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ABSTRACT

The Intercultural Health Nursing Role explores the role of nurses in culturally diverse environments and 
the challenges they experience; among them the language, customs, traditions and the perspective of 
managing health and illness, using Madeleine Leininger’s Theory as a theoretical basis to develop a work plan 
according to the patient’s worldview without leaving aside their own ideologies rather integrate them into 
it, without influencing their treatment, in order to provide culturally competent care. This research uses a 
bibliographic documentary selection methodology that allows the information to be analyzed and evaluated. 
A search was carried out for scientific articles published between 2020 and 2024 in databases such as ScieLo, 
Dialnet, Pubmed and search engines such as Google Academic using Boolean operators to optimize relevant 
information in relation to the topic raised above. A nursing professional must be able to interact with 
people of different ideologies, which is why it is necessary to have correct communication accompanied by 
cultural attributes that help a nurse develop the ideal ability to interact with people from different cultural 
contexts, without discriminating or emitting prejudices that violate the patient’s autonomy. This research 
aims to analyze the role of nursing in intercultural health where it highlights the importance of cultural 
competencies in nursing professionals in these environments and highlights the value of the application of 
Madeleine Leininger’s Theory in academics and professional practice.

Keywords: Cultural Barriers; Intercultural Nursing; Madeleine Leininger; Intercultural Health; Transcultural 
Theory.

RESUMEN
 
El rol de enfermería en salud intercultural explora el papel de la enfermera en entornos culturalmente 
diversos y los desafíos que atraviesan; entre ellas el lenguaje, costumbres, tradiciones y la perspectiva 
de manejar la salud y la enfermedad, utilizando la Teoría de Madeleine Leininger como base teórica 
para elaborar un plan de trabajo de acuerdo a la cosmovisión del paciente sin dejar de lado sus propias 
ideologías más bien integrarlos a este, sin que influya en su tratamiento, con el fin de brindar un cuidado 
culturalmente competente. En la presente investigación se empleó una metodología de selección documental 
bibliográfica que permite analizar y evaluar la información, se realizó una búsqueda de artículos científicos 
publicados entre 2020 y 2024 en bases de datos como ScieLo, Dialnet, Pubmed y buscadores como Google 
académico utilizando operadores boléanos para optimizar la información relevante en relación al tema 
planteado anteriormente. Un profesional de enfermería debe ser capaz de interactuar con personas de 
diferente ideología, por ello es necesario tener una comunicación correcta acompañada de atributos 
culturales que ayudan a que una enfermera desarrolle la capacidad idónea de interactuar con personas de 
diferentes contextos culturales, sin discriminar ni emitir prejuicios que vulnere la autonomía del paciente.

© 2024; Los autores. Este es un artículo en acceso abierto, distribuido bajo los términos de una licencia Creative Commons (https://
creativecommons.org/licenses/by/4.0) que permite el uso, distribución y reproducción en cualquier medio siempre que la obra original 
sea correctamente citada 

1Universidad Técnica de Ambato. Facultad de Ciencias de la Salud, Carrera de Enfermería. Ambato, Ecuador

Citar como: Masaquiza Pillajo SS, Manzano Quisimalin DE. Nursing role in intercultural health – Theory of Madeleine Leininger. Systematic 
review. Community and Interculturality in Dialogue. 2024; 4:133. https://doi.org/10.56294/cid2024133

Enviado: 18-11-2023          Revisado: 21-02-2024          Aceptado: 23-05-2024          Publicado: 24-05-2024

Editor: Prof. Dr. Javier González Argote  

https://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.56294/cid2024133
http://doi.org/10.56294/cid2024133
https://orcid.org/0000-0003-2964-7695
mailto:smasaquiza4451@uta.edu.ec?subject=
https://orcid.org/0000-0001-8597-6325
mailto:de.manzano@uta.edu.ec?subject=
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0
https://orcid.org/0000-0003-0257-1176 


https://doi.org/10.56294/cid2024133

Esta investigación pretende analizar el rol de enfermería en la salud intercultural donde destaca la importancia 
de las competencias culturales en los profesionales de enfermería en estos entornos y resalta el valor de la 
aplicación de la Teoría de Madeleine Leininger en lo académico y la práctica profesional.

Palabras clave: Barreas Culturales; Enfermería Intercultural; Madeleine Leininger; Salud Intercultural; 
Teoría Transcultural.

INTRODUCCIÓN
La interculturalidad se define como la convivencia entre varias culturas que habitan en un mismo entorno 

que implica la coexistencia de tradiciones diferentes a las usuales; donde se crean lazos promoviendo la 
integración de lo propio y lo particular.(1) En salud, la interculturalidad tiene una visión propia que abarca 
diversas dimensiones que se construyeron a través de la historia, se puede afirmar que han sido problemáticas 
complejas en la manera de manejar y entender la salud-enfermedad.(2) En el campo de la Enfermería, Madeleine 
Leininger fue quien creo la teoría del Cuidado Transcultural e Intercultural donde consideraba importante 
sumergirse en los aspectos culturales de un individuo o población producto de la gran diversidad cultural que 
desemboca diferentes maneras de pensar y practicar la salud, aunque se admite el valor de este enfoque 
intercultural existe una brecha en la enfermería en como asume su rol en este tipo de escenarios.(3)

