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El principal objetivo de todo profesor consiste en
que sus ensefianzas sean aprendidas por sus alumnos;
pero, a pesar de transmitirlas adecuadamente, en
muchos casos no se producen esos aprendizajes
deseados o, cuando menos, no se producen de la forma
adecuada. Son estudiantes que no han desarrollado
suficientemente las estrategias de aprendizaje y
las habilidades metacognitivas que les ayudaran a
aprender con menor esfuerzo y mejor rendimiento de
sus capacidades (1).

En esta reflexion es necesario situar conceptualmente
a las ciencias cognitivas y su campo de estudio: el
razonamiento humano. Estas ciencias profundizan
sobre el conocimiento, las habilidades cognitivas del
ser humano y como influyen los aspectos bioldgicos,
sociales y culturales en el pensamiento.

Las ciencias cognitivas son definidas por algunos
autores como “el estudio interdisciplinar de la
mente y de la inteligencia, abarcando la filosofia, la
psicologia, la inteligencia artificial, la neurociencia,
la lingtiistica y la antropologia” (2).

“Una disciplina creada a partir de una convergencia
de intereses, entre los que persiguen el estudio
de la cognicion desde diferentes puntos de vista.
El aspecto critico de la ciencia cognitiva es la
bluisqueda de la comprension de la cognicion, sea
ésta real o abstracta, humana o mecanica. Su meta es
comprender los principios de la conducta cognitiva
e inteligente. Su esperanza es que ello nos permita
una mejor comprension de la mente humana, de la
ensefanza y aprendizaje, de las habilidades mentales
y el desarrollo de aparatos inteligentes que puedan
aumentar las capacidades humanas de manera
importante y constructiva” (3).

Una de las disciplinas de aplicacion de las ciencias
cognitivas es la educacion. Con ella se busca
comprender los procesos cognitivos en los seres
humanos relacionados con la conducta, la actividad
mental de orden superior que influyen en los procesos
de ensefianza — aprendizaje y el conocimiento.

Las funciones cerebrales superiores hacen parte de

las capacidades de alto orden que tiene el ser humano
-es decir, de mayor nivel jerarquico- y hacen parte
de la diferencia de los demas animales con quienes
se comparten procesos psicologicos basicos como
la atencion, la percepcion y la memoria. entre otros.
Sin embargo, las funciones cerebrales de mayor
complejidad son las relacionadas con las areas de
integracion de la corteza cerebral, que son exclusivas
del ser humano y reciben el nombre de procesos
psicologicos superiores como: las gnosias, las praxias,
el lenguaje y las funciones ejecutivas que incluyen,
entre otros, la toma de decisiones, la planificacion, el
razonamiento y la metacognicion (4).

Los procesos psicologicos superiores hacen parte de
los procesos de pensamiento mas elaborados y se
van desarrollando en la medida que el ser humano
reflexiona sobre los objetos de conocimiento e
interactua socialmente con ellos.

Las funciones corticales vinculadas con las
habilidades  cognitivas  relacionadas con el
pensamiento se encuentran identificadas en el lobulo
frontal cerebral, especialmente aquellas de orden
superior que corresponden a la parte “ejecutiva” de
la corteza cerebral, que incluyen el razonamiento y
la abstraccidn, la planeacién e inicio de la actividad,
el monitoreo y moldeamiento de la conducta para
garantizar acciones adaptativas, la inhibicion de
comportamientos desadaptativos, el establecimiento
de la prioridad y secuencia de las acciones, la solucion
de problemas y coordinacion de las funciones
motoras y sensoriales elementales en una sucesion de
conductas consistentes y dirigidas a metas (5).

Las funciones ejecutivas son definidas como
un conjunto de procesos mentales que permiten
controlar y regular otras habilidades y conductas. Son
necesarias para dirigir las acciones a la consecucion
de objetivos concretos e incluyen la capacidad de
iniciar y finalizar acciones, monitorear y cambiar
la conducta en caso necesario, asi como planificar
la conducta futura cuando un individuo se enfrenta
con tareas o situaciones nuevas. Este conjunto de
habilidades también permite a la persona anticipar las
consecuencias de sus actos y adaptarse a los cambios
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situacionales. Algunos autores consideran que la
habilidad de formar conceptos y pensar de manera
abstracta también forma parte de estas funciones
ejecutivas (6).

Ardila (7) da a conocer que en la corteza del
lobulo prefrontal participan funciones ejecutivas
metacognitivas como la resolucion de problemas,
la planificacion, la formaciéon de conceptos, el
desarrollo e implementacion de estrategias, el control
de la atencion, la memoria de trabajo y similares; es
decir, las funciones ejecutivas, ya que por lo general
se entienden en la neurociencia contemporanea.

