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Er

Fernando Silva dirige el hospital de nifios, en Managua.

En visperas de Navidad, se quedo trabajando hasta muy tarde. Ya estaban
sonando los cohetes, y empezaban los fuegos artificiales a iluminar el cielo,
cuando Fernando decidio marcharse. En su casa lo esperaban para festejar.
Hizo una ultima recorrida por las salas, viendo si todo quedaba en orden, y en
eso estaba cuando sintié que unos pasos lo sequian. Unos pasos de algodon: se
volvio y descubrio que uno de los enfermitos le andaba detrds. En la penumbra, lo
reconocio. Era un nifio que estaba solo. Fernando reconocio su cara ya marcada

por la muerte y esos ojos que pedian disculpas o quiza pedia permiso.

Fernando se acerco y el nifio lo rozé con la mano:
- Decile a... -susurrd el nifio-. Decile a alguien, que yo estoy aqui.

[Fragmento de “El libro de los abrazos’. Eduardo Galeano]
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Prologo
Marcus Pereira Novaes!

En el presente libro, los autores traen la oportunidad de pensar la practica pedagdgica
desde el ejercicio de escritura e investigacién de los docentes en fisioterapia de la Corporacién
Universitaria Iberoamericana. Para eso, entre lineas de analisis y reflexiones, construyen dos
importantes miradas. La primera es pensar la salud ademaés de su practica clinica. En la otra,
buscan lanzar luz a una conexién importantisima entre salud y educacion, a saber, el ejercicio
de uno en el cuidado con el otro, en el sentido de llevar al otro a aprender a cuidarse, auxiliarle
en un trayecto, pero, al mismo tiempo, exige que aquel que ensefia no deje de cuidar de si
mismo, de pensary construir su propia practica.

Quiza, podria pensarse la salud como una forma de saber aislada en el mundo, osea,
que el término salud en si ya comportaria toda una definicion a priori de lo que pudiera ser
aplicado cémo un conocimiento desde siempre ahi, siendo solo necesario actualizarle en una
practica. En ese sentido, la salud ya tendria un fin en si propia como un ente transcendental, y
solo necesitaria de técnicos que la pudieran aplicar sobre los otros cuerpos. Lo que ocurre es
que la salud no deja de ser un concepto creado por el hombre y tanto sus sentidos, finalidades
y practicas, que le constituyen como un conocimiento, estan permanentemente en desarrollo
y a ser reinventados.

Ese proceso de creacion e implementacion de la salud como conocimiento atraviesa
la contemporaneidad y, ademas de estar cada vez mas fragmentado en conocimientos
concentrados en areas especificas, involucra masy mas personas en su proceso de constitucion.
Enredada en muchas instituciones, responsables por formary cuidar de los ciudadanos en las
sociedades actuales, la salud no puede ser solamente pensada desde el punto de vista clinico,
ya que estan implicados en ella aspectos sociales, politicos y pedagdgicos. Asi, la salud no se
hace solamente para el otro, se hace con el otro, implica la existencia de varias personas en un
determinado medio con necesidadesy exigencia locales que varian de un rincén al otro. ;Como
no dejar subsumir las necesidades locales por un método hegemonico de concebirse la salud?

1 Docente, Magister en Educacion. Facultad de Educacion. Universidad Estadual de Campinas y Doctorando area de
Educacion. Facultad de Educacién. Universidad Estadual de Campinas. Miembro de Directoria de la Asociacion de Lectura
de Brasil. Coordinador Pedagdgico del Colegio Educap. Miembro Investigador Grupo de Investigacion Olho (Laboratorio de
Estudios Audiovisuales) y del Grupo de Investigacion Transversal de la Universidad Estadual de Campinas. Editor de la Revista

Linha Mestra (ISSN: 1980-9026).
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Una posible respuesta para encontrar en ese libro apuntaria a la educacion, mas
especificamente a las practicas pedagogicas de los que trabajan con la ensefianza y que se
dedican a desarrollar formas de aprendizaje, como la llave maestra para pensar la salud como
un bien necesario y comin a todas las personas. Y, en ese panorama, la universidad es un
campo privilegiado para investigar las posibilidades practicas de las ciencias de la salud pues,
desde su raiz etimoldgica, el termino universidad implica una diversidad unificada que tiene el
proceso educativo como eje principal. Ese eje que, sin duda, pasa por la practica pedagogica,
se prolifera en varios caminos qué necesitan ser investigados, analizados y reflexionados. Una
mirada a los docentesy educandos, en ese caso de la Iberoamericana, se hace necesario para la
formacién de alumnos criticos y docentes comprometidos con el aprendizaje.

Ese libro esta constituido en cinco capitulos que de diferentes modos, reflejan como las
investigaciones de la Iberoamericana pueden impactar a alumnosy profesores, desde practicas
pedagogicas que tomen a la salud de una manera més humanizada creando herramientas que
intensifiguen y desarrollen nuevas posibilidades del proceso ensefianza-aprendizaje.

En el Capitulos I, Practicas Pedagégicas en la Formacion de los Profesionales en
las Ciencias de la Salud, |os autores Nohora Dulfay Bohérquez Martinez, Sandra Milena
Camargo Mendoza y Emerson Julian Rincon Castillo, plantean la responsabilidad del
proceso de la educacion enrelacion con las ciencias de la salud, en especifico en el programa de
fisioterapiadelaCorporacion Universitarialberoamericana. Paralo cualsedescribenlas practicas
pedagbgicas que se desarrollan a nivel general en los procesos formativos de las ciencias de la
salud. De ahiquesedescriben estrategias didacticasy pedagdgicas, como: razonamiento clinico;
pensamiento critico; la relacion del aprendizaje con los avances tecnolégicos; las estrategias
didacticas y pedagdgicas como métodos/técnicas que fortalecen y optimizan la ensefianza y
el aprendizaje; el aprendizaje significativo; aprendizaje basado en la simulacion; estrategias
de aprendizaje; estrategias didacticas en la educacion superior; practicas pedagogicas y su
relacién con el pensamiento del terapéutico integral y la capacidad de decisién y ejecucion
para una adecuada rehabilitacion; las practicas profesionales; elementos de herramientas
pedagogicas y didacticas para desarrollar los conocimientos tedricos, practicos, cientificos vy
humanos del estudiante de fisioterapia, ademés de competencias genéricas y profesionales.
Se habla sobre las competencias fisioterapeuta Iberoamericano, las cuales estan basadas en
documentos de Asociacién Colombiana de fisioterapia. (ASCOFI), el Colegio Colombiano de
Fisioterapeutas (COLFI) y la Asociacion Colombiana de Estudiantes de fisioterapia (ACEFIT) vy
pro supuesto reportes de investigacion al respecto.

Describir las caracteristicas pedagdgicas de los docentes y estudiantes del programa de
fisioterapia de Corporacion Universitaria Iberoamericana, es lo que propone Sandra Milena
Camargo Mendoza en el Capitulo Il, intitulado Perfil de Formacion del Fisioterapeuta
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Iberoamericano. La autora desglosa su texto en tres partes. En la primera busca crear un
perfil del fisioterapeuta Iberoamericano, basada en normas legales nacionales, institucionales
y gremiales. En la segunda parte, hace la descripcion del perfil de ensefianza-aprendizaje
del Programa de Fisioterapia de Corporacién Universitaria Iberoamericana (PF-CUI), que se
subdivide en: a) las estrategias didacticas-pedagdgicas de los profesores del PF-CIU; b) los estilos
de aprendizaje y cognitivos de los estudiantes del PF-CUI; ¢) las caracteristicas de un modelo
colaborativo de aprendizaje entre la fisioterapia y los espacios escolares. Este perfil tiene como
eje transversal el fortalecimiento de la interdisciplinariedad, comprometido con la formacion de
sujetos éticos, criticos y reflexivos. Finalmente, en la tercera parte, Camargo describe el perfil de
formacion del Fisioterapeuta Iberoamericano, el cual tiene una fundamentacion en el modelo
pedagogico institucional (PIEl'y PEP) y la cultura investigativa que plantea la Institucion.

Yaenel Capitulolll, Descripcion de herramientas pedagoégicasy didacticasaplicadas
en la formacion del fisioterapeuta Iberoamericano, Nohora Dulfay Bohérquez Martinez
argumenta que, para responder a los desafios actuales de la formacién por competencias,
hace necesario que la educacion esté guiada por estrategias didacticas que potencialicen
su desarrollo. La autora desglosa aspectos de la malla curricular, desde la inclusién social
y de las necesidades de una sociedad diversa, para el abordaje individual y colectivo de las
comunidades. Se describen las herramientas pedagégicas y didacticas utilizadas para la
formaciéndelFisioterapeutalberoamericano,algunasdeellasdocumentadas mediantetrabajos
de investigacion institucional y otras retomadas y adaptadas de otros autores para el uso del
programa. Tales son: la gufa APTA, como un base para la construccion del pensamiento critico
del Fisioterapeuta; la carpeta académica, usada para el analisis patokinesiolégico, juicio clinico
y pensamiento critico, competencias axioldgicas y praxioldgicas para intervenir en el paciente,
las competencias comunicativas tanto verbales como escritas, ya que se enriquece su lenguaje
técnico, acercandolo al contexto real de la atencién de pacientes y comunidades; la estrategia
didactica Aprendizaje Basado en Problemas (ABP), que influye en el desarrollo de competencias
genéricas en los estudiantes; los modelos de discapacidad y funcionalidad propuestos por APTA
y CIF, como base en la construccion de planes de intervencion fisioterapéutica en usuarios que
presentan deficiencias en los sistemas cardiopulmonar y neuromuscular en diferentes niveles
de complejidad; la identificacion de los estilos de ensefianza docentey los estilos cognitivos y de
aprendizaje de los estudiantes de Fisioterapia como herramienta para el disefio de actividades
pedagogicas, el plan de curso y modelos de ribricas de evaluacion, que facilitan el aprendizaje
de los estudiantes iberoamericanos; herramienta de autoevaluaciéon y mejoramiento del
programa al interior de la direccién, coordinacion académica y decanatura, para reorientar
procesos que respondan a las competencias de los fisioterapeutas en Colombia; evaluacion
formativa; construccién colectiva de herramientas didacticas y pedagbgicas.

En el siguiente texto, El Constructivismo y la practica pedagogica del Docente de
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Fisioterapia de la Corporacion Universitaria Iberoamericana, Emerson Julian Rincon
Castillo y Nohora Dulfay Bohérquez Martinez plantean que el constructivismo forma una
de las bases tedricas mas importantes de las practicas pedagdgicas del docente de fisioterapia
de la Iberoamericana. Asi, en ese quinto capitulo, retoman aspectos como la definicién
de fisioterapia y de su objetivo como disciplina de las ciencias de la salud; la definicién de
competencias; la definicion de estrategias didacticas y pedagdgicas del PF-CUI; la definicidn
del curriculo iberoamericano. Ademas, se hace énfasis en matices sobre el fortalecimiento de
una educacién inclusiva e intercultural; el enfoque pedagdgico basado en Proyecto Educativo
Institucional (PEI); es decir, en la misién y vision de la Iberoamericana; el enfoque pedagogico
basado al curriculo; el enfoque pedagdgico basado caracteristicas de los estudiantes PF-CUI;
el enfoque pedagogico basado en el perfil profesional del Proyecto de Inclusién y Educacién
Iberoamericana (PIEl) enfocado en la teoria del constructivismo, asociado a autores como
Vygotsky y Jean Piaget y en el constructivismo social postulado por Semionovich.

Por fin, en las Reflexiones Finales. Laformacion del fisioterapeutaiberoamericano:
perspectivas y retos, que titula el Capitulo V, Sandra Milena Camargo Mendoza presenta
algunas reflexiones en torno a las practicas pedagdgicas del programa de fisioterapia, al mismo
tiempo en que va coloriendo un cuadro en que la actividad docente por diferentes contornos
entrecruzados de experiencias y practicas de estudiantes y de docentes de fisioterapia en la
Iberoamericana, evidenciandose un dominio disciplinar en total resonancia con una educacion
humana del fisioterapeuta, constituida desde las fuerzas inmanentes del campo pedagbgico,
socialy politico. Laautora, basada en algunos planteamientos por Emile Durkheimy Paulo Freire,
nos revela la posibilidad de educar sujetos sociales, éticos, politicos y criticos, que se proponen
repensar las practicas en funcién de los cambios sociales actuales. Camargo deja algunas
huellas, sacadas del proceso de formacion disciplinar de la fisioterapia en la Iberoamericana,
que pueden venir a nos orientar sobre la importancia de mantener viva la relacion educador-
educando.

Para finalizar la presentacidn de ese ensamble de textos, hay que agregar que los autores
parten de sus investigaciones y de sus trabajos como docentes para lanzar voces que buscan
por escuchas en el campo de la educacion, al paso que son pioneros en la Iberoamericana
en esculpir palabras que toman la forma de libro y expresan la emergencia de una formacién
docente en fisioterapia conectada a las practicas pedagogicas.
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-duccién

La sociedad actual exige importantes retos, frente a los avances de tecnolégicos,
cientificos y productivos, llevando de la mano a que los entes educativos se involucren y se
comprometan con la calidad educativa y con la formacion de seres humanos competentes que
le aporten a la sociedad. Respondiendo un poco a lo anterior, y buscando fundamentar los
procesos académicos en la formacién de profesionales en el area de la salud, y especificamente
en los fisioterapeutas, el presente libro recopila material y presenta reflexiones importantes
sobre las diferentes estrategias didacticas y pedagdgicas que se han utilizado en la formacién
de los fisioterapeutas iberoamericanos.

Lo anterior, exhorta una planificacion pedagbgica estructurada y objetiva en las
instituciones de ensefianza superior, para el fortalecimiento del quehacer docente, vy la
consolidacion de curriculos coherentes con las politicas pUblicas de educacion y salud nacional.

Asi, los cursos y las practicas deben mantener una relacion estrecha que responda a
las competencias de los profesionales de las ciencias de la salud, en este caso especifico, la
Fisioterapia.

En la Ultima década, los docentes de los programas del area de la salud han mostrado
interés y concientizacion por el desarrollo de competencias adecuadas para desempefiarse
como docentes, siendo que la formacién tradicional del profesional de la salud requiere de unos
modelos especificos, para que el conocimiento de la salud sea integral, humano y colaborativo.

