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RESUMEN

La percepción es la función psíquica que permite al organismo, a través de los sentidos, recibir e interpretar la información provenien-
te de su entorno, y elaborar la imagen social respecto a los objetos (como las sensaciones, los sentimientos, las pasiones o los pensa-
mientos) y las experiencias mismas (actos propios de percepción, pensamiento, sentimiento o voluntad). Para conocer esta cuestión, 
dentro del INNN se realizó la presente investigación. Objetivo: Identifi car la percepción de la imagen social que tiene el equipo 
interdisciplinario y los enfermos en relación al profesional de enfermería en el INNN. Metodología: El diseño de la investigación es: 
cuantitativo, transversal, descriptivo; se elaboró un instrumento con base en el marco teórico, utilizando el paquete estadístico SPSS 
versión 18 para su análisis, recurriendo a una estadística descriptiva e inferencial con una correlación Pearson signifi cativa bilateral de 
0.01 y 0.05. Resultados: El estudio se llevó a cabo en el INNN, la muestra total fue de 50 enfermos que asistieron a consulta externa 
y 18 profesionales del equipo interdisciplinario de los servicios elegidos. Se realizó el análisis con tablas y gráfi cas representativas. 
Conclusiones: De acuerdo a las variables estudiadas, la percepción de la imagen social que tiene el equipo interdisciplinario y los 
enfermos del profesional de enfermería en el INNN es la adecuada, teniendo mínimas diferencias en relación a sus opiniones.
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Social perception of the image that has the interdisciplinary team and sick of 
professional nursing INNN

ABSTRACT

The perception it is the psychic function that it allows the organism through the senses, to receive, and to interpret the information 
from his environment and elaborate the social image like what we can fi nd in the mind, with regard to the objects (as the sensations, 
the feelings, the passions or the thoughts) and the experiences themselves (own acts of perception, thought, feeling or will). To know 
this question inside the INNN the present investigation was accomplished. Objective: To identify the perception of the social image 
that has the interdisciplinary team and the sick´s people in relation to the professional of Infi rmary in the INNN. Methodology: The 
design is: quantitative, transverse and descriptive, an instrument was elaborated by base to the theoretical frame; using the statistical 
package SPSS version 18 for his analysis, resorting to a descriptive statistics and inferencial with a correlation signifi cant bilateral 
Pearson of 0.01 and 0.05. Results: The study it carry out in the INNN, the total sample belonged 50 patients who attended external 
consultation and 18 professionals of the interdisciplinary team of the chosen services. I realize the analysis with tables and representa-
tive graphs. Conclusions: In agreement to the studied variables, the perception of the social image that has the interdisciplinary team 
and the sick´s of the professional of Infi rmary in the INNN, is the suitable one, having minimal differences in relation to his opinions.
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INTRODUCCIÓN

Actualmente existe mucha controversia en relación a 
las funciones que tiene el profesional de enfermería; 
este fenómeno no se sitúa sólo en México, sino a 

nivel internacional; el desarrollo de esta disciplina ha sido 
evidente en los últimos años; sin embargo, diversos estudios 
han detectado que una parte de la población no tiene clara la 
función de estos profesionales, teniendo una percepción no 
adecuada para los mismos. Para profundizar en este tema, 
dentro del Instituto Nacional de Neurología y Neurocirugía 
“Manuel Velasco Suárez” (INNN) se realizó la presente 
investigación con el objetivo de identifi car la percepción de 
la imagen social que tiene el equipo interdisciplinario y los 
enfermos en relación al profesional de enfermería en el INNN.

ANTECEDENTES

En el año 2000, en Caibarién, Cuba, un estudio descriptivo, 
transversal titulado “Imagen social de Enfermería” llegó a la 
siguiente conclusión: la sociedad concede a la enfermería un 
elevado status y siempre se reciben importantes aportes de es-
tos profesionales.1 En México, en Hermosillo, Sonora, se llevó 
a cabo una investigación sobre “imagen social del personal de 
enfermería”; se considera que enfermería debe ser independiente 
en sus decisiones y una profesión autónoma. En cuanto a las acti-
tudes del personal de enfermería, se identifi có la disponibilidad, 
interés y escucha activa; la mayoría inspira seguridad y respeto.2

MARCO TEÓRICO

Percepción: Hume la describe como “todo lo que podemos 
encontrar en la mente, objetos de nuestras vivencias (sen-
saciones, sentimientos, pasiones y pensamientos), así como 
experiencias mismas (actos propios, actos de percepción, 
pensamiento, sentimiento o voluntad)”.3

