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Impacto de los programas de la Vicerrectoria de
Desarrollo Humano Integral en la transformacién
social de la comunidad universitaria y su entorno

Para la Universidad Mariana es de suma importancia
realizar seguimiento y evaluacién a sus procesos,
dinamizados desde las diferentes dreas de gestion, con
el fin de mantener un continuo mejoramiento de acuerdo
con las necesidades del contexto y, en respuesta a los
retos y desafios que los procesos de alta calidad exigen a
las instituciones de educacidn superior.

En este orden de ideas, la Vicerrectoria de Desarrollo
Humano Integral (VDHI) asume este compromiso con
gran empefio, para aportar de modo estratégico al
proceso de reacreditacion.

Asi, integrada por la Direccién de Pastoral con sus
procedimientos de anuncio, comunién, servicio y
celebracidny, la Direccion de Bienestar desde sus dreas de
Recreaciény Deportes, Expresiones Artisticas y Culturales,
Desarrollo Humano, Salud y Educacién Inclusiva, aportan
al bien ser, bien estar, bien actuar y bien vivir de los
integrantes de la comunidad universitaria, favoreciendo
los procesos de formacién integral y de permanencia.

En consecuencia, para dar respuesta eficaz a los
requerimientos del Ministerio de Educacién Nacional
(MEN), Consejo Nacional de Acreditacién, lineamientos
establecidos en el Decreto 1330 de 2021 (Garcia, 2022),
Acuerdo 002 del CESU (MEN, 2020), Plan de Desarrollo

2023 - 2025

Hna. Liliana Isabel Diaz Cabrera
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Universidad Mariana

Hna. Anna Lid Cerén Melo
Directora de Pastoral Universitaria

Universidad Mariana

Padre Andrés Pizarro Colonia
Director de Bienestar universitario

Universidad Mariana

Institucional 2021 - 2028 (Universidad Mariana, 2020), los
planes operativos anuales y los planes de mejoramiento
institucional, se estd desarrollando la investigacion
denominada Impacto de los programas de la Vicerrectoria
de Desarrollo Humano Integral en la transformacion social
de la comunidad universitaria y su entorno 2023 - 2025,
con el propdsito de generar la renovacidon del Modelo
de Desarrollo Humano Integral, como una innovacién
que aporta a los procesos y procedimientos de la VDHI,
contemplando otros productos de generacidn de nuevo
conocimiento, apropiacion social de conocimiento y de
formacion del talento humano, desde una mirada holistica
y misional, para atender con mayor efectividad e impacto
social a los integrantes de la comunidad universitaria.

El proceso investigativo permitird revisar y evaluar
la pertinencia de las actuales politicas, programas,
proyectos y servicios, con el fin de establecer nuevas
I6gicas de disefio, desarrollo, evaluacion y mejora
de la planeacién y ejecucidon de actividades propias
de la Vicerrectoria, lo que conlleva ineludiblemente,
reformular objetivos, reconstruir metodologias, validar
instrumentos, reestructurar indicadores, conducentes
a la medicién del impacto, a fin de conocer con mayor
certeza la contribucién que se hace a la transformacién
social de la comunidad universitaria y el entorno.



El grupo de investigacién estd conformado por la Hna.
Liliana Isabel Diaz Cabrera, como investigadora principal
y, los coinvestigadores: Hna. Anna Lid Cerén Melo,
padre Andrés Pizarro Colonia, Hna. Constanza Enid
Bonilla Chaves, John Edisson Rodriguez Rueda, Kelly
Salas Jurado, Juan Pablo Rivera Revelo, Nelly Alexandra
Arévalo, Dayra Catalina Enriquez Arévalo, Victor Hugo
Males Erazo y Diego Fernando Bolafios Mier, bajo la
asesoria de la profesora Eunice Yarce Pinzdn.

Es relevante mencionar que, el elemento esencial para
la evaluacién de impacto y la elaboracién del modelo
de la VDHI es la investigacion cientifica desde la linea
de innovacién, que permite ir mas allda de un proceso
de planeacién estratégica, asegurando con el rigor
metodoldgico, la recoleccidn y analisis de la informacion,
cuyoresultadoseralalineadebase paralaconstrucciéndel
nuevo Modelo de Bienestar Universitario y la planeacién
estratégica alineada a los procesos de autoevaluacién y
mejoramiento continuo exigidos para mantener la alta
calidad de los servicios que presta la Universidad Mariana.

En conclusidn, la apuesta de la VDHI es fomentar la
investigacion como directriz transversal en las direcciones
de Pastoral y Bienestar, donde la praxis analitica y critica
de los procesos de indagacidon se conviertan en una
cultura de la labor que se lleva a cabo dia a dia.

Figura1
Equipo de investigacion

Fuente: Vicerrectoria de Desarrollo Humano Integral.
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Participacidon de docentes de la Universidad Mariana
como ponentes en el V Congreso Latinoamericano y
Caribeno de Ciencias Sociales en Uruguay

Los profesores Angela Martinez Ortega del programa de
Derecho, Marcela Hidalgo Paz y Diego Andrés Quintero
Timana del programa de Comunicacion Social de la
Universidad Mariana, participaron como ponentes en
el V Congreso Latinoamericano de Ciencias Sociales,
organizado por la Facultad Latinoamericana de Ciencias
Sociales (FLACSO) en la ciudad de Montevideo, Uruguay,
el pasado mes de noviembre de 2022. En esta versidn, el
Congreso tuvo como eje central de debate y reflexidn,
el estado actual de las ciencias sociales en la region y
los aportes que realizan las experiencias académicas
relacionadas con la democracia, la justicia y la igualdad
en América Latina, con la participacién de importantes
académicos y expertos en el campo, como Boaventura de
Sousa Santos, Susana Nartozky y Sayak Valencia, quienes
abrieron espacios de intercambio académico y debate
que permiten el acercamiento a diferentes realidades
y expresiones sociales, donde se resalta el importante
papel de la academia para su exploracidn y visibilizacidn.

La profesora Martinez Ortega participd con la
presentacién de dos ponencias: la primera, resultado
del proceso de formacion del Doctorado en Derecho,
denominada Proteccién de la maternidad como institucién
en el delito de aborto en Colombia, a partir de la cual se
reflexiond sobre el lugar que las mujeres ocupan en el
sistema juridico y la proteccidon de la maternidad en la
ley penal vigente en el pais, particularmente, el delito de
aborto. El componente hace parte de unareflexién mucho
mas amplia de varias figuras juridicas que, en Colombia,

Marcela Hidalgo Paz
Profesora de Comunicacion Social

Universidad Mariana

Angela Patricia Martinez Ortega
Profesora de Derecho

Universidad Mariana

Diego Andrés Quintero Timana
Profesor de Comunicacién Social

Universidad Mariana

protegen la maternidad a partir de considerarla como una
institucion juridica. Al respecto, Espinosa y la Pontifica
Universidad Javeriana (2006) afirman que el derecho
conserva ideologias alrededor de la maternidad, lo que
deriva en tendencias proteccionistas o aseguradoras de
esta y, al mismo tiempo, restrictivas respecto del marco
de decisidn de las mujeres, cuestion que puede verse en
la tipificacién de conductas como el aborto, prohibidas
en los ordenamientos juridicos. Estas reflexiones
se insertan en las agendas académicas y del nuevo
constitucionalismo, aportando de forma significativa a la
comprensidn alternativa y critica del derecho.

Figura1

Ponencia “Proteccion de la maternidad como institucion en
el delito de aborto en Colombia”. Docente Angela Martinez
y asistentes

Fuente: Marcela Hidalgo Paz.



La segunda ponencia de la profesora fue: La diversidad
sexual y de género como subversion en la escuela, producto
derivado de la investigacién profesoral Concepciones
tedricas frente al libre desarrollo de la personalidad en
los manuales de convivencia de algunos colegios en Pasto,
Narifo, que tuvo como propdsito, reflexionar acerca de la
forma como las instituciones educativas han incorporado
en sus manuales de convivencia, herramientas para la
comprension de las orientaciones sexuales, desde un
marco de respeto del libre desarrollo de la personalidad,
como derecho fundamental de los y las estudiantes
Y, su armonizaciéon con la autonomia reconocida a las
instituciones para fijar sus manuales de convivencia.

Dentro de los resultados, se hizo evidente cémo
las instituciones requieren adelantar procesos de
actualizacion de sus manuales, acompanados de
estrategias pedagdgicas y de sensibilizacion que faciliten
la integracion efectiva de las comunidades académicas
desde la aceptacion y el respeto por las diferencias y la
garantia en el ejercicio de los derechos.

Figura 2

Ponencia “La diversidad sexual y de género como
subversion en la escuela”. Angela Martinez y asistentes

Fuente: Marcela Hidalgo Paz.

El programa de Comunicacidn Social se hizo presente en
el Congreso mediante la presentacidn de dos experiencias
de investigaciéon profesoral, adscritas al grupo de
investigacion Medios, Comunicacién y Cultura. Por un
lado, el profesor Diego Andrés Quintero Timana presentd
los resultados de la investigacién denominada La esfera
digital en la produccién bibliogrdfica en Comunicacion
Politica en Colombia. Un panorama desde las revistas
dacadémicas nacionales entre 2010 - 2021. La ponencia
permitid generar reflexiones en torno al papel de la
esfera digital en el campo de la comunicacién politica
mediatizada, la cual para Mazzoleni (2014) se compone a
partir de las interacciones entre tres actores: el sistema
politico, la ciudadania y los medios de comunicacidn,

logrando asi establecer un estado del arte del tema en
menciodn, a partir de la revisién bibliografica generada en
el contexto colombiano durante la dltima década.

Diversos articulos de investigacién publicados en
revistas académicas en Colombia registradas en las
dreas de Periodismo, Comunicacion Social y Ciencias
Politicas fueron examinados. Los resultados permiten
generar un panorama de andlisis frente a las agendas
de investigacion adelantadas en el pais en el campo de
la Comunicacidén Politica y, establecer nuevas rutas para
futuras investigaciones que indaguen en la incidencia de
las TIC en las dinamicas politicas y electorales, la opinidn
publica, el activismo digital y las formas como la sociedad
civil se organiza y expresa a través de medios digitales.

Figura3
Profesores Diego Quintero y Marcela Hidalgo, adscritos al
programa de Comunicacidn Social

Fuente: Angela Patricia Martinez.

Por su parte, la profesora Marcela Hidalgo Paz asisti6 al
evento con la ponencia denominada: Narrativas de las
politicas de lugar femeninas y resistencias femeninas como
expresiones alternativas para el buen vivir en las mujeres
del corregimiento Tunja Grande en la Florida, Narifo,
Colombia, que surgid a partir de lainvestigacién profesoral
de caracter interdisciplinar que se realiza en conjunto con
los profesores Adriana Patricia Bolafios Realpe y Alberto
Vianney Truijillo del Departamento de Humanidades.

El espacio abierto en el Congreso fue el escenario
apropiado para la presentacion de los resultados
preliminares de la experiencia investigativa en torno a las



economias de la diferencia, una de las subcategorias de
investigacion. De ese modo, fue presentada en particular,
la produccidn artesanal de cabuya que, desde la practica
cotidiana, evidencia un ejercicio de resistencia femenina
y reciprocidad que ha permitido formas alternativas
de ser, estar y habitar la realidad de las mujeres rurales
de Tunja Grande. Para Gibson-Graham (como se cité en
Harcourt y Escobar, 2005), las economias de la diferencia,
como subcategoria de andlisis de las politicas de lugar,
se evidencian en las manifestaciones o alternativas de
practicas econdmicas que se alejan del capitalismo.

El capitalismo invisibiliza esas ‘otras formas’ de economia
que han perdurado en el tiempo y se han convertido en
la base social y de sostenimiento, en este caso, de las
economias rurales. De ese modo, se estructura nuevas
formas de relacionamiento social y de produccién que
van en procura de un ambiente armdnico entre los grupos
de personas y entre estas y sus entornos naturales y
préximos.

De ese modo, la cabuya se ha convertido en una practica,
oficio y sustento que las mujeres aprenden desde muy
temprana edad, con lo cual se permiten asumir algunos
gastos del hogar y aportar al sostenimiento familiar,
toda vez que consolidan y tejen formas de transmisidn
del saber y el conocimiento biocultural que tienen su
asiento y reproduccidn en la tradicién oral. La produccién
artesanal de la cabuya evidencia un activismo femenino
en el ejercicio de los cuerpos, el territorio, la comunidad,
la gestion del medio ambiente, las practicas de cuidado y
la reciprocidad.

Figura 4

Sefnora Maria Gumercinda Machabajoy en la prdctica del
‘torcido’ del lazo de cabuya. Corregimiento de Tunja Grande
- La Florida - Narino

Fuente: Marcela Hidalgo Paz.

La participacidon en estos eventos académicos permite
la circulacién de saberes que son gestados desde las
aulas de la Universidad Mariana y que estan ligados a la
realidad del contexto regional y nacional. Como resultado
de la participacidn, se ha generado iniciativas de posibles
alianzas para dar continuidad a los proyectos e incidir en
los espacios y contextos de investigacion.

Finalmente, los profesores expresan un mensaje de
sentido de pertenencia y gratitud a las directivas, por la
confianza depositada y el apoyo recibido en el ejercicio
de la movilidad, oportunidad para empezar a posicionar
a la Universidad Mariana como una universidad lider
y comprometida con la transformacién social en el
suroccidente colombiano.
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Docentes de la Universidad Mariana en pasantia

investigativa internacional,

Universidad Nacional de Rosario, Argentina

Maria Victoria Villacrez Oliva
Profesora de la Licenciatura de Educacidon Primaria

Universidad Mariana

Eyner Fabian Chamorro Guerrero
Profesor Departamento de Humanidades

Universidad Mariana

Los docentes Maria Victoria Villacrez Oliva, integrante del grupo Forma de la Facultad de Educaciény, Eyner
Fabian Chamorro Guerrero del grupo Desarrollo Humano y Social de la Facultad de Humanidades y Ciencias
Sociales, miembros de la Red Internacional de Docentes Investigadores de las Artes y las Culturas, nos
dimos cita en el Cuarto Encuentro Internacional de Docentes Investigadores de las Artes y las Culturas -
ENCIDIARTEC, llevado a cabo del 14 al 16 de noviembre de 2022, bajo la coordinacidén del Centro de Estudios
y Creacion Artistica en Iberoamérica (CECAI/UNR), en la sede de la Facultad de Humanidades y Artes de la
Universidad Nacional de Rosario, Argentina. La Figura 1 detalla la promocidn de las actividades investigativas

del evento.

La Red Internacional de Docentes Investigadores de
las Artes y las Culturas, con registro 18-0073 de 2019 en
SENESCYT Ecuador, conformada por las instituciones de
educacién superior: Universidad Mariana, Universidad
Central de Ecuador, Universidad de Narifo, Universidad
de Boston, Estados Unidos, Pontificia Universidad
Catdlica del Perd, Universidad CESMAG, Universidad
Antonio Narifio y, Universidad del Rosario Argentina,
viene trabajando en red desde el afio 2018 en procesos
de articulacion a través de la organizacidon de eventos
académicos, investigativos y culturales, para Ia
visibilizacién internacional de la labor formativa de
las instituciones. Como miembros activos de la Red y
coorganizadores del evento, se avanzd para el desarrollo
de los eventos en modalidad presencial, razén por la cual
desde la Universidad Mariana se participd en pro de la
promocion académica, investigativa y cultural que se
desarrolla en los programas de Educacién y la formacion
humana competente del Departamento de Humanidades.
La Figura 1 ilustra la publicidad de las actividades, cuyos
propdsitos fueron:

Objetivo general:

Propiciar el debate e intercambio de investigaciones,
practicas, experiencias y saberes desde la diversidad

cultural e interculturalidad de académicos [ académicas
y estudiosos [ estudiosas de Artes, Disefio y Culturas de
instituciones de educacién superior de América Latina y
Norte América.

Objetivos especificos:

1. Fortalecer los procesos de cooperacidn entre docentes
investigadores/investigadoras de las artes, el disefio y
las culturas, en las instituciones de educacién superior
participantes.

2. Promover el intercambio de saberes y la integracién
académica e investigativa entre docentes y estudiantes
de las instituciones académicas de las artes, el disefio y
las culturas.

3. Posicionar a la REDARTYC como un puente que integra
universidades einstituciones de educacién superioranivel
internacional en los dmbitos académico, de investigacion,
difusién cientifica y de vinculo con la sociedad.
4.Difundir, a través de publicaciones, la produccién
investigativa, reflexiva y critica en el campo de las artes,
el disefio y las culturas.



Figura1

Anuncio de publicidad del evento

Fuente: Archivos de la Red ENCIDIARTEC 2022.

Contando con el aval y el apoyo de las directivas en la
participacion de este evento, desde el Programa de
Licenciatura en Educacidn Basica Primaria se participd
con las siguientes acciones:

1. Participacidn con la ponencia aprobada por el comité
académico Prdctica pedagdgica investigativa en tiempos
de pandemia por COVID-19, la cual, de acuerdo con el
concepto del par evaluador, ha sido postulada para
publicacidn en el libro internacional.

2. Clase-taller ProcesodePrdcticaPedagdgicalnvestigativa
en la formacién de Licenciados” con estudiantes de la
Universidad del Rosario, Argentina.

3. Participaciéon como coordinador de la mesa EJE

4. Sentidos de las Artes y las Culturas en tiempos de
pandemia.

5. En el marco del evento, la docente presentd las
ponencias de los estudiantes del semillero Forma, quienes
participaron en la convocatoria a nivel internacional,
logrando la aceptacion de sus ponencias y pdsteres:

e Diana Cumbal, “Narifio: Identidad cultural a través de
la danza”

e Deisy Rosero, ‘“Procesos formativos de docentes en
tiempos de Pandemia”

Carol Estefania Armero Cerén, Fernanda Cruz Chéavez
y Luis Arturo Mutumbajoy Chicunque, “Revitalizacién
de la lengua Kaméntsa a través del lugar sagrado el
Shinyak”

e Dania Fernanda Lépez Cueltan, Luz Mireya Tutalcha
Botina “La competencia expresiva corporal a través de
la danza narifiense, retos en la pospandemia”

e Adriana Carolina Lépez, Diana Mejia, Nicolds Huertas y
Kelly Jhoana Recalde, con la investigacion La educacion
artistica, un escenario parafortalecer la percepcién visual
desde la coordinacién viso-motora en los estudiantes.

6. Reunidn de integrantes del Comité directivo de la Red,
para la organizacién del VI Encuentro Internacional de
Artes y Culturas (ENCIDIARTEC) y adelanto del proceso
de publicacidn del libro de las experiencias investigativas
de la red. Igualmente, para encontrar alianzas con las
docentes de la Universidad de Boston - Estados Unidos y
Pontificia Universidad Catdlica del Perd, para desarrollar
actividades mediante la metodologia COIL.



Figura 2

Organizadores del Cuarto Encuentro ENCIDIARTEC 2022

Fuente: Archivos personales de Maria Victoria Villacrez.
Figura 3

Docente de la Facultad de Educacion en el Cuarto Encuentro
ENCIDIARTEC 2022

Fuente: Archivos personales de Marifa Victoria Villacrez.

Deigual manera, con el aval y el apoyo de las directivas en
la participacidn de este evento, desde el Departamento
de Humanidades se participd con las siguientes acciones:

1.Participacion con la ponencia aprobada por el comité
académico, titulada Avizoramientos integrales resilientes
pospandémicos de la universidad en el suroccidente
colombiano, la cual, de acuerdo con el concepto del par
evaluador, ha sido postulada para publicacién en el libro
internacional.

2.Presentacién del libro docente: Experiencias de
aprendizaje basado en proyectos, publicado por la
Editorial UNIMAR 2022, cuyos autores son los docentes
del Departamento de Humanidades de la Universidad
Mariana.

3.Participacion como coordinador de la mesa Eje 4:
Sentidos de las Artes y las Culturas en tiempos de
pandemia.

4.Presentacion de la ponencia formato video aprobada
por el comité académico: Narrativas de las politicas de lugar
y resistencias femeninas como expresiones alternativas
para el buen vivir en las mujeres del corregimiento de Tunja
Grande en la Florida, Narifo, Colombia, de los docentes
Adriana Patricia Bolafios Realpe, Alberto Vianney Trujillo
y Marcela Hidalgo Paz.



5. Reunidn de integrantes del comité directivo de la Red
para la organizacién del VI Encuentro Internacional de
Artes y Culturas (ENCIDIARTEC), adelantar el proceso de
publicacidn del libro de las experiencias investigativas de
laredy, buscaralianzas conlas docentes de la Universidad
de Boston - Estados Unidos y Pontificia Universidad
Catdlica del Perd, para desarrollar actividades mediante
la metodologia COIL.

Figura 4

Momento de socializacion de los asistentes al Cuarto
Encuentro ENCIDIARTEC 2022

Fuente: Archivos personales de Maria Victoria Villacrez.

Figuras

Docente Eyner Fabidn Chamorro en el Cuarto Encuentro
ENCIDIARTEC 2022

Fuente: Archivos personales de Eyner Fabian Chamorro.

La oportunidad de nuestra participacion en el evento
permitid el intercambio de experiencias significativas desde
las ciencias, las artes y la cultura. Asi mismo, visibilizar la
cultura de trabajo en los ambitos académico, investigativo,
cultural y humanistico que se gesta en las facultades de
Educacidn y de Humanidades y Ciencias Sociales. Se pudo
apreciar y valorar lariqueza cultural de Argentina, la acogida
y atencién fraterna de su gente, la diversidad regional,
cultural, gastronomia, danza, musica, etc.

Desde ya, nos preparamos e invitamos a docentes
investigadores para el V Encuentro, versién 2023 que se
llevard a cabo en el mes de noviembre en la ciudad de
Bogotd, en la sede de la Universidad Minuto de Dios, a
cargo de la Facultad de Educacidn a Distancia.



Experiencia exitosa de formacion en Investigacién
en el Programa de Derecho de la

Universidad Mariana

Santiago Javier Escandén Delgado

Joven investigador del Grupo de Investigacion ‘Saber Socio Juridico’

Universidad Mariana

Angela Patricia Martinez Ortega
Profesora investigadora del programa de Derecho

Universidad Mariana

Como es sabido, la Universidad Mariana ha constituido su organizacién institucional encaminada a promover
y desarrollar los procesos de formacién en investigaciéon y divulgacion del conocimiento cientifico. El
componente de investigacion, en su Estatuto General, articulo 8, se encuentra apropiado en su estructura
estatutaria y reglamentaria y se define como un objetivo principal de formacidn integral de estudiantes y
docentes al interior del alma mater (Universidad Mariana, 2021). Para la materializacién de los objetivos y
planes institucionales en materia de investigacion, el Proyecto Educativo Institucional (PEI) incorpora la
figura de los Semilleros de Investigacidn, como una estrategia que facilita la formacién de los estudiantes
en investigacion y se proyecta hacia el posicionamiento institucional, de cara a las necesidades del contexto

(Universidad Mariana, 2011).

En este orden de ideas, el programa de Derecho ha
implementado diversas estrategias a través de las cuales
se pretende fortalecer las capacidades investigativas de
los estudiantes, en un contexto mucho mas influenciado
por el litigio, que por la investigacién en Derecho.
Asi, el programa cuenta con el Semillero lussum, con
estrategias extra curriculares y con cursos que permean
la malla curricular, que ponen a prueba los modelos
convencionales de ensefianza como un pilar clave de
transformacion social, la cual estd llamada a asumir
un rol propositivo que coadyuve a la resolucion de las
problemdticas que se presentan en el ambito local,
regional y nacional.

Cuenta de ese proceso exitoso, es la experiencia vivida
por el autor del presente escrito en el proceso formativo
en investigacion a partir de la incorporacion como
integrante del Semillero de Investigacion lussum y las
posteriores facetas de fortalecimiento de capacidades
adquiridas, lo cual permite evaluar las fortalezas y
debilidades experimentadas en los diversos encuentros
de aprendizaje y difusién del conocimiento, buscando
evidenciar un panorama constructivo para mejorar y
evolucionar las dinamicas institucionales actuales.

En el afio 2016 nacié una curiosidad particular frente a
la labor de investigacion, que contribuy6 a profundizar

en los conocimientos obtenidos y permitié cuestionar
diversas perspectivas frente a fendmenos sociales,
politicos, econémicos o ambientales de presencia diaria.
La catedra de Epistemologia del Derecho generd un sinfin
de dudas en cuanto al sentido del derecho, de la ley y del
principio de justicia en un pais como Colombia. Mas alld
del aprendizaje metodoldgico de lainvestigacidnjuridicay
socio juridica, se presentd un cuestionamiento intrinseco
sobre el quehacer de la abogacia y su elevado potencial
para contribuir a causas verdaderamente justas.

Aquel interés fue escalando y evolucionando hacia la
integracion de un proyecto colectivo que tenia puntos
en comun: el Semillero lussum. El espacio de aprendizaje
se convirtid, de manera paralela, en un proceso de
sensibilizacién critica con relacién a las problematicas
que se replicaba a diario en los diferentes medios de
comunicacién. Con las herramientas metodoldgicas
que proponian las cdatedras y una mente abierta
dispuesta a pensarse el mundo de diferentes formas, se
produjo la incorporacidn del autor, bajo la figura de co-
investigador, en el proyecto profesoral El didlogo entre
la Corte Constitucional y la Sociedad Civil: Impacto de las
intervenciones ciudadanas en los procesos de jurisdiccion
constitucional, fruto del cual, desarrollé su trabajo de
grado para optar al titulo de abogado, denominado
Alcance de las intervenciones ciudadanas promovidas en el



departamento de Narifio dentro de las decisiones judiciales
de la Corte Constitucional Colombiana: Interpretacion del
Derecho a partir de un discurso de participacion ciudadana.

El desarrollo del proyecto de investigacidon requirid
de herramientas adicionales para fortalecer las
discusiones doctrinales y tedricas propuestas. Mediante
los diplomados ofrecidos por la Red Colombiana de
Semilleros de Investigaciéon (2017-2018) fue viable
instruirse en sistemas informaticos paraadquirir destrezas
en la recoleccién y andlisis de datos, interpretacion de
hallazgos y difusion de resultados. La revisién documental
y el estudio colectivo de las discusiones tedricas,
producto del trabajo de grado, tuvo la primera difusidn
publica en el marco de la IV Exposicidn de Proyectos de
Investigacidn - Investigacion al Centro, organizada por la
Universidad Mariana el 26 de octubre de 2017. El evento
académico acercd a la comunidad con los proyectos de
investigacion e innovacion de los programas académicos
de la universidad, los cuales fueron expuestos al publico
en general en un espacio de didlogo acontecido en el
Parque Narifio de la ciudad de San Juan de Pasto.

La participacién en el espacio de difusion del
conocimiento fortalecié las habilidades comunicativas
de argumentacidn, oralidad y persuasion, teniendo en
cuenta que el conocimiento disciplinar debfa encontrar
un camino comunicativo asertivo con las personas que
se interesaron en escuchar y dialogar. De igual maneray,
como resultado del evento, se publicé un compendio de
escritos académicos y reflexiones, recopiladas en el Libro
Resultado de Investigacidn titulado Una oportunidad para
la divulgacién de la investigacién formativa y la formacidn
para la investigacién (Editorial UNIMAR, 2018).

Figura1

Portada del Libro Una oportunidad para la divulgacion de la
investigacion formativa y la formacidn para la investigacion

Fuente: Editorial UNIMAR.

Lasreflexionesquenacieronenlosencuentrosacadémicos
locales y regionales dieron paso a la participacidn en
encuentros de caracter nacional e internacional. El
trabajo de grado, producto del semillero lussum y de la
co-investigacién, pudo ser presentado en el XII Encuentro
Nacional y XV Encuentro Internacional de Semilleros
de Investigacién (2018) y en la Octava Conferencia
Latinoamericana y Caribefia de Ciencias Sociales de
CLACSO realizada en Buenos Aires, Argentina (2018). Los
espacios de ensefianza-aprendizaje con investigadores de
otras regiones de Colombiay de América Latina ampliaron
la visién sobre el alcance de la investigacion y la capacidad
transformadora intrinseca que deviene del compartir con
las comunidades y el escuchar sus voces y vivencias.

Figura 2

Exposicion de resultados de investigacion - Octava
Conferencia Latinoamericanay Caribena de Ciencias Sociales
de CLACSO, Buenos Aires, Argentina

Fuente: Santiago Javier Escanddn Delgado.

La evolucidn del proceso formativo se convirtid, entonces,
en un proceso reflexivo y de ejercicios colectivos para
transformar pequefias realidades mediante acciones
legales encaminadas a construir lo que se concebia como
justicia social. Asi las cosas, el derecho, la justicia, la
democracia y la ley, dejaron de ser compendios tedricos,
para convertirse en rostros y voces; escalaron para
comunicar injusticias y fueron moldedndose para mejorar
la calidad de vida de las comunidades.

El paso como semillerista culminé con la obtencién del
titulo de Abogado de la Universidad Mariana e inicié una
nueva faceta como investigador disciplinar en Derecho.
En esa nueva empresa, la Direccidn de Investigaciones
apoyd los procesos investigativos a través de una
Beca-Pasantia en el marco del programa Jdvenes
Investigadores e Innovadores (2022), permitiendo al
autor vincularse como Joven Investigador en el Grupo
de Investigacién ‘Saber Socio Juridico’ del programa de
Derecho. La iniciativa resulté en la produccidn intelectual



de nuevo conocimiento y la participacién en eventos académicos y sociales de difusion de hallazgos. En la actualidad,
las labores en investigacién esperan contribuir en la visibilizacién del grupo de investigacién en el dmbito regional y
nacional, mediante el reconocimiento por parte del Ministerio de Ciencia, Tecnologia e Innovacién y demds entidades
de los érdenes nacionales e internacionales enfocados en la investigacion.

La breve resefia y vivencia permite recapitular los momentos importantes en el proceso formativo en investigacion,
mostrando cdmo la formacidn investigativa desde pregrado ha permitido la adquisicién y desarrollo de habilidades
escriturales, comunicativas y de argumentacion, aligual que el aprendizaje de capacidades de interpretacién y reflexion
critica de textos y contextos. De esa forma, la investigacion formativa y de caracter cientifico permitié ampliar las
perspectivas sobre los fendmenos sociales y humanos, mediante una labor de deliberacién permanente sobre el
alcance de las acciones y las instituciones.

No obstante, también hubo obstaculos para la realizacién de actividades de formacién y de difusién del conocimiento
cientifico, concebidos desde parametros institucionales de formalizacién de propuestas de investigacion y dificultades
técnicas para la participacidn en convocatorias nacionales o internacionales. Lo anterior permitié concluir que,
aunque la investigacién es considerada un objetivo clave en los planes institucionales, hace falta mayor prelacién y
entendimiento de las practicas que hacen parte de los procesos investigativos.

En conclusién, la formacién en investigacion resulta un pilar clave de proyeccién social de las instituciones de
educacién superior, puesto que permite acercar el campo académico a la realidad social y comunitaria. De esa manera,
es imperativo contribuir integralmente a las iniciativas propuestas por las diversas disciplinas y por los diferentes
actores que componen la universidad, pues el desarrollo de una cultura en investigacion e innovacion es trascendental
para intervenir activamente en la transformacién social de las realidades.

Referencias
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Regimenes para la Sostenibilidad Empresarial

Ana Laura Dominguez
Profesora

Universidad Popular Auténoma del Estado de Puebla, México

José Luis Villarreal
Profesor de Contaduria Publica

Universidad Mariana, Colombia

El pasado 10 de noviembre de 2022, la maestra Ana Laura Dominguez Paredes, docente de la Universidad
Popular Auténoma del Estado de Puebla (UPAEP), presentd su ponencia de Regimenes parala Sostenibilidad,
para el curso de Finanzas y Responsabilidad Social de la Maestria en Gerencia y Asesoria Financiera, en alianza
entre la UPAEP de México y la Universidad Mariana de Colombia.

Su conferencia abordé las dindmicas que han sucedido desde el afio 1981 hasta la actualidad, enfatizando en
que, en la Ultima década los cambios del entorno han sido muy veloces y globales, resaltando los problemas
de pandemias, cambio climatico, extincién de especies y calentamiento global.

Figura1
Docentes participantes

Fuente: José Luis Villarreal.



Todo esto fue una invitacidn para la reflexién académica sobre la urgencia de disefiar nuevos modelos de negocio en
los que el planeta tierra sea un agente mas a considerar. Asi mismo, compartio las frases de empresarios como Javier
Goyeneche, sobre la importancia de crear productos que sean durables y sostenibles. Barry Commoner, un bidlogo
muy reconocido, invita a pensar de manera sistémica y no independiente ya que, todo esta interrelacionado.

Posteriormente, pasé a compartir cuatro esquemas de trabajo para desarrollar modelos de negocio con triple impacto:
econdmico, social y medioambiental:

1- Objetivos de Desarrollo Sostenible como partida para resolver los grandes retos globales como: pobreza,
desigualdad, consumo responsable, etc.

2- El esquema de las ‘5 P’, que consiste en considerar, durante el momento de disefiar una empresa o producto, los
siguientes actores: Planeta, Personas, Paz, Prosperidad y las Alianzas o, en inglés, Partnerships.

3- Le economia Dona, la cual consiste en cambiar el paradigma de una economia lineal, a una circular. Hizo hincapié en
el modelo desarrollado por la doctora Kate Raworth y cdmo se esta implementando en algunos paises de Europa
como Holanda, buscando la sostenibilidad de largo plazo.

4- Modelo de la consultora The Boston Consulting Group para generar innovaciéon en los modelos de negocios
sostenibles.

Concluyd su plética, con la frase de Heike Freire, quien destaca la importancia de construir una sociedad mas humana,
empatica y conectada con la naturaleza.

Con esta experiencia de cardcter internacional, se busca que los estudiantes de la Facultad de Ciencias Contables,
Econdmicas y Administrativas de la Universidad Mariana amplien su visidn hacia el campo de la sostenibilidad
empresarial, para afianzar el conocimiento en la estrategia del negocio, la gestidn financiera y la contribucién de todo
tipo de organizaciones para el desarrollo sostenible.



La realidad colombiana vista por estudiantes
de Contaduria Publica a partir del trabajo
fotografico de Jesus Abad Colorado Lépez

José Luis Villarreal
Profesor de Contaduria Publica

Universidad Mariana

El pasado mes de octubre de 2022, en uno de los auditorios de la Universidad Mariana, el periodista Jesus
Abad Colorado Ldpez, presentd la conferencia Construccién de paz y memoria a través de la fotografia,
dirigida a docentes, estudiantes y comunidad en general, quienes participaron en este importante evento de
reflexién sobre los derechos humanos y la socializacién de construccion de paz en Colombia.

Se debe destacar que, Jests Abad ha ganado en tres oportunidades el Premio Simdn Bolivar de Periodismo
y, ha sido galardonado con el premio Caritas, en Suiza.

Figura1
La guerra y sus efectos

Fuente: Jesis Abad Colorado.

Entre las reflexiones presentadas en este evento, se
tiene las siguientes consideraciones, para que docentes,

estudiantes y profesionales de Ciencias Contables y
Administrativas tengan en cuenta en los escenarios
académicos, para contribuir al proceso de construccidn

de paz:

Fortalecer la memoria contra el olvido

La guerra causa traumas y problemas de salud
mental en los familiares de los asesinados

Narrar y nombrar a las personas que hacen parte
de la historia

Volver al campo y valorar a los campesinos

La verdad frente a la guerra es un espejo roto
Ver mediante cristal roto la realidad vivida en
Colombia

La imagen vale mas de mil palabras

En la historia de los afios 40 y 50, existen mas de
300 mil muertos

El papel de la clase politica y su influencia en la
violencia

No mas cristos campesinos, no mas mujeres
asesinadas, hombres y mujeres humildes
Sindicalista asesinado en Colombia y maestros
victimizados

Buscar el equilibrio y la justicia, no solo humana
sino también con la naturaleza

Los seres humanos sin la naturaleza, no somos
nada; al contrario, la naturaleza si florece
Defender la vida en todo su conjunto.



Figura 2
Los politicos

Fuente: Andrés Noguera y Héctor Chamorro.

A partir de esta significativa experiencia, estudiantes del segundo semestre del curso ‘Teoria Contable’ presentaron su
aportes, reflexiones y evidencias fotograficas:

Tabla 1
Reflexidon sobre derechos humanos

Cabe destacar que las fotografias nos muestran la realidad de dos nifios y su sufrimiento
Anyely Bastidas respecto a la violencia que se vive en dos contextos diferentes. Ademas, podemos decir que
el nifio llora con desesperacion, tratando de mostrar su impotencia al no poder hacer algo
para salvarse o salir de esa vida. Por el otro lado, la nifia mira con asombro lo que sucede,
dafiando su inocenciay siendo obligada a vivir en un pais de guerra constante. Las fotografias
no son ficticias; son una realidad que nos lleva a no seguir los mismos pasos anteriores, sino
Pablo Guerra a que reflexionemos que el vivir la guerra, en este caso, afecta a grandes comunidades y mas
aun, a los nifos.
Los politicos ya no escuchan a su pueblo e inician guerras para su beneficio; la paz es lo que
queremos Yy, deseamos ser escuchados. La paz a nivel nacional e internacional no tiene tanta
importancia, porque para ellos es mds importante la economia; no les importa la vida humana.

Luisa Pinzdn

Mauricio Arévalo

Andrés Noguera -
Héctor Chamorro

Leidy Guancha

Las mujeres no son objeto de los hombres; merecen un buen trato, sin agresiones o

Stefania Castr : ; Py
° menosprecio por el hecho de que las miren débiles.

Tatiana Benavides

Juan Santacruz

El establecimiento de una paz duradera es la obra de la educacién; todo lo que los politicos
Yeison Stiven Bravo pueden hacer es mantenerse fuera de la guerra, para asino generarle al pueblo, destrucciones
de hogares y de familias inocentes.

Los planteamientos anteriores son una invitaciéon a continuar analizando la realidad que vive el pais, porque el
compromiso de todo profesional va mas alla de su desempefio laboral. Se tiene un gran reto frente a la construccion
de pais, mds aun cuando los nuevos tiempos requieren de pensamientos constructivos para realizar acciones de pazy
respeto por los derechos humanos.



Movilidad con estancia académica en la Universidad
Popular Autonoma del Estado de Puebla

Ana Laura Dominguez
Profesora

Universidad Popular Auténoma del Estado de Puebla, México

José Luis Villarreal
Profesor de Contaduria Publica

Universidad Mariana, Colombia

El profesor José Luis Villarreal, docente — investigador de la Facultad de Ciencias Contables, Econdmicas y
Administrativas de la Universidad Mariana de Pasto, realizé una movilidad durante los dias 21 de noviembre
al 3 de diciembre de 2022 a la Universidad Popular Auténoma del Estado de Puebla (UPAEP) en la ciudad de
Puebla en México.

Figura1
Profesor José Luis Villareal

Fuente: los autores.

Durante esta estancia, fueron programadas actividades académicas interdisciplinarias, como:
1. Tresencuentros con diferentes académicos del drea de Emprendimiento y la Direccién de Finanzas y Contaduria.
2. Tresponenciasen cursos delicenciaturay de Posgrados de la UPAEP, conla asistencia de mas de 59 estudiantes.

3. Sugerencia de una propuesta de investigacion con el Departamento de Contabilidad y Finanzas de la UPAEP.



4. Presentacién de dos talleres de Finanzas para pequefios empresarios vinculados al drea de U-Market,
Agroproductores y Agronegocios, impactando a mas de 60 pequefios productores.

5. Una capacitacién a profesores del drea de Emprendimiento en Finanzas.
6. Una asesoria contable del proyecto de Finanzas de estudiantes de la Preparatoria en Tehuacan.

Durante la visita, se compartié la experiencia del area de emprendimiento, denominada KONECTOR, sobre procesos
de innovacidn social y emprendimiento.

El docente José Luis Villareal fue invitado a conocer los magnificos sitios y calles de la ciudad de Puebla, Patrimonio
cultural de la humanidad, aspectos vinculados con la interculturalidad de los paises de México y Colombia.

Finalmente, comolamovilidad académica es en doble via, se concretard para el primer semestre de 2023, la participacion
en Pasto de lamaestra Ana Laura Dominguez Paredes, académica de tiempo completo del drea de KONECTOR - UPAEP,
quien cuenta con amplia experiencia internacional y vision empresarial. Esta visita esta programada para dos semanas
y se espera compartir con docentes y estudiantes de la Universidad Mariana en el mes de mayo de 2023.

Tabla1
Actividades realizadas y su impacto

Actividad Impacto

Capacitacién a profesores

del Area de Konector Siete profesores

6 Emprende Aguila

Tres talleres de finanzas

para mipymes 40 productores de U-Market

26 Slow Food y Negocios Agro

Una conferencia
de finanzas para 35 estudiantes de diferentes disciplinas

emprendedores

Un encuentro con Un académico de posgrado

investigacion Dra. Gabriela Croda

Una conferencia en
Posgrados de Planeacion Once estudiantes de posgrado
Estratégica

Un encuentro con la Un académico de Posgrado y Licenciatura

directora de Finanzas Dra. Gaby Sanchez

Una asesoria contable con

Campus Tehuacén Un equipo de cuatro estudiantes

Una conferencia en
Posgrados sobre Finanzas
y Responsabilidad Social
Empresarial

Nueve estudiantes de Posgrado




Conferencia nacional en Conmemoracion del
Dia del Contador Publico, programado por la
Universidad Militar Nueva Granada

José Luis Villarreal
Profesor de Contaduria Publica

Universidad Mariana

En el marco de la conmemoracion del dia del Contador Publico colombiano (1 de marzo), la Asociacion de
Facultades de Contaduria Publica (ASFACOP) promovié la movilidad nacional de docentes investigadores
y universidades vinculadas a esta red. En este sentido, el docente José Luis Villarreal, el jueves 2 de marzo,
presentd la conferencia: Oportunidades del Contador Publico frente a las prdcticas ambientales, sociales y
de gobernanza (ESG, por sus siglas en inglés) en las instalaciones de la Universidad Militar Nueva Granada
(Cajicd, Cundinamarca).

