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RESUMEN

Introduccién. Enfermeria es la ciencia del cuidado humano cuya actividad actualmente llevan a cabo las enferme-
ras y los enfermeros; sin embargo, en sus inicios habfa sido una labor especialmente desempefiada por la mujer mien-
tras que las actividades econémicas fueron delegadas al trabajo masculino en labores mds rentables, de control, fuer-
za 'y dominio.

Desarrollo. El sistema de género marca una légica binaria que tiene presencia constante en el imaginario colectivo; mds
especificamente, entre quienes se emplean en trabajos reconocidos como femeninos, para el caso de los varones, y como
masculinos, en el caso de las mujeres; es decir, para quienes no se sujetan al rol sociocultural que se les asigna y, en con-
secuencia, se hacen acreedores a la denominada “sancién social”. El estudio tiene como objetivo identificar categorfas
que denoten estereotipos de género en hombres estudiantes de la carrera de enfermerfa a través del andlisis de los dis-
cursos construidos en el grupo focal para la propuesta de una intervencién con perspectiva de género.

Método. El grupo focal es una estrategia de recoleccién de datos que permite a los participantes, a través de la discu-
sidn, escucharse unos a otros, comentar, y en el caso de los adolescentes universitarios interactuar. Se codificaron los da-
tos desde un enfoque basado en la “teorfa fundamentada” de Glaser y Strauss. Para facilitar el proceso de codificacién
se utilizé el software Atlas Ti versién 7.1.

Resultados y conclusiones. Las categorias problematizadoras emergentes a través del andlisis son: estereotipos de gé-
nero, masculinidades tradicionales y modelo patriarcal.

Palabras clave: estereotipos de género; masculinidades; enfermerfa.

Gender stereotypes in male Nursing students

ABSTRACT

Introduction. Nursing is the science of human care. Currently is carried out by male and female nurses, however in its
beginnings it had been a work performed by women; instead male work was delegated to jobs more profitable or where
strength and dominance was needed.

Development. The gender system marks a binary logic that has a constant presence in the social imaginary; specifical-
ly, among those employed in works recognized as feminine, in the case of men, and as masculine, in the case of women.
Those not subjected to the sociocultural role that they are allocated, received the denominated “social sanction”. The
study aims to identify categories that denote gender stereotypes in nursing career male students, through the analysis
of speeches built in a focus group and intervention with gender perspective.

Method. The focus group, composed by university students, is a data collection strategy that allows participants,
through the discussion, listen to each other, comment and interaction, to recover the wanted information. The data
was coded from an approach based on the "grounded theory” of Glaser and Strauss. To facilitate the coding process,
the Atlas Ti version 7.1 software was used.
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Results and conclusions. The emerging problematizes categories through the analysis are: Gender stereotypes,

traditional masculinities and patriarchal model.

Keywords: gender stereotypes; masculinities; nursing.

Este articulo estd disponible en: https://www.conocimientoenfermero.es/index.php/ce/article/view/177

1. Introduccién

Enfermerfa es la ciencia del cuidado humano cuya
actividad actualmente llevan a cabo las enferme-
ras y los enfermeros; sin embargo, en sus inicios
habia sido una labor especialmente desempenia-
da por la mujer mientras que las actividades eco-
ndémicas fueron delegadas al trabajo masculino en
labores mds rentables, de control, fuerza y domi-
nio [1].

Histéricamente ha sido a la mujer a quien se
le ha designado, por sus “caracteristicas femeni-
nas”, el rol de cuidadora, naturalizada desde un sis-
tema binario sexo/género, en un principio dentro
del hogar y después como parte del equipo de sa-
lud. La historia de la mujer es parecida a la histo-
ria de la Enfermeria, por eso no hay que extrafiar-
se de que las grandes teorias cientificas del cuidado
profesional surgiesen justo después de iniciado el
movimiento de liberacién femenina, en la segunda
mitad del siglo XX [2].

Guillén y Cuevas [2] afirman que, cuando los
hombres se incorporaron a la profesién no fueron
bien aceptados por la sociedad, incluso por las mis-
mas enfermeras. Se pensaba que podrian ser ho-
mosexuales y solo asi se concebia el incorporarse
con éxito dentro de la profesién [1].

Posteriormente, con el tiempo, la presencia de
los hombres cada dia es mayor, aportando su fuer-
za fisica, una perspectiva diferente del cuidado,
nuevas ideas y generando nuevas formas de ense-
fianza en la enfermerfa.

Cabe mencionar que ya desde la antigiiedad
los hombres se habfan insertado a los trabajos de
enfermerfa. Al respecto, Paredes et al. [1] refieren
que, la primera escuela de enfermerfa en el mun-
do se inicid en la India, alrededor de 250 afios a. C.
Sélo los hombres eran considerados lo suficiente-
mente “puros” como para convertirse en enferme-
ros, asocidndose esta labor a lo mégico y lo religio-
so y por otro lado, alo militar, dadas las numerosas
guerras y batallas a lo largo de la historia.

Sin embargo, el rol del cuidado de la enferme-
rfa se fue asociando solo a las mujeres, pues se con-
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sideraba incluso el titulo de “enfermera” cuando se
inicié la profesionalizacién de esta actividad [3].
Asociado a este hecho, se crefa que no serfa un 4rea
de interés para los hombres, pues no posefa el reco-
nocimiento por parte de la sociedad patriarcal im-
perante en el siglo XIX [1]. Este hecho ha genera-
do una reestructuracién de pensamiento hacia la
profesion, tanto por parte de la sociedad, de los do-
centes, como por parte del equipo de profesiona-
les y usuarios.