Enfermería en México: En el siglo XIX, el personal de 
enfermería aparece en la categoría de “sirvientes” porque 
además de atender a los enfermos tenían otras funciones 
como: “lavandera”, “cocinera”, “mandadera”. El 30 de diciem-
bre de 1911, la Universidad de México integra la enseñanza 
de enfermería a la escuela de medicina, que funciona hasta 
1945. Para 1948, gracias a la iniciativa de Everardo Landa y 
Cayetano Quintanilla, la escuela de enfermería se indepen-
diza de medicina; se determina que la enfermera debía tener 
título y cédula profesional para ejercer. Desde entonces se 
forman enfermeras avanzadas, con maestría y doctorado, 
orientando actividades científi cas para que enfermería sea 
del nivel humanista y científi co que la sociedad merece.4

Enfermería: Es considerada como la ciencia y el arte del 
cuidado de la salud, una disciplina cuya base primordial 

es el cuidado con responsabilidad y basado en principios 
éticos y morales.5

Enfoque antropológico de la defi nición de enfermería: 
El término anglosajón “nurse” se deriva de palabras latinas 
como nutrire (alimentar) y nutrix (mujer que cría). El térmi-
no evolucionó y amplió su signifi cado para adaptarlo a las 
nuevas realidades que iban surgiendo, como la aparición de 
mujeres que lactaban y criaban niños de otras (nodrizas).6

Funciones de enfermería: Funciones asistenciales: For-
ma parte del equipo interdisciplinario e intersectorial que 
participa en el cuidado integral de las personas, familias y 
comunidades. Funciones administrativas: Planeamiento 
de acciones interdisciplinarias e intersectoriales en los di-
ferentes niveles de atención de salud. Funciones docentes: 
Elabora programas de educación continua. Funciones de 
investigación: Coordina, controla y participa en la eje-
cución de ensayos clínicos y protocolos de la unidad de 
investigación.7 
Imagen social: Se considera como «una creación icónica, 
simplifi cada y estereotipada, que a través de una serie de 
atributos representa una parte o el discurso social de un de-
terminado entorno sociocultural con respecto a una realidad 
social»; se construye desde los medios de comunicación de 
masas y de la realidad cotidiana. En el primer caso, a través 
de creaciones de imágenes e ilustraciones. En el segundo, 
desde experiencias o vivencias personales.8

Enfermería y su imagen social en los medios de comu-
nicación: Son múltiples: enfermera-monja, representa una 
profesión de carácter eminentemente vocacional y religioso. 
Enfermera-madre, considera la profesión de cuidar como 
una actividad estrechamente ligada al género femenino, 
concede a la enfermera los roles tradicionales, como son 
de madre y esposa. Datos históricos de esta ideología: re-
produce en el hospital la estructura familiar (la enfermera-
madre, el médico-padre, el paciente-hijo); en ellos mantiene 
la dependencia y la subordinación.9 
Imagen física de las enfermeras: El uniforme representa, 
simbólicamente, los atributos y los presenta ante los de-
más, por encima de otras cualidades más sustanciales; es 
incompatible con el comportamiento y apariencia; este sólo 
es efi caz para la regulación de los roles, suprime cualquier 
forma de individualidad en el grupo que se desea controlar.10

Enfermería y género: En México, aunque varían los por-
centajes por institución educativa y entidad, el promedio de 
mujeres enfermeras constituye más del 90%. Entonces, si las 
enfermeras son en su gran mayoría mujeres, es obvio apuntar 
que su participación en la ciencia tampoco es visible.11 La 
enfermería se reconoce como una profesión netamente feme-
nina, obedece a representaciones culturales y necesidades 
sociales que han ido cambiando históricamente y atribuye 
a las mujeres la abnegación, sutileza, paciencia y minucio-
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sidad, rasgos considerados esenciales para esta profesión.12 
Enfermería y cultura: La disciplina carece de una clari-
fi cación histórico-antropológica; su objeto de estudio es en 
este caso el “cuidado”; ha carecido durante mucho tiempo de 
una identidad socio-profesional adecuada para evolucionar 
en un marco social; este défi cit histórico repercute en la falta 
de identidad, así como en la planifi cación e implementación 
de estrategias comunes para alcanzar objetivos, afi nes al 
conjunto del grupo socioprofesional.13

JUSTIFICACIÓN

Actualmente, es una disciplina competente dentro de las cien-
cias de la salud que se ha desarrollado en diversas áreas de 
conocimiento poco conocidas por la sociedad. Diversas inves-
tigaciones en diferentes países han refl ejado que las personas 
tienen percepciones tanto positivas como negativas, lo cual 
repercute en el reconocimiento y valoración de la disciplina; 
por eso se realizó la presente investigación, para conocer la 
percepción de la imagen social que tienen los enfermos y el 
equipo interdisciplinario del profesional de enfermería en el 
INNN, con el interés de identifi car sentimientos, pensamien-
tos, sensaciones, experiencias y atributos. 