Desde un punto de vista global, el Consejo Internacional de Enfermeras (CIE) enfatiza que un/a enfermero/a 
deben ser culturalmente competente y desarrollar técnicas de comunicación y comportamientos efectivos para 
interactuar con personas de diferente etnia logrando una atención enfocada en la persona, en su estilo de vida 
y características culturales, además se debe evitar inequidad que lleva a la discriminación.(4) La Organización 
Panamericana de la Salud (OPS) en el año 2015 determino que todo personal de salud debe tener aptitudes 
interculturales, en donde se optó que todas las instituciones académicas en Ciencias de la Salud deben 
incorporar estrategias y programas para lograr un modelo de atención universal de calidad y equitativo, es así 
como a nivel global se ha implementado este enfoque intercultural con el objetivo de proporcionar cuidados 
de salud culturalmente sensibles.(5)

Acorde con las diversas condiciones multiétnicas en Latinoamérica, se desarrollaron varios movimientos 
socioculturales en 1970 que buscaban defender y legitimar sus derechos en las comunidades indígenas logrando 
que se crearan modelos de salud interculturales.(2) En países como Bolivia, Chile, Ecuador, Perú y Argentina 
donde cierta población se declara perteneciente a una comunidad indígena y los cuales hacen uso de la medicina 
ancestral han sufrido de discriminación a lo largo de su historia tras la colonización, esta discriminación se 
desemboca por diversos factores acorde a sus condiciones de vida; la dificultad empieza en tomar importancia 
solamente al modelo biomédico occidental y no incluir al tradicional, por tanto la interculturalidad pretende 
integrar ambos modelos con el fin de entender y respetar la cosmovisión, y autodeterminación de cada individuo 
esto fue aceptado por diversos organismos internacionales que apoyaron y promocionaron medidas políticas 
para el sistema de salud.(6,7)  

En el Ecuador, el sistema de nacional de salud a través de un vasto marco legal y normativo avala la salud 
como un derecho de cada ciudadano ecuatoriano pero en la poblaciones indígenas poco se ejecuta este derecho 
por el desconocimiento de su cosmovisión y subestimación de enfrentar la realidad de un pueblo indígena, y las 
barreras que produce en la atención de salud, se desarrolló un Plan denominado “Toda una vida” que reconoce 
la interculturalidad en el sistema de salud vigente desde el 2017 donde reconoce que el Ecuador es un país 
plurinacional y multiétnico donde incentiva que la medicina tradicional debe ser integrada a la occidental.(6,8) 
Al trascurrir el tiempo la constitución ecuatoriana ha ido creando programas interculturales que fortalecieron 
el sistema de salud como el “Modelo de Atención Integral de Salud Familiar, Comunitario e Intercultural (MAIS-
FCI)” que intenta llevar estrategias interculturales que solventen las dificultades que enfrenta el personal de 
enfermería en estos entornos.(9)  

Por tanto, esta revisión pretende analizar la complejidad de la salud intercultural que es un tema que 
plantea una serie de interrogantes que requieren una exploración a fondo en los aspectos culturales de un 
paciente, familia o comunidad, con el fin de mejorar la calidad de atención y abordar los desafíos que enfrenta 
la salud intercultural como costumbres, creencias, lenguaje, entre otras. Al reconocer y abordar estos desafíos 
culturales, se puede trabajar hacia la eliminación de disparidad en la salud y garantizar que todos los pacientes 
reciban tratamiento equitativo y de alta calidad según la Teoría de Madeleine Leininger que pretende ofrecer 
una atención individualizada o en colectividad a los valores, creencias y prácticas culturales de cada paciente.

MÉTODO 
Con el propósito de realizar un proceso de selección documental sistemática esta investigación se guio por 

la declaración PRISMA. Esta metodología es una herramienta que nos permite recopilar con transparencia la 
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razón de la investigación, teniendo como finalidad sintetizar y analizar datos relevantes y precisos basados en 
la evidencia de acuerdo con el objetivo del tema.(10) 

El artículo se rigió por una técnica de análisis documental de tipo descriptivo relacionado con el “Rol de 
enfermería en Salud Intercultural – Teoría de Madeleine Leininger” mediante una revisión bibliográfica de 
artículos y publicaciones. La selección de información fue de carácter científico que corresponde a bases 
de datos como SciElo, ScienceDirect, Pubmed, Dialnet, Elseiver, Scopus y repositorios universitarios, para la 
muestra de la investigación se seleccionó 15 artículos científicos que son de relevancia al tema. Además, se 
establecieron términos de búsqueda entre los cuales fueron “salud intercultural”, “enfermería intercultural”, 
“teoría transcultural”, “Madeleine Leininger” y “atención intercultural en salud o enfermería” con el objetivo 
de elegir literatura pertinente.

Por otra parte, la selección de información se basó por criterios de inclusión tales como: artículos de 
investigación publicados a partir del 2020, así también se incluyeron artículos en cualquier idioma y de acceso 
gratuito donde se utilizó conectores booleanos (NOT, OR, AND) que facilitaron la búsqueda. Los criterios 
de exclusión determinados fueron artículos que no cumplen con el objetivo de la investigación y que no 
corresponden a las bases de datos mencionadas. 

