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RESUMEN

Ofrecer un cuidado integral respetuoso y centrado en el paciente es el pilar de la atencion a
personas con discapacidad intelectual, exigiendo al profesional de enfermeria no solo conocimientos
técnicos, sino habilidades humanas trascendentales, y para ello, es fundamental analizar cémo estas
competencias se desarrollan durante la formacidn académica de los futuros enfermeros. El objetivo
del estudio fue analizar las competencias blandas en los estudiantes de enfermeria durante la atencion
a personas con discapacidad intelectual, a partir de sus experiencias y percepciones en el ambito
hospitalario. La metodologia se desarrollé bajo un enfoque cualitativo, el cual permitié comprender a
profundidad las percepciones, experiencias y vivencias en el que participaron 15 estudiantes de
séptimo nivel de una carrera profesionalizante de enfermeria en Santo Domingo de los Tsachilas,
Ecuador. La informacion se recolecté mediante entrevistas semiestructuradas de manera individual, lo
que permitié profundizar en las vivencias, mismas que facilitaron un didlogo abierto y flexible de los
participantes. El andlisis de los datos se realizd a través del método de Colaizzi y el uso del software
ATLAS.ti, organizando la informacidn en 4 categorias y 2 subcategorias. Los resultados evidenciaron
que los estudiantes reconocen las competencias blandas como elementos clave del cuidado
humanizado, destacando la importancia del trato digno, atencién diferenciada, formacién profesional
en enfermeria, la comunicacién y el acompafiamiento de los participantes, relacidon terapéutica y
familiar. En conclusidn, las competencias blandas son fundamentales en la formacion de los
estudiantes de enfermeria, dado que influyen directamente en la calidad del cuidado, la comunicacion
inclusiva y la atencién humanizada a personas con discapacidad intelectual.

PALABRAS CLAVE: Discapacidad intelectual, formacién profesional, ética profesional, respeto,

capacidad, atencion, paciente.
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ABSTRACT

Providing comprehensive, respectful, and patient-centered care is the cornerstone of care for
individuals with intellectual disabilities. This demands that nursing professionals possess not only
technical knowledge but also essential human skills. Therefore, it is crucial to analyze how these
competencies are developed during the academic training of future nurses. The objective of this study
was to analyze the soft skills of nursing students during their care of individuals with intellectual
disabilities, based on their experiences and perceptions in the hospital setting. The methodology
employed a qualitative approach, which allowed for an in-depth understanding of the perceptions,
experiences, and perspectives of 15 seventh-semester nursing students in Santo Domingo de los
Tsachilas, Ecuador. Data was collected through individual, semi-structured interviews, which facilitated
a deeper exploration of the participants' experiences and fostered an open and flexible dialogue. Data
analysis was conducted using Colaizzi's method and ATLAS.ti software, organizing the information into
four categories and two subcategories. The results showed that students recognize soft skills as key
elements of humanized care, highlighting the importance of dignified treatment, differentiated care,
professional nursing training, communication and support for participants, and therapeutic and family
relationships. In conclusion, soft skills are fundamental in the training of nursing students, as they
directly influence the quality of care, inclusive communication, and humanized attention to people
with intellectual disabilities.

KEYWORDS: Intellectual disability, professional training, professional ethics, respect,

competence, care, patient.
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INTRODUCCION

Las habilidades blandas constituyen un conjunto de rasgos, actitudes y competencias
personales que influyen en la forma en que los profesionales se relacionan, se comunican y
desempenan su labor. Estas habilidades, vinculadas a la personalidad y a la naturaleza individual,
incluyen aspectos como el liderazgo, las relaciones interpersonales y la actitud positiva, resultando
esenciales en el desempefio profesional integral en el ambito de la salud (Organizacion Internacional
del Trabajo [OIT], 2020).

En la atencion a personas con discapacidad intelectual, las habilidades blandas adquieren
especial relevancia debido a los desafios comunicativos y conductuales que pueden presentarse. La
practica de enfermeria en este contexto requiere un trato empatico y adaptado a las necesidades
individuales, orientado a generar confianza y garantizar un cuidado digno y respetuoso, en
concordancia con el enfoque de atencién centrada en la persona que promueve la autonomia, la
inclusién y el respeto a la dignidad humana (OIT, 2020).