El objetivo de la conferencia fue analizar el papel del contador publico frente alos informes de sostenibilidad,
como aporte a una toma de decisiones, aspectos que requieren de un pensamiento integrado que impulse
un desarrollo sostenible a partir de los impactos econdmicos, sociales, ambientales y, las estrategias de
gobernanza corporativa.

Figura 1
José Luis Villarreal en su exposicion

Fuente: José Luis Villarreal.

El tema de los informes ESG inicié con las directrices del Pacto Mundial de Naciones Unidas en el ano 2004; se tratd
temas para integrar los asuntos ambientales, sociales y de buen gobierno corporativo en la gestién de las inversiones
para la creacidon de valor, que no sean Unicamente de tipo financiero. Desde esa época se tiene importantes resultados
para comprometer a las corporaciones con un desarrollo equilibrado y su aporte, junto a politicas estatales, para el
bienestar de la comunidad y el cuidado de la vida en el planeta.

Finalmente, esta nueva experiencia de movilidad nacional permitid la visibilidad nacional del programa de Contaduria
Publica y, el intercambio de temas de actualidad para la profesién contable, con la comunidad académica de la
Universidad Militar Nueva Granada.



Conmemoracidén dia del contador publico
colombiano

José Luis Villareal
Profesor de Contaduria Publica

Universidad Mariana

Con el fin de impulsar la formacién integral de estudiantes, el programa de Contaduria Publica de la Universidad
Mariana, como lider en la formacién de contadores publicos en el departamento de Narifio y Unico programa
que cuenta con re-acreditacion de Alta Calidad, programd un evento académico y cultural para celebrar con
altura esta fecha tan importante para los profesionales encargados de dar fe publica, promover el interés
publico y aportar al desarrollo socio econémico del pais.

En esta oportunidad, el evento realizado el 21 marzo, en el auditorio Madre Caridad Brader de la Universidad
Mariana, en las jornadas de la mafana y noche, conté con conferencistas de Brasil, México y Colombia.

Figura1
Los distintos expositores

Fuente: José Luis Villarreal.



A continuacion, se detalla la programacion:

Tabla 1
Programacion

Conferencia Invitado

Hora - Recurso

Decana: Magister Andrea Lorena Arteaga F.
Instalacién del Evento Directora: Magister

Carolina Reyes B.

8:00a.m.-8:15a. m.

Nuevo perfil contable: Experta Asfacop

A la vanguardia de las revoluciones. Doctora Diana Cristina Bedoya G.

8:15a. m.-9:40 a. m.

Dr. Leonel Chavarria

Docente UNAM - México

Libro Resultado de Investigacion: .
Director macro proyecto

Factores del Emprendimiento Social en

América Latina (Red ALAFEC) magister José Luis Villarreal

Docente U. Mariana

Co autor del libro

10:10 a. M. - 10:45 a. m.

Plataforma Zoom

Contabilidad ambiental en el sector Doctora Vanuza Figueiredo

publico: laimportancia de la transparencia Universidad Fluminense Brasil

10:50 a@. M. —
11:30 2. m

Plataforma Zoom

Vicerrectoria de Desarrollo Humano Integral

Evento Cultural (VDHI)

11:30 a. m.

-12:15 m. d.

Jornada Nocturna

Directora

Magister Carolina Reyes B.

Instalacion del Evento Especialista Sandra Burgos

Presidenta Colegio de Contadores Publicos
del Sur occidente colombiano

6:15 p. m.-6:30 p. m.

Magister David Mora Pinza,
Intervencién Egresado
Egresado destacado

6:30 p. M. - 6:45 p. m.




Metodologia para el trabajo de campo
interdisciplinar: Caso ‘Evaluacién de
Impacto del Proyecto Agua Fuente de
Vida’

Magister Johana Alejandra Mejia
6:45p. m.-7:10 p. m.
Docente U. Mariana

Magister Paola A. Rosero Mufioz

Docente U. Mariana /:10p.m. -
Actualizacién Reforma Tributaria Ley 8:20
2277-2022 Especialista Gustavo A. Lépez D. 20 p.m.
Colegio de Contadores Publicos del Sur
occidente colombiano
Vicerrectoria de Desarrollo Humano Integral 8:20 p.m.-
Evento Cultural VDHI)
( 8:50 p. m.

Con este tipo de eventos se busca fortalecer la visibilidad del programa y la posibilidad de continuar brindando una
educacidn de calidad con visién internacional, para los estudiantes de Contaduria publica, al tiempo que se genera
espacios de vinculacidn conlos egresadosy, actualizar sus conocimientos en temas relevantes de la profesién contable.


mailto:paroserom@umariana.edu.co

La Clinica Juridica como estrategia transformadora

El ejercicio pedagdgico y practico del Derecho exige en
nuestros dias, laincorporacion de perspectivas criticas que
permitan comprender y transformar las problematicas
diversas, complejas y cambiantes de las sociedades
globales y, atender las necesidades del contexto, con un
amplio sentido social y ético. A partir de ello, se requiere
que los programas y facultades de Derecho presenten
ofertas innovadoras que contribuyan a la formacién de
profesionales capaces de atender esas necesidades,
incluyendo la implementacién de clinicas juridicas como
estrategia pedagdgica que facilite la superacién de las
vetustas formas de comprender el derecho y, den paso al
abordaje del discurso juridico desde nuevas perspectivas
(Castro, 2006).

Buscando contribuir a ese propdsito, los profesores
Antonio José Rojas Matabajoy, Raul Montezuma
Enriquez, Angela Martinez Ortega, Andrés Dario Riascos
y Luis Carlos Carvajal del programa de Derecho, y las
magisteres Martha Baigorri Santacruz de la Maestria
en Derecho y Nataly Pérez Pefia, pasante becaria de Ia
Organizacién de Estados Iberoamericanos, adelantan el
proyecto de innovacién profesoral que pretende generar
un modelo paralaimplementacidn de la Clinica Juridica en
el Consultorio Padre Reinaldo Herbrand de la Universidad
Mariana, a través de la cual, en cumplimiento de la Ley 2113
de 2021 -por la cual se regula el funcionamiento de los
consultorios juridicos en las Universidades en Colombia-

del ejercicio del derecho

Antonio Rojas Matabajoy
Raudl Montezuma Enriquez
Angela Martinez Ortega
Andrés Dario Riascos

Luis Carlos Carvajal
Martha Baigorri Santacruz
Profesores de Derecho

Universidad Mariana

Marilyn Nataly Pérez Pefa
Pasante OEI

se apuesta a la innovacién del servicio prestado por el
Consultorio, no solo a partir de la vinculacién de la clinica
como una propuesta pedagdgica, sino como un escenario
en el que confluyen la investigacion y la proyeccidn social,
pues, en palabras del profesor Andrés Dario Riascos,

El Consultorio Juridico, a través de sus procesos
académicos y practicos, constituye una oportunidad de
interactuar de manera interdisciplinar en la asistencia
juridica; facilita la identificacion de diferentes contextos
y problematicas de analisis relevantes que fundamentan
procesos de investigacién cuyos resultados propenden la
generacién de un impacto y conciencia social frente a la
defensa de los derechos y el cumplimiento de la justicia.

Por lo anterior, la implementacidn de la Clinica
Juridica es una oportunidad de fortalecimiento de ese
proceso, facilitando la interaccién interinstitucional
e interdisciplinar en diferentes espacios territoriales,
reflejando movilidades tanto de profesores como de
estudiantes en los campos académicos, investigativos,
practicos y de proyeccién social que, mediante un
sinnimero de experiencias practicas, reflexiones y
analisis, propenda la defensa de los derechos y, mas aun,
en comunidades vulnerables, donde primen la igualdad y
el respeto por una diversidad e inclusidn que conlleve la
equidad social.



Precisamente, para la profesora Angela Martinez, uno
de los pilares mas importantes del proyecto tiene que
ver con el enfoque interseccional que pretende abordar
la Clinica, a partir del cual se facilita la comprensién de
las formas como se cruzan las diversas categorias de
especial vulnerabilidad, definidas asi por el estandar
internacional de derechos humanos, tales como laraza, la
situacién socioecondmica, el sexo, el género, la condicién
migratoria, las capacidades diversas y discapacidades, la
etnia, entre otras, y cémo ese entrecruzamiento significa
para las personas y comunidades, mayores barreras en el
goce efectivo de sus derechos, en el acceso a servicios
y el disfrute de sus libertades constitucionales, lo que
permite abordar las problematicas y realidades desde
miradas situadas que, a su vez, permiten atenderlas con
mayor integralidad.

Figura1
Reunidn de trabajo equipo Clinica Juridica

Nota: De derecha aizquierda: Luis Carvajal, Antonio Rojas,
Andrés Riascos, Angela Martinez, Radl Montezuma.
Fuente: Registro fotogréfico Clinica Juridica.

En palabras del profesor Antonio José Rojas, apostarle
al litigio de alto impacto a través de la clinica juridica,
contribuye a que la comunidad académica, mediante un
ejercicio alternativo del Derecho y de otras disciplinas del
conocimiento, asuma un papel mucho mds protagdnico y
determinante en la sociedad, a partir de la construccidn,
disefio, planificacidn, organizacion y puesta en marcha de
una serie de rutas y acciones estratégicas de intervencion
social,encaminadas amaterializar soluciones significativas
y sustanciales frente a escenarios donde se vea reflejada
una determinada problemadtica social de alta complejidad.

De acuerdo con el profesor Raul Montezuma, este
ejercicio pedagdgico también contribuye al litigio en las
diversas dreas del Derecho, toda vez que la clinica juridica
les permite desenvolverse en distintos campos del mismo
y, experimentar las vivencias de la gente que acude a un
consultorio juridico en blisqueda de soluciones. Paralas y

los estudiantes, la experiencia de la clinica juridica no solo
les forma como abogadas y abogados con perfil litigante,
sino que les toca fibras que permiten su formacién como
personas, antes que como profesionales.

Lapropuestaparalaimplementaciéndelaclinicaresponde
de forma asertiva a la articulacién entre programas de
pregrado y posgrado que, de acuerdo con la profesora
Marta Baigorri, son procesos académicos que vienen
siendo motivados e impulsados desde la regulacién
interna institucional, en respuesta a la necesidad de
innovacion de los escenarios curriculares, desde la cual se
promueva procesos de flexibilidad e interdisciplinariedad,
como parte de una trayectoria formativa integral a través
de los diferentes niveles de cualificacion académica.

En tal sentido, con el proyecto se promueve una efectivay
constante afinidad en investigaciones profesorales entre
los programas, los cuales comparten una fundamentacion
tedrica y epistemoldgica sustentada en el pluralismo
juridico y las teorias criticas del Derecho, permitiendo
igualmente la vinculacién de estudiantes de pregrado
y posgrado como coinvestigadores, el fortalecimiento
articulado de procesos de investigaciéon estudiantil en
ambos niveles, a través de la identificacién e indagacién
de situaciones problémicas propias de nuestro contexto,
que requieran de una metodologia de andlisis a través
de la cual pueda lograrse el desarrollo de diagndsticos
y/o propuestas de mecanismos de proteccién de los
derechos que, eventualmente, podran ser impulsados a
través de las diferentes herramientas que se proponga
con el funcionamiento efectivo de una clinica juridica,
constituyéndose en importantes insumos para la
permanente revision y actualizacién curricular de los
programas.

Finalmente, para Marilyn Pérez Pefia, Pasante de Ia
OEl, se trata de una propuesta novedosa que facilita
la articulacién del programa con organizaciones
internacionales no gubernamentales, en el sentido en
que permite visibilizar la transformacién e innovacién del
proceso educativo del servicio ofertado en el Consultorio
Juridico Padre Reinaldo Herbrand, bajo un espacio
construido desde un precepto tedrico y ejercicio practico,
abordado mediante un enfoque interseccional que
acentua el andlisis de los factores sociales emergentes, en
conjunto con los mecanismos de proteccidn instituidos,
propiciando la atencién integral de la conflictividad en
los contextos sociales que se presenten conforme a la
realidad que enfrentala comunidad, queimpide el ejercicio
pleno de los derechos humanos y los fundamentales
convencionalmente protegidos. En este orden, el
ejercicio de la Clinica Juridica fomenta la articulacién
interorganizacional, convirtiéndose en plataforma para la
visibilidad y posicionamiento del programa de Derecho en
la region.



Figura 2

Apertura curso ‘Proteccién integral de poblacién migrante forzada y refugiada en el contexto de los derechos humanos’,
producto del proyecto de innovacion

Nota: De derecha a izquierda: Marilyn Pérez Pefia, José Fernando Eraso Sarasty, Andrés Riascos, Angela Martinez,
Raul Montezuma, Antonio Rojas, Luis Carvajal. Fuente: Registro fotografico Clinica Juridica.

A manera de ejemplo, el profesor Luis Carvajal resalta que en el marco del proyecto se encuentran en desarrollo dos
productos relacionados con la proteccién y atencién a la poblacién migrante forzada y refugiada en el departamento
de Narifio: el primero, enfocado en fortalecer los conocimientos y capacidades de los funcionarios y lideres sociales
que trabajan con poblacién migrante y refugiada; y, una demanda de inconstitucionalidad que, en pro de una
proteccién amplia, buscard la reconfiguracién de la figura del refugio, permitiendo que la misma sea mas eficaz, en
términos y acceso de derechos, incluido el derecho al trabajo.

Se espera que el proyecto deinnovacién derive enlaimplementacién de la Clinica Juridica, de suerte que los programas
de pregrado y posgrado en Derecho de la Universidad Mariana, se posicionen en la regién y el pais a partir de una
oferta acertada de acuerdo con las demandas sociales y la practica profesional.

Referencias
Castro, E. J. (2006). La ensefanza clinica: un paso hacia la calidad. Revista Opinién Juridica, 5(9), 175-186.

Ley 2113 de 2021. (2021, 29 de julio). Congreso de la Republica. http://www.secretariasenado.gov.co/senado/basedoc/
ley 2113_2021.html.
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Programa de Nutricidon y Dietética de la Universidad
Mariana, presente en la Semana Cultural de la
Institucion Educativa San Nicolas

Stephanie Carolina Realpe Lépez
Diana Paola Ortiz Tobar
Profesoras de Nutricidn y Dietética

Universidad Mariana

La educacion alimentaria y nutricional, como lo expresa la Organizacién de las Naciones Unidas para la
Alimentacién y la Agricultura (FAO, 2022), “no contempla solo la difusién de informacién acerca de los
alimentos y sus nutrientes, sino que también proporciona las herramientas para saber qué hacer y cémo
actuar para mejorar la nutriciéon” (parr. 1). Asi, las personas en cada momento de su ciclo vital necesitan
ser instruidas para la adquisicidn y consolidacion de habitos y estilos de vida saludables, que contribuyan
ademas a evitar afecciones a la salud, que puedan repercutir en su calidad de vida.

Las practicas alimentarias de las diferentes poblaciones han ido cambiando, en la medida en que las
generaciones van incorporando en la alimentacidén, patrones alimentarios asociados al contexto y a la
disponibilidad de alimentos del entorno; asi, la educacién alimentaria se convierte en una herramienta efectiva
para la recuperacién de aquellas practicas olvidadas y, la instauracién de habitos saludables. Por lo anterior,
las instituciones educativas, al igual que los hogares, se convierten en uno de los pilares fundamentales para el
aprendizaje de estas conductas, sin olvidar, aquellas raices alimentarias que distinguen a cada regidn del pais.

La Institucion Educativa San Nicolas de la ciudad de Pasto, dentro de sus actividades académicas celebré la ‘Semana
Cultural’, en donde los estudiantes de primero y tercer semestre del programa de Nutricién y Dietética de la Universidad
Mariana, participaron con la exposicion de casetas culturales y de salud, cuyos objetivos estuvieron basados en
concientizar a los nifos, nifias y adolescentes de la institucidn, sobre unas adecuadas practicas saludables en materia de
salud y nutricién, ademas de educar sobre la importancia de la cultura alimentaria del pais.

El 25 de octubre de 2022 fueroninstaladas las casetas culturales, donde los estudiantes de primer semestre presentaron
la cultura y gastronomia de las regiones de Colombia (Andina, Orinoquia, Insular, Pacifica, Amazdnica y Caribe) e
instruyeron acerca de la ubicacién, produccién y principales caracteristicas alimentarias de cada regién; ademas,
elaboraron y dieron a degustar un producto caracteristico de la regidén, destacando las cocadas de maracuya, el arroz
con coco y chips de platano, lapingachos con aji casero, bolitas de tamarindo, capacha llanera con banano melado y
postre de borojé.

La presentacidon gastrondmica y la informacién de estas regiones contribuyeron al rescate y representacién de
aquellas tradiciones e identificacién de la cultura alimentaria que distingue a una comunidad de otra (Molano-Tobar y
Molano-Tobar, 2018), dado que la alimentacién no solo se contempla como un acto de comer o de nutrirse, sino que
se manifiesta también a través de las creencias, caracteristicas sociales, econémicas, entre otras, donde se evidencia
la relacién del hombre con el entorno (Ma, 2015).



Figura1 Figura 4

Caseta de la Region Andina Caseta de la Region Insular
Figura 2 Figuras

Caseta de la Regién Pacifica Caseta de la Regién Amazénica
Figura 3 Figura 6

Caseta de la Region de la Orinoquia Caseta de la Region Caribe



El dia 26 de octubre de 2022 se realizé la presentacidn de las casetas relacionadas con la temdtica de promocién de la
salud. En cada una de ellas se contemplé una tematica de interés en salud que fue dirigida de manera ltdica a toda la
comunidad educativa de San Nicolas: estudiantes, padres de familia y personal docente y administrativo. El propdsito
era dar a conocer tematicas como los habitos y estilos de vida saludable, alimentacién referente a los trastornos
alimentarios y emocionales, prevencion de signos de deficiencia de micronutrientes y actividad fisica; igualmente,
brindar acciones a la poblacién sobre el empoderamiento que cada persona debe tener con su salud, que permita
la modificacién de condiciones de indole social, a ambientales y econdmicas que favorezcan positivamente la salud
individual y colectiva, como lo establecen la Organizacién Panamericana de la Salud (OPS) y la Organizacién Mundial
de la Salud (OMS) (s.f.), en su concepto de promocién de la salud.

Figura 7 Figura 9
Caseta de habitos saludables Caseta de actividad fisica
Figura 8 Figura 10

Caseta de trastornos de la conducta alimentaria Caseta de loncheras saludables



Figura 11
Caseta de micronutrientes

Figura 12
Caseta de trastornos emocionales

Por todo lo anterior, el programa de Nutricidn y Dietética
contribuye a la consolidacién de espacios de aprendizaje
con las comunidades educativas, que permiten mantener
vigentes las raices culturales que nos caracterizan como
pais, ademds de contribuir a la instauracién de entornos
saludables por medio de la educacién alimentaria y
nutricional, como herramienta efectiva para el aprendizaje
y la practica de acciones en salud.
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En la practica formativa de Terapia Ocupacional en disfunciones fisicas, en un hospital de tercer nivel se
realizé una revisién bibliogréfica de las patologias mas frecuentes encontradas dentro de la practica clinica,
con el fin de profundizar conocimientos y ampliar la perspectiva del abordaje terapéutico. La accién del
terapeuta ocupacional dentro del sector Salud se estable en la Ley 949 de 2005, al afirmar que:

[Este profesional] en el sector de la salud, estd caracterizado esencialmente por su desempefio en
disfunciones fisicas, sensoriales y mentales, a través del manejo de habilidades sensoriomotoras,
cognoscitivas y socioemocionales en los niveles de promocién, prevencion y rehabilitacién cuando el
desempefio ocupacional estd sometido a riesgo o se encuentra alterado, buscando asi proporcionar una

mejor calidad de vida. (p. 1)

La primera patologia a la cual se hace la revision
bibliogréfica es el accidente cerebrovascular hemorrégico
(ACV). En primera instancia, es importante abarcar su
definicion; segin Gonzalez (s.f.), es la ruptura de un
vaso sanguineo que lleva a una acumulaciéon hematica,
ya sea dentro del parénquima cerebral o en el espacio
subaracnoideo. Dentro del cuadro clinico se puede
describir que las hemorragias intracerebrales se
presentan con sintomas y signos neuroldgicos bruscos;
esto depende de la localizacién y extensiéon a nivel
cerebral; se observa cefalea, vértigo, zumbido de oidos,
somnolencia, parestesias, incontinencia, convulsiones
y vémitos (Gonzdlez, s.f.). Por otra parte, dentro de
las causas, Segui y Sanchez (2018), mencionan que la
hipertension arterial, aneurismas, angiopatia amiloide,
tumores cerebrales y malformaciones vasculares, son las
mas comunes.

Los exdamenes mas utilizados en la practica clinica
para detectar el ACV, son las técnicas de neuroimagen
tomografia axial computarizada, resonancia magnética
nuclear,imdgenesdelflujosanguineo, angiografiacerebral
(Gonzdlez, s.f.). Abarcando el tratamiento, Salas et al.
(2019) comentan que, el tratamiento consiste en controlar

la hemorragia y reducir la presién con medicamentos o
cirugia. En cuanto al proceso terapéutico, Hernandez
y Pino (2020) manifiestan que el paciente debe estar
vinculado a un proceso de neurorrehabilitacién; este
tratamiento debe iniciar de manera precoz. Dentro de las
condiciones motoras y neuroldgicas de un paciente que
haya sufrido un ACV, encontramos: la disfonia, disartria
y afasia, hemianopsia homdnima, trastorno de los
movimientos oculares y ceguera cortical, emocionalismo;
ademads, anosognosia y cambios en la conducta social,
depresidn grave y ansiedad. A nivel motor, condiciones
como hemiplejia, hemiparesia, contracturas y hombro
congelado (Yanchapanta, 2022).

Cabe mencionar que, dentro del equipo de rehabilitacion,
se encuentra el profesional en Terapia Ocupacional, el
cual dirige su tratamiento a los problemas ocupacionales
del paciente (Yanchapanta, 2022). Pérez (2022) sostiene
que el plan de tratamiento se lleva a cabo en tres fases:
en la primera se aplica todas las escalas especificas para
el caso; en la fase de intervencidn se destaca los modelos
de intervencidn y el planteamiento de objetivos (general
y especificos); ademads, cada una de las actividades
planeadas debeir conbase enlos objetivos; finalmente, en



la fase de reevaluacidn, se debe aplicar las mismas escalas
que se utilizd en el inicio del proceso de rehabilitacion,
con el fin de hacer una respectiva comparacion. Segun
esto, dentro del proceso de rehabilitacidn, el terapeuta
ocupacional puede emplear técnicas que contribuyan a
un dptimo desempefio ocupacional; dentro de ellas, enla
revisién bibliografica se encontrd: técnicas de imagineria
motora implicita (IMI), la terapia espejo y el ejercicio
terapéutico cognoscitivo (ETC) o Método Perfetti.

Larevisionbibliograficarealizadaabarcalas consecuencias
motoras y sensoriales de los pacientes con trauma
raquimedular a nivel cervical (TRM). Para dar inicio, es
importante conocer su definicién; segin Burbano-Ldpez
et al. (2018), es un dafo de la médula espinal, de sus
raices o envolturas, como consecuencia de un trauma
que afecta directamente la columna vertebral, teniendo
en cuenta que la médula espinal es el principal conducto
a través del cual la informacién motora y sensorial viaja
entre el cerebro y el resto del cuerpo. Dependiendo de
la afectacién y el nivel de la lesidn, esta trae consigo
alteraciones motoras, sensitivas, del funcionamiento
intestinal y vesical, como también, afectaciones de Ila
funcién sexual. Es importante resaltar que las lesiones
frecuentemente comprometidas se encuentran a nivel
cervical, seguidas del tordcico y lumbar. Bustamante
(2021) sostiene que la repentina interrupcion de la
conduccién nerviosa a nivel medular origina un cuadro
de choque medular, caracterizado por un agudo
compromiso neuroldgico, hemodinamico, respiratorio y
urinario, asociado a problemas de termorregulacion, con
repercusiones neuroldgicas.

Para Cabezas (2019), existen dos tipos de lesiones:
la llamada ‘lesién completa’, que hace referencia a la
pérdida de la movilidad y la sensibilidad por debajo
de la lesién (cuadriparesia) y, la ‘lesién incompleta’
(paraplejia, diplejia, hemiplejia), que se refiere a algun
tipo de movilidad de funciones sensitivas o motoras por
debajo del nivel de la lesidn. Los signos de esta ultima se
caracterizan por movimientos involuntarios, flacidez y
ausencia de reflejos, con una duracién de dias o semanas.
Desde el punto de vista de su gravedad, se clasifican en
traumaticas, como los accidentes de transito, las caidas,
los accidentes deportivos, las heridas por arma de fuego o
elementos cortopunzantes; y, las no traumaticas, comolas
enfermedades infecciosas, inflamatorias, degenerativas,
tumorales o vasculares (Carvajal et al., 2015).

Todas las deficiencias derivadas de la lesién requieren
cuidados especificos que la persona y la familia deben
aprender durantelas diferentes etapas dela rehabilitacién
integral, entre ellos, insumos para el cuidado de la salud
como equipos ortopédicos y silla de ruedas que facilitan
la movilidad del paciente y tratamientos farmacoldgicos

para el control del dolor. Desde terapia ocupacional se
realiza actividades terapéuticas, movimientos pasivos
asistidos para favorecer o mantener el tono muscular,
actividades de tipo motor y neurolégico, con el fin de
lograr generar la mayor independencia en actividades de
la vida diaria (Latta et al., 2022).

Otra patologia muy importante, conocida en la mayoria
de los casos como un mal prondstico, es la metastasis
cerebral. Barriga y Amalia (2021) manifiestan que, “es
la diseminacién de células tumorales de algin lugar del
cuerpo en direccién al cerebro” (p. 5); esta patologia
se ve muy frecuentemente en pacientes oncoldgicos,
en quienes ya se ha detectado cancer en alguna parte
del cuerpo, siendo este su diagndstico primario; o, en
cancer que aun no se ha detectado, pero ya se encuentra
haciendo diseminacidn en direccién al cerebro.

Dentro de las causas, Imbaquingo et al. (2022) y Lopez
et al. (2011) mencionan que las causas mas frecuentes no
solo son cancer de mama, pulmdény colon, sino también, la
neoplasia trofoblastica gestacional, tumores germinales,
hipernefroma y melanoma, siendo estos conocidos como
diagndsticos primarios.

En cuanto a su diagndstico, dentro de las diferentes
herramientas para poder determinar que hay una
metdstasis cerebral, la resonancia magnética es la mas
eficaz, mostrando una especificidad y una sensibilidad
mas altas que otras herramientas como la tomografia
computarizada y la espectroscopia, que ayudan a
determinar si el tipo de tumor es maligno o benigno.
Las manifestaciones clinicas, segin Imbaquingo et al.
(2022), aparecen de acuerdo con el tipo y la localizacién
del tumor, iniciando con convulsiones debido a la presién
endocraneana, cefalea o, cambios de sus caracteristicas,
acompafiadas de nduseas y vomitos. La disfuncidn
cognitiva suele estar presente, a veces en implicaciones
neuroldgicas en forma de cambios del comportamiento,
apatfa, abulia 0 somnolencia; también, sintomas focales
como afasia,amaurosis o pérdidas de fuerza o sensibilidad.

Encuanto al tratamiento, Salguero et al. (2022) mencionan
que la radiocirugia es el método mas oportuno en el
caso de la metdstasis cerebral (MC). Desde la terapia
ocupacional se inicia con un proceso de evaluacién donde
se aplica diferentes instrumentos y escalas que recolectan
informacién importante como el estado cognitivo, motor
y social del paciente, creando un analisis del desempefio
ocupacional que permite crear un plan de tratamiento
de acuerdo con las habilidades afectadas, teniendo en
cuenta los intereses del paciente, donde se plantea
objetivos a corto, mediano y largo plazo para observar
los resultados.

Finalmente, se efectia una revision bibliografica del
desacondicionamiento fisico, diagndstico relevante



en el ambiente hospitalario. Para Ortiz et al. (2020), el
desacondicionamiento fisico es el “conjunto de cambios
fisioldgicos provocado por el ambiente de microgravedad
(similar al experimentado por los astronautas en el
espacio), el cual es generado por la inmovilidad y el
reposo prolongado” (p. 8); también afirman que el
ambiente hospitalario conlleva diversas adaptaciones a
nivel organico y funcional; por lo tanto, compromete la
capacidad fisica y psicolégica de los pacientes. Es esencial
mencionar que el desacondicionamiento fisico puede
traer complicaciones a la enfermedad primaria, pues, a
mayor tiempo de inmovilidad y reposo, mayor cantidad
de efectos nocivos para la salud.

Dentro de las causas del desacondicionamiento fisico,
estan: la inmovilidad, el desuso y el reposo prolongado
prescrito o inevitable, condiciones que generan
limitaciones y deficiencias, condiciones de discapacidades
que pueden tener los pacientes (Florez et al., 2021). Calixto
et al. (2018) expresan que la efectividad en el tratamiento
de la movilizacién depende de si hay atencién temprana,
dado que esto reduce el tiempo de hospitalizacién; cabe
establecer que el potencial rehabilitador depende del
tiempo en que se haya estado en cuidados intensivos:
segun el tiempo, se puede establecer el deterioro ala salud.

En cuanto al rol del terapeuta ocupacional en
hospitalizacion, Moreno-Chaparro et al. (2019)
plantean los resultados de intervencién en pacientes
con diferentes patologias y variables técnicas, que
correspondan a su necesidad, buscando favorecer las
habilidades motoras y cognitivas que se encuentren
limitadas. Vallejo (2005) enfatiza en que, la rehabilitacion
propuesta por el médico sea realizada por un grupo
de profesionales expertos en ella: fonoaudidlogo,
fisioterapeuta, trabajador social, terapeuta ocupacional,
enfermera en rehabilitacién, psiquiatra y psicélogo. Por
ello, el trabajo multidisciplinario y oportuno dard una
mejora significativa, como sugieren Calixto et al. (2018),
para quienes la efectividad de la movilizacién temprana
en pacientes en Unidades de Cuidado Intensivo (UCI)
ha demostrado una mejora significativa en su calidad de
vida, posterior a su recuperacién, en las funciones fisicas,
cognitivas, sociales y emocionales.

A partir de la revisién bibliografica, se obtiene las
bases tedricas para ampliar la perspectiva del abordaje
terapéutico. Estas patologias tienen consecuencias tanto
neuroldgicas comomotoras, queimpactannegativamente
en el éptimo desempefio ocupacional de la persona; por
ende, se constituyen como patologias que conllevan
condiciones de discapacidad. La terapia ocupacional es
parte fundamental del equipo de rehabilitacién, dado
que, el tratamiento rehabilitador estd encaminado a
favorecer la maxima independencia en las actividades de
la vida diaria (basicas e instrumentales). Con base en esto,

el profesional en terapia ocupacional es el profesional
idéneo para intervenir en los problemas ocupacionales
de los pacientes, ya que emplea diferentes métodos o
estrategias encaminadas a los déficit motores, cognitivos,
sensoriales y de interaccién social, contribuyendo a un
éptimo desempefio ocupacional, nosolo enlasactividades
de la vida diaria bésicas e instrumentales, sino también en
los diferentes contextos donde el paciente estd inmerso.
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Segun la Asociacién Nacional de Empresarios de Colombia (ANDI, 2023):

Los colombianos destinaron $287,7 billones de pesos para la compra de alimentos, lo que representd el
36,06 % de sus ingresos. Asi mismo, las categorias de la industria de alimentos, que incluye aceites, carnes
y derivados, cereales, lacteos y derivados, galletas de dulce y de sal, productos de panaderia, entre otros,
representd un gasto de $126,1 billones durante el afio 2021. (parr. 4)

Hoy en dia, existe la tendencia de cambiar costumbres y habitos, dando prioridad a la nutricién, caducidad
Yy, a la seguridad en toda la cadena alimentaria. Los resultados de una encuesta realizada por Barémetro
Edenred FOOD, sostienen que, el 92 % de los colombianos quiere una oferta de productos sanos y frescos
(Team Foods Colombia S.A., 2019).

En este sentido, desde la academia y la investigacidn, es significativo analizar las nuevas tendencias, para crear
nuevos productos alimentarios innovadores que aporten de forma significativa a la nutricién de las personas.

En este sentido, el 16 de noviembre de 2022 se llevé a
cabo la Il feria Alimentaria y Nutricional en la Universidad
Mariana, cuyo objetivo fue generar un espacio de
divulgacién de los resultados del proyecto de aula
asociado ala apropiacién social del conocimiento. De esta
manera, participaron docentes y estudiantes de terceroy
séptimo semestres del programa de Nutricidn y Dietética,
quienes mostraron productos alimentarios innovadores.
Los cursos que hicieron parte de la actividad fueron:
Introduccidn a la planificacién alimentaria y nutricional,
Bioquimica de alimentos, Innovacién alimentaria vy
Bromatologia.

La importancia de realizar este tipo de eventos para la
formacién como estudiantes radica en la divulgacion de
los resultados de los procesos académicos y cientificos
llevados a cabo por los estudiantes y docentes del drea
de alimentos del programa.

Segunloevaluadoporlosparticipantesyparesevaluadores
del programa, los productos mas innovadores fueron:
untable de pata de res, gomas de remolacha, smoothe
de aguacate, helado de pitahaya, chips de rabano,
galletas de cascara de huevo, jugo verde, zumo de sandia.

El programa de Nutricién y Dietética promueve espacios
oportunos que permiten no solo la divulgacién de
resultados de proyectos de aula, sino que fortalecen
el proceso de ensefianza y aprendizaje, en donde se
evidencia la necesidad de continuar con este tipo de
espacios en los cuales se fomenta la investigacion y la
innovacion. Ademas, todos los productos estan basados
en una necesidad nutricional y, en potenciar el sistema
agroalimentario de la region.



Figura1
Productos basados en necesidades nutricionales

Figura 1a. Caseta: untable de pata de res Figura 1b. Caseta: Gomitas de remolacha

Figura 1c. Caseta: Pan de espinaca Figura 1d. Caseta: Galletas de cdscara de huevo

Figura 1e. Caseta: Chips de rabano Figura 1f. Caseta: agua de panela con jengibre



Figura 1h. Caseta: brownie de cacao,
Figura 1g. Caseta: helado de pitahaya banano y chia

Figura 1i. Caseta: smoothie de aguacate Figura 1j. Caseta: Jugo detox de manzana

Figura 1l. Caseta: zumo de zanahoria,
Figura 1k. Caseta: zumo de sandia naranja, jengibre y mango



Figura 1m. Caseta: jugo verde detox (apio, limdn,
meldn, manzana y espinaca) Figura 1n. Caseta: zumo de sandia

Las percepciones de los estudiantes fueron:

La feria de innovacién alimentaria y nutricional fue una experiencia muy agradable para nuestro grupo ya
que, como profesionales en formacidén, enriquecid nuestro conocimiento sobre la creacién de productos
innovadores por parte de compafieros y futuros colegas.

Como grupo, sentimos que la feria de alimentos nos ayudd a fortalecer nuestro aprendizaje y a poder
compartirlo con la comunidad educativa; es gratificante debido a que hubo productos innovadores que
pueden ser un impulso para el emprendimiento de productos saludables que hagan un aporte en el beneficio
de la salud de las personas.

La feria de innovacidn, en conjunto con estudios de bromatologia, nos permitié conocer un poco mas alla de
las capacidades como equipo para el estudio de un alimento, generando conocimientos que nos permitan
apropiarnos de nuestro producto, ademas de compartirlo con el entorno.

El poder compartir un poco de nuestra trayectoria con todo lo aprendido a lo largo de nuestra profesidn, es
muy gratificante; mas, cuando se refleja avances de nuestro esfuerzo, siendo reconocidos y recibiendo elogios
y amor por parte de los demads. Con esfuerzo y dedicacién, todo se puede.

Sentimos un agradecimiento especial por tan grata experiencia, que nos permitié fortalecer la cultura
alimentaria en nuestra regidn, a través de un producto artesanal elaborado con total empefio, el cual buscé
resaltar el valor nutricional basado en el equilibrio de sabores.

Como grupo, fue muy satisfactoria la experiencia ya que contribuye a nuestra formacién educativay profesional
alargo plazo; por otro lado, también nos permitié conocer nuestras capacidades, que han sido resultado de lo
aprendido alo largo de la carrera.

Por medio de la feria se tuvo la oportunidad de dar a conocery ofrecer a la universidad un producto innovador,
rico y, a la vez, saludable ya que sus ingredientes son organicos; también se tuvo la oportunidad de que
nuestros compaferos nos dieran a conocer cada uno de sus productos. Solo queda agradecer a los profesores
y compaferos por la ocasién que se pudo compartir.
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Fotografia del evento con directoras de diferentes programas académicos

Fuente: Karina Gallardo Solarte.



El 6 y 7 de octubre de 2022 se realizd un encuentro de directores de todas las unidades académicas del pais y una
reuniéon de mesa de docencia en la que participd la nutricionista dietética Adriana Habran Esteban.

Se traté temas importantes relacionados con la evaluacién de pruebas Saber Pro como indicador de evaluacidon y, en
la mesa de docentes se pretendid avanzar en los compromisos establecidos en la sesién del afio 2021, donde fueron
revisadas las condiciones de calidad actualizadas en el pais, para la solicitud por primera vez o, la renovacién del
registro calificado, segun el Decreto 1330 y su Resolucién reglamentaria 021795, el Acuerdo 02 del Centro de Estudios
Superiores Universitarios (CESU, 2020), identificando como indispensable, trabajar en la propuesta de crear una guia
de las condiciones de calidad para el programa de Nutricidn y Dietética, la actualizacién del documento de perfiles y
competencias y, la relacidn con resultados de aprendizaje. Estos aspectos constituyen criterios importantes en los
procesos de acreditacién de alta calidad y registros calificados.

En esta mesa se discutié sobre estos aspectos y se llegd a acuerdos en los que es posible, dentro de nuestros
programas, trabajar para lograr este cometido, que es un interés comun para los procesos académicos adelantados
por el programa y el fortalecimiento de los procesos de formacién de los nutricionistas dietistas.

Se trabajo en resultados de aprendizaje, como un factor a tener en cuenta dentro de la cultura de autoevaluacion.
De acuerdo con el Observatorio de la Universidad Colombiana (2013), estos son concebidos “como las declaraciones
expresas de lo que se espera que un estudiante conozca y demuestre en el momento de completar su programa
académico” (parr. 3). Se analizé el alcance de este concepto y las posibilidades de fortalecer entre todos las diferentes
unidades y su aplicacion.
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Estudiantes del programa de Nutricién y Dietética

Fuente: programa de Nutricidn y Dietética, 2022.

El programa de Nutricién y Dietética de la Universidad Mariana dio inicio a sus labores académicas en el afio 2012; en
el momento cuenta con doce promociones, con un total de 437 egresados, quienes se desempefian en diferentes
sectores del sistema alimentario a nivel nacional e internacional, lo cual demuestra el papel fundamental y la alta
pertinencia del programa en la region.

Enestesentidoy,comoresultado delosaltos estdndares de calidad y pertinencia emitidos por el Ministerio de Educacidn
Nacional, se otorgd la renovacién de registro calificado, permitiendo dar continuidad con la misién del programa,
asociada a la formacion de profesionales con excelencia académica, actitud critica y analitica, con compromiso social y
capacidad de liderazgo en las areas de la alimentacidn, nutricidn humana y ciencia de los alimentos, para dar respuesta



a las necesidades de la poblacién y a las tendencias sociales, tecnoldgicas, econdmicas y culturales del entorno, en
concordancia con las politicas vigentes y las necesidades en salud.

Para alcanzar el cumplimiento de la misién, desde el Comité de autoevaluacién y gestion curricular, se lleva a cabo
diferentes procesos que propician una educacién de alta calidad, acorde con los lineamientos nacionales de educacién
superior. Fruto de ello, constituye la culminacidn exitosa del primer ejercicio de autoevaluacién, que dejé como
resultado el plan de mejoramiento 2022 - 2024 con el que se busca fortalecer los aspectos asociados al desarrollo
profesoral, fortalecimiento curricular, interaccién e investigacion, estableciendo los siguientes objetivos:

¢ Incrementar la produccién investigativa del programa y la vinculacién de los investigadores a un grupo reconocido
por MinCiencias, para el fomento de la investigacién de impacto en el sector externo y, el posicionamiento del
grupo y de los investigadores.

e Mantener la interaccién interna y externa por medio de los beneficiarios de servicios de proyeccidn, la movilizacién
docente - estudiante y la promocion de espacios académicos institucionales a nivel local, regional, nacional e
internacional del programa de Nutricidn y Dietética.

e Fortalecer la planta docente del programa, con la vinculacién de profesores de tiempo completo, con contrato
anual o indefinido, de alto nivel de formacién posgradual y en segunda lengua, para atender las labores académicas,
investigativas y de proyeccidn social.

* Mantener la aceptacion del programa en la region, robustecer los aspectos curriculares de las areas especificas del
programa y, el fortalecimiento de la politica de inclusién en el programa de Nutricién y Dietética.

Por todo lo anterior, el Comité de autoevaluacién y gestidn curricular, comprometido con el mejoramiento continuo
y asumiendo los retos y desafios que implica la formacién de nutricionistas dietistas de excelencia, ha iniciado la fase
preparatoria para el proceso de acreditacion en alta calidad, bajo los estdndares de la normatividad vigente y en
concordancia con los objetivos que propenden el desarrollo y calidad institucional.



Perspectivas actuales en derecho
humano a la alimentacién y

derecho al agua en el mundo
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Figura1
Primer Foro Perspectivas actuales en derecho humano a la alimentacién y derecho al agua en el mundo

Fuente: Programa Nutricidn y Dietética, 2022.

