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Lineamientos generales para elaboracion de manuscritos de
la revista Enfermeria con Ciencia, del Colegio de Enfermeras

Sinloenses, AC.

La revista tiene como principal propésito, fomentar la di-
fusion cientifica y actualizacion al gremio de enfermeria,
a través de la participacion de profesional de enfermeria
expertas en la elaboracién de trabajos que aborden temas
cientificos, topicos relevantes para el desarrollo de enfer-
meria. Su publicacién es semestral. Asimismo, pueden par-
ticipar como autores profesionales, profesores y estudiantes
de enfermeria y de otras disciplinas de la salud afines.

Lineamientos para autores

Dictamen editorial. La recepcién de manuscritos se veri-
fica el cumplimiento de los lineamientos definidos por
la revista.

Dictamen académico. Se examina el valor académico y
cientifico del documento mediante un sistema de arbi-
traje por pares realizado por expertos en las distintas
materias.

Preparacion y enviéo de manuscritos

1. Tema libre. Texto de opinion sobre temas relevantes de
la practica profesional de enfermeria. Estructura. Titu-
lo, contenido del texto tipo argumentativo, el autor ex-
pone su punto de vista del tema a tratar concluye con
comentarios criticos reafirmando la posicién adoptada.
referencias bibliograficas (Vancouver). Maximo 10 cuar-
tillas.

2. Trabajos de investigacion. Divulgaciéon de trabajos de
investigacion inéditos. Pueden ser estudios cuantitativos
(donde se estudia la relacion de variables), cualitativos.
(Este se centra en el entendimiento de contextos estruc-
turales y situacionales). Estructura. Introduccion, me-
todologia, resultados, graficas o cuadros (maximo seis),
discusion, conclusiones, recomendaciones y referencias
bibliograficas (Vancouver). 20 cuartillas.

3. Ensayos. Es un recurso académico que de forma escri-
ta analiza, interpreta o evalia un tema de interés para
las ciencias sociales o de la salud. Estructura. Introduc-
cidn, desarrollo, conclusiones y referencias bibliograficas
(Vancouver). 20 cuartillas.

4. Experiencias exitosas de la practica en enfermeria.
dentro de este contexto pueden ser incluidos manus-

critos que den a conocer experiencias, reflexiones y una
propuesta original relevante al cuidado, gestion, educa-
cién en el campo de enfermeria. Estructura. Introduc-
cidn, desarrollo, conclusiones y referencias bibliograficas
(Vancouver). 10 cuartillas.

5. Acciones colegiadas. En este apartado se describiran las
actividades mas significativas y sobresalientes del Cole-
gio de Enfermeras Sinaloenses. Estructura. Se desarrolla
una narrativa con objetivo, actividades y logros para el
colegio. De 2 a 5 cuartillas.

Nota. El envio del manuscrito debera enviarse a los co-
rreos: amadanoemi@hotmail.com (Responsable del co-
mité editorial), o uriarte5914@hotmail.es (directora del
boletin).

Todo trabajo debera contener los siguientes

apartados.

a) Pagina frontal. Titulo del tema (15 palabras), autores
(con sus filiaciones: seran identificadas con asteris-
cos (*), unidad/universidad, ciudad y pais.

b) Resumen. Contendrd objetivo, metodologia, resul-
tados conclusiones. Palabras claves. Maximo 200
palabras. Excepto las acciones colegiadas y temas
libres.

¢) Estructura. De acuerdo a los manuscritos antes men-
cionados.

d) Tablas y figuras. Al disefiar cuadros (tablas) y figuras
(dibujos graficas y fotografias). Las tablas se enume-
ran con numero romano y las figuras con numero
arabigo. Estas se presentaran al final de los resulta-
dos del manuscrito. El nimero maximo entre tablas
y figuras es de seis.

e) Referencias bibliograficas. Deben seguir el modelo
Vancouver, se numeran consecutivamente de acuer-
do al orden en que aparecen por primera vez en el
texto, debe colocarse en nimeros arabigos en supe-
rindice y sin paréntesis.

f) Letra arial N°. 12, espacio interlineado 1.5.
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Acciones colegiadas. Bienio 2021-2023

Mtra. Rosalba De Jesus Corral Quiroz
Presidenta

1 Colegio de Enfermeras Sinaloenses ha trascen-

dido notablemente en todos los aspectos, con-

solidandose para estar vigente en la comunidad
de enfermeria a través de las diversas actividades que
realiza.

Es una asociacion civil, legalmente constituida,
que agremia profesionales de enfermeria en el estado
de Sinaloa, para impulsar el desarrollo cientifico, téc-
nico y humanista, favorecer la unién y la calidad del
desempenio profesional.

Es por ello que como Presidenta del Bienio 2021-
2023, se ha estado trabajando en cumplir con lo que
establece los estatutos.

Es indudable que debido a que la enfermeria precisa
enfrentar los cuidados en el nuevo milenio, centran-
dose en sistemas sustentados en una base conceptual
y tedrica, que contenga metas capaces de proveer me-
dios relativos a mejorar la calidad de la atencion. El
compromiso con la sociedad como colegio es desa-
rrollar las oportunidades que hoy se nos brindan, no
por azar, sino para cumplir con el compromiso de la
enfermeria con la sociedad: de «proteger la salud de
las personas y garantizar la seguridad que requieren,
desde una practica ética, autonoma y competente».

Dominguez (2011) expresa que es importante tra-
bajar para procurar una imagen social positiva de la
Enfermeria, y de cualquier profesion:

«Los enfermeros convertimos lo ordinario en ex-
traordinario, pues la ciencia y el arte del cuidado, su
propdsito final, es la personan.

No obstante, atin tenemos por delante mucho ca-
mino por recorrer. Entre otras cuestiones, debemos
avanzar en el proceso de transmitir a la sociedad la ex-
cepcionalidad de los valores que universalizan nuestro
trabajo.

Con nuestro trabajo, en la medida de nuestras po-
sibilidades, los enfermeros impulsamos la salud de la
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poblaciéon. Vamos mds alla de lo que se espera de no-
sotros. Diseflamos y realizamos intervenciones inno-
vadoras, con valentia y tenacidad.

En este sentido se tiene el gran reto de fortalecer de
acuerdo con las dreas de oportunidad encontradas a la
poblacion en general, convertirse en su guia, lideran-
do el autocuidado, que es algo que, en la actualidad, a
raiz de la estrategia de cronicidad, de las caracteristicas
de la poblacién y de sus necesidades.

Esperemos saber articular todos los entramados de
esta gran red socio-sanitaria para lograr dar la respues-
ta correcta a las demandas profesionales y sociales, y
asi, brindar al ser humano unos cuidados basados en
la excelencia.

Hoy mas que nunca se hace necesario que las enfer-
meras y enfermeros nos preocupemos y otorguemos la
importancia que adquiere esta dimensién. Es esencial
transmitirlo en todo lo que hacemos. Somos trabaja-
doras y trabajadores de nuestra profesion y siempre
debe percibirse que perseguimos la excelencia. Las
personas y el conjunto de la sociedad se benefician de
nuestras aportaciones, pero debemos hacer mas, hay
que infundir conciencia social en cada profesional de
enfermeria.

En abril del presente afio, he tomado mi presidencia
con gran compromiso para cumplir con lo que estable-
ce el capitulo I Disposiciones Generales Denominadas
Naturaleza, Patrimonio y Finalidades, en el articulo 5,
donde claramente sefiala el articulo 43 de laley de pro-
fesiones del estado de Sinaloa. Es asi como el colegio
de enfermeras sinaloenses, trabaja con una diversidad
de actividades dirigidas al personal de enfermeria y
poblacién general.
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Actividades cientificas

1. Desarrollo de jornadas en pro del Dia Internacional
De La Enfermera, con cinco conferencias magistra-
les y entrega de reconocimientos.

2. Desarrollo de cuatro gacetas informativas de orden
educativo-cientifico.

3. Desarrollo de ocho conferencias magistrales del
programa de educacién continua.

4. Desarrollo de tres cursos taller titulados:
o Desarrollo de Competencias Basicas de Enferme-

ria en la Transfusion Sanguinea

« Cuidado Procedimental
« Estilo de Vida Saludable

5. Desarrollo del segundo volumen de la revista de En-
fermeria con Ciencia

6. Proceso de certificacion en enfermeria con un total
de 283 enfermeras/os de las diferentes instituciones
hasta el mes de noviembre.