OBJETIVOS

Objetivo general: Identifi car la percepción de la imagen 
social que tiene el equipo interdisciplinario y los enfermos 
en relación al profesional de enfermería en el INNN. 

Objetivos específi cos:
 
• Considerar la percepción de la imagen social del equipo 

interdisciplinario (médicos, trabajo social, inhaloterapeu-
ta) en relación al profesional de enfermería del INNN. 

• Evidenciar la percepción de la imagen social del enfermo 
en relación al profesional de enfermería del INNN. 

• Conocer, evaluar y comparar los resultados de la per-
cepción de la imagen social que tienen ambos grupos 
en relación al profesional de enfermería del INNN.

METODOLOGÍA

Diseño de la investigación: cuantitativo, transversal, descriptivo.
Universo de trabajo: INNN. 
Muestra: Fue a conveniencia y se aplicó a: Enfermos de la 
consulta externa y al equipo interdisciplinario: 
Instrumento: Se diseñó un instrumento que consta de 
20 ítems con respuestas tipo likert en 12 ítems y 8 ítems 
dicotómicas con base al marco teórico. Para su validación, 
se realizó una prueba piloto con el personal del INNN, se 
obtuvo un valor alfa de Cronbach de 0.881; para el análi-
sis se utilizó el paquete estadístico SPSS versión 18, para 
estadística descriptiva e inferencial, así como correlación 
Pearson signifi cativa bilateral de 0.01 y 0.05. 

RESULTADOS

Las fi guras 1 y 2 muestran una diferencia en ambos grupos: 
los enfermos en su mayoría dicen que quienes estudian en-
fermería provienen de todas las clases sociales y el equipo 
interdisciplinario afi rma que fundamentalmente de la clase 
media; una minoría de enfermos opina que provienen de 
la clase alta, mientras otra minoría de profesionales y de 
enfermos opinan que de la clase baja. 
En cuanto al sexo del personal de enfermería, se aprecia 
que ambos grupos opinan de manera similar, dejando 
en claro que en su mayoría la población percibe de ma-
nera positiva la inserción de ambos sexos en el área de 
enfermería.

Enfermos

Clase
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Clase 
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Figuras 1 y 2. ¿Cuál es la clase social que decide dedicarse a enfermería?
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Fuente: Encuesta realizada en el Instituto Nacional de Neurología y Neurocirugía “Manuel Velasco Suárez”, agosto 2010.
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Figuras 3 y 4. ¿Qué sexo considera el más indicado para ser un profesional de enfermería?
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Figuras 5 y 6. ¿Qué signifi ca para usted la profesión de enfermería?
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Figuras 7 y 8. ¿Nivel educativo máximo que considera usted puede alcanzar un profesional de enfermería?

Fuente fi guras 3 a 8: Encuesta realizada en el Instituto Nacional de Neurología y Neurocirugía “Manuel Velasco Suárez”, agosto 2010.
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Respecto a lo que signifi ca la profesión de enfermería, hay 
similitud en opiniones en la mayoría de ambos grupos y 
consideran a enfermería como una ciencia; sin embargo, 
un porcentaje signifi cativo de enfermos sigue pensando 
que enfermería signifi ca obedecer las órdenes médicas.

Los enfermos piensan, en su mayoría, que el nivel máximo 
de estudios de enfermería es doctorado y especialidad; 
el equipo interdisciplinario dice que doctorado; sin em-
bargo, en ambos grupos hay quienes aún piensan que es 
licenciatura.