El pasado 4 de noviembre de 2022, enla Universidad Javeriana sede Cali, tuvo lugar el primer foro ‘Perspectivas
actuales en derecho humano a la alimentacién y derecho al agua en el mundo’, llevado a cabo por la Alianza
Universitaria por el derecho humano a la alimentacién, como un espacio de reflexién y discusién de las
condiciones actuales de hambre e inseguridad alimentaria, en el cual se conté con la participacién del
programa de Nutricion y Dietética de la Universidad Mariana de Pasto.

Esta alianza universitaria se conformd en el afio 2020, por profesores y profesoras de nutricién comunitaria
de universidades publicas y privadas del pais, que despliegan en todo el territorio nacional, acciones en favor
de las politicas publicas alimentarias y nutricionales. Desde sus inicios ha desplegado acciones para aportar



soluciones a las problematicas del sistema alimentario, contando al momento con el desarrollo de varias iniciativas en
extensidn, docencia e investigacion.

En el evento académico se abordd tematicas de gran relevancia en el ambito nacional e internacional, ligadas a la
alimentacion y agua como derechos fundamentales, haciendo énfasis en los retos y desafios, de los cuales destacan
las siguientes reflexiones:

e El derecho al agua se asocia con todos los eslabones del sistema agroalimentario, desde el cultivo, transporte,
produccién comercializacién y consumo; sin agua no hay alimentos y, la falta de la calidad de la misma acrecienta
las problematicas de hambre e inseguridad alimentaria; a su vez, se asocia directamente con la posibilidad de
tener condiciones y modos de vida digna y de calidad que, lastimosamente por las condiciones climaticas, politicas
e inequitativas actuales, su garantia se ve afectada en términos de acceso, disponibilidad, calidad y estabilidad.

e El cumplimiento progresivo del derecho humano a la alimentacién se propicia a través de un sistema que
enlaza diferentes redes institucionales y de la sociedad civil, en las cuales Colombia auln tiene grandes desafios,
enmarcados en el desarrollo institucional y, en la articulacién y fortalecimiento de iniciativas territoriales que
propicien la gobernanza, veeduria e implementacién de un sistema integral.

e La pandemia generada por el COVID-19 agudizd las problematicas asociadas a la inseguridad alimentaria y
nutricional de los hogares colombianos; por lo tanto, se requiere de medidas urgentes y estructurales para mejorar
las condiciones del acceso, disponibilidad y consumo de los alimentos en el pais.

¢ Desde las iniciativas institucionales nacionales se ha adelantado normativas y lineamientos para dar garantia al
derecho humano de alimentacién adecuada; desde la academia se debe acompafiar los procesos de formulacién e
implementacién de estas nuevas iniciativas, con la finalidad de mejorar el impacto territorial.

Frente a los retos y desafios que implica la Garantia Progresiva del Derecho Humano a la Alimentacidn, la academiaYy,
principalmente los programas de Nutricidn y Dietética, deben continuar su trabajo articulado, fortaleciendo a través
de proyectos de extensidn, investigacion y participacién politica, acciones en el marco territorial.



Realidad virtual, una experiencia en pediatria

Dayana Cumbal Figueroa
Profesora de Fisioterapia

Universidad Mariana

Figura 1
Aplicacion de realidad virtual no inmersiva con Xbox Kinect

Fuente: Dayana Cumbal Figueroa.

De acuerdo con la Confederacién Mundial de Fisioterapia (WCPT, por sus siglas en inglés), los fisioterapeutas brindan
servicios a individuos y colectivos humanos, para conservar o restaurar la maxima capacidad funcional del movimiento
através del ciclo vital humano, como aporte al cuidado integral de la salud. Desde esta perspectiva, la practica de estos
profesionales incluye la provisién de servicios para potencializar el movimiento y la funcién (Asociacién Colombiana
de Fisioterapia (ASCOFI), et al., 2015). Por lo anterior, se contempla a la fisioterapia pediatrica, como un campo
de accidn que, por el alto indice de nifios con alguna situacién de alteracién en su movimiento corporal humano,
alteraciones fisicas, mentales y sensoriales, requieren de atencién idénea para llevar a cabo actividades de habilitacion
y rehabilitacion.

De estamanera, se puede considerar al drea pediatrica, como una de las ramas sobre las cuales interviene la fisioterapia;
de ahi que sea importante conocer y aplicar las bases semioldgicas, fisioldgicas y de intervencidn en esta poblacion.
Asi, ha resultado imprescindible que, en el plan de estudios y malla curricular de los estudiantes de Fisioterapia de la
Universidad Mariana, se incluya un espacio tedrico y practico donde ellos logren fortalecer el proceso de aprendizaje y
el desarrollo de competencias en esta poblacién, con condiciones de origen neurolégico, logrando impactar e innovar
en ella.



Figura 2

Aplicacidn de realidad virtual o inmersiva con gafas de inmersién

Fuente: Dayana Cumbal Figueroa.

Por lo anterior, es importante reconocer que en Narifio
existe un gran numero de nifios con condiciones
neuroldgicas, como lo expresa el Departamento
Administrativo Nacional de Estadistica (DANE, s.f.), que
resultan en deterioro neuromotor lo que, en ultimas, va a
afectar el control motor selectivo, comprometiendo asi la
adquisicién de sus habilidades motoras y laindependencia
funcional.

En consecuencia, se vio la necesidad de orientar la
practica formativa a un escenario donde los estudiantes
tuvieran un acercamiento y pudieran poner en practica las
competencias tedricas y practicas previas, llevando a cabo
procesos de neurorrehabilitacion y neuroestimulacidn,
permitiéndoles de esta forma, el uso de las técnicas
de intervencién mas utilizadas en el campo de la
neurorrehabilitacidn y con un mayor nivel de evidencia
en los Ultimos afios, como lo es la realidad virtual, cuya
técnica ha resultado una intervencidn prometedora
para mejorar las habilidades psicomotoras y el equilibrio
en nifios, caracteristicas propias de este campo (Ravi
et al, 2017)and thus the scientific evidence for its
effectiveness needs to be evaluated through a systematic
review. Objective To provide updated evidence-based

guidance for virtual reality rehabilitation in sensory and
functional motor skills of children and adolescents with
cerebral palsy. Data sources PubMed, PEDro, Web of
Science, OTseeker, PsycINFO and Cochrane Library were
searched from their earliest records up to 1 June, 2016.
Study selection Two reviewers applied the population
intervention comparison outcome (PICO.

En este sentido, es fundamental conocer que la
rehabilitacién con realidad virtual es una terapia
emergente paralarehabilitacion de nifios con alteraciones
motoras. Se brinda a través de un entorno simulado por
pantallas o proyecciones, donde el paciente interactta
con objetos y eventos similares al mundo real a través de
la interaccidn visual y propioceptiva (Ravi et al., 2017)and
thus the scientific evidence for its effectiveness needs
to be evaluated through a systematic review. Objective
To provide updated evidence-based guidance for virtual
reality rehabilitation in sensory and functional motor
skills of children and adolescents with cerebral palsy.
Data sources PubMed, PEDro, Web of Science, OTseeker,
PsycINFO and Cochrane Library were searched from their
earliest records up to 1 June, 2016. Study selection Two
reviewers applied the population intervention comparison



outcome (PICO. Paraestaocasion, en el marco de desarrollo
de la practica formativa Il Intervencién Neuromuscular en el
Nifo, se dio uso a la interfaz de interaccion con el sensor
denominado ‘Kinect con conexién a Xbox 360’ y gafas de
inmersién virtual (Figuras 1y 2). Dicha practica se efectiio
en articulacidn con el Centro de Apoyo ‘Rehabilitar S.A.S.’
en la ciudad de San Juan de Pasto, donde se ejecutd la
aplicacidn de esta estrategia de intervencién a 23 nifios
cuyos diagndsticos hubiesen afectado el desarrollo normal
de sus habilidades motoras.

Si bien la terapia convencional es eficaz y su funcidén
no puede subestimarse, se ha observado en general,
que los nifios que se encuentran en alguna situacién
de discapacidad, no participan de actividades fisicas
con tanta regularidad como los nifios sin discapacidad;
su participacién suele verse limitada por la escasa
automotivacion y la falta de variedad de ejercicios en el
contexto terapéutico, pues justamente se pudo percibir
dichas limitaciones en aquella poblacién que fue incluida
en el desarrollo de la practica. Por consiguiente, larealidad
virtual resulté una herramienta terapéutica util con la cual
se abordo todos estos problemas (Rathinam, 2021). Ahora
bien, fue fundamental contar con un enfoque ludico -
terapéutico con el cual se lograra aumentar la motivacién
de los nifios para participar en las terapias.

De esta manera, fue indispensable promover el
cumplimiento de los objetivos fisioterapéuticos
particulares de cada nifio através de juegos queincluyeran
los dispositivos tecnoldgicos, pues de esta manera
la disposicién, incluso la compulsién por jugar, pudo
atraer a los nifos a participar en los juegos de contexto
de actividades que, de otro modo, no les hubieran sido
agradables (Dan, 2022), aumentando asi, el interés y el
desempefo en el momento de realizar sus terapias.

Paralelamente al componente motivacional, en todo
momento se considerd los resultados sobre el desempefio
psicomotor que los nifios pudieran tener; por tanto,
afortunadamente se pudo determinar y apoyar laidea de
que, larealidad virtual y sus beneficios confluyen amejoras
en las habilidades motoras, control postural, equilibrio,
procesos de atencién y mejoras sensoriales (Palma et al.,
2020), beneficios que se basan en el aprendizaje motor
dirigido a tareas, bajo los principios de la plasticidad
neural (Monge et al., 2014).

Porotraparte, siempre fue un desafio paralos estudiantes,
instaurar actividades creativasindicadas paralos objetivos
fisicos y motores particulares de los nifios con relacién a
los juegos virtuales, asi como también las modificaciones
ambientales, transferencia de habilidades y tareas a un
entorno real; por tal razdn, siempre se considerd que la
terapia convencional serfa el complemento perfecto para
alcanzar las metas propuestas inicialmente en los planes
de intervencion.

Finalmente, resta comentar que la experiencia adquirida
fue interesante puesto que se logrd la implementacién de
nuevos sistemas tecnoldgicos que, quiza en las diversas
condiciones de salud, muestran dificultades de acceso por
su alto costo y el poco entrenamiento en la aplicacidn de la
misma. En cuanto a los beneficios que trajo esta practica
a los estudiantes, fue el haber podido presenciar espacios
y experiencias de aprendizaje mas amenos e innovadores
que enriquecen su sentido profesional y vocacional al
servicio de aquellos pequefios que tanto los necesitan.
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Colaboradores en su drea de trabajo

Fuente: Myriam Rubiela Marcillo Alvear.

Los trastornos musculo-esqueléticos (TMS) en el trabajo son un problema de creciente importancia, por
el nimero trabajadores afectados. A pesar de que las normas de salud ocupacional se enmarcan en la
prevencion de riesgos y de enfermedades laborales, las campafias de seguimiento en las empresas de mayor
accidentalidad, siguen siendo una problematica que contintia desarrolldandose y que se generaliza en todos los
campos, especialmente en el campo de salud.

El Instituto Canario de Seguridad Laboral (s.f.) refiere que “los trastornos musculo-esqueléticos son, desde
hace afos, una problematica que afecta masivamente a todas las categorias profesionales y que ocasionan
cuantiosas pérdidas” (p. 2). Ante esta situacién, es necesario incrementar nuestros esfuerzos y aportar los
instrumentos preventivos adecuados para lograr la efectiva disminucidn de la accidentalidad laboral y las
enfermedades profesionales. Por estos motivos, consideramos que debemos incidir en la promocidn de la
salud y, con ello, en la disminucién de riesgos laborales en el personal asistencial de las instituciones y los
cuidadores de los usuarios, pues son ellos quienes brindan bienestar a las personas que estan en estancia
hospitalaria y domiciliaria.

Los TMS son causados de forma directa por el trabajo que es fisicamente exigente y por condiciones de
trabajo extenuantes, como levantar o transportar cargas pesadas, bajo posiciones agotadoras, posturas
incémodas o movimientos repetitivos; también se relacionan y se asocian con el trabajo psicolégicamente
estresante; por ejemplo, influyen factores psicosociales como la presién del tiempo, el control del trabajo,
el escaso apoyo social o del jefe inmediato, el desequilibrio esfuerzo-recompensa, el trabajo mondétono,
factores que influyen en la aparicidn de alteraciones musculo-esqueléticas, generando dolor de cuello u



hombro, dolor en las extremidades superiores, dolor
lumbar, predominantemente en personal asistencial y
cuidadores de pacientes; ademads, se suman los trastornos
del suefio, que estan interrelacionados con el dolor
musculoesquelético.

Figura 2
Trastornos musculo-esqueléticos

Por lo tanto, mas que cualquier otro tipo de prevencidn,
la de los TME debe basarse en un planteamiento global
y multidisciplinar que abarque, tanto las disciplinas
técnicas (ergonomia, organizacién del trabajo, salud y
seguridad industrial, disefio de los puestos de trabajo),
como las disciplinas médicas y terapéuticas (teniendo
siempre en cuenta los factores individuales; por
ejemplo, la formacidn, la informaciodn, si la intervencién
se presenta cuando aparecen los sintomas, etc.). La
promocién depende de la importancia global que se dé
al problema dentro de la institucién a trabajar; por lo
tanto, se ha hecho la propuesta del proyecto ‘Me cuido -
te cuido’ en diferentes instituciones de salud de la ciudad
de Pasto, con el fin de instaurar medidas preventivas
y de promocidén de la salud que son esenciales para el
manejo del dolor, la molestia o tensidn de algun tipo de
lesién en la estructura anatédmica del cuerpo, mediante
intervenciones individuales y colectivas en los entornos
laboraly de hogar, en una poblacién que centra sus tareas
en el cuidado de pacientes, contando con material y
herramientas disefiadas para el cuidado y mantenimiento
de la salud de las personas que se dedican a actividades
de cuidado de pacientes, favoreciendo la calidad en la
atencién brindada y, mejorando la calidad de vida del
cuidador y/o trabajador de salud.

Cuando se menciona o se habla de movilizacién de
usuarios, hay que considerar varios factores como,
la organizacién del trabajo, el entorno, el usuario y el
trabajador. Asi mismo, en esta tarea es muy significativo
tener en cuenta las ayudas técnicas como equipos de
trabajo necesarios, pues el riesgo laboral asociado a la
tarea de movilizacion de pacientes es especialmente
importante en las instituciones en donde se realiza el
proyecto. Con el propdsito de reducir al maximo el nivel
de la exigencia fisica y, en consecuencia, de los TME en
la tarea de movilizacion de pacientes, se propone realizar
una campafa de utilizacion de ayudas menores para la
movilizacién de los pacientes.

Para concluir, es necesario expresar
recomendaciones que consideramos relevantes:

algunas

e Para el levantamiento de pacientes, los pies de quien
lo hace deben estar separados, para que exista una
distribucidon equilibrada del peso; las rodillas y las
caderas deben estar dobladas y la espalda recta; los
brazos deben mantenerse tan cerca del cuerpo como
sea posible; el levantamiento deberealizarse de manera
suave, sin jalones ni sacudidas, procurando no efectuar
giros; es preferible mover los pies para colocarse en la
posicidn adecuada.

e Mantener la carga pegada al cuerpo durante el
levantamiento.

e Descansar 15 minutos después de cada hora de
trabajo frente al computador, cuando se hace un uso
prolongado de este; y, en caso de que se haya trabajado
mas de dos horas seguidas, hacer cinco minutos de
ejercicios simples de relajacién o pausas saludables.

e Trabajar con el cuerpo sentado enundngulorecto (90°),
al igual que las piernas y los brazos vy, realizar ejercicio
y actividad fisica de forma frecuente, lo cual previene y
ayuda a corregir trastornos musculoesqueléticos.
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Vuelta ciclistica a Narino 2022
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El fisioterapeuta trabaja en conjunto con diversas dreas de la salud dentro de los equipos deportivos, con el
fin de mantener al deportista sano y en éptimas condiciones para afrontar futuras competencias (Alfonso-
Mantilla, 2018). Bajo este escenario, se resalta el rol del fisioterapeuta dentro de los equipos deportivos, porlo
cual esimportante que los estudiantes puedan vivenciar el desempefio dentro de un equipo multidisciplinario.
iQué mejor manera de realizarlo que, en una competencia de suma importancia a nivel departamental y
nacional como la vuelta ciclistica a Narifio! En este caso, la sexta edicidn, la cual actualmente hace parte del
calendario de eventos de la Federacion Colombiana de Ciclistas.

Figura 1
Aplicacidn de masaje de activacidn, precompetitivo Cuarta etapa Vuelta a Narifio 2022

Fuente: Nathalia Basante Torres.

Una de las dreas reconocidas por la Confederacién Mundial de Fisioterapia (WCPT, por sus siglas en inglés)
es la deportiva, la cual, se ha logrado consolidar con la creacién del subgrupo The International Federation of
Sports Physical Therapy (IFSPT) en 2004; su objetivo ha sido aumentar el reconocimiento del drea deportiva
y facilitar el desarrollo de la especialidad, (Gonzélez et al., 2017); por lo tanto, es fundamental encontrar
escenarios de practica en la formacidn de estudiantes desde el programa de Fisioterapia de la Universidad
Mariana, enfocados en la intervencidn fisioterapéutica deportiva, contribuyendo asi, en la generacién de



mayor impacto y la relevancia del rol del fisioterapeuta en
este ambito.

DesdelaUniversidad Marianay el programa de Fisioterapia
se ha promovido la participacién de los estudiantes en
formacién, en el acompafiamiento de la sexta vuelta
ciclistica a Narifio 2022, competencia que contd con
mds de 200 asistentes, entre autoridades, deportistas,
homenajeados y comunidad en general. Se efectud el
lanzamiento de la sexta versién de la Vuelta a Narifio
2022, en la que participaron mas de 150 pedalistas entre
hombres y mujeres, en cinco etapas que recorrieron gran
parte del territorio narifiense (Gobernacién de Narifo,
2022), evento en el cual fue relevante la participacién del
equipode Cienciasaplicadas delaSecretaria de Recreacidn
y Deporte. En celebracién del Convenio interinstitucional
entre la Secretaria departamental de Recreacion y
Deporte y la Universidad Mariana con el programa de
Fisioterapia y la practica formativa y pre-profesional de
intervencion integral en el deportista, se logré que los
estudiantes en formacién disfruten y vivencien el rol que
se desempefa en el ambiente competitivo, siendo este
uno de los ambitos mas comunes donde el fisioterapeuta
se desempefa.

Segun Mufoz et al. (2022), el trabajo interdisciplinar
en el area deportiva, en su mayoria, es realizado en
conjunto entre el fisioterapeuta y el médico; la atencién
en emergencia, los procesos de rehabilitacién y el
retorno a actividad deportiva tienen menor participacion
interdisciplinaria, con el entrenador, nutricionista y
psicdlogo.

Figura 2

Aplicacién de estiramiento muscular en el equipo ‘Narifio,
tierra de ciclistas’

Fuente: Nathalia Basante Torres.

Al respecto, dentro de los roles que puede desempefiar
un fisioterapeuta como parte de un equipo de ciclismo
profesional y/o aficionado, estd la preparacién del
deportista paralaetapa competitiva, por medio del masaje
de activacién muscular y el calentamiento, cuyo objetivo
es preparar el cuerpo del atleta para que se enfrente a
la etapa de la competencia y prevenir asi la presencia de
lesiones o tensiones a nivel del sistema osteomuscular. Por
otra parte, estd el acompafamiento durante el recorrido
de la competencia, donde su funcién principal es brindar
la hidratacion y alimentacion al deportista. Ademas de
estar pendiente de los requerimientos, también debe
atender situaciones de emergencia como la prestacién
de atencién primaria en caidas y/o posibles lesiones que
surgen durante la competicién.

Posterior a la competencia, en la fase de recuperacién
deportiva, el fisioterapeuta puede emplear elementos
como electroterapia, aplicacion de crioterapia, uso
de botas de compresidn, técnicas manuales como el
masaje de recuperacidon deportiva y la ejecuciéon de
diferentes técnicas de estiramiento, entre otras; todas
estas estrategias son llevadas a cabo con el fin de que el
deportista se recupere lo mas pronto posible y de manera
éptima, para que pueda ejecutar la préxima etapa de
competencia y asi, potencializar sus habilidades para
obtener los resultados propuestos y conseguir las metas
planteadas inicialmente (Nava, 2014).

El protocolo del masaje deportivo, antes y después, para
los ciclistas de ruta se hace efectivo en el proceso de
recuperacion, tras una competencia efectuada, lo cual
va a influir directamente en los resultados en un corto
periodo de tiempo, consiguiendo asi el restablecimiento
neuromuscular y, mejorando directamente los resultados
obtenidos en los deportistas, por lo cual se resalta
nuevamente la relevancia de que los estudiantes en
formacién tengan la oportunidad de realizar practicas
con deportistas a nivel profesional, como los ciclistas
participantes de competencias como la Vuelta a Narifio
2022, contribuyendo a la prevenciéon de riesgos de
lesiones, no solo de las disciplinas de ciclismo, sino de las
demads corrientes deportivas.



Figura3
Aplicacién de masaje de recuperacidn deportivo

Fuente: Nathalia Basante Torres.

De esta manera, se evidencia el compromiso del
programa de Fisioterapia por brindar espacios idéneos
y esenciales para que los estudiantes realicen practicas
en intervencidn integral al deportista; esta disciplina es
una de las ramas mds importantes de esta profesidn,
aportando asi, conocimientos para su formacién como
futuros profesionales.

Cabe resaltar que, tanto para los estudiantes como para
la docente encargada de esta priactica, llevar a cabo el
acompafiamiento en esta competencia era todo un reto;
sin embargo, todas las actividades programadas fueron
realizadas exitosamente, generando un gran impacto en
los deportistas participantes de la vuelta a Narifio en su
sexta edicién, con la cual se obtuvo un reconocimiento
por parte del secretario de Recreacién y Deporte,
considerando la labor desarrollada. Es importante dar
a conocer que la experiencia adquirida fue interesante
y muy enriquecedora, dado que se logré cumplir con
los objetivos educativos propuestos, adicionando
experiencias tan provechosas para los estudiantes.
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En consonancia con la politica de permanencia estudiantil de los programas de pregrado de la Universidad
Mariana, cuyo objetivo es brindar apoyo y acompafiamiento al proceso educativo, evitar la desercién
estudiantil e incentivar la continuidad del educando desde un primer momento, el programa de Fisioterapia
propone una estrategia de acercamiento y apropiacién de los estudiantes de primer semestre hacia las
futuras dreas de desempefio de la profesidn, a fin de influir positiva y tempranamente en su desarrollo vy,
generar un sentido de pertenencia hacia su carrera y a su universidad, adquiriendo experiencias y vivencias
valiosas sobre las competencias que en un futuro pueden alcanzar en el campo profesional y laboral.

Los estudiantes de la asignatura ‘Introduccidn a la Fisioterapia’ realizaron la primera jornada de practicas de
observacidon y reconocimiento en sitios de practica formativa y pre profesional.

Figura1
Estudiantes de primero y octavo semestres en el servicio de fisioterapia del Estadio Libertad

Fuente: Maria Camila Hormaza Ortega.



El primer semestre representa un gran reto para los
educandos, quienes experimentan por primera vez el
incremento de la exigencia fisica y mental que requiere
un pregrado universitario debido, segiin Paramo y Correa
(2012), a la carga horaria de las distintas asignaturas,
los intereses personales, la cultura universitaria, el
perfil ocupacional y profesional, el fuerte contraste
entre la pedagogia escolar y la universitaria, ademas de
ser un periodo donde empiezan a reconocer y evaluar
su vocacion profesional. En cuanto al programa de
Fisioterapia, durante el primer semestre, el estudiante
requiere conocer las bases conceptuales y éticas de su
carrera, las cuales son predominantemente tedricas, con
un componente practico que recae en la asignatura de
Anatomia. Inicialmente, no logra visibilizar claramente el
campo de accidn y el objeto de estudio de su carrera en
la practica, generando entonces, poco acercamiento al
quehacer del profesional.

Dentro del interés del programa para fortalecer la
adherencia de los estudiantes desde el inicio de su
vida universitaria, en la asignatura de Introduccidon a
la Fisioterapia se organizd una jornada de practicas
de observacién y reconocimiento con 36 de ellos, que
pudieron asistir a diferentes escenarios académicos
como: el Coliseo Sergio Antonio Ruano, el Estadio
Libertad y el Estadio de la Pastusidad. Dentro de las
visitas programadas se permitié el acercamiento a la
practica de intervencién fisioterapéutica en el drea
osteomuscular y cardiopulmonar en el ambito deportivo
con las ligas de boxeo, patinaje, futbol, baloncesto,
natacién, tenis de mesa, deporte adaptado, en otros.
Durante dos semanas visitaron distintas disciplinas,
entrevistando y estableciendo conversatorios con los
deportistas, entrenadores y profesionales, ademds de
realizar acompafiamientos de indagacién y observacion
sobre la intervencidn fisioterapéutica ejecutada por los
compafieros que pertenecen a semestres superiores.
Finalmente, y con el fin de reconocer debilidades y
fortalezas de la estrategia, los estudiantes elaboraron un
informe detallado de sus visitas y las compartieron con
sus compafneros en un encuentro presencial, dando a
conocer asi, su experiencia frente a lo percibido.

Dentro de esas experiencias, refirieron una comprension
mas clara del objeto de estudio: la fisioterapia. Frente a la
resolucion de las dudas que surgen alo largo del semestre
o que ellos tienen al iniciar un proceso educativo, sobre el
perfil del profesional y el valor del componente humano
en la intervencidn, refirieron:

La experiencia fue de un crecimiento personal; en
cémo con los estudios adquirieron la capacidad de
evaluar la lesidn que se presentaba y la utilizacion del
equipamiento especializado, con el fin de lograr la
recuperacion y la prevencién de las lesiones.

Estasvisitasnosllevaronareflexionardeunamanera
positiva sobre la carrera; en cdmo, ser personal de la
salud va mas alla de solo dar un servicio a las personas,
sino también el trato que les demos a ellas.

Como resultado, los estudiantes reconocieron el
elemento académico como requisito indispensable para
la intervencién; también, la importancia del recurso
practico que les brinda la Universidad Mariana, y el apoyo
docente desde la perspectiva asistencial. Los estudiantes
adquirieron la nocidn sobre lo transcendental y valioso
que resulta el fortalecimiento del componente humano y
ético con enfoque social, que es vital durante su quehacer,
en busqueda de una atencidn integral y empatica hacia
todos los individuos y contextos con quienes tendrdn
contacto clinico y comunitario.
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El programa ‘Recuperador Amigo’ adscrito a la Empresa Metropolitana de Aseo (EMAS) tiene como objetivo,
vincular un esquema de reciclaje organizado con los recicladores de oficio, por medio de la recoleccidn,
comercializacién y tratamiento de desperdicios aprovechables que se producen en los hogares e industrias
que, a su vez, propende el fortalecimiento integral de la labor de los recuperadores en su ambito laboral
(Veolia, 2021).

Deacuerdoconlosdatosrecolectados porel proyecto ‘Seguridad Alimentariay Nutricional delasfamiliasdelos
beneficiarios del programa ‘Recuperador Amigo’ de EMAS - Pasto 2020’, su caracterizacién socioecondmica,
en la mayor parte de la poblacidn, se cataloga como adulto y adulto mayor, residente de zona rural con una
estratificacion baja y una escolaridad incompleta. Ademas, a nivel econémico, los ingresos de sus hogares
corresponden a menos de 1 SMMLYV ($910.000 para el afio 2020). Dada esta situacion, el monto destinado a
alimentacidn reportd que oscila entre $50.000 y $100.000. Esta situacion se corrobora en el nivel moderado
de inseguridad alimentaria que presentan.

Tras esta situacion y, comprendiendo cdmo la poblacién de recuperadores ambientales es fundamental para la
sociedad y, a su vez, casi invisible y vulnerable, es esencial Ia articulacidn de actores estratégicos en el marco de la
seguridad alimentaria de la poblacién de recuperadores ambientales, con la invencidn de estrategias como el caso
de la Educacidon Alimentaria y Nutricional que realiza el programa de Nutricién y Dietética, el cual apoya los procesos
de ensefianza y aprendizaje en dicha comunidad, por medio de actividades ludicas y pedagdgicas, para contribuir ala
ejecucién de priacticas saludables en salud, a nivel individual y familiar.

Durante el periodo B del afio 2022, en conjunto con los estudiantes de cuarto semestre, se desarrolld dos sesiones
educativas en tematicas de salud y nutricidn, requeridas tras las condiciones del ciclo vital al cual pertenece la
comunidad.

En la primera sesidn, realizada el 13 de octubre de 2022, se tratd la tematica de alimentacidn con enfoque preventivo
y para el manejo de la diabetes; participaron aproximadamente 84 recuperadores ambientales, a quienes, de manera
Iidica, se les informd sobre la importancia de una alimentacién saludable y habitos como el ejercicio, que ayudan a
prevenir la aparicién de dicha enfermedad. De igual manera, la explicacién de sintomas, signos y situaciones de alarma
atener presente para el control de aquellas personas que ya la padecen. Tras la experiencia con los recuperadores, los
estudiantes aplicaron estrategias pedagdgicas de informacién y comunicacién que permitieron brindar la informacion
de forma comprensible y, atraer la atencidn de la poblacién.



Figura1

Sesidn educativa sobre la diabetes con los recuperadores
ambientales

Fuente: Stephanie Carolina Realpe Ldpez e Itzayana
Astaiza Ramos.

Lasegunda sesién educativa se hizo el dia27 de octubre de
2022,abordandolatematicasobrealimentacidnpreventiva
y de manejo para la obesidad, en donde participaron
alrededor de 62 recuperadores ambientales. El principal
objetivo era fomentar la realizacién de actividad fisica
como habito preventivo de dicha patologia. Es importante
resaltar que la poblacién ‘Recuperador Amigo’, por su
extenuante trabajo, realiza largas caminatas y soporta
gran cantidad de peso, producto de su actividad laboral,
que es el reciclaje; sin embargo, la actividad fisica, lidica
y recreativa también puede ser parte de su dia a dia. En
este caso, se propuso actividades de retos, esparcimiento
y baile, para que la comunidad disfrutara realizar ejercicio
y pasar un momento agradable.

Figura 2

Sesién educativa:
ambientales

Obesidad con los recuperadores

Fuente: Stephanie Carolina Realpe Ldépez e Itzayana
Astaiza Ramos.

Por todo lo anterior, es importante fortalecer los
esfuerzos entre los diferentes actores y sectores, para
disminuir las brechas de desigualdad y vulnerabilidad,
ademds del analfabetismo en salud por medio
de estrategias y herramientas efectivas ludicas y
pedagdgicas que permitan adquirir conocimientos en
materia de salud y nutricion para estas poblaciones,
siendo una meta indispensable para mejorar la calidad de
vida, considerando al hogar como un espacio donde se
concreta la seguridad alimentaria y nutricional.

Agradecimientos

A todos los recuperadores ambientales del programa
‘Recuperador Amigo’ de EMAS, que participaron en las
diferentes sesiones educativas.

A la gestora social Nathaly Vallejo, por la disposicidn en
todas las actividades planteadas.

A EMAS, por la creacidn y articulacion del programa
‘Recuperador Amigo’.

A los estudiantes del programa de Nutricion y Dietética
de cuarto semestre, periodo 2022-B, por el compromiso
en la ejecucidn de estas actividades.

Referencias

Veolia. (2021). Programa ‘Recuperador Amigo’, una
estrategia de valor compartido en Colombia, que
aporta a la economia circular. https://www.veolia.
com/latam/es/noticias/programa-recuperador-
amigo-estrategia-valor-compartido-colombia-aporta-
economia-circular


https://www.veolia.com/latam/es/noticias/programa-recuperador-amigo-estrategia-valor-compartido-colombia-aporta-economia-circular
https://www.veolia.com/latam/es/noticias/programa-recuperador-amigo-estrategia-valor-compartido-colombia-aporta-economia-circular
https://www.veolia.com/latam/es/noticias/programa-recuperador-amigo-estrategia-valor-compartido-colombia-aporta-economia-circular
https://www.veolia.com/latam/es/noticias/programa-recuperador-amigo-estrategia-valor-compartido-colombia-aporta-economia-circular

Nutricién y Dietética de la mano con la Fundacion
Albergue Esperanza de Vida - Pasto 2022

Stephanie Carolina Realpe Lépez
Itzayana Astaiza Ramos
Profesoras de Nutricidn y Dietética

Universidad Mariana

La salud, de acuerdo con lo establecido por la Organizacién Mundial de la Salud (OMS, 2022) “es un concepto
dindmico que, habitualmente, se aborda desde la visién de pérdida (enfermedades o factores de riesgo)”
(parr.1). Apesar de ello, las afecciones generadas por el cancer, las enfermedades no transmisibles o aquellas
que requieren un cuidado especial como la diabetes, enfermedades cardiovasculares y pulmonares crénicas,
han aumentado cada afio, siendo de las principales causas de muerte y discapacidad en el mundo.

Sin embargo, no todas las personas cuentan con los medios necesarios para acceder de manera oportuna
y con calidad a un establecimiento de tercer o cuarto nivel de atencidn, que garantice oportunamente un
diagndstico y un tratamiento efectivo ante dichas patologias, siendo las comunidades rurales y rurales
dispersas, las mds afectadas. Esta situacion, ademds, se convierte en una brecha ante aquellas personas que
deben desplazarse a las ciudades principales para recibir atencién y no disponen de recursos econdmicos

para hospedaje, transporte y alimentacién mientras reciben la atencién médica.

La Fundacién Esperanza de Vida Albergue de Paso en
concordancia con el Hospital Universitario Departamental
de Narifo, crea lazos de cooperacién y confianza con los
pacientes que no cuentan con los suficientes recursos
de manutencién en la ciudad de Pasto, como en el caso
de pacientes oncoldgicos, gestantes y de tratamientos
extensos o, aquellos que provienen de otros municipios
y departamentos como Cauca y Putumayo y deben
permanecer por estancias largas.

La fundacién se encarga de albergarlos en sus
instalaciones, brindar alimentacién y orientacién
psicolégica por un aporte minimo que cubre sus
necesidades bdsicas mientras reciben atencién médica
y de salud, dado que esta misma se sostiene de dichos
aportes, donaciones o algunos recursos brindados por el
hospital. Laatenciény elacompafiamiento alos pacientes
y familiares albergados es realizada por las voluntarias
adscritas, quienes se interesan no solo por la salud fisica
de las personas, sino que brindan un acompafiamiento
emocional y de apoyo. Ademas, estan las manipuladoras
de alimentos, encargadas de la preparacion de alimentos
y, el personal de servicios generales, quienes mantienen
la instalacidn limpia y con calidad.

Esta atencién se fortalece con la participacién de
estudiantes que realizan actividades para promover
una salud fisica, mental y emocional para los pacientes

y el personal de la fundacidn; en este caso, el programa
de Nutricion y Dietética de la Universidad Mariana
participd con los estudiantes de cuarto semestre en la
implementacidon de estrategias ludicas y pedagdgicas
encaminadas a la promocidn y proteccidn de la salud vy,
la implementacidn de habitos y estilos de vida saludable.

Figura1
Sesién educativa para pacientes de la fundacién

Fuente: Stephanie Carolina Realpe Ldpez e Itzayana
Astaiza Ramos.



El dia martes 4 de octubre de 2022 se realizd una sesién
educativa dirigida a las manipuladoras de alimentos,
con la cual se orientd acerca de la implementacién de
Buenas Practicas de Manufactura (BPM), enfocada al
almacenamiento y rotulado de alimentos y protocolo de
limpiezay desinfeccién, con el propdsito de fortalecer los
procesos operativos del servicio de alimentacién de Ia
fundacién y reforzar los conocimientos de las operarias.

Por otra parte, los dias 4 y 18 de octubre y 3 de noviembre
de 2022, se trabajd con los pacientes que se encontraban
albergados en la fundacién; dentro de las tematicas
se abordd: alimentacién a bajo costo, alimentacidn
para el sistema inmunoldgico, practicas higiénicas
de manipulacidon de alimentos en el hogar y hdbitos
saludables en cancer de mama. Las tematicas expuestas
fueron de gran acogida por la comunidad, a quienes de
una manera facil y comprensible se brindé la orientacién
de las tematicas, participando un total de 27 pacientes.

De igual manera, las voluntarias fueron participes de las
sesiones educativas, siendo ellas el pilar fundamental
de la fundacién y quienes tienen el contacto directo
con el paciente. Dentro de la tematica expuesta estuvo
la alimentacién para el sistema inmunoldgico y para el
paciente oncoldgico, dada la constante interaccidn con
dicha poblacidn y por la cual surgid este proyecto.

Figura 2
Sesidn educativa a voluntarias de la fundacién

Fuente: Stephanie Carolina Realpe Ldépez e Itzayana
Astaiza Ramos.

Finalmente, para culminar el proceso en el marco de
la seguridad alimentaria y nutricional, el programa
de Nutricién y Dietética, con todo su cuerpo docente
y estudiantil, realizé la donacién de alimentos no
perecederos a la Fundacién Albergue Esperanza de Vida,
en pro del fortalecimiento del servicio de alimentacidn,
la salud colectiva de los pacientes y cuidadores vy, del
compromiso social del programa con la comunidad.

Figura3
Entrega de donacién de alimentos a la fundacién

Fuente: Stephanie Carolina Realpe Ldpez e Itzayana
Astaiza Ramos.
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Valoracién y educacion alimentaria y nutricional
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Segun el Ministerio de Agricultura y Desarrollo Rural (como se cita en Gobernacién de Narifio, 2019), la
poblacién rural del municipio de Pasto se caracteriza por tener una economia basada en la produccién
agropecuaria de pequefios y medianos productores. Algunas explotaciones destinadas al autosostenimiento
de los hogares, tienen bajo nivel tecnoldgico de produccidn. Segun lo manifestado por los habitantes en
la zona de El Campanero, predomina la produccién de leche y papa. En este contexto no hay diversidad
alimentaria; la nutricion de los habitantes estd basada en el consumo de cereales como el arroz, tubérculos
como la papa, leche y huevos.

A nivel de la poblacién escolarizada, el ultimo reporte de la Encuesta Nacional de la Situacién Nutricional
de Colombia afio 2015 (Instituto Colombiano de Bienestar Familiar ICBF et al., 2015), reportd que, entre los
escolares de 5 a 12 afios, aunque la tendencia con relacidn a afios anteriores ha ido disminuyendo, aun se
presenta el 7,4 % de desnutricidn crénica y un incremento al 24,2 % en cuanto al exceso de peso. La poblacién
adolescente (13 a 17 aflos) mostrd que un 9,7 % evidencia desnutricién crénica; y, de igual manera, se observé
el crecimiento de casos con presencia de exceso de peso, llegando al 17,9 % de la poblacidn.

Teniendo en cuenta lo anterior, desde el programa de Nutricidn y Dietética de la Universidad Mariana, a través de las
estrategias de aula de los cursos ‘Educacion Alimentaria y Nutricional’ y ‘Tecnologia de Produccidn de Origen Animal’
con los estudiantes de cuarto semestre y, el curso ‘Atencidn Integral a la Primera Infancia’ con los de sexto semestre,
serealizo el desplazamiento el 28 de octubre de 2022 a las instituciones educativas de cinco veredas del corregimiento
de Catambuco: Bella Vista, Campanero, San José, San Antonio y Alto Casanare.

Dentro de las actividades en las instituciones se resalta, en primera instancia, la jornada de valoracién nutricional
realizada por los estudiantes de sexto semestre, liderada por la docente Itzayana Astaiza, en la cual se tomd medidas
antropométricas como peso y talla, para determinar el estado nutricional por medio de los indicadores, de acuerdo
con los pardmetros establecidos por la Resolucidn 2465 de 2016 para poblacién menor de 18 afios; ademas, se
complementd los datos con el perimetro braquial para determinar el riesgo de desnutricién y el pliegue tricipital y
subescapular para evaluar los componentes muscular y graso.

Los resultados obtenidos frente a la situacién nutricional de los escolares de las diferentes sedes del Centro Educativo
Campanero permiten evidenciar que, si bien el 62,7 % presenta un indice de Masa Corporal (IMC) adecuado para la
edad, también existe la presencia de malnutricidn por déficit y exceso, siendo este Ultimo el de mayor porcentaje, con
un 23 %. Respecto al indicador Talla/Edad, los resultados son mds preocupantes, puesto que el 51% de los escolares se
encuentra con riesgo de retraso en talla y, el 13,3 % ya tiene un retraso en la misma.

Estos resultados son la clara evidencia de una mala nutricién materna, como un factor inicial de problemas en el
crecimiento, el saneamiento inadecuado o deficiente, la alimentacién de mala calidad, las practicas inadecuadas frente
a la alimentacidn, impartidas por padres o cuidadores, la presencia de repetidos cuadros infecciosos, entre otros.
En consecuencia, como lo indica la Organizacién Mundial de la Salud (OMS, 2014), existen efectos a corto y largo
plazo para los individuos y sociedades, entre los que se encuentra la disminucidn del desarrollo cognitivo y fisico, la
reduccion de la capacidad productiva, la mala salud y el aumento del riesgo de padecer enfermedades degenerativas,
asi como también, el aumento del riesgo de la mortalidad.



Porlo anterior, resulta vital identificar el estado nutricional
desde un momento temprano, para dar inicio a una
formulacién y ejecucion de estrategias que favorezcan la
situacién nutricional de manera prioritaria en los primeros
cursos de vida.

Figura1
Actividad en sede Bella Vista

Fuente: las autoras.

Figura 2
Actividad en sede Campanero Centro

Fuente: las autoras.

En segunda instancia, los estudiantes de cuarto semestre,
liderados por la docente Esp. Carolina Realpe, realizaron
educacién alimentaria y nutricional a los nifios, nifias
y estudiantes de las diferentes instituciones y grados,
abordando temdticas como hdbitos y estilos de vida
saludable (ejercicio y suefo), alimentacién saludable y

preparaciones alternativas a bajo costo, de una forma
lddica, de facil comprensidén y, con la participacién activa
de los escolares, dado que la educacién nutricional es
un gran pilar del aprendizaje y aplicacion de habitos
alimentarios saludables; por tanto, la informacién debe
ser de facil comprensién y llamar la atencidn.

