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ROLEPLAYING EN EL PROCESO DE ENSENANZA-APRENDIZAJE DE ENFERMERIA:
VALORACION DE LOS PROFESORES

José Ramon Martinez-Riera', Angela Sanjuan-Quiles?, Luis Cibanal-Juan®, Maria Jesus Pérez-Mora*

RESUMEN: EI objetivo de este estudio es evaluar el roleplaying como herramienta metodologica en el proceso de
ensefianza-aprendizaje de pregrado en enfermeria, identificando las actitudes de los profesores ante el role playing, y
analizando los comentarios de estos después de su utilizacion en el aula. Investigacion de naturaleza reflexiva y enfoque
cualitativo basado en la interaccion simbodlica. La recoleccion de datos se realizo durante los afios académicos 2006-2007
y 2007-2008, a dos profesores de la asignatura del tercer afio en la Escuela de Enfermeria "X". Los resultados muestran
el roleplaying como categoria tematica seleccionada y permiten la clasificacion en subcategorias y codigos. El analisis de
los datos permiti6 identificar lo que realmente sucede con el roleplaying como herramienta metodoldgica en el proceso
de ensefnanza-aprendizaje de enfermeria, por qué y cuales son sus consecuencias.

PALABRAS-CLAVE: Desempefio de papel; Ensefianza; Aprendizaje; Grado en enfermeria; Docentes de enfermeria.

ROLE-PLAYING IN THE TEACHING PROCESS IN NURSING:
EVALUATION BY PROFESSORS

ABSTRACT: the objective of this study is to evaluate role-playing as a methodological tool in the process of undergraduate
teaching-learning in nursing, identifying the professors’ attitudes to role-playing, and analyzing their comments after
its use in class. It is reflexive and has a qualitative focus and is based on symbolic interaction. Collection of data was
carried out in the academic years of 2006-2007 and 2007-2008, to two lecturers teaching the third year in ‘X’ School of
Nursing. The results show role-playing as a selected thematic category, and permit its classification in subcategories and
codifications. Data analysis permitted the identification of what really succeeds with role-playing as a methodological
tool in the nursing teaching-learning process, what its consequences are, and why.
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ROLEPLAYING NO PROCESSO DE ENSINO-APRENDIZAGEM DE ENFERMAGEM:
VALORIZACAO DOS PROFESSORES

RESUMO: O objetivo deste estudio ¢ avaliar o roleplaying como instrumento metodolégico no processo de ensino-
aprendizagem de graduagdo em Enfermagem, identificando as atitudes dos professores em relag@o a esse recurso bem
como analisando os comentarios destes depois de sua utilizagdo em sala. Pesquisa de natureza reflexiva e enfoque
qualitativo embasada na interagdo simbolica. A coleta de dados foi realizada durante os anos académicos 2006-2007 e
2007-2008, com dois profesores da disciplina do terceiro ano na Escola de Enfermagem "X". Os resultados demonstram
o roleplaying como categoria tematica selecionada e permitem a classificacdo em subcategorias e codigos. A andlise dos
dados permitiu identificar o que realmente acontece com o roleplaying como ferramenta metodoldgica no processo de
ensino-aprendizagem de enfermagem, por que e quais sdo suas consequéncias.

PALAVRAS-CHAVE: Desempenho de papel; Ensino; Aprendizagem; Grau em enfermagem; Docentes de enfermagem.
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INTRODUCCION

Resulta imprescindible que a los estudiantes de
enfermeria se les ayude a descubrir las respuestas que
esperan las personas a las que deberan atender. Es preci-
so ensefar e incorporar la relacion de ayuda y los valores
a los futuros enfermeros, empleando un discurso que
derive en términos de competencias profesionales, las
cuales son posibles de adquirir a través del conocimien-
to, la inteligencia emocional y de la practica; asi como
por el convencimiento de que se trata de una actividad
profesional y no de un afiadido a los procedimientos,
técnicas y normas administrativas, que atentan a la
normalidad de la persona a la que se atiende.

Es importante tener en cuenta que el conocimiento
no es solo lo que contienen los textos y archivos. La
interpretacion de contenidos de conocimiento reci-
bido conlleva ademas del desarrollo de la identidad
y la afiliacion, un estado critico epistemologico y la
capacidad de participar en el discurso y las acciones
de un campo social colectivo”. En la construccion del
curriculo enfermero es imprescindible trazar las lineas
de una educacion intercultural, delinear una didactica
innovadora, identificar estrategias de evaluacion para
garantizar la calidad®.

