
EL DEBATE SOBRE LA AUTONOMÍA DE ENFERMERÍA EN ATENCIÓN 

PRIMARIA : ALGUNAS EXPLORACIONES SOBRE SU PRÁCTICA 

 

VIÑA, Nadia; CHERVO, María Alejandra; STIVAL, Matías; NORES, Rosana; JAIME, Marina; IRUSTA, Natalia;  

CURABA, Silvia; CONTINO, Silvina; SALCEDO, Viviana; CANTEROS, Sofía; GUTIÉRREZ, Juan 

Escuela de Enfermería. Facultad de Ciencias Médicas. Universidad Nacional de Rosario. 

E-mail: nanu_193@hotmail.com 

 
 

Palabras claves: Trayectorias Laborales, autonomía, Centros de Atención Primaria, Enfermería. 

INTRODUCCIÓN  

La indagación acerca de la práctica de atención primaria de salud en la ciudad de Rosario ofrece una descripción 

pertinente acerca de los contextos de producción de cuidado enfermero, esto es, las trayectorias formativas y 

laborales de los/as enfermeros/as y la modalidad de trabajo de los efectores y los equipos. Uno de los aspectos que 

más interesa discutir es cómo opera la autonomía profesional. 

OBJETIVOS 

Conocer las actividades y los procesos de toma de decisión de los/as enfermeros/as trabajadores de centros de salud 

seleccionados de la ciudad de Rosario. 

METODOLOGÍA 

Los datos presentados forman parte del proyecto de investigación radicado en la UNR (ACRE PID-UNR 2023). Se 

trata de un estudio descriptivo, observacional, con un enfoque cualitativo. Se realizaron 6 entrevistas en profundidad 

y cinco observaciones no participantes y encuestas no estructuradas, realizada por dos investigadores en cada caso 

con el registro de cuadernos de campo.  

RESULTADOS 

Algunas narraciones dan cuenta de una visión poblacional para efectuar propuestas de atención: “este año salí a 

vacunar a las escuelas…, sí, vamos a hacerlo porque enfermería toma decisiones, y esa es una decisión que nadie me tiene que 

decir” (E1); “Tenemos una población medianamente joven, muy poco ancianos…. Y …. muchos niños. Por eso tenemos dos 

pediatras dos clínicos y un generalista… nuestro desafío ahí es drogadicción y prostitución” (E2). Se observan acciones 

relacionadas con la “orientación administrativa”: “le explican qué tramites deberá hacer para poder comenzar a contar con la 

cobertura de PAMI” (O5), o “…le explica los pasos para poder registrarse como adscriptos para que pueda sacar un turno con el 

pediatra” (O3). Se observaron instancias en las que se completa vacunación o se aprovecha la instancia de un laboratorio de 

control para detección de HIV.  

CONCLUSIONES 

La enfermería en APS se prefigura como un campo de acción que toma la “población” como sujeto de atención, vela 

por todas las “oportunidades” para satisfacer necesidades aún no manifestadas por las personas; “traduce” para los 

usuarios las prescripciones o el tratamiento que debe seguir en su domicilio. Se trata de un perfil -¿autónomo?- que 

tiene a su cargo la “gestión del cuidado” entendido como la articulación de las intervenciones de todo el equipo.  