Estas actividades fueron ofertadas de acuerdo con los
grados en cada sede; se trabajé con mas de 200 nifios de
las diferentes instituciones educativas, desde los grados
prejardin, jardin y transicién, pasando por la primaria vy,
finalizando con el grado noveno de secundaria.

Figura 3

Actividad en sede San Antonio

Fuente: las autoras.

Figura 4
Actividad en sede San José

Fuente: las autoras.



De igual manera, los estudiantes de cuarto semestre,
liderados por la docente Ing. Diana Ortiz, desarrollaron
en el aula un producto alimentario basado en lacteos,
huevos y carne, con procedimientos sencillos que puedan
ser replicados en la zona y que muestran diversidad en
cuanto a preparaciones. Algunas de las preparaciones
realizadas fueron: arroz con leche, postre de limdn,
postre de leche con fruta confitada, sanduches de
pollo, panqueques, entre otros. Finalmente, el producto
brindado por los estudiantes contdé con las correctas
formas de manipulacién, garantizando seguridad,
frescura y prontitud en el alimento, para el consumo.

Figuras
Actividad en sede Alto Casanare

Fuente: las autoras.

La actividad realizada en las diferentes instituciones
educativas permitié al programa de Nutricidn y Dietética
sentar una base para la realizaciéon de mas actividades en
pro de lasalud, bienestary nutricidn de los nifios y nifias de
las zonas rurales del departamento, en donde las brechas
sociales y de acceso, no permiten muchas veces que la
comunidad obtenga informacién oportuna y de calidad
en materia de salud; por tanto, estas jornadas no solo son
de indole académico, sino de compromiso con la regidn,
como lo establece la misién de la Universidad Mariana
(2011): “Formar profesionales humana y académicamente
competentes, con espiritu critico, sentido ético y
compromiso social” (p. 13).
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Salud sin fronteras
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El desarrollo y aplicacidn de los diferentes proyectos de extensidn, entre los cuales se encuentra ‘Salud sin
Fronteras’ se lleva a cabo en diferentes ambitos como el clinico, dentro de la Unidad de Cuidados Intensivos
(UCl) de la Fundacién Hospital San Pedro (FHSP) y el servicio de consulta externa del Instituto Prestador de
Salud (IPS) Red Medicrom en Atencién Domiciliaria, con el fin de brindar informacién pertinente y oportuna
sobre los servicios sanitarios al estar dentro de una institucién o, a quienes no tienen acceso a estos por fallas
en las autorizaciones médicas o en las citas de control con diferentes especialidades, lo que limita o entorpece
el proceso de rehabilitacién de forma integral, abarcando los diferentes dominios, sea por separado o en
conjunto, dependiendo de las caracteristicas de la morbilidad que esté cursando el paciente, integrando en
dicha intervencién a los acudientes y/o cuidadores, para extender en el tiempo la ejecucién mediante planes
caseros interactivos o presenciales establecidos para dar continuidad al proceso de rehabilitacion.

Como resultado de la intervencidn, se tiene resultados positivos tanto para la Universidad Mariana (2011), ya

que permite la aplicacién de los valores franciscanos, como reza su misién: “formar profesionales humanay

académicamente competentes, con espiritu critico, sentido ético y compromiso social” (p. 13), que fortalecen

el lazo entre la academia y la comunidad, dan respuesta a los resultados de aprendizajes planteados en el

microcurriculo y responden a la necesidad de alta calidad que plantea la institucién, como para el programa
de Fisioterapia, ya que permite que sus estudiantes demuestren las actitudes, los conocimientos adquiridos y la alta
calidad con la que son formados, tanto a nivel profesional al aplicar todo lo aprendido y ganar practica clinica para
la atencidn de sus pacientes, como a nivel personal, formando personas y realizando un binomio entre profesional y
persona, potencidndolos en todo aspecto. Por supuesto, de esta forma, la comunidad en general tiene la academia
mads cerca, donde se les brinda los servicios sanitarios que, en ocasiones son tan esquivos, sobre todo en personas
en estado de vulnerabilidad. Este acercamiento fortalece el lazo entre la academia y la comunidad en un beneficio de
doble via.

El beneficio es evidente en las estadisticas actuales que dan como resultado, 79 pacientes con 288 procedimientos
realizados, proyectos de intervencién que son netamente clinicos y 41 de promocidn e intervencidn, en los cuales
extendemos la educacién seguin cada necesidad del nucleo familiar, siguiendo los modelos integrales de atencion en
salud (MIAS).

Por ultimo, queremos expresar nuestro agradecimiento a los pacientes y sus familias. Ver los avances clinicos en su
proceso de morbilidad, es nuestro aliciente para continuar trabajando y encaminando a nuestros estudiantes en esta
bella labor de ser fisioterapeutas marianos. Igualmente, agradecer a las instituciones Fundacién Hospital San Pedro
(FHSP) y la IPS Red Medicrom, que brindaron todo el apoyo para llevar a buen término este trabajo y, por supuesto,
a nuestra Universidad Mariana y al programa de Fisioterapia, ya que sin ellos no hubiera sido posible su consecucion.
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Fisioterapia pilar fundamental en la recuperaciéon
del paciente hospitalizado en la Fundacién

Fisioterapia es el arte y la ciencia del tratamiento
fisico, que ayuda a restaurar el movimiento y la funcién
fisiolégica cuando alguien ha sido afectado por lesidn,
enfermedad o discapacidad, ademds de entender que,
como profesidn del drea de la salud, su objeto de estudio
es el movimiento corporal humano, el cual va de la
mano de la actividad fisica que, segin la Organizacién
Mundial de la Salud (OMS, 2022) hace referencia a todo
movimiento, incluso durante el tiempo de ocio, para
desplazarse a determinados lugares o, como parte del
trabajo de una persona, producido por los musculos
esqueléticos, con el consiguiente consumo de energia,
siempre trabajando interdisciplinariamente con otros
profesionales de la salud, como el médico, psicélogo,
enfermera, nutricionista, entre otros, trabajo en conjunto
que tiene un fin en comun, encaminado a buscar el
bienestar del individuo.

Esto exige que, el que ser y saber fisioterapéutico,
abordados desde diferentes campos, sean respaldados
a partir de la seguridad que brinda la evidencia cientifica
y, favorezca la innovacion y actualizacidon permanente del
conocimiento propio que, a su vez, se convierte en pilar
fundamental para el fortalecimiento actual de la disciplina,
desde los programas de formacién, en procura de impulsar
el cumplimiento de estandares de calidad.

Hospital San Pedro

Christian Dario Narvaez Martinez
Profesor de Fisioterapia

Universidad Mariana

Porloanterior,desdeladirecciéndelaUniversidad Mariana,
decanaturay el programa de Fisioterapia se hafomentado
la contribucidn activa y constante de los profesionales
universitarios en formacién, con el acompafiamiento e
intervencién de la poblacidn hospitalizada en la FHSP,
siempre desde un enfoque cientifico, siguiendo los
modelos APTA (Asociacién Americana de Terapia Fisica)
y la Clasificacién Internacional del Funcionamiento (CIF)
como cimientos de la intervencidn fisioterapéutica.

Entre el mes de agosto y noviembre de 2022 se llevd a
cabo 69 procedimientos y se beneficié a 122 personas,
entre pacientes, acompafiantes y trabajadores; hombres
y mujeres con edades comprendidas entre los 18 y 65
afos, con diferentes diagndsticos como diabetes mellitus
I y 11, todo tipo de fracturas tanto en miembro superior
como inferior, postoperatorios, reemplazos articulares,
poblacidn en situacién de discapacidad y poblacidn
vulnerable, siempre trabajando de manera integral y
multidisciplinaria, de la mano con los profesionales de la
salud que laboran en la FHSP y llevan el tratamiento de
los pacientes.

En este sentido, se proporciond a los estudiantes en
formacién, herramientas basicas y fundamentales en
su proceso profesional, en la intervencidn integral y el
trabajo en equipo, con el fin comun de lograr el bienestar



del paciente, generando experiencias de cémo abordar al paciente hospitalizado con determinada patologia, de
identificar y reconocer que cada uno de ellos es un mundo diferente; de ahfi la responsabilidad ética que desarrollan
dentro de este tipo de practicas, ademas de que experimentan el rol profesional que se cumple dentro del dmbito
hospitalario, como un complemento fundamental en la recuperacién del paciente.

Es muy significativo resaltar los beneficios que selogra conlaintervencidn fisioterapéutica en el paciente hospitalizado,
ampliamente descritos en la literatura, tanto en etapa preoperatoria como en el postoperatorio inmediato. A través
de la prescripcién del ejercicio terapéutico destacan la mantencidn o recuperacién de la capacidad fisica, disminucién
de la tasa de complicaciones postoperatorias y reduccidn de la estancia hospitalaria, lo cual se traduce en una mejor
calidad de vida y, en una mayor eficiencia de los recursos hospitalarios.

Segun Valenzuela-Cazés y Ramirez-Cardona (2016), un 63 % de los fisioterapeutas egresados se encuentran laborando
en medicina interna y hospitalizacidn, lo cual brinda una ventana muy importante para fortalecer la préctica clinica y
resaltar la formacién continua.

Permanentemente, habrd nuevos retos, demandas y compromisos a nuestra profesidn, lo cual se traduce en
limitaciones en percepcién del conocimiento; por ende, nace la necesidad persistente de avanzar en direccion
a nuevas posibilidades de accién en diferentes campos de précticas. Asi, es necesario fortalecer la practica clinica
con la incorporacién de otros saberes del campo, planificacidn y gestién en salud; de este modo, la accién ampliada
del fisioterapeuta en el sistema de salud, requiere el dominio de los aspectos tedrico-conceptuales del modelo, el
fortalecimiento de la autonomia, la garantia de acceso directo, la articulacién interdisciplinaria y el desarrollo de
una educacidn permanente significativa, con lo cual el programa siempre estd comprometido y dispuesto a ayudar y
gestionar toda situacion en pro del bienestar del accionar de docentes y estudiantes
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Discapacidad, fisioterapia y ruralidad en el municipio
de La Unidn, Narifio 2020-2021
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Introduccion

La practica formativa ‘Rehabilitacion basada en la comunidad’ (RBC) del programa de Fisioterapia de la
Universidad Mariana, fue una propuesta que se ajustd al escenario de emergencia sanitaria generada por
el COVID-19. El distanciamiento fisico obligatorio para reducir el contagio en el marco de la pandemia,
ocasiond la interrupcién de procesos de rehabilitacién funcional y comunitarios, entre otros problemas,
evidenciando los denominados obstaculos discapacitantes en cuestiones tales como salud, rehabilitacion,
apoyo y asistencia, entorno, educacién y empleo, como menciona el resumen del Informe Mundial sobre
Discapacidad de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS, 2011).

La Fisioterapia, en el contexto del funcionamiento y la discapacidad, asume el movimiento corporal humano
como elemento esencial de la salud para el logro de otras aspiraciones del individuo, la familia y la comunidad
a nivel local (Ley 528 de 1999). En este sentido, el objetivo de la practica fue capacitar al estudiante en la
gestidn territorial en discapacidad desde el rol del fisioterapeuta en la dindmica administrativa y asistencial
con personas en situacién de discapacidad en el marco de la Clasificacién Internacional del Funcionamiento
(CIF), de la discapacidad y de la salud, el modelo APTA (Asociacion Americana de Terapia Fisica), el marco
normativo sobre discapacidad y demas politicas sectoriales del Ministerio de Salud y Proteccidn Social, asi
como del Ministerio del Interior, como ente rector del Sistema Nacional de Discapacidad (SND).

La practica se orientd siguiendo los lineamientos de Atencién Primaria en Salud, la Politica de Atencién Integral en
Salud (PAIS), el Modelo de Accién Integral (MAITE) y el Plan Decenal de Salud Publica que orienta estrategias como
la RBC, iniciada por la OMS a partir de la declaracién de Alma Ata de 1978, donde se promovié como estrategia para
mejorar el acceso a los servicios de rehabilitacidn en paises en desarrollo. Posteriormente, se incorporé la reduccién
de la pobreza, la equiparacién de oportunidades y la inclusién social de las personas con discapacidad (PCD) (OMS'y
Organizacidén Internacional de Trabajo, OIT, 2005).

La practica se realizé en modalidades virtual y presencial en el municipio de La Unidn, ubicado en el norte del
departamento de Narifio, zona montafosa, rodeada por los cerros de La Jacoba y Reyes. Se inici6 mediante la
articulacién interinstitucional e intersectorial con la Secretaria de Salud y Gobierno y la Universidad Mariana; se
conocid la situacién actual a partir del andlisis de datos del Registro de Localizacion y Caracterizacién de personas con
discapacidad (RLCPD) y caracterizacidon de manera telefdnica o virtual, para la gestién desde el ente territorial en el
marco legal internacional, nacional y local. Posteriormente, se determind el nivel de salud y discapacidad segun la CIF
y el marco legal colombiano; se elaboré estrategias de Informacién, Educacién y Comunicacién (IEC) e intervenciones
fisioterapéuticas, segin el modelo APTA y los componentes de la estrategia RBC en modalidad virtual durante la
pandemiay, presencial, una vez aprobada la alternancia.

Metodologia

Se empled la metodologia de marco Iégico, como se propone en la estrategia, al considerar todo el proceso
administrativo como un ciclo que consta de cuatro etapas: en agosto de 2020 se inicié con el andlisis de la situacion
actual de las PCD en la comunidad donde se identificé la situacién problema y los asuntos a solucionar; prosiguid la
etapa de Planeacidn y Disefio en conjunto con los actores, para dar paso a la etapa de Implementacién y Supervision,



que implicé el desarrollo y continuo seguimiento de las actividades planteadas. Finalmente, fueron medidos los
cambios ocurridos, como resultados del programa o proyecto, como parte de la Evaluacién (OMS, 2012).

Figura1
Flujograma de intervencién segun estrategia RBC

Para el cumplimiento del ciclo administrativo de la estrategia, se analizd la situacién a partir de la tabulacién de datos
obtenidos segun el RLCPD y la aplicaciéon de un cuestionario construido segun los componentes de la estrategia
RBG, en conjunto con la Secretaria de Salud, administrado mediante contacto telefénico por estudiantes de Practica
Formativa del programa de Fisioterapia de sexto y séptimo semestres, supervisados por la docente y la Secretaria
Municipal de Salud (SMS), a través de articulacién interinstitucional.

Las matrices fueron construidas en Excel para el seguimiento cuantitativo y cualitativo de las llamadas realizadas, con
sus respectivos soportes: una carpeta de audios, previo consentimiento de la persona contactada y Excel de capturas
de pantalla. Asi mismo, el cuestionario WHODAS 2.0 -versidn larga y corta-, se transcribié en formulario Google Forms
para obtener el consolidado en Excel y realizar el posterior andlisis. Finalmente, se elaboré una matriz en Excel con los
indicadores del Plan de Accién para el seguimiento durante la implementacidn.



Tabla 1

Plan de accién

Resumen Narrativo . .
Informe ejecutivo

de Objetivos
Indicadores Programado Ejecutado Total Fecha Me'dlos 'd’e
verificacion
Realizar
intervencion % De actividades
FT seguin APTA realizadas 9 9 100
y gestion
administrativa a
través de ente 18/08/2021
territorial a partir 25/08/2021
de resultados 01/09/2021  RIPS Carpeta
de cuestionario . drive registro
WHODAS 2.0, /"_De, 22/09/2021 fotografico
caracterizaciény proce@mlentos 72 70 97,222 29/09/2021 Informe
RLCPD. realizados 06/10/2021 con andalisis
Se visitan 8 familias de datos
en 9 ocasiones. (Se 27/10/2021 Evoluciones
identifica riesgo 03/11/2021
cardiovasculary 10/11/2021
fomenta la practica
de actividad fisica % De planes
para la salud) caseros 16 18 12,5
entregados
Resultados

Como parte de las fases 1y 2 del ciclo de administracién, en el Analisis de la situacién y Planeacién y disefio en el
marco de la estrategia RBC, respectivamente, se logrd identificar problematicas de las personas con discapacidad
y los miembros de su familia, entre las que sobresalen: “falta de comprensién por parte de la comunidad”; “hay
poca informacidn sobre discapacidad” y, “la sociedad no esta presta a la escucha, sino a la burla”, que evidenciaron
barreras fisicas, actitudinales y de comunicacién. Por otro lado, hubo quejas y reclamos que constataron vulneracién
de derechos en el sector salud y educacién; por un lado, “falta de rampas para acceder a las aulas, bafios inadecuados,
carreteras sin pavimentar y aceras altas”, y pérdida de confianza en las instituciones y leyes: “las leyes no se cumplen,
y niegan la atencidn y el trato”.

Igualmente, las personas contactadas propusieron soluciones con y en la comunidad: “concienciar a las personas”,

“reuniones para no discriminar a las personas”, “alguna ayuda para que se pueda desplazar”, “audifonos”, “ayudas

econdmicas”, “arreglos en los caminos”, “terapias para modular el dolor y administracién de farmacos”, entre otras.
Respecto a las terapias, hicieron alusién a terapias del lenguaje, fisicas, psicoldgicas y, rehabilitacién visual. Por otro
lado, cobraron importancia los temas propuestos para talleres y/o procesos de capacitacion, para orientar a las PCD,
sus familias y cuidadores, que surgieron del andlisis de las problematicas y soluciones a implementar, como parte de
la fase 3, denominada Implementacidn y Supervision, de forma conjunta con secretarias de salud y gobierno, Comité
Municipal de Discapacidad, PCD, sus familias y cuidadores. Finalmente, toda la informacidn se entregé en una matriz
que consolidd problematicas y soluciones, organizada segun las categorias de la estrategia RBCy los componentes de
la discapacidad CIF.



Respecto al andlisis de datos del RLCPD, se logrd socializar y entregar un informe de hallazgos a SMS, Secretaria de
gobierno, PCD y Comité municipal de discapacidad enelll periodo de 2020y | y Il periodos de 2021. Fueron caracterizadas
188 PCD y/o sus familias; se evalud el nivel de discapacidad y salud a 113 personas de ellas, mediante la aplicacién
del cuestionario WHODAS 2.0 y demas instrumentos, acorde con la Resolucién 00113 de 2020. Los resultados fueron
empleados para apoyar 72 procedimientos de rehabilitacién funcional (segiin modelo CIF-APTA) durante el segundo
periodo de 2020 y el primero de 2021 mediante [lamada telefdnica o plataforma Meet y 70 procedimientos de forma
presencial en el segundo periodo de 2021, como parte del componente Salud de la estrategia RBC, ademas de la
orientacién en el manejo de la discapacidad desde el referente epistemoldgico de la Fisioterapia. Se realizd la gestion
administrativa necesaria segun cada caso, con notificacion a la Secretaria Municipal de Salud, Secretaria de Gobierno
y Comité Municipal de Discapacidad, mediante oficio y contacto permanente con profesional de apoyo.

Durante el periodo de pandemia (emergencia sanitaria por COVID-19), como parte del seguimiento de las actividades,
el ente territorial gestiond el transporte los dias sdbados, para la realizacidn de visitas por parte de la docente y
el profesional de apoyo de la SMS, para la entrega de planes caseros, material para trabajo en casa y producto de
apoyo construido por estudiantes (caminador en PVC), semillas y premiacién de las actividades grupales por parte de
estudiantes, asi como productos alimenticios y tapabocas donados por trabajadores de la Organizacién Internacional
para las Migraciones (OIM), institucidn comprometida con la poblacién con discapacidad.

Como ya se menciond, en el segundo periodo de 2021, una vez aprobada la alternancia a nivel nacional, se logré
dar continuidad a la practica de forma presencial, con el apoyo del transporte Pasto — La Unién por parte de la
universidad y, el compromiso del municipio a través de la Secretaria Municipal de Salud y Gobierno, con el fin de
lograr el seguimiento en la vereda El Guabo y los barrios Argelia y Panamericano y, apoyar la formacién de lideres de la
Asociacion ‘Semilla, Trabajo y Paz’ en cuatro jornadas de formacién acerca de los componentes: Salud y rehabilitacidn,
Educacidn y trabajo, asi como de la discapacidad (deficiencias, limitaciones y restricciones en la participacion) segin
CIF y RLCPD v, la participaciéon de 30 lideres, representando el 150 % segun la meta programada. En la Figura 2 se
evidencia lo relacionado con rehabilitacidn funcional.

Figura 2
Componente Salud (RBC) modalidad virtual y presencial



Este proceso permitié que los estudiantes de Fisioterapia
conocieran la realidad de la discapacidad en una persona
concreta y en su contexto cotidiano de la ruralidad y
lo que esta implica en los procesos de rehabilitacidn,
con sus problematicas, experimentando exclusién en
algunos casos, debida, principalmente, a las barreras
fisicas que limitan el acceso, los desplazamientos y
el gasto de transporte. Por otro lado, este ejercicio
afianzé la importancia del abordaje fisioterapéutico
para la evaluacién, intervencién y reevaluacién, para
fundamentar nuestro quehacer en mediciones objetivas
y alcanzables; los estudiantes pudieron constatar mds
aun las riquezas de las PCD, poco valoradas por la actual
cultura utilitarista, pues el aporte callado de ellas hace
de nuestras sociedades, personas sensibles, “libres”
como menciond una estudiante en el proceso de
autoevaluacion, “porque no tienen miedo; por ejemplo,
prendian la cdmara, no estaban con verglienza que, a
veces, se identificd con otros grupos”.

Finalmente, para lograr el objetivo propuesto, se empled
la estrategia IEC, para informar, educar y comunicar sobre
normatividad en discapacidad, ante su desconocimiento.
Ademads, se capacité sobre los beneficios de la practica
regular de la actividad fisica para PCD, ante la inactividad
fisica identificada, evidenciada en un 81 % de los
entrevistados. También, se orientd sobre el manejo
de molestias de tipo osteomuscular en cuidadores,
identificadas a través del contacto telefénico durante
la caracterizacidn, que se continud aplicando durante el
periodo de alternancia.

En este sentido, se divulgé 13 videos en el canal de
YouTube, con 527 visualizaciones, se disefid 32 infografias,
se realizd ocho jornadas con cuidadores por medio de
Google Meet y, se cred un grupo de WhatsApp con 50
participantes, quienes voluntariamente consintieron
formar parte de este grupo de autoayuda y formacién
continua en el marco de la estrategia RBC y lineamientos
sobre discapacidad del orden nacional e internacional.
Una vez ejecutadas las actividades, se elabord un informe
ejecutivo con los indicadores propuestos.

Discusion

La prdctica facilitd, mediante el contacto permanente
por celular, encuentros en la plataforma Meet, visitas
a domicilios de PCD y jornadas de formacién a actores;
igualmente, contrastar la realidad y la teorfa, ejercicio
necesario en los espacios de practica formativa. Al
respecto, Tallaferro (2006) menciona la importancia de
generar estos espacios de reflexidn:

La formacidn reflexiva es el camino que hace posible
comprender la vinculacién entre teoria y practica y
que, en esa relacién se genera conocimiento tedrico y
practico, la formacidn en la reflexion que orienta hacia
el andlisis de los fundamentos tedricos y la pertinencia
de su aplicacién, hacia la revision de las propias
concepciones acerca de la educacidn, su coherencia
con lo que se pretende poner en practica y con lo que
finalmente se lleva a cabo. (p. 269)



En este sentido, las llamadas realizadas, los encuentros
en la plataforma Meet, las visitas a domicilio y las jornadas
presenciales de formacién a actores, permitieron a los
estudiantes conocer el contexto real de la persona y su
familia y, generar un pensamiento reflexivo y objetivo,
aspecto que en el estudio de Agaronnik et al. (2019) hizo
que cambiaran su “forma de pensar sobre la practica” (p.
8) puesto que, frente a una persona con discapacidad, no
se puede permanecer indiferente. Immig (2018) concluye
que, “o se toma una postura de muerte, o bien una que
abre al misterio que nos lleva a reconocer la vulnerabilidad
del ser humano, haciéndose imprescindible una decisién

ética” (p. 34).

Por otro lado, al contrastar las politicas y las normas
sobre discapacidad con los datos obtenidos segun el
RLCPD vy la interaccidn con PCD, se evidencié una brecha
asociada al incumplimiento por parte de sectores como
Salud y educacidn, especialmente, reflejados en el
desconocimiento por parte de las PCD y sus familias. Este
aspecto demostrd la necesidad de trabajar con otros
sectores y profesionales de la salud. En este sentido, la
integracion con profesionales de la rehabilitaciéon es
necesaria, porque permite mejorar el acceso equitativo
a la atencién médica (Roots y Li, 2013) y los resultados
generales de salud (Reynolds, 2018) desde un nivel de
baja complejidad.

Durante el proceso virtual y presencial llevado a cabo
durante la practica, se constaté la no cobertura de
servicios de rehabilitacion en la zona rural, segin el
RLCPD del municipio de La Unidn, donde el 64 % refiri¢
no haber conseguido asistir, debido esencialmente a la
falta de recursos o, a las barreras administrativas que
no garantizan la autorizacidn por parte del asegurador.
Estos datos coinciden con los factores que impiden el
acceso a los servicios de salud mencionados por la World
Health Organization (2010); entre estos “las privaciones
socioecondmicas, las barreras geograficas y la distancia,
transporte, telecomunicaciones, el costo de acceso a los
servicios y la aceptabilidad de los servicios” (p. 9).

La intervencidn fisioterapéutica en la dindmica asistencial
y administrativa a través de la estrategia RBC en la
zona rural, entregd “al alumno en el dmbito de préctica
profesional, las herramientas adecuadas e innovadoras
para hacer frente a su nueva vida fuera del espacio
universitario en un ambiente laboral” (Jiménez et al.,

2014, p. 436).
Conclusiones
Respecto a las metas planeadas, se logré el cumplimiento

en su totalidad: andlisis cuantitativo y cualitativo segin
el RLCPD, intervencidén FT y gestion administrativa,

mantener activo el grupo de WhatsApp, construccién de
material IEC y, desarrollo de jornadas grupales. Se logrd
el 91,1 % en la medicién del nivel de salud y discapacidad
y, el 28,2 % en la caracterizacion sobre RBC, encontrando
como dificultades, las fallas en la conexidn y el servicio de
energia, inestabilidad de la sefial, cambio de nimeros de
celular, entre otros.

Los estudiantes comprendieron la importancia del
movimiento para la vida, identificaron deficiencias,
limitaciones y restricciones relacionadas con wuna
condicién de salud y, empleando el método cientifico,
eligieron técnicas probadas con la rigurosidad de la
ciencia, formulando planes de tratamiento como apoyo
y/o asesoria que favorezcan la calidad de vida de la
persona con discapacidad y su familia.

Con la caracterizacién realizada, se logré priorizar y
enviar a tiempo un listado actualizado de las PCD segun
necesidades basicas a la Fundacidn Accién contra el
hambre, que beneficid a las personas con un aporte
econdmico por un periodo de seis meses.

Con las jornadas de formacion a los lideres de la
Organizacién ‘Semilla, Trabajo y Paz’, se logré mejorar
el nivel de conocimientos sobre la situacidn actual de
las PCD del municipio de La Unidn, segiin el RLCPD y la
normatividad y, promover la promocién, prevencion y
rehabilitacién del movimiento corporal humano de la PCD
y su familia, en su comunidad y, a través de la misma.
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La contingencia sanitaria desencadenada por el COVID-19 revelé grandes problematicas de salud a nivel
mundial, ademas de generar secuelas como el impacto emocional derivado del aislamiento social, la pérdida
de familiares y amigos cercanos, una pobre estabilidad econémica y laboral, siendo estos algunos de los
factores que actualmente han marcado una diferencia en las nuevas dinamicas sociales (Huarcaya-Victoria,
2020). Desde ahi, es importante resaltar como la salud mental ha marcado un auge de interés en el bienestar
de las personas y, entender que, situaciones de estrés de diferente indole, alteran la salud mental y, a la
vez, ocasionan consecuencias a nivel fisico que afectan la calidad de vida de las personas (Organizacién
Panamericana de la Salud (OPS) y Organizacién Mundial de la Salud (OMS), (s.f.). Es importante denotar que
la salud y el bienestar estan relacionados con los componentes fisico, emocional, social, entre otros (Lozano-
Vargas, 2020), mismos que, estdn influenciados por el movimiento corporal humano, como un eje transversal

por el cual el ser humano interactda y representa el estado de salud y bienestar.

Como profesionales en salud, desde la disciplina de
Fisioterapia se tiene la necesidad de implementar
estrategias que permitan cuidar la salud de las personas,
dado que esta profesién responde a un llamado de
responsabilidad social que contribuye a lo mencionado;
por esta razdn, desde el programa de Fisioterapia, como
el Unico programa en Narifo y, respondiendo a la misién
universitaria de contribuir al desarrollo social y al bienestar
de las personas, se planted el proyecto denominado
Contdgiate del movimiento, con el cual se busca promover
elcuidadodelasaludentrescomponentesfundamentales:
fisico, mental y corporal, mediante procesos educativos y
preventivos en la poblacidn joven y adulta en la ciudad
de Pasto, a través de intervenciones fisioterapéuticas
dirigidas hacia la promocidn y prevencién en salud, que
generen espacios de aprendizaje y autocuidado a través
de las experiencias del movimiento corporal.

Estas actividades, coordinadas y direccionadas por los
estudiantes del programa de Fisioterapia de sexto y
séptimo semestres y docentes supervisores, permitieron
crear espacios de acceso libre a un publico que tuviera la
disposicidn de aprender y participar, cumpliendo con los
objetivos planteados en torno a los tres componentes
mencionados, en diferentes entornos y contextos, como
el Hospital Mental Nuestra Sefiora del Perpetuo Socorro,
Clinica Hispanoamérica y Alcaldia de Pasto.

Uno de los componentes de trabajo a resaltar dentro del
proyecto, es la intervencidn fisioterapéutica frente a la
corporalidad, con la cual se buscé que los participantes, a
través de experiencias corporales dirigidas, exploraran su
cuerpo y movimiento, como un contribuyente al cuidado
de la salud fisica y mental. La corporalidad puede ser
comprendida como aquellas disposiciones encarnadas,
esquemas, formas de conocimiento y competencias
adquiridas en los contextos sociales, que incorporan
estructuras y prdacticas sociales en los cuerpos (Bourdieu,
2007; Lancheros, 2019). Segln esto, la corporalidad
es una mirada subjetiva que las personas tienen de
su cuerpo, que influye claramente en su imagen y el
esquema corporal, dos elementos clave en torno a las
capacidades fisicas y las emociones que condicionan la
salud, siendo el movimiento corporal humano, el objeto
de estudio de esta profesidn. Este concepto trasciende
como un factor esencial para entender la subjetividad de
los seres humanos que, visiblemente se ha visto afectado
por la dindmica actual y que, tal vez antes o ahora, no ha
sido explorado en su totalidad.

Generar estos espacios de vivencia corporal fue un reto
muy grande para los estudiantes, dado que, primero,
era necesario que cada uno de ellos hiciera un trabajo
de introspeccién y exploracidn corporal para encontrar
las actividades que permitieran que los participantes
tuvieran una experiencia interesante y comprendieran



la importancia de este componente, que no tiene una
facil interpretacién; enfrentarse al miedo de moverse
libremente frente a personas no conocidas fue el principal
reto. Gracias a la creatividad, se promovié un ambiente de
confianza que permitid, paulatinamente, una participacién
mas dindmica y visual de aquellas personas que sintieron
curiosidad y entendieron lo significativo de estos espacios
en su rutina diaria. Si bien sigue siendo un reto enfrentarse
a la subjetividad de un individuo que estd sujeto a muchos
condicionantes sociales, religiosos, politicos, culturales y
muchos mas, con estos espacios se puede lograr pautas de
manejo y autoconocimientoy, claro estd, autocuidado, que
propende la atencién del movimiento corporal humano: lo
que nos hace vitales y funcionales; ese movimiento que
nos permite explorar el mundo, darnos a conocer y vivir
(Fernandez de la Vega, 2018).

El componente de la corporalidad, entonces, se asume
como un integrador en la salud y el bienestar, que permite
crear experiencias corporales y de aprendizaje para que
las personas, en esta nueva dinamica social e individual,
en esta nueva demanda de roles, conozcan una estrategia
de cuidado que contribuye a la salud fisica y mental; es
un llamado a cuidarse, mas alla de lo que es visible o, del
dolor sentido (Villamil y Galindo, 2019).

Desde esta nueva posibilidad de acercamiento a Ia
poblacién en general, es necesario que la atencién en
fisioterapia amplie su quehacer desde la promocién y
prevencién, para combatir los estragos del confinamiento
no solo a nivel fisico, sino mental, desde el movimiento
corporal y una visién bio-psico-social del individuo,
comprendiendo en este momento que, las distintas
esferas dentro de la condicién de salud o bienestar, se
vieron afectadas.

Como profesionales, buscamos el acercamiento al
componente de la salud mental y a la comprensién de la
relacién, existente pero desconocida, entre el cuerpo y
la mente, que muy pocos intentan mejorar, encontrando
necesidades de gran relevancia en salud publica, debido a
que la evidencia cientifica y la realidad social permitieron
reconocer que las nuevas realidades del teletrabajo, el
desempleo temporal, la ensefianza en casa y la falta de
contacto fisico, requieren tiempo para adaptarnos (OPS
y OMS, s.f.); ademas, el temor de contraer la COVID-19
puede resultar especialmente duro para algunas
personas, especialmente para aquellas con trastornos de
salud mental.

Bajo este escenario, se busca generar espacios de
sensibilizacién y experiencias significativas para la
mente a través del cuerpo, identificando que los estilos
de vida saludable también incluyen aspectos como el
mejoramiento de las funciones mentales superiores, las
habilidades cognitivas, la calidad del suefio y el manejo del
tiempo libre, como elementos esenciales que satisfacen
las necesidades emocionales que, muchas veces, son
expresadas en forma de movimiento y que, si no son
exploradas y fortalecidas, se convierten en sintomas
somaticos, como:ladiaforesis, el dolor créonico, malestares
digestivos, entre otros, que permiten identificar que
“los sintomas no motores que generan la enfermedad
psiquidtrica, son tan importantes e incapacitantes como
los motores” (Gunaydin y Kreitzer, 2016, p. 336) y, por
ende, tienen una relacién directa.

Asi, a través de este proyecto se logra vincular a la
comunidaddentrodeexperienciasdiferenteseinteractivas
que permiten incrementar en los participantes, habitos
efectivos para mantener el bienestar y reconocer que la
actividad fisica y el cuidado del cuerpo van de la mano
con el cuidado de la emocidn y, en consecuencia, influyen
en el comportamiento y en los roles que cumplen como
seres sociales por naturaleza.

Finalmente, la practica desde la proyeccidn social llama
a una reflexién general frente a la situacion que vive
el mundo vy, los riesgos contextuales que indican la
necesidad de atencién en salud, que llevan a fortalecer
el perfil profesional hacia la comunidad, desde diferentes
puntos de vista y a través de actividades que beneficien
al individuo y su entorno, para lograr su bienestar en
las diferentes esferas, contagidndose, pero de aspectos
positivos como la vida saludable desde el movimiento.
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Seminario taller: Actualizacion ISO 45001 de 2018.
Una reduccion del riesgo organizativo y fomento de
la seguridad y salud en el trabajo

La Ley 949 de 2005, en su Capitulo 1, establece:

La Terapia Ocupacional es una profesion liberal de
formacién universitaria que aplica sus conocimientos
enelcampo delaseguridad social y laeducacidn, y cuyo
objetivo es el estudio de la naturaleza del desempefio
ocupacional de las personas y las comunidades,
la promocién de estilos de vida saludables y Ia
prevencion, tratamiento y rehabilitacién de personas
con discapacidades y limitaciones, utilizando
procedimientos de accidn que comprometen el
autocuidado, el juego, el esparcimiento, la escolaridad
y el trabajo como dreas esenciales de su ejercicio.
(Articulo 1)

Segun el Colegio Colombiano de Terapia Ocupacional
(2023), teniendo en cuenta el perfil y competencias, el
profesional en el drea de Seguridad y Salud en el Trabajo
(SST) debe tener dominio en comprender los diferentes
contextos en los que se presenta la relacién - sujeto —
trabajo-ocupacidénhumanay,lasnormastécnicasylegales
que orientan la prestacién de servicios en este campo;
ademas, realizar diagndsticos cualitativos y analisis de
situaciones de riesgo para individuos y colectivos, a partir
de la identificacidn de condiciones de seguridad y salud
que, potencialmente, afecten su desempefio ocupacional
y la relacion persona — ocupacién — ambiente; finalmente,
evaluar las capacidades de desempefio que tienen los
individuos en las diferentes dreas de la ocupacién vy,
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Lo que hagas con ese talento serd el regalo que le des tu a Dios

conceptuar al respecto en procesos de rehabilitacidn,
calificacidn, certificacién e inclusién sociolaboral.

El desempefio del fisioterapeuta en salud y trabajo
estd enmarcado desde organizaciones y referentes
internacionales como el de la World Confederation for
Physical Therapy (WCPT) y la American Physical Therapy
Association (APTA); a nivel nacional, desde la normativa
vigente emitida por los ministerios de Trabajo y el de
Salud y Proteccién social (Colegio Colombiano de Terapia
Ocupacional, 2016).

Segin la fundamentacion del fisioterapeuta de la
Universidad del Rosario en el drea de salud y trabajo
(Orozco et al., 2013)

La WCPT, organizacion internacional que representa
a los fisioterapeutas a nivel mundial, declara que el
fisioterapeuta es un profesional auténomo, que posee
conocimiento propio, competencia y alcance de su
practica:

El fisioterapeuta ofrece servicios a individuos vy
poblaciones, para desarrollar, mantener y restaurar el
movimiento maximoy la habilidad funcional a través de
la vida. Esto incluye proveer servicios en circunstancias
donde el movimiento y la funcién son amenazadas por
un dafio, envejecimiento, enfermedades, trastornos,
condiciones o factores ambientales.



El protagonismo del fisioterapeuta en el mundo del
trabajo se centra en el dominio de la prevencién ya
que por medio de esta se permite la participacidn, y
la inclusidn laboral y social del individuo. Por tanto,
su quehacer estd encaminado a la anticipacién de
la alteracién del [Movimiento Corporal Humano]
MCH con el fin de optimizar y conservar la capacidad
funcional de los sujetos para enfrentarse a las
demandas del entorno laboral. (p. 9/22)

La interdisciplinariedad implica el enriquecimiento de
la terapia ocupacional y la fisioterapia, disciplinas que
se relacionan entre si y que contribuyen al abordaje de
problemas complejos desde una integralidad. Por tal
motivo, desde estos dos programas en la Universidad
Mariana, se quiso promover el desarrollo de habilidades
normativas dentro de los procesos formativos o formales
que aproximan a los estudiantes a un acercamiento a la
realidad dentro de su rol como profesionales en el area de
salud y trabajo.

Hay que tener en cuenta que un Sistema de Gestién de
la Salud y la Seguridad en el Trabajo (SG-SST) es parte
fundamental de la estrategia de gestion de riesgos de una
organizacion. Su implementacién permite:

* Proteger a su personal y a otras personas bajo su
control.

e Cumplir con los requisitos legales.
¢ Facilitar la mejora continua.

La Société Générale de Surveillance SA (SGS, 2023)
sostiene que:

LalSO 45001de 2018 es el nuevo estandarinternacional
para un SG-SST. Aunque es similar al OHSAS 18001,
[esta nueva] versién adopta la estructura de nivel
superior de Annex SL de todos los estandares de
sistemas de gestion ISO nuevos y revisados.

La ISO 45001 puede alinearse con otros estandares
de sistemas de gestion, como ISO 9001 de 2015 de
Calidad e ISO 14001 de 2015 [de Medio Ambiente].

(parr. 4-5)

Figura1
Ingeniero Francisco Castillo, ponente externo

Fuente: las autoras.

Figura 2
Ingeniero Darwin Rosero, ponente externo

Fuente: las autoras.

Partiendo de la necesidad de formar a nuestros
estudiantes de Terapia ocupacional y Fisioterapia en un
tema que actualmente tiene mucho auge en el sector
laboral, se llevé a cabo la planeacidn y organizacion de
este evento, considerando que, en cada uno de ellos
existe el campo de intervencién con su propio enfoque.

La jornada de planificacién fue desarrollada por docentes
expertos de ambos programas, quienes, ademas de
determinar el tema a tratar, organizaron la metodologia,
el proceso de estrategias acordes con el perfil de los
participantes y, sobre todo, la pertinencia en el tema
y la cualificacién de los facilitadores del evento. Para
ello se concertd con la Oficina de Servicios y Proyectos
Especializados (CONECTE), para el proceso administrativo
del proceso de formacién, a la cual se le presentd
el documento con el plan de formacién junto con el
presupuesto; una vez aprobado el seminario, se dio inicio
a la divulgacidn y matriculacién de los interesados, para
ejecutar la actividad.



El seminario se desarrollé en modalidad mixta (presencial y virtual) y conté con la participacion de casi 180 personas,
en sumayoria estudiantes y egresados de los programas mencionados, quienes dentro de su perfil profesional pueden
desempenfarse en el sector laboral, apoyando en laimplementacién de SG-SST dentro de las organizaciones; por tanto,
este tipo de encuentros permite generar conocimiento, favoreciendo la interaccién con los participantes.

Conclusiones

El desarrollo de la actividad programada logré el alcance de los objetivos planeados, donde se identificd la asistencia
de la cantidad estimada de estudiantes y egresados de ambos programas, quienes recibieron la informacidn sobre la
actualizacion de la norma.

Este tipo de eventos genera impacto positivo en la comunidad educativa, fortaleciendo conocimientos en las dreas de
desempefio especificas del estudiante o egresado.