Este libro se reflexiona sobre el interés que ha estado despertando en la labor de los
docentes en Fisioterapia, y en sus practicas pedagogicas. Se reflexionard entones, sobre la
importancia conceptualy cientifica, pero también sobre los métodos de ensefianzay el conjunto
practicos que son utilizadas para acompafiar el proceso de aprendizaje del estudiante.

De tal modo que se logre una formacién del fisioterapeuta con aprendizajes significados
sobrelasacciones queinvolucra el ser Fisioterapeuta, y generar la reflexién de un fortalecimiento
de los aspectos politico-institucionales, administrativos y normativos, en los que se debe basar
un proyecto educativo en una instituciéon de formacion de profesionales en salud vy relatar
sobre todo, el rol del docente de Fisioterapia, recordando algunas las practicas pedagogicas
asociadas a la al aprendizaje significativo. Y al fortalecimiento de competencias profesionales
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que la sociedad actual esta demandando.

Respondiendo un poco a lo anterior, y buscando fundamentar los procesos académicos
en la formacion de profesionales en el area de la salud, y especificamente en los fisioterapeutas,
el presente libro recopila material y presenta reflexiones importantes sobre las diferentes
estrategias didacticas y pedagdgicas que se han utilizado en la formacién de los fisioterapeutas
iberoamericanos.

La estructura del presente texto esta distribuida asf: | capitulo fundamenta el estado del
arte frente a las Practicas Pedagogicas en la Formacion de los profesionales en las Ciencias
de la Salud. Posteriormente el capitulo Il describe el Perfil de Formacion del Fisioterapeuta
Iberoamericano. Por su parte el capitulo Ill compila algunas de las herramientas pedagédgicas y
didacticas aplicadas en la formacion del fisioterapeuta Iberoamericano. El capitulo IV Reflexiona
sobre el Perfil Constructivista del Docente de la Iberoamericana. Y por Gltimo el capitulo V reline
las reflexiones finales del trabajo pedagdgico realizado.

Nohora Dulfay Bohérquez Martinez
Sandra Milena Camargo Mendoza
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Capitulo |

Practicas Pedagogicas
en la Formacion de los
Profesionales en las
Ciencias de la Salud

Nohora Dulfay Bohérquez Martinez?
Sandra Milena Camargo Mendoza®
Emerson Julian Rincon Castillo?

Una institucion que se compromete responsable y éticamente con el proceso de la
educacion en areas relacionadas con las ciencias de la Salud debe comprometerse también con
el conocimientoy calidad de sus practicas pedagogicas a desarrollar en los procesos formativos.

Asi, el objetivo final de aprendizaje en los profesionales de ciencias de la salud adquiere la
capacidad dellevara cabo un razonamiento clinico y pensamiento critico diferentes actividades
de fundamentacion, y ejercicios practicos desarrollados durante el ciclo formativo.

Esporestoque,enlaactualidad losavancestecnoldgicosyeducativos constituyen desafios
en el campo de formacién profesional para responder a las exigencias sociodemograficas,
econdmicasy corporativas, garantizando un trabajo producto final eficientey lucrativo, instando

2 Fisioterapeuta. Docente Programa de Fisioterapia. Facultad de Ciencias de la Salud. Corporacién Universitaria
Iberoamericana. 2019.

3 Fisioterapeuta. Docente Programa de Fisioterapia. Facultad de Ciencias de la Salud. Corporacién Universitaria
Iberoamericana. 2019.

4 Fisioterapeuta. Docente Programa de Fisioterapia. Facultad de Ciencias de la Salud. Corporacién Universitaria
Iberoamericana. 2019.
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que los recursos humanos disponibles para la sociedad sean el eje central para la educacion.
Lo cual permite un campo a las estrategias didacticas y pedagdgicas para apoyar la formacion
profesional, entendiendo éstas como una serie de procesos, procedimientos y actividades con
un fin determinado.

Con relacion a lo anterior, existen estudios que respaldan el trabajo del proceso de
ensefianza-aprendizaje en los profesionales de la salud, los cuales exponen las propuestas
para su uso y la aproximacion a la formacién de competencias propias, aspecto que nutre las
declaraciones realizadas a o largo del documento.

En relacién con lo anterior, uno de estos estudios propone a la didactica como un
componente de la pedagogia que tiene como funcién la exploracién de métodos y técnicas
que fortalecen y optimizan la ensefianza garantizando que la informacion llegue de manera
precisa a los estudiantes (Ferreiro, 2009). De esta manera, establecer metodologias didacticas
de acuerdo con el proceso de formacion que se requiere, permitird enfocarse en los aspectos
necesarios para reforzar los conocimientos.

No obstante, la didactica no es el Unico componente necesario para un proceso
de formacién, Diaz y Hernadndez (1999), definen a las estrategias de ensefianza como las
operaciones, medios o recursos utilizados para estimular al aprendizaje significativo. Lo que
permite comprender a estas como otra herramienta necesaria en los procesos de formacion.

Otro aspecto para tener en cuenta es lo planteado por Alonso (2001), quien describe
las estrategias de aprendizaje, como procesos especificos que el estudiante realiza para
promover el aprendizaje y hacer de él una experiencia positiva que pueda relacionarse con
nuevas situaciones de su entorno. Lo que, en suma, lleva a comprender que, la didéactica, las
estrategias de ensefianza y las estrategias de aprendizaje deben estar coordinadas, ancladas
y superpuestas para llegar al fin del proceso de formacion: aprender. Lo cual tiene relacion
con Castellanos (2002), cuando considera que las estrategias son un conjunto de procesos,
acciones y actividades que los discentes pueden desarrollar conscientemente para potenciar
su aprendizaje; lo cual se logra a partir de procesos cognitivos, y su relacién con presaberes y
acciones que ellos mismos van adquiriendo a lo largo de su vida escolar favoreciendo su propio
proceso de aprendizaje de manera eficaz.

Entre tanto, en la educacion superior, las estrategias didacticas pueden considerarse
como una herramienta para la motivacion y orientacion que permite lograr los objetivos de
aprendizaje propuestos, para lo cual se requiere la participacion activa del docente en el disefio
y planteamiento de sus métodos de ensefianza. Una propuesta interesante, es la planteada
por De Longhi, A, Angel, G., Dubeux, P, Ruiz, L., quienes disefiaron una didactica para la
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formacién docente de profesionales del area de la salud denominada “Indagacion Dialogica
Problematizadora” (IDP) y probada en el espacio curricular “Formacion didéctico-pedagdgica
ensalud” del Centro de Desarrollo de la Ensefianza Superior en Salud (CEDESS), lo cual permitio
generar una dindmica comunicacional coherente con el posicionamiento constructivista y
posibilitar un cambio en las formas comunicativas del docente y de los alumnos, guiadas desde
la problematizacién de situaciones cercanas a las experiencias de los mismos (2014:759).

Particularmente, en el campo de la Fisioterapia, son las diversas actividades préacticas y
ejercicios pedagdgicos aplicados durante el proceso de ensefianza aprendizaje, las destinadas
a establecer en el estudiante, las habilidades y competencias necesarias para realizar un
proceso de valoracion y tratamiento fisioterapéutico pertinente y eficaz. Para ello, es necesario
que el docente reconozca las diferentes practicas pedagdgicas existentes, y que pueden ser de
utilidad para afianzar en el estudiante un proceso de pensamiento del terapéutico integral y la
capacidad de decision y ejecucion conjunta para resolver las necesidades observadas en para
una adecuada rehabilitacion.

Para ello el programa de fisioterapia de la Corporacién Universitaria Iberoamericana ha
trabajado un conjunto de investigaciones que se enfocan en las practicas pedagdgicas tanto del
docente como de los estudiantes. Datos que retomaremos en el capitulo Il, donde se expondran
cifras y caracteristicas relevantes en cuanto a los procesos de ensefianza-aprendizaje del
programa de fisioterapia.

De la misma manera, en el capitulo Ill, IV, V se retomaran informacién sobre estudios
que han realizado por los docentes vy fisioterapeutas del programa de fisioterapia de la
Corporacién Universitaria Iberoamericana que han permitido dar un punto de partida a la
aplicacién de estrategias de formacién tales como el sustento del constructivismo como eje
del curriculo del programa de fisioterapia, el uso de la carpeta académica como herramienta
de analisis clinico, disefios de planes de estudio basados en el modelo APTA (American Physical
Therapy Association), el uso de herramientas basadas en la simulacién clinica y las estrategias
didacticas-pedagogicas para dar una aproximacion critica de los profesionales que se forman
en el programa.

En este capitulo de forma especifica, se abordaran algunos antecedentes que ayudaran al
lector a dar una aproximacion de lo que se considera como practicas pedagogicas, estrategias
didacticas docentes, estrategias de aprendizaje del estudiante, herramientas de educacién
basadas en la simulacion, y aprendizaje basado en problemas. Temas que son centrales en la
formacion de los profesionales en fisioterapia Iberoamericanos.

Una de las fases de la formacién del fisioterapeuta iberoamericano son las practicas
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profesionales, estas estan disefiadas para contribuir a la aplicacion de aprendizajes tedricos con
estrecha relacion entre la teoria y la praxis. En esta etapa de formacion, la practica pedagdgica
esta disefiada teniendo en cuenta las necesidades reales de los estudiantes y la disciplina, de
tal forma que el estudiante construya fuertes competencias, habilidades y destrezas que le
permitan experimentar la realidad del ejercicio profesional. Propuesta que tal como Tamayo,
Ortiz, Giraldo (2014), presentan como la formacion en contextos especificos, que exigen la
integracion de forma adecuada de los criterios conceptuales, metodoldgicos y éticos sélidos en
el campo disciplinar.

Para quela fase deformacion anteriormente enunciada se cumpla, es relevante establecer
cuales son los conocimientos tedricos, practicos, cientificos y humanos del estudiante. Razén
por lo cual, se precisa de un plan de estudios que se comprometa en que el estudiante vaya
perfeccionando sus conocimientos en las aulas de clase, en el dia a dia de sus practicas clinicas
y comunitarias, convirtiéndose en una responsabilidad importante, la forma en que seran
abordados los temas y la forma como el docente le presentara al estudiante el planteamiento
de problemas y las diferentes maneras de darles solucién. Es decir, que no solo basta con unas
herramientas y estrategias pedagdgicas que el docente utilice, sino ademas unos espacios de
formacién propicios y adaptados para el desempefio disciplinar.

Paraalgunosautores, el reto delaformacién en salud en el contexto actual debe responder
a la transformacion de la educacion para el siglo XX (Flexner, 2002). Estudios han registrado
desde 1993, esfuerzos importantes, pero no suficientes desde los entes gubernamentales de
los paises en desarrollo para generar inversion en salud y educacién. Sin embargo, la mayoria
de las propuestas se centran en los sistemas de salud y sus estrategias, y pocos o ninguno en la
formacién de profesionales en areas de la salud ni para pregrado ni para posgrado.

En el caso del érea de la salud, la literatura describe el uso de las estrategias didacticas
y su importancia en la pedagogia en la formacion de las ciencias médicas, en su mayoria en
enfermeria, y con escasa evidencia para la ensefianza en Fisioterapia especificamente.

Por consiguiente, en este capitulo se abordara las evidencias sobre estrategias didacticas
y pedagbgicas que se encuentran en la literatura actual, y que se centren en las ciencias de la
salud.

Alglin aspecto de esta busqueda coincide sobre como en los Gltimos afios las facultades
de los programas de salud han centrado su atencion en el disefio de estrategias de ensefianza
aprendizaje basadas en simulacion, aspecto significativo que este capitulo quiere tratar, ya que
es uno de los objetivos del uso de esta estrategia en la formacién en profesionales de la salud
para el desarrollo de competencias genéricas, como el pensamiento critico (Valencia y et al.,
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2016).A continuacién, algunos datos relevantes que muestran los abordajes més caracteristicos
en cuando al usoy manejo de las diferentes estrategias didacticas y de aprendizaje y ensefianza
maés utilizadas en américa latina:

En cuanto a enfermeria, el uso de estrategias simuladas (especificamente paciente
simulado), impactan en el aprendizaje significativo centrado en el contenido procedimental
caracteristico de dicha profesién; a su vez, acerca al estudiante a la realidad, preparandolo
para un mejor desempefio y calidad en el cuidado del paciente, aunque la percepcién de los
estudiantes es mas precisa por la educacion tradicional (Martinez y Gonzalez, 2017).

Por su parte, Alfonso y Cols. (2018), exponen la importancia del Aprendizaje Basado en
simulacion, como una herramienta fundamental en los procesos de ensefianza del estudiante
de Fisioterapia. Demostrando que esta estrategia pedagdgica, permite el acercamiento con la
realidad, por medio de la simulacién de situaciones en las que se desempefia el fisioterapeuta.
Asi mismo, esta estrategia se basa en un enfoque pedagodgico de aprendizaje experiencial, que
involucra al estudiante en una interaccion directa con el objetivo estudiado generando un
cambio en relacién con la educacién convencional en la que el estudiante solo se encuentra
observacién o haciendo descripcion tedrica. Porlo que le da un valorimportante a la experiencia
vivida como mecanismo de aprendizaje fundamental para el proceso de las competencias
profesionales.

Otra estrategia altamente fundamentada en las ciencias de la salud, es el aprendizaje
basado en problemas (ABP), considerado como “un método de aprendizaje basado en el
principio de usar problemas como punto de partida para la adquisicién e integracién de los
nuevosconocimientos” (Moralesy Landa (2004, p. 147); estrategia que promueve el pensamiento
critico, comprende un enfoque pedagdgico multimetodologico y multididactico, que busca
facilitar el proceso de ensefianza aprendizaje y de formacién del estudiante (Duefias, 2001).

Ademas, el ABP implica el desarrollo y adquisicion de habilidades y competencias que le
permitan al individuo desenvolverse acorde a las demandas de su contexto; para su aplicacion
se proponen grupos pequefios de trabajo, para favorecer el aprendizaje colaborativo en pro
de resolver un problema inicial, complejo y retador, planteado por el docente facilitador del
aprendizaje, alcanzando un aprendizaje autodirigido (Morales y Landa, 2004).

