshare Telegrama
Influencia porendizeje
abierto
Adicto a los Jamboard
podcasts

Fuente: Elaborado por los autores con base en datos de investigacion (2020).
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https://www.toptools4learning.com/whatsapp/
https://www.toptools4learning.com/kahoot/
https://www.toptools4learning.com/evernote/
https://www.toptools4learning.com/zoom/
https://www.toptools4learning.com/facebook/
https://www.toptools4learning.com/gmail/
https://www.toptools4learning.com/google-sites/
https://www.toptools4learning.com/google-sites/
https://www.toptools4learning.com/google-search/
https://www.toptools4learning.com/excel/
https://www.toptools4learning.com/instagram/
https://www.toptools4learning.com/coursera/
https://www.toptools4learning.com/powerpoint/
https://www.toptools4learning.com/google-hangouts/
https://www.toptools4learning.com/google-forms/
https://www.toptools4learning.com/google-forms/
https://www.toptools4learning.com/sharepoint/
https://www.toptools4learning.com/sharepoint/
https://www.toptools4learning.com/microsoft-teams/
https://www.toptools4learning.com/slack/
https://www.toptools4learning.com/google-translate/
https://www.toptools4learning.com/quizlet/
https://www.toptools4learning.com/word/
https://www.toptools4learning.com/skype/
https://www.toptools4learning.com/outlook/
https://www.toptools4learning.com/anewspring/
https://www.toptools4learning.com/anewspring/
https://www.toptools4learning.com/google-docs-drive/
https://www.toptools4learning.com/google-docs-drive/
https://www.toptools4learning.com/lynda/
https://www.toptools4learning.com/lynda/
https://www.toptools4learning.com/google-chrome/
https://www.toptools4learning.com/google-scholar/
https://www.toptools4learning.com/getabstract/
https://www.toptools4learning.com/padlet/
https://www.toptools4learning.com/flipgrid/
https://www.toptools4learning.com/netflix/
https://www.toptools4learning.com/spotify/
https://www.toptools4learning.com/surveymonkey/
https://www.toptools4learning.com/prezi/
https://www.toptools4learning.com/blogger/
https://www.toptools4learning.com/google-alerts/
https://www.toptools4learning.com/coggle/
https://www.toptools4learning.com/mindmeister/
https://www.toptools4learning.com/mindmeister/
https://www.toptools4learning.com/google-lens/
https://www.toptools4learning.com/tweetdeck/
https://www.toptools4learning.com/medium/
https://www.toptools4learning.com/slideshare/
https://www.toptools4learning.com/telegram/
https://www.toptools4learning.com/firefox/
https://www.toptools4learning.com/freemind/
https://www.toptools4learning.com/sway/
https://www.toptools4learning.com/openlearn/
https://www.toptools4learning.com/openlearn/
https://www.toptools4learning.com/workplace-by-facebook/
https://www.toptools4learning.com/workplace-by-facebook/
https://www.toptools4learning.com/podcast-addict/
https://www.toptools4learning.com/podcast-addict/

A partir de los recursos digitales
extraidos y sistematizados en el Cuadro 1,
se formd un conjunto de recursos digitales
relacionados con el publico objetivo.
Entendiendo que la formacion permanente
atraviesa al sujeto que aprende y que se
constituye, al mismo tiempo, como un
proceso de interaccion social mediado por
tecnologias,  los

recursos  digitales

procedentes de estos estudios se
relacionaron con base en autores de la
literatura.!®® Los recursos digitales se
identifican como mecanismos que el
aprendiz utiliza para leer, producir y
compartir.® Las 35 herramientas validadas

se ilustran en la Figura 1.

Ler
Google Lens
Fozer  gvernote Google Linkedin
PowerPoint Jamboard Search Learning
Word Excel Padlet Netfilx
Prezi Spotify
Microsft Teams Google
Google Alerts Google docs e drive  YouTube Uk
Sway Slideshare Google Chrome  Google
Goos’e site Kahoot Firefox Scholar
Google forms
WhatsApp
Facebook Gmail Outlook
Google Meet
Instagram
Telegram Tweetdeck
Compartilhar

Figura 1- Recursos digitales que pueden ser utilizados en el &mbito de la enfermeria
Fuente: Elaborado por los autores con base en datos de investigacion (2020).