Figura 1. Flujograma de inclusión y exclusión

En todo trabajo de investigación científica relacionado a la salud, los principios bioéticos son aplicados 
para constancia de credibilidad y rigurosidad por parte de los autores que pretende verificar la veracidad en la 
información brindada por cada uno de ellos, estos principios invitan a los autores a reflexionar la importancia 
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de la aplicación de estos garantizando la originalidad de una investigación y así evitar problemas éticos que en 
su mayoría son difíciles de resolver. Este articulo asegura su autenticidad ya que se planteó ideas propias del 
autor mediante el uso del principio de autonomía a través de criterios de inclusión y exclusión donde permite 
regenerar ideas de acuerdo con la información encontrada. Conforme al principio de beneficencia se demuestra 
la calidad del contenido de la investigación y la utilidad de este, mientras que el principio de no-maleficencia 
se compromete a no ejercer plagio con ideas de otros autores ni ocasionar daño.(11)

RESULTADOS Y DISCUSIÓN
Interculturalidad en salud 

La interculturalidad se refiere a la interacción equitativa y respetuosa entre diferentes grupos étnico, 
comunidades y naciones, incluyendo a los pueblos indígenas como a los no indígenas. Esta dinámica implica 
la valoración y preservación de las múltiples manifestaciones culturales, como el idioma, la cosmovisión, las 
tradiciones y la autodeterminación, así como el reconocimiento y respeto por las particularidades y variaciones 
presentes en cada grupo.(12) Dentro del ámbito de la salud, este término no solo se esfuerza por respetar y 
reconocer la diversidad cultural, más bien se enfoca en la coexistencia mutua entre dos sistemas de salud. 
La salud intercultural surgió como respuesta a la complejidad de estos sistemas como la medicina ancestral 
que fue producto de saberes propios de poblaciones indígenas de acuerdo con su cosmovisión y la biomedicina 
practicada actualmente, siendo la interculturalidad puente de interacción e intercambios entre estos dos 
sistemas.(13) 

La salud intercultural forma parte de la salud pública que engloba tres intervenciones sustanciales: 1) 
eficacia en la atención y cuidado, 2) prevención-promoción de la salud y 3) fortalecer el modelo de salud 
ancestral paralelamente al biomédico con el propósito de enfrentar los problemas de salud correctamente.(7) 
Hoy en día la interculturalidad en los sistemas de salud se apoya a un modelo monocultural, es decir, se maneja 
por un solo idioma, una sola percepción sobre salud-enfermedad, una sola estructura social y un solo sistema 
de salud, esto puede generar una práctica asistencial uniforme debido a la adopción de un único modelo. Según 
pautas emitidas por la OMS y OPS se reconoce la presencia de una sociedad diversa que conviven con culturas 
y tradiciones originadas hace más de 5000 años que han desarrollado sus propias metodologías en materia de 
salud. Por lo tanto, estos organismos internacionales vieron la necesidad de diseñar iniciativas y directrices 
orientadas a gestionar entornos interculturales adaptados a las necesidades particulares de estos espacios.(14)

La intersección de la interculturalidad en la salud representa un desafío si no es abordada con la sensibilidad 
correspondiente dado que puede comportarse de manera beneficiosa o perjudicial, por esto la salud intercultural 
debe ser reconocida, valorada e integrada de manera efectiva en los sistemas de salud, en particular los 
profesionales sanitarios necesitan cultivar una conexión con los pacientes para alcanzar una comprensión 
adecuada.(15)

Rol de enfermería en salud intercultural
Un profesional de enfermería está presente en todos los ciclos de vida de un paciente desde que nace hasta 

que fallece donde valora, diagnostica, planifica, interviene y evalúa por medio del “Proceso de Atención de 
Enfermería (PAE)” otorgando cuidados de manera integral y holística que son fortalezas que un/a enfermero/a 
obtiene a lo largo de su formación. En este contexto, la actuación de enfermería en salud intercultural sigue 
orientada por estos principios, sin embargo, es necesario implementar “Competencia intercultural en salud” 
siendo una habilidad que busca comprender tanto la cultura del otro como la propia para interpretar como abordan 
la salud y la enfermedad con el fin de proporcionar cuidados culturalmente apropiados. La implementación de 
metodologías académicas y prácticas en temáticas culturales hacia estudiantes y profesionales de enfermería 
facilitan la comprensión de diversos estilos de vidas e invitan a reflexionar su actuar en este tipo de entornos.(16)

Es necesario integrar varias herramientas y valores en la salud intercultural, un profesional de enfermería 
debe conocer que la comunicación, junto con la empatía, constituye la piedra angular del cuidado cultural dado 
que el respetar sus costumbres y tradiciones permite que este se involucre de manera correcta en la atención 
y su cuidado. Una investigación llevada a cabo con personas de diversas culturas resalto la importancia de una 
comunicación adecuada entre enfermeras y pacientes, ya que la falta de comunicación asertiva puede generar 
desafíos y consecuencias en la evaluación de este, dando como resultado una gestión deficiente de la salud 
del paciente. Los profesionales de enfermería en atención primaria u hospitalización deben brindar un cuidado 
cultural integral, puesto que deben considerar factores socioculturales y religiosos para realizar una valoración 
exhaustiva de los pacientes. Este enfoque permite comprender las percepciones propias de manejar la salud-
enfermedad de acuerdo con sus ideologías. Dentro de este contexto, proporcionar cuidados culturalmente 
competentes implica poseer un conjunto de saberes y experiencias culturales que solventen cada una de sus 
necesidades.(17) Las características de una enfermera incluida sus debilidades y fortalezas deben ser desarrollas 
para facilitar la interacción efectiva con los pacientes de diversos contextos culturales. Esto es importante para 
garantizar que los pacientes tengan la posibilidad de comunicarse y expresar sus ideales de manera abierta, 
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sin temor a ser juzgados. Por ello, se requiere que la enfermera sea capacitada de manera personalizada, 
desarrollando una autoconciencia que refleje sus propias creencias, tradiciones, actitudes y comportamientos.
(18) Además, deben desarrollar atributos culturales que resultan ventajosos a la hora atende a los pacientes 
(Figura 2).(19)  