El trabajo articulado entre los dos programas genera resultados que aportan a los indicadores de eventos de extensién
que son realizados dentro de la universidad.
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Enfermeria: mistica y cuidado
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La profesién de Enfermeria es identificada socialmente por larelacién humana que establece con las personas
en las diferentes etapas del curso de su vida, quienes reciben cuidados profesionales. Al respecto, la Ley 911
de 2004 afirma que este se da a partir de una “comunicacion y relacién interpersonal humanizada entre el
profesional de enfermeria y el ser humano, sujeto de cuidado, la familia o grupo social, en las distintas etapas
de la vida, situacién de salud y entorno” (Articulo 3, p. 1). Segin Cabal (2016), la profesién se fundamenta en
una base de conceptos propios construidos; ademas, explica que, “como disciplina, parte de los elementos
meta paradigmadticos o conceptos esenciales: enfermeria, cuidado, salud, persona y entorno, como los ejes
que permiten establecer lineamientos para comprender el ser, el saber y el quehacer” (p. 75).

Hoy, la Enfermeria ha de considerarse una profesidn consolidada (definitiva y estable), lo cual no significa
que no se encuentre en un proceso constante de desarrollo, de bisqueda de nuevos campos de acciény
de ampliacién de competencias. De hecho, esta es una de las caracteristicas definitorias de lo que hoy en
dia se considera una profesién, con una formacién educativa de alto nivel y un cuerpo de conocimientos
propios sustentado en saberes cientificos, una actualizacién continua, una estructura organizativa de tipo
corporativo con capacidad de control de la practica profesional, con un cédigo ético bien definido, y en
constante bldsqueda de autonomia como profesién. (Hall, 1973; Leddy y Pepper, 1989, como se cita en

Amezcua, 2018, p. 188)

Asf, la Enfermeria es una de las profesiones mds importantes
paralaatencion ensalud; desde su origen se ha caracterizado
por el interés de cuidar al otro; de ahi la importancia de la
reflexién en torno a sus particularidades, entre las cuales la
mistica adquiere un especial significado, palabra que tiene
diferentes interpretaciones: ensefianza, misterio, profesion,
vida espiritual e histérica (Amezcua, 2018).

Cabe sefialar algunas caracteristicas de la profesion,
las cuales deben reunir determinadas cualidades para
vincularse con la sociedad. Fernandez (2001) manifiesta:

Actualmente, la profesién es definida como un grupo
de individuos de una disciplina quienes se adhieren a
patrones éticos establecidos por ellos mismos, que son
aceptados por la sociedad, como los poseedores de un
conocimiento y habilidades especiales obtenidos en
un proceso de aprendizaje muy reconocido y derivado
de la investigacidn, educaciéon y entrenamiento
de alto nivel, y estan preparados para ejercer este
conocimiento y habilidades en el interés hacia otros
individuos. (p. 28)

Por lo tanto, las competencias de los profesionales estan
vinculadas a las necesidades sociales, las del entorno
laboral, los requerimientos desde la cualificacién como
profesionales delasaludimpartidas desdelasinstituciones
de educacién superior (IES), entre otras.

En el contexto de Enfermeria, el desarrollo conceptual
ha llevado a la construccién filoséfica del saber
(desarrollo conceptual), el ser (cuidado), y el quehacer
(forma como se proporciona el cuidado) de Enfermeria
como base para facilitar la comprensidn de la Disciplina
Profesional. (Cabal, 2016, p. 75)

Asi mismo, se debe vincular el perfil profesional, orientado
desde el proceso social, preparacion y conformacion de
sujeto, actitudes, valores culturales y éticos, “al conjunto
de procesos sociales de preparacién y conformacién
del sujeto, referido a fines precisos para un posterior
desempefio en el ambito laboral” (Fernandez, 2001, p. 28).

Paraelprofesional de Enfermeria, siendofundamentalesel
trabajo colaborativo, el liderazgo y la interdisciplinariedad



para el cuidado de la persona, se propone un actuar sustentado en el conocimiento y comprensién de las ciencias
basicas y de las ciencias sociales pertinentes, aportando

al trabajo sectorial e intersectorial sus conocimientos y habilidades adquiridas en su formacién universitaria vy,
actualizados mediante la experiencia, la investigacion y la educacién continua. El profesional de enfermeria ejerce
sus funciones en los dmbitos donde la persona vive, trabaja, estudia, se recrea y se desarrolla, y en las instituciones
que directa o indirectamente atienden la salud. (Ley 266 de 1996, p. 2)

Dentro de su actuacién como profesional de la salud, es importante responder a las necesidades regionales y
nacionales, ademas de las requeridas para contextos de acuerdos y politicas internacionales.

La Ley 266 de 1996 afirma que:

La enfermeria es una profesidn liberal y una disciplina de cardcter social, cuyos sujetos de atencién son la persona,
la familia y la comunidad, con caracteristicas socioculturales, sus necesidades y derechos, ambiente fisico y social
que influye en la salud y en el bienestar. (Articulo 3).

Asi mismo, se ha establecido sus funciones de acuerdo con el Plan Nacional de Enfermerfa 2020-2030. En el documento
borrador de 2019 se describe las seis competencias que los profesionales en esta drea deben asumir, en cuyo marco
normativo para el ejercicio profesional se presenta los distintos roles que desempefian los profesionales de enfermeria
en Colombia (Veldsquez et al., 2019).

Figura1
Competencias del profesional en Enfermeria

El profesional de Enfermeria se desempefa en el campo investigativo para el avance en las nuevas tendencias, para
cuidar la gestién del conocimiento enfermero, la planeacidn, ejecucién y evaluacién de programas de formacién en el
area, disefios curriculares, educacién continua para la extensidn universitaria y, la responsabilidad frente a la sociedad.

Se destaca también la labor independiente del profesional de Enfermeria en el cuidado domiciliario, en el curso de
vida de las personas, programas maternos, cuidado de pacientes crénicos, cuidado paliativo, manejo especializado
del dolor y seguridad en el trabajo, entre otros, al desempefiarse en escenarios como la atencién primaria en salud,
encaminada a fortalecer la salud publica de las comunidades. Las funciones se relacionan con:



Figura 2
Funciones del profesional en Enfermeria

El Consejo Internacional de Enfermeras (2021) sostiene que:

Son inherentes a la profesién enfermera, el respeto
por los derechos humanos, en particular los derechos
culturales, el derecho a la vida y a la libre eleccidn, asi
como el derecho aladignidady a ser tratado conrespeto.
Los cuidados enfermeros son respetuosos y aseguran
la no discriminacidn por cuestién de edad, color, credo,
cultura, etnicidad, discapacidad o enfermedad, género,
orientaciéon sexual, nacionalidad, opiniones politicas,
lengua, raza, creencias religiosas o espirituales, situacion
juridica, econémica o social. (pp. 2-3)

Igualmente, el Consejo Internacional de Enfermeras
(2023) expresa que, “funciones esenciales de Ia
enfermeria son la defensa, el fomento de un entorno
seguro, la investigacion, la participacion en las politicas
de salud y en la gestidn de los pacientes y los sistemas de
salud, y la formacion” (parr. 1)

En Colombia, la Ley Estatutaria 1751 de 2015 restituye
a los profesionales de la salud, el reconocimiento de
la autonomia y la capacidad de autorregulacién. La
recuperacion de estos atributos exige acciones especificas
para su reincorporacién efectiva y sin traumatismos o
eventuales abusos en su implementacidn.

La autonomia se relaciona entonces con la posibilidad
de aplicar conocimientos generados a través de la
investigacion en la practica para cambiar los cuidados
de atencidn a las personas, familia y comunidad, segun
la mejor evidencia disponible y hacerse responsable de
ello. (Luengo y Paravic, 2016, p. 44)

De acuerdo con la Ley 2004, el

acto de cuidado de enfermeria

911 de

Implica un juicio de valor y un proceso dindmico
y participativo para identificar y dar prioridad a
las necesidades y decidir el plan de cuidado de

enfermeria, con el propdsito de promover la vida,
prevenir la enfermedad, intervenir en el tratamiento,
en la rehabilitacién y dar cuidado paliativo con el
fin de desarrollar, en lo posible, las potencialidades
individuales y colectivas. (Articulo 3).

Asi, se da relevancia a la esencia de la profesidn, desde
el cuidado de la persona. Sdnchez et al. (2017) afirman
que, los cuidados son inherentes a la calidad y, por ende,
en procesos dados desde la seguridad del paciente y
atencién humanizada en los diferentes servicios de salud:

El ser enfermera(o) se exterioriza en las vivencias del
‘cuidar de’, que significa hacer por la persona, aquello
para lo que no estda en condiciones de hacer para
si misma, para asumir sus propios caminos, crecer,
madurar y encontrarse consigo misma(o); tal actitud
implica un ser auténtico como enfermera(o), que se
devela en el cuidar de otros, donde el profesional de
enfermeria ejecuta acciones que hacen posible las
mejoras en la calidad de los cuidados otorgados, que
transforman los estereotipos, los procedimientos
establecidos, que refuerzan la igualdad y oportunidad
de los cuidados. (p. 15)

En este sentido, el cuidado humano esta unido con otros
valores inherentes con el ser de la enfermera. Sosa-Rosas
y Cuamatzi-Pefia (2015) mencionan que, esto

Implica dar una cohesién, una explicacién del ser,
que aunada al conocimiento, proporciona un sentido
de unidn y responsabilidad; es esa parte no escrita,
presente en la mente y en el corazén de cada uno de
los actos del profesional. (p. 51)

La esencia del cuidado de enfermeria, entonces, esta
unida a la dignidad de la persona y de la vida. Minguez
y Siles (2014, como se cita en Sanchez et al., 2017)
manifiestan que:



La esencia del cuidado de enfermeria es la proteccidn
de una vida humana, que es el centro de la reflexidn,
el objeto del conocimiento, del saber y del quehacer
en enfermeria. El cuidado de la vida sucede en el
contexto del proceso vital humano que es dinamico,
que ocurre entre dos polaridades: la vida y la muerte,
donde estd inmerso el proceso salud-enfermedad.
Esta visién dialéctica de la disciplina, se contrapone
al concepto de salud que aparece desde la existencia
del ser humano hasta mediados del siglo XX, donde
salud se define como ausencia de signos y sintomas de
enfermedad. (parr. 24)

GuillaumetiOlivesetal.(2005)aseveran que el aprendizaje
para el ejercicio de la profesidn, especificamente para el
cuidado, se realiza de acuerdo con lo aportado desde
los estudiantes y la practica inherente del cuidado vy,
desde el aprendizaje curricular; el primero se relaciona
con la experiencia, referencias socioculturales, valores,
creencias y un conocimiento personal que orienta
la formacion del ser y el estudio propio del cuidado,
contribucion desde la préctica y el contacto con el
paciente. El segundo, desde el aprendizaje curricular que
comprende una ciencia y un arte; la ciencia representa la
epistemologia de la enfermeria; el arte empieza cuando
los y las estudiantes de Enfermeria acompafian a los
pacientes, buscando significado frente a una situacién
a través del cuidado y relaciéon armoniosa entre mente,
cuerpoy alma, de acuerdo con la teorfa de Watson, que se
dadesdela‘“relacién de ayuday confianzaentrelapersona
cuidada y el cuidador; [el cuidado humano comprende]
un compromiso moral, de experiencia, percepcién y la
conexion, donde se protege y realza la dignidad humana,
mostrando interés profundo a la persona” (Guerrero-
Ramirez et al., 2016, p. 137).

Por tanto, la practica del cuidado en enfermeria se
orienta desde el mismo quehacer con la persona a la que
se cuida, pero también desde la persona que cuida, quien
debe poseer valores inherentes a la profesién, dados y
orientados desde un cddigo ético, a través del proceso
histérico de los hitos importantes de la profesidn,
presentes a través de la cultura organizacional de las
instituciones de salud, que identifican ese cuidado por
medio de simbolos y significados donde la mistica se
aprende desde el ser y quehacer de la profesién, a partir
de la experiencia de las personas expertas y de mayor
dedicacién en la praxis del cuidado de enfermeria. Sosa-
Rosas y Cuamatzi-Pefia (2015) aseveran:

Por mistica, se puede interpretar los secretos de una
profesidon u oficio que se aprende por la practica;
es el arte que da el saber a la practica. Si el saber es
entendido como conocimiento, ello implica que hay
saberes que no pueden ser trasmitidos mediante libros,
documentos escritos o de forma verbal, sino por medio

de rituales acompafiados de simbolismos que encierran
significados relevantes para una profesion. (p. 52)

Este simbolismo se da en la academia a partir de
ceremonias que son orientadas desde un rito. De acuerdo
con la Real Academia Espafiola (2022), es una costumbre,
una ceremonia que forma parte de una serie de acciones
y actitudes asignadas por algun valor simbdlico que,
generalmente, encuentran su sentido o razdn de ser, en
el contexto de una comunidad o una profesién y que son
ensefiadas de generacién en generacion, sin que quienes
las realizan, se hayan hecho el propdsito de crearlas,
sino que siguen el sentido de la esencia, el origen y el
compromiso con la sociedad.

Por ello, los profesionales de la enfermeria realizan
la ceremonia del ‘Paso de la Luz’ como la transmisién
simbdlica a las nuevas generaciones de la ciencia
y el arte del cuidado al servicio de la humanidad,
y de los valores profesionales que humanizan sus
acciones y forman la conciencia ética que nos permite
reconocernos como parte sustantiva de un grupo
profesional. Quien recibe la luz asume en conciencia,
preservar la mistica y los valores de una profesién
profundamente comprometida con lo humano. (Sosa-
Rosas y Cuamatzi-Pefa, 2015, p. 52)

Asi, la mistica en la profesién de Enfermeria, de acuerdo
con Sosa-Rosas y Cuamatzi-Pefia (2015) es:

Invisible; es el espiritu de la comunidad de enfermeria
que no puede demostrarse, pero que es necesario
para la cohesién de la profesién con la sociedad,
en el que se da significado a la unidn del arte con el
conocimiento, del ser con el hacer. (p. 52)

En consecuencia, en las facultades o programas de
Enfermeria, se realiza la ceremonia del paso de la luz,
donde se ejecuta la imposicidn de la toga, conservando el
uniforme blanco de acuerdo con la historia:

Esta ceremonia rememora el inicio de la profesién
de enfermeria: Florence Nightingale, la dama de la
l[dmpara, con el candil (lampara) —que siempre la
acompafid en sus recorridos nocturnos para vigilar
a los soldados de la guerra de Crimea — y su pequefia
[dmpara, que resguardaba la flama de la vela para que no
se extinguiera. La representacién simboliza la esperanza,
el bienestar, no sentirse solo en los momentos de
angustia y sufrimiento y el esfuerzo de ayudar al otro.
(Sosa-Rosas y Cuamatzi-Pefia, 2015, p. 54)

Esta ceremonia simboliza esa relacién de conexidn que se
representa con una

Lampara que persiste y persistird como una esperanza
del ser humano enfermo y de la propia profesién



de enfermeria, esta ceremonia significa la unién de
lo objetivo con lo subjetivo, de lo cientifico con lo
humano, el arte del cuidado del humano por elhumano,
el inicio del camino de la profesidn, de su desarrollo,
de la relacién del ser con el deber ser. (Sosa-Rosas y
Cuamatzi-Pefia, 2015, p. 54)

Las ceremonias que se realiza no solo constituyen un acto
formal, sino que son, de acuerdo con Arocha et al. (2001)

El traspaso de los simbolos que hacen profesoras
y profesores, como enfermeras(os) antiguas(os)
y experimentadas(os), es un voto de confianza,
credibilidad, pertenecia y acogimiento al estudiante
de enfermeria, ddndole muestra de reconocimiento
en su conocimiento, creatividad, cumplimiento, orden,
limpieza, transparencia, comportamiento profesional
y ético como pilares del cuidado que, ademas, incluye
la impecabilidad de relacién con el otro, con otros, y
la creencia de respeto a su cultura y diferencia. (p. 3)

...encaminada a fortalecer el proceso de formacién del
estudiante, pero, a la vez, a fomentar el respeto a la
disciplina.

Dentro de los simbolos, Arocha et al. (2001) mencionan:

Uniforme blanco, simbolo de autocuidado, de limpieza,
impecabilidad y apoyo frente al otro (persona vy
familia en interaccién y contacto trasparente, sincero
y respetuoso con su cuerpo, sus sentimientos vy
experiencias de vida: crecimiento, salud, enfermedad
y muerte). Su uso es generalmente intramural.

Uniforme Azul Oscuro. Vestido suelto y libre, simbolo
del compromiso con la comunidad; interaccidn
cercana y horizontal capaz de acciones solidarias
y de empoderamiento hacia los grupos en busca
de proteccién de la vida, promocién de la salud y
prevencion de la enfermedad.

La Toca: color blanco con cinta, simbolo de la distincidon
y la responsabilidad en cada acto de profesional en el
cual se le identifica y, a través de ella como persona,
se identifica la Unidad Académica Formativa [para el
caso del programa de Enfermeria de la Universidad
Mariana, distinguida por una cinta en terciopelo de

color negro]. (p. 3)

De otra parte, Burbano (2007) sostiene:

La toca de la enfermera moderna, una variante del velo
religioso, de la cofia y de los tocados, se asocia con la
humildad y la prestacién de un servicio a la humanidad;
porsuorigen, se consideracomo el simbolo del cuidado
humano en enfermeria y su color blanco representa
honor, distincidon y responsabilidad; la toca permite

identificar a la enfermera, entre los otros miembros
del equipo de salud, como el profesional dedicado al
cuidado de las personas. (p. 106)

En este sentido, la enfermeria es la esencia del cuidar del
otro, unido al servicio, conocimiento cientifico, disciplinar
y espiritual dado para el reconocimiento del otro, donde
se promueve una empatia, confianza, seguridad y
autoridad frente al cuidado del otro.

Referencias

Amezcua, M. (2018). (Por qué afirmamos que la
Enfermeria es una disciplina consolidada? Index de
Enfermeria, 27(4), 188-190.

Arocha, O., Aguinaga, O. W. y Gonzalez, R. V. (2001).
Simbolos de pertenencia de la Enfermeria. Avances en
Enfermeria, 19(1), 1-3.

Burbano, C. (2007). Una mirada actual de la simbologia en
Enfermeria. Colombia Médica, 38(4), 105-109.

Cabal, V. E. (2016). Enfermeria como disciplina. Revista
Colombiana de Enfermeria, 6, 73-81. https://doi.
org/10.18270/rce.v6i6.1436

Consejo Internacional de Enfermeras. (2021). Cédigo de
Etica del CIE para las enfermeras. Consejo Internacional
de Enfermeras.

Consejo Internacional de Enfermeras. (2023). Definiciones.
https://www.icn.ch/es/politica-de-enfermeria/
definiciones

Ferndndez, J. A. (2001). Elementos que consolidan el
concepto profesién. Notas para su reflexién REDIE,
Revista Electrénica de Investigacion Educativa, 3(2), 22-39.

Guerrero-Ramirez, R., Meneses-La Riva, M. E. y De
La Cruz-Ruiz, M. (2016). Cuidado humanizado de
enfermeria segun la teorfa de Jean Watson, servicio
de medicina del Hospital Daniel Alcides Carridn.
Revista de Enfermeria Herediana, 9(2), 133. https://doi.
org/10.20453/renh.v9i2.3017

Guillaumet i Olives, M., Fargues i Garcia, I., Subirana i
Casacuberta, M. y Bros i Serra, M. (2005). Teoria del
cuidado humano: un café con Watson. Metas de
enfermeria, 8(2), 28-32.

Ley 266 de 1996. (1996, 25 de enero). Congreso de la
Republica de Colombia. https://www.mineducacion.
gov.co/1759/articles-105002_archivo_pdf.pdf.


https://doi.org/10.18270/rce.v6i6.1436
https://doi.org/10.18270/rce.v6i6.1436
https://doi.org/10.20453/renh.v9i2.3017
https://doi.org/10.20453/renh.v9i2.3017

Ley 911 de 2004. (2004, 5 de octubre). Congreso de la
Republica de Colombia. https://www.mineducacion.
gov.co/1621/articles-105034_archivo_pdf.pdf

Ley Estatutaria 1751 de 2015. (2015, 17 de febrero).
Congreso de la Republica de Colombia. https://www.
minsalud.gov.co/Normatividad_Nuevo/Ley%201751%20
de%202015.pdf

Luengo, C. y Paravic, T. (2016). Autonomia profesional:
factor clave para el ejercicio de la enfermeria basada
en la evidencia. Index de Enfermeria, 25(1), 42-46.

Real Academia Espafiola. (2022). Diccionario de la lengua
espafola. https://dle.rae.es/rito?2m=form

Sénchez, J. R., Aguayo, C. y Galdames, L. (2017). Desarrollo
del conocimiento de enfermeria, en busca del cuidado
profesional. Relacién con la teoria critica. Revista
Cubana de Enfermeria, 33(3).

Sosa-Rosas, M. P. y Cuamatzi-Pefia, M. T. (2015). La mistica
de la profesidon de enfermeria. Revista de Enfermeria
del Instituto Mexicano del Seguro Social, 23(1), 51-56.

Veldsquez, C. M., Rico, G., Morales, E., Ayala, L.
E., Vargas, B. C, Gutiérrez, M. C, Molina, J,
Vallejo, Y. y Munar, E. F. (2019). Plan Nacional de
Enfermeria 2020-2030. https://www.udea.edu.
co/wps/wcm/connect/udea/46d8fgd7-b61c-4bgb-
a171-1b7oat1fodf7o/Plan+de+Enfermer%C3%ADa.
pdf?MOD=AJPERES&CVID=mVBzrKO



Posgrados en Salud en la comunidad: Jornada de
promocion y mantenimiento de la salud

Jenny Marcela Guerrero Aza
Especialista en Enfermeria Materno Perinatal

Gloria Stella Lopez Mufioz
Especialista en Enfermeria Oncolégica

Javier Martinez
Gerente E.S.E. San Isidro El Pefiol

Claudia Amanda Chaves
Norma Viviana Moreno Montenegro

Maria Alejandra Cérdoba Moran
Profesoras de Posgrados en Salud
Universidad Mariana

Desde la Maestria en Administracién en Salud y las especializaciones en: Cuidado del Paciente en Estado

Critico, Enfermeria maternoperinatal y Enfermeria oncoldgica enla Universidad Mariana, serealiza articulacién

académica con diferentes instituciones de salud, llegando con su personal docente y sus estudiantes a

brindar una atencién con calidad y eficiencia a la poblacién narifiense, pretendiendo que tanto pacientes,
como cuidadores, familiares, usuarios y personal de salud sean informados, sensibilizados y actualizados con el disefio
y la implementacidn de actividades de Promocidn y Mantenimiento de la Salud, dando respuesta al proyecto de
extensién y responsabilidad social derivado de la practica formativa, denominado: Mano amiga desde la promocién y
mantenimiento de la salud en el cuidado de enfermeria materno perinatal, oncolégico y cuidado critico.

Para su ejecucidn, se contd con profesionales que estan en un proceso educativo para obtener una especializacidn
0 maestria, quienes participaron en las distintas actividades, especialmente con pacientes con enfermedades
cardiovascularesy oncoldgicas, como: cancer de mama, géstrico y cervicouterinoy, gestantes de bajoriesgoy posparto
que reciben atencidn en diferentes hospitales y clinicas del municipio de Pasto, asi como en la ESE San Isidro El Pefiol.

Figura1
Pendén Proyecto Mano Amiga



El dia 16 de noviembre 2022, desde Posgrados en Salud se desarrolld por primera vez una jornada de fortalecimiento
institucional con docentes, estudiantes y graduados de las especializaciones y de la maestria en Administracién en
Salud. Esta jornada fue coordinada previamente con directivos de la E.S.E. El Pefiol, atendiendo las necesidades

percibidas, cuyos temas se expone en Tabla 1:
Tabla 1

Conferencias

Titulo

Conferencista

Habilidades gerenciales: Liderazgo

Mg. Oscar Fernando Cerén

Trabajo en equipo

Mg. Norida Julieth Rodriguez Narvdez

Abordaje, manejo y seguimiento a pacientes con VPH y cancer de mama

Esp. Gloria Stella Lédpez Mufoz

Simulacro Cédigo Rojo

Esp. Carolina Vargas Huertas

Seguridad en el transporte del paciente critico

Esp. Diana Carolina Rosero

Técnicas de intubacidn y ventilacién mecdnica

Mg. Ana Maria Pinza

Fuente: Agenda del Pefiol.

La jornada permitié reconocer las debilidades vy
necesidades que afronta el personal de salud a la hora
de prestar los diferentes servicios; se logré actualizar y
fortalecer conocimientos y habilidades en salud; se inicié
impartiendo el tema de la importancia del liderazgo, que
se define como

La capacidad para dirigir a las personas y lograr
que contribuyan de forma efectiva y adecuada a la
consecucion de los objetivos; comprometerse en el
desarrollo de sus colaboradores y la utilizacion del
potencial y las capacidades individuales de estos”
(Veranes et al., 2021, p. 4).

Sinduda, el liderazgo requiere un conjunto de habilidades,
donde la comunicacidn ocupa un lugar especial en las
relaciones interpersonales, capaz de generar confianza,
recordando que no es rango ni privilegio; mas bien, es una
responsabilidad que debe poseer un orden comunicativo,
organizativo, de control, cognitivo, motivacional y
gerencial, a fin de lograr la calidad en el cumplimiento de
los objetivos.

Asimismo, se abordd laimportancia del trabajo en equipo

reconocido por la mayoria de las organizaciones por su
importancia en mejorar su competitividad y la virtud de
generar un clima laboral armonioso, una comunicacién
interna efectiva, integrar a sus colaboradores nuevos y
antiguos, transmitir valores, cultura y, especialmente,
conducirlos hacia un objetivo comin que integre todas
sus capacidades. (Romani et al., 2018, p. 166)

Las ventajas del trabajo en equipo a nivel organizacional
no son suficientes, si no se considera los beneficios para
los integrantes de los equipos, como: la satisfaccién
de las necesidades de reconocimiento, pertenencia,
facilitacidn del desarrollo personal y profesional, el apoyo
y la retroalimentacion que comparten, siendo estrategias
impulsoras de su crecimiento y transformacién personal.

El proyecto ‘Mano amiga’ reconoce estas dos estrategias
fundamentales para una atencién de calidad en salud;
sumado a ello, el conocimiento frente a temadticas de
cada especializacidn, por lo cual se realiza un abordaje a
otra necesidad: el manejo y seguimiento a pacientes con
Virus de Papiloma Humano (VPH) y cancer de mama.

El Ministerio de Salud y Proteccién Social (2021) sostiene
que, entre los afios 2012y 2018, el cancer de cuello uterino
en Colombia, pasé de ser la segunda causa de muerte
entre las colombianas, a ser la cuarta; esta reduccién en
la mortalidad se evidencié al pasar de 9,06 fallecidas por
100.000 habitantes en 2005 a 6,38 por 100.000 habitantes
en 2018, evidenciando la necesidad de un talento humano
capacitado en la deteccién de lesiones precancerosas y
una cultura de tamizacidn creciente entre la poblacién y
los agentes del sistema.

Segun la Organizaciéon Panamericana de la Salud (OPS,
2018), el Virus del Papiloma Humano (VPH) es un virus
frecuente, de transmisién sexual. Hay mas de 100 tipos
y cada uno se identifica mediante un ndmero. Algunos
tipos pueden causar verrugas genitales o anales, pero no
cancer. En conjunto, los tipos 16 y 18 son responsables



de, aproximadamente, un 70 % de los casos de cancer
cervicouterino a nivel mundial. Cabe resaltar que,
practicamente, todos los casos de cancer cervicouterino
(99 %) estan relacionados con una infeccién genital
por el VPH, razdn por la cual, es importante priorizar
acciones de prevencion y deteccién temprana, siendo
fundamental desarrollar estrategias que impacten en
la poblacién y la sensibilicen en el autocuidado, con
la aplicacién de las dosis de vacuna contra el virus, el
tamizaje a través de la citologia convencional o prueba
de ADN-VPH vy, la capacitacién al personal en brindar
un atencién humanizada e integral, con su estricto
seguimiento, que permita tratarlo oportunamente y
prevenir complicaciones.

Otro tema que es importante por su alta incidencia, es
el cancer de mama. Segun estimaciones de GLOBOCAN
(como se cita en Cuenta de Alto Costo, s.f.)

Para el afio 2020, el cancer de mama ocup¢ el primer
lugar en incidencia y mortalidad, con 2,3 millones
de casos nuevos en el mundo. En el periodo 2021, el
57,5% de los casos nuevos reportados estadificados, se
diagnosticaron en etapa tardia, representando un reto
importante para reforzar las estrategias de tamizacion
y deteccién temprana. (parr. 6)

De esta manera, es urgente implementar estrategias
Optimas de servicios multidisciplinarios, uniendo
esfuerzos a nivel intersectorial, brindando educacién
respecto a los signos y sintomas de la enfermedad,
estrategias de deteccién temprana, tratamiento efectivo,
diagndstico oportuno y, manejo integral del cancer.

Otra afectacidn en el pais es la incidencia de mortalidad
materna. Castiblanco et al. (2022) afirman que: “en
Colombia, la hemorragia postparto es la segunda causa
de mortalidad en mujeres gestantes de 24 a 34 afios con
6,9 casos por cada 1000 nacidos vivos” (p. 1). La alta
incidencia de mortalidad materna por el inadecuado
manejo de esta emergencia obstétrica permite reconocer
la importancia de tener personal de salud capacitado en
la estrategia ‘Cédigo rojo’, con la habilidad de identificar
oportunamentelos factores deriesgo, causas de 4 T(Tono,
Tejido, Traumatismos del tracto genital y Trastornos de la
coagulacién), signos de inestabilidad hemodinamica y de
choque hipovolémico a través de la evaluacidn continua
de los criterios de severidad, para prevenir la hemorragia
posparto (HPP) hasta en un 93 % (Castiblanco et al.) y,
fomentar la adherencia de guias de practica clinica, asi
como la experiencia y el conocimiento para el manejo de
la HPP.

A través del simulacro desarrollado en la jornada de
actualizacién en el municipio de El Pefiol, se evalud los
conocimientos y se reconocié debilidades, que fueron
reforzadas para que, en el momento en que se presente

alguno de estos casos, se evite errores u omisiones en
la atencién. La salud materno perinatal requiere una
atencidn integral; que se actue desde la promocion de
la salud y prevencién de la enfermedad y se aplique las
acciones que establece esta ruta.

Otra observaciéon fue el manejo inadecuado del
traslado de los pacientes en estado critico, por lo cual
también se brindd capacitacién, dada la necesidad de
transportarlos a diferentes dreas o a otras instituciones
de mayor complejidad y, como consecuencia, estan
expuestos significativamente a eventos adversos; entre
los mas comunes estan: alteraciones hemodinamicas,
respiratorias y neuroldgicas, seguidas del fallo de
equipos durante el traslado (agotamiento de baterias de
equipos de traslado) y la mala comunicacién del equipo
multidisciplinario.

Los cuidados mas importantes para un traslado seguro
del paciente critico son: valorar el estado hemodinamico,
medir el beneficio ante los riesgos que puede conllevar
el traslado, preparar adecuadamente los insumos y
medicamentos, verificar los equipos a utilizar y, contar
con un personal completo y capacitado que garantice la
seguridad del paciente, teniendo en cuenta que, segun
los lineamientos para la implementacidon de la politica
de seguridad del paciente en la republica de Colombia
(2008), esta se define como “el conjunto de elementos
estructurales, procesos, instrumentos y metodologias
basadas en evidencias cientificamente probadas que
propenden por minimizar el riesgo de sufrir un evento
adverso en el proceso de atencidn de salud o de mitigar
sus consecuencias” (p. 3). Por lo tanto, cada institucién
de salud debe contar con un protocolo de traslado del
paciente critico y, una lista de verificacidn que garantice
un traslado seguro.

Finalmente, se realizé una capacitacién en técnicas de
intubacién y, ventilacion mecdnica, conocida esta como

Todo procedimiento de respiracion artificial que
emplea un aparato para suplir o colaborar con la
funcidn respiratoria de una persona, que no puede
0 no se desea que lo haga por si misma, de forma
que mejore la oxigenacién e influya asi mismo en la
mecanica pulmonar. (Fundacién Espanola del Corazdn,
2022, parr. 4)

El manejo de la via aérea del paciente critico es una
técnica que, habitualmente, debe ser llevada a cabo en
situacion de urgencia, dada la probabilidad de generar
dificultades no previstas en la intubacién oro traqueal
(10T) y la aparicién de complicaciones significativamente
altas. Sin embargo, “la intubacidn oro traqueal sigue
siendo un procedimiento que provoca una importante
morbilidad y mortalidad y que requiere un cierto dominio,



especialmente en las situaciones de «intubacién dificil»”
(Daniel et al., 2021, parr. 1), por lo que es importante para
el personal de salud que labora en instituciones de salud
de baja y mediana complejidad, conocer estas técnicas de
intubacién y asi, evitar la gravedad de las complicaciones
que pueden surgir en condiciones de intubacién dificil;
adicionalmente, se requiere una adecuada eleccidn
del equipo, donde se debe considerar los algoritmos
disponibles en la literatura y, llevarlos a la practica de
forma clara y precisa.

Teniendo en cuenta que la salud es una responsabilidad
compartida con el usuario, una vez realizada la jornada de
capacitacion al personal de salud, se vio la necesidad de
sensibilizar a la comunidad de la E.S.E. San Isidro El Pefiol
en temas como: Manejo de intoxicacién por dérganos
fosforados, resaltando la importancia de prevenir los
riesgos que puede haber en estos casos; Cuidados en
caso de hemorragias y, finalmente, Signos, sintomas y
medidas a tomar en caso de infarto agudo de miocardio.

Para concluir la jornada, se ejecuté de forma individual,
tamizajes de cancer de cuello uterino y cdncer de mama,
retroalimentando sobre el autocuidado, la consulta
oportuna ante cualquier signo de alarma, asi como, la
importancia de realizar el autoexamen de mama y de
retirar los resultados de los tamizajes, asistir a consulta
médica para la interpretacidn de las mismas y, en caso de
alteraciones, acudir para el respectivo tratamiento.

De esta manera, se cumplié con uno de los objetivos
propuestos en el proyecto: disefiar estrategias que
propendan el mejoramiento de la calidad en salud de las
comunidades. Se reafirma la relevancia de continuar con
lainvestigacion, lo cual permitird intervenir en cada grupo
poblacional desde las especializaciones y la maestria,
con la finalidad de disminuir la carga econdmica y social
producida por el deterioro de la salud en la poblacidn.

Las intervenciones efectivas serviran de modelo para
adaptarlas en instituciones que manejan estas patologias
crénicas, e impactar sobre la calidad de vida de paciente,
familia y comunidad. Ademas, permitird realizar jornadas
de capacitaciéon dirigidas a personal de salud y, de
sensibilizacién a poblacién gestante y personas conriesgo
de padecer alteraciones cardiovasculares y oncoldgicas.
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Ser independientes es la prioridad

Una revision de caso clinico en aneurisma cerebral
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Es importante hablar sobre el aneurisma cerebral. Valverde et al., (2019) afirman que “el aneurisma cerebral
es una enfermedad que genera una obstruccién de la sangre en las arterias que conectan al cerebro” (p. 259).
Se considera que puede ocasionar ciertas alteraciones fisicas, cognitivas y sensoriales, a las cuales puede
estar sometido el paciente; una de estas enfermedades son las lesiones hemorragicas que se producen
por el dafio estructural de los vasos arteriales del cerebro, como los aneurismas y las malformaciones
arteriovenosas. Esta enfermedad afecta de manera claray directa las actividades basicas e instrumentales de
la vida diaria (AVD), la ocupacién de la persona, su ocio y tiempo libre, sus habitos y rutinas. Es esencial que
los pacientes con este diagndstico sean remitidos al servicio de Terapia Ocupacional, con el fin de favorecer
su independencia en sus actividades y que logren un eficaz desempefio ocupacional.

A continuacién, se menciona la historia de un joven de
27 afios, quien acude a un hospital de tercer nivel en el
departamento de Narifio, por un cuadro clinico de cefalea
occipital de caracteristicas subitas; también presenta
vémito, deterioro cognitivo, debilidad en miembros
inferiores, sangrado en tallo cerebral. Se le realiza una
Tomografia Axial Computarizada (TAC) para descartar
Accidente Cerebro Vascular (ACV); sin embargo, se
diagnostica como aneurisma cerebral. Posteriormente,
se efectla craneotomia para drenaje de hemorragia
intracerebral; al terminar el procedimiento, el paciente
fue llevado a la Unidad de Cuidados Intensivos (UCI)
en regulares condiciones de salud, con traqueostomia,
gastrectomia, oxigeno, totalmente dependiente en las
AVD. Al salir de la UCI fue trasladado a Hospitalizacidn,
donde es remitido al equipo terapéutico interdisciplinario.

El paciente fue valorado por el servicio de Terapia
Ocupacional; se utilizé escala Barthel en AVD, la cual
permitié medir el grado de dependencia (Souvra et
al., 2019); obtuvo una puntuacién de 30, es decir, una
dependencia grave. Segun escala Glasgow, que permite
medir el nivel de conciencia de una persona, logré 9
puntos, lo cual significa gravedad. Al evaluar con la escala
Eva, que describe el grado de dolor, el paciente obtuvo
0, lo cual lo ubica en las tres esferas, con un listado de
intereses como unmedio de recolectar datos de los patrones

de intereses de la persona y las caracteristicas que serfan
Gtiles para la practica clinica (Garcés y Torres, 2015).

El paciente demuestra interés por viajar, ver peliculas,
escuchar musica, jugar futbol, baloncesto, juegos de
mesa, usar computadora, conducir carros, educar y pasar
tiempo con su familia.

Se continda valoracién con el formato estandarizado en
disfunciones fisicas del Marco de Trabajo para la practica
de Terapia Ocupacional (American Occupational Therapy
Association (AOTA), 2020), el cual permite evaluar
habilidades motoras, de procesamiento y de interaccidn
social. Se inicia con evaluacidon de habilidades motoras;
se observa dificultad en motricidad fina y praxis al
realizar agarre, pinza, alcance, coordinacién visomotora;
se evalia habilidades de procesamiento; a nivel de
funciones visuales, presenta dificultad para realizar
seguimiento visual, perdiendo el estimulo y requiriendo
de retroalimentacidn constante para focalizar objetos; a
nivel de funciones propioceptivas/vestibulares, se aprecia
dificultad en funcién postural, praxias secuenciales
y orales, diadococinesia. En funciones mentales
tiene alteraciones a nivel de atencién, comprension,
orientacién, resolucion de problemas, percepcién
temporal; en funciones neuromusculoesqueléticas, se
mide el rango de amplitud articular (AMA), evidenciando



una limitacién de 120° en miembros superiores (MMSS);
presenta movimientos involuntarios a nivel cefdlico y
MMSS; se evidencia dificultad en patrones de marcha,
resistencia y, presenta reflejos patoldgicos involuntarios.

Para evaluar el tono muscular se utiliza escala Campbell,
la cual evalda el tono muscular en aquellas patologias
susceptibles de presentar hipotonia muscular (Néblega et
al., 2019); se obtiene una puntuacién de -2, como resultado
de hipotonia moderada. Por ultimo, para evaluar fuerza
muscular, se utiliza escala de Daniels con un resultado de
2, en el cual ejecuta un movimiento activo sin vencer la
gravedad ni la resistencia (Hislop et al., 2014).

Una vez se finaliza la evaluacidn, se disefia un plan de
tratamiento de acuerdo con las necesidades, trazando
un objetivo general enfocado a favorecer habilidades
motoras, de procesamiento y de interaccién social, por
medio de actividades con propdsito, con el fin de contribuir
a sus AVD y a su desempefio ocupacional y, 15 objetivos
especificos planeados a corto plazo. En la intervencién
a nivel de habilidades motoras se promueve el agarre,
manipulacién, lanzamiento, movimiento de miembros
superiores. En habilidades de procesamiento se realiza
actividades que favorezcan las funciones mentales de
atencidn, percepcién, memoria, razonamiento, resolucion
de problemas; también, se estimula las funciones
sensoriales tactiles, auditivas, visuales, propioceptivas
y vestibulares. Por ultimo, se potencializa funciones
neuromusculoesqueléticas con relacidn a modular
hipotonia en miembro superior derecho, amplitud de
movimiento articular, lograr mayor fuerza y resistencia
muscular, finalizando con habilidades de interaccién
social, favoreciendo gesticulacién, respuesta, mirar a la
persona y hablar fluidamente.

La intervencidn se basa en el modelo de neurodesarrollo.
Unadelaspremisas que se utilizé fue latécnica de Kabat, la
cual permite efectuar facilitaciones como la movilizacién
en tejidos blandos, por lo cual se realiza movilizacion de
estos tejidos, evidenciando una evolucidn significativa en
cuanto a habilidades de procesamiento, especificamente
en funciones neuromusculoesqueléticas. Se continda con
técnica de Brunnstroom, que proporciona facilitacién
del movimiento coordinado de los mdsculos que
actdan unidos para un objetivo de movilidad, mediante

actividades pasivo asistidas, involucrando movimiento,
fuerza, incrementando actividades que promuevan el
movimiento activo del paciente, logrando independencia
en actividades relacionadas con su vida diaria vy
funcionalidad en miembros superiores (Diez, 2021).

Se lleva a cabo estrategias de intervencidn sustentadas
bajo el Modelo Cognitivo Conductual, con la premisa de
condicionamiento clasico para desarrollar actividades
de atencidon, resolucidon de problemas, seguimiento,
construcciones, teniendo como objetivo, explicar y
controlar la conducta del paciente a partir de procesos,
actividades y estrategias cognitivas que median entre
estimulos y respuestas, favoreciendo las funciones
mentales, en particular la atencién desde la concentracién
en las actividades y la percepcién en discriminacién de
sensaciones tactiles, mediante la cual el paciente aprende
a controlar las relaciones predictivas ante estimulos del
ambiente. Igualmente, se interviene desde el modelo de
integracion sensorial con premisa tactil y visual, al ser el
acto de organizar las sensaciones para su uso a través de
los sentidos o condiciones fisicas de nuestro cuerpo y del
medio que nos rodea, pues en las actividades ejecutadas
logra diferenciar las distintas texturas y el seguimiento
visual, favoreciendo las habilidades de procesamiento,
especificamente funciones sensoriales. Por ultimo,
el modelo de la ocupacién humana (MOHO) con la
premisa de volicién, que refiere la voluntad o elecciones
ocupacionales consientes vy, el subsistema de capacidad
de desempeno, al ser un conjunto de habilidades utilizadas
enlaelaboracién de un comportamiento con propdsito de
constituyentes fisicos y mentales desde actividades de su
interés, como los deportes y la integracién de funciones
mentales y neuromusculoesqueléticas en su realizacidn.