Sin embargo, el cambio de pensamiento ha
sido lento, poco constante y se ha dado en ciertos
espacios. Todavia existen personas que se rehtisan
a considerar a los hombres para el desempefio de
dicha profesién. Por un lado, la misma sociedad fe-
minizé la profesién y por otro, su fundadora, Flo-
rencia Nightingale (al establecer requisitos para el
ingreso: ser mujer joven, maternal, atenta y com-
pasiva).

Herndndez [4] asume que el género es un prin-
cipio organizador, aplicado a infinidad de situa-
ciones y en el caso del trabajo de cuidar no es la
excepcion. Desde el uso de uniformes, pricticas
administrativas, utilizacién de los espacios y, sobre
todo, de cédigos de relacién entre los sexos de ma-
nera consciente o inconsciente.

Como componente sustantivo la teorfa de gé-
nero trabaja con el concepto “sistema de género”
definida como un “patrén de pricticas que con-
tribuye varios tipos de masculinidad y de femini-
dad [...] los ordena en términos de prestigio y po-
der, y construye una division sexual del trabajo”
[4].

El sistema de género marca una légica binaria
que tiene presencia constante en el imaginario co-
lectivo; mds especificamente, entre quienes se em-
plean en trabajos reconocidos como femeninos,
para el caso de los varones, y como masculinos, en
el caso de las mujeres; es decir, para quienes no se
sujetan al rol sociocultural que se les asigna y, en
consecuencia, se hacen acreedores a la denomina-
da “sancién social” [4].

La sancién social es una forma de restriccién
o castigo social que el sistema de género impone a
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quien o quienes se atreven a desafiar el orden esta-
blecido y esta fundado en el sexo (cuerpo) asignan-
do funciones diferenciadas al sujeto, de tal modo
que a partir de dicho dispositivo se va socializando
y se establece lo “apropiado” segin lo masculino o
femenino [4,5].

Asfi, cada cultura establece de forma distinta los
contenidos, las formas y los procesos de lo mascu-
lino y de lo femenino, y aprecia, reconoce e impo-
ne a cada género los valores positivos o negativos
como medida para asegurar su cumplimiento en la
vida cotidiana o laboral.

2. Estereotipos de género en enfermeria

Prevalece la idea de que los estudios de género se
refieren a las mujeres ya que los trabajos analiza-
dos se aplicaron en su mayoria a ellas, si bien se
reconoce la situacién de desigualdad que ellas vi-
ven, se deja de lado el estudio de la violencia de gé-
nero vivida por los varones que desaffan los roles
tradicionales de género, asi como por el colectivo
LGBTI [6].

La enfermerfa nace como profesién conforma-
da exclusivamente por mujeres y actualmente se
calcula que ocho de cada 10 profesionales de la en-
fermerfa son mujeres. En consonancia con lo iden-
tificado por Gloria Steinem [1], una profesién se
valora menos cuando tiene aproximadamente una
tercera parte de mujeres. Este hecho origina en
quienes conforman la profesién un sentimiento
de: subvaloracién, mérito disminuido y casi nulo
reconocimiento social [1].

En la misma l6gica, los profesionales de enfer-
merfa atribuyen esta subvaloracién al sistema de
salud imperante (de relaciones de poder notable-
mente verticales), eminentemente biomédico (por
su relacién con la medicina) y de labor asistencial
(acciones asociadas al trabajo con el cuerpo y lim-
pieza de las secreciones y/o fluidos corporales), por
mencionar algunas [1,4,7,8]

Pero la division del trabajo no se asienta en cri-
terios absolutamente técnicos, sino que mantiene
una fuerte carga cultural en forma de roles e im-
genes de origen doméstico que asignan al rol de
cuidados, propio de enfermerfa, como categorias
de sumision, inferioridad y dependencia [1,4,7,8].
Al respecto, se senala a los medios de comunica-
cién como responsables de no presentar la profe-
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sién enfermera como una opcién profesional vili-
day atractiva para los hombres; contrario a lo que
sucede cuando se trata de personajes médicos, re-
presentados como “hombres valientes que llevan a
cabo complicadas cirugfas” [8].

Los estereotipos de género implican relaciones
de poder, lo que significa, desde el patriarcado, ha-
blar de lo masculino como un ejercicio para lograr
que los otros y las otras se sometan a condiciones
econdmicas, sociales, culturales y corporales, de las
cuales se derivan relaciones de subordinacién de
las mujeres hacia los varones y de éstos hacia otros
varones [4].

Referente al nimero de profesionales colegia-
dos en Espafia existen 265.269 profesionales de en-
fermerfa, cifra que supone un decrecimiento res-
pecto al afio anterior de un 1,02%. De esa cifra,
223.749 corresponden al sexo femenino, y tan s6lo
41.820 al sexo masculino [8].

En México para 2019 se calcula contar con 476
mil enfermeras y enfermeros en la atencién publi-
ca y privada, 85% de este grupo son mujeres y el
restante son hombres [9], y se reconoce del gran
déficit de este personal paramédico, pues se estima
tener solo 2,9 profesionales por cada 1.000 habi-
tantes, cuando los paises de la Organizacién para
la Cooperacién y el Desarrollo Econémico tienen
en promedio ocho [10], en tanto que la Organiza-
cién Panamericana de la Salud informa de necesi-
tarse al menos 6 profesionales de enfermerfa por
cada mil personas.