La discapacidad constituye una problematica de salud publica a nivel mundial y la Organizacién
Mundial de la Salud (OMS) y el Banco Mundial (BM) estiman que aproximadamente el 15,6% de la
poblacién mundial vive con algun tipo de discapacidad, lo que equivale a 785 millones de personas,
con una mayor concentracion en paises en desarrollo (como se cité en Paredo, 2016). Esta situacion
evidencia la necesidad de fortalecer los modelos de atencién y la formacién del personal de salud,
especialmente en competencias que favorezcan el cuidado humanizado.

En Ecuador, alrededor de 816.000 personas presentan algun tipo de discapacidad,
representando un reto relevante para el sistema sanitario y para el ejercicio de la enfermeria (Instituto
Nacional de Estadistica y Censos [INEC], 2010). En este contexto, resulta fundamental fortalecer las
competencias blandas del personal de enfermeria como parte de una atencion integral y humanizada.

En este marco, el objetivo principal del presente estudio es analizar el cuidado integral
respetuoso y centrado en el paciente a personas con discapacidad intelectual a través de la adquisicion
y/o formacién de las habilidades blandas durante los estudios de grado en los estudiantes para el

futuro desempefio de su carrera.

METODOS MATERIALES
La presente investigacién se desarrolld bajo un enfoque cualitativo, segin autores como

Hernandez (2022), este permite conocer en profundidad las percepciones, actitudes y experiencias;

4
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en este sentido, se configura como el mecanismo idéneo para comprender las vivencias de los
estudiantes de enfermeria durante el desarrollo de sus competencias blandas al atender a personas
con discapacidad intelectual. En concordancia con lo antes expuesto, el enfoque planteado se ocupé
de los significados, expresiones y particularidades que se encuentran en las experiencias de los
sujetos de estudio, accediendo a la esencia del fendmeno sin la imposicion de las variables numéricas
o de las categorias cerradas y permitiendo acercarse a la verdad. De esta manera, con el testimonio
y las experiencias de los estudiantes de enfermeria, se logra constatar de manera viva y auténtica el
desarrollo de la empatia, el ejercicio de la comunicacidn asertiva, el trabajo en equipo y la tolerancia,
todas ellas clave y necesarias en la atencién humanizada.

De acuerdo con el objetivo de la investigacidn, se analizo la experiencia de los estudiantes
de enfermeria al enfrentarse a la interaccidn y atencidon de los pacientes con discapacidad intelectual
Y, en consecuencia, se justifica el uso de la metodologia fenomenoldgica para captar lo que ellos
valoran y como despliegan sus competencias para la atencion enfermera en esta area. El disefio tuvo
un enfoque descriptivo, dado que se centrd en los rasgos, manifestaciones y niveles de avance de
estas competencias, sin alterar las variables y limitdndose a observar y analizar el contexto en el que
se presenté el fenédmeno (Rodriguez et al., 2015).

Al emplear esta metodologia en la presente investigacion, se profundizé en las percepciones
de los estudiantes de enfermeria sobre la manera en que aplican sus competencias blandas en la
atencién de pacientes con discapacidad intelectual, este enfoque fue sustancial para revelar
elementos como emociones, valores, actitudes y desafios que enfrentan los mismos durante su
formacion y practica clinica. Ademas, facilitd6 comprender como estas habilidades impactaron
directamente en la calidad del cuidado y en la interaccidn terapéutica, aspectos que dificilmente
podrian haberse captado mediante métodos cuantitativos.

La poblacidn del estudio es representada por estudiantes de enfermeria de séptimo nivel de
una prestigiosa universidad de Ecuador con sede en Santo Domingo, que tras un muestreo no
probabilistico por conveniencia se conformé una muestra de 15 participantes que aceptaron libre y
voluntariamente ser parte del estudio y fueron idéneos para alcanzar la saturacion de unidades de
significado.

La poblacion se refiere al conjunto de individuos que comparten caracteristicas relacionadas
con respecto al fendmeno estudiado, mientras que la muestra corresponde al grupo seleccionado

para participar en la investigacion, asimismo, la saturacién de categorias es el punto en el que la

@ G & Las obras que se publican en Revista REG estan bajo licencia internacional Creative
Ev NG Commons Atribucion-NoComercial



Revista de Estudios Generales (REG). R c’

ISSN: 3073-1259Vol.5 (N°.1). enero - marzo 2026 Revista Muttidisciplinar
DOI:10.70577/reg.v5i1.481

recoleccion de datos ya no aporta nuevos temas o conceptos, lo que indica que se ha alcanzado
suficiente profundidad analitica para detener el muestreo (Saunders et al., 2017).