Como profesionales en formacién en ciencias de la
salud, la experiencia que se obtiene con el diagndstico
clinico de aneurisma es significativa, pues se evidencia
la dependencia de las personas con el mismo y cédmo,
estimulando desde el equipo interdisciplinario, se puede
obtenerunaindependenciaensus AVDy en su desempefio
ocupacional. Cabe recalcar que todo es un proceso y
depende de la disposicidn y la perseverancia del paciente
y los profesionales involucrados en la rehabilitacién.
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Segun la Encuesta Nacional de Situacién Nutricional (Instituto Colombiano de Bienestar Familiar [ICBF] et al.,
2015), la edad escolar es una fase crucial durante la cual los menores experimentan un crecimiento continuo,
consolidan sus gustos y habitos alimenticios y, empiezan a adaptarse a la alimentacién de adulto. Este
reporte también demuestra que siete de cada 100 menores en edad escolar presentan desnutricién crdnica.
En los indigenas, 30 de cada 100 tienen ese mismo problema, mientras que esta situacion se extiende a once
de cada 100 nifios en los hogares mds pobres del pais.

El programa de Enfermeria de la Universidad Mariana pone en marcha otra investigacién de relevancia académica y
social relacionada con el diagnostico situacional del estado nutricional de los nifios del municipio de Pasto, situacion
en la cual no solo se identifica la situacién nutricional de los infantes, sino que la idea es intervenir en su alimentacidn,
para que se pueda en un futuro, evidenciar el cambio en los comportamientos de los hogares del municipio.

Desde la visidn integral de la salud publica, la seguridad alimentaria y nutricional involucra diferentes frentes de accién
que permiten vigilar y garantizar la alimentacién en la poblacién, desde su produccién hasta su adecuado consumo y
aprovechamiento; por lo tanto, enlaza distintos sectores productivos, de comercio, transporte y transformacion del
alimento, procurando el beneficio de todos los involucrados en la cadena.

Por otro lado, es importante crear en los pequefios, habitos alimentarios adecuados para su edad, con una buena
alimentacion, equilibrada y saludable, aspectos esenciales para aportar a la prevencién de enfermedades metabdlicas
y de origen crénico que pueden aparecen en un futuro cercano.

Esta investigacion se hace con el fin de articular la academia, empresa y Estado en plan de respuesta para promover
acciones en favor de la seguridad alimentaria y nutricional de las familias de la poblacién escolar.

En este sentido, el grupo que lidera este proyecto esta conformado por la magister Natalia Lasso, el nutricionista Sebastidn
Delgado Tobar, la tecndloga en Promocidn y prevencion Ginna Giraldo Rojas y las magisteres Jannet Torres y Karina Gallardo,
por parte de la Universidad Mariana



Figura1
Integrantes del proyecto de investigacién

Fuente: Archivo fotografico de Fanny Janeth Torres Cantuca.
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El dolor cervical puede ser el resultado de anomalias en las partes blandas como mdsculos, ligamentos,
discos, nervios, asi como en las vértebras y sus articulaciones. La cervicalgia es considerada un factor comun
para los trabajadores y, la razén mds frecuente e importante de consulta médica.

Los trastornos musculoesqueléticos [entre ellos el dolor de cuello] representan un importante problema
para la salud publica, no sélo por su alta prevalencia e incidencia, sino también debido al alto impacto
en la funcionalidad de las personas, en las discapacidades laborales, y en los altos costos econdmicos
asociados al uso de servicios de salud, ausentismo laboral y retiro prematuro. (Santos et al., 2011, citados

por Vidal et al., 2016, p. 23)

La cervicalgia se ha convertido en un dolor muy recurrente
en los trabajadores administrativos y operativos, tanto en
grandes como en pequefias empresas de distintos paises.
Estd relacionada con la sobrecarga laboral, como su
causante principal, generando sintomatologia y evitando
que los trabajadores cumplan con sus respectivas
jornadas laborales.

“Hay muchas condiciones que pueden provocar dolor de
[cuello] causadas principalmente por factores fisicos [y
disergondémicos] del ambiente laboral y, particularmente,
por ocupaciones que involucran esfuerzo fisico”
(Airaksinen et al., 2006, como se cita en Mufoz et al.,

2012, p. 195).

Desde una perspectiva biomecdnica y ergondmica,
el principal problema que se evidencié en la practica
formativa de intervencién en seguridad y salud en el
trabajo, fue la falta de conocimiento y los estandares
de cada persona en cuanto a la importancia de practicar
ejercicio fisico en el diario vivir. Se logré escuchar frases
como: “con mi trabajo realizo mucho ejercicio; mas
del que se realiza en un gimnasio”; “eso no sirve”; “el
ejercicio y estiramiento no sirven para nada; eso es una
mentira”. Como practicantes, tratamos de cambiar su

punto de vista con diferentes ejercicios e intervenciones
ergondmicas, con lo cual se pudo evidenciar el aporte a
los trabajadores y el cambio de interés por el tema, que
es muy significativo.

Con ello se logrd una educacidn sobre la postura diaria, el
implemento de una correcta activacion muscular, ademas
de dar a conocer su beneficio, efectuando el andlisis
y descripcion de cdmo estd compuesto su lugar de
trabajo, dado que lo operativo y lo administrativo pueden
presentar diferentes escenarios. Asi mismo, se verifico
el lugar donde realizan sus actividades, para determinar
si es el adecuado, comprobando condiciones como:
dimensiones del puesto de trabajo, evaluacion de postura,
el medio ambiente, la realizaciéon de cada movimiento, el
apoyo, cdmo se agacha, cdmo realiza los alcances y todo
lo que desarrolla dentro de la jornada laboral.

Asf, se pudo observar si esto es lo que ocasiona la
sintomatologia, lo cual puede considerarse como riesgo
disergonémico por la manera como interactian con
su puesto de trabajo y el entorno, en especial cuando
las actividades generan demasiados movimientos
inadecuados sobre la columna cervical. Estar
frecuentemente en posturas forzadas e inadecuadas que



llevan a flexién anterior de cuello y tronco, antepulsidn
de la cabeza, mantener los brazos y hombros estdticos,
tal vez genere demasiada sobrecarga postural, siguiendo
laidea de que

El dolor de cuello inespecifico cominmente es el
resultado de causas mecanicas por posturas mal
adaptadas. Este tipo de dolor no siempre es debido a
artrosisy, dehecho, los estudios cientificos demuestran
cédmo no existe relacidn entre artrosis cervical y dolor
cervical. (Universidad de Zaragoza, 2022, parr. 2)

Figura1

Estudiantes prdctica formativa |, realizando pruebas
semioldgicas en cervicalgia

Fuente: los autores.

Por esto, se utiliza la ergonomia como herramienta para
la evaluacion y busqueda de adaptaciones del puesto de
trabajo, procurando el equilibrio entre la productividad y
la salud, para evitar lesiones y crear medidas preventivas
para evitar las de origen laboral. La Asociacidn Espafiola
de Ergonomia (s.f.) la define como, “el conjunto de
conocimientos de cardcter multidisciplinar aplicados
para la adecuacidn de los productos, sistemas y entornos
artificiales a las necesidades, limitaciones y caracteristicas
de sus usuarios, optimizando la eficacia, seguridad y
bienestar” (parr. 2), ratificado por Paredes (2019).

Bajo este entendimiento, se pudo evidenciar cémo estaba
conformado el puesto de trabajo en areas administrativas
y operativas, donde se identificé posturas antialgicas’,
debido a posiciones disergondémicas, ocasionadas por un
incorrecto alineamiento de herramientas de trabajo. Ante
esto, es importante realizar preguntas acerca de cémo
es su ciclo de trabajo, si realiza o no pausas de descanso
y, si hace un buen uso del mismo, ya que hubo muchas

frases como: “nosotros realizamos ejercicio cuando nos
levantamos a tomar café”.

'Posiciones que adopta la persona enferma, para evitar sentir el dolor.

Gracias al conocimiento adquirido en nuestra drea de
seguridad, podemos decir, como Pilates (s.f.), que
“la salud fisica es el primer requisito para la felicidad”
(parr. 1). Es aqui cuando implementamos nuestro rol
como fisioterapeutas, orientando las acciones hacia
el mantenimiento, optimizacién o potenciacién del
movimiento corporal humano, buscando con ello Ia
disminucién de los casos de cervicalgia como la principal
causa de enfermedad laboral, la cual presenta una
mayor incidencia y genera mas licencias de incapacidad,
incurriendo en mayor ausentismo laboral.

Un gran porcentaje de la poblacién pide licencia por
esta patologia; la cervicalgia aguda requiere un reposo
de alrededor de siete dias; por esto, es recomendable
implementar medidas ergondmicas adecuadas para cada
puesto, disminuir los periodos prolongados estaticos
y encontrar ayudas mecdnicas adecuadas. También, es
necesario aprender a interactuar con los trabajadores
a partir del movimiento corporal humano, realizando
evaluaciones posturales, pruebas correspondientes para
detectar a tiempo esta patologia, evitando movimientos
repetitivos, implementando periodos de descanso y una
gimnasialaboral conmovimientos que no seanfrecuentes,
para lograr una activacion musculary el estiramiento de la
musculatura de nuestro cuerpo, antes de iniciar la jornada
laboral y en los periodos de descanso.

Figura 2

Estudiantes de prdctica formativa I, realizando gimnasia
laboral

Fuente: los autores.



Conclusiones

Implementar pausas de descanso y movimientos
adecuados como una gimnasia laboral, evita tener un
dolor musculoesquelético, no solo a nivel cervical, sino
en todo el cuerpo. El movimiento corporal humano es
fundamental para alcanzar un estilo de vida saludable.

Lafaltadeconocimientoesunfactorprincipaldebidoalcual
los trabajadores no efectian actividades para disminuir
el riesgo de sufrir enfermedades musculoesqueléticas,
en este caso la cervicalgia; por lo tanto, se debe seguir
los procesos de intervencion para la educacion, tanto del
empleado como del empleador.

Es esencial realizar evaluaciones ergondmicas, ya que el
espacio laboral puede influir en la aparicién de una cervicalgia,
debido a la sobrecarga laboral, movimientos repetitivos
0 estaticos a nivel de las vértebras cervicales que deben,
necesariamente, orientarse a la acomodacién ergondémica
del puesto de trabajo, con el propdsito de reducir el impacto
generado por la exposicion reiterada a factores como,
el manejo de cargas, posturas forzadas y movimientos
corporales repetitivos. Actualmente, existe una tendencia
cada vez mayor que favorece la rotacion laboral.

Referencias

Asociacion Espafola de Ergonomia. (s.f.). ;Qué
es la ergonomia?  http://www.ergonomos.es/
ergonomia.php#:~:text=Seg%C3%BAn%20la%20
Asociaci%C3%B3n%20Espa%C3%B1ola%20de,la%20
eficacia%2C%20seguridad%20y%20bienestar.

Mufoz, C., Vanegas, J. y Marchetti, N. (2012). Factores
de riesgo ergondmico y su relacion con dolor
musculoesquelético de columna vertebral: basado
en la primera encuesta nacional de condiciones de
empleo, equidad, trabajo, salud y calidad de vida
de los trabajadores y trabajadoras en Chile (ENETS)

2009-2010. Medicina y Seguridad del Trabajo,
58(228), 194-204. https://dx.doi.org/10.4321/S0465-
546X2012000300004

Paredes, P. C. (2019). La cervicalgia es causada por
posturas forzadas en el personal administrativo de
una empresa. https:/[1library.co/document/yjd3lrsy-
cervicalgia-causada-posturas-forzadas-personal-
administrativo-empresa.html

Pilates, H. (s.f.). La salud fisica es el primer requisito
para la  felicidad. https://es-la.facebook.com/
PersonalAndPilates/photos/la-salud-f%2C3%ADsica-
es-el-primer-requisito-para-la-felicidad-joseph-
pilates/511275339068008/

Universidad de Zaragoza. (2022). Trastornos musculoes-
queléticos: Cervicalgia. http://www.unizar.es/actuali-
dad/vernoticia_ng.php?id=68797&idh=#:~:text=El%20
dolor%20de%20cuello%20inespec%C3%ADfico,artro-
sis%20cervical%20y%20dolor%20cervical.

Vidal, C., Hoffmeister, L. y Benadof, D. (2016). Factores
asociados al dolor musculoesquelético en poblacién
trabajadora chilena. Ciencia & Trabajo, 18(55), 23-27. ht-
tps://dx.doi.org[10.4067/S0718-24492016000100005


https://dx.doi.org/10.4321/S0465-546X2012000300004
https://dx.doi.org/10.4321/S0465-546X2012000300004
https://dx.doi.org/10.4067/S0718-24492016000100005
https://dx.doi.org/10.4067/S0718-24492016000100005

Accidente cerebrovascular isquémico en

adulto mayor

Maria Camila Igua Maya

Christian Camilo Moran Cortes
Yulieth Vanessa Yaluzan Rodriguez
Estudiantes de Terapia ocupacional

Universidad Mariana

Ginna Marcela Ardila Villareal
Profesora de Terapia ocupacional

Universidad Mariana

En la practica clinica de disfunciones fisicas adulto en un hospital de tercer nivel en el departamento de Narifio,
sellevd a cabo un proceso de intervencién de Terapia Ocupacional, el cual consistié en evaluacidn, intervencion,
seguimiento y resultados, con el fin de favorecer el desempefio ocupacional en los pacientes. Asi, se presenta
el siguiente caso clinico, donde se menciona la importancia de todos los diagndsticos clinicos en el proceso.
El Accidente Cerebrovascular (ACV) isquémico es uno de los mas comunes en la practica clinica; se trata de
un accidente embdlico de origen indeterminado, un infarto cerebral debido a embolia de arterias cerebrales.
La Clasificacién Internacional de Enfermedades (Organizacién Mundial de la Salud, OMS, 1992), en su décima
edicion (CIE-10) lo ubica directamente en arterias cerebrales (Bernabé-Ortiz y Carrillo-Larco, 2021)

Segun Gamarra-Insfran et al. (2020), la etiologia del ACV isquémico se debe a un evento trombdtico o embdlico que
provoca una disminucidn del flujo sanguineo al cerebro. En el primero, el flujo de sangre al cerebro se obstruye dentro
del vaso sanguineo, debido a una disfuncién dentro del propio vaso. Los autores refieren que, en un evento embdlico,
los desechos de otras partes del cuerpo bloquean el flujo de sangre a través del vaso afectado. La etiologia del ictus
afecta tanto al prondstico como alos resultados; es decir, el ACV isquémico se puede originar por un codgulo de sangre
que se puede desprender de cualquier zona del cuerpo y, a través del torrente sanguineo, viajar hasta el encéfalo y
ahi obstruir arterias de pequefios vasos e interrumpir el flujo de sangre, provocando necrosis y muerte neuronal; las
secuelas y el prondstico del paciente dependerdn mucho de la parte del cerebro que se encuentre afectada.

Tabla1
Factores de riesgo de Accidente Cerebro-Vascular Isquémico en pacientes atendidos en un -hospital privado en el Paraguay

Hombres Mujeres Total
Factor de riesgo N =16 (37 %) N =27(63%) N =43
(100 %)
Hipertensidn Arterial 9 21% 16 37% 25 58 % 0,54
Diabetes Mellitus 5 12% 9 21% 14 33% 0,38
Dislipidemias 1 26% 12 28% 23 53 % 0,001
Tabaquista 10 23 % 9 21% 19 44 % 0,01

Fuente: Gamarra-Insfran et al. (2020).

En un hospital en Paraguay se hace un andlisis sobre los factores de riesgo relacionados con el ACV isquémico. La Tabla
1 permite evidenciar que la hipertensién arterial es la causa mas prevalente, representando un alto porcentaje en el
género femenino con relacién al género masculino; en segundo lugar, se encuentran las dislipidemias, antecedentes
de tabaquismo y la diabetes mellitus. Con base en esta informacidn, es importante aludir que, dentro del caso clinico,
el paciente presenta hipertension arterial, factor de riesgo que pudo desencadenar las diferentes polineuropatias,



afectando su independencia ocupacional. Por tanto,
se expone a continuacion el caso clinico de un paciente
masculino de 67 afios de edad, quien presenta diagndstico
de ACV isquémico en diferentes zonas del cerebro,
recurrentes en los afios 2015, 2021y 2022, situacién que ha
originado una dependencia total en todas las actividades
basicas de la vida diaria (ABVD).

Para este caso en particular, la intervencidn de Terapia
Ocupacional inicid con el proceso de evaluacion,
mediante la aplicacién de diferentes escalas,
recolectando informacién que permitié construir un
andlisis de desempefo ocupacional que sirvié de guia
para la implementacion del plan de tratamiento que se
describe a continuacion: en primer lugar, se hizo uso de la
escala indice de Barthel, que hace posible medir el grado
de dependencia en las ABVD (Mahoney et al., 1958); la
valoracién de cero que el paciente obtuvo lo ubica en
dependencia total. En segundo lugar, la escala de coma
de Glasgow (Ordénez-Rubiano et al., 2019), que facilita
medir el nivel de conciencia en pacientes con lesién
cerebral, en la cual obtuvo un resultado de 4, que indica
coma profundo. Se continda con la escala de Hipotonia
Campbell, que permite evaluar el tono muscular en
aquellas patologias susceptibles de evidenciar hipotonia
muscular; el paciente logré una puntuaciéon de -3,
indicando hipotonia severa en miembros superiores. Se
finaliza con la escala Daniels, la cual permite valorar la
cantidad de fuerza muscular a través de un movimiento
articular (Hislop y Montgomery, 1999): el paciente alcanzé
un resultado de 0, lo cual indica ausencia de contraccidn.

Por otra parte, a nivel de habilidades de procesamiento,
especificamente funciones neuromusculoesqueléticas
relacionadas con el movimiento, el paciente ejecutd
movilidad articular de 180° con asistencia en miembros
superiores; en cuanto a funciones sensoriales,
tuvo dificultades en funciones tdctiles, visuales vy
propioceptivas; a nivel de habilidades motoras, se
dificultd el alcance, agarre y pinza.

Adicionalmente, el paciente presentd gastrostomia,
comorbilidad de diabetes hepatogénica y episodios
convulsivos. Se desconoce valores, intereses y habilidades por
su parte, debido a su estado de salud y estado de conciencia.

Una vez finalizada la evaluacién y, teniendo en cuenta
la informacién recolectada, el plan de intervencion
estuvo enfocado a promover habilidades motoras y de
procesamiento mediante actividades con propdsito, con
el fin de contribuir a la independencia ocupacional del
paciente. Para alcanzar este objetivo se planted y ejecuto
diferentes actividadesrelacionadas confavoreceragarres,
alcances, pinzas, discriminacion de peso y texturas,
movilizacidn de tejidos blandos de distal a proximal y
drenaje linfatico, estimulacion de funciones visuales y

auditivas, todo bajo modelos, enfoques y conceptos
propios de Terapia Ocupacional, como también, marcos
y métodos de otras disciplinas, los cuales sustentan el
proceso de intervencion.

Ademads, seimplementd actividades basadas en el modelo
de neurodesarrollo, concepto Affolter y método Perfetti,
con el fin de estimular y favorecer la plasticidad neuronal
durante el proceso de rehabilitacién. Sin embargo, en el
seguimiento realizado por parte de Terapia Ocupacional,
no se observdé evolucidn del paciente, debido a Ia
complejidad de diagndstico. Es esencial mencionar
que, durante el proceso de hospitalizacidn, estuvo
aislado, sin acompafante; finalmente, presenté un paro
cardiorrespiratorio, causante de muerte; por lo tanto,
desde Terapia Ocupacional se realiza tres intervenciones
que hacen parte del plan de tratamiento.
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Primer Encuentro deportivo, estudiantes y
graduados de Tecnologia en Regencia de Farmacia

July Carolain Ojeda Insuasty
Profesora de Tecnologia en Regencia de Farmacia

Universidad Mariana

En el polideportivo de la Universidad Mariana, el 18 de marzo de 2023, a partir de las 2 de la tarde, se desarrolld
el Primer encuentro deportivo de estudiantes y egresados del programa de Tecnologia en Regencia de
Farmacia, torneo reldmpago de futbol sala mixto, organizado en dos fases: una de eliminacidon sencilla,
definida a través de sorteo; y una segunda, de cuartos de final, donde se compartid las reglas generales:

Cada equipo estaria integrado por hombres y mujeres.

Cantidad maxima de integrantes, ocho personas.

Cada partido tendria una duracién de 20 minutos (dos tiempos de diez minutos).
Eleccidn libre del portero para cada equipo.

Los goles serian validos por cualquier integrante del equipo.

Durante todo el tiempo de juego deberian estar como minimo, dos mujeres en el campo.

En caso de existir empate en cualquier encuentro, el ganador se definiria a través de tiros desde el punto penal.

El programa busca tener estos escenarios de deporte, como una estrategia que contribuya a mantener un buen estado
de salud y un bienestar fisico, al igual que, a promover la salud y la muestra de comportamientos saludables, con el
animo de mejorar el desarrollo integral de los estudiantes y fortalecer la construccién de relaciones sdlidas. Cabe
resaltar que la invitacidn y participacion de los egresados, como parte importante en la comunidad universitaria, es
una gran estrategia orientada a que compartan de primera mano, sus experiencias y acciones de bienestar desde la
formacién del ser humano en actitudes, habilidades y valores en el plano humano, social y profesional que se inculca
en la universidad.

Gracias a la gestién y apoyo de los docentes del programa de Tecnologia en Regencia de farmacia, Bienestar
universitario, Oficina de egresados, Fuertes Mejia Medicamentos y Dispositivos Médicos S.AS. y Laboratorio Ropsohn
Therapeutics S.A., se efectiio premiacién a los participantes, de esta manera:

e Campeon: Egresados del programa de Tecnologia en Regencia de farmacia.

e Sub campedn: Estudiantes de tercer semestre del programa, Alexandra Montenegro, Xiomara Chamorro, Dayana
Ordoiez, Jhon Ramirez, Jhonier Diaz, Danilo Mora, Jhonatan Sapuyes y Gustavo Bastidas.

e Valla menos vencida: Estudiante Milton Danilo Mora Cérdoba.

e Goleador: Estudiante Jhonatan Daniel Sapuyes Bastidas.

e Mejor Barra: Estudiantes de quinto semestre del programa.



Para finalizar, se puede afirmar la importancia de seguir Figura 3

desarrollando estos espacios que estimulan la practica Premiacién al equipo subcampedn: Estudiantes de tercer

deportlva.como desarr‘ollo integral de las PErsonas ¥y semestre del programa de Tecnologia en Regencia de
que permiten compartir y fortalecer las relaciones de Farmacia

nuestros estudiantes, docentes y egresados, vinculos
fundamentales para crear momentos inolvidables en su
Universidad Mariana.

Figura1

Participacién de estudiantes del programa de Tecnologia en
Regencia de Farmacia

Fuente: July Carolain Ojeda Insuasty.

Fuente: July Carolain Ojeda Insuasty.

Figura 2

Premiacion ala mejor barra: Estudiantes de quinto semestre
del programa

Fuente: July Carolain Ojeda Insuasty.



El Regente de Farmacia: una mirada

desde el quiréfano

Karina Elizabeth Guerrero Mora
Profesora Tecnologia en Regencia de Farmacia

Universidad Mariana

Participantes de la estrategia. Fuente: Karina Elizabeth Guerrero Mora.

El programade Tecnologia de Regenciade Farmacia, alineado
a las politicas institucionales de la Oficina de egresados de la
Universidad Mariana, viene realizando diferentes estrategias
conelfindebuscarunvinculo permanente conlos egresados;
una de ellas es su participacion en el aula de clase, donde
se promueve el intercambio de experiencias laborales que
permiten, tanto al estudiante como al egresado, tener la
oportunidad de interactuar de forma amena, agradable y
en un ambiente de confianza, con la posibilidad de hacer
preguntas y brindar respuestas orientadas al aprendizaje de
ambas partes.

El pasado sabado 04 de marzo, enlaasignatura de Quimica
Farmacéutica, la egresada Carolina Puchana (Promocion
2021-11) fue invitada a compartir su experiencia laboral,
con los estudiantes de quinto semestre del programa,
donde el tema central fue el rol del regente en el servicio
farmacéutico de quirdfanos.

El quiréfano es un drea dentro de un hospital o clinica,
donde se interviene quirdrgicamente a los pacientes;

funciona las 24 horas del dia, los siete dias de la semana;
alli se atiende intervenciones programadas o de urgencia.

Las personas que laboran en el quiréfano tienen diferentes
profesiones y especialidades; estdn preparadas,
entrenadas y capacitadas para trabajar bajo presion; es
decir, para desarrollar determinadas tareas profesionales
bajo condiciones adversas, tanto de tiempo como de
sobrecarga, manteniendo un ritmo de eficiencia y eficacia
enfocado a salvar, proteger, conservar, ayudar a la vida
de los pacientes; de ahi la importancia del regente de
farmacia en dispensar correctamente los medicamentos
y dispositivos médicos necesarios para su atencion.

Enelaulade clase se pudo describirlagranresponsabilidad
que se tiene al dispensar estos medicamentos vy
dispositivos médicos, la habilidad para actuar de
forma correcta para poder enfrentar cada situacidn,
el entrenamiento y la capacitacidn que se requiere y, el
impacto con el que debe actuar el regente de farmacia en
la calidad de vida del paciente.



Una de las actividades importantes en el servicio farmacéutico de quiréfanos es armar las canastas quirdrgicas, que
constande diferenteslistados de medicamentos y dispositivos médicos que se debe alistar, yasea de forma programada
o de urgencia, para la atencidn de un paciente. Esta experiencia permitié a los estudiantes hacer una simulacién en el
alistamiento de los productos farmacéuticos; de forma diddctica, a través de fotografias de los productos, pudieron
observar los tipos de medicamentos y dispositivos médicos, conocer diferentes marcas, aprender a relacionarse con
nombres nuevos, con diferentes formas farmacéuticas, identificar varios conceptos técnicos y administrativos propios
del rol del regente de farmacia, con el propdsito de lograr un aprendizaje practico y realista en el ambito profesional.

Alterminarlaactividad, serealizé un par de preguntas a los estudiantes sobre la apreciacién en cuanto al tema trabajado
y larelevancia de los egresados en la participacion en el aula de clase, donde se obtuvo respuestas satisfactorias como:

e Esimportante reconocer la labor del regente de farmacia basado en la experiencia profesional, porque permitié
a los estudiantes motivarlos a continuar con sus estudios para servir a la sociedad desde el servicio farmacéutico
hospitalario.

e Resalta la calidad humana y académicamente competente de la egresada, que confirma la formacién de los
estudiantes con la mision de la Universidad Mariana y del programa de Tecnologia en Regencia de Farmacia.

e Aprender de los errores basados en la experiencia laboral, que permite a los estudiantes conocer, para evitarlos
en futuras actividades profesionales.

e Romper el miedo que se presenta en la primera experiencia laboral.

e Solicitud de continuar con la participacién de los egresados en el aula, que permite aprender de una forma dindmica
y divertida.

e Laimportanciadel trabajo en equipo en el drea de la salud, como manejo interdisciplinar en el uso de medicamentos
y dispositivos médicos, enfocado a la seguridad del paciente.

e Observar desde la vida real el alcance de las diferentes funciones del regente de farmacia.

e Permitid utilizar una metodologia en el aula de clase interesante, basada en el andlisis de casos, toma de decisiones,
que fue descrita con una precepcién agradable y de facil comprensién de los conceptos por parte de los estudiantes.

Finalmente, la participacion del egresado en el aula de clase fue una gran experiencia que nos permitié a todos los
actores como docentes, estudiantes y egresados, fortalecer los lazos académicos y profesionales en beneficio del
ejercicio de la profesion.



Dihidrocodeina: doble propdsito segun las manos

Amanda Isabel Aucu Diaz
Profesora de Tecnologia en Regencia de Farmacia

Universidad Mariana

La dihidrocodeina es una solucién oral en jarabe, que se formula para el manejo de la tos y para el malestar de
las vias respiratorias como opioide’, generando alivio en dolores de tipo moderado; este compuesto quimico
sintético, al seradministrado de manera desordenada, puede causar dependenciay, en casos de desinformacion,
generar sintomas negativos en el organismo, como estrefiimiento, fatiga y mareo e intoxicacién.

Sin embargo, pese a que este producto se encuentra fiscalizado en Colombia por la Organizacién Mundial
de la Salud (OMS) como compuesto de sustancias psicoactivas (SPA) que produce efectos mediatos o
inmediatos de dependencia psiquica en las personas, esa fiscalizacidn aplica Unicamente para las materias
primas en su elaboracién y no para el producto final, como es la dihidrocodeina jarabe, un derivado del opio.
Por consiguiente, se ha encontrado en diferentes estudios en otros paises y en Colombia, que esa ausencia
de control por parte de las entidades de vigilancia, haincrementado el consumo con fines recreativos, debido
al facil acceso en las farmacias, el bajo costo y la poca supervisién, aun cuando el producto tiene un distintivo
informativo en su etiqueta: ‘Venta con férmula médica’, que permite prevenir a la comunidad de posibles
efectos negativos en la salud.

Partiendo de esta observacidn, este boletin pretende fomentar en los estudiantes, una cultura sanitaria basada en el
conocimiento de las normas que la regulan y, aplicarlas en el ejercicio de la profesion farmacéutica puesto que, el inico
filtro que existe entre la adquisiciéon de todo medicamento y el usuario final, es el Regente de Farmacia que lo dispensa.

Es clara entonces, la importancia de la formacién y el impacto social en la prestacién de los servicios farmacéuticos
basados en la educacién y conocimiento de la Legislacion Farmacéutica en la academia, dado que comprende, desde
los conceptos y definiciones que regulan al profesional farmacéutico, como las actividades propias del quehacer
en el servicio, donde se promueve: el cuidado a la salud, proteccién de la vida humana, procesos de conservacién,
sustancias utilizadas para la fabricacién, cambios fisico-quimicos y tdxicos en la administracidn de los medicamentos
y, el uso adecuado de los mismos en la inspeccidn, vigilancia y control.

Si bien es cierto, los medicamentos opioides son compuestos quimicos sintéticos derivados del opio, que es el
principio activo de la amapola, una sustancia que desde sus inicios ha sido utilizada para tratamientos del dolor y
sus propiedades analgésicas. A partir del siglo XIX, pasé a ser utilizado por placer y efectos alucinégenos, generando
un aumento en la problematica social de consumo de SPA en Colombia de manera lenta y constante del fendmeno
en las calles, convirtiéndose en un tipo de droga catalogada como una de las mas altas en peligrosidad y con un alto
potencial adictivo.

ComosepuedeobservarenlaResolucidn315de2020,ladihidrocodeinaes mencionada como unmedicamento defiscalizacién
de lista amarilla tipo Ill; su regulacién de venta al publico es mucho menos estricta, porque ya ha sido transformada en
un medicamento, escondiendo sus efectos alucindgenos con su efecto terapéutico antitusivo, entre los consumidores de
SPA, convirtiéndose en un medicamento de facil adquisicién, incentivando su abuso con usos recreativos por parte de los
jovenes, potenciando su adicciéon mas adelante con otro tipo de sustancias mucho mas intensas.

'Sustancia utilizada para reducir el dolor.



Efectos de consumo de medicamentos opioides

Figura1
Opioides

Finalmente, es un compromiso con la sociedad y la ética profesional de los Regentes de Farmacia, orientar a los
usuarios ambulatorios en los diferentes escenarios: droguerias, farmacias, distribuidores, entre otros, al buen uso de
los medicamentos, con el fin de preservar la calidad de vida, minimizar el uso indebido de estas sustancias y hacerles
comprender que estas no solamente generan goce, deleite y satisfaccidn, sino también sumisién y dependencia, si
son utilizadas frecuentemente, bajo una mala practica de dispensacién. Asi mismo, frenar la distribucién deliberada
del medicamento bajo leyendas de ‘Venta bajo férmula médica’ en la comunidad.
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El profesional en regencia de farmacia y la atencién
oftalmolégica

Maria Constanza Pérez Basante
Directora Programa Tecnologia en Regencia de Farmacia

Universidad Mariana

Actualmente, el sistema sanitario es uno de los escenarios protagonistas, donde la contribucién del regente
de farmacia se encuentra vinculada al nivel de satisfaccién en los pacientes y la calidad de atencién brindada
desdeelserviciofarmacéutico. Proporcionarinformacidnacercadeluso efectivoysegurodelosmedicamentos
oftalmoldgicos implica una amplia categoria de anti-infecciosos, antibidticos y corticosteroides, entre otros.
En la mayoria de ellos, la via de administracién es por medio de gotas oftdlmicas o unglientos que responden
a las necesidades del paciente, teniendo en cuenta que su uso incorrecto puede generar mas riesgos que
beneficios en la salud del paciente.

En el entorno de la salud, la sociedad experimenta un diagndstico progresivo en cuanto a enfermedades
oftalmoldgicas, donde el uso irracional de los medicamentos, por su amplia disponibilidad, se relaciona con
productos farmacéuticos que no corresponden a las necesidades reales del paciente o que, posiblemente,
presentan una baja eficacia terapéutica; asi mismo, se enfrenta a costos elevados para los productos
esenciales y, en algunos casos, la escasez de medicamentos principales es un aspecto a considerar en la
utilizacion de medicamentos de un modo no acorde con la orientacién dada por el personal de salud, en
donde se debe establecer cierta claridad de los mismos.

Al presente, el servicio farmacéutico adquiere una responsabilidad impartida desde la academia, relacionada

con el paciente y su correspondencia a la prestacion de un servicio de salud que responda a las expectativas

y necesidades reales del usuario, bajo una cultura de calidad; también se busca contribuir a mejorar el
desempefio del recurso humano y la satisfaccidn del usuario. La implementacién de un programa de fortalecimiento
personalizado y la orientacién para mejorar la adherencia a la medicacién en pacientes oftalmoldgicos, ha demostrado
un resultado significativo en la poblacién mayor de 40 afios, quienes presentan mala adherencia o usan los
medicamentos oftalmoldgicos de forma incorrecta, lo cual demuestra la importancia de implicar al paciente en el
tratamiento, mantener un didlogo continuo en poblaciones con edades predominantes, segin lo demostrado en el
resultado investigativo, que revela la responsabilidad de iniciar una comunicacidn activa y asertiva entre el regente de
farmacia y la comunidad, a fin de promover el compromiso con la adherencia al tratamiento por parte del usuario y, el
cumplimiento de la terapia, bajo un autocuidado responsable.

La seguridad del paciente, siendo un motivo de reflexién, conlleva educar sobre actitudes adecuadas que posibiliten
el cumplimiento en la toma del medicamento, de acuerdo con la dosificacidn, la continuidad, siguiendo la prescripcion
del personal de salud. Corresponde armonizar la relaciéon médico — paciente, haciendo a este, participe del plan
terapéutico, bajo un didlogo empatico y confiable, como una estrategia clave para la efectividad de la adherencia, a
fin de obtener un resultado favorable sobre la salud de la comunidad y un impacto positivo en la relacién del regente
de farmaciay la sociedad. Seguin Garcia y Bernardez (2022), en el entrenamiento de los farmacéuticos comunitarios en
baja visidn, se identifica las enfermedades oftalmoldgicas como aquellas de deteccidn temprana, situacién que implica
la necesidad de realizar un entrenamiento desde la farmacia, en las medidas necesarias para detectar problemas que
estén derivados o que correspondan a una discapacidad visual, bajo sintomas, tablas diagndsticas oftalmoldgicas,
criterios de baja visién y drboles de decisiéon que permitan, como herramienta, discriminar e identificar casos de
orientacién desde el servicio.

Los factores enlos que puede intervenir el regente de farmacia con la finalidad de contribuir a mejorar la calidad de vida
de la poblacidn, se relacionan con la intervencidn, prevencién y tratamiento, priorizando la atencién integral desde
la medicina especializada, bajo el uso édptimo tecnoldgico y el recurso humano pertinente. Es importante reflexionar
que el medicamento se utiliza como una primera aproximacién a un problema de salud, pero, por qué no considerar
que antes de esta, es oportuno realizar acercamientos a la comunidad, bajo acciones de higiene, buena alimentacidn,
proteccidn solar y revisién periddica, entre otros, como medidas preventivas en la salud ocular.
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El regente de farmacia desde sus practicas
formativas y la farmacovigilancia

David Alejandro Jojoa Santacruz
Profesor de Tecnologia en Regencia de Farmacia

Universidad Mariana

La farmacovigilancia busca asegurar que larelacién beneficio-riesgo se mantengafavorable alo largo de todo el ciclo de
vida del medicamento; es decir, desde que se autoriza hasta que se retira del mercado o, se interrumpe su produccién.
La farmacovigilancia comprende diversas actividades de salud publica de analisis y gestién del riesgo, que contribuyen
al uso racional de los medicamentos. Asi, la identificacidn, cuantificacién y evaluacién de los riesgos asociados al uso
de los medicamentos, pueden evitar o minimizar el dafio a los pacientes y, adoptar las medidas necesarias, poniendo
en marcha, si fuese preciso, medidas reguladoras.

¢{Como interviene el estudiante mariano de Regencia farmacia en farmacovigilancia?

Desde la parte académica, cuando los estudiantes del programa de Tecnologia en Regencia de Farmacia pasan a
realizar sus prdcticas formativas, deben hacer charlas educativas de diferentes temas relacionados con la seguridad
del paciente, el uso racional de medicamentos, conservacién, habitos de vida saludable vy, disposicién final del
medicamento. Esto se relaciona con la farmacovigilancia, ya que los estudiantes pueden dar a conocer diversos
factores que conllevan el uso incorrecto de los medicamentos, la automedicacién y los problemas que ocasiona esta
costumbre irresponsable.

No olvidemos que los conocimientos estan en constante evolucién, como lo determina el modelo de aplicacién de
la profesidn y la necesidad de los cambios de la salud. Su constante educacidén hacia los pacientes siempre tendra un
impacto social sobre su aplicacién, en la parte de culminar su tratamiento farmacoldgico, ya que los mismos usuarios
posteriormente podran, inconscientemente, replicar la informacién que han recibido en folletos y/o infografias por
parte de los estudiantes.



Partiendo de que la Farmacovigilancia es una de las ramas mds importantes de la salud, ya que de ella parte el estudio
sobre el uso adecuado de medicamentos y demas factores relacionados, también cabe resaltar la orientacién por
parte de los estudiantes sobre qué hacer con los medicamentos deteriorados, vencidos y/o parcialmente consumidos,
considerando la posicién del regente de farmacia dentro del sistema de salud, que ha estado sujeta a cambios
continuos. Respecto a la dispensacidn de medicamentos, se puede distinguir varias tareas; no obstante, la misién
principal del regente es dispensarlos segun lo prescrito por el médico y, asegurarse que estos cumplan con los
estandares requeridos.

Figura1
Estudiante del programa de Regencia de Farmacia en orientacién a la comunidad

Fuente: David Alejandro Jojoa Santacruz.



Importancia de la cultura financiera en el personal

de salud

Milton Fabian Campafia Bastidas
Profesor de Tecnologia en Regencia de Farmacia

Universidad Mariana

El personal de salud tiene una labor fundamental en nuestra sociedad; su dedicacién y esfuerzo son
indispensables para garantizar la salud y el bienestar de las personas. Sin embargo, muchas veces olvidamos
que el personal de salud también debe preocuparse por su propia salud financiera.

La cultura financiera es el conjunto de conocimientos, habilidades y actitudes que permiten a las personas,
tomar decisiones financieras informadas y acertadas. Segun el Reporte de Inclusién Financiera realizado por
la Superintendencia Financiera de Colombia (2019), el 63 % de los adultos colombianos no tiene conocimientos
financieros basicos, lo que significa que no entienden términos como tasa de interés, inflacién, presupuesto,
ahorro, entre otros. Ademas, el 36 % de ellos no tiene acceso a productos financieros formales, lo que limita
su capacidad de realizar transacciones financieras y acceder a créditos.

El Departamento Administrativo Nacional de Estadistica
de Colombia (DANE, 2021, como se cita en Infobae, 2023)
revelé que el 47 % de los hogares colombianos tiene
dificultades para llegar a fin de mes y, solo el 25 % de ellos
cuenta con un presupuesto mensual. Ademads, el 70 % de
los hogares tiene deudas y, la mayoria de estas deudas
son de consumo.

Desde la academia, es pertinente la formacién financiera
del personal de salud, teniendo en cuenta que, si bien las
instituciones de educacién superior del pais cumplen con las
exigencias emitidas desde el Ministerio de Educacién Nacional,
el componente formativo en finanzas tiene, en el plan de
estudios de los programas pertenecientes a las dreas de salud,
una minima o nula asignacidn. Esta reflexion se realiza desde
la experiencia de formacidn financiera y contable presente en
el plan de estudios del programa de Tecnologia en Regencia
de Farmacia, el cual forma al personal de la salud, desde sus
componentes especificos y, ademas, propicia competencias
empresariales y contables. “Actualmente, los ciudadanos con
un mayor grado de educacién financiera toman decisiones
mas acertadas, en comparacion a los que carecen de ella”
(Rivas y Parra, 2017, p. 25).

El programa de Tecnologia en Regencia de Farmacia de
la Universidad Mariana ha dado a conocer la intencién de
formar personal de la salud con conocimientos financieros
en encuentros nacionales. Se ha escuchado comentarios
favorables y de aceptacién sobre la necesidad de una
formacién minima en temas financieros para estudiantes
de pregrado de programas del drea de la salud, como
en el IX Encuentro Regional y VI Nacional de Grupos de
Estudio, Investigacidn y Proyeccidn Social en el drea de
la salud, realizado en la Universidad de Los llanos en Ia
ciudad de Villavicencio.

