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Resumen

El presente articulo tiene la finalidad de hacer una re-
vision del término praxis y pretende identificar las implica-
ciones en la disciplina de enfermeria, argumentando una
praxis creativa y reflexiva, reconociendo que esta se con-
figura en una articulacién teorico-practica, fundada en el
conocimiento cientifico y finalmente llegar a una conclusion
del uso de la praxis en la profesion de enfermeria.
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INTRODUCCION

A partir de la década de los noventas se inicia el uso
del término praxis para hablar de enfermeria, como una
conducta humana practica misma que puede incluir
una actividad personal, ética, estética y empirica. El con-
siderar estos elementos en el campo de la enfermeria im-
plica dimensiones creativas, expresivas y valorativas en
el conocimiento enfermero que le ayuden a un sustento
cientifico. Por lo que hablar de praxis en enfermeria nos
hace reflexionar sobre un sentido epistemolégico de este
termino y con ello argumentar a favor de una praxis crea-
tiva y reflexiva de enfermeria reconociendo que esta se
conforma en una articulacion teérico-practica, fundada
en el conocimiento cientifico.

Abstract

this article aims to review the term praxis and attempts to identify
the implications for nursing practice, citing creative and reflec-
tive practice, recognizing that this is configured in a joint theo-
retical and practical, based on scientific knowledge and finally
reachaconclusion onthe use of praxis in the nursing profession.

Keywords: practice, practice nursing.

La palabra praxis es traducida al latin action y al caste-
llano por accidén'; para Aristételes significa las disciplinas
y actividades predominantes en la vida ética y politica del
hombre requiere de conocimiento y sapiencia practica.
Marx y Lenin definen también el término praxis.2 Como se
observa existe una relacion entre praxis, practica, accion y
técnica, sin embargo actualmente lo practico engloba en
lo técnico. José Luis Medina menciona que la ensefanza
de enfermeria y el ejercicio profesional deben conjuntarse
como una praxis y con ello trascender en un plano contex-
tual y social mas global. La praxis posee cuatro aspectos
que influyen claramente en nuevas directrices: la primera
se encuentra orientada hacia una transformacion social;
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la segunda ayuda a los estudiantes a comprender el efec-
to que las estructuras y tradiciones sociales que pueden
haber tenido en la constitucion de sus perspectivas de
significado; la tercera esta guiada por una disposicion
moral a obrar correctamente y finalmente la relacionada
con una forma de pensamiento dialéctico en el que la
reflexion y la acciéon son mutuamente constitutivos.® Se
observa que para llevar acabo esto, debe existir un sujeto
y un objeto, en donde el primero transforma al segundo,
dando diversas formas de praxis, un ejemplo de ello es
una piedra (objeto) materia prima de una praxis producti-
va, que es transformada en una escultura mediante el tra-
bajo del hombre (sujeto) a una praxis artistica, esto tam-
bién sucede en la salud se pueden contar con multiples
objetos que pueden ser usados por diferentes sujetos con
un fin especifico, en enfermeria el arte del cuidado. Lle-
vando a enfermeria a la construccioén de un conocimiento
cientifico.

Con lo anterior se puede ver que la praxis en enfermeria
ayuda a analizar, comprender e interpretar la accién de la
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enfermera, ya sea en la asistencia, la docencia, la gestion
o la investigacién a través de un cuerpo de conocimien-
tos que permita diferenciar a la enfermeria de otras disci-
plinas del area de la salud, identificando su contribucion
Unica, especificay particular “el cuidado”, delimitando su
espacio de intervencién y responsabilidad profesional de
una forma coherente para alcanzar una efectividad en la
atencion de la persona y con ello una practica basada en
evidencia cientifica.