En el estudio participaron estudiantes regulares de la Carrera Enfermeria que cursan el
séptimo nivel, con matricula completa en todas las asignaturas del semestre, sin resultados de
aprendizaje pendientes en ninguna materia y que se encuentran proximos a iniciar su internado
rotativo, mientras que se excluyeron estudiantes de niveles inferiores, aquellos que no cursan la
asignatura de psiquiatria, quienes no aceptaron participar en el estudio y aquellos que no cuentan
con la matricula completa en todas las asignaturas del nivel o presentan requisitos pendientes para
incorporarse al internado rotativo.

Criterios de rigor y principios éticos

La calidad y validez del presente estudio se asegura empleando criterios de rigor cientifico
ampliamente reconocidos en la investigacidon cualitativa en salud. Tolley (2006) sefiala que la
investigacion cualitativa debe garantizar credibilidad, confiabilidad, confirmabilidad vy
transferibilidad, todas ellas pautas que evaltdan el rigor de los estudios cualitativos, mismos que
permiten comprender con exactitud las experiencias de los participantes en la investigacion. De esta
forma, la credibilidad se fortalecié por medio de la revisién minuciosa de la informacion recolectada
y la relacion entre los hallazgos y los objetivos planteados; por otro lado, la transferibilidad se
garantizé mediante la descripcién clara dentro del contexto académico y clinico de los estudiantes
de enfermeria, logrando que los resultados puedan ser Utiles para su vida profesional en cualquier
institucion.

La confiabilidad se sostuvo gracias a un registro ordenado de todas las etapas del estudio
direccionado por las recomendaciones metodolégicas de la Asociacion Médica Mundial (2024), que
incluye documentacion de las decisiones tomadas durante el proceso, conservacion de las versiones
de los instrumentos aplicados y mantenimiento diario de andlisis; contribuyendo estas sugerencias
a que el estudio pueda ser replicado o auditado por otros investigadores. Finalmente, la
confirmabilidad se aseguré evitando que el analisis dependiera de opiniones personales, empleando
un pensamiento critico basado en evidencia, triangulacion de informacién y revisién interna del
equipo investigador.

Eticamente, la actual investigacién reconoce los principios fundamentales de autonomia,
beneficencia, no maleficencia, justicia y confidencialidad; mismos que guian la practica de
enfermeria y que son esenciales para brindar un cuidado responsable y respetuoso a las
personas. Segin Morales et al. (2021), la autonomia implica permitir que los participantes

6
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intervengan en la toma de decisiones referente a su implicacién en el estudio, garantizando
informacidn clara y aprobando sus decisiones mediante el consentimiento informado, en cuanto a
la beneficencia, esta se relaciona con actuar siempre en beneficio del mismo, promoviendo su
bienestar tanto fisico como emocional, mientras que la no maleficencia se centra en evitar cualquier
accion que pueda generarle dafio o ponerlo en riesgo.

En referencia a la justicia, esta se encarga de ofrecer un trato equitativo e igualitario a los
participantes durante todo el proceso sin discriminacion alguna y finalmente, la confidencialidad es
un componente esencial de la conducta ética que promovid la proteccion de la informacidn personal
de los mismos, respetando su intimidad y manejando los datos de forma responsable (Morales et
al., 2021). Estos principios orientan tanto el ejercicio profesional como a las investigaciones
enfocadas en la salud al garantizar un cuidado seguro, digno y ético.

Finalmente, la Declaracién de Helsinki recalca que toda investigacion médica o referente a
la salud debe priorizar la dignidad, los derechos y el bienestar de las personas, anteponiendo la
conducta ética por encima de cualquier interés cientifico, por este motivo, el estudio se centré en
respetar la privacidad, manejo seguro de datos y procedimientos destinados a proteger la integridad
y autonomia de los participantes en todo momento (Asociacion Médica Mundial, 2024).

Técnicas e instrumentos

Para la recoleccién de la informacidn se emplearon entrevistas semiestructuradas de forma
individual a 15 estudiantes de séptimo semestre de la carrera de enfermeria y estas tuvieron una
duracién de 15 minutos aproximadamente, permitiendo acercarse de manera directa y humana a
sus experiencias, y creando un espacio donde cada participante pudo expresar libremente cdmo
vivia y aplicaba sus competencias blandas durante la atencién a personas con discapacidad
intelectual conforme a su formacidn; este formato dio espacio a un didlogo flexible y cercano, donde
las preguntas se adaptaron al ritmo y a las emociones del entrevistado. Segun Babativa et al. (2024),
este tipo de entrevista facilita comprender percepciones y actitudes profundas gracias a la
interaccion abierta entre ambas partes.