No se trata tanto de producir una generacion de nue-
vas enfermeras para una nueva sociedad, sino en crear
los ambientes de aprendizaje en los que los estudiantes
desarrollen las capacidades necesarias para tener la opor-
tunidad de innovar y participar de forma protagonista
en la creacion de una nueva sociedad en la que deberan
dar cumplida respuesta a los problemas de salud y a las
necesidades demandadas por quienes la conformen.

Ante el dilema de por qué nuestros estudiantes
deben aprender unos determinados conocimientos,
es importante que nos planteemos que la respuesta no
debe basarse tinicamente en la utilidad de lo que apren-
den, sino que se debe interiorizar la importancia que en
si mismo tiene el valor educativo del conocimiento®.
Existen multiples evidencias que ponen de manifiesto
que los profesores que dedican mas tiempo a estudiar
como ensefar responden mejor a las necesidades de
los alumnos y son capaces de desarrollar en éstos
capacidades cognitivas de alto nivel®.

Si la dimension emocional es la clave en las re-
laciones humanas y la practica docente se desarrolla
en escenarios interactivos, es logico plantear que se
desarrollen explicita e implicitamente competencias
socioafectivas, pues su papel mediatizador redunda
en la adquisicion de aprendizajes significativos, en

el desarrollo emocional de los alumnos dentro y
fuera del aula; pero también en la emocionalidad
del propio docente y la eficacia de su labor®. Consi-
derando que cada Escuela tiene un compromiso con
la sociedad que le impide convertirse en un espacio
neutro es por lo que debe afrontar la reconstruccion
del saber, del conocimiento, del individuo, de la
familia y de la comunidad. Tiene la responsabilidad
de buscar nuevas estrategias que puedan generar
transformaciones que den respuesta a las necesida-
des reales de la comunidad. La Escuela debe dejar
paso para ello a tendencias innovadoras, como la
dramatizacion, que permiten trabajar a todos los
implicados en el proceso de ensefianza/aprendizaje
desde una perspectiva mas participativa®. En las
Escuelas denominadas innovadoras deben ser in-
cluidos no tan solo los cambios curriculares sino
también nuevos procesos de ensefianza/aprendizaje
generadores de dinamicas que conduzcan al cambio
de ideas, conceptos, metas, contenidos y practicas
pedagodgicas en una direccion renovadora con re-
lacion a la existente®”,

Alcanzar estos objetivos por medio de la educacion
exige, por lo tanto, algo mas que la mera transmision
de conocimientos. Hace falta un conjunto de acciones
y procedimientos que se deben incorporar al proceso
de ensefianza/aprendizaje, tales como el role playing,
que como en el caso de la ensefianza de la enfermeria,
promueve un aprendizaje activo y modifica los para-
digmas tradicionales centrados en la transmision de
conocimiento, constituyéndose en una metodologia
de ensefianza innovadora que ain no es ampliamente
utilizada por los profesores de enfermeria.

En todo lo dicho anteriormente radica uno de los
principales argumentos que dieron lugar a la experien-
cia docente llevada a cabo en la Escuela Universitaria
de Enfermeria de la Universidad de Alicante, uniendo
las dos asignaturas denominadas "Enfermeria en salud
mental" e "Intervencion comunitaria” en una Ginica ma-
teria "virtual", dado que no existe como tal en el plan
de estudios, a la que se le nombré como "Enfermeria
integrada".

Se pretendi6 con ello conjugar, adaptar, unir y
encajar los conocimientos de las dos asignaturas que
componen la nueva y, en base a ello, elaborar estra-
tegias conjuntas de intervencion familiar y comuni-
taria que contemplasen las complejas realidades de
la comunicacion, el didlogo y la interaccion, desde
una perspectiva integral e integradora y basadas en la
experiencia, la reflexion, la observacion y el respeto.
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Roleplaying