¿Qué funciones considera que tiene el profesional de enfermería? Enfermos  Equipo interdisciplinario
 N° de casos %  N° de casos % 

Asistenciales, técnicas (inyecta, hace curaciones, vacuna) 
y cuidar al enfermo. 18 36.0 1 5.6
Proporcionar cuidados y educación para la salud. 16 32.0 4 22.2
Administrativas, asistenciales (cuidados específi cos), docentes, 
investigación. 7 14.0 13 72.2
Cuidar y atender a la persona enferma en un hospital. 9 18.0 0 .0
Total 50 100.0 18 100.0

Se observa una diferencia en opiniones de ambos grupos; 
mientras que para la mayoría de los enfermos las funcio-
nes de enfermería son asistenciales y técnicas, para la 
minoría del equipo interdisciplinario es este rubro; por 

otro lado, en menor proporción, los enfermos y la mayoría 
del equipo interdisciplinario piensan que las funciones de 
enfermería son administrativas, asistenciales, docentes y 
de investigación. 

De acuerdo a los medios de comunicación (TV, prensa, 
publicidad, cine), ¿qué imagen social tiene de enfermería? Enfermos Equipo interdisciplinario
 N° de casos % N° de casos %

Enfermería es una profesión que se encarga de cuidar, como 
una actividad estrechamente ligada al género femenino. 5 10.0 5 27.8
Enfermera representada como una mujer superfi cial y sexy. 0 .0 0 .0
Profesional que posee un campo amplio de conocimientos y 
técnicas propias para desempeñarse en el área de salud. 37 74.0 11 61.1
Enfermera con escaso nivel intelectual y nula capacidad de 
decisión que mantiene una dependencia con el médico. 8 16.0 2 11.1
Total 50 100.0 18 100.0

Figuras 9 y 10. ¿Cómo reconoce a un profesional de enfermería?
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Fuente: Encuesta realizada en el Instituto Nacional de Neurología y Neurocirugía “Manuel Velasco Suárez”, agosto 2010.
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Se puede decir que si bien la mayoría de la población es-
tudiada tiene una percepción adecuada, hay quienes aún 
piensan que es una profesión ligada al género femenino y 
otros opinan que en lo general predomina un escaso nivel 
intelectual.

Existe una diferencia entre ambos grupos: los enfermos 
reconocen a enfermería por su uniforme, luego por sus co-
nocimientos y fi nalmente por su trabajo; dentro del equipo 
interdisciplinario, por su trabajo, luego por su uniforme y 
fi nalmente por sus conocimientos. 
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Figuras 11 y 12. ¿Qué le inspira el profesional de enfermería?
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Figuras 13 y 14. ¿Qué percepción tiene de enfermería?
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Figuras 15 y 16. ¿Considera que enfermería depende del médico?
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Fuente fi guras 11 a 16: Encuesta realizada en el Instituto Nacional de Neurología y Neurocirugía “Manuel Velasco Suárez”, agosto 2010.
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Las gráfi cas muestran que los enfermos aún tienen des-
confi anza y temor hacia enfermería, mientras que a los 
profesionales les inspira seguridad y respeto. 
Se puede apreciar que la mayoría de los enfermos y equi-
po interdisciplinario tienen una percepción adecuada; sin 
embargo, gran parte de los enfermos piensa que enfermería 
es un ofi cio.
En ambos grupos tienen la misma opinión en su mayoría; 
sin embargo, hay quienes consideran lo contrario. 

ANÁLISIS Y DISCUSIÓN

El estudio se llevó a cabo en el INNN, la muestra total 
fue de 50 enfermos que asistieron a consulta externa y 18 
profesionales del equipo interdisciplinario de los servicios 
elegidos, quienes consideran que pueden ejercer la pro-
fesión de enfermería, tanto del género masculino como 
del femenino. Este hecho coincide con Hernández V.L. 
et al, y Gutiérrez M. Ma. R.; hay una visión diferente, 
que refi ere Santa Clotilde J.E. et al, donde afi rma que la 
población ve a enfermería como una profesión femenina. 
Las cualidades y valores que debe tener enfermería son: 
respeto, responsabilidad, honestidad, solidaridad, voca-
ción, autonomía, cordialidad y tolerancia. De acuerdo con 
Alvarado Q.G. et al, el profesional de enfermería debe 
mostrar: amabilidad, calidez, respeto, amor y servicio. 
Enfermería es, entonces, la ciencia y el arte del cuidado 
con trato digno e integral; así mismo, la imagen social 
que se tiene es: profesional que posee un campo amplio 
de conocimientos y técnicas propias para desempeñarse 
en el área de salud; es importante enfatizar que hay quie-
nes aún piensan que es una profesión donde predomina 
un escaso nivel intelectual. El sentimiento que inspira 
el profesional de enfermería a la población es seguridad 
y respeto. Hay una relativa coincidencia con Hernández 
V.L. et al, en donde la población de su estudio opinó que la 
profesión de enfermería merece respeto y admiración. La 
percepción que se tiene de enfermería, en ambos grupos, 
es de que son profesionales competentes con funciones y 
responsabilidades propias; una mínima parte piensa que 
enfermería es un ofi cio y hay profesionales que creen que 
sólo se dedica a lo asistencial de la persona enferma. En 
este contexto, se coincide con Santa Clotilde J.E. et al que 
describe a la enfermera como una persona competente 
con funciones propias; por otra parte, Rossella P.R. et al. 
la describe como una profesión concentrada sólo en lo 
asistencial de la persona enferma como a la minoría en 
esta investigación. Ambos grupos piensan que enfermería 
está valorada, actúa oportunamente con humanización en 
sus cuidados, comprende valores, creencias y prácticas 
específi cas de acuerdo a la cultura de cada persona. Se 