La Figura 1 muestra los conjuntos de
recursos digitales organizados en espacios
etiquetados como  mecanismos  de
aprendizaje (Hacer, Leer y Compartir). En
algunos puntos, los conjuntos se intersecan,

lo que sugiere que algunos recursos
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digitales pertenecen a mas de un
mecanismo de aprendizaje. Estos recursos
digitales son herramientas, fuentes de
informacion, conexiones y actividades que

cada persona utiliza para aprender.°
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Para el estudio, se planific, elaboro
e implement6 un proceso de capacitacion
sobre el manejo de heridas utilizando ocho
recursos digitales que facilitan el
aprendizaje: Jamboard, Facebook,
Instagram, Google Docs, Google Forms,
YouTube, WhatsApp y Padlet. Cabe
destacar que estos recursos se seleccionaron
considerando la perspectiva de los autores
de PLE en la literatura, asi como la
influencia de la investigacion en tecnologia

educativa.1%?

Proceso de formacion

El acceso al proceso de capacitacion
fue virtual, en el tiempo y espacio propios
de cada participante. Los enlaces de las
actividades se compartieron por WhatsApp.
El grupo de WhatsApp también sirvié como
medio de comunicacion entre el
investigador y los participantes, asi como
una ruta de aprendizaje, ya que los
participantes podian revisar los enlaces y el
contenido compartidos a través de su
historial de chat. El proceso de capacitacion
tuvo una duracién de 30 dias, comenzando
el 15 de agosto de 2021. Se propusieron una
0 mas actividades cada semana utilizando
los recursos digitales seleccionados para la
investigacion.

Se utilizo un cuestionario
semiestructurado administrado al final del

proceso, asi como las interacciones de los
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participantes durante las actividades, como
instrumentos de recoleccion de datos. Los
datos se analizaron mediante andlisis de
contenido.<sup>12</sup> Este método
consiste en fragmentar el texto en
categorias, centrandose en discursos
similares, y es la mejor alternativa para
datos cualitativos. El proceso de formacién
de categorias se completo tras la lectura del
material desarrollado a partir de las
interacciones con los recursos digitales

utilizados y el cuestionario final.

RESULTADOS

El proceso de capacitacion se inicio
con 31 participantes, pero al final del
periodo de capacitacion, el 29% de ellos
habia abandonado, dejando 22 participantes
que permanecieron hasta el final de los 30
dias. De estos, el 68,18% (15 participantes)
respondio al cuestionario semiestructurado
enviado al final del proceso. Los 15
encuestados eran mujeres, 8 eran técnicos
de enfermeria y 7 eran enfermeras. En
cuanto a la situacion laboral, 9 participantes
habian estado empleados durante 1 a 2 afios,
una tendencia que se explica por el aumento
estructural  del sector debido al
advenimiento de la pandemia de COVID-
19. En cuanto al tiempo de capacitacion, 9
participantes dijeron tener de 1 a 4 afios de

capacitacion, 4 participantes tenian mas de
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4 afos y 2 tenian menos de 1 afio de
capacitacion.

El incentivo para participar en el
proceso de capacitacion de esta
investigacion se relacion6 con el deseo
intrinseco de aprender a aprender y adquirir
nuevas habilidades, méas que con un proceso
institucional. Al observar el desarrollo de
las actividades, se observd que los
participantes utilizan con facilidad los
recursos digitales que forman parte del
mecanismo de lectura, es decir, los
receptores de contenido. Sin embargo, las
actividades que requerian "hacer" ylo
"compartir’, como las propuestas por
Google Docs, Padlet y Jamboard, tuvieron
baja participacion.

Esta forma de aprendizaje basada en
la lectura se justifica por la cultura de
aprendizaje de los inmigrantes digitales,
quienes anteriormente dependian de la
experiencia del profesor (instructor,
conferenciante), manuales y recursos
audiovisuales. La preferencia por la
transmision de conocimientos se observo en
las sesiones de Google Meet, donde el
investigador  presentd el  contenido
utilizando PowerPoint como guia para la
discusion. Este recurso generd debates y el
intercambio de experiencias. La preferencia
por esta forma de instruccion también se
observo en los informes del grupo de

WhatsApp y en las respuestas obtenidas del
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cuestionario, donde ocho participantes
identificaron Google Meet como el recurso
del que maéas aprendieron durante este
proceso de formacion.

En un estudio realizado con once
estudiantes de enfermeria de una
universidad publica del noreste de Brasil,
también se observo una preferencia por el
uso de Google Meet para la imparticion de
clases en linea, junto con otras plataformas
de aprendizaje e interaccion como Google
Classroom, Formularios de Google,
WhatsApp, Canva, PowerPoint, Kahoot y
Jamboard.'? Otros recursos digitales, como
YouTube y Google Docs, que también se
incluyen en el conjunto de herramientas de
"lectura™®, fueron citados por nueve
encuestados como los recursos digitales de
los que mas aprendieron. La preferencia por
YouTube probablemente esté relacionada
con el aprendizaje visual, estimulado por el
lenguaje corporal y las expresiones faciales,
elementos que pueden facilitar la
comprension del tema. Ademas, se infiere
gue es un recurso mas extendido y utilizado
por los participantes para acceder a
informacion y entretenimiento.