La integracion comentada fue el escenario que per-
mitié incorporar el roleplaying como metodologia edu-
cativa. Y mientras que la integracion ha permanecido
invariable como elemento de decision pedagogica, las
metodologias, herramientas, instrumentos, utilizados
para darle sentido y consistencia han sufrido la varia-
bilidad que la adaptacion a las necesidades sentidas y
percibidas precisaban. De ahi que el role playing haya
sido un elemento dindmico que ha permitido, a su
vez, imprimir el dinamismo necesario en el proceso
de ensefanza-aprendizaje de enfermeria. En Espana
son escasas aun las aportaciones sobre este tema. Tan
solo hay algunos estudios realizados en Latinoaméri-
ca™, y a pesar de ello nosotros venimos utilizando
el roleplaying desde hace mas de 7 aflos como herra-
mienta de enseflanza—aprendizaje en las asignaturas
de Intervencion Comunitaria y Salud Mental, que
de manera conjunta impartimos, en 3° de enfermeria
de la Escuela de Enfermeria de la Universidad de
Alicante. El role playing permite darse cuenta de un
modo racional de los propios fallos y disfunciones al
tiempo que genera un “choque vivencial” que lleva a
los componentes del grupo a una toma de contacto con
unos modos emocionales propios y hechos visibles en
el proceso pedagogico. La persona que “actia” vive
la experiencia metido en la piel del otro y le lleva,
en muchas ocasiones, a una profunda revision y a un
posible cambio personal. Asi, este estudio tiene como
objetivo comunicar los aspectos positivos y negativos
que se evidencian en el desarrollo del roleplaying.

METODOLOGIA

Se propone la metodologia cualitativa como refe-
rente metodologico para el estudio, puesto que es la que
mejor ilustra el proceso de comprension que se pretende
alcanzar. El caracter reflexivo de la investigacion cualita-
tiva esta fundamentado en el interaccionismo simbolico.
Por tanto los significados no tan solo surgen de las ac-
titudes iniciales de las personas o de su predisposicion,
si no que se aprenden en la interaccion con los otros.

Se programé la recoleccion de datos mediante entre-
vistas semiestructuradas para lograr el muestreo técnico,
y la saturacion de los mismos. En total se realizaron dos
entrevistas a profesores de las asignaturas "Intervencion
Comunitaria" y "Enfermeria en Salud Mental" de 3° de
Enfermeria, durante los afios académicos 2006-2007 y
2007-2008, que conforman la asignatura. El estudio se
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llevo a cabo en la Escuela de Enfermeria de la Univer-
sidad de Alicante en donde se realizaron las entrevistas,
que fueron grabadas com previo consentimiento.

Dada la gran cantidad de datos obtenidos en torno
al roleplaying se precisa de la posterior codificacion
para descomponer y segmentar los datos hasta obtener
categorias mas generales y simples y, ademas, para en-
tresacar la informacion mas pertinente a fin de formular
nuevas preguntas y niveles de interpretacion. Para la
codificacion se organizan, tratan y recuperan los seg-
mentos mas significativos de los datos, condensando el
grueso de los mismos en unidades analizables, asignan-
doles etiquetas basadas en nuestros conceptos y creando
categorias que nos permitan revisar rigurosamente lo
que los datos dicen. De esta manera vinculamos todos los
fragmentos de los datos a una idea o concepto particular
y relacionamos posteriormente dichos conceptos unos
con otros, lo que permite crear correspondencia entre
codigos, categorias y conceptos con el fin de establecer
dichos vinculos y analizarlos manualmente.

De esta manera logramos recuperar trozos o frag-
mentos de datos textuales que comparten un codigo
comun. Posteriormente los segmentos de datos rela-
cionados con un co6digo o categoria en particular se
presentan juntos para poder explorar la composicion
de cada conjunto codificado y asi transformar los datos
codificados en datos significativos.

RESULTADOS

En el analisis que hacemos no se trata solamente
de clasificar, categorizar, codificar o confrontar los
datos obtenidos de los profesores. En este sentido, no
nos limitamos solo a informar lo que hallamos sino
que creamos un relato del role playing, y al hacerlo
construimos versiones de las situaciones de cuidados
y de los actores que intervienen. Por tanto, el analisis,
inexorablemente, implica representacion (Cuadro 1).

Los profesores como dinamizadores del proceso
de ensefianza-aprendizaje sitlian a los alumnos como
nucleo principal del mismo a través de la realizacion de
los roleplaying. La reflexion realizada por los profeso-
res en estas entrevistas permite oir sus planteamientos,
sus dudas y sus convicciones y de esta manera generar
la revision del roleplaying.