La metacognicion hace parte de las habilidades del
pensamiento de orden superior y corresponde a una
nueva perspectiva basada en el campo de las ciencias
cognitivas, la cual se ha convertido en objeto de
estudio de gran importancia en las investigaciones
de los ultimos tiempos, sobre todo de aquellas
relacionadas con la didactica de las ciencias y el
aprendizaje. La metacognicion es definida por Flavell
(8) como el conocimiento de uno mismo concerniente
a sus propios procesos y productos cognitivos, o
a todo lo relacionado con ellos. Este autor también
la concibe como la habilidad para monitorear,
evaluar y planificar nuestro propio aprendizaje. De
manera general también la define como cualquier
conocimiento sobre el conocimiento.

La metacognicion es especialmente importante para
la educacion y para la didactica de las ciencias debido
a que incide en la adquisicion, comprension, retencion
y aplicacion de lo que se aprende; su influencia se
da, ademas, sobre la eficacia del aprendizaje, el
pensamiento critico y la resolucion de problemas.
Ahora bien, en cuanto a las posibles relaciones entre
la metacognicion y las habilidades cognitivas, existe
consenso generalizado en que la metacognicion no
depende del coeficiente intelectual de la persona (9).

La metacognicion esta relacionada con las acciones
que realiza un individuo de manera consciente para
lograr apropiarse de un conocimiento, realizar una
tarea o cumplir un proposito u objetivo en un contexto
determinado. Tamayo, cita a Gunstone & Mitchell,
quienes hablan de tres tipos de conocimiento
metacognitivo (2): el conocimiento declarativo
-“saber qué”-, el conocimiento procedimental
-“saber como”- y el conocimiento condicional -“es
un saber por qué y cuando”-. Un estudiante que

conozca en forma adecuada sus procesos cognitivos
puede “hablar” o “reflexionar” sobre los procesos de
pensamiento propios y de los demas (10).

Camacho y Rodriguez (11) expresan que la formacion
de enfermeria tradicionalmente se ha desarrollado en
espaciosescolares variados, puesto que, de acuerdo con
la naturaleza de los programas académicos, se definen
los ambitos de ensefianza aprendizaje tales como
aulas, laboratorios de ensefianza y experimentacion,
centros de atencion a la salud tanto hospitalarios
como comunitarios, ademas de otros centros sociales,
deportivos, laborales y educativos. Cada uno de estos
espacios requiere metodologias diferenciadas para el
logro de los objetivos de aprendizaje y la construccion
del conocimiento profesional (11).

Estos autores también plantean que pensar en
nuevos modelos educativos implica superar las
formas tradicionales de la ensefianza y resignificar
la enfermeria como disciplina profesional, lo cual
implica reconocer su dimension socio humanistica
en congruencia con filosofias y metodologias
personalistas acordes con el cuidado. Manifiestan que
lapractica de la Enfermeria, en su constante evolucion,
tiende al ejercicio de un quehacer liberal, reflexivo,
auténomo e independiente que busca una mayor
exigencia en la calidad del ejercicio profesional, asi
como la adquisicion de nuevas formas y modelos de
enseflanza que permitan interiorizar su naturaleza,
desde un constante autoconocimiento. Pretende,
ademas, que las enfermeras crezcan en un escenario
de mayor identidad profesional y acepten la transicion
hacia un nuevo paradigma de la Enfermeria (11).

Por lo tanto, el pensamiento metacognitivo en
Enfermeria se logra cambiando la educacion
tradicional de la disciplina, superando la clase
magistral o expositiva y transitando hacia una
metodologia mas participativa y reflexiva en espacios
académicos como el aula de clase, escenarios de
simulacion clinica, los espacios hospitalarios o
ambulatorios de practica formativa. Mediante nuevas
situaciones problematicas de salud, el estudiante
de Enfermeria puede desarrollar las habilidades
metacognitivas de manera consciente y regulada para
el analisis y la resolucion de problemas, en aras de un
nuevo aprendizaje. La regulacion contiene desde la
planeacion de estrategias para dar solucidn a la tarea
hasta la realizacion del monitoreo y la autoevaluacion
antes, durante y después del proceso.



Finalmente, el docente debe tener una formacion
especial en el campo de la metacognicion que le
permita buscar mecanismos para ponerla en practica
en las actividades de aula, escenarios simulados o
practicas formativas clinicas o ambulatorias. Ello
implica que la metacognicion debe contarse entre los
objetivos de su quehacer pedagdgico, con la finalidad
de que los estudiantes reconozcan sus habilidades

metacognitivas y las utilicen en funcion de tomar
consciencia, control y regulacioén de su propio proceso
de aprendizaje.

Mejorar las habilidades metacognitivas en los
estudiantes en proceso de formacioén de Enfermeria
facilita el razonamiento reflexivo que resulta vital para
la resolucion de problemas clinicos y ambulatorios en
la practica del cuidado (12).
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