En la siguiente tabla se resumen algunos de los estudios realizados sobre ABP en salud:
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Tabla 1
Investigaciones sobre la aplicacion del ABP

Tipo de estudio y

Investigacion g
caracteristicas

Objetivo

Resultados

Olivaresy Heredia
(2008): Desarrollo
del pensamiento
critico en
ambientes de
aprendizaje basado
en problemas en
estudiantes de
educacién superior

Estudio descriptivo, en el que
se centran en la adquisicion del
pensamiento critico mediante
Aprendizaje Basado en
Problemas (ABP) en estudiantes
del drea de la salud, bajo la
forma transaccional mediante
un test que tiene reconocimiento
internacional.

Comparar mediante un test
especifico de pensamiento
critico estudiantes de
recibieron formacion bajo la
herramienta mencionada con
aquellos que no estuvieron
expuestos a ella.

Los resultados mostraron
algunos beneficios del
ABP en relacion con el

desarrollo del pensamiento
critico. Los alumnos que
fueron expuestos a dicha
estrategia reflejan mejores
resultados en la evaluacion
en comparacion con
quienes no recibieron esta
estrategia.

Por otra parte, se evidencia
el desarrollo tanto de
pensamiento inductivo
como deductivo.

El estudio fue de tipo descriptivo
y la asociacion entre variables se
analizé mediante correlacion de

Dante, X. (2010). Spearman.

Desempeiio
académicoy
aceptacidn del
aprendizaje basado
en problemas en
estudiantes de
medicina

Estudio llevado a cabo durante
un semestre con la aplicacién
de la estrategia Aprendizaje
Basado en Problemas (ABP) a 411
estudiantes del tercer ciclo de
la carrera de medicina (médico
cirujano), aplicando una encuesta
transversal con escalas ordinales
tipo Likert.

Corroborar la aceptacién
del aprendizaje basado en
problemas (ABP), averiguar
cuantas horas adicionales
de trabajo invertian los
estudiantes en esta forma del
curso, y cédmo considerar la
inversién vale la pena, como
perciben su aprendizaje
sobre sangre e inmunologia
y cémo correlacionan
esta percepcion con otros
parametros de medicidn del
aprendizaje.

La percepcién de un
mejor aprendizaje se
correlacion6 con mejores
calificaciones en exdmenes,
mejor aceptacion de ABP
y la percepcién de que
el tiempo invertido valié
la pena. Dentro de las
actividades llevadas a
cabo durante el estudio
fue evidente que la forma
de calificar a los alumnos
ya no era la misma,
incluyendo ademas de
la evaluacién de los
profesoresy los exdmenes
escritos de opcién multiple
tradicionales, la evaluacién
entre pares mediante
rubricas y la compilacion de
las tareas y trabajos extra-
clase en un portafolio, que
tuvieron impacto en la
calificacion final.
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Estudio descriptivo y transversal,
desarrollado son una muestra
de 134 estudiantes de segundo

de grado de Enfermeria de la

universidad de Valladolid Espafa En cuanto a la percepcién

de los estudiantes sobre la
estrategia, existe una alta

aceptacion de la aplicacion
de casos clinicos, ademas

Estudio descriptivo y transversal,
desarrollado son una muestra
de 134 estudiantes de segundo

Gonzélez H., de grado de Enfermeria de la
Carbonero, C., universidad de Valladolid Espafia. 1S un ad.e'cuado gradqqe
Martin, M., Lara, Se aplica un andlisis descriptivo motivaciony sat|sfaCC|on
F.y Villamor. de los datos a través de la d con“lods cont.enldobs
(2014). Aprendizaje determinacién de porcentajes Determinar el grado €alrottados. Sin embargo,
Basado en (variables categéricas Estudio de satisfaccion de los Sl O a.lta ETEECE
Problemas y descriptivo y transversal, estudiantes después utilizar IS,
satisfaccién de desarrollado son una muestra la metodologia ABP. Barlle amiererel esiels
los estudiantes de de 134 estudiantes de segundo favorece el proceso de
Enfermeria. de grado de Enfermeria de ensefianza - aprendizaje
la universidad ije Valladolid en los eszatudiantes
Espafia). de enfermeria, ya que

permite retroalimentacién
constante, favorece las
relaciones interpersonales y
la comunicacion en el aula.

Después de la implementacidn
de ABP se administra la escala de
satisfaccion de la Universidad de

la Colima (México); aplicando el

programa SPSS para el analisis
de datos, ademas se realiza el
analisis del contenido de las
justificaciones de las respuestas.

Fuente: recabado por el autor

El ABP, exige compromiso por parte del estudiante en su aprendizaje en la medida que
él mismo identifica lo que necesita conocer para un mejor entendimiento y resolucién del
problema especifico, se logra la autoformacion, autodesarrollo y consecucion de habilidades,
actitudes y valores que tienen impacto en su formacién personal y profesional (Duefias, 2001).

La literatura documenta que con dicha estrategia se genera una habilidad reflexiva en el
estudiante permitiendo el desarrollo de un pensamiento critico y regulador frente a su proceso
de formacion (Restrepo, 2005).

Entendiendo lo que diferentes autores argumentan, el ABP permite gran motivacién en
los estudiantes, permitiendo que se involucren mas en el aprendizaje dando significado a los
nuevos conocimientos favoreciendo su integracién y habilidades para la toma de decisiones
de manera critica y argumentativa. El uso de casos reales permite un acercamiento efectivo al
futuro entorno laboral, que en Ultimas favorece la asimilacién y apropiacién de informacién
para el resto de su vida y evita caer en el error de aprendizaje memoristico.
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Otros autores concuerdan en que las estrategias descritas hasta el momento posibilitan
el logro de las metas de formacién y fortalecen las competencias para resolver problemas
planteados en el estudiante. Asi mismo, deben disefiarse cumpliendo criterios como flexibilidad
para ser adaptada de acuerdo con el proceso de aprendizaje del estudiante y el contexto en el
cual este se desarrolla (Tobdn, Pimienta, y Garcia, 2010).

La simulacién clinica como estrategia didactica es una propuesta originada de la corriente
pedagdgica constructivista permitiendo el desarrollo de habilidades clinicas previo al contacto
real con el paciente, sumando como herramienta fundamental en la formacién de profesionales
en areas de la salud.

En ese ambito, el pensamiento critico y la practica reflexiva se convierten en pilares
fundamentales en la formacion de profesionales en el area de la salud, ya que se centra en el
estudiantey lo convierte en el verdadero protagonista de los procesos ensefianza aprendizaje.

Los procesos de ensefianza aprendizaje en el constructivismo involucran un proceso
dindmico vy participativo donde el estudiante resuelve probleméticas desde su propia
motivacion y disefio de herramientas y experiencias previas. Articulandose muy bien esta
corriente pedagdgica con las nuevas tendencias de ensefianza en las dreas de la salud.

Para el constructivismo el pensamiento crece a partir de la experiencia basado en la
percepciony en la construcciony genera modelos cognitivos; porende, esimportante garantizar
el uso de herramientas didacticas y pedagdgicas que permitan la participacion activa de los
estudiantes.

En ese sentido, Silva (2005), considera que en el constructivismo el docente posee la
capacidad para encontrar soluciones creativas, originales y novedosas que ayudaran a resolver
problemas constantemente, para lograr que los procesos educativos funcionen mejor. Por ende,
las estrategias de aprendizaje en el contexto del constructivismo implican que su desarrollo sea
sobre bases creativas centradas en el estudiante.

Por consiguiente, el docente constructivista debe organizar sus actividades en torno a la
concepcion propia del modelo, respondiendo al principio que implica que el estudiante debe
apropiarse de su proceso de construccion del conocimiento y siendo él el Unico responsable,
a su vez que correlaciona e interactta con la informacion que recibe, lo que constituye un rol
especifico para el docente como facilitador, orientadory gufa.

Es de considerar que la Corporacién Universitaria Iberoamericana esta influida por la
corriente humanista y se fundamenta en los principios epistemolégicos del constructivismo,
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sin embargo, actualmente esta recibiendo influencias del conectivismo, modelo educativo post
constructivista. Gutiérrez (2011), referencia que el conectivismo tiene como principal exponente
es George Siemens, quien lo considera como una teoria de aprendizaje para la era digital; por
tanto, se puede entender esta nueva tendencia de redes de inteligencia humana para crear
conocimiento.

Seglin Sobrino (2014), en su articulo denominado “Aportaciones del conectivismo como
modelo pedagdgico post-constructivista” el aprendizaje en dicho modelo se efectiia mediante
un proceso de conexion de nodos o fuentes de informacion especializada, en el que el
aprendizaje yace de recursos no humanos; ademas, declara que en este modelo las conexiones
garantizan el aprendizaje continuo, que permite al estudiante el elegir qué aprender dando un
significado de la informacion que recibe.

En contexto, Para el Ministerio de Educacion Nacional en Colombia la educacion es un
“proceso de formacion permanente, personal cultural y social que se fundamenta en una
concepcion integral de la persona humana, de su dignidad, de sus derechos y de sus deberes”
(Mineducacion, 2016, P.1). Asi mismo, el estado colombiano asume la educacién como un
derecho ciudadano y se compromete con su cumplimiento como tal, velando por el desarrollo
personal y capacidad de aporte en la sociedad, enmarcado también en la Ley General de
Educacion de 1994.

La educacion en Colombia se rige por lineamientos de la constitucién de 1991 que da
origen a la Ley 30 de 1992 de Educacién Superior, considerando oportuno fomentar y calificar
los diferentes programas ofertados académicos de todas las instituciones de Educacion
Superior a fin de garantizar su pertinencia y calidad; también, es importante reconocer que
el gobierno nacional, mediante el Ministerio de Educacién Nacional y del Viceministerio
de Educacion Superior, estan comprometidos con la formulacién, gestién y supervision de
politicas de Educacién Superior, al igual que sobre cada etapa de desarrollo de capital humano
en Colombia (Constitucion Politica, 1991); razones que llevan a que los estandares minimos de
calidad respondan al contexto actual y demandas propias de las profesiones.

Respondiendo a lo descrito hasta el momento y acogiéndose a los lineamientos
gubernamentales, el programa de Fisioterapia de la Corporacién Universitaria Iberoamericana,
establece el perfil profesional en la formacion de ciudadanos integrales con idoneidad en
las &reas de su desempefio mediante rigor metodologico, eficiencia, responsabilidad social
y cumplimiento de las leyes, con habilidades para gestionar programas de intervencion
fisioterapéutica orientados a mantener, mejorar o restablecer el funcionamiento y bienestar
cinético de individuos y comunidades desde la perspectiva del movimiento corporal humano
(CUI, 2015) .
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Por otra parte, En Colombia la fisioterapia esté reglamentada por la Ley 528 de 1999,
considerando que ésta es una profesion liberal del rea de la salud que contribuye al desarrollo
humano y social de los individuos y colectivos humanos y la define como:

“profesion liberal del drea de la salud, con formacion universitaria, cuyos sujetos de atencion son
el individuo, la familia y la comunidad, en el ambiente en donde se desenvuelven. Su objetivo es el
estudio, comprension y manejo del movimiento corporal humano, como elemento esencial de la
salud y el bienestar del hombre. Sus acciones estdn orientadas al mantenimiento, optimizacion o
potencializacion del movimiento, asi como a la prevencion y recuperacion de sus alteraciones; con el fin
de optimizar la calidad de vida y contribuir al desarrollo social. Fundamenta su ejercicio profesional en
los conocimientos de las ciencias bioldgicas, sociales y humanisticas, asi como en sus propias teorias y
tecnologias” (Ley 528, cap. I, Titulo I, pp. 1, 1999).

Asi mismo, el perfil profesional de la fisioterapia en Colombia se basa en la apropiacién
de los marcos de referencia tedrica y metodoldgica que soportan su praxis, la consolidacion
de los fundamentos de las ciencias sociales, clinicas, de la salud, de la rehabilitacion, del
movimiento, las cuales le permiten el desarrollo de procedimientos evaluativos, diagndsticos
y de intervencion, propios de la profesidn; asi el fisioterapeuta sostiene un liderazgo en su
desempefo profesional con la disposicion de servicio para su participacion activa en los
procesos de promocion, prevencion, diagndstico, tratamiento, planeacién y rehabilitaciéon de
la poblacién; manteniendo una actitud critica frente a los cambios cientificos y tecnolégicos
como motor de su desarrollo personal y profesional (Gomez, Silva, & David, 2015).

En cuanto a las tendencias de desempefio laboral se logra establecer en el contexto
colombiano que la préactica pedagdgica es el segundo renglén de actividad laboral, siendo
solo superada por la atencion fisioterapéutica domiciliaria. Esto lleva repensar sobre la practica
pedagdgica del fisioterapeuta y llegar a un analisis y a una reflexion sobre la misma, que vaya
maés allad del aula y de las destrezas empiricas aprendidas de modelos y experiencias en el
pregrado.

En ese sentido Moran (2010),manifiesta que las competencias del docente deben
desarrollarse constantementey responder a las necesidades de toda la poblacién, asumiendo el
compromiso de responsabilidad social en la formacion de seres humanos que se desenvuelven
en un ambito social y familiar, respondiendo a los estudiantes, a sus necesidades individuales y
colectivas, permitiendo su participacion en diferentes roles y aprovechamiento de herramientas
que permitan el desarrollo de competencias propias del ser humano; y que finalmente éste
pueda impactar de una u otra manera en la sociedad.

En contexto, las competencias docentes se logran durante el ejercicio diario, asumiendo
con responsabilidad y compromiso dicha labor, y estando a la vanguardia de los desafios
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actuales en la educacion lo que lleva a que el fisioterapeuta que elige desempefiarse como
docente se interese por sus competencias para el proceso ensefianza aprendizaje, asumiendo
que su formacién pregradual no lo forma para la misma docencia.

Es importante reconocer que las competencias del docente toman sentido en el marco
institucional, en el marco de la calidad educativa, en el marco de formacion por competencias
y de las demandas actuales al respecto. Ademas, en el disefio vy la elaboracién del curriculo,
dondetodoslosactores del proceso educativo deben ser participantes activos. Y en los roles que
debe asumir el docente actual para la formacion de profesionales y seres humanos integrales.
Reto que debe reconocer y asumir el fisioterapeuta que se desempefie en el area de formacion
académica.