7. Participacion en cuatro congresos nacionales/inter-
nacionales de enfermeria.

8. Participacion en la coordinacion de seminario inter-
nacional de FEMCE.

Actividades sociales
Se realiza Caminata En Pro del Dia Mundial del Cora-
z6n, en donde se participd con 8oo enfermeras.
Realizacion de Jornada Rosa en Pro del Cancer de
Mama con la colaboracion de instituciones de salud y
educativas.
Realizacion de altar de muertos, en honor a todas
los enfermeras y enfermeros caidos ante la pandemia
COVID-19.
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Actividades de gestion

1. Redisefio la pagina web del colegio

2. Implantacion de la plataforma Zoom

Cada actividad realizada a la sociedad por nuestro
gremio de enfermeras en el contexto del colegio de en-
fermeras se dio con calidad, a través del conocimiento
de acuerdo con el tema en el cual nos estamos diri-
giendo y trabajando.

Al igual lo vivimos en nuestra Jornada Rosa, donde
participaron en colaboracion con el Colegio las insti-
tuciones como IMSS, ISSSTE, Secretaria de Salud, Clini-
ca de Cancer de Mama, Hospital de la Mujer, Facultad
de Enfermeria uas, UNESIN y Personal de Nutrimedica
de Culiacén.

Se piensa que es facil tomar el papel de la enfermera
dentro de la sociedad, pero en realidad no lo es. Sabe-
mos de las exigencias que se tiene y lo que demandan
las personas que se nos acercan. Es por ello que re-
querimos estar a la vanguardia en todos los niveles; la
ciencia y la investigacion deben ser parte de las herra-
mientas. Formemos redes de Enfermeria a nivel Sina-
loa para la consulta diaria.

El colegio te invita a que seas parte de su equipo,
porque unidas somos mas fuertes, como Colegio de
Enfermeras Sinaloenses A.C.

Por ultimo, una reflexién:

La observacidén indica como estd el paciente; la re-
flexion indica que hay que hacer; la destreza practica
indica cémo hay que hacerlo. La formacion y la expe-
riencia son necesarias para saber como observar y qué
observar; como pensar y qué pensar.
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Certificacion profesional: Un distintivo para
enfermeras(os) comprometidas con su profesion

Lic. En. Agustina Montero Hernandez, Mtra. Rosalba de Jesus Corral Quiroz,

Lic. Enf. Martha Selene Ponce Cebreros

a certificacién profesional representa un medio

idéneo para demostrar a la sociedad quiénes son

los profesionistas que han alcanzado la actualiza-
cién de sus conocimientos y una mayor experiencia
en el desempeno de su profesion o especialidad, con
el propdsito de mejorar su desarrollo profesional, ob-
tener mayor competitividad y ofrecer servicios de alta
profesionalizacion’.

A raiz del capitulo x11 del Tratado de Libre Comer-
cio de América del Norte (TLCAN), la negociacion en
materia de servicios profesionales esta sujeta, entre
otros, al «desarrollo profesional y renovacion de la cer-
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tificacion: educacion continua y los requisitos corres-
pondientes para conservar el certificado profesional»
Anexo 1210.5 y Apéndice 103.p1 del Tratado de Libre
Comercio (TLC), 1993 (Organizacién de los Estados
Unidos Americanos, copyright 2015 SICE)*

México se enfrenta a situaciones de globalizacién
en donde las actividades econémicas pueden migrar
e inmigrar libremente; una de las 12 actividades eco-
noémicas de ejercicio profesional mads solicitadas en el
extranjero es la Enfermeria, no obstante, nuestro pais
(México) se encontrd en desventaja competitiva en
calidad y competitividad exigida a niveles internacio-

Fotografia por Tima Miroshnichenko en Pexels

pandemia, generando incertidumbre ante la dinami-

zacion de la trilogia ciencia-tecnologia-humanidades,
en Latinoamérica. Los autores concluyen que, que el
alcance de las tecnologias, para superar la desercion
estudiantil se difunde débilmente. En investigacion,
se omite la visibilidad de estrategias que garanticen
su continuidad, generando paralizacién o retraso, in-
cidiendo en el avance cientifico-técnico. Es necesario
trascender del uso exclusivo de tecnologias para do-
cencia, e impulsar la difusion sobre accesibilidad, visi-
bilidad y capacidad de interoperabilidad de las plata-
formas tecnoldgicas que responda a requerimientos de
un entorno educativo vulnerado por covip-19.

En sintesis, la pandemia por la covip-19 ha afec-
tado a profesores y estudiantes en su proceso de ense-
fanza aprendizaje, con base a la evidencia disponible,
se pueden identificar categorias de andlisis para futu-
ros estudios: la capacitacion de profesores en contextos

virtuales e hibridos y el abordaje de la salud mental. En
lo que respecta a los estudiantes se identifica que, en
aquellos con familias de escolaridad baja podrian tener
menos oportunidad al uso de las tecnologias digitales,
entre otros factores como las circunstancias personales
y académicas, la valoracion de la ensefanza a distancia
y de la salud mental, ademas de la necesidad del abor-
daje de una enseflanza centrada en el estudiante.

Conclusiones

El distanciamiento social y el cierre de escuelas y uni-
versidades para disminuir el contagio por la covip-19
ha obligado a profesores y estudiantes de nivel superior
a cambiar las estrategias de ensefianza aprendizaje, el
proceso de adaptacién rapida a las clases a distancia ha
provocado experiencias que deberan ser exploradas y
que permitan establecer estrategias para mantener la
calidad de la educacion superior. La educacion a dis-
tancia es un reto para todos; en medio de un panorama
dificil por los problemas emergentes que causan enfer-
medad, incapacidad y muerte, asi como las pérdidas
humanas, inestabilidad familiar y laboral por perdidas
de trabajo, se suma el limitado acceso a los dispositivos
electronicosy el acceso internet, ademas de los cambios
en los estilos de aprendizaje. Por su parte los profesores
tendrdn que reepensar en las estrategias que permitan
la generacion de espacios virtuales dinamicos y explo-
rar un sin fin de opciones y posibilidades que ofrecen
las Tecnologias de la Informacién y la Comunicacién,
Conocimiento y Aprendizaje Digitales disponibles.
Queda claro que la nueva normalidad representa la
oportunidad de fortalecer la formacién docente para
afrontar los retos transcendentales para todos los acto-
res de la educacién, pensar en un modelo combinado
«hibrido» nos obliga a realizar investigacion educativa
local que permita describir, comprender y explicar el
fendmeno del proceso ensefianza aprendizaje a distan-
cia e hibrida en profesores y estudiantes universitarios
y su impacto social.
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ciales y en los modelos de ensefianza a distancia (ED)
implementados durante el periodo de confinamiento
causado por la crisis del covip-19, con el propésito de
analizar la incidencia del contexto personal y familiar
en la equidad digital, identificar el modelo de ensefian-
za recibido, y conocer su valoracion y percepcion so-
bre este modelo. La investigacion obedece a un estudio
mixto de alcance descriptivo en el que se combinan
métodos cualitativos y cuantitativos. En primer lugar,
se realizo un cuestionario a estudiantes de la Univer-
sidad de Extremadura, Espafa (n = 548) y a posteriori
se efectuaron entrevistas online a miembros del equi-
po de gobierno de la universidad. Los resultados in-
dican que los estudiantes procedentes de familias con
un nivel formativo bajo tienen menos oportunidades
de uso de tecnologias digitales. Las clases virtuales que
han recibido han consistido esencialmente en presen-
taciones subidas al campus virtual con interacciones
asincronas. La valoracion negativa que hacen de la en-
seflanza a distancia se explica por la inversa relacion
percibida entre dedicacién al estudio y rendimiento
académico y por falta de adaptacion de los docentes a
las circunstancias personales y académicas de los estu-
diantes. Los autores concluyen que la universidad debe
transitar hacia modelos mas colaborativos y centrados
en el estudiante.

Jara-Casanova y colaboradores® realizaron un estu-
dio con el objetivo de explorar y describir las percep-
ciones de la experiencia de aprender de manera vir-
tual en los estudiantes de primer afio de medicina en
la Universidad del Desarrollo, como estos han vivido
la experiencia y qué ha significado para ellos. Utiliza-
ron un disefio cualitativo, de caracter exploratorio y
descriptivo. El procesamiento y reduccion de los da-
tos se realizé con andlisis de contenido, utilizando la
«auditoria» y «triangulacion de analistas» como pro-
cedimientos para incrementar la validez del dato. Los
resultados de este estudio arrojaron como principales
ventajas la flexibilidad de tiempo, el ahorro de tiempo
en transporte y la disponibilidad de grabaciones de las
clases; por otro lado, entre las desventajas resaltaron
la dependencia de conexién de internet, el dolor de
cabeza por alta exposicion a pantallas y la falta de so-

26 ENFERMERIA CON CIENCIA

cializacion tanto con companieros como docentes. Los
autores concluyen que el aprendizaje virtual ha sido un
reemplazo adecuado de las clases presenciales durante
esta pandemia, pero no puede reemplazar completa-
mente a la antigua metodologia.