La entrevista se estructura de tal manera que permita
recoger informacion que, tras su analisis posterior, favore-
zca la comparacion de unidades de sentido y de etiquetas
con las obtenidas del analisis de las entrevistas de los alu-
mnos, del analisis de los roleplaying y del realizado sobre
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Cuadro - Categorias tematicas, unidades sentido y etiquetas de entrevistas con profesores. Alicante, 2006-2008

Categorias tematicas Unidades de sentido

Etiquetas

Relacion teoria practica

APORTACION PROCESO
ENSENANZA APRENDIZAJE Aprendizaje

Ensenanza enfermeria

Teoria vs Practica; Dicotomia
teoria-practica. De la teoria a
la practica

Utilidad; Mejora; Adquisicion
competencias

Relacion; Profesion

Aprendizaje memoristico; Teo-

INTEGRACION Integracion aprendizaje- conocimientos rias; Bio-psico-social-espiritual
Asignaturas; Trabajo conjunto
EVALUACION Evaluacion Adquisicion de competencias
Actitudes, habilidades
Combinacion Herramientas metodoldgicas.
METODOLOGIA Cine, hemeroteca
EDUCATIVA Teatro Roleplaying vs teatro; Interpre-

tacion

REALIZACION DEL ROLE Vivencia de los alumnos

Miedo escénico; Resistencia

PLAYING Confrontacion realidad Situaciones conflictivas; Correccion
CRITICAS Posicionamiento Aceptacion; Mejora
SENTIMIENTOS Simulacion del role-playing Nervios; Tension; Comprension
Ensenanza-aprendizaje Reflexion; Aprendizaje; Seguri-
dad; Modificacion de conductas
APORTACION AL ALUMNO

Comunicacion

Modelo de enfermeria

Habilidades de comunicacion.
Relacion; Empatia; Feedback

Modelos a seguir

la sintesis de los alumnos. Se hace un analisis de contenido
de las entrevistas, identificando una serie de categorias te-
maticas, las cuales son en si conceptos generales que sirven
paraagrupar y clasificar un cierto nimero de subcategorias
y codigos por areas tematicas generales, recogidos en el
cuadro 1 y que a continuacion se detallan.

"Aportacion al proceso de ensefianza-apren-
dizaje" hace referencia a aquellos aspectos que el
roleplaying aporta a los estudiantes que participan
tanto de manera activa en las simulaciones como de
observador de otros roleplaying de sus compafieros,
en el proceso de ensefianza-aprendizaje. A través de
la integracion se intentan mejorar las posibilidades
de aprendizaje mediante la organizacion del progra-
ma en torno a problemas y cuestiones significativas,

que favorezcan la participacion activa de los estu-
diantes y la colaboracion entre los profesores y los
alumnos, sin preocuparse por los limites que definen
a las areas de conocimiento.

Con la realizacion de los role playing la capaci-
tacion del alumnado esté centrada en el autoaprendi-
zaje, como proceso de desarrollo personal. Mas alla
de la utilizacion del roleplaying como metodologia
educativa lo importante es que la educacion tenga
una funcién transformadora y no de conformidad,
con el propdsito de cambiar la actitud de los futuros
profesionales ante las necesidades de la comunidad
y cuyo efecto sobre ésta sea de solidaridad. Y lo més
importante es que esa manera de educar sea activa,
es decir, que todos contribuyan en el proceso.
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DISCUSION

A diferencia de la investigacion cuantitativa, las
evidencias aqui comentadas no tienen la cualidad de la
frecuencia estadistica, no se rigen por el patron proba-
bilistico. Esto no significa que no se puedan generali-
zar, que no sean replicables o que tengan poca frecuen-
cia. El interés se ha puesto en el descubrimiento de la
diversidad de conductas, sentimientos y pensamientos
que afloran en el proceso de ensefianza-aprendizaje
cuando el fendbmeno se hace presente en las aulas. El
conjunto de proposiciones de sintesis seleccionadas en
esta discusion representa la dimension mas aplicada
del estudio, por cuanto pone su atencion en cuestio-
nes muy practicas propias de la actividad docente de
situaciones alrededor del roleplaying. Cuando se da la
circunstancia, cada evidencia, enunciada a modo de
proposicion breve, se ha relacionado con la literatura
circulante para establecer nexos de union entre éstas
y el estado de conocimientos sobre el problema de
estudio, lo que ademas, sirve para detectar posibles
lacunas en la investigacion sobre el roleplaying.