Cuando se preguntd6 a los
participantes sobre sus percepciones sobre
el uso de estos recursos digitales en el
proceso formativo y sobre su importancia

para la formacion continua de los
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profesionales del &mbito de enfermeria,

comentarios como:

Son increiblemente serviciales. Responden de
inmediato a cualquier pregunta que tengas. No
pierdes tiempo; solo necesitas interés. (P8)

Una experiencia Unica y practica, de facil acceso
desde multiples dispositivos, que permite compartir
informacion y actualizaciones. (P14)

Las declaraciones de los participantes
también revelaron la falta de oportunidades
para descubrir nuevas posibilidades con los
recursos digitales presentes en nuestra vida
cotidiana. En un periodo de 10 afos, se ha
producido una répida transicion de los
modelos de ensefianza tradicionales a
nuevas formas de transmitir informacion.
Muchos participantes no tenian experiencia
en el uso de recursos digitales durante su
formacion bésica de enfermeria, como lo

demuestran algunas respuestas:

Nunca habia utilizado algunas de las funciones
antes y es bueno saber que estan disponibles de una
manera tan sencilla. (P1)

No lo usé cuando estaba estudiando. (P3)

En este sentido, se ha producido un
cambio en los métodos de ensefianza
derivado de la era digital, que ha influido en
las formas de ensefiar y aprender.* Cabe
destacar que los participantes de esta
investigacion se encuentran entre quienes se
estan adaptando a las nuevas tecnologias y
sus recursos. Los teléfonos inteligentes
también contribuyen a este cambio y se

integran cada vez mas en nuestra vida
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cotidiana. Ademés de facilitar la
comunicacion, los teléfonos inteligentes
facilitan la navegacion y la comunicacién
en linea, y esta fue la tecnologia elegida por
12 participantes para acceder a las
actividades.

Por lo tanto, con la ayuda de los
teléfonos inteligentes, el aprendizaje
personal a menudo puede comenzar de
manera informal, y los recursos digitales
ofrecidos respaldan este aprendizaje. Este
apoyo se observd en las respuestas de 14
participantes cuando se les preguntd si los
recursos digitales colaborativos facilitaban
el aprendizaje del tema. 10 participantes
estuvieron muy de acuerdo con esta
afirmacion y 4 de acuerdo. Otro hallazgo
importante se refiere a la motivacion y el
compromiso en el proceso de capacitacion
y aprendizaje, con 13 participantes de
acuerdo o muy de acuerdo en que los
recursos digitales pudieron promover el
compromiso y la motivacion. Este aspecto
es consistente con otro estudio, en el que los
autores creen que los empleados que
reciben apoyo de las empresas para el
aprendizaje se sienten mas motivados. A
través de la motivacion, combinada con la
educacion  formal o informal, los
profesionales pueden alcanzar todas sus
metas e ideales, ademéas de convertirse en

profesionales reconocidos y exitosos.
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En la practica hospitalaria, la
educacion continua es necesaria para la
formacion de los empleados, quienes
necesitan practicas renovadas a traves del
conocimiento.’® La educacion continua
debe promover, ademas de la formacion
técnica, la adquisicion de nuevos
conocimientos, que deben influir en la
practica.!’” La facilidad de acceso a la
informacion y al contenido que proporciona
la tecnologia es mencionada por uno de los
participantes, como se muestra en el

siguiente extracto:

Si, es importante, no solo en nuestro campo. Tiene
la ventaja de poder hacerlo cuando y donde quieras
(o puedas). Es facil recibir informacion, compartir
conocimientos o resolver dudas, incluso para
intercambiar ideas y buscar soluciones. Sin
embargo, para que sea efectivo, depende en gran
medida de la dedicacion y el compromiso de quienes
buscan conocimiento. Esto significa que, en dias
agotadores 'y ajetreados, quienes necesitan
motivacion pueden procrastinar. (P9)

Un estudio demostro6 que la educacién
a distancia es una posible y potencial
estrategia innovadora para la educacion
continua en salud, con el fin de facilitar el
desarrollo de aprendizajes dentro o fuera de
la institucion de salud.*® Sin embargo, una
de las limitaciones para la realizacion de
programas de aprendizaje esta relacionada
precisamente con la poca disponibilidad de
tiempo, ademas de la necesidad de
preparacion para el manejo de tecnologias y
la disponibilidad de wun tutor como
facilitador del aprendizaje.®

DOI: 10.18554/reas.v15i1.8357

Rev Enferm Atengdo Saude 2025;15(1):e20258357

10

Dado que la investigacion se realizo
durante la pandemia de COVID-19, se
entiende que el proceso de formacion de
estos profesionales se vio comprometido.
En consonancia con esto, otro estudio
también identific6 que el periodo de
pandemia afectd la formacion academica de
los profesionales de enfermeria, ademas de
interferir en su vida personal y profesional.
Los participantes en el estudio mencionado
destacaron  aspectos  positivos  del
aprendizaje remoto, como la velocidad y el
uso diversificado de las tecnologias de la
informacion, pero también destacaron
factores negativos, como problemas de
conexion a internet y fatiga derivada del
aumento de la carga de trabajo, entre otros.