La Universidad Auténoma de Nayarit, es la
institucién de mayor arraigo y desarrollo de pro-
fesionistas de enfermeria en la entidad. Tradicio-
nalmente inicia con la profesién de enfermerfa
incluyendo solo a mujeres, pero estos espacios se
han cambiado, y si bien en la Unidad Académi-
ca de Enfermerfa en 2009 existia un 10% de varo-
nes frente a un 90% de mujeres en 2018 el porcen-
taje de varones aumento un 20%, pues se refleja
35% de hombres frente a un 65% de mujeres. Para
el 2019 de 341 aspirantes el 23% fueron varones
[11].

Ante este panorama surge el objetivo de identi-
ficar cudles eran los estereotipos de género en este
sector estudiantil, que se revisa en desventaja nu-
mérica en una profesién feminizada, a través del
andlisis de los discursos construidos en un grupo
focal para la propuesta de una intervencién con
perspectiva de género.
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3. Metodologia

El grupo focal es una estrategia de recoleccién de
datos que permite a los participantes, a través de
la discusién, escucharse unos a otros, comentar, y
en el caso de los estudiantes universitarios, interac-
tuar. La premisa de esta técnica es que los procesos
grupales pueden auxiliar a las personas a esclarecer
visiones del mundo, que tal vez sean menos accesi-
bles o menos exploradas al realizar una entrevista
caraacara [12, 13].

En los grupos focales ocurre el uso explicito de
las interacciones para la produccién de datos, que
pueden revelar las dimensiones de la comprensién
que podrian pasar desapercibidas en otras formas
de recoleccién de datos. Los datos son producidos
cuando una cuestion estd construida y es debatida
en las discusiones de grupo [13].

La técnica de grupo focal es especialmente util
para estudios donde se abordan sentimientos y se
describen experiencias, por lo que en algunos casos
resulta terapéutica en si misma. Morse describe los
grupos focales como el uso de una sesién de grupo
semiestructurada, moderada por un lider grupal,
sostenida en un ambiente informal, con el propé-
sito de recolectar informacién sobre un tépico de-
signado [14].

La interaccién entre los participantes se utili-
z6 para resaltar las actitudes y prioridades, estimu-
lar la generacién de cuestiones y anilisis sobre los
estereotipos de género. A partir de los discursos se
identificaron las normas y valores culturales del
grupo, al mismo tiempo que se identificarén ca-
tegorfas problematizadoras y auxiliares en el esta-
blecimiento de znsight sobre dicho proceso social
[12].

3.1. Participantes y constitucion del grupo

Se conformé un grupo focal de seis hombres. Dos
estudiantes de primer grado, dos de segundo y dos
de tercer de la Licenciatura en Enfermerfa. La 16-
gica para la seleccion de las y los participantes fue
propositiva orientado a encontrar ciertas variacio-
nes en algunas caracteristicas de los informantes
[15].

Para la conformacién del grupo focal se consi-
derd lo referido por Onwuegbuzie [16]: se contd
con una persona con un moderador y una asisten-
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te. El primero se encargé de facilitar la discusion,
estimular a los participantes a que hablaran, orga-
nizar los turnos, escuchar, entre otras cosas; ade-
mds, se tomaron notas que alimentaban las pre-
guntas establecidas en el guién de acuerdo al tema
a abordar. Cabe senalar, que la responsabilidad
de la asistente fue grabar la sesién (audio), orga-
nizar los refrigerios y asegurar que los seis partici-
pantes se sintieran cémodos. Asi mismo, ayudar
a través de la verificacidn de los datos al investiga-
dor/moderador en el andlisis e interpretacién de
los datos.

Este estudio siguié con lo establecido en el
Reglamento de la Ley General de Salud (LGS) en
Materia de Investigacién para la Salud, se consi-
dera que este estudio no represento riesgo para
los participantes, por la naturaleza del método de
investigacidn que no requiere intervencién o mo-
dificacién intencionada de las variables fisiol6gi-
cas, psicoldgicas y sociales de las personas parti-
cipantes del estudio, al usar el grupo focal como
técnica para recolectar informacién [17]. Para ga-
rantizar el rigor metodoldgico de la investigacion
se consideraron los criterios de “credibilidad, au-
ditabilidad y transferibilidad” utilizados para eva-
luar la calidad cientifica de un estudio cualitati-
vo [18].

Todas las personas decidieron participar de
manera voluntaria, se obtuvo un consentimiento
informado, donde el investigador principal ley6 y
contesto las dudas planteadas por los participan-
tes. Asimismo, se autorizé de manera verbal, que-
da el registro en audio-grabado su conformidad y
consentimiento; se garantizd, confidencialidad y
privacidad de datos personales y los sensibles en
lo establecido por la Ley Federal de Proteccién de
Datos Personales en Posesidn de los Particulares
(LFPDPPP) [19].

Conforme a las pautas CIOMS (2017) se con-
sidera que las personas que participaron en la in-
vestigacion se les garantizo la confidencialidad de
sus respuestas, asi como el anonimato, participa-
cién de forma voluntaria, desinteresada y sin re-
muneracién por participar [20].