Wallerstein y Sanchez mencionan que toda praxis no
se preocupa solamente por la comprension de los hechos
sino también de cémo las personas que participan en ta-
les hechos pueden aprender de ellos y colaborar en su
transformacion.*

Es decir que la praxis no solo busca mejorar la prac-
tica de enfermeria, si no también ensenarle a participar
en la construccién del conocimiento y con ello lograr una
libertad, independencia y autonomia de la profesion en el
area de la salud, por lo que la practica humana, en
el “bosque de la ceguera”, tiene que ser una préactica
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aprehendida. El aprehenderla es funcion de la filosofia y
esta no parte de categorias, no parte de conceptos ge-
nerales y comprensivos, sino de los hombres; analiza lo
que hace, pregunta por qué lo hace, ensefa a saber lo
que hace®.

Enfermeria hoy por hoy tiene desafios importantes:
En la practica debe incursionar en la investigacion para
identificar la naturaleza de los fenémenos, conjuntando
la teorfa y la practica que la lleven al logro de una praxis.
Asftambién la enfermeria mexicana debe incursionar en
otros campos que usualmente son poco explorados en
los planes de estudio en la formacion profesional, como
es el caso de la filosofia, la epistemologia y la fenome-
nologia, las cuales pueden servir como plataforma para
lograr nuevos horizontes que permitan una consolidacion
de enfermeria como ciencia.

Como se sabe los procesos de transformacion toman
tiempo y se requiere de valor, paciencia, conocimiento,
constancia y compromiso del profesional; por lo que en-
fermeria debe tener en cuenta estos elementos y ser como
un escultor para ir transformando su préactica y concluir
en su mejor obra el cuidado. Castrillén menciona que la
articulaciéon teoria-investigacion-practica en enfermeria
puede iniciar una transicion de ocupacion a profesion,
de realizar tareas a realizar una actividad intelectual, de
cumplir érdenes a controlar autbnomamente su proceso
de trabajo; sin desconocer que el campo de la salud es
pluri profesional y cada vez exige mas la interdisciplina-
riedad para enfrentar problemas complejos.® Por lo que
la praxis debe incluirse en enfermerfa y no tomarlo como
sinbnimo de practica ya que cada una de estas palabras
tienen epistemolégicamente un significado, es importante
sefalar que la préactica no solo se centra en lo técnico,
si bien es cierto enfermeria es considerada préactica, se
debe tener en mente que como profesional de la salud
este termino es acompanado de la teoria y con ello reco-
nocer la importancia de una practica basada en la teoria
para lograr una praxis.

Con lo anterior podemos afirmar que el termino praxis
debe ser utilizado al hablar de la conducta humana prac-
tica; sin embargo no se debe olvidar que la practica y la
teorfa van conjugadas para llevar a cabo una praxis y con
ello contar con un conocimiento cientifico para trabajar
con fundamento en el acto del cuidado, para lograr una
actividad reflexiva, deliberada y autonoma; Por lo que NO
utilizar praxis como sinénimo de préactica ya que sus im-
plicaciones en la disciplina son diferentes.

NOTAS

a .Ezcurdia, H. y Chéavez, C. Diccionario de filosofia, Barce-
lona, 1996, p 146. Accién. En sentido amplio, toda ac-
tividad emprendida por un sujeto humano con miras a
un fin. Este sentido se distingue de un simple suceso a
un proceso natural y se opone a pasién que en sentido
tradicional filoséfico es toda alteracion o modificacion
recibida por un sujeto. Aristételes distingue tres clases
de actividades del hombre: la teorética o contemplati-
va cuyo fin es el conocimiento; la poética cuyo fin es la
produccién de una cosa y la préactica cuyo fin es obrar
bien.

b Adolfo Sanchez, Filosofia de la praxis, México, 2003, pp 17-

54. Marx. Conciencia filosofica de la actividad humana
que transforma al mundo, lo que lo lleva a desarrollar
una teorfa de la praxis completa, sisteméatica y compren-
siva, que proporciona la clave para entender su actividad
mental basica hasta la madurez del pensamiento.
Lenin. Concepcién de la praxis explicita tanto al hacer
teorfa, al organizar y desarrollar una practica revolucio-
naria y finalmente al reflexionar sobre la praxis misma 'y
por tanto la unidad de la teoria y la practica.
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