Figura 2. Atributos de la enfermería en la salud intercultural  

Implementar un enfoque intercultural en los servicios de salud conlleva a la promoción de la equidad y la 
eliminación de la discriminación por parte del personal sanitario. Esta habilidad destaca en un/a enfermero/a 
puede tener impacto positivo significativo en la calidad de atención brindada. La práctica profesional de 
enfermería no se limita únicamente a la atención asistencial, además poseen competencias en áreas como 
la docencia e investigación que resultan beneficiosas no solo a nivel individual, sino también para familias 
y comunidades.(14) Estos roles están respaldados por conocimientos ontológicos, epistémicos y teóricos que 
permiten diseñar estrategias con una visión cultural logrando que Enfermería pueda abordar ampliamente el 
campo de la salud y educación en espacios con cosmogonía propia.(20)

Barreras culturales 
La salud intercultural enfrenta múltiples dificultades, incluyendo la falta de reconocimiento de las diferencias 

culturales y prejuicios sociales. De acuerdo con esto, el papel de enfermería radica en desmontar estereotipos 
que perpetúan juicios de valor erróneos, lo cual a menudo resulta en resistencia a la adopción de prácticas 
diferentes a las convencionales. Según la Organización Mundial de la Salud,(21) entre las barreras identificadas se 
encuentran aspectos socioculturales, demográficos, lingüísticos, financieros y religiosos, los cuales representan 
barreras significativas para la atención de la salud y el acceso a la misma. Afrontar eficazmente estos obstáculos 
asegura la promoción de sistemas de salud inclusivos y facilita la focalización del motivo real por la que el 
paciente busca atención, a través de implementación de estrategias y recursos apropiados para la gestión de 
su bienestar.

•	 Barrera lingüística: el déficit de una comunicación efectiva por parte del personal de enfermería 
es el principal desencadenante de desafíos al no comprender de manera adecuada las necesidades del 
paciente, por lo tanto, se vuelve clave potenciar las habilidades comunicativas.

•	 Barreras demográficos: hace referencia a la ubicación geográfica de un usuario, familia o 

https://doi.org/10.56294/cid2024133

 5    Masaquiza Pillajo SS, et al



https://doi.org/10.56294/cid2024133

comunidad, el difícil acceso a cualquiera de estas áreas son barreras que dificultan la prestación de los 
servicios de salud hacia estas poblaciones.  

•	 Barreras socioculturales: se relaciona con las condiciones en las que un paciente vive y las 
creencias culturales que manejan cada uno de ellos que en algún momento ocasiona disparidad cultural, 
esto obstaculiza la capacidad de adaptación a modelos de salud actuales.(22)

Teoría de Madeleine Leininger
Durante las últimas décadas, teorizantes de enfermería de distintas naciones han manifestado su asombro ante 

las variables culturales. Madeleine Leininger una enfermera antropóloga en 1950 trabajo en un orfanato con 
niños de diversas nacionalidades donde notó la necesidad de otorgar cuidados de manera distinta y autónoma 
de acuerdo con su cultura, lo que condujo en 1978 el desarrollo de la “Teoría del cuidado de la diversidad 
cultural y la universalidad (TDUCC)” o “Teoría Transcultural del cuidado” creada por Leininger, pionera de la 
Enfermería Transcultural, un subcampo enfocado en examinar y comparar varias culturas en relación con las 
prácticas de enfermería, de acuerdo con sus valores culturales y perspectiva de salud-enfermedad con el fin de 
mantener su salud y hacer frente a una discapacidad y a la muerte.(23)

Leininger, desde sus primeros escritos reconoció el deber moral y ético de las enfermeras a demostrar 
sensibilidad ante la diversidad cultural que engloba una amplia gama de características presentes en la sociedad, 
tales como la edad, la orientación sexual, el género y la posición socioeconómica, así mismo, se incluye la raza 
y el origen étnico. La base conceptual de la teoría de Leininger es la única que se centra en el cuidado cultural 
mediante el desarrollo  del “Modelo Sunrise”, que es un esquema cognitivo diseñado para guiar y representar 
las dimensiones, componentes y factores influyentes para proporcionar cuidados culturalmente competentes, 
este modelo enfatiza tres aspectos: 1) preservación y/o mantenimiento del cuidado cultural, 2) adaptación y/o 
negociación del cuidado cultural y 3) reestructuración del cuidado cultural, aspectos que influyen en el proceso 
de toma de decisiones de las enfermeras.(24) 