Barrutia-Barreto, Danielli-Rocca, Seminario-Cor-
dova, y Monzo6n-Narciso® realizaron un estudio para
describir el nivel de satisfaccion respecto al nuevo sis-
tema de educacion virtual por estudiantes universi-
tarios de Lima, en época de pandemia covip-19. La
informacién se recolecté en base a encuestas online
distribuidas mediante correo electrénico y redes so-
ciales, las cuales fueron respondidas por un total de
10 estudiantes. La encuesta estuvo compuesta por 7
preguntas enfocadas en el grado de satisfaccion de los
estudiantes por las facilidades en el uso de herramien-
tas informaticas brindadas por la universidad y el es-
tilo de ensefianza de los docentes para transmitir los
conocimientos.

Los estudiantes mostraron un nivel de satisfaccién
moderado respecto a las clases recibidas en la modali-
dad online. Esto debido a la falta de alfabetizacién en
recursos informaticos, especialmente, en los docentes.
Asimismo, muchos de ellos indicaron que atn no se
acostumbran a esta nueva modalidad online, puesto
que sienten una mayor carga de trabajos. Los resulta-
dos indican que, para los estudiantes universitarios la
adaptacion a la educacion virtual se produjo progresi-
vamente, desde inicios categorizados como «dificiles»
hacia la «adaptacion» al nuevo esquema, al que aun
perciben deficiente en relacion con la modalidad pre-
sencial.

Por su parte Chacin, Gonzalez, & Pefialoza’ realiza-
ron un estudio informétrico sobre contenidos web de
25 Universidades, seleccionadas considerando el indi-
ce Qs Latin America Ranking y cinco paises Latinoa-
mericanos, en los cuales prevalece la crisis por conta-
gios. Asimismo, se relacionan los aportes impulsados
por organismos gubernamentales y universidades. Los
resultados determinan, que la informacién sobre los
programas académicos se accede mediante entornos
digitales, en materia de investigacion, prevalece una
escasa proyeccion sobre los avances en tiempos de

nales, motivando una serie de acontecimientos y ac-
ciones en los gobiernos de presidentes en una misma
direccidén tales como: Cruzada Nacional por la Cali-
dad 2000 a 2006, con Vicente Fox Quezada; Si Calidad
2006 a 2012, con Felipe Calderén Hinojosa; Procesos
2012 a 2018, con Enrique Pefia Nieto y actualmente
con el presidente Andrés Manuel Lopez Obrador.

Asi mismo hubo implementaciones y avances rea-
lizados por dependencias educativas, salud publica
y privada entre los que se pueden citar, fue incluir la
Calidad en procesos de mejora continua, acredita-
ciones de escuelas y facultades al igual que en planes
educativos en escuelas formadoras de recurso humano
con el objeto de mejorar la calidad competitiva de los
egresados. Para la vigilancia del ejercicio profesional
de enfermeria, la secretaria de Educacién, Publicay la
Direccién General de Profesiones se auxilian de los co-
legios (ley de profesiones).

Desarrollo del tema

Uno de los organismos facultados a nivel nacional
para realizar los procesos de certificacién es la Fe-
deracién Mexicana de colegios de Enfermeria A.C.
(FEMCE), para ello crea la Comisiéon Nacional de Cer-
tificacién (coNack)’ Es por lo anterior que el Cole-
gio de Enfermeras Sinaloenses A.C., (CEs) como filial
de la Federacién Mexicana de colegios de Enfermeria
A.C. (FEMCE), realiza los Procesos de Certificacién a

' COLEGIO DE ENFERMERAS SINALOENSES A.C.
—. " PROCESO DE CERTIFICACION PROFESIONAL PARA ENFERMERAS (0OS) ™

EXAMEN EN LINEA
Se realiza via zoom desde su computadora con internet y camara

través de su Comision Nacional de Certificacion (co-
NACE). El CEs cuenta con amplia experiencia en mate-
ria de certificacion al ser socio fundador de la FEMCE-
CONACE Y haber estado presente en todos los sucesos
de cambio generados a través de las necesidades que
se forman como en el caso de la pandemia covip-19,
que con avances cientificos y tecnologicos, se realiza-
ron modificaciones llegando a ser de un proceso de
certificacion presencial en formato papel, a realizarse
actualmente en linea a través de la Plataforma LAGE
y completamente adaptado a las recomendaciones de
seguridad y sana distancia en estos tiempos de pande-
mia, con la finalidad de continuar con los procesos a
nivel nacional de CERTIFICACION DE CALIDAD.

La certificaciéon profesional permite demostrar o
avalar quienes son los profesionistas actualizados de
mayor experiencia en el desempefo de su profesion
o especialidad, y tiene el propdsito de mejorar el de-
sarrollo profesional, la competitividad y la alta profe-
sionalizaciéon de las y los enfermeros que se someten
a esta evaluacion de manera voluntaria hasta el dia de
hoy; en nuestro pais; no obstante con proyecciéon de
obligatoriedad de acuerdo a las tendencias de politi-
cas internacionales como la firma del nuevo Tratado
Internacional de México, Estados Unidos y Canada
(TMEC), en vigor el 1° de julio de 2020*.

Asi mismo la nom-019 ssa3-2013 para la practica
de enfermeria, establece en el apartado 5.7.1 «Procu-

CATEGORIAS:
Licencitura y enf. Técnica, Especialistas: Cl, ADMON., SP., QCA., PED. Y Docente: Tiempo completo o parcial

VIGENCIA: 5 ANOS
REQUISITOS: 1

Elaborar archivo power pint con documentos
escaneados de originales con el siguiente orden:
F1.Solicitud con fotografia.

Tituloambos lados

Cedula amboslados

Curp

Constancia laboral

Oplﬁlén técnica de su jefe Colegio integra desempefio ético.
Credencial de colegio vigente

Certificado anterior solo subsecuentes
Comprobantede pago

Constanciasde 5 afios a la fecha.

DERECHO A EXAMEN: 1500 PESOS CUENTA BBVABANCOMER 0197640072

REQUISITOS: 2

Fotografia digital de frente ovalada tamaiio diploma
(7%5 cm.), en formato jpg, blanco y negro con fondo blanco,
con saco o traje obscuro, hombres de preferencia con corbata.

INFORMES Y ENVIO DE DOCUMENTOS:

TELEFONO: 6671970339
EMAIL:

amontro 65@hotmail.com

sinaloensescolegiodeenfermeras@gmail.com

FiguraN® 1
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rar que el personal de enfermeria cuente con la certi-
ficacion profesional vigente expedida por los organis-
mos colegiados que han obtenido el reconocimiento
de idoneidad expedido por el Consejo Consultivo de
Certificacion Profesional»®. Para cumplir con esta
normativa femce-conace cuenta con registro N° {366
-dgp -sep; Registro de Idoneidad para certificacion de
enfermeria sep/dgp/cp086/17; Afiliada al Foro Nacio-
nal de Colegios de Profesionistas, Federacion General
AC; Afiliada al Consejo Internacional de Enfermeras3.

El Colegio de Enfermeras Sinaloenses A,C., cuenta
con registro N° 48 ante la Secretaria de Educacion Pu-
blica del Estado de Sinaloa, regularizado ante la Direc-
cion General de Profesiones en apego a la Ley de pro-
tesiones del Estado de Sinaloa del 5° Constitucional en
materia de Profesiones; es filial de FEMCE-CONACE, por
ende, a todos organismos a los que la Federacién per-
tenece y a la Asociacion de Colegios de Profesionistas
del Estado de Sinaloa A.C.

Otro suceso con tendencia a la obligatoriedad de la
certificacion profesional es la iniciativa del proyecto de
decreto por el que se reforma y adiciona el articulo 83
de la Ley General de Salud en Materia de Certificacion
de los Servicios de Enfermeria, presentada ante al Se-
nado de la Republica, por el Senador Américo Villa-
rreal Anaya la cual dice «las enfermeras y enfermeros
que ejerzan en forma publica y/o privada las activida-
desy especialidades referidas en este capitulo, deberan
contar con certificaciéon vigente otorgada por orga-
nismos debidamente reconocidos por la autoridad en
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Figura 2: certificaciones por afio
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Figura 3: certificacion vigente

materia de educacion superior, y/o como por la auto-
ridades federales y estatales sanitarias en los términos
que correspondan»6.