Previo a la aplicacion de las entrevistas, este instrumento de recoleccidon de datos fue
sometido a una prueba piloto, realizada a 3 estudiantes que no formé parte de la muestra final,
fomentando la modificacién del recurso para el perfeccionamiento de la claridad de las preguntas y
comprobacién del grado de comprensibilidad del lenguaje empleado para los estudiantes. Troncoso

y Amaya (2017) sefialan que un guion bien estructurado y revisado previamente garantiza que las
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entrevistas mantengan coherencia, orden y adecuacién a los objetivos del estudio, aportando mayor
rigor metodoldgico y facilita la obtencién de informacidn veraz y significativa.

Con lo antes descrito, para el instrumento se elaboréd una guia de entrevista
semiestructurada, construida a partir de las preguntas orientadoras del estudio en torno a aspectos
del nivel de conocimiento sobre competencias blandas, la manera en que los estudiantes afrontan
situaciones comunicativas con pacientes con discapacidad intelectual y la percepcidon de la
formacioén recibida en habilidades interpersonales. De esta forma, en las entrevistas cualitativas en
salud, el guion debe incluir los temas principales, pero mantenerse abierto para que puedan surgir
nuevas ideas durante la conversacién, permitiendo entender mejor las experiencias y la complejidad
del fendmeno estudiado (Troncoso y Amaya, 2017).

Asimismo, dicha eleccién de técnicas responde a la necesidad de comprender cémo viven
auténticamente su experiencia los estudiantes al encontrarse previo al inicio de su internado
rotativo de enfermeria, consoliddndose en datos significativos que permite conocer en qué
consisten sus propias habilidades blandas y cdmo afrontan el reto de conectarse y comunicarse con
personas con discapacidad intelectual a las que resulta importante atender adecuadamente y
respetar sus necesidades. Las entrevistas, tal como lo plantea Babativa et al. (2024), permiten
acceder al significado subjetivo de las experiencias, siendo trascendental para comprender las

fortalezas y vacios en su formacién.

ANALISIS DE RESULTADOS

La investigacion recopila y analiza los relatos de quince estudiantes de séptimo semestre de la
Carrera de Enfermeria, quienes comparten sus percepciones y experiencias relacionadas con el
cuidado de pacientes con discapacidad intelectual. Se realizé una lectura critica, reflexiva y sistematica
de todo el material obtenido a través de las entrevistas, identificando los fragmentos mas
representativos de acuerdo con su contenido convergente y divergente, respetando el lenguaje EMIC,
con el fin de preservar la voz auténtica de los participantes. Asimismo, la saturacién tedrica se alcanzé
en la décima entrevista, evidenciandose la recurrencia de los discursos y la estabilidad de las categorias
emergentes.

El andlisis fenomenoldgico, basado en el método de Colaizzi, permitié identificar unidades de
significado que dieron origen a nueve cédigos, en donde fueron organizados mediante el software

ATLAS.Ti, dichos cédigos se agruparon en cuatro categorias principales y cuatro subcategorias,
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aplicacion de las capacidades blandas en el cuidado de pacientes con discapacidad intelectual.

Categoria 1. Capacidades blandas del personal de enfermeria, estd orientada a las
percepciones de los estudiantes sobre las capacidades blandas esenciales en la atencién de personas
con discapacidad intelectual. Incluye la empatia, el respeto, la comunicacién y la paciencia, siendo
reconocidas como habilidades fundamentales para establecer una atencién efectiva y centrada en el
paciente.

Categoria 2. Atencidn diferenciada, con la subcategoria de trato digno, se fundamenta en la
atencion centrada en la persona, reconociendo al paciente como un ser integral y destacando la
importancia de adaptar el cuidado humanizado a las necesidades individuales de las personas.

Categoria 3. Formacidn profesional en enfermeria, describe la percepcion de los estudiantes
sobre su proceso formativo, la capacitacion y la actualizacidon continua, destacando la importancia de
una formacién integral.

Categoria 4. Acompanamiento de los participantes, con la subcategoria de relacidn
terapéutica y familiar, recoge las experiencias reales o percibidas de los estudiantes durante su
formacidn y priacticas clinicas influyendo en la construccion de actitudes, valores y practicas orientadas
al cuidado humanizado.