3.2. Analisis de la informacion

El andlisis en el presente proyecto estd basado en
la transcripcién de la cinta de audio para a través
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delalectura y relectura e identificar categorfas pro-
blematizadoras coherentes con el fenémeno de es-
tudio (los estereotipos de género en enfermerfa).
Seguin los autores, los datos de grupos focales pue-
den provenir de alguno de los siguientes tres tipos:
datos individuales, datos grupales y datos de la in-
teraccién del grupo [16]. En esta ocasién se con-
siderd al grupo como la unidad de anilisis. Se co-
dificaron los datos y se presentan las temdticas
emergentes desde un enfoque basado en la “Teorfa
Fundamentada” de Glaser y Strauss pero en una
version pragmética de la misma, pues se reconoce
la necesidad de una declaracién de intencién [13].
Para facilitar el proceso de codificacién se utilizé el
software Atlas Ti versién 7.1.

Tabla 1. Pabguufmabofdernatiiadas en el grupo focal.

Zavala Pérez, |.C. y otros

4. Preguntas realizadas en el Grupo
Focal de hombres para la identificacién
de Categorias problematizadoras

* Coémo es qué ingresaste a la carrera de enferme-
ria.

* Opina ;Cémo cuidan las mujeres /cudles son
los sentimientos?

* Opina ¢Cémo cuidan los hombres /cudles son
los sentimientos?

* Opina ¢Cudl consideras que sea el principal
problema de estudiar la carrera de enfermerfa?

* Opina ¢Consideras que el trabajo de cuidado
que realizan los hombres es menos o mds valo-
rado que el realizado por las mujeres?

Acceso, control y toma de decisiones sobre
los recursos que existen en el contexto

Division sexual del trabajo

e En la carrera ¢Cudles son las dificultades a las que te has
enfrentado por ser hombre?

e En comparacion con las mujeres estudiantes ¢ Consideras
que tus necesidades son escuchadas?

e En comparacion con las estudiantes mujeres ¢Crees que
puedes decidir sobre las intervenciones de cuidado en los
contextos clinicos?

e En comparacion con las estudiantes mujeres ¢ Consideras
que tus opiniones son importantes y consideradas en el
aula, en el contexto clinico?

e ;Cudles son los servicios que te han negado el acceso por
ser hombre?

o ;Cudles son las actividades de cuidado méas frecuentes que
realizas debido a que eres hombre? ;Cuales son las menos
frecuentes?

¢ ;Qué actividades de cuidado se te han negado por ser
hombre?

Los niveles de participacion

Los patrones del uso del tiempo

e ;Has sido jefe de grupo? ¢Has liderado alguna actividad
clinica o dulica?

e ;Has tenido algtin puesto importante en el trayecto de tus
estudios?

e ;Cudnto tiempo dedicas al estudio en un dia, en una
semana, para ti?

5. Resultados

De la informacién vertida por los participantes

Tabla 2. Resultados obtenidos por categorfas.

se compila la informacién en las categorias que se
recogen en la Tabla 2, identificando aquellos ele-
mentos mds caracteristicos del discurso.

Categorias

Trechos vivos

Ingreso a la profesion

a) No fue la primera opcion, la mayoria queria medicina

b) Presion social por considerarse empleo formal estable y bien remunerado y que
estaba relacionado con sus intereses.

c) Lo que hace quedarse es la praxis, la inmersion en el campo.

Conocimiento Enfermero 16 (2022): 66-76
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Categorias

Trechos vivos

El cuidado de enfermeria
por los hombres

a) Hay una gran diferencia entre el cuidado proporcionado: E2 “pero si siento que es
como, de ese pensamiento que se tiene del hombre, que no se tiene ese sentimiento
materno porque no es lo que nosotros brindamos”.

b) No proporcionan cuidados maternos que estén asociados a una visién no profesional
de la enfermeria.

c¢) Hay menos miedo e inseguridad en efectuar los procedimientos, menos reticencias
para efectuar trabajos con diversos tipos de pacientes. E3 “me han dicho jque si les
puedo ayudar con ciertos pacientes, porque les tienen miedo”.

d) Reconacimiento de fuerza fisica tanto por sus colaboradores como por ellos mismos
que les facilitan ciertos procedimientos (orgullo sobre su fortaleza corporal) y les
proporciona autoconfianza.

Utilizacién de otros recursos no necesariamente los afectivos para el cuidado de
enfermeria. Se insertan en la l6gica masculina de resolver problemas en lugar de
adentrarse en las relaciones.

@
-~

f) Algunos pacientes no tienen confianza en su cuidado, creen que van a ser mas
rudos en procedimientos o que no estan capacitados sobre todo en las medidas de

higienizacion de pacientes.

Exclusidn y discriminacion de ciertas dreas y procedimientos, como en ginecologia,
mastografia situacion que no sucede con médicos (discurso especifico emitidos por
E3, E4, E2, E1).

h) El area de recién nacidos no se encuentra ningun hombre, esto hace pensar en la
asociacion de las mujeres para el cuidado exclusivo en esta etapa.

«
-

i) El acercamiento a los pacientes lo hacen reconociendo su singularidad y persona,
por lo tanto, buscan conocerlos y no considerarles solamente un niimero de cama o
procedimiento.

La colaboracion durante
el trabajo y los roles
desempenados

Se entiende que se busca mas para trabajos que requieren mayor fuerza fisica para
colaborar.

=
=

b) Distincidn como estudiantes, ellos deben siempre saber y conocer, al contrario de las
mujeres que pueden preguntar y expresar sus dudas e inseguridades.

c) Hay la percepcion de que los enfermeros van a cubrir las necesidades de
movilizacién de enfermos y pueden apoyar en otras tareas, incluso que van a
trasladarse hasta otros servicios para conseguir insumos E1: “Cuando vas al
hospital las personas nos miran y nos dicen que les gusta mds un enfermero porque
se van a dedicar al trabajo. Porque un dia un enfermero suplio a la enfermera y
necesitabamos una bata y nos la consiguid, fue hasta almacén y es que dedico
tiempo para ir mas lejos y cubrir esa necesidad”.