Conclusiones

Para someterse a un proceso de certificacion las enfer-
meras y enfermeros a través del Colegio de Enferme-
ras Sinaloenses A.C., se debe seguir el procedimiento
apegado a reglamento y manuales de procedimientos
de la FEMCE-CONACE, igualmente el colegio debera
cumplir cabalmente con lo establecido para llevar a
cabo dicho proceso de certificacion; es indispensable
que los y las aspirantes cuenten con titulo y cédula
profesional de enfermeria, integrar su expediente elec-
tronico siguiendo el orden de la (fig. N°1) , realizar
cuotas correspondientes: con derecho a examen y
estar vigente en el CEs, otro requisito es la fotografia
tamano diploma blanco y negro formal (5x7) cm , ase-
gurarse de contar con dispositivo de computadora con
internet y cdmara y espacio de privacidad para realizar
el examen el dia del evento.

Los resultados son recibidos por la presidencia del
colegio de 8 dias posteriores al examen. Se envian los
certificados y pines, para ser entregados y hacer publi-
co cuando son aprobatorios y con discrecion absoluta
cuando no se haya obtenido resultado favorable.

Se han realizado 34 procesos de certificacion, con
un total de 795 profesionales certificados en la vida
activa del colegio sin embargo no hay permanencia

formacién académica, lo que a su vez repercutira en el
nivel de bienestar de la poblacion. Si México no logra
brindar una educacién de calidad inclusiva y equita-
tiva para todos, la pobreza y la desigualdad seguiran
creciendo.”’

El contexto de la COVID-19 en profesores y
estudiantes

Tras el fenémeno del impacto de la covip-19 en los
actores sociales de la educacién, a continuacién se
muestran estudios de revision de la literatura sobre el
impacto del proceso ensefianza aprendizaje en profe-
sores; en este sentido, Reynosa-Navarro, Rivera-Are-
llano, Rodriguez-Galdn, y Bravo Diaz*® realizaron un
estudio con el objetivo de analizar como la enseflanza
y el aprendizaje, el aprendizaje en linea y la salud men-
tal, han influido en los procesos de adaptacion docen-
te en el contexto covip-19. El estudio se desarrolld si-
guiendo la metodologia establecida en la Declaracién
PRISMA, la informacién cientifica se recuper6 princi-
palmente de Scopus, Web of Science, EBsco y Sprin-
ger en un periodo meta de nueve meses. El proceso
de identificacion, cribado, elegibilidad e inclusién
se desarrolld en tres meses. De los 358 estudios que
arrojo la busqueda especializada, solamente se inclu-
yeron 23. Los resultados indican que la ensefianza y el
aprendizaje, el aprendizaje en linea y la salud mental;
han sido determinantes en los procesos de adaptacién
docentes en el contexto coviD-19.

Por su parte, Perdomo de Flores,” Realiz6 una re-
vision sistematica de la literatura con el objetivo de
describir la produccion cientifica de paises latinoa-
mericanos en materia de Educacién en tiempos de la
pandemia por covip-19 publicados en SciELO. En el
estudio se incluyeron 14 estudios, realizaron un ana-
lisis cuantitativo para la caracterizaciéon bibliométri-
ca de la evidencia. En segundo lugar, el andlisis cua-
litativo del contenido para detectar las categorias en
funcion de los patrones observados en los articulos. El
analisis cuantitativo mostrd las tendencias en tipo de
estudio, pais e idioma, destacando Brasil en cantidad
de publicaciones. 50% de los articulos estaban publi-
cados en revistas indexadas en Scopus. El andlisis cua-

litativo permitié identificar dos categorias: ensefian-
za (la cual presenté dos subcategorias) y gestion. Se
concluye que la produccidn cientifica es baja y que es
preciso ampliar en numero y variables de estudio para
poder documentar la experiencia latinoamericana en
educacion ante la pandemia, estudios que recojan las
percepciones y experiencias de los actores del hecho
educativo en esta contingencia.

Tuesta-Panduro® presenta hallazgos de su estudio,
el cual se realizé con la finalidad conocer la relacién
de las tecnologias de la informacién y comunicacion,
investigacion y docencia universitaria en su practica
profesional. Se utilizé6 como método la revision siste-
matica siguiendo las directrices Prisma de los estudios
en Scopus y SciELO incluyendo un total de 52 estu-
dios. Los resultados sefalan de forma categdrica que
existen deficiencias notorias en la aplicacion de las
tecnologias de la informacion y comunicacion en los
docentes universitarios los cuales se ven reflejado en
la baja produccién cientifica. La revision sistematica
concluye que las universidades deben promover la ca-
pacitacion, los docentes deben involucrarse en una red
de contactos para perfecciones dichas competencias.

Un estudio de revision sistematica de la literatura
realizado por Gajardo-Espinoza, y Diez-Gutiérrez*'
para exponer lo que se ha publicado sobre educacién
y evaluacién en tiempos de covip-19. Realizaron
busquedas en Scopus, Eric, Web of Science, Dialnet
y Google Académico, se incluyeron 23 estudios. Los
estudios se organizan tematicamente en tres dimen-
siones:

1. Précticas de evaluacion educativa en contextos de
COVID-19.

2. Percepciones o conocimientos de las personas
respecto a la crisis de covip-19.

3. Reflexiones y propuestas para la gestion de la
emergencia por COVID-19.

Se identifica una carencia de estudios por lo que se
argumenta la urgencia de nuevas producciones.

Estudios realizados en estudiantes

Pérez-Lopez Atochero y Rivero* realizaron una inves-
tigacion en estudiantes de las universidades presen-
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Fotografia por Vlada Karpovich en Pexels

sector salud, puesto que de esta actividad depende la
supervivencia, y son ellos quienes se encuentran en

mayor vulnerabilidad en salud, la cual, se refiere a la
relativa desproteccién de un grupo de personas cuan-
do enfrentan dafos potenciales a su salud, amenazas
a la satisfaccion de sus necesidades y violacién a sus
derechos humanos por no contar con recursos perso-
nales, sociales y legales.*

La situacion de pobreza y desigualdad ante la pan-
demia por la covip-19 se ven reflejadas en los siste-
mas de educacién publica. La uUNEsco y la oMms sefia-
laron que la educacion a distancia como medida de
distanciamiento social coadyuva a minimizar el riesgo
de infeccion por la covip-19. La cual se conceptualiza
como una experiencia de aprendizaje planeada, carac-
terizada por la separacion entre el estudiante y el do-
cente, misma que es compensada por el intercambio
de informacién y comunicacion a través de platafor-
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mas virtuales. En el caso de México, atendiendo esta
recomendacion de la oms, la Secretaria de Educacién
Publica de México® suspendié actividades presencia-
les en todos los niveles académicos desde el pasado 23
de marzo de 2020.

A pesar de que, en México tradicionalmente, el pro-
ceso de ensefanza aprendizaje se ha desarrollado de
manera presencial, este cambio ha ocasionado que la
educacion sea a través del uso provisional de platafor-
mas virtuales. Aun cuando la transicién de clases pre-
senciales a clases a distancia evitaria que los estudian-
tes perdieran el ciclo escolar, la sEP** no contemplé que
no todos los estados de la republica tendrian el mismo
privilegio de realizar este cambio de manera exitosa.

Se debe considerar que, en el 2018, en México el in-
dice de pobreza rebasé los 50 millones de personas,
dato que podria explicar los 18 millones de hogares
mexicanos sin equipo de computo. Asi mismo, existen
mas de 16 millones de hogares mexicanos sin acceso
a internet, entre estos destacan los hogares indigenas.
Desafortunadamente, es evidente, el problema que en-
frentan los estudiantes que no cuentan con equipo de
cémputo o dispositivos moviles y/o servicio de inter-
net. Por lo que es importante explorar las experiencias
y significados de los profesores y estudiantes ante la
pandemia por la covip-19.%

A través de la historia y aun en actualidad la educa-
cion en México sigue siendo desigual, no es la misma
educacion la que reciben ricos y pobres, aun existen
sectores de la poblacién altamente marginados que
no tienen acceso a la educacion, el rezago tecnologico
de quienes viven en condiciones de pobreza se per-
cibe con mayor crudeza y el derecho al acceso y uso
de Tecnologias de la Informacién y la comunicacién
ha quedado en la letra sin concretarse en la realidad
de los mas pobres. Tener acceso a las Tecnologias de
la Informacién y la Comunicacion, Conocimiento
y Aprendizaje Digitales (TiccaD) y ser alfabetizado
tecnologicamente es un asunto prioritario, ante el pa-
norama epidemiolégico mundial, ahora podemos
darnos cuenta de que esto te puede salvar la vida du-
rante una crisis sanitaria, favorecer la salud mental en
condiciones de asilamiento y marcar la diferencia en la

Fotografia por SJ Clay Banks en Unsplash

(figura N° 2), hoy se cuenta con 253 profesionistas de
enfermeria con certificacion vigente en el Estado de

Sinaloa. De acuerdo al censo de libro de registro del
CES. (Figura N° 3)
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Calentamiento
global, salud y
enfermeria

C.Dra. Ed.B. Leticia Moriel Corral
Dra. Graciela Hernandez

de las remesas y un incremento de la violencia, tanto
en los hogares como en el crimen organizado.*

Por otra parte, es importante resaltar que, la pan-
demia por la covip-19 ha evidenciado que la pobla-
cién mayoritariamente indigena presenta altos grados
de marginacion social. Debido a que tienen bajo nivel
educativo, trabajo mal remunerado e inadecuado ac-
ceso alos servicios de salud, todo problema de salud se
agrava. Cuando existe la presencia de otras enferme-
dades crénicas no transmisibles, la letalidad tendera
a elevarse. La poblacion indigena frente a la covip-19
presenta elevadas tasas de letalidad cuando existen
las comorbilidades. Las mas importantes son: Enfer-
medad Renal Crénica (45.9%), EPOC (41.9%), Inmu-
nosupresion (35.5%), Hipertension arterial (33.9%) y
Diabetes (33.4%). Sin embargo, en todas las comorbi-
lidades, la letalidad es cuando menos el doble de leta-
lidad nacional.*® Considerar este aspecto, es relevante
debido a que muchos estudiantes de las Instituciones
de Educacion Superior provienen de regiones indige-
nas, por lo que es probable que el proceso educativo
sea mermado por situaciones familiares relacionadas
con esta pandemia.