La educacidn financiera comienza con nociones muy
basicas, como las caracteristicas y el uso de productos
financieros, para pasar asi a nociones mas avanzadas
relacionadas con el entendimiento de conceptos
financieros o, el desarrollo de habilidades y actitudes para
la gestidn de las finanzas personales, las cuales generan
cambios positivos en el comportamiento de las personas
(Garcia et al., 2013, p. 15)



Figura1

IX Encuentro Regional y VI Nacional de Grupos de Estudio,
Investigacion y Proyeccidén social en el drea de la salud,
Universidad de Los Llanos, noviembre 2022

Fuente: Milton Fabidan Campafia Bastidas.

Es fundamental que, el personal de salud cuente con
una buena cultura financiera, ya que esto les permitird
tomar decisiones financieras mas inteligentes y mejorar
su calidad de vida.

A continuacion, se presenta algunas de las razonas por las
que es importante que el personal de salud cuente con
una buena cultura financiera:

1. Planificacidn financiera: la cultura financiera les permite
a las personas, planificar su futuro financiero de manera
mads eficiente. Esto es especialmente importante para
el personal de salud que, muchas veces trabaja en un
entorno muy exigente y puede necesitar planificar
su retiro o contar con un fondo de emergencia para
imprevistos.

2.Ahorro y endeudamiento: una buena cultura financiera
permite al personal de salud tomar decisiones mas
informadas sobre el ahorro y el endeudamiento. Esto hace
que tengan mds control sobre su situacién financieray les
evita caer en deudas innecesarias o, malas decisiones de
inversion.

3.Bienestar mental y emocional: la falta de una cultura
financiera puede llevar a situaciones de estrés y ansiedad;
por el contrario, una buena cultura financiera permite al
personal de salud sentir mas seguridad y confianza en su
capacidad para tomar decisiones financieras informadas.

En conclusidn, la cultura financiera es fundamental para el
bienestar financiero del personal de salud. Si bien su labor
es esencial para la sociedad, también es importante que
aprendan a cuidar de su propia salud financiera. Por esta
razon, es necesario fomentar la cultura financiera entre

el personal de salud y, que se les brinde herramientas y
recursos para mejorar su conocimiento financiero y su
capacidad para tomar decisiones informadas en este
ambito. “En consecuencia, una efectiva gestion financiera
contribuye a la generacién de riqueza o agregacion de
valor del individuo o empresa, en la toma de decisiones
financieras de inversién, operacién y financiaciones
fundamentadas en el conocimiento especializado” (Melo
y Briones, 2021, p. 11).
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Promocion y prevencion en interacciones,
medicamentos y alimentos

Elizabeth Bravo Arias
Profesora de Tecnologia en Regencia de Farmacia

Universidad Mariana

Desde el aula se busca la formacién en el tema de interacciones, medicamentos y alimentos, con el fin de
aportar al programa de promocidn y prevencion de la enfermedad en los diferentes escenarios en salud en
los cuales las y los estudiantes a futuro se van a desempefiar. Es importante entender que la seguridad del
paciente se basa en el autocuidado y, desde la formacion de los estudiantes en Tecnologia en Regencia de
Farmacia, el objetivo es que se conviertan en educadores activos en su comunidad.

Figura1
Estudiantes IV semestre Tecnologia en Regencia de Farmacia, Universidad Mariana

Fuente: Johana Buitrago.

Estas interacciones pueden ser provocadas por alteraciones en los mecanismos de absorcidn, distribucién, metabolismo
0 excrecion de los farmacos; sin embargo, la mayoria de problemas tiene lugar durante el proceso de la absorcidn del
farmaco. Las interacciones farmacos-nutrientes (IFN) se refieren al efecto que ejercen los farmacos o medicamentos
sobre los nutrientes. La accién o presencia de un nutriente o alimento sobre un farmaco o viceversa, produce la aparicién
de un efecto farmacoldgico, téxico o terapéutico de intensidad menor o mayor de la esperada, que se presenta como:
alterar los alimentos y la dieta (interaccién alimento-medicamento), interferir la utilizacion del nutriente (interaccién
medicamento-nutriente) y, afectar el estado nutricional del paciente por la disposicion de los farmacos.



Teniendo en cuenta que los alimentos pueden llegar a alterar la absorcidn y el efecto de los farmacos, aunque
favorablemente, la mayoria de los farmacos se absorbe en el tracto gastrointestinal, independientemente de si son
tomados con la comida o en ayunas; lainteraccién con los alimentos es diferente para cada farmaco y no tiene la misma
relevancia en todos los pacientes. Suele ser mds relevante en ancianos, en pacientes diabéticos, con enfermedades
cardiovasculares o con malnutricidn; por este motivo, se debe informar al paciente sobre el modo de ingestidn de la
medicacion y su relacién con las comidas. Por otro lado, el asociar la administracidon de un farmaco con actividades
rutinarias diarias como las comidas, suele mejorar el cumplimiento terapéutico del paciente.

Entre los factores que intervienen en estas interacciones estd la forma farmacéutica como las sdlidas; las de liberacidén
prolongada presentan mas interacciones potenciales que las formas orales liquidas, las caracteristicas farmacoldgicas,
en especial las de estrecho margen terapéutico, es decir, aquellos fdrmacos que, producto de pequefias variaciones
de los niveles plasmaticos, pueden provocar serias fallas terapéuticas o bien, reacciones adversas serias. Este tipo de
farmacos requiere de un constante monitoreo, ya sea clinico o farmacocinético.

Los medicamentos que presentan mayor interaccién son los anticonvulsivantes, anticoagulantes, inmunosupresores,
antiarritmicos, antimaniacos, hormonas, inotrépicos y anti-inflamatorios no esteroides (metotrexato). Los de mayor
riesgo de contribuir a una interaccién medicamento-alimento son los siguientes

Tabla 1
Principales interacciones entre medicamentos y alimentos

Medicamentos Alimentos Recomendaciones

Mantener una dieta equilibrada. Evitar
comer grandes cantidades de estos
alimentos. Controlar el tiempo de
protrombina de forma periddica.

Alimentos ricos en vitamina K (legumbres
Anticoagulantes: Warfarina hojas verdes), coliflor, té verde, higado,
arandanos, manzanilla, brécoli.

La leche y sales de hierro reducen la Separar la ingesta del farmaco de la

Antibidticos . .
absorcidn y sus efectos comida al menos dos horas.

Suplementos con hierro,
antimaniacos (carbonato de Café, té
litio), benzodiazepinas.

Evitar la ingesta concomitante; hierro 'y
café puede producir hemorragia

Estatinas, lovastatina,

. Pomelo Evitar el consumo de este alimento.
rosuvastatina

Tomar el farmaco todos los dias a la
Digoxina Alimentos ricos en pectinay fibra misma hora, respecto a las comidas y,
evitar comidas ricas en fibra.

Alimentos ricos en tiramina como quesos
fermentados, alimentos curados o Evitar el consumo de estos alimentos.
ahumados

Inhibidores de la
monoamioxidasa.

Evitar las tomas con zumo de pomelo;

Inmunosupresoras. Anti El zumo de pomelo incrementa los niveles . :
" : . preferible, zumo de naranja, leche o
rechazo de trasplantes: plasmaticos (de ciclosporina hasta en un . .
. . . - batido de chocolate. Monitorizar las
ciclosporina, tacrolimus. 60 %.

concentraciones plasmaticas.




Residuos farmacéuticos:
una pandemia ambiental

Luis Antonio Patifio Teran
Profesor de Tecnologia en Regencia de Farmacia

Universidad Mariana

Los medicamentos son sustancias empleadas para tratar de resolver problemas de salud de diferente indole;
sin embargo, se debe considerar que, al ser manejadas de manera inadecuada, pueden ser peligrosas tanto
para la salud del ser humano como para el ambiente y todo lo que en él se encuentre inmerso. Los residuos
generados en la atencién en salud pueden generar contaminacién y enfermedades, si no son tratados
adecuadamente. En este sentido,

Los residuos infecciosos, en especial los cortopunzantes, son un riesgo para quienes puedan entrar en
contacto con ellos. De acuerdo con las estimaciones de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS)), la carga
global de las enfermedades por exposicién ocupacional entre el personal de la salud corresponde, en un 40
% a las infecciones por hepatitis By un 2,5 % a las infecciones por VIH. (Salud sin Dafo, 2023, parr. 1)

Segun Trecco et al. (2011):

Laindustria farmacéutica utiliza materias primas, energia, capital y trabajo humano para generar bienes socialmente
deseables, pero también, sus procesos productivos arrojan al ambiente subproductos indeseables para los
cuales, generalmente, no hay precios positivos ni mercados. Entre ellos estan las emisiones de contaminantes a
la atmdsfera, las descargas de aguas residuales y los residuos [patégenos], peligrosos y no peligrosos. El volumen
generado desborda las capacidades biofisicas de asimilaciéon y manejo, y se convierte en un reto enorme de gestion
industrial y de politica ambiental; esto obliga a preocuparse por los costes de la gestién de los residuos. (p. 32)

Un dato de sumaimportancia es que los centros hospitalarios generan residuos quimicos, farmacéuticos y radioactivos
que, si bien no estan presentes en grandes cantidades por los controles y manejo interno que se les da, requieren una
conduccidn especial, sobre todo porque en estos establecimientos se genera ademas, grandes cantidades de residuos
comunes como resultado de las actividades administrativas, el consumo de alimentos, etc., que, tras un mal manejo,
pueden terminar mezclandose, ocasionando contaminacién en mayor grado de aquellos que estan catalogados
como no peligrosos, aumentando con esta falla 0 mala practica, los riesgos de generar contaminacién ambiental o, la
presencia de enfermedades sobre el ser humano.

Varias son las consideraciones que se debe tener en cuanto al cuidado del ambiente y a la produccién mds limpia de
cualquier tipo de productos, atendiendo lo relacionado con la industria farmacéutica:

Trabajos sobre el control de la contaminacién ambiental en la industria farmacéutica presentan la evaluacién del
impacto ambiental en las diversas etapas de los procesos farmacéuticos, las regulaciones, el control de los costos
de algunas compafiias, asi como consideraciones generales sobre las formas de gestién y tratamiento. Otras
investigaciones relacionadas con el temareflejan las practicas en el tratamiento de residuos sélidos y de tratamiento
de efluentes en la fabricacién de medicamentos, las caracteristicas de las aguas residuales y los tratamientos de
remediacién que se puede implementar. Estos, en definitiva, demuestran la importancia que tiene el tema de los
residuos en nuestra industria y su relacién con los requisitos regulatorios de las buenas practicas de fabricacion
vigentes. (Cabrejas y Gonzalez, 1998; Tait, 200, citados por Trecco et al., 2011, p. 33)



Lo anterior nos lleva a tomar conciencia del deterioro ambiental que el ser humano y la industria le estan causando
al planeta con actividades cotidianas muy frecuentes de las cuales ninguno de los hogares se salva; frente a ello, se
debe optar por desarrollar buenas practicas de manejo de medicamentos vencidos, deteriorados o, parcialmente
consumidos, que permitan evitar la generacién de enfermedades causadas por microorganismos que se reproducen
en los residuos de sangre que permanecen en las agujas que se ha utilizado para la administracion de medicamentos,
lesiones en la piel, rifiones, higado, sistema nervioso o respiratorio, abortos o malformaciones por la manipulacién o
ingesta accidental por otras persona o animales o, por la contaminacién de aguas y suelos que, finalmente, causan un
dafio mds directo en los animales y plantas.

Por otra parte, un adecuado manejo de este tipo de productos evita y/o disminuye problemas de falsificacion, pues
impide que personas mal intencionadas hagan uso de los empaques de medicamentos o cualquier otro producto
farmacéutico vencido, deteriorado o parcialmente consumido, para alterarlos y comercializarlos en el ‘mercado
negro’, perjudicando la salud de las personas.

En cuanto al compromiso social, se debe hacer una correcta disposiciéon de aquellos residuos cortopunzantes que
hayan entrado o no en contacto con fluidos corporales, puesto que estos elementos pueden provocar heridas y
transmitir algun tipo de enfermedad infectocontagiosa.

Unade las premisas que se debe considerar almomento de gestionar los residuos farmacéuticos para darles laimportancia
que merecen, mas cuando los expertos hablan de este tema como una pandemia ambiental es que,

Toda gestion integral de residuos tiene en cuenta el ciclo de vida de un producto, es decir, desde que se produce hasta
que se elimina. Dentro de estas etapas, se contempla la necesidad de gobernar los siguientes aspectos: peligrosidad,
factibilidad de reciclado y reutilizacién, minimizacién de la generacién, y control del tratamiento final. Otro aspecto a
considerar es el impacto en el medioambiente y la evaluacién de los riesgos reales y potenciales de los contaminantes
de agua, suelo y aire que genera la industria farmacéutica, fundamentalmente el tratamiento de los desechos de
residuos peligrosos y téxicos generados en los distintos procesos y en el tratamiento de los efluentes vertidos a lared
publica. (Saunders; Unidn Europea, citados por Trecco et al., 2011, p. 34)
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Semana de la salud - UNIMAR y Tecnologia en
Regencia de farmacia

David Alejandro Jojoa Santacruz
Profesor Tecnologia en Regencia de Farmacia

Universidad Mariana

LaOrganizacion Mundial delaSalud (OMS, comose citaen RevistaSemana, 2022) hadefinidolaautomedicacién
como “la seleccidn y el uso de los medicamentos por parte de las personas, con el propdsito de prevenir,
aliviar o tratar sintomas o enfermedades leves que ellas mismas puedan identificar” (parr. 3)

El programa de Tecnologia en Regencia de Farmacia de la Universidad Mariana responde y participa en la
Semana de habitos en salud realizada en sus instalaciones, por parte de Bienestar universitario y desde
el consultorio médico, con el tema de los factores asociados a la automedicacidn, lo cual lleva a un gran
compromiso con la comunidad de estudiantes y egresados, no solo en la educacién continua desde el aula
de clases con los docentes, sino también en la educacién y orientacidn por parte de los estudiantes de sexto
semestre, haciéndola propia de su perfil profesional, conlo cual lograronimpactar enla comunidad que brindé
unos minutos de su tiempo y que demostré un interés sobre los factores asociados a la automedicacién y las
muchas complicaciones que tiene esta priactica.

Caberesaltar que, una de las preguntas mas frecuentes por parte de las personas que se acercaban a escuchar la charla
fue: (Se puede realizar una automedicacion responsable? La interaccidn que se tuvo con este tipo de preguntas fue
muy dindmica y de bastante apoyo para poder aclarar y orientar a quienes tenian dudas al respecto, ya que diversos
autores manifiestan que se puede hacer, bajo ciertos pardmetros. La respuesta de los estudiantes siempre fue, que
se acercaran al profesional de la salud, para que fuera él, quien orientara y dictaminara qué medicamentos se puede
tomar y también, para que determine el tipo de patologia.

Figura 1
Estudiantes de Tecnologia en Regencia de Farmacia participando en la Semana de la salud



Fuente: David Alejandro Jojoa Santacruz.
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Sindrome de desacondicionamiento fisico post
accidente cerebro vascular isquémico embdlico.
Un abordaje desde Terapia ocupacional

A continuacion, se presenta un reporte de caso de un
paciente con desacondicionamiento fisico por secuelas
de Accidente Cerebro Vascular (ACV) isquémico embdlico,
caso clinico de un hospital de tercer nivel en San Juan de
Pasto, Narifio, evidenciando la evaluacién, intervencidn y
seguimiento de Terapia Ocupacional, bajo las necesidades
del paciente, obteniendo resultados significativos del
proceso.

Mera-Mamian et al. (2020) mencionan:

El desacondicionamiento es un sindrome que aparece
en personas con reposo prolongado (inactividad fisica
y conductas sedentarias); su principal caracteristica
es la atrofia muscular, que afecta principalmente las
fibras musculares tipo Il y se asocia a un dafo de la
placa neuromuscular. (p. 166)

Esto quiere decir que, la persona que se encuentra
en reposo prolongado puede presentar situaciones
de pérdida en cuanto al tono muscular, fuerza
y resistencia, limitando sus posibles funciones
neuromusculoesqueléticas e impidiendo realizar ciertas
actividades en su vida cotidiana.

Maria Fernanda Guerrero Castro
Karen Marcela Romo Buesaquillo
Estudiante de Terapia ocupacional

Universidad Mariana

Ginna Marcela Ardila Villareal
Profesora de Terapia Ocupacional

Universidad Mariana

Por otro lado, para el tratamiento de Terapia Ocupacional
en pacientes que presentan alteraciones a nivel
del Sistema Nervioso Central (SNC), se ofrece una
intervencién con actividades con propdsito, que involucra
habilidades del desempefio ocupacional (habilidades
motoras, procesamiento e interaccién  social),
obteniendo resultados a corto y largo plazo, ya que
deben estar en constante retroalimentacién para poder
realizar y desarrollar actividades planteadas, acorde a sus
necesidadesy, presentar una adecuada evolucidon en cada
intervencidn, siempre y cuando se obtenga una meta final
de integracion del paciente dentro del entorno familiar y
social en el que se encuentra, logrando independencia
en sus actividades de la vida diaria bdsica (AVDB) y
actividades de la vida diaria instrumentales (AVDI).

Las personas que han sufrido un ACV tienen un
dafio neuroldgico que limita sus funciones motoras,
comunicativas, cognitivas, de aprendizaje y memoria; es
decir, se reduce su calidad de vida, debido a la pérdida
y muerte neuronal, dado el tiempo de hospitalizacion y
de intervencidn terapéutica, pues la estancia hospitalaria
estd relacionada con las complicaciones que afectan



la capacidad funcional del individuo; a causa de ellas,
se ha realizado diversas investigaciones que ayuden a
contrarrestar aquellas limitaciones, evidenciando que la
movilizacidn precoz es eficiente, pero, guardando todas
las precauciones necesarias y llevando un manejo de
protocolo adecuado y pertinente que se requiere en el
momento.

Jiménez y Zuluaga (2022) sostienen que, un ACV es
un traumatismo progresivo que altera las funciones
cerebrales, que puede durar mas de 24 horas u, ocasionar
la muerte:

Es la principal causa de insuficiencia neuroldgica grave, ya
que consiste en un fallo en la circulacion sanguinea del
cerebro, es decir, cuando en alguna parte del cerebro
se detiene el flujo sanguineo, impide la circulacién de
oxigenoy asi generando un dafio en las células cerebrales
que podria ser irreversible. (p. 9)

El ACV se puede identificar por su tamafio y localizacidn;
sin embargo, se tiene en cuenta dos tipos de accidentes:
los isquémicos y los hemorragicos. Los primeros son
ocasionados por una obstruccién de un vaso sanguineo
(codgulos de sangre); los segundos, por una ruptura
de un vaso sanguineo, provocando que la sangre se
extienda por el cerebro.

Bajo este escenario, Galve (2021) menciona que el
proceso de intervencién comienza con una evaluacidon
de las Actividades Basicas de la Vida Diaria (ABVD),
motoras, sensitivas tactiles, de déficit de atencidn,
cognitivas, a través de escalas; su principal objetivo es
observar la ejecucién de estas actividades, para poder
determinar si existe alguna alteracion, si se observa
afectacién en los miembros, sensibilidad, entre otras.
Posteriormente, manifiesta que el terapeuta ocupacional
realiza un plan de intervencién en el cual se trabaja las
principales alteraciones del paciente, por lo cual se busca
maximizar al mayor grado posible la independencia en
sus ocupaciones diarias, para poder tener un equilibrio
ocupacional. Finalmente, se debe resaltar que dentro del
tratamiento es fundamental lograr la participacion de la
familia, como un facilitador dentro de este proceso, que
ayuda a su éxito.

Con base en lo investigado, se ubicd en un hospital de
tercer nivel en el departamento de Narifio, un paciente
de 76 afios de edad con diagndstico clinico: hemiparesia
izquierda, ACV isquémico embdlico, hemiplejia derecha
e hipertension arterial; se encuentra dependiente y no
responde a ningun estimulo. La informacidén brindada por
los familiares permite efectuar un proceso de evaluacidn
por parte del servicio de Terapia Ocupacional, utilizando
instrumentos de evaluacién, como: escala Campbell
con un resultado de -2 con hipotonia moderada y tono

disminuido; en escala Daniel’s con un puntaje de 1, sin
movimiento activo. Un familiar refiere que el paciente
estd desorientado a nivel temporal y espacial; presenta
dificultad en amplitud articular, escapulas adheridas,
debilidad muscular en miembro superior derecho con
hemiplejia y, en miembro superior izquierdo, disminucidén
de fuerza muscular y hemiparesia.

En este documento se da a conocer el objetivo principal
de la intervencidn terapéutica que se llevé a cabo con
el paciente, apreciando la participacion y colaboracién
del familiar presente en cada sesién. En la valoracién se
aplicé diferentes escalas, para poder realizar el plan de
tratamiento acorde a las necesidades y limitaciones que
el paciente presenta.

Arciniegas (2021) establece una relacién entre la
condicién fisica y la funcionalidad de los pacientes
después del desacondicionamiento fisico. Este
argumento es valioso para comprender cdmo se puede
realizar una intervencion terapéutica antes y después de
que un paciente presente desacondicionamiento fisico,
resaltando el uso de instrumentos estandarizados que
permitan veracidad y legalidad.

Para la intervencién de Terapia Ocupacional se hace un
plan de tratamiento, con el fin de promover habilidades
de procesamiento, motoras y de interaccién social,
mediante actividades con propdsito que favorecen su
desempefio ocupacional, en el que se plantea estrategias
de intervencidn, teniendo en cuenta marcos, modelos,
métodos de referencia como: neurodesarrollo, con la
premisa Kabat, realizando movilizacién de tejidos blandos
en miembros superiores y drenaje linfatico manual.
También, se utiliza la premisa Brunnstrom, movimientos
pasivos asistidos de agarre y manipulacidon de objetos;
se contindia con la premisa Rood, utilizando técnica de
cepilleo y golpeteo; por ultimo, se utiliza el modelo de
integracion sensorial, brindando estimulacidn tactil.

En la intervencidn que se llevd a cabo con el paciente,
se puede observar evolucién en respuesta visomotora,
disminucién de edema en miembro superior derecho, en
las siguientes intervenciones: se logré observar movilidad
articular en flexién de codo; a nivel de mano evidencia un
agarre cilindrico al momento de manipular objetos suaves
‘orbits’; da respuesta positiva a texturas rigidas como
arroz, fideos, frijoles, generado respuesta verbal, aunque
con sonidos irreconocibles, a los estimulos presentados.

Como resultados al plan de tratamiento, se ejecutd
movimientos pasivos, permitiendo un aumento de
circulacién sanguinea en miembros superiores, evitando
trombosis a largo plazo, mediante actividades sensorio
motoras para favorecer movilidad articular, dado que se



encuentra somnoliento por el efecto de los medicamentos suministrados por profesionales de la salud, evidenciando
evolucién en cuanto a movilidad articular, respuesta visomotora y respuesta verbal.

Para los profesionales de la salud en Terapia Ocupacional, es significativo observar resultados dptimos en el paciente,
que permiten adquirir conocimiento a través de la practica, favoreciendo el desempefio ocupacional del paciente y
observando respuestas ante los estimulos sensoriales brindados. Es importante recalcar la participacion en el proceso
de disfunciones fisicas en adultos, encontrando un apoyo en los familiares, siendo una ayuda en el avance del usuario.

Para finalizar, es esencial considerar el quehacer del terapeuta ocupacional en la rehabilitacion en pacientes con
desacondicionamiento fisico, en una atencién precoz, ya que es una disciplina que se fundamenta en un abordaje de
habilidades que se hayan visto afectadas a causa de un ACV, promoviendo la calidad de vida en estos pacientes.
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La Ley 949 de 2005 dicta las normas para el ejercicio de la profesién de Terapia Ocupacional en Colombia
y, establece el Cédigo de Etica profesional y el Régimen disciplinario correspondiente. En este escenario, el
profesional en esta drea identifica, analiza, evalla, interpreta, diagndstica, conceptua e interviene sobre la
naturaleza y las necesidades ocupacionales de los individuos y grupos poblacionales de todas las edades en
sus aspectos disfuncionales y funcionales de riesgo.

En el ambito de la Seguridad social, la profesion lidera
la construccidn y ejecucién de planes y proyectos de
aporte que se quiera conseguir, donde se promueve las
competencias ocupacionales en las cuales los campos
que se ejecute, buscan la potencializacién de la funcién
del desempefio ocupacional (Art 3. Numeral 1).

La Terapia ocupacional, ademds de considerarse una
disciplina presente dentro del tratamiento, rehabilitacion,
habilitaciéon y reincorporacién de personas con algin
tipo de disfuncién fisica o mental, es apreciada como
la profesidn enfocada en la promocidn de la salud
y bienestar a través de las ocupaciones diarias. Su
principal objetivo siempre se ha caracterizado por lograr
hacer participes a las personas en todas las areas del
desempefio ocupacional, tratando de conservar la mayor
independencia y autonomia posible. Por esta razdn, es
importante conocer el abordaje en seguridad social de las
personas mayores, contribuyendo en las intervenciones
profesionales que se realiza y dandoles la importancia
necesaria a su ocupacion dentro del diario vivir.

Es esencial destacar que esta disciplina se encarga de la
promocidn, prevencion y rehabilitacion de la salud por
medio de la ocupacién, de modo que es relevante en la
satisfaccion de las necesidades de salud durante el diario
vivir, especialmente de las personas mayores, por lo que

se centra en las actividades diarias que ellas realizan. Es
significativa, puesto que, permite desempefiar roles y
hacer que ellas seintegrende nuevoalasociedad de forma
satisfactoria, cumpliendo con expectativas personales
que les generen mayor bienestar, al potencializar tanto
su salud tanto fisica, como la mental.

Terapia Ocupacional en Seguridad Social

La intervencidn terapéutica se basa en mantener vy
promover las habilidades que tienen las personas
mayores, por medio del reentrenamiento de actividades
béasicas de la vida diaria (ABVD) y el desarrollo de
actividades terapéuticas de tipo ocupacional, en aras
de aumentar habilidades de desempefio, reforzar el
desarrollo y prevenir la discapacidad como enfoque
principal, haciendo participes las caracteristicas propias
de cada individuo, ademas de generar propdsitos
que conllevan un mejor bienestar junto con un buen
desempefo ocupacional. Es importante resaltar que
todas las acciones a realizar conllevan un fin: mejorar
sus capacidades fisicas, sociales y mentales, ayudando a
prevenir y reducir posibles enfermedades que les impidan
un buen desarrollo personal.

El proceso terapéutico que se efectlia en la Fundacién
Amparo San José, especificamente en la Unidad de



Beneficencia Mujeres, se considera accesible y oportuno,
ya que se busca generar aprendizajes significativos, donde
se destaca la participacién y motivacién de las adultas
mayores institucionalizadas, quienes son las principales
participes de todas las actividades propuestas.

Se busca proveer nuevos espacios, actividades de ocio y
tiempo libre y, conocer las estrategias que conlleven un
mejor desempefio y participacion social durante la estadia
en la fundacidn.

Figura1

Intervencién de Terapia Ocupacional Unidad: Beneficencia
Mujeres

Fuente: Fundacién Amparo San José. (Practica formativa
de Terapia Ocupacional)

Al llegar a la tercera edad se observa deterioro en la
funcionalidad de los adultos mayores y con esto, también
se ve afectada su salud mental; cada dia se convierte en un
reto constante desempefiarlas ABVD, dentro de las cuales
estan: banarse, ducharse, asearse, vestirse. Por otro lado,
se encuentra comer y tragar junto con la alimentacién
y, finalmente, mejorar la movilidad funcional, que son
ocupaciones que se ven afectadas y, en algunos casos
se convierten en barreras, por lo cual se interviene con
productos y tecnologia, entornos naturales y cambios
en el entorno, derivados de la actividad humana, apoyo
y relaciones, actitudes, servicios, sistemas y politicas,
segun la Clasificacion Internacional del Funcionamiento,
de la Discapacidad y de la Salud (Organizacién Mundial
de la Salud (OMS) y Organizacién Panamericana de la
Salud (OPS), 2001) en la calidad de vida. Para esto se
plantea dichas apropiaciones, encaminadas a mejorar
la ocupacién diaria de las adultas mayores, con el fin
de mejorar la participacién y fomentar el buen vivir,
aportando en la mejora del desempefio y garantizando
un bienestar significativo.

Figura 2

Intervencién de Terapia Ocupacional - Unidad: Beneficencia
Mujeres

Fuente: Fundacién Amparo San José. (Practica formativa
de Terapia Ocupacional)

Las actividades propuestas fueron realizadas y ejecutadas
bajo marcos y modelos propios de Terapia Ocupacional,
considerando las dreas ocupacionales del diario vivir,
como bafiarse, alimentarse, vestirse, entre otras. Por lo
tanto, se buscé mejorar la participacion social por medio
de tareas que mejorasen las habilidades motoras y de
procesamiento; asi mismo, proveer entornos adecuados
donde se puedan desempefiar y, generar mayor
motivacidn durante el desarrollo de las actividades.

Dado que se considera vital la participacién e interaccién
social de las mujeres adultas mayores durante la estadia
enlaunidad, desde Terapia Ocupacional se promueve AVD
instrumentales: el cuidado a otros, a mascotas y animales,
crianza de nifios, gestion de la comunicacién, conduccion
y movilidad en la comunidad, gestidon financiera,
establecimiento y gestion del hogar, preparacion de
la comida y limpieza, expresién religiosa y espiritual,
mantenimiento de la seguridad y compras, donde se
ven reflejados los resultados de participaciones pasadas,
por medio del incentivo de un bono, el cual les permite
generar mayor emocion y, por ende, mayor invitacion al
momento de hacer lo propuesto, donde la exigencia sea
la motivacidn tanto personal como grupal.



Figura3
Motivacién ocupacional.
Beneficencia Mujeres

Entrega de Bonos Unidad:

Fuente: Fundacién Amparo San José. (Practica formativa
de Terapia Ocupacional)

Es vital conservar las capacidades y habilidades de las
adultas mayores, para evitar el deterioro prematuro de
su salud fisica y mental, brindando las oportunidades
necesarias para lograr que permanezcan activas, con el
mayor grado posible de autonomia e independencia. Para
ello es necesario reconocer los roles que el adulto mayor
desempefia dentro de la familia y su entorno, sin dejar de
lado la disminucidn de capacidades.

Figura 4

Intervencién de Terapia Ocupacional Unidad: Beneficencia
Mujeres

Fuente: Practica formativa, periodo 2023-1

Finalmente, es importante recordar que cada individuo
tiene derecho a participar de actividades que lo hagan
sentirse pleno y productivo, como también, a disfrutar de

una buena calidad de vida. Asi, la tarea de los terapeutas
ocupacionales se pone en marcha a través de estrategias
que generen bienestar a nivel fisico, mental y social,
ademds de convertirse en facilitadores necesarios
durante la plenitud del ciclo vital, como la edad avanzada.
Se convierte en reto profesional, el conocer y proveer
mejores experiencias que lleven a las adultas mayores a
mejorar su desempefio ocupacional durante sudiaadiay
a que sientan un bienestar integral durante su estadia en
la Fundacién Amparo San José, cuyo personal les brinda
atenciodn en servicios de hospedaje, alimentacidn, vestido
y salud, con humanismo y calidad.

Dentro de las estrategias terapéuticas implementadas
estaba la de favorecer las actividades de ocio y tiempo
libre en la jornada de la mafiana, donde las usuarias, al
participar de los talleres ocupacionales, adquirian un
bono que seria redimible para la actividad de cierre,
titulada ‘La tienda de las personas mayores’, con la que se
buscaba mejorar los niveles de independencia en ABVD y,
contribuir en su desempefio ocupacional.

La actividad consistid en recrear un espacio, con
subdivisiones de arreglo e higiene personal, ropa,
papeleria y alimentos, donde las usuarias cambiaban
los bonos que habian adquirido en el desarrollo de los
talleres ocupacionales y obtenian el producto de su
interés, logrando asi un acercamiento a la actividad de
realizaciéon de compras, mejorando la participacién social
y promoviendo espacios de esparcimiento.

Figuras
Actividad de cierre ‘La tienda de las personas mayores’

Fuente: Fundacién Amparo San José. (Practica formativa
de Terapia Ocupacional)



Se destaca que, todas las integrantes de la unidad
mostraron alegria, motivacién y buena participacion,
acercandose ordenadamente para hacer el cambio de sus
bonos por los articulos que consideraban de su interés,
guiadas por las practicantes de Terapia Ocupacional y el
acompafiamiento de la supervisora de prdctica formativa,
magister Maria Paula Serrato Mendoza y el terapeuta
ocupacional de la fundacién, Juan Carlos Gaviria.

La actividad culminé de manera satisfactoria, con un
trabajo interdisciplinario en el que participaron también
el personal de servicio de enfermeria y los auxiliares de
enfermeria, concluyendo que los aportes brindados en
los talleres ocupacionales ejecutados con las usuarias
tuvieronelalcance esperado, beneficiando la participacién
social y favoreciendo niveles de independencia en AVD,
ademas de la calidad de vida y bienestar ocupacional, en
un trabajo enriquecedor tanto para las usuarias como
para el personal de la fundacién, las practicantes y los
profesionales de Terapia Ocupacional.

Figura 6

Usuarias realizando cambio de bonos en la Unidad:
Beneficencia Mujeres

Fuente: Fundacién Amparo San José (Practica formativa
de Terapia Ocupacional).
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La investigacion tiene un vinculo con la realidad y con la vida cotidiana. Desde sus inicios, el ser humano se ha
preguntado por surazén de ser, su relacién con el entorno y con las multiples situaciones con las que dia a dia
debe aprender a convivir, tratando de entender y formular hipdtesis que busca aceptar o refutar, segun los
diferentes procesos de observacién y andlisis que ha implementado a partir de su experiencia.

De esta manera, grandes pensadores fueron identificando diferentes metodologias de investigacion y
realizando valiosos aportes a la ciencia: Galileo Galilei, Isaac Newton, Tales de Mileto, Aristdteles, Platdn,
Alhacén, Robert Grosseteste, Roger Bacon, Francis Bacon, Karl Popper, Imre Lakatos, Fred Kerlinger, Richard
Braithwaite, Sampson, Dewey, Sampieri, por mencionar algunos dentro de lalinea de tiempo dela historiadela
investigacion: cientificos, escritores, astrénomos, sociélogos, fildsofos, psicdlogos, politdlogos, pedagogos,
matemadticos, economistas, fisicos, quimicos, médicos, quienes se han interesado en la universalidad de la

investigacién (Beltran et al., 2020; Hernandez et al., 2014; Kerlinger y Lee, s.f.).

A lo largo de la historia, la investigacion ha permitido
la actualizacién constante en cuanto a la busqueda de
soluciones en todas las dreas de desempefio del ser
humano. Autores como Hernandez et al. (2014) refieren
que “cuanta mas investigacion se genere, mas progreso
existe” (p. 24), razén fundamental para pensar en invertir
en lainvestigacion cientifica, la cual debe ser estructurada
y realizada bajo estrictos procesos de organizacién y
analisis, desde el enfoque correspondiente: cuantitativo,
cualitativo o mixto, de acuerdo con las necesidades
particulares de cada poblacién y/o area de estudio.

Desde la academia, la calidad en el proceso de ensefianza
y aprendizaje debe estar fortalecida por los procesos
investigativos, porque estos permiten una construccién
constante del saber, a partir de las indagaciones o
cuestionamientos, también definidos como problemas
que aparecen en el camino del estudiante y docente vy,
que requieren de una planificacidn, evaluacién, analisis y
descripcidn, que garantizan un continuo descubrimiento
a partir de la metacognicion (Huertas et al., 2014;
Marroquin, 2013), proceso que cada vez genera mas
necesidad de investigacion, conciencia ante lo planeado
y ejecutado y, autodeterminacion cognitiva.

La Hna. Marianita Marroquin Yerovi, gran exponente
de la investigacion en la Universidad Mariana, ha sido
un ejemplo fehaciente del amor por la investigacion; la
ha implementado en la institucidn desde sus diferentes

enfoques en multiples dreas de estudio, principalmente,
desde la pedagogia, creando espacios y semilleros de
aprendizaje que han trasmitido la importancia de la
unificacién de la pedagogia y la investigaciéon en los
escenarios académicos (Marroquin, 2013), postulando, a
partir de las estrategias de ensefianza y aprendizaje, un
aprendizaje significativo y constructivista (Granja, 2015).
Para Serrano y Pons (2011), el conocimiento adquirido por
el estudiante “es un proceso de construccién genuina”
(p- 3) que puede ser sometido a una critica formulada
por el otro o por él mismo, que permite una posible
modificacion y reorganizacién, contemplando de esta
manera la realimentacidon y construccidn permanente del
conocimiento y, el trabajo en equipo.

El constante compromiso de la Hna. Marianita ha sido
resaltado en varios escenarios y eventos, ya que ha
creado un modelo pedagégico propio de la Universidad
Mariana, ademds de muchos otros aportes para la
investigacion, respondiendo y enlazando los resultados
de esta a los requerimientos del Ministerio de Educacién
en cuanto a componentes formativos y resultados de
aprendizaje ( Ministerio de Educacién, Consejo Nacional
de Acreditacién [CNA]y Comisién Nacional Intersectorial
de Aseguramiento de la Calidad de la Educacion Superior
[CONACES], 2018), realizando un magnifico aporte para
la educacién superior de Colombia, pues realimenta
los aspectos curriculares, permite la organizacion de
actividadesacadémicas (técnicasy estrategias educativas)



y, de los procesos formativos. Con su honorable trabajo ha demostrado que, ensefiar con amor, claro lema de la Madre
Caridad Brader, es la estrategia fundamental.

Un agradecimiento eterno por todo el compromiso con la comunidad académica, con la investigacion y con la sociedad
en general, pues su trabajo ha sido motivo de inspiracién y aprendizaje para estudiantes y docentes, extrapolando los
procesos investigativos con fines de solucidn a las problematicas que aparecen en la cotidianidad. Gracias eternas por
todo, Hna. Marianita, por ser la mentora de muchos de nosotros, por su dedicacién y por el amor con el que ensefia.
iGracias de corazon!
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La practica profesional suele constituirse como el primer paso de los estudiantes en cuanto al quehacer
especifico de su profesidn laboral. Es esencial para que ellos puedan desarrollar sus habilidades, destrezas,
aplicar sus conocimientos y aprender mas sobre el area profesional en la que han decidido formarse. El
docente supervisor de la practica, como coautor del presente articulo, es el responsable de velar para que
ellos desarrollen las competencias y aprendizajes propias del quehacer del Tecndlogo en Radiodiagndstico y
Radioterapia.

Por su parte, Angie Giovanna, coautora, como estudiante del programa de Tecnologia de Radiodiagndstico y
Radioterapia tiene el honor de compartir su gran experiencia como practicante en el darea de imagenologia en la
Fundacién Hospital San Pedro; para ella es gratificante el hecho de haber realizado su primera prdactica formativa
en esta institucién, ya que puede afirmar que cuenta con instalaciones adecuadas, equipos de alta tecnologia, areas
limpias, ordenadas y un equipo multidisciplinar altamente capacitado y humano.

Figura1

Manipulacidn de equipos de diagndstico en Radiologia convencional

Fuente: los autores.



Esta experiencia suma mucho en el inicio de su aprendizaje y formacién como futura tecndloga en Radiodiagndstico y
Radioterapia, puesto que, en cada jornada pudo afianzar sus conocimientos y asi, tomar esa primera experiencia en el
ambito asistencial en el drea de Imagenes diagndsticas.

La Fundacién Hospital San Pedro cuenta con una excelente drea en el sector de imdgenes diagndsticas y un equipo
humano multidisciplinar de calidad que ofrece una atencién segura a cada paciente que la requiere o quien ha solicitado
la realizacién de un estudio de diagndstico. Esta experiencia permite ese acercamiento y liberacion de temores al
realizar la toma de un estudio diagndstico y, en el dmbito tecnoldgico, la manipulacién de equipos de alta tecnologia
de los cuales hacen uso en el quehacer del tecndlogo.

Figura 2
Adquisicion de estudio diagndstico en Tomografia

Fuente: los autores.

Para finalizar, los autores agradecen a cada uno de los tecndlogos que, gentilmente, compartieron sus conocimientos
en cada uno de los estudios y protocolos. Angie enaltece la buena coordinacidn y atencién del docente Jorge Andrés
Ldpez Eraso, quien continuamente estuvo presente y asistié en cada una de las dudas, apoyando en los avances del
aprendizaje.



Participacién en el V Congreso Internacional en
Investigacion e Innovacion para el desarrollo
sostenible — Uninavarra
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El pasado 25y 26 de agosto de 2022, dos docentes investigadores del programa de Tecnologia en Radiodiagndstico y
Radioterapia de la Universidad Mariana, Jorge Andrés Lépez Eraso y John Jairo Paz Toro, participaron en el V Congreso
Internacional en Investigacion e Innovacidn llevado a cabo en la Universidad Uninavarra en Neiva, Huila, socializando
avances de dos investigaciones profesorales tituladas:

e Contingencia sanitaria y su impacto en la educacidén virtual superior en la Universidad Mariana, periodo
2020-2021

e Sensibilizacién para la prevencidn de cancer de cuello uterino en mujeres de la comunidad indigena Inga de
Colén, Putumayo.

La participacién fue enriquecedora, en tanto se logré presentar los avances del desarrollo de las investigaciones
adelantadas como docentes. Los autores del presente documento consideran que la experiencia fue significativa,
ya que permitié presentar dos diferentes enfoques de investigacion profesoral, las cuales son adelantadas desde el
programa, generando intercambio de conocimientos y enfoques investigativos que tanto los estudiantes como los
docentes del programa de Tecnologia en Radiologia e Imagenes Diagndsticas de la Universidad Uninavarra pueden
tomar como ejemplo para continuar fortaleciendo sus procesos investigativos en docencia y como estudiantes.