coincide con Andina D.E. et al, donde se muestra a un 
profesional de enfermería con autonomía y humanización 
en sus cuidados. Por otro lado, ambos grupos coinciden en 
que la medicina es la profesión más importante, seguida 
por enfermería; este hecho afi rma el dato publicado por 
Alvarado Q.G. et al, quien expone a los médicos como 
profesionales importantes, seguidos por enfermería. Se 
considera que enfermería tienen una dependencia con el 
médico, al igual que Matamoros Q.C., el cual menciona 
que los usuarios continúan viendo a enfermería como una 
profesión dependiente de la medicina; cabe mencionar que 
en el INNN, dentro de la práctica profesional, los médicos 
muestran cierta dependencia con enfermería, compartien-
do entre sí conocimientos y experiencias, aclarando que 
cada profesión tiene su propia autonomía; sin embargo, 
trabajar en equipo es imprescindible en el área de la salud. 
Los enfermos piensan que el nivel máximo de estudios de 
enfermería es doctorado y especialidad; consideran que 
las funciones son asistenciales y técnicas y la reconocen 
por su uniforme, sus conocimientos y su trabajo; por otro 
lado, el equipo interdisciplinario dice que el nivel máximo 
de estudios es doctorado, las funciones de enfermería son 
administrativas, asistenciales, docentes y de investigación; 
reconocen a enfermería por su trabajo, uniforme y conoci-
mientos. En este contexto, M. Ma. R. señala que la pobla-
ción considera a enfermería con formación universitaria; 
Gutiérrez M. menciona que es quien inyecta, cura y ayuda 
al médico, y Alvarado Q. G. et al, que la mayor parte de la 
población identifi ca a enfermería por el uniforme. Es im-
portante mencionar que un bajo porcentaje, pero no menos 
importante, coincide con estos autores. 

CONCLUSIONES

La percepción de la imagen social de enfermería es de suma 
importancia ya que la relación entre enfermera-persona 
se forma a partir de las experiencias individuales. En este 
caso, los resultados trascendentales de la imagen social de 
enfermería, de acuerdo a las variables estudiadas: percep-
ción-imagen social que tiene el equipo interdisciplinario 
y los enfermos es la adecuada, con mínimas diferencias 
en relación a sus opiniones. Hay un grupo menor pero 
signifi cativo que tiene una percepción no adecuada para el 
profesional de enfermería. La hipótesis en donde se plantea 
que los enfermos tienen una percepción de la imagen social 
no adecuada para el profesional de enfermería en el INNN 
es descartada, dado que se encontró lo contrario. En la se-
gunda hipótesis, se plantea que el equipo interdisciplinario 
tiene una percepción de la imagen social adecuada para el 
profesional de enfermería en el INNN; ésta es aprobada de 
acuerdo a los resultados obtenidos. 
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Por último, quiero hacer hincapié de un comentario que 
realizó uno de los enfermos encuestados, quien escribe: Es 
necesario informar a la sociedad en su conjunto (sobre) 
cuál es la misión del profesional de enfermería para que 
exista un cambio de visión y percepción. ¡Felicidades! 
Enfermeras y enfermeros: los exhorto a que continúen lu-
chando por su profesión, conozcan su pasado, actúen en su 
presente y siembren para el futuro; recuerden siempre que:

“Somos autores de nuestros años, y nuestros fracasos y 
derrotas sólo son pasos hacia algo mejor; nuestra vida 

es lo que de ella hacen nuestros pensamientos. Buena o 
mala. Desdichada o feliz. Triunfante o desesperada.”

Og Mandino
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