Las estrategias pedagogicas de la institucion
antes y durante la pandemia por COVID-19

Antes de la pandemia por la covip-19, la sociedad ex-
perimentaba cambios importantes en todos sus ambi-
tos; fendmenos como la globalizacién y liberacion de
la economia, y con ello, la colaboracién internacional
en materia de capitales, bienes y servicios ha conduci-
do a la necesidad el modelo buscar estrategias educa-
tivas que permitan el desarrollo de las comunidades,
sobre todos las rurales.

El cierre repentino de escuelas durante covip-19 ha
dejado a muchos profesores en varios paises inseguros
sobre su rol, inexpertos de usar la tecnologia de mane-
ra efectiva para comunicarse y ensefar, y no estan pre-
parados para los desafios del aula al regreso a la nueva
normalidad. La pandemia ha traido la necesidad de
salvar las brechas digitales con un enfoque nitido, con
paises y escuelas expertos en el uso de tales tecnologias
que enfrentan menos desafios para alcanzar los objeti-

vos de aprendizaje. No cabe duda de que la educacién
de alta calidad es una experiencia social que requiere
una interfaz humana rutinaria.

Durantelas tltimas décadas las estrategias pedagogi-
cas para llevar a cabo el proceso de ensefianza aprendi-
zaje se centraban en el aprendizaje a partir de entornos
aulicos. En 2020, la pandemia trastocé el desarrollo de
clases presenciales y actividades académicas, las cuales
se trasladaron a espacios completamente virtuales; las
herramientas tecnoldgicas disponibles (Zoom, Google
Meet, WhatsApp, Facebook, entre otras) han permi-
tido sacar a delante los procesos académicos, por ello
comenzaron a ser mucho mas visibles y necesarias,
motivos de actualizacion y capacitacion para fortale-
cer las capacidades profesionales de los facilitadores
académicos.

Una de las recomendaciones mads importantes
para la prevencion de la covip-19 y mitigacion de
los contagios, fue el distanciamiento social, el cual se
refiere al espacio fisico entre personas para evitar la
propagacion de enfermedades infectocontagiosas; las
medidas de distanciamiento social incluyen; mantener
una distancia de al menos dos metros entre personas,
la suspension de actividades académicas o transmi-
tir clases en linea, cierre de negocios, trabajar desde
casa, mantener aislamiento social, mantener cuaren-
tena, interrumpir reuniones masivas y conservar co-
municacion con seres queridos a través de dispositivos
electrénicos. Estas acciones han sido eficaces para dis-
minuir las posibilidades de contraer enfermedades y
evitar que los sistemas de salud colapsen.

Sin embargo, a pesar de todos los beneficios del dis-
tanciamiento social, no todas las personas han acatado
esta recomendacion, esto en funcién de la actividad
laboral que desempenan. tal es el caso de personas que
trabajan en: centros sanitarios (ej. enfermeros, cami-
lleros, cocineros), servicios basicos (ej. electricista),
servicios para la ciudad (ej. policias, bomberos, pa-
ramédicos) y supermercados (ej. carniceros, cajeros),
entre otros. Por otra parte, las personas que realizan
trabajos de jornadas cobran especial atencién ante esta
pandemia, debido a que dificilmente podrian abando-
nar sus empleos para acatar las recomendaciones del
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Figura 2: Principales causas de muerte por sexo en México
Fuente: Instituto Nacional de Estadistica y Geografia, INEGI. 2021

crisis del sistema de salud, una brecha importante en
diversos grupos poblacionales; aunado a la carga de la
morbilidad y mortalidad por enfermedades cronicas
no transmisibles, entre las que destaca el sobrepeso y
obesidad, diabetes, hipertension arterial y algunos ti-
pos de cancer (Ver figura 2). La covip-19 actualmente
es la segunda causa de muerte en adultos mexicanos y
la primera en hombres.

Aunado al panorama anterior, En México la pande-
mia también afect6 diversos sectores de la economia.
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Entre marzo y abril se perdieron mas de medio millén
de empleos;* Banco de México (2020)*! pronosticé una
caida de 9% del p1B durante los dltimos cuatro meses.
Las medidas de cuarentena adoptadas por el gobierno
mexicano para hacer frente a la pandemia han redu-
cido drasticamente la produccién nacional. Aunado a
eso, la caida de las exportaciones e importaciones han
encarecido los productos en los mercados, llevando a
un incremento de la inflacién. El sector turismo se vio
fuertemente afectado, sin mencionar una disminucién

oda clase de vida en la tierra esta vinculada al

medio ambiente. Con gran acierto Florence Ni-

gthingale otorgd especial atencién al entorno.
Sabemos que existen determinantes de la salud adver-
sos en la poblacidn; entre ellos el medio ambiente, que
a medida que pasan los afos se entreteje con el creci-
miento demografico, las politicas energéticas y estilo
de vida de las personas.

El presente ensayo se ha construido a partir de
una revision bibliografica que partié principalmente
de busqueda en sitios oficiales como la onu, la owms,
uNaM, Consejo Internacional de Enfermeras (cIg), asi
como del Grupo especial independiente. Con el obje-
tivo de apreciar los hallazgos y prondsticos del cambio
climatico y su relacion con la salud como area de inte-
rés de la enfermeria.

Esta revision de evidencias y analisis cientificos,
muestra los hallazgos y prondsticos del cambio clima-
tico en: la cubierta de nieve, lluvia y sequia, mas calor,
ciclones y huracanes y la naturaleza de las estaciones;
con repercusiones dramaticas en los determinantes
sociales, medioambientales y de la salud.

Desde la mirada de enfermeria la afectacion a la sa-
lud de las personas; demandan cuidado humano in-
tegral, la formacion de enfermeras y enfermeros y la
practica profesional de la salud publica con perspec-
tiva de cuidado del ambiente global y local. El Con-
sejo Internacional de Enfermeria, ha manifestado su
posicionamiento y da recomendaciones generales a los
gobiernos de los diferentes paises del mundo y parti-
culares para la enfermeria

Introduccion

Iniciaremos por precisar dos términos: en un sen-
tido estricto, el clima se define como el promedio del
estado atmosférico o, mads rigurosamente, como la
descripcién estadistica en términos de la media y la
variabilidad de determinados parametros pertinen-
tes durante un periodo que comprende desde varios
meses hasta miles de afios. Cambio climdtico es toda
variacion en el ambiente a lo largo del tiempo, ya sea
debido a la variabilidad natural o como resultado de
las actividades humanas, que persiste por un periodo

prolongado; normalmente de varios decenios o mas,
vinculado a este cambio se encuentra el efecto inver-
nadero que se produce cuando determinados gases
como el diéxido de carbono (CO,) o el metano retie-
nen una parte de la energia que emite la tierra, después
de haberse calentado con la radiacién solar, en estos
casos se produce una elevacion de la temperatura, que
se parece a la que se da dentro de un invernadero.'

Antecedentes

Es necesario tener en mente los antecedentes sobre
el cambio climatico, ;desde cuando los seres humanos
nos ocupamos de ello? ;Quiénes? y ;qué manifestacio-
nes se fueron identificando?

Al inicio de la revolucion industrial, alrededor de
1750, se intensifico la tasa de acumulacion de gases de
efecto invernadero (GEI) en la atmdsfera terrestre. (Ops
2019).> La elevacion paulatina de la concentracion de
GEI en la atmosfera, ejerce una accion directa en la
transformacion del clima en nuestro planeta y, como
un efecto domino se elevan las temperaturas globales
del suelo, del aire y los océanos. Estos fendmenos son
perceptibles por la poblacion y se observa el deterioro
de la naturaleza y los animales.