La denostacion del trabajo
de enfermeria por hombres

a) Al ser una carrera feminizada entonces se considera en falta de hombria y se es
“gay”. E2, E6, E4 “encuentras personas que te dicen que enfermeria es de mujeres,
entonces, sino eres mujer eres gay”. Incluso algunos hombres no quieren que se les
hagan procedimientos por la reserva de que un hombre no podria tocar a otro hombre
E2 “y hay hombres que dice jcdmo me va a tocar un hombre!”

(=2
-~

Sentimientos de inadecuacidn al rol por sancion social de carreras feminizadas. E2
“no es que no siento que deba de estar aqui!” E5 “Me sentia asi porque te sobajas a
estudiar enfermeria, entonces ese comentario es muy agresivo”.

C

-

Integracion de un lenguaje especifico para adscribirse a una categoria social, aunque
esta tiene una valencia negativa £2, E6 “limpia culos” [mmm] sino que es entre
nosotros.

d) El estereotipo del médico hombre y la mujer enfermera, y que se tiene mayor
exigencia en la carrera de medicina por lo tanto reconocen que su profesion no es
entendida mas que como un accesorio en la relacion médico-paciente, que incluso
tienen que retar en diversas situaciones que les ponen a prueba y les confrontan en
sus roles.
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Categorias Trechos vivos

a) Se espera en ellos que tengan mas ldgica y mejores procesos de aprendizaje, por
lo tanto, no se permiten mostrar sus dudas e inseguridades, demostrando fuerza y
valentia ante los procesos: E2 “cuando estan con las maestra de campo clinico, es
mas fdcil que les digan asi eso es mejor, no juzgan tanto lo que dicen”.

(=2
=

Utilizacion de su cuerpo para demostrar su valor a través de su fuerza fisica

Utilizacion del estoicismo como una forma de demostrar que se es hombre.

o O
=

No reconocimiento por sus pares o docentes de sus necesidades del propio cuidado
de sus familiares o de su persona, lo que impulsa a seguir perpetuando modos
tradicionales de masculinidad y sus roles asociados E3 “hay ocasiones que mi

La masculinidad tradicional abuelita no puede cuidar a mi hermano, mi hermano esta pequefio y les he dicho a
en contexto de enfermeria las maestras que cuando me quedo cuidando a mi hermano falto y no me justifican,
en cambio cuando una madre Soltera se queda cuidando a su hijo si le justifican y
es lo que de somos familia yo le tengo el mismo carifio hermano que una madre a
su hijo, no entiendo porque los maestros no ven ese lado, esa necesidad que puede
tener un hombre”.

Al ser hombre las quejas por la calidad de la atencion de los pacientes no se
magnifican, lo cual puede suceder en forma més comdn en las mujeres E7 y E2 “de
quejas y de conflictos que estaban los pacientes enojados porque falto un médico y
estdbamos yo y mi compafiera y yo, conmigo nadie se paraba a decirme algo y con
mi compafiera casi se la comian viva. Le gritoneaban y a mi no me decian nada, si me
preguntaban, pero no exigirme”.

(2
-—

a) Asumen que se debe encontrar modos para llevar a cabo un liderazgo ya sea en los
servicios de practicas como en los espacios estudiantiles, las comparieras toman
este rol como algo muy plausible de que suceda por lo tanto ellos toman iniciativas y
decisiones con mucha frecuencia en las interacciones grupales.

(=2
=4

Entienden que ellos tienen otros cuidados y otros entornos, por lo tanto, como
estudiantes se ven en desventaja en la prolijidad y detalles con las que entregan los
trabajos las mujeres

o
~

Aprecian que las mujeres dan una atencidn diferenciada si los pacientes son hombres
0 mujeres, pues asi las estudiantes a las mujeres tienden a cuidar y mejorar su
entorno (sobre todo cuando estan en hospitales) lo que no hacen con los hombres,

a los que no arreglan como lo hacen con ellas. E7 “pese que tenian pacientes

Las expectativas de roles estu- masculinos en el drea, ninguna se iba con ellos, nadie limpiaba la cama del sefior. Si
diantiles diferenciadas es con mujeres las dejaban bien, pero si son con hombres no”.

(=X
=g

Se consideran en desventaja los hombres en la creencia de las habilidades femeninas
de multitareas simultaneas, revisando que ellos necesitan mas concentracion o
tiempo de trabajo para desarrollar los productos académicos

(1)
-~

La diferencia en el arreglo personal o en la busqueda de aceptacion lo consideran un
punto de ventaja en su trabajo, pues opinan que las mujeres enfermeras en ocasiones
pierden el sentido de su trabajo al priorizar su arreglo o buscar ser aceptadas o
reconocidas por sus docentes o directivos, sobre la consolidacion de su competencia
profesional.

