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RESUMEN

Con esta investigacion se intenta disminuir las insuficiencias en el proceso de formacién
del enfermero militar, de manera que pudiera ser perfeccionado su ejercicio profesional.
Para ello se aborda la dinamica asistencial operativa de este especialista, que contiene
configuraciones y dimensiones que lo particularizan en su preparaciéon profesional;
ademas se declaran nuevas relaciones y categorias para el desarrollo de su practica
operativa, con la logica que se debe seguir en esta construccion tedrica: de lo general a
lo singular y viceversa.

Palabras clave: formacion profesional en enfermeria, enfermero militar, practica de
enfermeria, dindmica asistencial.

ABSTRACT

This investigation is intended to diminish the inadequacies in the process of the military
nurse training, so that their professional performance could be improved. The operative
assistance dynamics of this specialist is approached with that purpose. It contains

configurations and dimensions that particularize it in their professional training; new
relationships and categories are also declared for the development of their operative
practice, with the logic that should be followed in this theoretical construction: from the
general fields to the singular ones and vice versa.

Key words: military nursing, professional training in nursing, nursing practice,
assistance dynamics.

INTRODUCCION

Los referentes de la dindamica asistencial operativa en la formacion profesional del
enfermero militar, se sustentan en las distintas teorias y concepciones que emergen de
las ciencias, como resultado del desarrollo de estas en su devenir historico. Para ello se
toman como fundamentos teodricos la pedagogia y la dindmica de la educacién superior,
desde la concepcidn cientifica de lo holistico configuracional,! como ciencia que aporta el
basamento tedrico-metodoldgico y el método cientifico general en la construccién del
modelo, al precisar las insuficiencias en el proceso de formacion del enfermero militar,
gue limitan su practica asistencial, a partir de los eslabones del proceso de ensefianza-
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aprendizaje, los cuales expresan la sucesion de los complejos movimientos por los que
transita y que, a su vez, perfeccionan su desempefio.

Asi, las relaciones dialécticas que surgen en la dindmica asistencial operativa de la
formacion del enfermero militar, atraviesan un sistema que permite la integridad del
proceso desde los puntos de vista ontoldgico, epistemoldgico y légico, y que puede
respaldar transformaciones donde ha de verse la perspectiva epistemoldgica en la
construccién conceptual y en su caracter logico.?

PROCESO DE FORMACION DEL ENFERMERO MILITAR

A partir de la intervencion de los sujetos implicados en este proceso, los centros
formativos asistenciales adquieren un caracter protagdnico, por asumir el reto sobre la
base de un proceso de construccion de significados en el desarrollo del cuidado
asistencial operativo y su actuacién logistico-operativa en lo administrativo, asistencial,
docente e investigativo para la solucidon de problemas profesionales. Con esto se
persigue su esencia consciente, holistica, dialéctica y compleja.

Referente al planteamiento anterior, es holistico si se comprende el caracter totalizador
que tipifica a la formacion del enfermero militar y a la dindmica asistencial, a partir del
reconocimiento de las necesidades y los intereses de los profesionales de la enfermeria
militar por alcanzar una cultura cientifica en el angulo epistemoldgico-metodoldgico.

Es dialéctica por el caracter contradictorio de las relaciones que se tipifican en la
dindmica asistencial operativa de la formacion profesional, desde la comprension cultural
de los contenidos profesionales y la profundizacion en el proceso de atencidon de
enfermeria.

Por otra parte, resulta compleja porque se dan diversas interrelaciones que permiten
asegurar un proceso formativo del enfermero militar desde la diversidad de acciones que
se emprenden en la solucidon de problemas profesionales, lo que connota su desarrollo no
lineal o esquematico, pues se dinamiza dicho proceso y se logra una ldgica de la
apropiacion de la cultura epistemoldgico-metodoldgica, donde se consideran e
intervienen acciones que se significan respecto al contexto de desarrollo.?

Tales aspectos se proyectan como bases tedricas para el establecimiento del modelo que
contribuya al proceso de formacion del enfermero militar.

En consecuencia, con la hipdtesis de la investigacion se puede contribuir a disminuir las
insuficiencias en la formaciéon del enfermero militar -- que limitan su practica asistencial -
- si se elabora una estrategia de preparacion profesional, sustentada en un modelo de la
dindmica asistencial operativa de este especialista, en el que se considere la
contradiccion entre la comprension cultural de los contenidos profesionales y la
profundizacidon en el proceso de atencion de enfermeria.