Entendiendo que una de las obsesiones de la
practica basada en pruebas es contar con respuestas
que ayuden en la toma de decisiones, no se puede
negar que las pruebas propuestas en esta seccion son
de enorme ayuda. Sin estas evidencias el docente no
tiene nada, salvo su experiencia personal, a todas luces
insuficiente, para ayudar a los alumnos en el proceso
de ensefianza-aprendizaje a adquirir las competencias
enfermeras necesarias para hacer frente a situaciones
de cuidados que en muchas ocasiones generan temor,
ansiedad, duda. Las evidencias aqui descritas son una
prueba de que la docencia cuenta con una herramienta
de gran ayuda en el proceso de ensefianza-aprendizaje
de enfermeria. Son proposiciones breves, explicitas,
que describen hechos concretos, fenomenos observa-
dos, relacionados con las dimensiones estudiadas en
torno al proceso de enseflanza-aprendizaje de enfer-
meria y a la utilizacion del roleplaying.

La integracion de conocimientos a través de la inte-
gracion de asignaturas y la transformacion en el enfoque
de las actividades educativas utilizadas favorecen la parti-
cipacion sistematica del estudiante ya sea individualmente
o en grupo®. Con la integracion de las dos asignaturas y
la incorporacion de estrategias metodologicas como el role
playing se logra la participacion activa del alumno y su
implicacion en todo el proceso de ensefianza-aprendizaje
mediante el aporte permanente de opinion, fruto de sure-
flexion, incorporandolo como parte activa del mismo®-'?.
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El proceso de aprendizaje como proceso comple-
mentario de ensefianza, en esta integracion, se lleva a
cabo dentro de un determinado contexto, en el que la
participacion del alumno es fundamental, suponiendo un
cambio de mentalidad y de cultura muy importante!'). La
integracion llevada a cabo de los contenidos a partir del
disefio de tareas o actividades de aprendizaje tendentes
a propiciar el analisis integrador de elementos propios de
enfermeria, coincide con lo aportado en outro estudio?.

Con "Enfermeria Integrada" no tan solo se preten-
dia una integracion de contenidos, sino un abordaje
de los mismos desde planteamientos metodologicos
totalmente diferentes a los empleados tradicionalmente
y que raramente pasaban de la clase magistral. Pero
ademas consideramos que por muy novedosos y utiles
que a nosotros, como docentes, nos puedan parecer
las metodologias utilizadas, éstas no tendrian validez
sino contaban con la valoracion positiva de los alum-
nos a quienes iban dirigidas. Es por ello que dichas
metodologias han ido adaptandose, eliminandose o
incorporandose en funcion de lo que los alumnos nos
han aportado con sus comentarios, criticas y reflexio-
nes. En la planificacion de los procesos de ensefianza-
aprendizaje y en la seleccion de la metodologia utili-
zada en "Enfermeria Integrada" se consideran no solo
las variables contextuales tradicionales (contenidos,
temporalizacion, preferencias de los docentes), sino
también las preferencias de los estudiantes, consideran-
do las caracteristicas de los mismos en la planificacion
y desarrollo de los procesos formativos, lo que coincide
con outro trabajo’?. Con la metodologia empleada en
"Enfermeria Integrada" tratamos de generar bases
teoricas de hacer, que contrarresten la falta de reflexion
de por qué y para que, la obsesion de la innovacion
por la innovacion, evitando procesos educativos poco
adheridos a la realidad, donde la dicotomia teoria y
practica aun es fundamental y, donde se perpetua la
reproduccion de la concepcion del proceso de salud y
enfermedad subordinado a las ciencias biologica y de
asistencia individual ',

Elroleplaying se constituye como una herramienta
eficaz que nos facilita la interpretacion de situaciones
reales a las que los estudiantes deben enfrentarse en
breve®, y que les generan temores, miedos e incer-
tidumbres, por ellos manifestados, siendo capaces de
analizarlas a través de las simulaciones. A través del
roleplaying el alumno aprende a valorar, criticar y a
reflexionar sobre el proceso de ensefianza y aprendi-
zaje individual realizado por el discente. Asi mismo y
coincidiendo con outro estudo’®, el roleplaying facilita
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comprender cudl es el proceso de ensefianza y apren-
dizaje, en relacion con las dificultades acontecidas,
los objetivos conseguidos. Se pone de manifiesto la
importancia de lo aprendido a través del roleplaying
para su aplicacion en la practica, al contextualizar una
nueva realidad en la que sepan dar las respuestas mas
adecuadas a cada situacion'”.