Tabla 1. Caracteristicas sociodemogrdficas de los participantes del estudio

Participante  Sexo Edad Nivel de estudio Nivel de formacién
El Masculino 30 Séptimo Grado, licenciatura
E2 Femenino 22 Séptimo Grado, licenciatura
E3 Femenino 22 Séptimo Grado, licenciatura
E4 Femenino 21 Séptimo Grado, licenciatura
E5 Femenino 22 Séptimo Grado, licenciatura
E6 Femenino 20 Séptimo Grado, licenciatura
E7 Masculino 22 Séptimo Grado, licenciatura
ES Femenino 22 Séptimo Grado, licenciatura
E9 Femenino 41 Séptimo Grado, licenciatura
E10 Femenino 24 Séptimo Grado, licenciatura
E1ll Femenino 21 Séptimo Grado, licenciatura
E12 Femenino 22 Séptimo Grado, licenciatura
E13 Femenino 22 Séptimo Grado, licenciatura
E14 Femenino 23 Séptimo Grado, licenciatura
E15 Masculino 23 Séptimo Grado, licenciatura

Elaborado por: Sofia Bermeo
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Tabla 2. Matriz de andlisis: codificacion y significado

Numero de cédigo  Cddigo Significado

C1 Verde fosforescente ~ Conocimiento de capacidades blandas
Cc2 Gris Empatia

c3 Café Comunicacién

ca Rosa palo Cuidado humanizado

C5 Amarillo Respeto

C6 Azul Formacién académica

c7 Rojo Experiencias

c8 Verde oliva Importancia de capacitacion

c9 Violeta Paciencia

Elaborado por: Sofia Bermeo
Posterior a la codificacién de datos colorimétrica realizada de la lectura de los testimonios
transcritos de las entrevistas, se establecieron los cddigos que representan las unidades de significado

emergentes.

Tabla 3. Categorias y subcategorias

Categoria Subcategorias Cobertura y Cadigos

menciones
1.Capacidades blandas Menciones 135/15 C1 (Verde fosforescente)
del personal de participantes conocimiento de
enfermeria capacidades blandas.

C2 (gris) empatia.

C5 (amarillo) respeto.
C3 (café) comunicacion.
C9 (violeta) paciencia.

2. Atencidn diferenciada 2.1 Trato digno Menciones 36/15 C4 (rosa palo) cuidado
participaciones humanizado.
3. Formacion profesional Menciones Ccé6 (azul) formacion
en enfermeria 42/15 participantes académica.
C8 (verde oliva)

capacitacién continua.

4. Acompaiamiento de 4.1 Relacién Menciones 8/8 C7 (rojo) experiencias
los participantes terapéutica y participantes positivas.
familiar
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Nota: Las categorias, subcategorias y cddigos se establecieron a partir del andlisis tematico en
ATLAS.ti. Los colores indicados corresponden exclusivamente al sistema de codificacion visual del
software y se emplearon como recurso organizativo para diferenciar las unidades de significado; no
poseen valor estadistico ni jerdrquico.

Elaborado por: Sofia Bermeo

Figura 1. Relacién categoria y subcategoria
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»  Acompanamiento de los
participantes
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> Formacion profesional en
wrifermeria

Formacion academaca (C6)

Figura 2. Frecuencia de palabras

Fuente: Elaborado por Nicole Alarcén
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Figura 3. Nubes de palabras
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Figura 4. Arbol de palabras
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Fuente: Elaboracion propia basada en ATLAS.ti v25 (2025)

A nivel global, los resultados del presente estudio evidencian una situacion relevante para la
formacién y practica de la enfermeria ecuatoriana en el cuidado de personas con discapacidad
intelectual, donde el acto de cuidar trasciende lo técnico y se consolida como un proceso

profundamente humano. Los relatos de los participantes ponen de manifiesto la centralidad de las
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capacidades blandas, especialmente la empatia, el respeto, la comunicacién y la paciencia, como

elementos esenciales para brindar una atencidn efectiva, digna y centrada en la persona.