Por otro lado, el Modelo de Sunrise también se compone de cuatro niveles, el primero proporciona un 
análisis de la estructura social y los factores que influyen en las prácticas y experiencias de la salud, el segundo 
nivel comprende la interacción entre los individuos y las estructuras de apoyo en relación con los profesionales 
de enfermería, es decir la recolección de información respecto a los patrones conductuales de un individuo, 
familia o comunidad. El tercer nivel, involucra la aportación científica de la enfermería y otras profesiones 
encaminada a lograr un abordaje integral del cuidado familiar desde una perspectiva cultural, finalmente el 
cuarto nivel engloba la toma de decisiones y medidas destinadas a ofrecer por el personal de enfermería a la 
familia donde se abordan los aspectos anteriormente mencionados. Gracias a la implementación de esta teoría 
facilita la identificación de factores socioculturales, con el fin de orientar al personal de enfermería hacia la 
adopción de decisiones apropiadas y la ejecución congruente de sus intervenciones.(25)

Los resultados desencadenados en la investigación afirman que las enfermeras se encuentran ante 
significativos retos en una sociedad cada vez más diversa donde se observa una pérdida de valores y principios 
que contribuyen a un mundo más inclusivo. De acuerdo con Machado,(26) una enfermera debe contar con 
sensibilidad cultural y respetar su identidad con base a la ética, ya que cada persona es un ente diferente y no 
poseer la capacidad de comprender sin juzgar trae conflictos interpersonales que en ocasiones lleva a dilemas 
éticos. Es decir, una enfermera debe proporcionar cuidados culturales competentes estableciendo vínculos y 
entendiendo la realidad del otro. Al transcurrir los años se ha evidenciado cambios en la atención en entornos 
culturales porque cada nación ha visto la necesidad de crear políticas de salud que beneficien a este tipo de 
poblaciones donde comprender los diferentes factores culturales e integrarlos en su cuidado son fundamentales 
para beneficiar su salud. 

En el contexto de la salud intercultural, el rol de enfermería de acuerdo con la teoría de Madeleine Leininger 
es actuar como mediador cultural, facilitando la interacción y la comunicación con el paciente y el personal 
de enfermería, así también pretende abogar por la inclusión de las prácticas culturales en el plan de cuidado. 
Esto implica no solo el conocimiento de los aspectos culturales del paciente, sino también de la disposición 
para comprender y adaptarse constantemente a una población diversa. Haciendo alusión a Kordyzon,(27) la 
implementación de la Teoría Transcultural beneficia no solo a enfermeros sino a todo aquel que forma parte 
del personal de salud, ya que, su aplicación otorga habilidades como la sensibilidad y competencia cultural que 
aportan la atención en los servicios de salud.

Así mismo, una problemática evidente es la falta de conocimiento por parte de las enfermeras sobre el 
cuidado cultural lo cual provoca varias barreras que dificultan la atención y el cuidado holístico hacia los 
pacientes. Por ende, esta condición requiere la implementación teórica-practica de la enfermería transcultural  
donde las enfermeras validan las variables culturales de un individuo e integran parte de ella en su cuidado que 
permite una negociación asertiva entre él y su cuidador.
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Tabla 1. Resultados del análisis de los artículos

No. Autor/año/País Objetivos de la 
investigación Variables Muestra

Principales técnicas/
instrumentos de 
investigación.

Resultados principales

1 Henckell et. al. 
(2022) Perú.

Su objetivo se centró en 
coordinar e intercambiar 
distintos saberes de la 
medicina ancestral con 
la biomedicina para 
proporcionar servicios de 
salud en base a principios 
como la interculturalidad, 
eficiencia, calidad y bioética 
en las comunidades de difícil 
acceso. 

Enfoque 
intercultural, 
atención de 

salud. 

La muestra está compuesta 
por 25 artículos científicos en 
español.

Este artículo se adhirió 
a un proceso de revisión 
sistemática.

Interculturalidad se refiere a la 
interacción y convivencia de múltiples 
culturas distintas, las cuales coexisten 
en un mismo lugar de manera respetuosa 
y equitativa, sin jerarquías. En otras 
palabras, la interculturalidad tiene 
como objetivo comprender y apreciar la 
manera de en que cada uno interpreta la 
realidad y su entorno.

2 Pacheco et. al. 
(2023) México.

Esta investigación pretende 
comprender los factores que 
influyeron en la coexistencia 
entre la medicina ancestral 
y occidental, para lograr 
un intercambio de 
conocimientos entre estos 
modelos. 

Medicina 
ancestral, 
medicina 

occidental, salud 
intercultural.

Se utilizó el diagrama 
prisma de acuerdo con datos 
históricos desde 1938 hasta 
2023 de la salud intercultural 
en México a través de 11 
artículos científicos.  

Se realizo una revisión 
bibliográfica y documental 
sobre la salud intercultural 
de manera general y 
específicamente en México.

El estudio plantea que la interculturalidad 
sirve como medio de interacción entre 
la medicina tradicional indígena y la 
occidental para abordar problemas de 
salud, ya que las poblaciones indígenas a 
menudo enfrentan barreras que afectan su 
acceso a la atención de salud. Por tanto, 
el uso efectivo de la interculturalidad 
facilita la complementariedad de estos 
dos modelos.

3 Aguilar et. al. 
(2020) Colombia.

Esta publicación tiene 
como finalidad comprender 
la interculturalidad en 
el campo de la salud 
con la intención de 
reconocer su importancia 
en la formulación e 
implementación de políticas 
de salud pública. 