f) Tendencia a seguir los manuales de procedimiento en contraparte de sus comparieras
que aprenden rapido las practicas que observan de sus compafieras, aun cuando sean
errores.
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Figura 1. Redes derivadas del discruso de un grupo focal de hombres estudiantes de Enfermerfa.
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En la Figura 1 se visualiza cémo el modelo pa-  y discriminacidn, asf como la busqueda del forta-
triarcal y su l6gica del cuidado atribuido alos seres  lecimiento de las profesiones que tienen una ma-
feminizados, promueve estereotipos de género en  yor participacion de mujeres, lo cual abrird nuevas
los estudiantes de enfermerfa, quienes se encuen-  oportunidades para una verdadera inclusién de es-
tran en la encrucijada del desarrollo profesional  tas en el campo laboral [21,22].
que consideran pueden desarrollarla con éxito y la Las autoras coincide con las pensadoras femi-
sancién social de insertarse en una profesion femi-  nistas al argumentar la feminizacién del mercado

nizada, y por ende, subvalorada. laboral entorno al trabajo de los cuidados forma-
les y no formales; ademds, de identificar factores
que precarizan el trabajo realizado por las muje-

res como una estrategia del modelo econémico pa-

5. Discusién

triarcal que facilita los procesos de subordinacién
La enfermerfa como la actividad de cuidar y cu-  donde son las mujeres quiénes per formatean los
rar ha existido a lo largo de la historia de la huma-  estereotipos sexuados dentro de los dmbitos de tra-
nidad, dado que siempre ha habido personas con  bajo: la virilidad se asocia al trabajo pesado, peno-
deficiencias para valerse por si mismas y, por tan-

s0, sucio, insalubre, a veces peligroso, que requie-
to, personas que cuidan de ellas, especialmente en  re coraje y determinacién; la femineidad se liga al
momentos de la historia que denotan una mayor

trabajo liviano, ficil, limpio, que exige paciencia y
necesidad social debido a fenémenos como epide-  minuciosidad. En este dltimo aspecto, las investi-
mias, pestes y guerras [21]. gaciones demostraron que las desigualdades entre

En la modernidad se requiere interpelar las ma-

varones y mujeres no se originaron en el mercado
trices culturales tanto de los/las profesionales de  de trabajo, sino que surgieron en otros espacios de
enfermerfa como de las politicas en materia de sa-  lavida social y que preexisten al momento de su in-
lud y cuidados con la perspectiva de género que  sercién laboral [23]
impacté de modo positivo la calidad de vida labo-
ral en los profesionales en enfermerfa. Promover la
equidad y la igualdad entre hombres y mujeres, es
un ejercicio para erradicar los estereotipos sociales

La Organizacién Internacional del Traba-
jo (OIT) y los Objetivos del Desarrollo Sosteni-
ble (ODS) [24,25] coinciden con las autoras antes

mencionadas, en un esfuerzo por democratizar y
Conocimiento Enfermero 16 (2022): 66-76
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desfeminizar la pobreza establecen estrategias para
que los trabajos de cuidados y las profesiones re-
lacionadas con el Cuidado, en este caso particular
que la Enfermerfa logré a partir de dichas politi-
cas internacionales visualizarse como una profe-
sidén sin género; pilar para el desarrollo y el bien-
estar social regional y globalizado. En este sentido,
es necesario la insercién de los hombres en carre-
ras como Enfermerfa para establecer una nueva
organizacién social de los cuidados y eliminar la
estructura desigual tejida histéricamente por la di-
visién sexual del trabajo mediante los roles estereo-
tipados [24,26].

6. Conclusiones

En el caso de los estudiantes varones que partici-
paron en los grupos focales se observan discursos
que evidencian la atribucién de la homosexualidad
como forma primordial de sancién social, siendo
la familia (hermanos varones) y amigas/os de la ca-
rrera los encargados de cumplir la funcién de san-
cionar a través de la duda de la hombria y de la
orientacidn sexoafectiva.

En el grupo focal se observaron indicadores del
dividendo patriarcal referidos de manera incons-
ciente. Las caracteristicas buscadas de forma indi-
vidual o colectivamente ayudan a los estudiantes
varones a acumular los simbolos que denotan “vi-

Zavala Pérez, |.C. y otros

rilidad”: musculatura y su asociacién con la fuerza
fisica, el éxito econémico, la agresividad, el poder y
el saber. Lo anterior, es considerado capital simbé-
lico [4,5], por lo tanto, este grupo de estudiantes
busca adaptarse a este entorno, buscando alcanzar
mayor capital simbdlico que le hace valorarse.

Constituir el grupo social de “enfermeros”, les
hace auto adscribirse a un grupo con menor valia
en comparacién a hombres médicos, encontran-
do entre si el apoyo identificatorio para transitar
en un modelo de salud altamente jerarquizado en
su organizacion.

En la relacién entre hombres y mujeres se ob-
serva el fendmeno denominado: “discriminacién
por minorfa”; es decir, alos hombres se les margina
y se le designa ciertos espacios. Sin embargo, como
se puede evidenciar en lo referido en el grupo fo-
cal, los hombres no experimentan los efectos nega-
tivos del llamado “minoritarismo” [4], excepto en
algunos servicios, que ellos consideran serdn poste-
riormente modificados, cuando dejen los roles de
estudiantes y se inserten en la prictica profesional.

El propésito del grupo focal fue la recoleccién
de experiencias personales y creencias relacionadas
con los estereotipos de género referidos a través del
lenguaje; signos y simbolos (actos ilocutivos y per-
locutivos) que sirven como un dispositivo de po-
der, encontrando que este dispositivo sanciona la
eleccién de los estudiantes varones que deciden es-
tudiar la carrera de enfermerfa.

BIBLIOGR AFIA

1. Osses-Paredes, et al. Hombres en la enfermerfa profesional. Enfermerfa Global [Internet], 18. 2010. [citado

Conocimiento Enfermero 16 (2022): 66-76

el 25 de Marzo de 2020]. Disponible en: http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=51695-
61412010000100016&Ing=es&tlng=es.