DISCUSION
Categoria 1. Capacidades blandas del personal de enfermeria

Esta categoria identifica las capacidades blandas presentes en el personal de enfermeria y su
importancia en la atencidn a pacientes con discapacidad intelectual, donde los testimonios analizados
reflejan que dichas capacidades desempefian un papel fundamental en el ejercicio profesional, dado
que influyen de manera significativa en la calidad del cuidado brindado. En este sentido, los
participantes sefalaron que la presencia de estas habilidades favorece el establecimiento de una
relacion terapéutica basada en la confianza y el trato humanizado, permitiendo una mejor
comprensién de las necesidades del paciente y, asimismo, se evidencid que el fortalecimiento de estas
capacidades contribuye a una atencidon mas inclusiva y a la consolidacién de un cuidado integral dentro
del dmbito sanitario, de esta forma, los entrevistados manifestaron lo siguiente:

“Las capacidades blandas se relacionan con la empatia, la comunicacion y la forma de brindar
el cuidado, considerando que los pacientes con discapacidad intelectual requieren mayor atencion,
paciencia y un trato diferente, tanto con el paciente como con su familia” (E1).

“La paciencia y la empatia son fundamentales para brindar un cuidado humanizado e integral
porque los pacientes con discapacidad intelectual necesitan mayor comprension y acompafiamiento
durante la atencion” (E2).

“Las habilidades blandas permiten establecer una mejor comunicacion, generar confianza y
facilitar el cuidado humanizado, lo que favorece una atencion mds inclusiva y respetuosa” (E12).

“Dentro de la atencion a pacientes con discapacidad intelectual es indispensable aplicar
capacidades como el respeto, la empatia y la paciencia, debido a que son personas que requieren mayor
dedicacion y apoyo para su bienestar” (E3).

Segun Placencia et al. (2025) en el arte de la enfermeria, las capacidades blandas se
manifiestan en la manera en que el profesional interactla, se comunica y acompaiia al paciente
durante el proceso de atencidn, favoreciendo un trato respetuoso y empadtico, especialmente en
personas con discapacidad intelectual. Desde la perspectiva de los estudiantes, estas habilidades
representan una herramienta clave para su desempefo futuro al considerar que su adecuada

aplicacion fortalecerd su practica profesional, evidenciando los testimonios que la formacion
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universitaria cumple un rol importante en el desarrollo de estas competencias, al proporcionar bases

que contribuyen al crecimiento personal y profesional dentro del ejercicio de la enfermeria.

Figura 5. Presentacion de la primera categoria

ES UNA Respeto (C5)

ES UNA (> Empatia (C2)

> Capacidades blandas del

: ES UNA (> Paciencia (C9)
personal de enfermeria -

ES UNA Comunicacion (C3)

Conocimiento de

ESTA ASOCIADO CON :
capacidades blandas (C1)

Categoria 2. Atencidn diferenciada

Esta categoria se construye a partir de los relatos de los estudiantes quienes reconocen que la
atencién brindada a personas con discapacidad intelectual exige una manera de cuidar mds ajustada a
cada caso, donde los participantes expresaron que cada paciente presenta capacidades y distintas
formas de responder, por lo que consideran necesario adaptar la comunicacidn, la forma de
relacionarse y las acciones de cuidado segun las caracteristicas individuales que presenta cada
persona. Bajo esta perspectiva, se comprendié como una practica flexible y consciente, se orienta a
favorecer la comprension del paciente, promover un ambiente de seguridad y fortalecer el respeto
durante todo el proceso de atencién.

Figura 6. Presentacion de la segunda categoria

< Atencion diferanciada

£S5 CALSA DF

<O Teato digno

§5 UNA PROPEDAD DE

Cuidado humanizado (C4)
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Subcategoria 1. Trato digno

Los participantes destacaron que el trato digno es fundamental al atender a personas con
discapacidad intelectual, significando para ellos respetar al paciente, entender su situacidn y disponer
de una actitud empatica durante la atencidn, adicionalmente, indicaron que una actitud respetuosa
no solo ayuda a generar confianza, sino también facilita la relacion con el mismo; asimismo, sefalaron
que el reconocer al paciente como una persona con sentimientos y necesidades permite brindar un
cuidado mas cercano. Estas experiencias se ven reflejadas en los siguientes testimonios:

“Estas habilidades blandas nos permiten llevar un cuidado mas humanizado hacia nuestros
pacientes” (E4).

“Estas habilidades son muy importantes porque nos ayudan a poder entender y atender al
paciente como tal” (E5).

“Mediante la empatia, el respeto y la escucha activa vamos a dar un trato digno y humanizado
al paciente” (E12).

“Actuar con respeto, paciencia y comprension permite que el paciente se sienta seguro y
tratado con dignidad” (E13).