Interculturalidad, 
medicina 

tradicional.

La selección de la muestra 
consiste en un total de 24 
artículos científicos que fueron 
cuidadosamente escogidos 
siguiendo un riguroso criterio 
en función del objetivo 
especifico del tema abordado.

Esta revisión sistemática se 
compone de un conjunto de 
saberes en relación con el 
modelo de salud indígena.

El estudio ha identificado que la salud 
interculturalidad forma parte de la 
salud pública que pretende fortalecer 
el modelo de salud indígena a través de 
la promoción y prevención de la salud, 
pero no solo es aplicable en la población 
indígena, sino también se incluye a 
los afrodescendientes, ya que todas 
las culturas creas sus propios modelos 
de salud para abordar y enfrentar la 
enfermedad con el propósito de restaurar 
la salud.
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4 López et. al. 
(2021) Argentina.

El artículo se centra 
en describir el papel 
de enfermería en la 
salud intercultural y sus 
principales desafíos a nivel 
argentino.

Competencia 
cultural, 

interculturalidad, 
enfermería. 

Este estudio se basa en una 
muestra de 15 artículos 
que están relacionados 
con la progresión histórica 
y la evolución de la salud 
intercultural.

Este articulo sigue técnicas 
de análisis documental en 
bases de datos científicas, se 
efectúa un análisis histórico-
lógico y sistemático para 
establecer las funciones de 
la enfermería en la salud 
intercultural.

Los resultados de este estudio 
manifiestan que se maneja un modelo 
monocultural en la salud que percibe 
una sola concepción, dejando de lado las 
practicas ancestrales que tienen más de 
5000 años de relevancia, por esto la OMS 
tiene como fin integrar estas prácticas a 
los modelos de salud actuales a través de 
la interculturalidad. 

5 Beltrán et. al. 
(2022) Chile.

El objetivo de este articulo 
ha sido reflexionar sobre 
la etnia mapuche y su 
ideología para aportar la 
salud intercultural.

Mapuche, salud 
intercultural.

La muestra consta de 22 
artículos que se alinean con el 
objetivo del tema.

Este artículo se fundamenta 
en una revisión sistemática de 
la literatura que examina los 
principios éticos tradicionales 
de la población Mapuche y 
cómo estos se relacionan 
con la atención médica 
intercultural.

En este estudio se encontró que la salud 
intercultural es el proceso entre el 
personal de salud y el paciente que son 
de diferente cultura a la propia, donde el 
comprender asertivamente las diferencias 
culturales trae una interacción eficaz 
entre estos. Esta interacción se debe 
regir por fundamentos teóricos, prácticos 
y epistemológicos. 

6 Gonzales et. al. 
(2022) Chile.

Esta investigación pretende 
analizar las fortalezas 
y debilidades de los 
profesionales de enfermería 
en la salud intercultural 
durante su formación.

Enfermería, 
competencia 

cultural, cuidado 
cultural

La muestra utilizada en esta 
investigación consistió en un 
total de 28 profesionales de 
enfermería pertenecientes a 
la región de Maule, ubicada 
en Chile.

El análisis se realizó por el 
software ATLAS.ti con un 
enfoque comparativo en 
cuanto a sus fortalezas y 
debilidades.

De esta investigación se destaca que 
los profesionales de enfermería están 
presentes en todos los ciclos de vida de 
una persona donde valora cada una de 
sus necesidades para brindar un cuidado 
holístico. La competencia intercultural 
en salud es una habilidad esencial que 
ayuda a comprender la cultural de cada 
individuo para implementar modelos de 
salud de acuerdo con su estilo de vida y 
así enfrentar la salud-enfermedad.

7 Fernández et. al 
(2021) Perú. 

Este estudio describe 
y analiza el cuidado de 
enfermería en pacientes 
hospitalizados con un 
enfoque intercultural.

Interculturalidad, 
cuidado, 

enfermería.

La muestra se compone de 
20 artículos científicos que 
cumplieron las directrices de 
la investigación que fueron 
publicados entre los años 
2014-2019.

Se utilizaron descriptores y 
operadores boleadnos “AND” 
y “OR” con combinaciones 
diferentes (interculturalidad 
en el cuidado AND enfermería) 
en las diferentes bases de 
datos: Scielo, Bireme.dr y 
Dialnet. 

La investigación destaca que la 
comunicación es la base del cuidado 
intercultural permitiendo que la 
enfermera se involucre correctamente en 
el cuidado del paciente, a su vez deben 
tener empatía para dirigirse a estos 
pacientes siempre mostrando respeto 
hacia sus tradiciones y costumbres 
con el propósito de otorgar cuidados 
culturalmente competentes en beneficio 
de su salud. 
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8 Aktas et. al 
(2021) Turquía. 

El objetivo del estudio es 
determinar la capacidad 
de las enfermeras para 
comprender y adaptarse a 
entornos culturales. 

Sensibilidad 
cultural, 

enfermeras.

El estudio recluto 183 
enfermera que laboran en 
el Hospital de Obstetricia/
Ginecología y Niños entre julio 
de 2017 y agosto de 2017.

La recolección de datos de 
las enfermeras se efectuó 
mediante formularios de 
recolección de datos a 
través de la técnica de 
lápiz y papel impartidas 
por los investigadores. A su 
vez se incluye la escala de 
sensibilidad cultural (ISS).