La falta de tiempo para participar en
las actividades propuestas fue la
justificacion de 14 participantes. En la
interaccion por mensajes a través de la
aplicacion WhatsApp, cuando se les abordd
individualmente después de la salida, se

pudo constatar dicha justificacion:

Trabajo en dos lugares, llego a casa y estoy
demasiado cansado para realizar las actividades.
(P2)

Pensé que podria participar, pero no puedo. (P6)

Empecé a trabajar en otro trabajo y ahora me he
quedado sin tiempo. (P7)

No pude realizar todas las actividades, muchas de

ellas requerian tiempo del que no tenia disponible.
(P12)
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Los participantes 2 y 7 sefialan
explicitamente la doble jornada laboral
como un factor que dificulta su
disponibilidad de tiempo para otras
actividades. En este contexto, se observa
que en un estudio, los estudiantes de
enfermeria también reportaron fatiga,
donde esta condicion adversa para el
aprendizaje remoto se combina con la falta
de interaccion entre los participantes, fallas
de internet y dificultades de aprendizaje.™
Otro estudio realizado con 30 trabajadores
de enfermeria, en el que el 76,7% de los
participantes eran mujeres, encontré que
una de las razones para adoptar la doble
jornada es la devaluacion de la profesion
debido a los bajos salarios, la falta de un
salario minimo decente y la fragilidad de las
relaciones en el lugar de trabajo.?° Ademas,
cabe destacar el rol que generalmente
asumen las mujeres en las tareas domésticas
y el cuidado de los nifios, lo que deja a estas
profesionales aun mas sobrecargadas. En
situaciones como estas, el autocuidado, ya
sea para la propia salud o incluso para el
propio desarrollo profesional, a menudo

termina siendo descuidado.

CONCLUSIONES

Este estudio analizé el uso de recursos
digitales para la formacion continua de
profesionales de enfermeria en entornos

hospitalarios, con el objetivo de fomentar la
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participacion en los procesos formativos.
Durante la investigacion, se identificaron
tecnologias  digitales  sincronicas y
asincronicas gue se utilizan en la formacion
continua en salud, como las plataformas
virtuales de aprendizaje. Se exploraron
recursos digitales que pueden apoyar los
procesos de aprendizaje, utilizados en un
entorno hospitalario. Los participantes
fueron personal de enfermeria, técnicos de
enfermeria y enfermeros que trabajan en
una unidad de cuidados intensivos para
adultos.

El interés de los participantes se debio
a la falta de conocimiento sobre el tema, asi
como a la oportunidad de adquirir
experiencia con  recursos digitales
previamente inaccesibles en la educacion
formal. Es posible inferir que este grupo de
participantes tuvo dificultades con la
alfabetizacion  digital debido a su
desconocimiento de las funcionalidades de
los recursos digitales ofrecidos. También se
observO un mayor intercambio de
experiencias y conocimientos sobre el tema
en actividades sincronicas, asi como una
preferencia por el aprendizaje mediante
recursos digitales basados en un conjunto
de mecanismos que los estudiantes utilizan
para leer.

Se identifico que la mayor dificultad
para la realizacion de las actividades fue la

falta de tiempo, lo cual esta relacionado con
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el vinculo profesional en més de una
institucion, asi como la doble jornada, que
incluye tareas domésticas relacionadas con
el grupo femenino, que conforma la
muestra.

Ademés, cabe destacar que esta
investigacion se realizo en el punto algido
de la pandemia de COVID-19, cuando el
publico objetivo se reorganizaba para
satisfacer las exigencias laborales. Esto
puede considerarse un factor limitante, ya
que el periodo exigi6 mayor estres
profesional, con incertidumbre, duelo y los
desafios del momento, lo que pudo haber
influido en la pérdida de sentido y la
desesperanza. Como sugerencia para
trabajos futuros, sugerimos aplicar el
estudio durante otro periodo sin pandemia
ni enfermedad endémica. Esto permitird
comparar los resultados y comprender el
impacto de la pandemia en el proceso de

formacion.
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