Milne et al. (2022) plantean que la empatia, el respeto y la comunicacién efectiva contribuyen
al reconocimiento de la dignidad del paciente y fortalecer la relacion terapéutica, en especial cuando
se trata de poblaciones en situacién de vulnerabilidad como las personas con discapacidad intelectual.
Desde la experiencia recogida en este estudio, estas dimensiones no sélo se comprenden a nivel
tedrico, sino que se reflejan en la practica cotidiana de los participantes, quienes identifican el trato
digno como un elemento clave para generar confianza y brindar una atencién mas cercana.

Por otra parte, Doody et al. (2022) sefialan que una atencidn centrada en el respeto y la
empatia ayuda a construir un ambiente de confianza y seguridad para el paciente, favoreciendo una
experiencia de atencién mas positiva. En relacidn con los hallazgos del presente estudio, se considera
que esta forma de atencidn permite a los estudiantes reconocer al paciente como un ser humano
integral, cuyas emociones, necesidades y contexto social deben ser considerados durante el proceso
de cuidado.

Categoria 3. Formacion profesional en enfermeria

La presente categoria reconoce la importancia de la capacitacion de habilidades
interpersonales dentro de la formacién profesional en enfermeria y a través de los testimonios de los
estudiantes, se logré evidenciar que la formacién académica constituye un eje fundamental para el

desarrollo de competencias blandas, mismas que son sustanciales para la atencién de pacientes con
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discapacidad intelectual, reconociendo que estas competencias se construyen de forma progresiva
durante el proceso educativo e influyen de manera directa en la calidad del cuidado, la comunicacion
inclusiva y el trato humanizado en el ambito sanitario con las siguientes aseveraciones:

“Es importante que la universidad nos implemente capacitaciones en habilidades
interpersonales y, a su vez como estudiantes, es importante asistir a talleres para brindar un mejor
cuidado” (E1).

“Que la universidad nos brinde informacion y este tipo de ayudas o herramientas como
capacitaciones nos ayuda a ser unas mejores personas en un futuro” (E7).

“Es fundamental que todos los estudiantes que se estan formando en la carrera de enfermeria
tengan las suficientes cualidades o capacidades blandas para dar un buen trato a los pacientes” (E12).

Placencia et al. (2025) manifiestan que las habilidades blandas mejoran la relacién entre los
pacientesy el equipo de salud al ser esenciales para la préctica clinica. En concordancia con los autores,
los estudiantes reconocen que estas competencias les ayudaran en su futuro profesional, sugiriendo
que los educandos no solo valoran la importancia de competencias blandas, sino que también
identifican que la formacién académica es fundamental para el desarrollo de su carrera.

Figura 7. Presentacion de tercera categoria

0 Formacion profesional
en enfermeria

ES PARTE D€ £5 PARTE DE

Formacion academica (C6) > Capacitacion continua (C8)

Categoria 4. Acompanamiento de los participantes

Esta categoria recoge las experiencias que vivieron los estudiantes de enfermeria a lo largo de
su formacién y durante las practicas clinicas, mostrando como el contacto directo con personas con
discapacidad intelectual marcé profundamente su manera de sentir, pensar y cuidar. A través de estas
vivencias, los estudiantes comprenden que el aprendizaje va mas alld de lo técnico, dado que cada
encuentro les permite crecer a nivel emocional y humano, desarrollando valores como la paciencia, la
empatia y la capacidad de comunicarse de forma comprensible y respetuosa segun las necesidades de
cada paciente; ademas, reconocen que la cercania con los usuarios y sus familias les ayuda a entender

el cuidado de manera integral, promoviendo una atencién mas consciente y centrada en la persona.
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Figura 8. Relacion categoria y subcategoria

ESTA ASOCIADO CON Relacion terapeutica y familiar

> Acompanamiento de
los participantes

Experiencias positivas (C7)

Subcategoria 1. Relacidn terapéutica y familiar

Los estudiantes reconocieron que la relacién terapéutica es una parte esencial del cuidado a
personas con discapacidad intelectual y a partir de sus experiencias, comprendieron que crear un
vinculo de confianza no ocurre de inmediato, sino que exige tiempo, paciencia y la capacidad de
adaptarse a la forma en que cada paciente se comunica; es asi que sefialaron que mantener una actitud
comprensiva y cercana facilita la colaboracion del paciente y contribuye a generar un ambiente
tranquilo y seguro durante la atencidon. Asimismo, los entrevistados sefialaron que la relacidon
terapéutica se ve fortalecida por la participacién activa y el apoyo de la familia, generando una gran
diferencia durante la atencidn y finalmente, contar con los familiares facilita la comunicacién, ayuda a
qgue el paciente se sienta mas tranquilo y permite ofrecer un cuidado mas completo, como se
mencionan a continuacién:

“Con un paciente que tenia dificultad de autocuidado realizamos estrategias para ensefiarle a
cuidarse mejor y él también nos ensefié cdmo debemos tratarlo. La familia ayudaba a que el paciente
se sintiera mas tranquilo” (E7).