Se encontró que las características de 
una enfermera juntamente con sus 
fortalezas y debilidades pueden afectar 
la interacción con el paciente. Por ello 
la atención culturalmente sensible 
por parte del personal de enfermería 
debe ser segura para que el paciente 
pueda expresar su ideología sin sentirse 
recriminado por ende una enfermera debe 
tener conciencia de sí misma explorando 
su propia identidad y aspectos culturales. 

9 Agga et. al (2022) 
Filipinas.

El objertivo de la 
investigación es analizar la 
forma en la que se puede 
proporcionar atención 
culturalmente adecuada en 
la práctica de enfermería.

Enfermería 
transcultural, 

humildad 
cultural, 

cuidado cultural, 
competencia 

cultural.

La muestra está compuesta por 
cuatro estudios de casos con 
personas entre 30 y 64 años, 
y competencia. Estos servirán 
como base para determinar un 
modelo para brindar cuidados 
culturalmente congruentes 
para la enfermería. 

El método utilizado en este 
estudio fue el análisis de 
conceptos de interpretación 
de datos elaborada por Walker 
y Avant.

Se evidencio que mediante la enfermería 
transcultural se brinda atención en base a 
creencias culturales y estilos de vida. Sin 
embargo, se complementan por atributos 
como: humildad cultural, sensibilidad 
intercultural y competencia cultural 
mismos que son esenciales y valioso en la 
atención y cuidado por parte del personal 
de la enfermería para evitar la disparidad 
en salud en poblaciones diversas.

10 Ortega et. al 
(2021) Colombia.

El propósito de este estudio 
es averiguar y comprender 
a fondo la relevancia y 
el impacto que tiene la 
competencia intercultural 
en el proceso de formación 
del profesional de 
enfermería.

Competencias 
interculturales, 
profesional de 
enfermería.

La muestra esta compuesta 
por 18 artículos científicos que 
fueron escogidos siguiendo los 
criterios y metas establecidas 
para la investigación.

Se realizo una revisión 
sistemática fue llevada 
a cabo junto con un 
análisis exhaustivo de cada 
artículo específico que fue 
seleccionado.

La enfermería al interactuar en entornos 
culturales se debe brindar cuidados desde 
la cosmovisión de sus procesos culturales, 
la percepción de la vida, la muerte, la 
salud y la enfermedad, así como su 
correlación con el sistema de salud. 
Por esto, la implementación de saberes 
interculturales sobre la salud favorece 
la prestación de servicio en marco a la 
diversidad cultural. 

11 Ghia et. al (2024) 
España.

La investigación analiza 
las barreras culturales en 
la atención de servicios de 
salud en adultos mayores.

Cultura, barreras 
culturales, 

adultos mayores, 
atención 
sanitaria.

Se selecciono 10 artículos 
pertenecientes a bases de 
datos como Web of Science, 
Pubmed, CINAHL y NIH, 
publicados entre 2010 y 
2022 correspondientes a 
poblaciones como Asia, 
Norteamérica y Europa. 

Se utilizo un método de 
revisión bibliográfica de 
acuerdo con una investigación 
primaria cualitativa, la 
calidad de cada artículo fue 
evaluado por la declaración 
PRISMA.

El estudio describe diversas barreras 
culturales en la atención sanitaria que de 
acuerdo con la Organización Mundial de 
la Salud se engloban barreras geográficas, 
financieras, aspectos culturales y 
lingüísticos. Estas barreras dificultan la 
prestación de servicios óptimos hacia los 
pacientes que influyen en su diagnóstico 
y tratamiento.  
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12 Rubio et. al 
(2020) España.

El propósito principal de la 
investigación es analizar y 
considerar la importancia de 
la competencia cultural en 
la prestación de servicios de 
salud.

Diversidad 
cultural, 

enfermería 
transcultural

Un total de 15 artículos fueron 
elegidos cuidadosamente para 
ser utilizados como muestra 
representativa en el desarrollo 
del estudio como fundamento 
teórico.

Se llevó a cabo una revisión 
sistemática con un exhaustivo 
análisis de la literatura 
existente con el fin de evaluar 
la importancia de cada 
artículo y verificar que sea 
único en su contenido.

Las enfermeras tienen la obligación de 
tomar conciencia y aceptar las diferencias 
culturales que trae como compromiso 
eliminar la discriminación y perjuicios 
que pueden desarrollarse al estar con 
personas de diferentes ideologías. Las 
barreras lingüísticas y sociodemográficas 
se deben manejar mediante habilidades 
culturales y el desarrollo de nuevas 
formas que ayuden a la interacción 
efectiva con el paciente.

13 Rodrigues et. al 
(2021) Brasil.

Su objetivo se centra en la 
importancia del cuidado 
transcultural de acuerdo 
con la Teoría de Madeleine 
Leininger en la práctica de 
enfermería.

Enfermería 
transcultural, 

Madeleine 
Leininger.

29 artículos científicos 
fueron seleccionados para 
su inclusión en el estudio y 
posteriormente evaluados en 
base al objetivo específico del 
tema abordado.

Se realizó una revisión 
bibliográfica en base a un 
análisis temático categorial 
sobre la Teoría de Madeleine 
Leininger.

