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Introducción 
La investigación cualitativa (IC) ocupa un lugar prominente en la investigación en 
ciencias de la salud. Es y seguirá siendo una herramienta metodológica indispensable 
para analizar los fenómenos de la enfermería contemporánea, debido a que permite una 
comprensión profunda de aquellas dimensiones que impactan en el cuidado de la salud 
(1). En enfermería, el abordar el cuidado desde esta perspectiva ayuda a explorar las 
experiencias humanas y los fenómenos sociales relacionados con el proceso de salud-
enfermedad y hace que los investigadores comprendan en profundidad las perspectivas 
de los pacientes, familias y profesionales de la salud, proporcionando una visión 
holística de lo que es el cuidado (2).
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De este modo, este paradigma permite abordar la 
complejidad de las experiencias, actitudes y significados 
percibidos ante una situación donde la enfermedad, la 
pérdida, la muerte y la soledad pueden estar presentes (3), 
ofreciendo herramientas para abordar, por ejemplo, desde 
el impacto psicosocial de las enfermedades crónicas hasta 
las dinámicas interprofesionales en entornos de atención 
asistencial (4).
La IC se adapta a contextos culturales diversos, lo cual 
captura la influencia de factores sociales, económicos, 
políticos, psicológicos y emocionales, cuestión que es 
particularmente relevante en un mundo globalizado, 
donde la práctica enfermera enfrenta retos derivados de 
la multiculturalidad y de la complejidad con la que las 
personas asumen su salud (5,6). Como señalan Denzin et al 
(7, p. 3) la IC “sitúa al observador en el mundo” dando una 
comprensión contextualizada de los fenómenos de salud. 
Esta contextualización es crucial en la atención asistencial 
de los individuos y colectivos, en donde algunos pilares 
fundamentes son: la atención centrada en el paciente, la 
práctica basada en la evidencia y la humanización. 
En las últimas décadas, la evolución y reconocimiento de 
la IC ha sido notable. Desde sus inicios, tuvo que luchar 
por ganar reconocimiento en un campo dominado por 
paradigmas positivistas, sin embargo, en la actualidad 
tiene un estatus y un reconocimiento científico, lo que la 
ha convertido en una metodología respetada y esencial. 
La IC ha demostrado su valor en la generación de 
conocimientos que impactan directamente en la práctica 
clínica y dan cuenta de los procesos de la educación en 
enfermería (8).
La versatilidad de los métodos cualitativos permite a los 
investigadores abordar una amplia gama de preguntas de 
investigación que no podrían ser respondidas mediante 
enfoques cuantitativos. Por ejemplo, mientras que un 
estudio cuantitativo podría medir específicamente la 
frecuencia de un fenómeno, uno cualitativo puede explorar 
y comprender el significado de ese fenómeno para los 
individuos que lo experimentan (9). Además, la IC ha 
demostrado ser valiosa en áreas donde el conocimiento 
busca aplicar o desarrollar nuevas teorías. Su capacidad de 
indagación sirve para generar preguntas, cuestionamientos, 
aplicar conceptos o generar nuevos modelos teóricos 
fundamentados específicamente en datos empíricos, esto 
la convierte en una herramienta que ayuda en el avance del 
conocimiento de la disciplina enfermera (3,10).
Otra de las cuestiones para tener en cuenta es que la 
IC da voz a poblaciones marginadas o que han estado 
subrepresentadas. En este sentido, a veces no se consigue 
dar cuenta de los procesos que experimentan dichas 
comunidades y que no se pueden reflejar desde la 
investigación tradicional. Precisamente, la IC se centra 
en las narrativas, opiniones, así como en las experiencias 

individuales, grupales o de interpretación de sus realidades 
y esto puede ayudar a revelar las necesidades de las 
personas que de otro modo podrían pasar desapercibidas 
en estudios a gran escala (2,11). 
En el contexto actual, se enfatiza cada vez más la atención 
personalizada y centrada en el paciente, esto hace que 
la IC ofrezca valiosas perspectivas. De este modo, los 
profesionales de la salud pueden comprender mejor las 
preferencias, percepciones, valores y experiencias de los 
pacientes, lo cual ayuda a diseñar intervenciones más 
satisfactorias, donde exista mayor compromiso por parte 
de los pacientes al sentir que su experiencia es importante 
(12).
El estudio y la utilización de los distintos métodos de 
IC tales como: la fenomenología, la etnografía, la teoría 
fundamentada, la investigación acción-participación 
entre otros, han permitido ampliar la capacidad de los 
investigadores, enriqueciendo significativamente con los 
resultados de sus investigaciones, así como de la propia 
práctica clínica, fomentando el desarrollo de cuidados 
humanizados y prácticas de cuidados culturalmente 
sensibles (10). La comprensión de sus enfoques es esencial 
para los investigadores que buscan generar conocimientos 
aplicables y significativos que puedan mejorar la calidad 
de la atención y los resultados de salud de los pacientes 
(2). Como afirma Thorne, la IC en enfermería “nos 
permite capturar la complejidad de la experiencia humana 
en salud y enfermedad de una manera que ningún otro 
enfoque puede lograr” (13, p. 12). Por tanto, a medida que 
se desarrolle esta editorial, se reseñarán algunos diseños 
de IC, indicando sus aplicaciones, que en general, amplían 
el alcance y la aplicabilidad de la investigación cualitativa. 
Fenomenología. Se centra en explorar y comprender la 
experiencia vivida desde la perspectiva de los propios 
individuos. Este enfoque se basa en los planteamientos 
de Husserl, quien indicó que la “intencionalidad” de la 
conciencia es un elemento clave para interpretar cómo las 
personas perciben y otorgan significado a sus vivencias 
(14). En el ámbito de la enfermería es útil para abordar y 
comprender experiencias complejas y subjetivas por las 
que atraviesan las personas, como el dolor, la angustia, 
la pérdida o el duelo (15). Los investigadores que deseen 
trabajar bajo esta perspectiva deben eliminar sus prejuicios 
para lograr acceder a las estructuras esenciales de las 
experiencias (16).