Teniendo claro que la practica pedagogica resume el desarrollo de las actividades
diarias que el docente realiza en el aula, laboratorios u otros ambientes de aprendizaje, estas
actividades deben estar descritas y pertenecer a un curriculo permitiendo la formacién integral
de los estudiantes, involucrando a todos los actores del proceso educativo (docente, curriculo,
estudiante y procesos formativos) (Diaz, 2006).

En congruencia con lo descrito, se puede considerar que el profesional en Fisioterapia que
sedesempefia o se proyecta a desempefiarse como educador, debe de asumirsu rol pedagdgico
de manera responsable y con principios éticos y bioéticos que constituyen componentes
fundamentales para la formacion de profesionales del area de la salud.

Con relacién a lo descrito, Sebold, & Carraro (2011), en su trabajo titulado la Prdctica
pedagdgica del docente en enfermeria: una revision integradora de la literatura, cuyo objetivo
fue la de identificar en las publicaciones de revistas nacionales e internacionales indexadas en
las bases de datos Lilacs, Cihnal, Medline, Scielo, Wilson, Bdenf en el periodo 2005-2009, los
resultados demostraron que la practica pedagdgica los docentes de enfermeria se relaciona
directamente con la experiencia, la motivacion y la innovacién como docente, sin embargo, se
evidencia falta de preparacién para ser profesor. Y se documenta que en la actualidad el mundo
exige altas competencias docentes, para que el proceso de ensefianza aprendizaje sea exitoso.
En sus consideraciones finales hacen énfasis en que el desafio para el enfermero-profesor, debe
de estar indispensablemente mediado por competencias que vayan mas alla de la preparacién
de una clase, o de las paredes del aula.

Asuvez, Castro, Peley, & Morillo (2006), fundamentan la practica docente como una accion
que permite innovar, profundizary transformar el proceso de ensefianza del docente en el aula,
y por eso la practica se debe delimitar en el orden de la praxis como un asunto de comprensién,
creacion y transformacion de un aspecto de la realidad educativa. Todo educador debe tener
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como principio, mejorar el proceso de ensefianza y de aprendizaje, estimular el pensamiento
creativo y critico del estudiante prepardndolo para que supere la comprension de la ensefianza
como una forma de actuacion social.

Porsu parte, laWCPT (Confederacién mundial defisioterapia) determina quela Fisioterapia
proporciona servicios a las personas con el fin de desarrollar, mantener y restaurar el maximo
movimiento y la habilidad funcional a lo largo de todo el ciclo de la vida, desempefiando sus
roles laborales en campos como el servicio en atencién primaria y otros niveles de atencion
que contemplen la habilitacion vy la rehabilitacién, areas de investigacion, docencia, gerencia,
direccion y gestién de otros servicios, aportando cada vez mas al desarrollo y la innovacion lo
cual fortalece la independencia de la profesion (Restrepo, 2014).

Las instituciones universitarias coinciden con que el perfil profesional debe estar
orientado a la transformaciényy la realidad multicultural de Colombia asumiendo compromisos
desde la ética, la responsabilidad y el respeto por la profesion, y dentro del perfil ocupacional
describen la capacidad de los profesionales para trabajar con un equipo interdisciplinario,
desempenandose en los campos dictados por la WCPT, con habilidades para desempefiarse
en otras areas como oftalmologia, urologia, ginecologia y obstetricia, oncologia, reflexoterapia,
medicina de emergencia, fisioterapia visceral, psicologia y psicosomatica, otorrinolaringologia,
teniendo en cuenta que se han formado con las bases tedricas complementarias y elementos
terapéuticos necesarios para intervenir en estas areas (Velez y col., 2012).

En Colombia la profesién de fisioterapia se rige por los principios generales formulados
por la WCPT, como los expresados en las leyes 1164 de 2007 y 528 de 1999.En la ley 1164
muestra relacién entre los procesos de planeacion, formacion, vigilancia y control del ejercicio
profesional, desempefio y ética del talento humano del area de la salud. Como parte de la
formacion como futuros profesionales de fisioterapia los estudiantes tienen que cumplir con un
perfily competencias profesionales bdsicas en la salud, donde se demuestre sus conocimientos,
destrezas, aptitudes y actitudes, para una adecuada atencion en las necesidades de la salud
en la poblacion.

Adicionalmente, el perfil profesional y las competencias del fisioterapeuta en Colombia
hacen parte de los 13 documentos preliminares de perfiles y competencias de los profesionales
en la salud en el pais, siendo un documento que representa el resultado del trabajo de un
conjunto de profesionales que representan la Asociacién Colombiana de fisioterapia. (ASCOFI),
el colegio colombiano de fisioterapeutas (COLFI) y la Asociacion Colombiana de Estudiantes de
fisioterapia (ACEFIT).

En Colombia existen dos clases de competencias para los fisioterapeutas, entre las cuales
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se determinan las transversales y las especificas, estas llevan a que los profesionales tengan
acercamientos entre las diferentes areas y labores interprofesionales.

En consecuencia, la formacion académica debe garantizar el desarrollo y adquisicion de
competencias profesionales, de los fisioterapeutas a nivel nacional. Por lo que a continuacién
se relacionan las competencias declaradas para el Fisioterapeuta Colombiano:

“Competencias Transversales

Desempefia desde la autonomia y autorregulacion su praxis profesional,
acorde con los fundamentos éticos, politicos y técnico-cientificos
mundialmente establecidos y acatados por el colectivo profesional, ademas de
la normatividad declarada por el Estado colombiano.

Profesionalismo y ética.

Aplicar un lenguaje técnico - profesional de manera clara, asertiva y precisa

Comunicativas. ; on S .
respondiendo al respeto por la ética y eficiencia de sus servicios

Responder a la aplicacion de la mejor evidencia disponible, para la toma de
Investigativas. decisiones en el abordaje de sus usuarios, promoviendo el beneficio de la
profesion y la sociedad.

Garantizar la prestacion de los servicios profesionales con calidad y seguridad
Administrativas y de gestién. de sus bajo postulados éticos, legales y uso adecuado de los recursos
asumidos.

Disefiar el diagndstico fisioterapéutico debidamente argumentado para la toma
Razonamiento profesional. de decisiones profesionales basadas en analisis cientificos sobre el movimiento
corporal Humano.

Desarrollar la practica profesional desde el reconocimiento de los sujetos en la

Salud publica y gestién social. .o . . Y
P ye dinamica social, en un marco de democraciay participacion”

Fuente: ASCOFI, 2015 pp. 35-36.

“Competencias Especificas

Proceder como profesional responsable de servicios de la salud en manejo de
Clinica primera mano, evitando remisiones a otro utilizando diferentes estrategias para
la recuperacion de la salud desde su propio que hacer.

Disefiar, y ejecutar planes y programas de promocion de la actividad fisica, el
Actividad fisica y deporte ejercicio fisico y el deporte, que impacten en la salud, bienestar y autocuidado
en las personasy las comunidades (ICFES, 2009)

Propiciar ambientes de trabajo sanos y seguros que impacten en la calidad de

Saludy trabajo vida del trabajador y el bienestar conjunto con la empresa.

Promover experiencias educativas que favorezcan el desarrollo humano,
Educacion la salud y el conocimiento corporal desde el movimiento, en todas las
dimensiones del ser humano, de forma individual y como parte de colectivos”

Fuente: ASCOFI, 2015 pp.36
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Por su parte, el Ministerio de Salud y Proteccion Social, tiene un comité de pertinencia, el
cual evalla los criterios de pertinencia de cada programa de Educacién Superior, su coherencia
y relacion con las practicas formativas y en contexto real del pais (MINSALUD, 2017).

Con lo descrito hasta el momento, es claro que los desafios actuales en la educacion
se concentran en buscar herramientas que fortalezcan los procesos criticoreflexivos de los
educandos, de tal manera que puedan aportar a su comunidad o contexto, seglin corresponda.
En lo que respecta a los educadores fisioterapeutas formadores de colegas, la responsabilidad
ética y social debe constituir la base de su fundamentacién para asumir roles con seres
humanos y comunidades en los que se debe garantizar bienestary calidad de vida, tanto en el
estudiante, como en los usuarios que seran atendidos por los futuros profesionales, en el marco
de funcionalidad, funcionamiento y desempefio.

Asi mismo, los educadores y entes académicos responsables de la formacion de
fisioterapeutas deben comprometerse con los procesos educativos acorde con los cambios
sociales actuales, garantizando el desarrollo de habilidades profesionales, discernimiento
autonomo y aforos propositivos en la resolucién de los problemas.

En ese sentido, Rodriguez, Carrillo y Freixinet (2017), argumentan que el razonamiento
clinico, es un aspecto fundamental en la formacion de los profesionales del area de la salud,
ya que permite que el aprendizaje alcanzado por el profesional sea de manera gradual, pero
significativa, utiliza hipétesis sobre diagndsticos probables y toma de decisiones para el manejo
o resolucién de los problemas priorizados en el paciente-usuario.

Enarasdelograrunjuicio clinico como desde un enfoque didactico que oriente la toma de
decisiones, se deben estructurar practicas pedagdgicas y herramientas didacticas que faciliten
en los estudiantes el desarrollo metacognitivo en cada una de las actividades realizadas en sus
momentos formativos.
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Capitulo I

Sandra Milena Camargo Mendoza®

El presente capitulo aborda, los resultados de investigacién que, gracias al apoyo de
la Corporacién Universitaria Iberoamericana, se han desarrollado desde el 2015 y hasta la
actualidad, donde se evidencian aspectos que fundamentan, sustentan y proponen el trabajo
pedagdgico que construye el programa de fisioterapia.

Estas investigaciones se han hecho en conjunto con investigadores de la misma
universidad de otrasdisciplinasyconinvestigadores latinoamericanos que trabajan los aspectos
pedagogicos en las diferentes areas de formacion profesional.

Se iniciard con un abordaje general de reconocimiento del programan de Fisioterapia
de la Corporacion Universitaria Iberoamericana y posteriormente, se presentaran algunos
aspectos caracteristicos del perfil docente y perfil de estudiantes, estrategias didacticas de
aprendizaje y ensefianza, todos, resultados de investigaciones filiales a la Iberoamericana, lo
cual sustenta la propuesta del programa para hacer de sus procesos pedagdgicos, un elemento
que se centre en la persona y en la construccion de profesionales sociales y humanos, desde
procesos pedagdgicos especificos para su comunidad académica.

La intencién de formarse y desarrollarse como profesionales en Fisioterapia debe
constituir un valioso nivel de responsabilidad y compromiso. Asi, el Programa de Fisioterapia,
de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Corporacién Universitaria Iberoamericana, trabaja
constantemente por la calidad y sentido humano de los en la formacién de dichos profesionales.

5 Fisioterapeuta. Docente Programa de Fisioterapia. Facultad de Ciencias de la Salud. Corporacién Universitaria
Iberoamericana. 2019.
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Enlosdltimos afios, el programa de Fisioterapia ha venido desarrollando experiencias que
fortalecen una alta exigencia académica en sus estudiantes, lo que ha logrado verse reflejado
en sus estudiantes y la calidad académica de la institucion. Asi, dentro de la formacion del
Fisioterapeuta Iberoamericano®, se trabaja por el desarrollo del pensamiento critico, disciplinar,
humano y social, basandose en los aspectos académicos y pedagdgicos.

En ese mismo camino la Iberoamericana se acoge en la Ley General de Educacion, Ley 115
de 1994 y en Ley de Educacion Superior, Ley 30 de 1992, las cuales indagan sobre la efectividad
de las préacticas pedagodgicas al interior del aula. De alli, que la formacion del Fisioterapeuta
iberoamericano involucre aspectos académicos, pedagdgicos, y sobre todo los contextos
socioculturales y econdmicos de la poblacion los educandos.

Porsu parte el programa defisioterapia busca que los discentes y maestros interactlen con
actividadesy reflexiones desde los procesos de ensefianza aprendizaje, en el que los resultados
finales tiendan a mejorary optimizar los criterios de formacion que declara la normatividad de
Educacion Superior en Colombia.

Paralelo a lo anterior, el programa de Fisioterapia de la Corporacién Universitaria
Iberoamericana se basa en lo que esta explicito en el Decreto 917 de 2001 del Ministerio de
Educacion Nacional, en su Articulo 1: “sobre la calidad”, que declara aspectos como formacion
investigativa, sistema de evaluacion y aspectos curriculares basicos, y que se proyecten a las
caracteristicas propias de su poblacién. De este modo, se toman datos evaluacion permanente,
que retoman aspectos plasmados en el Articulo 4: “sobre Aspectos curriculares, se analizan las
competencias propias de la fisioterapia retomando el componente complementario o flexible
que permita atenderopcionesdediversificacion profesionaly satisfacerlosintereses particulares
de los estudiantes” (MIN Educacién, Decreto 0917/2001: 3), y se estima las estrategias de
evaluacion, carga académica, trabajos extracurriculares y carga laboral de los estudiantes entre
otros aspectos, relacionando las caracteristicas propias de su poblacién. Caracteristicas que,
son consideradas el pilar fundamental para el mejorar procesos formativos en los discentes.

También, tomando como referencia, algunas las cuestiones planteadas en el Decreto
2904 de diciembre 31 de 1994, sobre la acreditacion, se asume la calidad de la educacién
superior como una obligacion que se encuentra inmersa en la autonomia universitaria y que
ademas implica los procesos de autoevaluacion que analiza todos los aspectos académicos
competentes a la formacion del fisioterapeuta.

6 La palabra Iberoamericano se utiliza para describir a aquel conjunto de personas pertenecientes a los paises que
fueron colonias de Espafia y de Portugal y que forman la peninsula Ibérica. Sin embargo, en este documento el término
Iberoamericano, hara referencia al Estudiante formado y egresado de la Corporacion Universitaria Iberoamericana. Para este
caso puntual, el Fisioterapeuta Iberoamericano sera el estudiante y el egresado del programa de Fisioterapia de la Facultad de

Ciencias de la Salud de la Corporacién Universitaria Iberoamericana.
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Por consiguiente, este capitulo pretende describir uno de los criterios que fundamenta
la formacién de los estudiantes del Programa de Fisioterapia de la Corporacién Universitaria
Iberoamericana, como es el Perfil de Formacién del Fisioterapeuta Iberoamericano, partiendo
de las caracteristicas del estudiante y del docente.