Es contradictorio que siendo la naturaleza nuestro
aliado para la conservacion de la vida; nuestros hé-
bitos han contribuido al deterioro del ambiente. Uno
de esos habitos se refiere al consumo de combustibles
fosiles, que se ha incrementado liberando grandes can-
tidades de CO, y de otros gases cuyo efecto se ha de-
nominado de invernadero; ya que el calor que llega a
nuestro pequefio planeta es atrapado por la atmosfera,
y se acumula calor, alterando el clima en todo el pla-
neta.

Desde hace mucho tiempo se ha venido generan-
do este efecto, al respecto la Organizaciéon Mundial
de la Salud (oms) plantea que en los ultimos 130 afos
el mundo se ha calentado aproximadamente 0,85 °C.
Durante los ultimos 30 afios cada década ha sido mas
calida que cualquier década precedente desde 1850.

Dada la trascendencia de este suceso ambiental, los
cientificos han advertido a la comunidad internacional
sobre las repercusiones del efecto invernadero. A prin-
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IPCC climate change report gets European launch. IPCC Photo / David Plas

cipios del siglo X1x, inicio la observacion cada vez mas
sistematica de los cambios naturales en el paleoclima
y asi se identifico el efecto invernadero natural. Al res-
pecto estudios referidos por la NAsa, atribuyen la ten-
dencia de los cambios ambientales, al calentamiento
global desde mediados del siglo xx, generado porla
extension humana del “efecto invernadero. *

Para estudiar y alertar sobre este fenémeno, en 1988
se cred el Grupo Intergubernamental sobre el Cambio
Climatico (1pcc por sus siglas en inglés), por iniciativa
de la Organizacién Meteoroldgica Mundial y el Pro-
grama de las Naciones Unidas para el Medio Ambiente
(pNUMA). En 1990, este grupo presentd un primer in-
forme de evaluacion, y llamé la atencién a la comuni-
dad internacional precisando que el calentamiento de
la atmdsfera en el planeta tierra era veridico y deman-
daba acciones para disminuir su avance y efectos.

El reciente sexto informe (1pcc), sostiene la contri-
bucién del factor humano, principalmente, al calenta-
miento del sistema climatico. En su contenido apor-
tauna actualizacion, de las bases cientificas fisicas del
cambio climatico y confirma que no hay vuelta atras
en algunos cambios, con repercusiones mundiales.’

12 ENFERMERIA CON CIENCIA

Sin duda son perceptibles estos cambios, los cuales

traen como consecuencia, fendmenos meteorologicos
y climaticos extremos, manifestados principalmente
en olas de calor, lluvias torrenciales, sequias y ciclones
tropicales, que afectan seriamente a la humanidad, en
todo el mundo.®

Del informe referido del 1pcc, resaltan otras conse-
cuencias del calentamiento global que se potencializan
y afectan cada vez mas la salud de la poblacion en los
ultimos anos (fig. 1).

Afectaciones a la salud

Los efectos del calentamiento global representan un
factor de riesgo mayusculo en el presente siglo, y se
perfila hacia las generaciones futuras de la humanidad
y de todo ser vivo; asi como del deterioro creciente
de los recursos naturales. Situaciéon que se refleja en
el aumento de enfermedades respiratorias, y las trans-
mitidas por vectores, inseguridad alimentaria y del
agua, desnutricion y desplazamientos forzados. Por
ello los organismos internacionales han emplazado a
los gobiernos del mundo a invertir en la sustentabili-
dad de las inversiones y generar cambios de conducta

28 DE ENERO, 2020

Una delegacion de alto nivel de la OMS
encabezada por el Director General viaja a
Beijing para reunirse con los dirigentes de
China, conocer mejor la respuesta de ese
pals, y ofrecer la asistencia técnica que
pueda ser necesaria.

23 DE ENERO, 2020

Convocan a un Comité de Emergencias
segun lo previsto en el Reglamento Sanitario
Internacional (RSI 2005) para evaluar si el
brote constituye una emergencia de salud
publica de importancia internacional.

O3 DE FEBRERO, 2020

La OMS publica el Plan Estratégico de Prepa-
racion y Respuesta de la comunidad
internacional para ayudar a los Estados con
sistemas de salud mas fragiles a protegerse.

30 DE ENERO, 2020

El Comité de Emergencias llega a un consen-
so, el brote constituye una emergencia de
salud publica de importancia internacional
(ESPII).

27 DE FEBRERO, 2020

El primer caso de COVID-19 se detectd en
México.

12 DE FEBRERO, 2020

La OMS convoca un foro de investigacion e
innovacion  sobre la COVID-19, al que
asisten mas de 400 expertos y entidades de
financiacién de todo el mundo.

24 DE MARZO, 2020

En México, se publica en el DOF el acuerdo
por el que se establecen las medidas preven-
tivas que se deberan implementar para la
mitigacién y control de los riesgos para la
salud que implica la enfermedad por el virus
SARS-CoV2 (COVID-19): suspender temporal-
mente las actividades escolares en todos los
niveles.

11 DE MARZO, 2020

La OMS determina en su evaluacion que la
COVID-19 puede caracterizarse como una
pandemia.

Fuente: Organizacién Mundial de la Salud.
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Cronologia de la COVID-19

segun datos de la OMS

O1 DE ENERO, 2020

La OMS establece el correspondiente Equipo
de Apoyo a la Gestion de Incidentes en los
tres niveles de la Organizacion la Sede, las
sedes regionales y los paises y pone asi a la
Organizacion en estado de emergencia para
abordar el brote.

31 DE DICIEMBRE, 2019

La Comision Municipal de Salud de Wuhan
(provincia de Hubei, China) notifica un
conglomerado de casos de neumonia en la
ciudad. Posteriormente se determina que
estan causados por un nuevo coronavirus.

O5 DE ENERO, 2020

La OMS publica su primer parte sobre
brotes epidémicos relativo al nuevo virus
(Sars-Cov-2), una publicacion técnica de
referencia para la comunidad mundial de
investigaciony salud publica y los medios de
comunicacion.

04 DE ENERO, 2020

La OMS informa en las redes sociales de la
existencia de un conglomerado de casos de
neumonia sin fallecimientos en Wuhan
(provincia de Hubei).

13 DE ENERO, 2020

Se confirma oficialmente un caso de
COVID-19 en Tailandia, el primero registrado
fuera de China.

10 DE ENERO, 2020

La OMS publica en linea un amplio conjun-
to de orientaciones técnicas con recomen-
daciones para todos los paises sobre el
modo de detectar casos, realizar pruebas de
laboratorio y gestionar los posibles casos.

22 DE ENERO, 2020

La mision de la OMS a China emite una
declaracion en la que se afirma que se ha
demostrado la transmision entre seres
humanos en Wuhan, si bien se necesitan
mas investigaciones para comprender
plenamente la magnitud de esta transmi-
sion.

14 DE ENERO, 2020

La responsable técnica de la OMS para la
respuesta senala en una conferencia de
prensa que se ha producido una transmi-
sion limitada del coronavirus entre seres
humanos (en los 41 casos confirmados),
fundamentalmente a través de familiares,
y que existe el riesgo de un posible brote
mas amplio.
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respecto del medio ambiente; en las instalaciones para
la atencion de salud, asi como en todos los dmbitos de
la sociedad.”

Estos efectos en la salud humana se resumen en tres
rubros; 1). Directos, 2). A través de sistemas naturales
y 3). A través de sistemas socioecondmicos, (fig. 2).

ROPAGACION D
ENFERMEDADES

EFECTOS DEL
CAMBIO
CLIMATICO

Figura 1: Efectos del cambio climatico

Acciones del sector salud ante la afectacion a la
salud
Los diferentes sectores de la sociedad deben contribuir
ala disminucion del efecto invernadero; en el sector de
la economia, por ejemplo, es urgente la generacién de
productos residuo cero y disminuir al maximo la utili-
zacion de plastico; la utilizacién del agua con mesura,
tanto en empresas como en hogares, Aislar elhogar y
los edificios privados y publicos, para disminuirn el
uso de la calefaccién y aire acondicionado asi como,
todo elemento que requiere de la energia eléctrica.
Especificamente las instituciones del sector salud,
pueden contribuir mediante la reduccion de la emision
de gases de efecto invernadero y estimular el cambio
en toda la cadena de suministro del sistema. La capaci-
tacion y actualizacion del personal para la apropiacion
de competencias en el cuidado y mantenimiento del
medio ambiente, tanto en los centros laborales, como
en el hogar y la comunidad.