Ejemplos de Fenomenología
Fenomenología Descriptiva. Basada en las ideas y el 
conocimiento del filósofo Edmund Husserl, se busca 
describir las experiencias tal como se presentan a la 
conciencia de los individuos, alejándose de interpretaciones 
externas y preconceptos. Giorgi et al (14) considera que 
este método permite capturar la esencia de las vivencias 
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humanas intentando extraer su forma más pura. Por lo tanto, 
resulta particularmente útil para comprender fenómenos 
subjetivos en contextos de salud y cuidado.
Fenomenología Hermenéutica. Inspirada en los 
conceptos y planteamientos del filósofo Martin Heidegger, 
esta variante de la fenomenología no solo describe las 
experiencias, sino que interpreta los significados implícitos 
en las vivencias que pueden tener los individuos frente a 
una situación traumática, abrupta o que irrumpe en el ciclo 
normal de la vida (17) Según Van Manen este método busca 
revelar cómo las personas comprenden y experimentan su 
mundo (18). 
Fenomenología Social. La fenomenología social, con la 
influencia de Alfred Schutz, se centra en cómo las personas 
construyen significados compartidos y comprenden el 
mundo social a través de sus interacciones cotidianas. 
Considera las estructuras sociales y los contextos culturales 
como elementos clave para entender la experiencia. En 
el ámbito de la salud, se ha utilizado para explorar cómo 
los pacientes y sus familias negocian roles y significados 
en los procesos del cuidado. Además, subraya cómo los 
significados compartidos influyen en la percepción de 
fenómenos (19).
Etnografía. como método cualitativo, se centra 
en comprender las dinámicas culturales, sociales y 
organizativas de grupos específicos, comunidades y 
grupos vulnerables investigando cómo estas influyen en 
las prácticas de salud. Este enfoque, combina observación 
participante, entrevistas abiertas y análisis contextual para 
identificar patrones significativos culturales en los cuidados 
de estas comunidades y de los individuos específicamente 
(20,21). 

Ejemplos de Etnografía
Etnografía Clásica. El investigador se sumerge en 
la cultura estudiada para comprenderla desde dentro. 
Leininger, hizo eco de esta metodología en enfermería y 
la convirtió en un referente al hablar de prácticas en salud 
culturalmente sensibles y adaptadas a la cultura de los 
pacientes (20).
Etnografía Focalizada. Centra su atención en un 
problema, fenómeno o grupo específico dentro de un 
contexto cultural determinado. Surge como respuesta 
a la necesidad de investigaciones delimitadas tanto en 
tiempo como en alcance. A diferencia de la etnografía 
clásica, que abarca una visión más amplia y holística de la 
cultura, busca comprender los factores que influyen en un 
fenómeno particular mediante la observación, entrevistas y 
análisis contextual (22). 
Etnografía Crítica. Se dedica a estudiar las culturas y 
las interacciones sociales y se basa en la teoría crítica que 
propone que las investigaciones deben ir más allá de la 

descripción de lo que sucede en un fenómeno, con el fin 
de que los resultados ayuden a entender y transformar las 
injusticias estructurales y promover el cambio social. La 
etnografía crítica se interesa a su vez por las dinámicas de 
poder, las marginalizaciones de grupos como las minorías 
étnicas, los inmigrantes, los pobres o los grupos sociales 
excluidos (23).

En la actualidad, con el auge de las tecnologías digitales, 
la etnografía ha extendido su alcance a las comunidades 
en línea y las interacciones sociales en entornos virtuales, 
lo que da lugar a la llamada etnografía digital o virtual. 
Este tipo de etnografía permite comprender mejor las 
dinámicas sociales en espacios virtuales y como utilizar 
la información para intervenir de manera eficaz en áreas 
como la salud pública, la política y la educación. Resalta 
cómo las comunidades en línea pueden ser herramientas 
poderosas para el apoyo social, la educación en salud y 
el diseño de intervenciones más personalizadas (24). 
Además, dentro de otros tipos de etnografía cabe citar a la 
autoetnografía, la cual se centra en el investigador mismo 
como sujeto de estudio, utilizando su propia experiencia 
para reflexionar sobre las dinámicas culturales, sociales 
y profesionales que lo rodean. Así los investigadores, 
pueden integrar su subjetividad en el análisis, lo que ayuda 
a reconocer que las experiencias personales pueden aportar 
una perspectiva única y valiosa (25).