Teniendo en cuenta la normatividad de la educacién superior algunos de los lineamientos
de acreditacién en Colombia, buscan “comprobar la calidad de los programas académicos,
la organizacion, funcionamiento y el cumplimiento de su funcién social” (Decreto 2904 de
diciembre 31 de 1994, consideraciones: 1).

De acuerdo con lo anterior, el aspecto social, para el programa de Fisioterapia,
es considerado como un elemento indispensable, para la formacion del fisioterapeuta
iberoamericano. Asi, el aspecto social es pieza fundamental para un equipo de salud donde la
relacion humana es un caracter propio del estudiante iberoamericano.

El Perfil de Formacién del Fisioterapeuta Iberoamericano estéd basado en los criterios que
plantea la Asociacién Colombiana de Fisioterapia y que enuncia en cuanto al Perfil Profesional
y de Competencias del Fisioterapeuta en Colombia, como el Fisioterapeuta debe reconocerla
existencia de:

[] aspectos que influyen en la salud, tales como la relacién entre pobreza o las condiciones de trabajo;
cuestiones sociales, que dentro de la formacién humanistica, a fin de que el Fisioterapeuta logre
integrar sus conocimientos e identificar cudles procesos sociales son los que condicionan los patrones

de salud y la forma de impactar desde sus intervenciones. (ASCOFI, 2015:9)

Desde el programa de Fisioterapia de la Iberoamericana, es importante reconocer las
caracteristicas de formacion académica de los estudiantes, para permitiridentificarlas fortalezas
y debilidades en los aspectos formativo-académicos, permitiendo trabajar en la construccion
y actualizacién de los enfoques de ensefianza, que se impactan en el desarrollo formativo
universitario.

En el fortalecimiento de las caracteristicas propias de un fisioterapeuta que requiere
la sociedad actual es primordial en la formacion, y tal como sefiala el Proyecto Educativo
Institucional (PEI) de la Corporacién Universitaria Iberoamericana:

[...] el estudiante es formado con la responsabilidad de cultura de paz, equidad y justicia, lo cual
se promueve en el trabajo de catedras basadas en la creacion, renovacion constante de estilos de
ensefianza, apropiacion de aspectos sociales actuales, para finalmente lograr la transformacion del

conocimiento en pro del beneficio de la comunidad. (PEI, 2014:15)
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Cabe sefialar con esto, que la formacion de calidad en el programa de fisioterapia
se concibe como un instrumento que permitird por medio de sus profesionales, un servicio
encaminado al desarrollo econémico, social, politico y cultural del pais y por supuesto de su
propia profesion.

Para el programa de fisioterapia de la Iberoamericana, fundamentar permanentemente la
cualificacion del ejercicio profesional del Fisioterapeuta Iberoamericano es la base de la calidad
y mejoramiento constante de los aspectos pedagégicos deformacion en salud utilizados en
el programa, de forma que se genere condiciones de identidad académica de la comunidad
estudiantil y docente, que estén a fines con los principios corporativos de la Iberoamericana y
logre llevar al exterior el reconocimiento del estudiante y el profesional de Fisioterapia, debido
a su alta calidad de formacién y su humanizacion en su praxis.

Cabe resaltar lo sefialado por la ley 528 de 1999, en el titulo Il del ejercicio profesional
de fisioterapia, relaciona algunas actividades que deben desarrollar el fisioterapeuta en
materia cientifica disciplinar o interdisciplinar y que son caracteristicas fundamentales que la
Iberoamericana fortalece dia a dia. Alli se sefiala laimportancia de “la renovaciény construccion
de conocimiento con el fin de contribuir en la comprension del objeto de estudio y mejorar
el desarrollo del quehacer profesional” (Ley 528, 1999: 3). Lo cual se encuentra fuertemente
fortalecido en las acciones de la docencia del programa de fisioterapia.

Esporesto,queelProgramadeFisioterapiadelalberoamericanapropone,quesusdocentes
fisioterapeutas, vinculen en sus practicas pedagdgicas y académicas, la responsabilidad de
llevar a cabo actividades de excelencia académica, tales como autoevaluacién y planeamiento
de actividades innovadoras para la apropiacion correcta y completa del conocimiento.

Dentro de los aspectos que el docente iberoamericano cumple para un proceso de
ensefianza de calidad, esta realizar evaluaciones constantes para identificar cuales son las
causas de mortalidad académica, de desercion estudiantil, de repitencia o regazo, estrategias
que se adoptan desde el Programa de Acompafiamiento al Estudiante (PAE’), unidad propia del
Programa de Fisioterapia, encargada de determinar los mecanismos para afrontar las causas de
pérdida académica, con el fin de mejorar dia a dia la formacion y aprendizaje de sus estudiante.

De igual forma, el programa de Fisioterapia reconoce la importancia de caracteristicas
propias de la formacion del fisioterapeuta, aquellos aspectos individuales del estudiante como

7 El PAE es un programa disefiado por el programa de Fisioterapia de la Corporacion Universitaria Iberoamericana
que tiene como objetivo el acompafiamiento permanente de sus estudiantes en proceso de aprendizaje y apropiacion de
conceptos, para los cuales se brida ayuda de docentes tutores, expertos que guian al estudiante para lograr mejores resultados

cognitivos y académicos.
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lo es su estilo cognitivo o su estilo de aprendizaje, y es consciente de la relevancia del estilo
de ensefianza de sus docentes, ya que este puede influir en los procesos de aprendizaje de
sus estudiantes. De igual forma el programa vela por fortalecer el perfil del docente como
eje fundamental en el acompafiamiento de aprendizaje de sus estudiantes, por lo que es
fundamental que ademas de tener conocimientos propios de la disciplina, también tenga
formacién en educacion superior y en especial en educacion para la salud.

Generalidades del Perfil de Formacién del Fisioterapeuta Iberoamericano

Seglin De Vries, Ledn, Romero y Herndndez Saldafia (2011) una forma de eliminar la
desercion como situacién que enfrenta el estudiante universitario estaria encaminado a
“flexibilizar los horarios de tal manera que un estudiante pueda combinar sus estudios con
actividades laborales” (p. 44). Aspecto fundamental que lleva a cabo el programa de Fisioterapia,
de modo que el estudiante no se vea afectado en la periodicidad de estudio, ya que esto conlleva
a una desmotivaciony la desercidn definitiva de sus estudios.

Para Giovagnoli (2002), algunas de las causas de abandono de los estudios, que puede
estar asociado a la pérdida académica que provoca la repitencia son las “caracteristicas
socioeconémicas de los alumnos” (2002: 1), lo que influye fuertemente en las probabilidades
de desercién y graduacién. Aspecto relevante para la Iberoamericana, quien, por sus politicas
de inclusion, identifica una poblacion caracteristica de estrato 1, 2 y 3 en su mayoria.

Porotro lado, el estudiante Iberoamericano, se caracteriza por haber nacido en una época
tecnolégica y globalizada, ademas de ser diversos social y culturalmente. Tal como Rodriguez
(2015) expresa, “son estudiantes inmersos en una realidad multidimensional de la informacién,
lo que los hace mas pragmaticos para sus estudios y con grandes capacidades y habilidades
para obtenerinformacién” (Rodriguez, 2015:1).

Tal como se menciond en un inicio, las practicas que desarrolla el docente dentro de las
aulas de clase son fundamentales para fortalecer aspectos relacionados al aprendizaje efectivo
de los estudiantes. Una adecuada estructuracion pedagogica del docente permitira conformar
habilidades adecuadas para que el estudiante apropie los conocimientos que se requieren. Es
por ese motivo, que el docente Iberoamericano, dentro de sus competencias profesionales, se
tiene en cuenta, sus caracteristicas como educador, de modo que sus practicas hacia formacion
profesional deben estar a la vanguardia de las formas de aprendizaje de sus estudiantes.
Tal como sefiala Montenegro y Fuentealba, los procesos de ensefianza-aprendizaje que se
implementan dentro de las aulas universitarias, deben evaluarse de forma critica y reflexiva, por
lo que se debe “resituar la mirada del docente universitario, aportandole significado a la tarea
que realizan, considerando la complejidad del contexto educativo” (Montenegro y Fuentealba,
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2010: 256).

El programa de Fisioterapia de la Iberoamericana considera que para que las practicas
docentes sean efectivas, se debe teneren cuentalosfactores que pueden influiren el aprendizaje
de los estudiantes; esto significa que, si se reconocen, los estilos cognitivos y de aprendizaje,
se puede fundamentar el disefio de las estrategias pedagdgicas que el docente utilizara en el
desarrollo de sus aulas de clase. Si las estrategias de aprendizaje son acordes con los estilos de
aprendizaje del estudiante, llevando a procesos de aprendizaje efectivos y reflexivos.

Por otro lado, el docente se beneficiard, ya que sus estrategias didacticas permitiran
un acompafiamiento mas dinamico de sus estudiantes, lo que le consentird abordar el
conocimiento de diferentes maneras. De igual modo que Remolina, Velazquez y Calle
establecen, “el conocimiento cientifico, conjuga virtudes intelectuales, sentido humanista,
vision prospectiva, creadora y transformadora” (Remolina, Veldzquez y Calle, 2004:1). De ese
mismo modo el docente iberoamericano se compromete con la formacion humana de los
profesionales innovadores.

Cabe sefialar entonces, que al profesional de salud en su formacién no es formado
como docente; motivo que lleva al programa a enfatizar en los aspectos fortalecimiento de sus
docentes, para que acompafien los procesos pedagdgicos de los futuros profesionales de la
salud. Y es tan relevante como en cualquier disciplina que quiere desempefiarse en la tarea de
docente.

Por su parte Borroto, Salas, Herndndez, Fernandez, y Nolla (2012) argumentan que, para
trabajar con certeza como formadores de profesionales, se requiere conocerlas necesidades
y demandas del contexto donde se va a desarrollar el profesional, convirtiendo a estas
necesidades cono el indicador que determinara bajo procesos de evaluacién sistematica, tener
en cuenta los aspectos a mejorary reforzar. Por lo que la Iberoamericana propone, evaluaciones
periddicas hacia sus docentes, que permite observar la perspectiva que tiene el estudiante para
su formacion, ademas de las necesidades externas que requiere la sociedad en cuanto a los
profesionales de la salud.

Algunas formas de identificar el perfil de formacién del estudiante, es la de reconocer es
estilo cognitivo de los estudiantes, como lo menciona Hederich (2007), quien considera que
reconocer los estilos cognitivos de los estudiantes ayuda a identificar las dimensiones de la
dependencia-independencia de campo, las cuales pueden servir para el disefio y planeacién
de las clases para los estudiantes. Esto se refuerza con lo que Gargarllo (1989), analiza ya que
los Estilos Cognitivos pueden relacionarse con las estrategias pedagdgicas utilizadas en el aula
de clase.
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En Colombia estudios realizados por Lépez, Hederich y Camargo explican “la estrecha
afinidad entre algunas caracteristicas estilisticas de los estudiantes, estan asociadas con una
regulacion externa del proceso de aprendizaje y acorde con los esquemas de ensefianza que el
docente utiliza” (Lépez, Hederichy Camargo, 2011:74). Lo cual puede influenciar en los procesos
pedagogicos-formativos de los estudiantes y del profesor.

De ahi que Becerra, Parra y Vargas expresan que “el estilo cognitivo predominante en los
estudiantes puede ser clave para los procesos de disefios académicos de las universidades”
(2011:112). Mientras Barrios y Vera (2013) han logrado indagar sobre el estilo cognitivo de
docentes de fisioterapia determinando que este, “sirve como mecanismo primordial para las
estrategias didacticas que utilice el docente” (Barrios y Vera, 2013: 145). Asi la Iberoamericana
también lo considera como un aspecto fundamental.

Es de ese modo, que Casas y Guaqueta (2008) argumentan teorias, sobre los aspectos
relacionados entre la ensefianza en docentes universitarios y el aprendizaje de los estudiantes
y enuncian que “debe existir coherencia y articulacion con el curriculo de la carrera, el perfil
del estudiante para generar el fomento del bienestar individual y colectivo y contextualizacién
del estudiante, lo cual apunta también hacia la transformacién de la realidad nacional y a la
construccion de saberes integrales del profesional en salud” (Casas y Guaqueta, 2008:31). Y a
partir de dichas caracteristicas se disefie adecuadamente las estrategias didacticas a utilizar en
clase.

Por su parte Isaza y Henao (2012) afirman que los estilos de ensefianza tienen una
amplia relacion con el rendimiento académico de los estudiantes y con ello el mejoramiento
profesional. Tal como en el perfil de formacion Iberoamericano se propone y se refuerza con
el estudio descrito por Rendon (2010), quien explica que los estilos de ensefianza pueden
influenciar en el rendimiento académico de los estudiantes, demostrando que,

[...] con el conocimiento de los estilos de ensefianza, los profesores pueden ser mds conscientes del
hecho de que sus estilos juegan un papel en las expectativas hacia sus estudiantes y que pueden tener
un sesgo contra algunos estudiantes. Esta toma de conciencia puede permitir a los profesores formular

y comunicar mejor sus expectativas para los estudiantes. (Rendén, 2010: 4)

Todas las anteriores fundamentaciones sobre los estilos cognitivos y los estilos de
ensefianza permiten comprender que se pueden disefiary proponer estrategias de aprendizaje
para los estudiantes, que estén vinculadas a aquellos aspectos individuales, por lo que el
programa de Fisioterapia disefia estrategias didacticas y pedagogicas teniendo en cuenta el
perfil de formacion propuesto por la institucion.

Deahiquelsazaexplique cdmolaformacioneneducaciénsuperiordebe “favorecerelestilo
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reflexivo de los estudiantes, de modo que las estrategias que se utilicen estén dirigidas hacia la
creatividad, espontaneidad y apertura” (Isaza, 2014:30). De modo que otra de las cualidades en
el perfil de formacion del estudiante Iberoamericano es generar acciones docentes desde los
modelos académicos-pedagdgicos que diseia el profesor para estimulando el desarrollo de un
estudiante con caracteristicas criticas y reflexivas.