Los gobiernos de diferentes dambitos territoriales es-
tan emplazados a generar espacios y servicios publicos
sustentables y respetuosos del medio ambiente; como
el caso de los transportes, sistema de recoleccion y
eliminacion de desechos, hasta el funcionamiento de
edificios publicos y campaiias educativas para la ciu-
dadania. Para la salud, es crucial detectar los riesgos y
las respuestas relacionadas e interconectadas, respecto
de los grupos que son objeto de marginacion politica,
economica y social.®

Enfermeria y cambio climatico

La enfermeria moderna desde los aportes de Florencia
Nigthingale ha considera que el entorno es uno de los
pilares para el mantenimiento de la salud y la recupe-
racion ante enfermedades. En este sentido El Consejo
Internacional de Enfermeras (ciE), ha mostrado desde
su formacion el interés por los asuntos relacionados
con el entorno en todas sus expresiones; entendiendo
que la salud y la enfermedad obedece a los determi-
nantes sociales de la salud como: el contexto socioe-
condmico y politico; las normas y valores sociales res-
pecto del medio ambiente.

Por lo tanto el cIE, en su calidad de voz global de la
enfermeria ha expresado su posicionamiento hacien-
do un llamado urgente a que las enfermeras lideres
actien inmediatamente, para construir sistemas de
salud resilientes frente al clima, mediante la puesta en
practica de: programas de salud que informen sobre
el clima y las enfermedades emergentes infecciosas y
trasmisibles; colaborar en practicas sostenibles en el
sector de la salud, generando la capacidad de respuesta
del personal; participar en la investigacion en materia
de salud y clima, asi como en las respuestas en térmi-
nos de politicas intersectoriales y de gobernanza.

El ciE enfatiza que «los profesionales de enfermeria
tienen el deber de contribuir a la adaptacién al cambio
climatico (al reducir la vulnerabilidad ante sus efectos
dafinos) y a la mitigacion del mismo, participando en
la reduccién o previniendo las emisiones de gases de
efecto invernadero, (GEI) en compromiso con la pro-
teccion de la salud y el bienestar, y la promociéon de la
justicia social». ?
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Figura 2: Efectos del cambio climatico sobre la salud humana

Destaca en este posicionamiento la responsabilidad
compartida de las enfermeras, para impulsar la protec-
cidn del medio ambiente, de cara a las predominantes
politicas mundiales, de practicas que han venido ge-
nerando efectos climdticos adversos manifestados en
agotamiento, contaminacion, degradacion y destruc-
cion del ecosistema. Deriva por lo tanto recomenda-
ciones para la formacion y la practica profesional de
enfermeria tales como:

Integrar en los planes y programas de enfermeria de
pre y post grado, el enfoque de salud universal, que
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incluya aspectos especificos para el cuidado del medio
ambiente y salud con la inclusion de asignaturas como
ecologia. De igual forma en la practica profesional de
la salud publica, la labor compartida con la poblaciéon
para reducir los riesgos y generar estilos de vida favo-
rables para la salud humana y del medio ambiente; con
la intervencion de autoridades de todos los niveles.
Implica sin duda empoderar a las personas y a las
comunidades para que tomen decisiones sobre su esti-
lo de vida personal y sobre el cuidado de nuestra casa
comun: la tierra, a partir de las acciones que se realizan

La mayoria de las personas infectadas por el virus
de la covip-19 presentan cuadros respiratorios de
leves a moderados, que en algunos casos requieren
hospitalizacién y apoyo ventilatorio. Las personas ma-
yores y las que padecen afecciones médicas subyacen-
tes, como enfermedades cardiovasculares, diabetes,
enfermedades respiratorias cronicas o cancer, tienen
mds probabilidades de presentar un cuadro grave. De
acuerdo con recomendaciones para la prevencion de
la covip-19 publicadas por la oms'® es necesario guar-
dar la sana distancia, el uso correcto de cubrebocas y
el lavado de manos constante. Lo anterior debido a que
el virus sars-CoV-2 se transmite de persona a perso-
na entre contactos cercanos (dentro de 2 metros) a
través de gotitas respiratorias producidas cuando una
persona infectada tose o estornuda. La mediana de la
vida media estimada de sars-CoV-2 es de 6.8 horas
en plastico, 5.6 horas en acero inoxidable, 3.5 horas en
cartén, 1.1 horas en aerosol y 0.8 horas en cobre.'®
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Figura 1: Casos acumulados de COVID-19 en el mundo
Fuentes: Centro de Ciencia e Ingenieria de Sistemas (CSSE)
de la Universidad Johns Hopkins (JHU), Organizacion
Mundial de la Salud

Panorama epidemiolégico de la COVID-19
Alafecha, La covip-19 ha cobrado millones de muer-
tes y el numero de casos exponencial han convertido
a esta enfermedad como uno de los mas graves pro-
blemas de salud publica de los ultimos 100 afios. Se-
gun datos de la Organizacion Mundial de la Salud" y
el Centro de Ciencia e Ingenieria de Sistemas'® de la
Universidad Johns Hopkins (JHU), el nimero de casos
registrado fue de 199.463.583 millones de personas, de
entre los cuales, México ocupa la posicion nimero 16
de los paises con el mayor nimero de casos. En lo que
respecta a la mortalidad por la covip-19, hasta el o1
de agosto de 2021 se habia registrado 4.226.26 muertes
(ver figura 1), cabe resaltar que México se encuentra
en la posicion numero cuatro entre los paises con el
mayor numero de casos. En este tltimo, el nimero de
defunciones registradas fue de 241.271.".

En México la pandemia ha sido un fenémeno social
importante, pues sorprendi6 al pais en medio de una
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abrupta e inesperada suspension de sus actividades
académicas, los sistemas educativos del mundo han
recurrido a los medios digitales para continuar con sus
actividades escolares. Diversos aspectos de la vida de
profesores se modificaron por la pandemia, entre ellos:
la vida cotidiana y el equilibrio personal, los costes y
las cargas financieras, las perspectivas laborales de los
nuevos graduados, la sustitucion de las clases presen-
ciales y la movilidad internacional, sin embargo, estos
aspectos han sido poco explorados.® La covip-19 ha
impactado de manera desfavorable en los estudiantes
universitarios en todo el mundo. La pandemia oca-
siond la suspension de la ensefianza presencial, por lo
que se buscaron alternativas para continuar el proceso
docente-educativo aun en condiciones de restriccio-
nes, aislamiento social, entre otros inconvenientes y
se encontrd la posibilidad de implementar alternativas
para evitar un desenlace negativo, a largo plazo, en la
formacion de los futuros profesionales.’

Esta emergencia también ha puesto de manifies-
to en paises de Latinoamérica, entre ellos México, las
carencias y desigualdades tanto en la disponibilidad
de dichos recursos como en la preparacion de profe-
sores y alumnos para transitar hacia las modalidades
de la educacion a distancia. En el reporte de Brown y
Salmi'® dan cuenta del panorama internacional de las
reacciones de algunas universidades e instituciones de
educacion superior frente a la transicion a la educa-
cién en linea. Aunque muchas instituciones universi-
tarias han cerrado e intentado adoptar el aprendizaje
en linea, muy pocas estan bien preparadas para hacer
este cambio de manera rdpida y abrupta.

En nuestro contexto, las universidades, asumieron
con responsabilidad la estrategia de cierre para salva-
guardar el bienestar y la salud de estudiantes, profe-
sores y trabajadores, asi como enormes retos para dar
continuidad a las actividades académicas, ante este pa-
norama los actores sociales, es decir, los estudiantes,
quienes provienen de entornos privilegiados pudieron
tener acceso, mas alla de las puertas cerradas de las
escuelas, a oportunidades alternativas de aprendizaje,
con el apoyo de sus padres y con deseos y capacidad
para aprender. En este sentido, los estudiantes origina-
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rios de poblaciones indigenas o que viven en regiones
alejadas podrian experimentar un proceso de un re-
zago educativo, principalmente por el nivel socioeco-
noémico de sus familias, ya que esta es la variable que
se encuentra mds estrechamente ligada con el aprendi-
zaje escolar.!! Por su parte, los profesores han vivido
diversas experiencias desde la adopcién de la nueva
normalidad educativa «virtual» para cumplir con los
procesos que demandan los diversos programas edu-
cativos.

Es importante rescatar, que desde la antigiiedad al
presente, la humanidad ha vivido diferentes pestes o
epidemias, tales como: la Peste de Atenas, que pudo
tratarse de fiebre tifoidea; la Peste Antonina en Roma;
la Peste bubodnica o peste negra; la gran epidemia de la
Edad Media; la viruela; el colera; el escorbuto; la fiebre
amarilla; la sifilis, la malaria, el polio; mas reciente-
mente el SIDA, la epidemia de ébola en Africa, la epide-
mia de sars, La pandemia de gripe A (H1N1), el Virus
del Zika y actualmente la pandemia del sars-CoV-2."
La pandemia del covip-19, ha cambiado el modus vi-
vendi de miles de personas en todo el mundo. La ex-
cepcionalidad y la emergencia ha influido en diversos
sectores y ambitos de la vida social e institucional de
los seres humanos como el sanitario, econdémico, poli-
tico o educativo.”