La adquisicion de competencias, actitudes y
habilidades profesionales a través del roleplaying es
recogida en diferentes estudios®, aunque en nuestro
estudio se hace hincapié a la necesidad de que las
mismas no estén ligadas tan solo a la adquisicion de
competencias profesionales sino que lo hagan tambi-
én en la formacion del alumno como individuo. Asi
mismo la adquisicion de competencias apoyandose en
los conocimientos adquiridos sin limitarse a la adqui-
sicion de estos a través del aprendizaje memoristico
y sin tener en cuenta la integralidad tanto de la en-
seflanza como de la persona son recogidos en nuestro
trabajo. La dificultad de identificar y seguir modelos
de enfermeria que guien a los futuros enfermeros es
un hallazgo importante de nuestro estudio que no es
recogido en ninguno de los trabajos consultados. En
ninguno de los ellos se hace referencia a la utiliza-
cion del video para la grabacion de las simulaciones
y su consiguiente valoracion por parte de los dife-
rentes “actores” que participan en el desarrollo del
roleplaying, al contrario de lo que sucede en nuestro
estudio, en el que se da una gran importancia a su
utilizacion y es valorado de manera muy positiva tanto
por quien grava como por quien es gravado.

CONCLUSIONES

Los hallazgos de este estudio muestran una reali-
dad descrita de manera narrativa. El investigador ha
evitado enjuiciar a los informantes, sus conductas y sus
vivencias, para centrarse en el hecho que proporcionaba
el dato, clasificado y ordenado con el fin de aportar
coherencia y comprension al fendémeno.

Una mirada desde la distancia permite afirmar
que, efectivamente, la hipotesis formulada al inicio del
estudio es correcta, por tanto, que las recomendaciones
procedentes de la investigacion relativas a la influencia
del role playing en el proceso de ensefianza-aprendizaje
de enfermeria distan sustancialmente de lo que ocurre
diariamente en la practica docente y asistencial. En
la practica docente, porque se siguen manteniendo
posiciones rigidas, autoritarias, inflexibles, en la trans-
mision de conocimientos fragmentados que impiden la

necesaria interaccion con los alumnos y su imprescin-
dible participacion y, en la que el docente es el centro
de la atencion y el alumno es sujeto pasivo del proceso
de la ensefianza que se desarrolla.

En la practica asistencial, porque la rigidez del sistema
sanitario, basado en aspectos biologicistas y posiciona-
mientos hospitalcentristas, limitan las posibilidades de
una adecuada y necesaria atencion integral, integrada e
integradora en la que el usuario y su familia se conviertan
en el eje de la atencion y los enfermeros en los profesio-
nales capaces de dar respuestas a los problemas de salud
que generan demandas de cuidados. Sin embargo, reali-
zar esta afirmacion en una investigacion cualitativa que
aporta una gran cantidad de datos de muy diversa indole
- pensamientos, sentimientos, experiencias, vivencias - s
una equivocacion si no se entra en matices.

Los hallazgos derivados del analisis de los discur-
sos de los diferentes informantes nos han permitido
visualizar lo que ocurre en realidad cuando se utiliza el
roleplaying como instrumento de ensefianza-aprendi-
zaje de enfermeria, por qué ocurre y qué consecuencias
tiene. Se trata de integrar pues el roleplaying en el
proceso de ensefianza-aprendizaje con el objetivo de
lograr una mejor integracion tedrico-practica y una
mayor participacion de los alumnos en su proceso de
aprendizaje. Los docentes identifican el roleplaying
como herramienta fundamental para la adquisicion y
evaluacion de competencias, actitudes y habilidades y
consideran que permite suplir la falta de modelos claros
en que se pueden identificar los futuros enfermeros,
entendiendo la utilizacion del video como herramienta
de apoyo en la realizacion de los roleplaying, identifi-
cando el miedo escénico como el principal problema
para la realizacion del roleplaying.

Por todo ello, y en un esfuerzo de sintesis, se
pueden identificar las siguientes conclusiones: el
roleplaying es una importante y potente herramienta
metodologica para el proceso de ensefianza-aprendizaje
de enfermeria, que permite abordar situaciones de
cuidados desde una perspectiva individual y realista,
y se constituye como elemento integrador de la teoria
y la practica de enfermeria.
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