Contingencia sanitaria y su impacto en la educacién
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La implementacion de nuevas tecnologias durante las actividades cotidianas es cada vez mayor en el campo
ocupacional de estudiantes y profesores, puesto que la educacidn se encuentra inmersa en el contexto
tecnoldgico y, cada vez toma mas relevancia en la oferta académica que incorporan las instituciones
(Meza y Cantarell, 2002). Sin embargo, estas nuevas tecnologias cuentan con caracteristicas propias en
cuanto a espacios, tiempos, comunicacién e interaccidn. Asi, la crisis general que provocd la pandemia
desencadenada por el COVID-19, llevd a que los estudiantes se vieran enfrentados a diferentes desafios,
especialmente cuando se trataba de la llamada ‘Ensefianza remota de emergencia’ (ERT), como también,
desafios relacionados con la salud mental (Rapanta et al., 2021).

En este contexto, es de suma importancia conocer cémo algunos estudiantes de la Universidad Mariana
fueron impactados por la pandemia y como lograron mantener una formacién continua. Ademas, identificar
las repercusiones que tuvo la contingencia a nivel cognitivo, su impacto en la salud mental y los detonantes
para la manifestacidon de estrés, ansiedad y depresidon. Asi, dentro del marco del Décimo Encuentro
Internacional en Imdgenes Diagndsticas y Radioterapia realizado el 28 y 29 de noviembre de 2022, hubo
resultados preliminares, producto de la investigacion profesoral titulada Contingencia sanitaria y su impacto
en la educacién virtual en estudiantes de la Universidad Mariana.

Aunque los resultados observados hasta el momento no son suficientes para estimar la gravedad de los sintomas
de depresidn y ansiedad de los participantes del estudio, si llama la atencién que, con relacidn a las variables: estrés,
ansiedad y depresidn, aproximadamente un 5 % de la poblacién estudiantil se encuentra con un grado de estrés leve;
un 3 % mostré un nivel de ansiedad moderada y, un 4 % evidencié indicaciones de estar en un nivel de depresién
moderado, siendo que la mayoria de estos datos corresponden a la poblacién femenina. Estos resultados preliminares
son comparables con algunos estudios publicados anteriormente, que indican indices mayores de depresiény ansiedad
en personas del sexo femenino (Agudelo et al., 2008; Olmedilla et al., 2010). Ademds, podrian indicar una asociacién
directa con factores relacionados con vulnerabilidades biolégicas o psicosociales, producto de la exposicién a
caracteristicas propias de la vida universitaria, como: exigencias académicas, relaciones con los docentes, directivos y
compafieros, sistemas de evaluacién académicas, entre otros, y que podrian desencadenar alguno de estos trastornos
(Amézquita et al., 2023).

Finalmente, una vez culminada la investigacion, se pretende desarrollar recomendaciones tanto para investigaciones
futuras como para la intervencidn de la poblacién estudiantil, teniendo en cuenta las variables que influyen en la salud
mental de los estudiantes, enfatizando en el género femenino, que es quien ha venido manifestando mayor nivel de
vulnerabilidad al sufrir niveles altos de estrés, ansiedad y depresién



Figura1

Péster investigacion titulada ‘Contingencia sanitaria y su impacto en la educacidn virtual superior en la Universidad
Mariana periodo 2020-2021

Fuente: Jorge Andrés Lopez.
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La divulgacion cientifica es un proceso de comunicacién en doble via, en el cual los cientificos entregan
conocimiento a través de un canal definido, transmitiendo un contenido adaptado a la idiosincrasia,
necesidades, contexto y nivel de comprensién del receptor (Romani et al., 2018). Existen muchas maneras de
divulgarlos resultados obtenidos a partir de unainvestigacién. Porlo general los papers o articulos cientificos,
son sin duda, el medio mds usado para difundir o divulgar a la comunidad cientifica, un conocimiento
nuevo. No obstante, la divulgacidn cientifica también puede ser realizada mediante otras estrategias, como
ponencias y/o presentacion de pdsteres en congresos. En este sentido y, segin Espinosa (2010):

La divulgacién del conocimiento cientifico es una responsabilidad de todo aquel que investiga, porque
contribuye ala democratizacién del conocimiento, realimentalas desigualdades preexistentes o comunica
resultados a la comunidad formada por los especialistas en la materia. (p. 5)

Por lo tanto, saber divulgar una investigacién cientifica,
es una forma de gestion del conocimiento adquirido.
En este contexto, desde el marco del Décimo Encuentro
Internacional en Imdgenes Diagndsticas y Radioterapia
llevado a cabo los dias 29 y 30 de noviembre de 2022, los
estudiantes que cursan las asignaturas del componente
deinvestigacionintegradasal plan curriculardelprograma
de Radiodiagndstico y Radioterapia, participaron por
primera vez en un evento de caracter internacional
en modalidad de ponencia y pdster, con el objetivo de
visibilizar la pluralidad existente dentro del programa con
relacion a las investigaciones que vienen desarrollando.

En este evento, los estudiantes se destacaron por
investigaciones que involucran, al menos, una de las
Rutas Integrales de Atencidn en Salud (RIAS) propuestas
por el Ministerio de Salud y Proteccién Social (2016),
relacionadas con la ruta integral de atencion para la
promociénymantenimiento delasalud en el curso devida
de cardcter individual y colectivo, dirigidas a promover

la salud, prevenir el riesgo y la enfermedad y, generar la
cultura del cuidado de la salud en las personas, familias y
comunidades. Asi, se destaca trabajos que implementan
programas de educacién y prevencién en salud contra
diferentes tipos de cdncer, como en una estrategia para
mejorar el bienestar de las poblaciones objetivo, sus
familias y su entorno, que estan en concordancia con los
lineamientos de la Organizacion Mundial de la Salud y las
redes de atencién primaria en salud existentes en laregién.

Estas estrategias incluyen actividades e intervenciones
definidas y predefinidas para cada poblacién, sea
indigena, rural, vulnerable y/o adolescente (Figura
1). Ademas, los estudiantes presentaron proyectos
relacionados con el desarrollo tecnoldgico, enfocados
en investigacién aplicada, descriptiva y de innovacién
tecnoldgica, con el objetivo de crear prototipos como
estrategia de ensefianza docente-estudiante y, también,
para proponer acciones que mejoren la calidad de las
imagenes diagndsticas (Figura 2).



Figura1

Investigacion presentada en modalidad péster

Nota: Investigacion titulada Estrategia de prevencion y
mantenimiento de la salud sobre cdncer de pulmén en
adolescentes de 13 a 18 anos de la Instituciéon Educativa
Municipal Heraldo Romero Sdnchez de la ciudad de Pasto.
Fuente: Paola Andrea Ayala Burbano.

Figura 2

Investigacion presentada en modalidad ponencia

Nota: Investigacién titulada Modelo anatémico de
abdomen como estrategia de aprendizaje de la anatomia
axial para estudiantes del programa de Tecnologia en
Radiodiagndstico y Radioterapia de la Universidad Mariana.
Fuente: Paola Andrea Ayala-Burbano.

Finalmente, vale la pena destacar que el principal objetivo
del proceso de investigacién que vienen realizando los
estudiantes,permitelavisibilidaddelaciencia,latecnologia
y la innovacién, como una alternativa fundamental en
la creacién de conocimiento en la regidn; por lo tanto,
la participacién estudiantil en estos eventos promueve
un avance en la visibilidad nacional e internacional del
programa de Radiodiagndstico y Radioterapia, mediante
la divulgacion de los procesos investigativos en las dreas
especificas de conocimiento, las cuales benefician, sin
lugar a dudas, directa o indirectamente a la sociedad.
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Polifarmacia en adultos mayores institucionalizados

La polifarmacia es un problema que aumenta con la
edad de manera proporcional y, en la actualidad, como
bien puede observarse, la poblacién estd envejeciendo.
La Organizacién Mundial de la Salud (OMS, 2015) estimé
que la poblacién de 60 afios 0 mds, que en 2017 era de
962 millones, se espera que se duplique para 2050.
El aumento de la esperanza de vida se ha dado por los
avances en investigacion, que han permitido mejores
oportunidades en el tratamiento médico de las diferentes
comorbilidades que se presentan en los adultos mayores
(Arriagada et al., 2020).

El concepto de polifarmacia ha sido definido desde
aspectos cuantitativos y cualitativos; los primeros se
basan en el uso de cuatro o mas medicamentos; son
incluidos entre los sindromes geriatricos y generan
diversas complicaciones para los pacientes, requiriendo
enmuchos casos, hospitalizaciones y cuidados adicionales
por las consecuencias que esto ocasiona, como, caidas,
fragilidad e, incluso, la muerte (Arriagada et al., 2020).
Los segundos estan relacionados con las indicaciones
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clinicas de muchos farmacos que son adicionados por los
pacientes y, con la pseudopolifarmacia que surge cuando
seregistra un mayor niumero de medicamentos de los que
toma realmente el paciente (Gavilan y Villafaina, 2011).

Medicamentos como los antipsicoticos y antidepresivos
generan sedacion, confusién y disminucién de la capacidad
cognitiva; los ansioliticos y sedantes causan aumento en el
riesgo de caidas y, los antiinflamatorios y antirreumaticos
ocasionan sangrado gastrointestinal y ulceras (Olsson et
al., 2010; Renom-Guiteras et al., 2015).

En el programa de Enfermeria de la Universidad Mariana
se desarrollé una investigacion estudiantil, en modalidad
de Trabajo de grado, relacionada con la polifarmacia e
impacto negativo en adultos mayores institucionalizados
en un centro geriatrico de la ciudad de Pasto, durante el
periodo 2020 - 2023.

Esta investigacion tuvo como objetivo, determinar los
efectos adversos como consecuencia de la polifarmacia



en los adultos mayores, identificando, ademas, las caracteristicas sociodemograficas de los participantes, las
enfermedades prevalentes, el tipo de tratamiento farmacoldgico, los signos y sintomas presentados posteriores
al consumo del medicamento para, finalmente, formular un protocolo dirigido a disminuir la aparicién de diversas
alteraciones en la poblacién objeto de estudio.

Como conclusién general, se logré deducir que los adultos mayores institucionalizados en el centro geriatrico, que
presentan polifarmacia, tienen varias enfermedades crénicas que requieren el uso de mas de cuatro medicamentos
diferentes en el dia, ocasionando en ellos la presencia de signos y sintomas derivados de los efectos adversos de
los mismos.

Se destaca el importante papel del profesional de Enfermeria en la aplicacién de la farmacovigilancia, como parte
fundamental del cuidado seguro en la administracién de medicamentos.
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Programa de Enfermeria, presente en el Primer
Simposio Interinstitucional: ‘El cancer desde una

visidn integral’
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Los dfas 3y 4 de marzo de 2023 se llevd a cabo en las instalaciones del Club Colombia, el Primer Simposio
Interinstitucional ‘El Cancer desde una visidn integral’, con el lema: Temprano es mejor, prevenir, tratar y
rehabilitar. El evento fue organizado por la Fundacidn Hospital San Pedro y el Instituto Canceroldgico de
Narifio Ltda., y tuvo como objetivo, fortalecer la gestidn del conocimiento y las acciones dirigidas a mejorar

la atencidn de los pacientes oncoldgicos.

El simposio contd con la participacidn de reconocidos expositores nacionales y regionales expertos en el
manejo del cancer, quienes compartieron tematicas relacionadas con los cdnceres de prdstata, gastrico,
de piel, de pulmén, de cérvix y, de mama, entre otros, ademds de tratar temas sobre nutricién, cuidados

paliativos e investigacion.

La Ph. D. Mildred Rosero Otero, docente del programa de
Enfermeria de la Universidad Mariana tuvo la oportunidad
de participar en este importante evento, compartiendo
los principales resultados de la investigacion denominada:
Experiencia de la pareja con cdncer de mama, la cual fue
realizada en el Instituto Canceroldgico de Narifio con
mujeres que padecen cancer de mama y con sus parejas.

De acuerdo con la Organizacién Mundial de la Salud (OMS,
2021), el cdncer de mama es el mas comun y la causa mas
comun de muerte en las mujeres en las Américas. En 2020
hubo mas de 210.000 nuevos diagndsticos en América
Latina y el Caribe y, casi 68.000 muertes.

Segun datos publicados por la Agencia Internacional
de Investigacién sobre el Cancer (IARC, como se cita en
Arjona et al., 2022), han sido diagnosticados mas de dos
millones de casos nuevos cada afio.

Segun la Liga Colombiana contra el Cancer (2022), esta
enfermedad es un problema de salud publica en aumento,
que representa grandes repercusiones psicoafectivas,
sociales y econdmicas, imponiendo un reto para el
sistema de salud:

El cdncer de mama es una preocupacién de salud
publica en Colombia, pues continda siendo el tipo de
cancer mas frecuente. Segun los datos reportados

por la Organizaciéon Mundial de la Salud en su pagina
de GLOBOCAN, para el 2020 [fueron estimados] 15.509
Casos nuevos y 4.411 muertes por esta enfermedad.

(parr. 2)

. para una incidencia ajustada por la edad de 48,3 x
100.000 mujeres (incluye todas las edades). Con respecto a
la mortalidad, se estimé un total de 4.411 mujeres fallecidas
por esta causa en ese afio, con una mortalidad ajustada por
la edad de 13,1 x100.000 mujeres, siendo la cuarta causa de
muerte, incluyendo ambos sexos (incluye todas las edades).
(Ministerio de Salud y Proteccidn Social, 2022).

Ante el problema de salud publica expuesto, surgié el
interés de analizar la experiencia de la pareja con cancer
de mama y su relacién con: satisfaccién marital, relacién
de pareja, depresién y calidad de vida referente ala salud.
Este proceso investigativo formé parte de un proyecto
multicéntrico liderado por la doctora Julita Sansoni
de la Universidad de la Sapienza, de Roma, Italia; en
Colombia participaron los programas de Enfermeria de la
Universidad Nacional y de la Universidad Mariana.

En la investigacién se utilizd el método exploratorio,
descriptivo, con enfoque cualitativo y cuantitativo para
abordar la pregunta de investigacién y los objetivos del
estudio. La muestra para el componente cuantitativo fue


https://www.who.int/es

de 50 parejas y para el cualitativo, 15. Para la obtencién
de la informacion se aplicd los siguientes instrumentos:
Formulario de informacién sociodemogrifica de
Anderson, Test de ajuste enlarelacién de pareja de Locke-
Wallace, Cuestionarios de una relacién sana en casa, de
Gottman, Cuestionario sobre la salud de la paciente PHQ9
e Instrumento SF-12v2 Calidad de vida.

Teniendo en cuenta el gran impacto que ocasiona en
la mujer que padece cancer de mama, el deterioro de
las dimensiones bioldgica, fisica, psicolégica y social,
ademads de afectar la dindmica de pareja y familia, surgid
la necesidad de acogerse alos postulados propuestos por
Callista Roy, con la intencidn de que los profesionales de
Enfermeria, como lideres de cuidado, atnen esfuerzos
y articulen acciones con el equipo multidisciplinario,
tendientes a generar estrategias que promuevan la
promocién y mantenimiento de la salud de la paciente y
su familia, contribuyendo al mejoramiento de la calidad
de vida.

Seresalta laimportancia de abordar de formaintegral ala
mujer que padece cancer de mama; el apoyo de la pareja
y el de la familia son fundamentales para sobrellevar el
impacto de la enfermedad y los cambios que la misma
genera.

Figura1

Dra. Mildred Rosero Otero presentando la ponencia

Fuente: Mildred Rosero Otero.
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Los semilleros de investigacion son una nueva estrategia académica para abordar el conocimiento, dejando
de lado las escuelas tradicionales y dando paso a la ensefianza activa y constructiva. Son un espacio que
permite a sus integrantes, estudiantes y docentes -sobre todo a los primeros-, “una participacién real,
controlada, guiada y procesual del binomio ensefianza-aprendizaje que prioriza la libertad, la creatividad y la
innovacién para el desarrollo de nuevos esquemas mentales y métodos de aprendizaje” (Villalba y Gonzalez,

2017, p. 9).

Considerando esta premisa, se crea en el programa de Tecnologia en Radiodiagndstico y Radioterapia de la Universidad
Mariana, el semillero de investigacion ROENTGEN, el cual promueve la investigacion formativa mediante el aprendizaje
auténomoyy creativo. Cabe indicar que enlos semilleros no solo se forma eninvestigacion, sino que también propenden
la generacidn de profesionales integrales innovadores, con sentido critico, compromiso social y calidad humana.

La misién del semillero de investigacidn se crea con base en la necesidad de fomentar el espiritu investigativo en el
estudiante, tomando como modelo la misién institucional que propicia la interaccién de la espiritualidad franciscana 'y
mariana con el entorno social y cultural, atendiendo las necesidades basicas de estas en las dreas del Radiodiagndstico
y Radioterapia.

Haciendo memoria histdrica, el semillero se consolida en el afno 2010; recibe su nombre en honor a Wihelm Conrad
Roentgen, considerado como el padre de la Radiologia, fisico aleman, ganador del primer premio Nobel de Fisica,
otorgado por su descubrimiento trascendental para el mundo de la medicina, relacionado con la radiacidn, que
identifica al programa de Radiodiagndstico y Radioterapia.

En la linea de tiempo recorrida por el semillero -13 afios- sobresalen algunas investigaciones que han logrado
reconocimiento a nivel institucional, regional, nacional e internacional, las cuales se menciona a continuacidn:



Tabla 1
Algunas investigaciones del semillero ROENTGEN

Investigaciones

Implementacién de un inmovilizador para la adquisicién de radiografias del tinel del carpo

Dispositivo inmovilizador de crdneo para la toma de radiografias de crdneo y cara con uso pediatrico

Inmovilizador pedidtrico para la toma de radiografias de caderas en nifios y nifias de tres meses a
dos afios

Elaboracién de accesorio para inmovilizar pacientes con cancer de pene en el tratamiento de
radioterapia externa

Braquiterapia superficial con moldes personalizados en pacientes con cancer de piel escamocelular,
basocelular y mixto

Estrategias infantiles en la toma de estudios tomogréficos para pacientes pediatricos

Protocolo de radiocirugia en el Hospital Universitario Departamental de Narifio

Saludapple

Eliminacién de los efectos de radiacién por métodos naturales y saludables

JAG - 1824: Modelo anatémico de abdomen como estrategia de aprendizaje de la anatomia axial para
estudiantes de Tecnologia en Radiodiagndstico y Radioterapia en Universidad Mariana

Nota: datos tomados del Archivo del Programa de Tecnologia en Radiodiagndstico y Radioterapia. Fuente: Programa
de Tecnologia en Radiodiagndstico y Radioterapia, Universidad Mariana (2023).

Cabe resaltar que las investigaciones estan enmarcadas dentro de la linea de investigacién del programa denominada:
Modos, condiciones y estilos de vida saludables, la cual tiene dos ejes temdticos: Radiodiagnostico y Radioterapia, para
los cuales se ha priorizado las investigaciones que promueven el desarrollo de dispositivos, proteccion radioldgica,
estrategias y software de ensefianza - aprendizaje, braquiterapia e inmovilizadores terapéuticos.

Adicionalmente, se resalta que los semilleristas han participado anual o semestralmente en eventos de divulgacidn
de la ciencia de importancia, tales como: la Exposicidon de Trabajos UNIMAR - Investigacidn al Centro, Encuentro
institucional de Semilleros y Encuentro de semilleros REDCOLSI Nodo Narifio, en las categorias de: Propuestas de
investigacion, Investigacion en curso e Investigaciones terminadas; y, recientemente, la participacidon en congresos de
alto impacto como el Décimo Encuentro Internacional en Imagenes Diagndsticas y Radioterapia y el Tercer Congreso
Internacional Facultad Ciencias de la Salud: Salud y comunidad desde la apropiacién social en la investigacién, innovacion
y el emprendimiento, realizado en el mes de marzo de 2023.

Finalmente, los resultados de las investigaciones impactan a diferentes comunidades e instituciones a nivel regional,
promoviendo jévenes investigadores con alto grado de responsabilidad que producen nuevo conocimiento y
desarrollo tecnoldgico, teniendo en cuenta las necesidades del contexto y fortaleciendo la articulacién, academia -
Estado - sociedad - empresa.
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Los programas de Ingenieria de procesos de la
Universidad Mariana y de Ingenieria industrial de
la Universidad Cesar Vallejo de Peru estrechan
relaciones

Jhoana Patricia Montenegro Cérdoba
Directora de Ingenieria de Procesos
Universidad Mariana

José Faruk Rojas Navarro
Profesor de Ingenieria de Procesos
Universidad Mariana

Figura1

Apertura movilidad internacional, Magister Jhoana Patricia Montenegro Cérdoba, Directora del programa
Ingenieria de Procesos

Fuente: los autores.

Con las variables estratégicas y objetivos especificos del Plan de Desarrollo Institucional 2021-2028 de la Universidad
Mariana, especificamente con los proyectos del programa ‘Ecosistema de Conocimiento e Innovacién’, se busca
consolidar la participacidn en proyectos de cooperacidn internacional orientados a la produccién académica, cientifica
y tecnoldgica con comunidades extranjeras reconocidas, para internacionalizar el curriculo, la investigacion y la
proyeccién social, la innovacién y el emprendimiento, como generadores de desarrollo en la regién Latam, mismo
que espera incrementar tanto los proyectos conjuntos de investigacién e innovacidn y de transferencia de tecnologia
y apropiacion social del conocimiento, como de desarrollo de competencias interculturales e internacionales en
estudiantes y profesores para la generacidn y aplicacion del conocimiento global a la solucién de problemas locales.



Figura 2

José Faruk Rojas Navarro, Tania Ruiz Gomez, directora
general de la Universidad Cesar Vallejo (UCV) del campus
Chimbote, Jhoana Patricia Montenegro Cérdoba y Gracia
Isabel Galarreta Oliveros Directora de la Escuela Profesional
de Ingenieria Industrial (UCV) sede Chimbote

Fuente: los autores.

El programa de Ingenieria de Procesos, adscrito a la
facultad de Ingenieria de la Universidad Mariana de Pasto,
del 5 al 9 de diciembre de 2022, realizé una movilidad
académica internacional con la Escuela Profesional de
Ingenieria Industrial de la Universidad César Vallejo (UCV)
sede Chimbote, Perd, de tipo emisor, con la directora
del programa, magister Jhoana Patricia Montenegro
Cérdoba y el docente lider de practicas profesionales,
magister José Faruk Rojas Navarro, quienes desarrollaron
las siguientes actividades:

1. Participacion en el marco del Primer Encuentro
Binacional de Ingenieria Perd - Colombia, como
conferencistas invitados, jurados de proyectos de
grado y jurados de feria de emprendimiento.

2. Visitas a las unidades de negocio de los Servicios
Industriales de la Marina (SIMA), con el animo
de comparar procesos productivos compatibles
entre ambos programas de ingenieria y, evaluar
la posibilidad de ofertar prdacticas profesionales
internacionales.

3. Encuentro con docentes de la Escuela Profesional
de Ingenieria Industrial de la UCV en talleres y
conversatorios, con el animo de realizar un trabajo
conjunto para la internacionalizacién de curriculos,

ejecucion de practicas empresariales de doble via 'y
proyectos de investigacion binacionales.

En estas actividades, los docentes invitados dictaron
dos conferencias a sus pares del programa de Ingenieria
Industrial, tituladas: ‘Planeacidn estratégica a la carta’ y
‘Desarrollo sostenible en las aulas’, asi como conferencias
para estudiantes, tituladas: ‘Mejorando la competitividad
en empresas latinoamericanas’ y ‘Consumo y produccién
responsable’.

Igualmente, participaron como evaluadores de mas de 20
proyectos en las ferias de emprendimiento ‘Crece mas’ y
‘Maquinando negocios’ y, como jurados extranjeros en
seis trabajos de grado de estudiantes del programa de
Ingenieria Industrial de la UCV.

Figura3

Participacién como jurados en las ferias de emprendimiento

Fuente: los autores.

Como resultado de esta visita, ademads del intercambio
de experiencias entre ambos programas para el
perfeccionamiento de sus curriculos y las actividades de
internacionalizacién de los mismos, se esta adelantando
acercamientos entre las direcciones de los programas
y sus correspondientes lideres de investigacion, para
cristalizar una participacién conjunta en un proyecto de
investigacion de tipo binacional, aspecto que se suscité a
partir de la movilidad realizada.

Adicional aello, se esta gestionando una posible movilidad
internacional de una estudiante proveniente de la UCV
para la realizacidn de su préctica profesional en Pasto, con
una de las empresas aliadas del programa de Ingenieria
de Procesos, dentro de los objetivos propuestos desde
Proyeccidn social.

En conclusién, esta experiencia evidencia que, si no
se presenta una alianza directa entre los programas o



carreras de las diferentes instituciones, se corre el riesgo perder lo que se ha avanzado en los diferentes convenios
marco o, que quede en un documento inoperante.

Figura 4

Visita industrial al astillero naval peruano SIMA, que ejecuta proyectos relacionados con la industria naval y metal mecdnica
privada y estatal

Fuente: los autores.

Por otro lado, la gestion mencionada contribuye a las metas de internacionalizacién del programa de Ingenieria de
Procesos de la facultad de Ingenieria de la Universidad Mariana de Pasto, lo cual incentiva a la comunidad de profesores
y estudiantes a realizar diferentes ejercicios académicos en estos nuevos espacios.

Finalmente, la visita no solo contribuyd a estrechar relaciones con las diferentes instituciones, sino que también fue
un proceso para dar a conocer, proyectar internacionalmente y fortalecer el programa de Ingenieria de Procesos de
la Universidad Mariana, como una carrera interesada en la transformacidn y la participacién activa de generacion de
conocimientos en bien de la sociedad, en busca de convertirse en una opcién real de cambio y crecimiento para el
departamento de Narifio y sus alrededores.



La necesidad de integrar el enfoque de género en
proyectos ambientales

Gloria Lucia Cardenas Calvachi
Profesora de Ingenieria Ambiental

Universidad Mariana

Figura 1

Participantes en el curso ‘Enfoque de género en la gestién integrada de los recursos hidricos’ (Ipiales, 26 de enero
de 2023)

Fuente: Gloria Lucia Cardenas Calvachi.

Hoy en dia, con mucha frecuencia se escucha hablar de igualdad o equidad de género; sin embargo, la gran mayoria
no sabe exactamente a qué hacen referencia estos conceptos. Entenderlos, es el primer paso para avanzar hacia un
mundo m3s justo, donde todas las personas podamos tener los mismos derechos, responsabilidades y oportunidades
de participar en diferentes espacios, sin ningtn tipo de discriminacién, por el solo hecho de ser hombres o mujeres.

Este fue el conocimiento clave que la autora del presente articulo pudo adquirir después de participar en el curso ‘Enfoque
de género en la gestién integrada de los recursos hidricos’, impartido por la organizacién Global Water Partnership (GWP)
en el marco del proyecto binacional ‘Manejo integrado de los recursos hidricos de las cuencas binacionales Mira, Mataje
y Carchi - Guditara, Colombia — Ecuador’, ejecutado por los ministerios de Ambiente y Desarrollo Sostenible de Colombia
y, de Ambiente, Agua y Transicion Ecoldgica del Ecuador, con el apoyo del Programa de las Naciones Unidas para el
Desarrollo (PNUD), como agencia implementadora del Fondo Mundial para el Medio Ambiente (GEF, por sus siglas en
inglés), en el cual el programa de Ingenieria ambiental de la Universidad Mariana de Pasto esta participando como parte
del grupo de apoyo, en representacién de la academia de la zona fronteriza de Colombia.



Parainiciar, vale la pena enfatizar en que no son lo mismo,
sexo y género, confusién que es muy comun. Cuando
se refiere a las caracteristicas bioldgicas fisicas que se
adquiere al nacer y que permiten diferenciar a hombres
de mujeres, nos estamos refiriendo al sexo. El género, por
su parte, corresponde a las caracteristicas o atributos
construidos social o culturalmente, asociados con mujeres
y hombres. Incluye roles, actividades, responsabilidades,
necesidades y oportunidades que son aprendidas a través
de los espacios de socializaciéon (GWP, 2022b).

Asi mismo, es comun confundir ‘igualdad de género’
con ‘equidad de género’. La primera no significa que las
mujeresy los hombres seaniguales, sino que los derechos,
las responsabilidades y las oportunidades de unas y otros
si lo son 'y, no dependen de si nacen hombres o mujeres.
La segunda, por su parte, tiene implicita la garantia de
justicia, para lo cual a menudo se debe implementar
medidas para compensar las desventajas histdricas y
sociales que impiden que mujeres y hombres operen en
igualdad de condiciones. La equidad reconoce y valora la
diversidad y heterogeneidad de unas y otros, e implica la
posibilidad de brindar un trato igualitario como sujetos
de derechos vy, a la vez, diferenciado desde sus propias
necesidades. Vale la pena aclarar que cuando se habla de
igualdad o equidad de género, se debe incluirahombresy
mujeres por igual. En este sentido, la equidad es un medio
y laigualdad es el resultado (GWP, 2022b).

Histdricamente, la construccién cultural frente a los
roles de hombres y mujeres, en su mayoria, ha recaido
negativamente en el sexo femenino, donde las mujeres
han sido afectadas con situaciones de inequidad,
situacidon que no es ajena en las tematicas ambientales,
puesto que, como lo indicé Siles (2020, como se cita en
UICN), especialista en género del Programa Mundial de
Gobernanza y Derechos de la Unidn Internacional para la
Conservacién de la Naturaleza (UICN), “existen dindmicas
de poder de género desiguales en la tenencia, acceso, uso
y distribucidn de los beneficios derivados de los recursos
naturales” (parr. 2); esto, sin duda, afecta los medios de
subsistencia, los derechos, la conservacién y el desarrollo
sostenible.

De acuerdo con Castafieda et al. (2020), la desigualdad
de género se presenta en tres aspectos ambientales
principales:

1. Accesoy control sobre los recursos naturales
2. Presiones y amenazas ambientales

3. Accién ambiental para defender y conservar los
ecosistemas y los recursos.

Esta problemdtica es muy evidente en los recursos hidricos,
como lo indican los datos del reporte El progreso en el

cumplimiento de los Objetivos de Desarrollo Sostenible:
Panorama de género 2021(como se citaen WGP, 2022a), donde

solo el 26 % de 170 paises trabajan activamente en
la incorporacién de una perspectiva de género en la
gestion de agua.

En el caso de América Latinay el Caribe, se identifica
que Unicamente el 9 % de los paises de la regidn
presentan altos niveles de participacion de las mujeres
en la gestidn integrada de los recursos hidricos en los
afnos 2018 a 2019. (parr. 1-2)

Dada esta importancia, los estamentos nacionales
e internacionales de ayuda, donacién y financiacién
de proyectos ambientales exigen hoy en dia, que las
propuestas, estrategias y planes de organizaciones de
desarrollo sostenible, realicen una atencidn prioritaria
a los derechos humanos y al desarrollo sostenible,
haciendo énfasis en la transversalidad que debe existir
entre cuestiones relacionadas con igualdad de género,
acciéon ambiental y desarrollo sostenible, de suerte que
se tenga en cuenta los riesgos potenciales de exacerbar
la inequidad de género y la degradacion ambiental
(Castafieda et al., 2020), a causa del incremento de
la violencia de género y de la presidn sobre el medio
ambiente (UICN, 2020).

Castaneda et al. (2020) concluyen que, para poder cerrar
las brechas de equidad de género asociado al medio
ambiente, es necesario, entre otros:

e Abordar las temdticas entre equidad de género y
medio ambiente al cumplimiento de los Objetivos
de Desarrollo Sostenible (ODS).

e Los politicos y los responsables de la toma de
decisiones deben utilizar y mejorar continuamente
el marco de politica de género y medio ambiente en
todo nivel.

e Se debe incluir planes de accion de género en los
marcos ambientales, para armonizar la accién y los
recursos financiados.

e Los donantes y los financiadores de proyectos
pueden ayudar al acceso a la informacién, aumento
de capacidades, apoyo en la elaboracién de
directrices y suministro de recursos para trabajar
con expertos en equidad de género.

e Los paises y las organizaciones internacionales y
nacionales deben establecer indicadores de equidad
de género que permitan obtenerinformacién queles
facilite guiar la formulacién de politicas, programas
y medidas ambientales.



Sin lugar a dudas, el tema de equidad de género en cualquier proyecto ambiental es fundamental tanto para el éxito
de su planeacidn y ejecucién, como para garantizar su sostenibilidad. Es sabido que, a pesar de no ser un tema nuevo,
los avances en la incorporacién de género no son todavia significativos en ninguna area; por ello, todo lo que se haga
en pro de disminuir las brechas de género, es bienvenido.

Asientonces, que este articulo sirva para despertarla curiosidad eninvestigar sobre una variedad de practicas realizadas
en Colombia y en otros paises, de suerte que nos permitan conocer los desafios, limitaciones y factores facilitadores
clave paraimplementar este tema en los proyectos ambientales, como un indicador del desarrollo sostenible centrado
en las personas.
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Guia para los autores Boletin Informativo CEI

El Boletin Informativo CEl es uno de los principales
medios de divulgacidon del conocimiento que ofrece
la Universidad Mariana, su objetivo principal es
informar sobre el ser y quehacer de la institucién en el
hecho académico, cientifico, investigativo, educativo,
pedagdgico, tecnoldgico, social, cultural, entre otros; es
una publicacién cuatrimestral, que reemplaza al antiguo
Boletin Informativo CIP.

Para el envio de aportes: Todas las opiniones vy
afirmaciones presentes en las distintas notas que
componen el Boletin Informativo CEl son responsabilidad
exclusiva de los autores. Asimismo, los autores declaran
que los contenidos desarrollados en el manuscrito son
propios de su autoria, y que la informacién tomada de
otros autores y obras, articulos y documentos publicados
estd correctamente citada.

Los textos postulados para su publicacién deberdn
seguir los lineamientos del Manual de Publicaciones de
la American Psychological Association APA 7.a edicion,
en relacién a la citacion y referenciaciéon. Los
aportes serdn presentados en el programa Microsoft
Word (descargar plantilla CEI), en hoja tamafo carta
con margenes: superior e inferior de 2 cm y derecho e
izquierdo de 1,5 cm en todos los lados, empelando como
tipo de letra Candara, con un interlineado sencillo (1,0)
y una extension minima de 2 y maxima de 5 paginas
incluyendo figuras, imagenes, graficos y tablas.

Losmanuscritosapostulardeberdnserenviadosviacorreo
electrénico a la siguiente direccién: editorialunimar@
umariana.edu.co o a través del sistema OJS de esta
publicacién: https://revistas.umariana.edu.cofindex.php/
BoletinInformativoCEl/user/register claro estd, una vez
que se cumpla con la totalidad de los requisitos que se
presentan a continuacion:

Titulo: El titulo no deberd exceder las 15 palabras,
asimismo, sera claro, concreto y preciso.

Autorfes: Posteriormente al titulo deberad ubicar el
nombre completo del autor/es, seguido de su filiacién
laboral y programa académico al que pertenecen, y
correo electrdnico.

Contenido -desarrollo-: El texto deberd ordenarse en
coherencia con los objetivos comunicativos propuestos.

Figuras y tablas: Para el caso de las figuras (graficas,
diagramas, mapas, dibujos, fotografias e ilustraciones),
deben ubicarse en el lugar respectivo dentro del texto,
estardn numeradas y descritas con una leyenda en la
parte superior izquierda que comience con la palabra
“Figura”, en donde se consigne brevemente el contenido
del elemento alli dispuesto, en cursiva y sin punto final.
Para el caso de las tablas, estas deberan contener -
preferiblemente- la informacién cuantitativa que
menciona el texto, se enumerardn y contardn con una
leyenda descriptiva ubicada en la parte superior izquierda
del elemento, la cual iniciard con la palabra “Tabla”, su
descripcién debe ir en cursiva y sin punto final, no se
aceptan tablas como imagenes, deberan estar insertadas
en el archivo. Para todas las figuras y tablas se sefialara la
fuente de donde son tomadas; por favor, abstenerse de
ubicar material que no cuente con el permiso escrito del
autor y de los participantes (adjuntar el consentimiento
firmado), asi como la calidad y legibilidad. Emplear las
figuras y tablas Unicamente cuando sean necesarias,
no debe redundar la informacién que expresan con el
contenido textual, asimismo, serdn autoexplicativas,
sencillas y de facil comprensién. Las figuras deben ser
enviadas en archivos independientes con minimo 300 dpi
en formato JPG o PNG.
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Ejemplo de cdmo presentar figuras y tablas:

Referencias: Es la ultima seccién del manuscrito. Aqui deberan figurar todas las referencias citadas; su orden se
establecerd de manera alfabética y siguiendo las disposiciones del Manual de Publicaciones de la American
Psychological Association APA 7.% edicién. A continuacidn, se presenta los tipos de fuentes mds empleados al
momento de estructurar un manuscrito cientifico, como también, el formato y ejemplo correspondiente para cada
caso. Se recomienda incluir el DOI de aquellos articulos, libros o capitulos de libros que se encuentren disponibles

enlinea.

Tipo de fuente

Formato y ejemplo

Libro impreso
individual

Primer apellido, Inicial del nombre. (Fecha de trabajo). Titulo. Editorial.

Mora, J. (2013). Los dilemas de la investigacién. UNIMAR.

Libro impreso
colaboracion

Primer apellido, Inicial del nombre.; Primer apellido, Inicial del nombre. y Primer apellido,
Inicial del nombre. (Fecha de trabajo). Titulo. Editorial.

Mora, J., Martinez, G. y Fernandez, A. (2012). Pensamiento creativo. ECOE Ediciones.

Capitulo de libro
impreso

Primer apellido, Inicial del nombre. (Fecha de trabajo). Titulo del capitulo. En Inicial del
nombre, Apellido del editor (Ed.), Titulo del libro (pp. Inicial - final). Editorial.

Mora, J. (2011). Pensamiento complejo. En L. Castrillén (Ed.), La maquina humana (pp. 115-
152). Ariel.

Revista Impresa

Primer apellido, Inicial del nombre. (Fecha de trabajo). Titulo del articulo. Titulo de la revista,
volumen (ndmero), pp. Inicial - final.

Mora, J. (2011). Teoria y ciencia. Revista Colombiana de Investigacion, 11(4), 98-115.

Revista electrdnica

Primer apellido, Inicial del nombre. (Fecha de trabajo). Titulo del articulo. Titulo de la revista,
volumen (ndimero), pp. Inicial - final. DOI

Mora, J. (2011). Teoria y ciencia. Revista Colombiana de Investigacién, 11(4), 98-115.
http://10.1007/978-3-642-1757

Documento web

Primer apellido, Inicial del nombre. (Fecha de trabajo). Titulo. Direccién web.

Mora, J. (2010). Reacciones y emociones en los juegos. http://www. reacciones-emocionales/.
com

Tesis en repositorios
institucionales

Primer apellido, Inicial del nombre. (Fecha de trabajo). Titulo [Tesis de nivel, Universidad o
Institucion]. Nombre del repositorio. URL de localizacién.

Mordn, A. (2011). Competencia argumentativa oral [Tesis de Maestria, Universidad Mariana].
Repositorio Dspace UNIMAR. http://recursosbiblioteca.uvalle.co/tesisdigitales/pdf.html




Primer apellido, Inicial del nombre. (Fecha de trabajo). Titulo [Tesis de nivel, Universidad o
Institucién]. Archivo digital. URL de localizacién.

Tesis en la web - - - - - - - -
Moran, A. (2011). Competencia argumentativa oral [Tesis de Maestria, Universidad Mariana].

Archivo digital. http:/[recursosbiblioteca.uvalle.co/tesisdigitales/pdf.html

Proceso de evaluacién: El Boletin Informativo CEIl realizard los ajustes pertinentes a los textos, con el propdsito de
dar mayor precisidn, claridad, coherencia a la propuesta escritural postulante, por lo que se solicita, a todos aquellos
interesados en enviar sus aportes, escribir con toda la rigurosidad a la que haya lugar, de igual manera, emplear
debidamente las reglas ortograficas y gramaticales de la escritura, estructurando el texto en general, a través de
parrafos claros, coherentes y objetivos.

El Editor(a) del Boletin Informativo CEl decide sobre la aceptacién o rechazo de los textos postulados, partiendo
del cumplimiento de las politicas, criterios, disposiciones y condiciones que la publicacidn ha establecido para la
aceptacion inicial de los aportes escriturales, cabe mencionar que, tanto las disposiciones afirmativas como negativas
seran comunicadas a los autores, quienes conoceran las razones por las que el manuscrito fue aceptado o rechazado.
Se seleccionardn aquellos aportes que cumplen con las calidades exigidas por la publicacién, clasificandolos
posteriormente segln su drea y tematica.

Es preciso mencionar que, se remitird a los autores las pruebas galeradas de los articulos previamente a la publicacién
del Boletin Informativo CEIl, en donde se revisara la disposicién del escrito en la publicacién, cabe aclarar que en
esta etapa no se aceptard nuevos parrafos, frases o secciones para agregar, ya que solo se limitard el proceso a las
correcciones de posibles erratas de digitacion.

Convocatorias de escritura: Al ser una publicacién cuatrimestral, anualmente habrd tres cierres de convocatoria, asi:

1 Primer cuatrimestre del afio Hasta el 31 de marzo
2 Segundo cuatrimestre del afio Hasta el 8 de agosto
3 Tercer cuatrimestre del ano Hasta el 7 de noviembre

Contraprestaciones: Aquellos autores que publiquen en el Boletin Informativo CEl recibiran link de acceso ala versidn
digital y certificado de publicacion.

Informacion adicional: El Boletin Informativo CEl cuenta con su pagina web https://revistas.umariana.edu.co/index.
php/BoletininformativoCEl/index donde estdn consignadas las versiones anteriores de esta publicacidn.



https://revistas.umariana.edu.co/index.php/BoletinInformativoCEI/index
https://revistas.umariana.edu.co/index.php/BoletinInformativoCEI/index
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