Hoy en dia para el enfermero militar constituye un reto reunir las caracteristicas propias
de su carrera y las cualidades como profesional militar, lo que evidencia que los
paradigmas educacionales tienen que ser transformadores e innovadores. Por ello el
Ndcleo Ciencias de la Salud de la Universidad Militar Bolivariana mantiene como finalidad
la graduacion de profesionales con conocimientos, competencias y valores sélidos en su
esfera de actuacién, que respondan al contexto actual, para lo cual se distingue la
necesidad de considerar lo formativo, lo cientifico y lo asistencial operativo. Por ende,
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este proceso se modela a partir de su naturaleza consciente, holistica y dialéctica, lo cual
justifica la utilizacion del método holistico dialéctico y de sus presupuestos tedricos.

Al respecto, se consideran las siguientes configuraciones del modelo:

- Sistematizacién formativa de las cualidades humanas profesionalizantes
—Comprension cultural de los contenidos profesionales de la Enfermeria Militar
- Profundizacion en el proceso de atencion de enfermeria

—Interpretacion de la significacidon socioprofesional de la Enfermeria Militar

- Actuacion profesional asistencial-logistico-operativa de la Enfermeria Militar
—Intervencidén profesional en los niveles de prevencion de la Enfermeria Militar
- Ejercicio de la practica asistencial operativa de la Enfermeria Militar

Las dimensiones del modelo son:
e De apropiacién interpretativa de la Enfermeria Militar
e Aplicativa de la Enfermeria Militar

Estas dimensiones constituyen una unidad dialéctica que determina el desarrollo de la
formacioén profesional del enfermero militar como un todo (solo seran separadas para su
estudio).

Las dimensiones que se especifican en este modelo enuncian la representacion
fundamental que surge en cada una de ellas a partir de sus propias configuraciones. La
apropiacion interpretativa de la Enfermeria Militar como dimensidn, es sintesis de la
relacion de las configuraciones: interpretacidon de la significacion socioprofesional de la
Enfermeria Militar, comprension de la cultura de los contenidos profesionales de la
Enfermeria Militar, profundizacion en el proceso de atencion de enfermeria y
sistematizacion formativa de las cualidades humanas profesionalizantes.

Durante la formacion del enfermero militar, en la dimension se identifican las
particularidades de este profesional, su movimiento a partir de las relaciones esenciales
gue se producen entre las configuraciones que la integran como procesos intrinsecos.

La interpretacion del significado socioprofesional de la Enfermeria Militar como
configuracion, es el papel que desempefia la socializacion profesional en el enfermero
militar; constituye un factor importante en la dinamica del proceso.

Cabe sefialar que la enfermeria militar se define con un ambito de actuacién propio, con
el que se identifica su aporte a los cuidados de salud, con el cumplimiento de las
funciones asistenciales, de gestiéon docente, de investigacion y logistico-operativas; esta
Ultima caracteriza al enfermero militar en un campo de actuacion propia. Este sanitario
es un capital humano en enfermeria, que tiene su caracter estratégico civico-militar de
compromiso con la sociedad; de ahi la importancia de su calidad educativa y formativa.

En la dindmica del proceso de formacion del enfermero militar se deben tener en cuenta
las diferentes acciones que se desarrollan en salud: promocion, prevencion de las
enfermedades, curacidn y rehabilitacion de los pacientes en los diferentes niveles de
atencion (primaria, secundaria y especializada); donde desarrollaran las competencias
asistenciales generales. En las unidades tacticas los enfermeros militares poseen un
papel importante en la salud, al aplicar los niveles de prevencion.

La interpretacién de la significacién socioprofesional de la Enfermeria Militar como
configuracion intencionada, se encuentra en unidad dialéctica con la comprensién cultural
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de los contenidos profesionales de dicha carrera, pues estos se convierten en elementos
inseparables del proceso de formacion del especialista.

Se revela, ademas, como contradiccidén dialéctica manifestada entre la interpretacién del
significado socioprofesional de la Enfermeria Militar y la comprension cultural de sus
contenidos profesionales. Estos constituyen los distintos conocimientos que debe poseer
el enfermero militar en el transcurso de su formacién, quien mas adelante, a lo largo de
toda su practica, debera adquirir un amplio conjunto de saberes, habilidades y actitudes.
Dichos elementos los obtiene tanto en su propio campo de conocimientos de los cuidados
de enfermeria, como en el de otras ciencias afines que complementan los saberes que
necesita, y se relacionan con los planos cientifico, técnico, relacional, ético y legal.