Guillén D O, Cuevas L. La enfermerfa. En voz de los estudiantes masculinos. Rev iberoam educ. Invest.
Enferm [Internet] 4(3). 2013 [citado el 3 junio de 2020] p. 1-10. Disponible en https://pesquisa.bvsalud.org/
portal/resource/pt/bde-29294

Garcia Baién A M, Sainz Otero A, Botella Rodriguez M. La enfermeria vista desde el género. Index de
Enfermeria [internet] 13(46). 2004. [citado el 3 de junio de 2020] p. 45-48. Disponible en http://scielo.isciii.
es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=51132-12962004000200009&Ing=es&tlng=es.

Herndndez Rodriguez A. (2011). Trabajo y cuerpo: El caso de los hombres enfermeros. La ventana. Revista
de estudios de género [Internet], 4(33), 2011 [citado 29 de junio de 2020] p. 210-241. Disponible en http://
www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci_arttext&pid=51405-94362011000100009&Ing=es&tlng=es
Sanfélix J. Las nuevas masculinidades. Los hombres frente al cambio en las mujeres. Prisma Social: revista
de investigacion social [Internet], 7. 2011 [citado el 05 de julio de 2020] p. 220-247.Disponible en https://
dialnet.unirioja.es/servlet/articulo?codigo=3806207

Basail A, Contreras O. La construccién del Futuro: Los retos de las Ciencias Sociales en México. Memorias
del 4 Congreso Nacional de Ciencias Sociales. XIII Género y sexualidad. Editorial CESMECA-UNICACH

9de 11


https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/bde-29294
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/bde-29294
http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1132-12962004000200009&lng=es&tlng=es
http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1132-12962004000200009&lng=es&tlng=es
http://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1405-94362011000100009&lng=es&tlng=es
http://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1405-94362011000100009&lng=es&tlng=es
https://dialnet.unirioja.es/servlet/articulo?codigo=3806207
https://dialnet.unirioja.es/servlet/articulo?codigo=3806207

ESTUDIOS ORIGINALES

Los estereotipos de género en hombres estudiantes de Enfermeria Zavala Pérez, |.C. y otros

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

[Internet], Tuxtla Gutiérrez. 2014. [citado el 15 de septiembre de 2020] Disponible en: www.comecso.com
y www.cesmeca.unichah.mx

Ferndndez C, Artiaga A, Dévila Ma. Cuidados, género y transformacién de identidades. Revista Cuidados de
Relaciones Laborales [Internet], 31 (1). 2013. [citado el 20 de septiembre de 2020] p. 57-89. Disponible en:
https://www.surt.org

Dominguez S. El perjuicio de los estereotipos cuando el profesional de enfermerfa es un varén. Elsevier
[Internet]. 2013. [citado el 20 de octubre de 2020]. p 1-6. Disponible en https://www.clsevier.com/es-es/
connect/enfermeria/el-perjuicio-de-los-estereotipos-cuando-el-profesional-de-enfermeria-es-un-varon
Redaccién. [Internet]. México, corto de enfermeras. Excélsior. 2020 [citado el 30 de octubre de 2020] p.1.
Disponible en https://www.excelsior.com.mx/de-la-red/2018/03/01/1223559

Masse F. Enfermeras: tan importantes y olvidadas. Centro de investigacién en politica publica (IMCO)
Expansién [Internet] 2019 [citando el 18 noviembre de 2020] disponible en https://expansion.mx/
opinion/2019/08/18/enfermeras-tan-importantes-y-olvidadas

Departamento Psicopedagégico. Unidad Académica de Enfermerfa. Informe 2020 [citado el 16 de noviembre
de 2020].

Rubim E, Porto J, Zérate R, Gonzélez L. Grupo focal en investigacién cualitativa de enfermerfa en do Prado
M, de Souza, M, Monticelli M, Cometto M, Gémez P. Investigacién cualitativa en enfermerfa. Metodologfa
y did4ctica. 2013. [Citado el 18 enero de 2021] p. 186-195. Brasil: Universidad Federal de Santa Catarina.
Barbour, R., Flick U. Los grupos de discusién en Investigaciéon Cualitativa. Traducida por del Amo T. y
Blanco C. 2014. [Citado 16 enero de 2021] Madrid: Morata

Morse] M. Asuntos criticos en los métodos de investigacién cualitativa. San Vicente del Raspeig: Publicaciones
de la Universidad de Alicante. 2005. [Citado 22 enero de 2021]

Teddie ch, Yu f. Mixed Method Sampling: A Typology whit examples. Journal Of Mixes Methods Research.
[Internet], 1(1). 2007 [citado 30 de noviembre de 2020] p. 77-100. Disponible en http://journals.sagepub.
com/doi/abs/10.1177/2345678906292430

Onwuegbuzie, A., Dickinson, W., Leech, N. y Zoran, A., (2011). Un marco cualitativo para la recoleccién y
andlisis de datos en la investigacién basada en grupos focales. Paradigmas, 3, 127-157.