Para el Programa de Fisioterapia el reconocer los aspectos de ensefianza- aprendizaje en
susestudiantes, permite que los procesos de formacién, talescomo el curriculo, el perfil docente,
los planes de curso, las estrategias didacticas, ayuden a fortalecer cualidad su perfil como
profesional critico, reflexivo y humanistico. De modo que el perfil del estudiante Iberoamericano
estd encaminado al de un profesional capaz de identificary afrontar las necesidades que surgen
en os cambios sociales del mundo globalizado al que va a pertenecery participar.

Lo que se sustenta en Pegalajar (2014) cuando explica que los estudiantes de formacion
en la modalidad presencial deben “demostrar habilidades de analisis de la informacién; para lo
cual se deben disefiar tareas de estudio que les permita adquirir, procesar, recuperar y transferir
con eficacia la informacién” (Pegalajar, 2014:671). Es por esto que en el perfil formador del
estudiante Iberoamericano se usan estrategias metacognitivas que surgen de actividades que
desarrollan los diferentes cognitivos de los individuos.

De los aportes anteriores, se puede decir que al reconocer los estilos cognitivos el cuerpo
docente puede disefiar estrategias para sus clases de manera mas eficiente, que influencien
en los procesos de aprendizaje, ademas de lograr que el docente se cuestione en cuanto
a sus practicas ejecutadas y enfoque sus mecanismos de ensefianza para aprovechar las
caracteristicas propias de los estudiantes a quienes acompafia en su proceso de formacion.

Sin embargo, cabe anotarlo que explica Roman (2008), que, al reconocerla manera
particular de aprender del estudiante, se podra incorporar estrategias didacticas y pedagogicas
oportunas, ademas de asociarlas al perfil de formacién del estudiante, si se requiere que este
fortalezca sus habilidades de resolucién de problemas.

Asi, parael programa de Fisioterapia, esimportante fortaleceren el perfil de sus estudiantes
la capacidad reflexiva, por lo que se toma en algunas de las estrategias de formacion del
estudiante Iberoamericano, seglin lo propuesto por Aragén y Jiménez (2009):

[...] Una de las estrategias de ensefianza-aprendizaje mds recomendada para el estilo de aprendizaje
reflexivo, es el uso de organizadores grdficos, ya que permiten analizar y evaluar de manera critica
la informacidn; esto es comparar, contrastar e interrelacionar de manera visual la informacion. Con

diagramas visuales los alumnos pueden revisar grandes cantidades de informacion, tomar decisiones
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basadas en ésta, comprenderla y relacionarla. El tener los datos organizados ayuda a los estudiantes a
pensar de manera creativa a medida que integran cada idea nueva a sus conocimientos preexistentes.
(Aragon y Jiménez, 2009:20)

En el perfil de formacion del Fisioterapeuta Iberoamericano, se encuentra inmerso el
estudiante investigativo y creativo, retomando postulados de Hoffmann, Ledesma, y Fernandez
(2017) para el disefio de estrategias de estudio dentro de las actividades de formacion
en Fisioterapia, de modo que con las estrategias utilizadas se fortalece la “curiosidad, la
perseverancia, y la tolerancia a la frustracion” (Hoffmann, Ledesma, y Fernandez, 2017:557),
aspectos que se consideran fundamentales para vida universitaria.

Otra caracteristica del perfil de formacién del estudiante Iberoamericano del programa
de Fisioterapia es la capacidad de trabajo en equipo. Por lo que se tiene en cuenta lo planteado
por Fernandez (2006), cuando explica que “el aprendizaje se desarrolla toda la vida, en donde
el sujeto precisa de capacidades de manipular el conocimiento, de ponerlo al dia, seleccionarlo
paraelcontextoenelqueseencuentre,y paraaprender permanentemente, debe comprenderse
deben abordar en comunidad” (Fernandez, 2006: 37).

Un estudio realizado por Camargo (2016) identifica las caracteristicas de los estilos
cognitivos como de aprendizaje de los estudiantes del programa de Fisioterapia de la
Corporacion Universitaria Iberoamericana, en donde se describe:

[... ] que el estilo cognitivo mds predominante del estudiante de Fisioterapia Iberoamericano es, el
acomodador con una proporcion del 44,1%, en un seqgundo lugar se encuentran los estudiantes con
estilo divergente presentdndose un 33,5%, sequido del estilo asimilador con un total del 7.4% y en
un dltimo lugar, el estilo convergente donde se presenté una proporcion del 7,1%. [...]JCon respecto
a los estilos de aprendizaje, se demostré que los estudiantes se caracterizan en mayor medida, por
ser independientes de campo, con un total del 61,3%, en un seqgundo lugar se encontré el estilo muy
independiente de campo, con el 23%, en una menor proporcion el estilo dependiente de campo para un
total del 10,9% y en un dltimo lugar, se encontré el estilo muy dependientes de campo con un 3,3% del
total de la poblacion participante [...]. (Camargo, 2016:72)

Por otra parte, se realizd un analisis que permitiera identificar las estrategias didacticasy
pedagdgicas mas utilizadas por los docentes en el plan de curso usado para el afio lectivo 2016,
analizando cada asignatura elegida para el estudio.

Para tal fin, se constituyeron tres categorias de analisis, la primera categoria denominada,
estrategias diddcticas-pedagdgicas prdcticas, y la segunda categoria descrita como, las
estrategias diddcticas-pedagdgicas tedricas, finalmente la categoria de estrategias diddcticas-
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pedagdgicas reflexivas®. Dentro del cual se encontré que “una distribucion de uso de las
estrategias didacticas-pedagogicas tedricas en un 40,9%, en cuanto a las estrategias didacticas-
pedagogicas practicas, un uso del 36,4% y un 22,7% de uso para las estrategias didacticas-
pedagogicas reflexivas” (Camargo, 2016: 72). Esto lleva a considerar que las estrategias més
utilizadas se encuentran en el uso de estrategias tedricas.

Desarrollo de habilidades investigativas y el uso de las nuevas tecnologias como
elementos fundamentales en la formacion del fisioterapeuta Iberoamericano.

Al mismo tiempo, un estudio apoyado por la Corporacién Universitaria Iberoamericana
y realizado por Camargo y Rodriguez (2016), ayudd a plantear a las herramientas tecnologicas
como herramientas de apoyo pedagogico, en estudiantes segln las caracteristicas particulares
que presentan en sus procesos educativos; alli se plantea como “la educacion actual requiere
estrategias de aprendizajes flexibles e innovadoras, para lograr el desarrollo efectivo de las
diferentes habilidades necesarias para desenvolverse en los diferentes contextos en los que se
desarrolla el sujeto” (Camargo y Rodriguez, 2016:71).

En este estudio, analiza la idea de impactaren las metodologias y en los contenidos
curriculares, apoyados con diversas estrategias pedagogicas y didacticas, ademas de las
herramientas tecnoldgicas, que permitan a los estudiantes desarrollar las capacidades
necesarias para desenvolverse en cualquier ambito del contexto social. En el estudio se propone
“tener en cuenta dentro de los aspectos pedagdgicos, las caracteristicas de comunicacion,
motoras y fisicas particulares de la poblacién estudiantil” (Camargo y Rodriguez, 2016: 51).

Citando a Ramirez (2009), el uso de recursos tecnolégicos en personas con necesidades
educativas especiales implica las aplicaciones moviles, de escritorio y los juegos interactivos,
facilitando a los estudiantes la comprension de manera mas rapida, la secuencia indicada
para desarrollar una tarea, mejorar el rendimiento académico e incrementar su capacidad de
memoria y concentracién al momento de ejecutar una tarea.

Paralelo a ello, otros autores sugieren que las estrategias tecnolégicas como los chats o
foros ayudan a mejorar lacomunicacién entre docentesy estudiantes. Asi, Sampedro y McMullin
(2015), argumentan en su estudio con videojuegos y juegos digitales como estas herramientas
ayudan a mejorar en los procesos de educacién e inclusion en estudiantes y muestran que
dichas herramientas, contribuyen en el proceso de aprendizaje, ya que desarrollan procesos

8 Cabe sefialar que estas categorias fueron creadas por las investigadoras para identificar aquellas estrategias de
ensefianza docente. Dentro de las cuales, se definié a las estrategias didacticas, como las herramientas propuestas para que el
estudiante haga mayor apropiacion del conocimiento; y las estrategias pedagdgicas, identificadas como aquellas herramientas

que utiliza el docente para dar a conocer de manera comprensiva la informacion que quiere compartir en su aula de clases.
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cognitivos y de habilidades, las cuales son fundamentales para la motivacién de aprendizaje.

Lo anterior permite observar, otra caracteristica fundamental del estudiante
Iberoamericano en Fisioterapia, y es la formacién para fortalecer el compromiso de la inclusion
social, esto permite que el estudiante Iberoamericano, utilice en sus practicas formativas,
herramientas tecnoldgicas para el apoyo y fomento de habilidades en su proceso formativo,
de igual modo, estas herramientas también las utiliza para el apoyo de la inclusion de otras
personas a las otras personas a las que les brinda su servicio.

De ahi, cabe resaltar que el estudiante Iberoamericano utiliza herramientas tecnolégicas
en su aula de aprendizaje de los de modo que, este desarrolla habilidades cognitivas, que
fortalecen su comunicacion con la comunidad en la que se desenvuelve. Este perfil se refuerza
a partir de lo realizado por Lépez (2011), quien explica que el papel de las redes sociales, y su
uso como metodologia activa de aprendizaje, permite que el profesional logre trabajar de forma
colaborativa y cooperativa, y motiva a la ejecucion de tareas que permite la informacién de
poblaciones que dificilmente podria realizarlas.

Asi mismo Escobar, et al. (2016) afirman que la tecnologia es una herramienta que apoya
la inclusion e igualdad de oportunidades en el contexto educativo, lo cual se relaciona con
otro aspecto clave en la formacion del Fisioterapeuta Iberoamericano, pues se reconoce que la
participacion en procesos investigativos del programa de Fisioterapia aporta en la construccion
de bases cientificas y académicas dentro de los espacios educativos.

A partir de lo anteriormente expuesto, se crean bases en la formacion del Fisioterapeuta
Iberoamericano para el desarrollo de trabajo interdisciplinar, tal como se realizo en el estudio
de Camargo y Rodriguez permitieron identificar que:

[...] Generar recomendaciones de adaptacion curricular, apoyados en el uso de herramientas
tecnoldgicas que permitan mejorar la inclusién educativa en espacios de educacion regular. Ademds,
se propuso un modelo colaborativo en los espacios escolares, desde una perspectiva holistica, que
involucra el trabajo profesional del fisioterapeuta y el fonoaudidlogo, como elementos fundamentales
en la estructuracion curricular de personas con necesidades especiales educativas. (Camargo y
Rodriguez, 2016:6)

En concordancia a lo anterior, para el Programa de Fisioterapia de la Corporacion
Universitaria Iberoamericana, es fundamental el trabajo formativo de sus estudiantes de
manera inter, trans y multidisciplinar; los métodos pedagdgicos y didacticos deben permitir
al estudiante ser un elemento activo de su propio proceso formativo, que se caracterice por
llevar a cabo un trabajo en equipo, ademaés de estar formado para trabajar en la solucién de
problemas a los que se enfrentara en su quehacer profesional.
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El estudio realizado por Camargo, Rodriguez y Hernandez permitié describir el apoyo
que puede ofrecer el fisioterapeuta en el fortalecimiento de las “habilidades motoras y
comunicativas de los estudiantes en espacios educativos” (Camargo, Rodriguez y Hernandez,
2017:41). Su propuesta, ayudé a presentar evidencias del trabajo del fisioterapeuta en espacios
escolares, ademas de abrié un campo de practica del estudiante fisioterapeuta y fonoaudiélogo
Iberoamericano que refuerza el trabajo multidisciplinary, fortalece las habilidades disciplinares
durante su formacién de pregrado.

En ese sentido, para la Iberoamericana es fundamental el reconocimiento de las
particularidades y caracteristicas de la poblacién educativa, por lo que el programa de
Fisioterapia a lo largo del tiempo ha planteado mecanismos de trabajo curriculary docente que
promueven las competencias transversales de sus estudiantes.

De ahi que Camargo y Ronddn presentan recomendaciones para generar adaptaciones
en un modelo por competencias transversales para la formacién en Fisioterapia, asi:

[] Esta propuesta busca con el tiempo, consolidar herramientas propias institucionales para el disefio
curricular, disefio de unidades diddcticas y el disefio de instrumentos de evaluacion, de tal modo
que se logre fortalecer el aprendizaje de acuerdo con las caracteristicas propias de la comunidad
Iberoamericana® tales como los perfiles estilisticos de estudiantes y profesores. Y de acuerdo con lo
planteado por el Proyecto Educativo del Programa del Programa de Fisioterapia (PEP, 2015), donde
se hace énfasis en la formacion de profesionales con capacidad de aprendizaje auténomo, a partir
de trabajo colaborativo, con pensamiento critico y capacidad de desempefio en diferentes espacios y
que generen solucion de las necesidades que la poblacion local o global, asi'lo demanden. (Camargo
y Rondon, 2018:66)

Para comprender la importancia de crear Modelos de Formacién como es planteado en
parrafos anteriores, se debe recordar las ideas que desarrolla Ramirez, Gonzalez, Dominguez y
Palomino (2013), quienes enfatizan en los desafios de un modelo de ensefianza en profesiones
de la salud y cuya importancia se relaciona con la rehabilitacién. Ellos toman como base las
profesiones de la rehabilitacion, discuten sobre los lineamientos que regulan la calidad de la
educacion y las necesidades profesionales regionales.

En esta misma linea Falcd (2004) expresa la necesidad imperante de transformacion de
la ensefianza en la educacion superior, es por esto por lo que el programa retoma algunas
cuestiones planteadas de este autor ya que este propone una organizacién de los modelos de
ensefianza en funcion delaprendizaje basado en competenciasdel alumno. Es por esto que para

9 El término comunidad iberoamericana, serd utilizado para englobar a los docentes y estudiantes pertenecientes a
la Corporacién Universitaria Iberoamericana. En el caso de este documento, la comunidad iberoamericana hace referencia
especificamente al programa de Fisioterapia.
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la Iberoamericana es importante hacer un analisis constante sobre la formacion de esta carrera,
como parte de las ciencias de la salud que requiere un desarrollo de competencias formativas
que consideren la relacién del profesional de la salud y el individuo en las actividades de la vida
cotidiana.