El enfermero militar, consciente de su rol particular respecto al paciente y provisto de un
buen bagaje de conocimientos, debe someter todos sus saberes y principios tedricos a un
proceso riguroso. Ello le permitira realizar una planificacion de cuidados orientada a la
calidad, a la individualizacion y a la continuidad. El proceso de cuidados de enfermeria
es, en si mismo, un proceso intelectual neutro; por tanto, debe apoyarse en un marco
conceptual que lo oriente hacia la dimensién de la realidad elegida.

La atencidn de enfermeria es un método de resolucién de problemas, deliberado, para
satisfacer las necesidades de cuidados de la salud de los pacientes. Incluye la valoracion
(reunidn de datos), los diagnodsticos, la planeacion, ejecucién y evaluacion con
modificaciones subsecuentes, como mecanismos de retroalimentacion que facilitan la
resolucion final de diagndsticos en enfermeria. Son interdependientes y recurrentes.

De igual modo, la sistematizacién formativa de las cualidades humanas del enfermero
militar para la asistencia operativa es importante, pues este constituye una fuerza
humana y profesional del primer orden, en quien se deben afianzar los valores, las
actitudes, la vocacion de servicio y las cualidades humanas. La trayectoria profesional se
inicia en el contexto social y personal que influye en la toma de decisiones, por lo que
consolidar la identidad profesional requiere la asuncidn e integracion de valores
profesionales en la practica cotidiana y la aplicacion de los cuidados de enfermeria a las
personas. Asi, el microdisefio de la carrera de Enfermeria Militar esta sustentado en la
relacion tedrico-practica, donde la practica asistencial o las pasantias clinicas facilitan el
desarrollo de la vocacion de servicio y la adquisicion de habilidades técnicas y cientificas
en las acciones propias de la profesion.

El cuidado asistencial operativo por parte del enfermero militar exige caracteristicas
especificas en este: servicio Unico, vocacion, ejercicio profesional, control de la actividad,
preparacion especifica, autonomia, asuncién de responsabilidades, altruismo y
comunicacion con el paciente.

La aptitud que forma base de la carrera de Enfermeria la constituye la capacidad del
profesional para establecer una relacion enfermero-paciente, que sea calida y adaptada a
su condicién.? Los cuidados de enfermeria deben adoptar un rol de suplencia y
satisfaccion de las necesidades fundamentales en la persona cuidada, ademas deben
favorecer el camino hacia la autonomia del cliente. Para esto se necesita estar imbuido
de un espiritu de disponibilidad, de una voluntad de ayuda y de apertura al préjimo, que
constituyen el clima especial en que se desarrolla la actividad de la enfermera. Tal
relacién debe permitir establecer una comunicacion funcional, pedagogica y terapéutica,
a saber:

—Comunicacién funcional: clarifica y proporciona eficacia a los intercambios diarios.
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- Comunicacion pedagdgica o de ensefianza: permite proporcionar al cliente las
informaciones necesarias para la prevencién de la enfermedad y su tratamiento, es
decir, para su rehabilitacion fisica y mental. Es de gran importancia en todos los
niveles de funcionamiento, tanto en la prevencion primaria como en la secundaria o la
terciaria.

- Comunicacion terapéutica o de ayuda: posibilita establecer lazos significativos entre la
enfermera y el paciente. En ella se manifiesta la aceptacion, el respeto calido y la
comprension empatica que ayudan al afectado cuando se enfrenta a una dificultad
especial; por ejemplo, cuando sufre o se siente solo, afligido o deprimido. Esta relacién
privilegiada favorece la satisfaccion de las necesidades psicosociales del paciente, le
conduce a avanzar en su evolucién, a ver la vida de forma mas positiva, a sentirse
menos solo y menos afectado.

El enfermero militar debe formarse en el dificil desempefio de situaciones de
contingencia, tanto en el ambito nacional como internacional, ya sea en un escenario
bélico o de catastrofe natural, donde existe muerte, destruccion, pérdidas fisicas y
emocionales. En medio de estas circunstancias se hace necesaria la disposicion de
hombres y mujeres enfermeros militares, capaces de afrontarlas con mayor tenacidad.
Ello marcara el nivel de dificultad para el desempeno del profesional, quien debe superar
niveles de estrés, esfuerzo fisico, concentracidon; tomar decisiones autonomas en
ausencia de un médico y demostrar el nivel de criterio, donde la rapida accién es el paso
tenue que decide entre actuar (vida o disminucién de la movilidad) y no actuar (muerte
de la tropa, del paciente).