Teoría Fundamentada -TF- Este enfoque, desarrollado 
originalmente por Glaser (27) y Strauss et al (28), permite a 
los investigadores abordar fenómenos y problemas que son 
difíciles de explorar ofreciendo así una valiosa alternativa 
metodológica. Una de las fortalezas clave es su capacidad 
para generar teorías que están estrechamente relacionadas 
con la realidad empírica. Es un método sistemático que 
enfatiza la inducción o emergencia de información de los 
datos para establecer una teoría o modelo. En enfermería, 
ha sido fundamental para generar modelos de cuidado 
basados en la práctica real. La TF se caracteriza por su 
capacidad para proporcionar directrices explícitas que 
facilitan el proceso de investigación y asegura que los 
resultados sean relevantes y aplicables a la práctica de 
enfermería (26,27).

Tipos de Teoría Fundamentada
Teoría Fundamentada Clásica (Glaseriana). Este 
enfoque fue desarrollado por Barney Glaser y se centra en 
permitir que los datos guíen la construcción de la teoría, de 
manera inductiva y sin la intervención de marcos teóricos 
preexistentes. Glaser, promovió un enfoque más flexible 
que no impone estructuras y permite que los conceptos 
se desarrollen de manera natural durante la investigación. 
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En esta versión, se enfatiza la emergencia de la teoría 
directamente desde los datos sin preconceptos, y el análisis 
se realiza a medida que los datos son recolectados (27).
Teoría Fundamentada Axial (Strauss y Corbin). 
Desarrollada por Anselm Strauss y Juliet Corbin, esta 
manera de llevar a cabo la TF amplía el proceso de análisis 
mediante el denominado proceso de la codificación axial, 
que organiza los datos en categorías y subcategorías más 
complejas. Strauss et al (28), introdujeron este enfoque 
en el que los datos no solo se clasifican, sino que además 
se relacionan entre sí, lo que permite a los investigadores 
identificar las causas y los efectos en un fenómeno. Este 
enfoque también incluye la codificación selectiva, donde 
los investigadores identifican la categoría central que 
integra y da sentido a todos los otros datos. En sí, la teoría 
axial tiene un enfoque más estructurado y permite una 
mayor orientación a nivel de cómo manipular los datos 
durante el proceso de investigación (28).
Teoría Fundamentada Interpretativa (Charmaziana). 
Desarrollada por Kathy Charmaz, pone un mayor énfasis 
específicamente en el contexto social y la interpretación 
de los participantes. A este enfoque se le otorga una visión 
más reflexiva y se reconoce el papel del investigador como 
parte activa del proceso de interpretación. Se propone un 
enfoque constructivista, donde las experiencias subjetivas 
de los participantes se integran en el análisis, lo que lleva 
a una comprensión más profunda de los fenómenos. (26).
Investigación-Acción Participativa (IAP) Enfoque 
innovador que busca comprender la realidad y las vivencias 
de los sujetos que experimentan determinada situación 
además de generar transformaciones sociales. Se centra 
en la colaboración entre investigadores y participantes, 
promoviendo una investigación comprometida con las 
mejoras sociales. La IAP es esencial para abordar problemas 
locales, contextuales y particulares de manera eficaz, 
permitiendo que las voces de los participantes influyan 
en todo el proceso de la investigación y sus resultados 
(29). Esta participación no solo mejora la relevancia y 
aplicabilidad de los resultados, sino que también empodera 
a la comunidad para realizar cambios reales en su entorno 
(30).
Métodos Mixtos: Combinar enfoques cualitativos y 
cuantitativos permite obtener una visión más completa 
de los fenómenos estudiados y es algo que se viene 
haciendo en las investigaciones en ciencias de la salud 
con resultados muy prominentes al integrar, precisamente 
las fortalezas de ambos enfoques. De este modo se 
generan resultados enriquecidos de valor que apoyan la 
comprensión de dinámicas sociales o en salud (9). Desde 
el punto de vista cuantitativo se llevarían a cabo encuestas 
para evaluar la salud y desde la perspectiva cualitativa se 
harían entrevistas con el fin de comprender las experiencias 
personales de los individuos. Esta integración permite a 

los investigadores obtener una comprensión más rica y 
compleja del fenómeno estudiado (31).
Como se ha podido comprobar, la investigación cualitativa 
proporcionando herramientas para comprender las 
experiencias humanas desde múltiples perspectivas. 
Desde diseños tradicionales como la fenomenología y 
la etnografía hasta métodos emergentes que permiten 
abordar problemas complejos y desarrollar prácticas de 
cuidado más personalizadas y en especial, culturalmente 
sensibles. La IC aporta valor y claramente da significado 
a las experiencias de los pacientes, dando relevancia a su 
voz y haciendo que tengamos conocimiento especialmente 
relevante de sus experiencias, cumpliendo con intentar 
humanizar el cuidado en salud, especialmente el de la 
enfermería.
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