De otra parte, para sefialar la importancia de formar el estudiante Iberoamericano desde
las competencias transversales, se toma lo sefialado por autores Arraez, et al. (2008), quienes
explican que el estudiante apropia las acciones de su profesién, a partir de lo que ve y hace en
sus centros de précticas, la forma en la que se desenvuelve su relacion con su docente, y se
refuerza ese comportamiento a lo largo de la carrera universitaria.

Hay que mencionar que para el Programa de Fisioterapia de la Corporacién Universitaria
iberoamericana el fortalecimiento de los modelos propios de formacion en Fisioterapia en sus
estudiantes desde su fase inicial de formacién es primordial. De alli que dentro del perfil de
formacién se encuentran momentos que refuerzan la orientacién pedagogica y de ensefianza
de sus docentes, a modo de fortalecerlas competencias propias del Fisioterapeuta. Todo
esto, a partir de actualizaciones periddicas que fundamenten la Formacion del Fisioterapeuta
Iberoamericano, en donde se incorporan temas actuales que emergen de los cambios sociales
y se fortalecen las competencias a partir de desarrollo de procesos de ensefianza-aprendizaje
que involucren las teméticas de la actualidad.

Como fue mencionado al inicio del capitulo, para el programa de Fisioterapia el realizar
autoevaluaciones es fundamental para el disefio de objetivos para la formacién integral del
estudiante y estrategias que permitan el desarrollo de competencias basicas y transversales
en sus estudiantes, lo cual lo convertirda en un profesional capaz de competir en el mundo
laboral actual. Siretoman lasideas de Gémez, Rodriguez y Ibarra, la importancia de realizar una
“evaluacion orientada al aprendizaje universitario, como una propuesta formativa que permite
dar respuesta al nuevo contexto social y profesional del Siglo XXI” (Gémez, Rodriguez y Ibarra,
2013:2).

Por otro lado, el disefio y actualizacion de estrategias pedagbgicas y didacticas para el
aprendizaje del razonamiento clinico es fundamental en el programa, por lo que se toman los
conceptos trabajados por Juguera, et al. (2014) enfatizan en el uso de herramientas pedagdgicas
que ayuden a enfrentar procesos de simulacién de larealidad, para lo cual plantea que se deben
disefiar herramientas de evaluacion de competencias, a partir de las experiencias que afronte
el estudiante en sus procesos formativos. Sin embargo, afirman que estas evaluaciones deben
ser adaptadas segln el caso al que se haya enfrentado cada estudiante, debido a que cada
experiencia, refuerza una habilidad profesional diferente.
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Todos estos estudios anteriormente enunciados demuestran los avances que se han
venido desarrollando en cuanto a los principios formativos de los profesionales de la salud, y
es por esto que el programa de Fisioterapia quiere trabajar dia a dia por mejorar los procesos
de formacién de sus estudiantes, es por eso que en el perfil de formacién de sus estudiantes
se utilizan estrategias que aborden por competencias en las ciencias de la salud como lo es el
razonamiento clinico, el cual se considera indispensable para la maximizacion el aprendizaje de
las habilidades profesionales de los estudiantes.

Acontinuacion, se comparte las caracteristicas propias del Fisioterapeuta Iberoamericano.
Esta descripcién de basa en un anélisis realizado sobre el perfil de aprendizaje y el perfil
profesional del Programa de Fisioterapia de la Corporacion Universitaria Iberoamericana,
desarrollado por Camargo y Rondoén (2018), ademaés de las reflexiones planteadas en los
apartados anteriores de este capitulo.

Para el programa, una formacién profesional, debe plantearse bajo el rigor metodoldgico,
una adecuada fundamentacion cientifica y la responsabilidad social, ademas de respetar el
derecho a la salud que ampara a la sociedad.

Apartirdeestaidea, el programadefisioterapia se propone dentro de su perfil de formacion
profesional, cumplir con la actualizacion permanente de los métodos de formacion utilizados
en sus procesos de ensefianza. Cabe recordar que, de acuerdo con el objeto de estudio del
Fisioterapeuta, toda accion debe estar encaminada a velar por el funcionamientoy el bienestar
cinético de individuos y comunidades desde la perspectiva del movimiento corporal humano.

Por lo tanto, el fisioterapeuta Iberoamericano durante su formacién, se fortalece sus
competencias y habilidades para el disefio, ejecucion, direccién y control de programasen
fisioterapia, porotrolado,sefortaleceejerciciosformativos paralapromociéndelasalud, mejorar
la cinética y limitaciones funcionales, tanto como el acompafiamiento y potencializacién de las
capacidades fisica de los individuos y comunidades (Ley 529, 1999).Asi mismo en el programa
se fortalece el trabajo en equipo que desarrolle actividades en sus practicas clinicas dentro del
desarrollo actividades para la reduccién del riesgo del movimiento corporal humano, ademas se
ejecutan actividades desde el primer semestre, que potencian las capacidades de participacién
en trabajos interdisciplinares.

Otro aspecto que se trabaja en el perfil de Fisioterapeuta Iberoamericano es el rol
que desempefia en practicas formativas, ya que se considera que este es un mecanismo de
apropiacién del conocimiento que fortalece las necesidades de la comunidad tal como lo
describe el modelo de atencién descrito por la American Physical Therapy Association (APTA).
Elcuales utilizado en las estrategias pedagodgicas de la Iberoamericana, para el desarrollo de las
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habilidades analiticas de los estudiantes; asi lo demuestra lo desarrollado por Alejo y Heredia
(2011):

[...] por medio del cual el Fisioterapeuta Iberoamericano fortalece su aprendizaje en el abordaje
cardiopulmonar, fisico, geridtrico, obstétrico, deportivo, administrativo, comunitaria. De tal modo,
que el Fisioterapeuta Iberoamericano se puede desempenar en los escenarios de bienestar social,
deportivos, clinicos de baja, mediana y alta complejidad, en sectores empresariales en el drea de salud
y seguridad en el trabajo, entre otros. (Alejo y Heredia, 2011:1)

Comosehamencionado, el programa se esfuerza por garantizar que, durante el periodo de
formacién, todas estrategias pedagdgicasy didacticas respondan a los cambios socioculturales
actuales, ademas de la estructura del contexto y los cambios globales, a fin de identificar
las necesidades de salud en las personas, y relacionar de forma critica y transformadora las
condiciones de las comunidades y estructuras cambiantes del sistema de salud.

La formacion del Fisioterapeuta Iberoamericano esta ligada al modelo pedagogico
institucional, donde se plantea que tales competencias investigativas deben estar presentes
ademas en sus docentes, de modo que, desde el inicio de la formacion del Fisioterapeuta, se
crea una cultura investigativa y de apropiacion de la ciencia, la tecnologia y la innovacion, las
cuales estan inmersas en las diferentes actividades que desarrollan en sus catedras formativas.

A modo de cierre el programa de Fisioterapia, a partir de sus trabajos de investigacion,
reconoce la formay los mecanismos que utilizan sus estudiantes para aprendery las estrategias
que utilizan los docentes que acompafian su formacion.

Talcomoreveldelestudio de Camargoy Rodriguez (2016), el fisioterapeuta iberoamericano
se caracteriza por tener el estilo cognitivo Independiente de Campo, concebido por Zapata
(2010), por ser personas predomina su capacidad de flexibilidad, que los dependientes de
campo ya que éstos tienden a ser mas rigidos.

Por otro lado, son personas con un estilo de Aprendizaje predominante como Divergente,
ellos tienen un desempefio en cosas concretasy la observacion reflexiva, tienen alta capacidad
imaginativa, logrando considerar situaciones concretas desde muchas perspectivas. Lo que
implica o genera la oportunidad de crear nuevas ideas de investigacion en las que se puedan
abarcar estos puntos importantes de aprendizaje, para el desarrollo de los aspectos académicos
y cognitivos del fisioterapeuta iberoamericano.

Paraestructurarun perfildel Fisioterapeuta Iberoamericanosetoman los perfilesestilisticos
cognitivosy de aprendizaje de los estudiantesy las estrategias pedagdgicas y didacticas que mas
se usan durante su proceso de formacion; ademas de los estilos de Ensefianza Docente para
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delimitar las fortalezas de Formacion del Fisioterapeuta Iberoamericano y que le permite tener
una impronta institucional cuando el estudiante salga a la vida laboral y ejerza su profesion en
la comunidad. Asi lo demuestra un estudio desarrollado en la Institucion:

[...]Las estrategias de formacion del programa de Fisioterapia crea un perfil del Fisioterapeuta con
competencias para la capacidad de andlisis y sintesis, Competencia en Comunicacion Oral y Escrita,
Competencia en Resolucion de Problemas, Competencia de Trabajo en equipo, competencia de
compromiso ético. Competencia en Capacidad de Adaptarse al Entorno, Competencia en Capacidad de

crear nuevas ideas Competencia en Capacidad de Andlisis y Sintesis. (Camargo y Rondon, 2018:48-50)

Los anteriores conceptos desarrollados, logran describir las caracteristicas propias del
Perfil de Formacion del Fisioterapeuta Iberoamericano, el cual esta caracterizado por una
formacién de profesionales con autonomia y pensamiento critico. En su proceso formativo,
se utilizan estrategias didacticas y pedagogicas que desarrollan el pensamiento critico,
colaborativo y transformador, a partir de altos estandares académicos, como autoevaluacién
y mejoramiento continuo de sus procesos de aprendizaje, lo cual se ve reflejado en un modelo
académico educativo que usa herramientas evaluativas que permiten identificar las debilidades
que pueden fortalecerse e identificar los elementos que pueden estar previstos de actualizacion,
de acuerdo a las transformaciones sociales de la sociedad globalizada.

Dicha actualizacion estd basada en documentos institucionales y documentos que
normatizan la profesion a nivel nacional y mundial, ademas de estar basados en la investigacion
y evidencia cientifica.
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Nohora Dulfay Bohérquez Martinez'

Respondiendo a las demandas actuales de la formacion por competencias, es indiscutible
que la educacion debe estar guiada por estrategias didacticas que potencialicen su desarrollo.

Asi, la Iberoamericana desde su plan de estudios del programa de Fisioterapia orienta
la formacién de profesionales a la integralidad, que mas alléd fundamentarse en su disciplina
se caractericen por su humanizacién, que se articulen con la politica de inclusion social de la
institucion que puedan aportar como profesionales sociedad diversa, en contextos de salud
y bienestar, con calidad y sentido de responsabilidad social. Por ende, las competencias
planteadas deben estar relacionadas estrechamente al analisis de contextos poblacionales,
tanto individuales como colectivos que les permitan desarrollar un pensamiento critico y toma
de decisiones fundamentadas en los diferentes modelos de abordaje fisioterapéutico tanto
nacionales como internacionales (Documentos internos Universidad, 2012).

10 Fisioterapeuta. Docente Programa de Fisioterapia. Facultad de Ciencias de la Salud. Corporacion Universitaria
Iberoamericana. 2019.



54 | La practica pedagdgica: Andlisis y reflexiones sobre la docencia en Fisioterapia

En el marco de las herramientas pedagogicas y didacticas para la formacién del
Fisioterapeuta Iberoamericano se describen algunas documentadas mediante trabajos de
investigacion.Laprimera,comprendelaestructuradeun modelodeintervenciénfisioterapéutica
que argumenta el abordaje fisioterapéutico aplicandose desde el primer semestre y se fortalece
alo largo de su carrera.

Asi, Alejo y Heredia (2011), como se menciond en el capitulo anterior, argumentan
muy sustancialmente la importancia de la guia APTA, como un base para la construccion del
pensamiento critico del Fisioterapeuta; por lo que, el articulo de dicha investigacién fundamenta
la pertinenciay coherencia en la formacién de dichos profesionales.

De esta manera, la institucién cuenta con un documento que sintetiza los postulados
y recomendaciones de la APTA, para que los estudiantes apliquen en el desarrollo de casos,
orientados al abordaje integral del paciente, involucrando desde el contexto sociodemografico
hasta la intervencién basada en evidencia cientifica. Llevando al estudiante al desarrollo
de competencias cognitivas (que tienen que ver con analisis de informacién, analisis
patokinesiolégico,juicioclinicoy pensamiento critico), competencias axiologicasy praxiologicas
(ya que realiza de manera practica lo que propone en el documento, para intervenir a su
paciente), comunicativas tanto verbales como escritas, ya que se enriquece su lenguaje técnico,
acercandolo al contexto real de la atencion de pacientes y comunidades. El documento a nivel
de facultad se llama “carpeta académica”.

La carpeta académica, es entonces una herramienta de ensefianza aprendizaje, en la que
los docentes se apoyan para desarrollar el pensamiento critico y apropiacién del conocimiento
de los discentes, la cual se ajusta acorce con las recomendaciones actuales de la APTAy segln
la normatividad vigente de los sistemas de Salud del pais, por los docentes del programa.

La carpeta académica es un instrumento didactico que guia al estudiante y al docente de
forma dinamica orientando al abordaje fisioterapéutico integral del usuario o paciente/cliente,
basado en los principios y los elementos de la practica fisioterapéutica declarados por la APTA
en consenso con la WCPT.

Asi,esuncomundenominadordesdeel primersemestrehastaelnoveno.Convirtiéndoseen
un conductor progresivo para el desarrollo de habilidades y competencias tanto comunicativas,
como cognitivasy praxiolégicas, que se van orientandoy sensibilizando desde catedras basicas,
hasta aquellas que requieren de la integracion de pre-saberes y conocimientos especializados,
propios del quehacer fisioterapéutico.

En ese sentido, los estudiantes van conociendo y apropiando elementos fundamentales
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para examinar, evaluar, interpretar, diagnosticar, pronosticar, tomar decisiones, priorizar e
intervenirbajojuicioclinicoypensamientocritico,basadoenanélisisconcienzudos, relacionados
con las necesidades del paciente o caso estudiado y la evidencia cientifica, brindando la
posibilidad de desarrollar destrezas para la participacion activa de grupos disciplinares que se
generan en situaciones propias del quehacer fisioterapéutico.