La Teoría de Madeleine Leininger desde 
la década 1950 a intentado aplicarse en 
la práctica de enfermería teniendo como 
propuesta otorga un cuidado holístico 
acorde con la cultura. El cuidado cultural 
pretende comprender la universalidad 
del cuidado humano en relación con 
la cosmovisión para brindar cuidados 
culturalmente congruentes a diferentes 
grupos culturales.

14 Ličen et. al 
(2020) Eslovenia.

El objetivo es evaluar el 
nivel de conciencia cultural 
de los estudiantes eslovenos 
en enfermería de pregrado.

Conciencia 
cultural, 

estudiantes de 
Enfermería. 

La muestra está compuesta por 
149 estudiantes de pregrado 
en enfermería eslovenos.  

Para la recolección de datos se 
utilizó la Escala de Conciencia 
Cultural (CAS) que contaba de 
36 ítems con respuestas tipo 
Likert 7 puntos (7= totalmente 
de acuerdo, 4 = sin opinión, 1 
= totalmente en desacuerdo)

Leininger destaca que las enfermeras 
tienen la responsabilidad ética y moral 
de actuar positivamente en la atención 
cultural y las necesidades del paciente. 
El modelo Sunrise se trata de un modelo 
cognitivo que orienta a través de 
dimensiones y componentes que influyen 
en la toma de decisiones para el cuidado 
cultural. 

15 Betancurth et. al 
(2021) Colombia.

La investigación tiene como 
objetivo implementar un 
plan de decisión y acción en 
la práctica de enfermería a 
través del modelo Sunrise de 
Madeleine Leininger.

Enfermería 
transcultural.

La muestra utilizada fue una 
familia que reside en una zona 
rural de Villamaría, Colombia 
entre noviembre 2017 - 
septiembre 2018.

Se utilizo entrevistas 
semiestructuradas sobre el 
cuidado individual-familiar 
así mismo se aplicaron 
instrumentos de valoración de 
la familia.

La investigación manifiesta que el modelo 
Sunrise se compone de cuatro niveles que 
están estructurados para elaborar un plan 
sistemático de acuerdo con los diferentes 
factores culturales que influyen en la 
atención de los pacientes con el fin de 
tomar decisiones correctas y otorgar un 
cuidado cultural, holístico e integral. 
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El conocimiento cultural de una población una vez valorada puede ser respaldad por conocimiento científico 
logrando reestructuración en su intervención para mejorar la salud de estos. Las enfermeras que trabajan en 
entornos culturales deben ser conocedoras que la comunicación y la comprensión son el centro del cuidado, 
porque logra comprender en su totalidad las necesidades del paciente.(28) 

Por ejemplo, investigaciones demuestran que el rol de enfermería en la salud intercultural va paralelamente 
a la metodología propuesta por Madeleine Leininger que permite identificar en amplitud todas las variables 
culturales que una persona, familia o comunidad posee y así establecer una relación terapéutica con pacientes 
de diferentes culturas garantizando que estos comprendan y sigan las recomendaciones de tratamiento para 
prevenir complicaciones. El manejo de estas estrategias son claves ya que ayudan a eliminar disparidad en los 
servicios de salud, donde las enfermeras tienen un rol directo con los pacientes en otorgar un espacio seguro 
sin discriminación, ni juicios. La teoría de Leininger proporciona un marco solido para comprender y abordar 
los aspectos culturales de manera sistemática y efectiva.(29)

Actualmente, una de las principales contribuciones de esta teoría es el otorgar cuidados culturalmente 
congruentes demostrando ser efectiva para abordar barreras culturales y mejorar la accesibilidad en los 
servicios de salud. El uso de instrumentos como la ficha familiar, visitas domiciliarias y organigramas son útiles 
al momento de valorar entornos diversos por tanto un enfoque intercultural en la atención y cuidado del 
paciente dan resultados positivos a su salud. A su vez los enfermeros deben trabajar en estrecha colaboración 
con los lideres comunitarios y demás profesionales de salud, para satisfacer las necesidades específicas de 
cada individuo o comunidad. Esto trae que la enfermera reflexione sobre su praxis y busca desarrollar un 
plan de acción que garantice la efectividad de su tratamiento. Por lo tanto, se da por hecho que la teoría de 
Leininger fomenta esta colaboración al reconocer la importancia de un enfoque intercultural, multidisciplinario 
y holístico. Finalmente se destaca el valor de seguir creando interés de estudiar y promover enfoques culturales 
en la atención de salud para todas las personas, independientemente de su origen cultural. 

CONCLUSIÓN 
En esta investigación se pudo analizar el rol de enfermería en entornos interculturales, sus desafíos y la 

falta de conocimiento de la teoría de Leininger. Además, la inclusión de la salud intercultural en el campo de 
enfermería, la capacitación continua de las habilidades culturales, la creación de protocolos, la promoción de 
investigación y educación en los profesionales de enfermería son diversas herramientas que contribuirán en la 
toma de decisiones y plan de cuidado. Asumir este rol con compromiso y responsabilidad es un imperativo ético 
para las enfermeras siendo capaz de proporcionar cuidados integrales y holísticos englobando distintos factores 
en relación con sus conductas y entorno. 
En definitiva, la aplicación de la teoría de Leininger en la práctica enfermera pretende valorar y respetar 
la diversidad cultural, siendo un elemento clave para transformar la atención en los servicios de salud y su 
evolución con el objetivo de construir un mundo más justo e inclusivo. 
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