El 31 de diciembre de 2019, la Comision Munici-
pal de Salud y Sanidad de Wuhan (provincia de Hubei,
China) inform¢é sobre un agrupamiento de 27 casos
de neumonia de etiologia desconocida con una ex-
posicién comuin a un mercado mayorista de marisco,
pescado y animales vivos sin identificar la fuente del
brote. Dias posteriores las autoridades chinas identifi-
caron como agente causante del brote un nuevo tipo de
virus de la familia Coronaviridae, que fue denominado
nuevo coronavirus, 2019-nCoV. Posteriormente el vi-
rus ha sido denominado sars-CoV-2 y la enfermedad
se denomina covip-19. El 30 de enero la Organizacién
Mundial de la Salud declaré el brote de sars-CoV-2
en China Emergencia de Salud Publica de Importan-
cia Internacional.’ En la tabla 1 se muestra el proceso
cronoldgico de la enfermedad desde su aparicion en
China.

desde su hogar, con la participacion activa de todos los
integrantes de la familia; con el uso responsable de la
energia eléctrica, del agua, de la generacion y elimina-
cion de basura; hasta el consumo de dieta saludable y
la practica de ejercicio fisico.

Conclusiones

El cambio climatico es un asunto prioritario de es-
tado, las declaraciones y acuerdos hablan de la gran
responsabilidad de actuar para construir un medio
ambiente amigable con la humanidad y todas las for-
mas de vida.

Todos los sectores de la poblacion tienen cabida en
las acciones para detener los efectos adversos del cam-
bio climatico. Es asi que las profesionales de enferme-
ria y todos los integrantes del equipo de salud pueden
intervenir.

El pronunciamiento del cIE contribuye a fortalecer
las acciones de los colegios y asociaciones de enferme-
ras, para establecer didlogo con los gobiernos de cada
pais y de cada municipio; en vias de la reduccién de la
contaminacion ambiental, principalmente el consumo
de combustibles fosiles, e impulsar tecnologia susten-
table con la cooperacion internacional para el finan-
ciamiento de proyectos para el medio ambiente.

En ello vislumbrar las recomendaciones al sector sa-
lud y a los centros de educacion superior para profun-
dizar en formacion de profesionales, con apego a las
competencias ecolégicas conductuales, que deriven en
la adopcion de estilos de vida saludables personales y
familiares y comunitarios.
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La pandemia por la COVID-19 en profesoresy
estudiantes de nivel superior: reflexiones sobre el
proceso ensenanza-aprendizaje

Felix Gerardo Buichia-Sombra, Luz Ester Verdugo-Blanco,
Fabiola Heredia-Heredia

esde 2019, el virus SARS-cov-2 que causa la

enfermedad covip-19 se ha convertido en

una catastrofe global por su elevada morbili-
dad y letalidad que afecta a diferentes regiones, pai-
ses y continentes, por lo que la oms (2020) la declaré
pandemia. Las medidas por distanciamiento para dis-
minuir la probabilidad de contagio de la enfermedad
obligaron a todos los sectores, entre ellos el educativo;
a implementar estrategias de aislamiento y con ello el
cierre de las escuelas de todos los niveles educativos.
En el presente se realiza un analisis sobre el impacto
en el proceso ensenanza aprendizaje de la covip-19 en
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profesores y estudiantes de nivel superior, primero se
presenta el panorama general de la covip-19, poste-
riormente las medidas de distanciamiento social y es-
trategias de las universidades, finalmente se presenta
la evidencia cientifica disponible sobre el impacto de
la covip-19 en el proceso de ensefianza aprendizaje en
profesores y estudiantes. En conclusion, los profesores
y estudiantes han experimentado una transicién subita
al trasladarse de entornos aulicos a entornos virtuales,
tras este cambio surgieron problemas que no eran vi-
sibles: la inequidad en educacion que se explica por
la falta de dispositivos electrénicos y dificultad en su

uso, acceso a internet; ademas de los cambios psico-
sociales percibidos a consecuencia de este fenomeno.
Es necesario realizar estudios en el contexto local que
permita describir, comprender y explicar el fenémeno
del proceso enseflanza aprendizaje a distancia e hibri-
da en profesores y estudiantes universitarios.

Introduccion
Desde 2019, el virus sars-cov-2 que causa la enfer-
medad coviD-19 se ha convertido en una catastrofe
global por su elevada morbilidad y letalidad que afecta
a diferentes regiones, paises y continentes, por lo que
se ha denominado pandemia.' Hasta el o2 de agosto de
2021, en el mundo, se habian registrado 199 millones
de personas infectadas y 4 millones 23 mil muertes re-
lacionadas con esta enfermedad; en México, el pano-
rama de la enfermedad es alarmante ya que se encon-
traba en la posicion 16 entre los paises con el mayor
numero de casos en todo el mundo.” Segun datos de
la Secretaria de Salud al o2 de agosto de 2021 habia
2.84 millones de casos registrados y 241 mil muertes,
mientras que en Sinaloa tenia 57,738 casos y 7,026
muertes.” Cabe destacar que, en Sinaloa, Ahome ac-
tualmente ocupa la posicién numero 3 entre los muni-
cipios con mas casos registrados en la entidad.*

Actualmente la pandemia por covip-19 tiene un
impacto devastador en la salud y en la vida de una
gran parte de la poblacién mundial. A las enormes
pérdidas humanas se suman los efectos que ya se em-
piezan a apreciar sobre la economia de casi todos los
paises. Para proteger a su poblacién y mitigar los con-
tagios, que se reproducen de manera exponencial, los
gobiernos han recomendado y en algunos casos, obli-
gado a sus ciudadanos a resguardarse en sus hogares
en cuarentena. Este proceso ha significado el cierre de
comercios y la suspension de actividades econémicas
clasificadas como no esenciales, con la consecuente
pérdida de empleos. En un mundo globalizado como
el actual, la ruptura de las cadenas de produccion, dis-
tribucién y consumo esta provocando pérdidas econo-
micas hasta ahora incalculables.”

A partir de la pandemia, las formas de llevar a cabo
el proceso de ensefianza aprendizaje se modificaron,

de un entorno educativo tradicional en espacios au-
licos, nos trasladamos de manera sabita a los entor-
nos virtuales, ambientes para muchos desconocidos.
Estas problematicas fueron visualizadas en al menos
dos dreas: por un lado, el aspecto de, como los estu-
diantes se tendrian que adaptar y ser resilientes a sus
estilos de aprendizaje a través dispositivos electronicos
como computadora, tabletas y teléfonos inteligentes y
el uso plataformas virtuales, con un aprendizaje auto-
gestivo, ademas de los cambios biopsicosociales pro-
vocadas por la aparicién de la enfermedad, incapaci-
dad y muerte en sus familias o comunidad; y por otro
y adn sin tener claridad tedrica empirica, cuestiones
de las experiencias de los profesores frente a la modi-
ficacion de sus espacios y las estrategias de aprendizaje
en tiempos de la pandemia.® Por lo anterior se planteo
realizar el presente con el proposito de Reflexionar so-
bre el impacto del proceso enseflanza aprendizaje en
profesores y estudiantes de nivel superior, lo anterior a
partir de la evidencia cientifica disponible.

La COVID-19: Una mirada desde el contexto social
A partir del cierre del sector educativo, es decir las
escuelas y universidades de todo el mundo, se afectd
a 1.570 millones de estudiantes en 191 paises, entre
ellos México, que cursan estudios de preescolar, pri-
maria, secundaria, bachillerato, grado y postgrado.
Los cierres, como medida para mitigar la pandemia
por la covip-19, ha llevado a un despliegue acelerado
de estrategias y soluciones en la educacion a distancia
(virtual) para asegurar la continuidad pedagogica. Las
repercusiones inmediatas de la pandemia en la ense-
fanza superior, en particular en los profesores y sus
estudiantes, sobre todo aquellos mas vulnerables, es
decir que no disponen de redes de conexion a inter-
net, un dispositivo electrénico o no conocer el uso de
este, aun no son visibles, los efectos en la equidad y la
calidad son importantes y saldrdn a la luz a mediano y
largo plazo.”

Cabe resaltar, que, a escala mundial, el 87% de la po-
blacién estudiantil se vio afectada por estas medidas.
Ademas, en todo el mundo, alrededor de 63 millones
de maestros dejaron de laborar en las aulas. Ante la
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