Ley General de Salud (LGS). Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Investigacién para la
Salud. Distrito Federal, México: Secretaria de Salud. 2010. [citado 22 Noviembre de 2020]. Disponible en:
https://www.salud.gob.mx/unidades /cdi/nom/compi/rlgsmis.html

Salgado-Lévano AC. Investigacién Cualitativa: disefios, evaluacién del rigor metodolégico y retos. Liberabit
[Internet]. 13, 2007. [Citado el 28 de noviembre de 2020] p. 71-78. Disponible en: http://pepsic.bvsalud.
org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=51729-48272007000100009

Ley Federal de Proteccién de Datos Personales en Posesion de Particulares (LFDPDPPP). DE los principios
de proteccién de datos personales. 2010. [Citado el 05 de diciembre de 2020]. Disponible en http://www.
diputados.gob.mx/LeyesBiblio/pdf/LFPDPPP.pdf

Consejo de Organizaciones Internacionales de las Ciencias Médicas (CIOMS). Organizacién Panamericana
de la Salud (OPS). Pautas éticas internacionales para la investigacién relacionada con la salud con seres
humanos. 2017. [Citado 03 enero 2021]. Disponible en https://cioms.ch/wp-content/uploads/2017/12/
CIOMS-EthicalGuideline_SP_INTERIOR-FINAL.pdf

Fuentes-Plough JS, Ojeda-Lépez RN. Componentes de la enfermerfa asociados al género y su relacién con
el desarrollo profesional. Rev Enferm IMSS [Internet]. 25(3), 2017 [Citado el 30 de septiembre de 2021] p.
201-211. Disponible en https://www.medigraphic.com/cgi-bin/new/resumen.cgi?IDARTICULO=73573
Alvarez Terin R. El género y la enfermerfa. Estado de la cuestién. RqR Enfermerfa Comunitaria [Internet].
7(3), 2019 [Citado el 30 de septiembre de 2021] p. 18-27. Disponible en https://dialnet.unirioja.es/servlet/
articulo?codigo=7071441

Ramacciotti KI, Valobra, A. Feminizacién y profesionalizacién de la enfermerfa, 1940-1955. XIX y XX
Seminario “Reflexiones sobre la historia de la profesionalizacién y especializacién sanitaria en América Latina”
27 al 28 de agosto del 2014 [Citado el 25 de septiembre de 2021], Santiago de Chile, Chile. En Memoria
Académica. Disponible en: http://www.memoria.fahce.unlp.edu.ar/trab_eventos/ev.6544/ev.6544.pdf

Conocimiento Enfermero 16 (2022): 66-76 10 de 11


http://www.comecso.com/
http://www.cesmeca.unichah.mx/
https://www.surt.org/
https://www.elsevier.com/es-es/connect/enfermeria/el-perjuicio-de-los-estereotipos-cuando-el-profesional-de-enfermeria-es-un-varon
https://www.elsevier.com/es-es/connect/enfermeria/el-perjuicio-de-los-estereotipos-cuando-el-profesional-de-enfermeria-es-un-varon
https://www.excelsior.com.mx/de-la-red/2018/03/01/1223559
https://expansion.mx/opinion/2019/08/18/enfermeras-tan-importantes-y-olvidadas
https://expansion.mx/opinion/2019/08/18/enfermeras-tan-importantes-y-olvidadas
http://journals.sagepub.com/doi/abs/10.1177/2345678906292430
http://journals.sagepub.com/doi/abs/10.1177/2345678906292430
https://www.salud.gob.mx/unidades%20/cdi/nom/compi/rlgsmis.html
http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1729-48272007000100009
http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1729-48272007000100009
http://www.diputados.gob.mx/LeyesBiblio/pdf/LFPDPPP.pdf
http://www.diputados.gob.mx/LeyesBiblio/pdf/LFPDPPP.pdf
https://cioms.ch/wp-content/uploads/2017/12/CIOMS-EthicalGuideline_SP_INTERIOR-FINAL.pdf
https://cioms.ch/wp-content/uploads/2017/12/CIOMS-EthicalGuideline_SP_INTERIOR-FINAL.pdf
https://www.medigraphic.com/cgi-bin/new/resumen.cgi?IDARTICULO=73573
https://dialnet.unirioja.es/servlet/revista?codigo=21853
https://dialnet.unirioja.es/servlet/articulo?codigo=7071441
https://dialnet.unirioja.es/servlet/articulo?codigo=7071441

ESTUDIOS ORIGINALES

Los estereotipos de género en hombres estudiantes de Enfermeria Zavala Pérez, |.C. y otros

24. Addati L, Cattaneo U, Esquivel V, Valarino I. Informe El trabajo de cuidados y los trabajadores del cuidado
para un futuro con trabajo decente. Internacional del Trabajo (OIT). 2019 [Citado el 20 de septiembre de
2021]. Disponible en PdfWeb: 9789221334835 [ISBN].

25. Objetivos de Desarrollo Sostenible Agenda 2030 (ODS). Objetivo 5. Lograr la Igualdad entre los géneros y
empoderar a todas las mujeres y las nifias. 2015 [Citado el 18 de agosto de 2021] Disponible en https://www.
un.org/sustainabledevelopment/es/objetivos-de-desarrollo-sostenible/

26. Contreras Valenzuela RS. Cuidados en América Latina: una investigacién exploratoria en el contexto de
la crisis sanitaria. Temas Socioldgicos [Internet]. 28, 2021 [Citado el 29 de septiembre de 2021] p. 53-82.
Disponible en https://doi.org/10.29344/07196458.28.2747

Conocimiento Enfermero 16 (2022): 66-76 11de 1


https://www.un.org/sustainabledevelopment/es/objetivos-de-desarrollo-sostenible/
https://www.un.org/sustainabledevelopment/es/objetivos-de-desarrollo-sostenible/
https://doi.org/10.29344/07196458.28.2747