En consecuencia, los autores de esta investigacion definen el cuidado asistencial
operativo del enfermero militar como la actuacion en cualquier situacion del proceso
salud-enfermedad, donde predomina la preservacion de la vida bajo cualquier condicion
de estrés durante una atencion rapida.

Se vuelve relevante este concepto, pues muestra el caracter innovador y polémico al
avanzar hacia una nueva idea sobre los cuidados en enfermeria y sugerir una nueva
definicion, descrita en el modelo de la dindamica asistencial operativa de la formacion
profesional del enfermero militar.

A partir de esta representacion, de la interrelacion dialéctica de las configuraciones entre
la comprensidn cultural de los contenidos profesionales de la Enfermeria Militar, la
profundizacion en el proceso de atencidon de enfermeria y la sistematizacion formativa de
las cualidades humanas profesionalizantes del cuidado asistencial operativo del
enfermero militar, emerge la dimensidn de apropiacion interpretativa de esta carrera.

La dimension de apropiacion interpretativa de la Enfermeria Militar reconoce el cuidado
asistencial operativo como dinamizador del proceso de formacion profesional de este
sanitario. De hecho, la dimensidn en cuestidon se define como un proceso dinamizado
gue se debe cumplir durante toda la formacién de este profesional para el desarrollo de
las habilidades y destrezas practicas asistenciales.

La actuacién asistencial logistico-operativa del enfermero militar es la configuracién que
comprende su desemperfio, donde debe considerar la constante capacitacion, el
adiestramiento y la preparacion, tanto en tiempo de paz como de emergencias, con
vistas a lograr el abastecimiento necesario y el mantenimiento de la operatividad del
elemento sanidad. La guerra y la enfermedad siempre han sido “socios fatales”; mas de
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un escritor ha referido que las enfermedades han decidido mas batallas que todos los
generales del mundo.

Se debe partir del concepto fundamental de que la sanidad militar apoya a las unidades
tacticas y administrativas. Como érgano especial cubre las necesidades sanitarias
generales en los batallones de infanteria, instala y opera los puestos de socorro del
batallon, y despeja las bajas de las lineas de contacto, ademas de evacuar y prestar el
apoyo requerido para la evacuacion.

Los conocimientos doctrinarios de sanidad pueden aplicarse tanto en tiempo de paz como
de guerra, y sostienen los escenarios de operaciones si asi se requiere, a través de los
médicos, enfermeros, odontdélogos y demas personal sanitario necesario.

Por ultimo, la misién de la sanidad militar es programar, coordinar, controlar y supervisar
todo lo concerniente al desarrollo de las actividades para conservar la salud y la higiene,
y evitar las enfermedades. Asimismo se inspecciona el buen funcionamiento de los
hospitales militares y quirtrgicos, de los mddulos asistenciales y las enfermerias, asi
como el abastecimiento y equipamiento de material médico-quirtrgico, odontoldgico y de
campafa.

Principios generales

e Los comandantes de unidades en todos los niveles son responsables de proveer un
adecuado cuidado asistencial operativo al personal militar bajo su mando.

e Los cuidados asistenciales deben ser continuos, hasta que finalmente se reciba la
atencion de acuerdo con la especialidad médica.

¢ Las unidades de sanidad deben tener y mantener un alto grado de movilidad, que
puedan ofrecer el maximo servicio al mayor niumero de enfermos y heridos, y
garantizar la pronta y continua evaluacién de combatientes.

e El tratamiento médico debe ser uniforme a través del sistema de evacuacion, vy el
grupo de enfermos y heridos que desde el primer momento requiere tratamiento
médico por largo tiempo, debe ser rapidamente evacuado hacia la retaguardia, con la
menor interferencia en las operaciones militares, mediante el entrenamiento
adecuado.

e En cada nivel de sanidad (primario, secundario y terciario) se emplearan las normas,
se cuidara al paciente, se mantendra y acrecentara el estado de integridad de la
persona, de la familia y la comunidad.

CONCLUSIONES

Los referentes epistemoldgicos analizados condujeron a la elaboracion de un modelo de
la dinamica asistencial operativa del enfermero militar, en el cual se evidencian las
relaciones esenciales entre las configuraciones que lo integran y se revelan las
dimensiones de apropiacion interpretativa y aplicativa de la Enfermeria Militar.

En dicho modelo se expone, como regularidad esencial, la légica integradora de la
sistematizacion formativa de las cualidades humanas de este sanitario, que esta
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condicionada por la relacion entre la interpretacion de la significacion socioprofesional de
la Enfermeria Militar y su ejercicio asistencial operativo.
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