“Uno nunca esta preparado para tratar con ese tipo de pacientes, entonces si fue un poco
dificil al principio entender cdmo se querian comunicar conmigo y qué es lo que esa persona queria”
(E3).

“La experiencia con un paciente me permitié buscar un lenguaje mas adaptativo para él, para
gue me entendiera mejor, y esto me ayudd a comunicarme de mejor manera y actuar con mds calma”
(E®6).

“Durante la atencidn, un nifio se enojd porque no queria subirse a la balanza y yo tuve que
aprender a ingeniarme y decir que era un juego que teniamos que hacer, y esta fue la forma de lograr
que colabore durante la atencién” (E2).

Son trascendentales las habilidades blandas en el ejercicio profesional, especialmente en

contextos donde existe una interaccion directa y constante con otras personas. Garavito et al. (2024)
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enmarcan que competencias como la empatia, la comunicacién efectiva, la escucha activa y la
comprensién emocional son fundamentales para establecer relaciones interpersonales positivas y
generar confianza, puesto que le permiten al profesional crear un ambiente de respeto y seguridad,
facilitando la interaccién y fortaleciendo el vinculo con la persona atendida y familiares. En el ambito
de la salud, dichas competencias adquieren un valor especial, al contribuir a una atencién mas humana
y centrada en la persona, favoreciendo la construccién de una relacién terapéutica basada en el
entendimiento mutuo y el respeto.

CONCLUSIONES

Las competencias blandas constituyen un eje fundamental en la formacion de los estudiantes
de enfermeria en relacion a la atencién de pacientes con discapacidad intelectual, estas influyen
directamente en la calidad del cuidado, la comunicacién inclusiva y el establecimiento de relaciones
terapéuticas basadas en el respeto, la empatia y la humanizacién de la atencion. La percepcion de los
estudiantes evidencia que estas competencias complementan el conocimiento técnico y a su vez son
indispensables para brindar un trato adecuado a dichos pacientes. Los hallazgos tienen relevancia
practica al evidenciar que el fortalecimiento de las competencias blandas durante la formacion
profesional favorece una atenciéon mas inclusiva y centrada en la persona, lo que puede reflejarse en
una mejora del bienestar del paciente con discapacidad intelectual y de su entorno familiar. En este
sentido, el estudio aporta un enfoque novedoso al demostrar, desde los testimonios de los
estudiantes, la necesidad que existe al integrar estrategias educativas especificas a los curriculums de
los estudios profesionalizantes de enfermeria, que promuevan habilidades interpersonales.

En comparacion con publicaciones similares de afios previos, los resultados demuestran una
gran coincidencia independientemente del tiempo y espacio, destacando la importancia de las
competencias blandas en la practica de enfermeria y su impacto positivo en la atencion humanizada;
sin embargo, el presente estudio profundiza en este aspecto desde el contexto de la discapacidad
intelectual, un @mbito poco explorado en investigaciones cualitativas a nivel formativo. Pese a que se
reconoce que el tamafio de la muestra es una limitacién metodoldgica, el estudio se valida en Ia
sustentaciéon de la coherencia entre el objetivo planteado, el disefio cualitativo empleado vy la
consistencia de los discursos de los participantes, permitiendo interpretar los hallazgos de manera
fundamentada.

Finalmente, analizar las competencias blandas de los estudiantes de enfermeria es pertinente
y necesario para fortalecer la formacién profesional actual y futura, y repotenciar el pénsum
académico de las universidades, todo ello orientado a la atencidon verdaderamente inclusiva de
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pacientes con discapacidad intelectual, dado que el origen de estos resultados abre nuevas lineas de
investigacion enfocadas en evaluar intervenciones educativas especificas, analizar la percepcion de
docentes y profesionales en ejercicio, y finalmente, explorar el impacto de estas competencias en la
practica enfermera que contribuye al desarrollo de un arte y ciencia mas inclusiva, ética y humanizada,

reflejado en la realidad de los hechos y no solo por escrito.
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