Un segundo trabajo investigativo hace referencia a un estudio (tesis de maestria por un
docente del programa) que basé su andlisis en “como la estrategia didactica ABP (Aprendizaje
Basado en Problemas) influye en el desarrollo de competencias genéricas en los estudiantes
del curso de intervencién profesional Il del programa de Fisioterapia de la institucion, cuya
pregunta de investigacion fue “; De qué manera la estrategia diddctica ABP (Aprendizaje Basado
en Problemas) favorece el desarrollo de competencias genéricas en los estudiantes del curso
de intervencion profesional Ill del programa de Fisioterapia de una Universidad de Bogotd,
Colombia?” (Bohorquez, 2015).

El objetivo de dicha investigacion fue describir de qué manera la estrategia ABP favorecia
el desarrollo de competencias genéricas en los estudiantes de fisioterapia que cursaban la
asignatura de intervencion profesional Ill del programa de Fisioterapia de la corporacion
universitaria Iberoamericana, en donde se profundizé sobre los instrumentos que se utilizan
en el curso; ademés estudiar el desarrollo de competencias genéricas a través de la estrategia
ABP, en la asignatura, también se analizé la percepcion de los docentes y estudiantes frente al
alcance de dichas competencias a través de esta estrategia.

La investigacion se desarrollo bajo el paradigma fenomenolégico y método cualitativo,
asi como al tipo de investigacion fenomenoldgica, ya que se centrd en la comprension de la
realidad a partir de las experiencias de las personas, permitiendo la relacion entre los hechosy
la existencia de las cosas (Valenzuelay Flores, 2012).

El estudio analizo la correspondencia entre el ABP (Aprendizaje Basado en Problemas)
y adquisicion de competencias genéricas en un curso especifico de la formacion profesional
en fisioterapia de una universidad de Bogotd, Colombia, implicando un alto sentido de
responsabilidad social, desde la ensefianza en la educacién superior.

La muestra representativa para esta investigacién correspondié a estudiantes de la
asignatura de intervencion profesional Ill de cada uno de los tres grupos activos en el segundo
semestre académico de 2015 (15 estudiantes, 5 por cada grupo); ademés de los docentes de
cada grupo (2, uno de los docentes estaba a cargo de dos grupos).

Los estudiantes de fisioterapia de dicha asignatura se encontraban entre sexto y
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séptimo semestre de los nueve que exige la institucién. Los instrumentos utilizados fueron la
observacién participante, la entrevista parcialmente estructurada v la revision de documentos
correspondientes a la herramienta o instrumento donde se evidencia la aplicacion de ABP.

Se reportaron los siguientes hallazgos:

En las entrevistas ninglin dato fue calificado como negativo; sin embargo, como una
percepcion intermedia (0 que invita a realizar mejoras) estan:

P El50% de los docentes entrevistados recomendd que es necesario sensibilizar a los
estudiantes sobre el significado y metodologfa de la estrategia de ABP.

P El10% de los estudiantes sugirié mejorar metodologia del ABP por parte del docente.

Los docentes entrevistados utilizan el ABP en sus clases, y ademas lo incluyen en el
curriculo de su asignatura desde que la estan disefiando. Como herramientas de apoyo para la
aplicacién de la estrategia disefian casos clinicos (caso/problema) y lo desarrollan a partirde un
documento llamado carpeta académica, que le permite al estudiante organizar la informacién
de su caso problema, con las caracteristicas especificas del paciente, su condicion de salud y
el analisis de su contexto ademas de la fundamentacién de las alteraciones del movimiento
corporal humano, para luego argumentar los procesos de solucién y manejo del problema.

Algunas de las respuestas de los docentes fueron:

< El proceso de aprendizaje con ABP, para los estudiantes refleja “es muy buena percepcién, que
hasta ellos mismos se asombran de sus alcances. Es un proceso progresivo, con gran aceptacion
por los estudiantes”. Para el docente ER, también hay una buena percepcién, pero “depende del

conocimiento y dominio del docente sobre la aplicacion de la estrategia’.

De acuerdo con lo anterior, cabe citar la postura de Zamora, Garcia, Cuadra y Acevedo
(2014), que establecen laimportancia que para el docente constituye el conocery formarse bajo
estrategias didacticas que impliquen retos, establezcan situaciones problematicas y contextos
que permitan el desarrollo de capacidades y pensamientos caracteristicos de personas criticas,
propositivas y competentes para enfrentarse con diversas realidades en el escenario educativo.

Por su parte los estudiantes, manifestaron que: “los casos planteados, permiten dar
solucion a problemas cumpliendo con las competencias del curso; y tiene una buena percepcion
del ABP, “me ha permitido desarrollar andlisis; se tienen nuevas perspectivas para analizar los
factores que rodean al paciente’.
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“el andlisis de caso que requiere la solucion de problemas ayuda a analizar problemas y a entender
mejor porque sucedid y cudl seria el procedimiento para sequir con el paciente segun el diagnéstico,
siempre enfocados en mejorar las actividades de la vida diaria. Permitiendo asi ser mds criticos,
razonables y coherentes”; “comprendemos mejor de donde surgié el problema y podemos enfatizar
mejor la intervencion ante la calidad de vida y el entorno que rodea al paciente” Ademds, “permite

hallar soluciones fundamentadas pensando en el bienestar y en la familia’.

Ademas, el 93% de los estudiantes incluidos en el estudio conocian las competencias
del curso y manifestaron una adecuada obtencién de ellas con la aplicacién del ABP en los
casos clinicos. Por ejemplo, uno de ellos dijo que “El aprendizaje con problemas, exige un alto
grado de andlisis, interpretacion y argumentacion de propuestas de abordaje dando solucion
a las problemdticas identificadas, y de una manera u otra hacen que se alcancen habilidades
especificas como se plantea en el plan de curso”.

Ademas, el 100% de los docentes entrevistados manifestaron que desde el disefio
de su plan de curso involucran el ABP, ya que lo consideran pertinente para el desarrollo de
habilidadesy capacidad de abstraccién, analisis e interpretacion de informacién, consiguiendo
un pensamiento critico que favoreceré el desempefio profesional en el contexto colombiano.

Seglinloquereportaronlos participantes,esevidenteunaestructuracion delconocimiento
grupal, mediante actividades de orden colaborativo; en la observacién directa se confirmé que
todos los estudiantes preparan sus casos, y el desarrollo de la clase se da a través de diferentes
herramientas, entre ellas: lluvia de ideas, participacion activa, valoracién decisiones, debate,
subgrupos de discusion y estudio de casos; estrategias fundamentadas por Ferndndez y
Gonzalez (2009).

Lo anterior, se articula con las competencias tanto disciplinares como transversales
planteadas para el curso de intervencion profesional Ill, ya que se evidencia la aplicacion y
fundamentacion de elementos tedricos practicos y metodoldgicos en la planeacion y ejecucion
de procesos de abordaje e intervencion fisioterapéutica, de diferente grado de complejidad,
acorde a las necesidades reales de la poblacion.

Ademas, en la observacion directa y analisis de documentos, fue posible identificar
los modelos de discapacidad y funcionalidad propuestos por APTA y CIF, como base en la
construccién de planes de intervencion fisioterapéutica en usuarios que presentan deficiencias
en los sistemas cardiopulmonar y neuromuscular en diferentes niveles de complejidad.
También se evidencio claridad en la sustentacion de la intervencion fisioterapéutica a través
de la integracion de los conocimientos previamente adquiridos, favoreciendo procesos de

atencion eficiente y oportuna de los usuarios/clientes en diferentes contextos, basados en
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evidencia, pero sin dejar de lado las caracteristicas del caso clinico analizado y sus diferentes
problematicas contextuales.

Desde los lineamientos de la Iberoamericana, se propone la dimension praxiologica, para
el planteamiento de competencias dentro de la asignatura; pues ésta se refiere a destrezas
intelectuales como analizar, relacionar, clasificar, diferenciar, sintetizar, entre otras; y destrezas
psicolingliisticas, como procesos de decodificacion y codificacion y habilidades psicomotrices
que se expresan a través del lenguaje o de comportamientos que el estudiante debe evidenciar
(Documentos institucionales, 2012).

En ese sentido, se hallé una relacion estrecha entre los lineamientos institucionales
y las herramientas ejecutadas por los docentes. Durante la observacion directa, fue posible
identificarla aplicacion de una herramienta llamada “carpeta académica’, siendo este el medio
que permite organizar informacién sobre el paciente, su familia, las caracteristicas personales y
laborales; ademas de permitir estructurar y fundamentar el analisis, para plasmar una posible
solucion profesional, alos problemas, enla que se plantea una intervencion basada en evidencia
cientifica.

Dicha herramienta, permite al estudiante reunir informacién de manera organizada,
aplicando modelos nacionales e internacionales sobre el abordaje fisioterapéutico, llevandolo a
analizar desde la perspectiva cientifica, pero también desde el contexto del paciente y su familia,
y de esta manera promover la adquisicion de destrezas intelectuales, analisis y pensamiento
critico, y en Ultimas realizar una propuesta argumentada que da solucién a las principales
problematicas del paciente desde el quehacer fisioterapéutico integral, es decir, rehabilitando
las alteraciones del movimiento corporal humano, pero con un importante impacto en el
contexto social, familiar y laboral del paciente, desde una mirada de funcionalidad y no de
ausencia de enfermedad.

A su vez, es importante destacar que todos los estudiantes reconocieron la importancia
del ABP considerando que tiene un aporte positivo en su proceso de formacion; lo que
posiblemente tiene que ver con lo que los docentes comentaron en la organizacion de su curso
iniciando semestre (lo incluyen en el curriculum, tienen en cuenta experiencias anteriores y
en contexto real), y va muy relacionado con los elementos que Feo (2010), argumenta, para
conformar una estrategia didactica.

Paralelo a lo anterior, tanto los docentes como los estudiantes coincidieron en que el ABP
exige responsabilidad por parte del estudiante favoreciendo la autoformacién, autodesarrollo y
consecucion de habilidades, actitudes y valores que tienen impacto en su formacion personal y
profesional, como lo plantea Duefias (2001).
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El 100% de los estudiantes a nivel general manifestaron una experiencia positiva con la
aplicacién del ABP para su proceso de aprendizaje. Sin embargo, enfatizaron en que es un poco
complejo al inicio del semestre; lo que coincide con la investigacion de Gonzélez, Carbonero,
Martin, Lara, y Villamor (2014), en la que se reporta que “existe una alta aceptacion de la
aplicacién de casos clinicos, ademas de un adecuado grado de motivacion y satisfaccion con
los contenidos desarrollados por parte de los alumnos”.

En cuento al aprendizaje y proceso de ensefianza aprendizaje en relacién con el ABP, los
entrevistados manifestaron que: “con el ABP en este curso pudieron comprender e integrar
informacion que vieron en semestres anteriores, permitiendo ampliar la vision de abordar a
un paciente y afianzar sus aprendizajes al respecto”. “Les ha ayudado a aprender, a analizar
y aplicar informacion, a organizar ideas de manera mds coherente”;” Los casos basados en la
realidad permiten el desarrollo de ciertas habilidades’. “Este tipo de aprendizaje es el punto de
partida para abordar al paciente desde la ética y la responsabilidad social, “El ABP les permite
ganar habilidades como persona y como profesionales permitiendo aprender y dejar de
memorizar informacion que olvidaban facilmente, como les sucedio en semestres anteriores”.

En conclusion, el desarrollo de competencias, la adquisicion de destrezas intelectuales y
el aporte significativo al aprendizaje de los estudiantes va ligado a la aplicacion de herramientas
de apoyo y de ABP (carpeta académica) durante el curso de la asignatura estudiada.

Paralelo a lo anterior, Camargo y Rodriguez (2016) tomando como punto de referencia,
los estilos de ensefianza docente y su relacion con los estilos cognitivos y de aprendizaje de los
estudiantes de Fisioterapia y Fonoaudiologia de la Corporacion Universitaria Iberoamericana,
encontraron relaciones importantes entre la forma en la que ensefia el docente y la habilidad
que adquiere el estudiante en sus actividades de aprendizaje.

En ese sentido, es importante comprender que al reconocer la forma como aprende el
estudiante, es posible involucrar mas estrategias didacticas que se identifiquen con el contexto,
presaberes y condiciones del estudiante facilitando el desarrollo de actividades que den
solucion a probleméaticas planteadas y fortalezcan el desarrollo de habilidades de trabajo en
equipo.

Ese tipo de estrategias permitira al estudiante de forma auténoma, conformar la
integracion del conocimiento para la creacion de nuevas formas de abordaje en el paciente. Lo
que concuerda con Camargo y Rondon (2018), quienes recomiendan el disefio de estrategias
pedagogicas y didacticas que permitan competencias transversales, en donde dichas
competencias deben tener relacion en cada semestre, de tal forma que los conocimientos sean
retomados en cada ciclo formativo y se integren hasta llegar a las practicas clinicas, de modo
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que el estudiante, logre un aprendizaje significativo y un razonamiento clinico efectivo.

A su vez, los autores en su investigacion proponen unos modelos de rlbricas, que
concuerdan con las caracteristicas de aprendizaje de los estudiantes, y permiten evaluar el
conocimiento de forma transversal en las practicas investigativas del estudiante de fisioterapia
de la Corporacion Universitaria Iberoamericana, involucrando otras asignaturas de su curriculo
de formacion.

Enla construcciony esfuerzo por el mejoramiento continuo del programa, los procesos de
autoevaluacion*juegan un papel fundamental en el desarrollo pedagdgico de los docentes, por
lo que desde este procesoduranteel afio 2018 las docentes a cargo de autoevaluacién, realizaron
trabajos conjuntos con todo el equipo docente del programa de fisioterapia, independiente de
si eran de practicas clinicas o netamente de practica; actividades que estuvieron orientadas a
fortalecer los procesos de estrategias didacticas y pedagogicas.

Enun primermomentoiniciando semestre, serealizé una actividad de diagnéstico frente al
conocimiento sobre estrategias de ensefianza aprendizaje. Se hizo de manera simple, mediante
una encuesta informal en a que debian escribir en un papel lo que conocian al respecto, que
estrategias aplicaban en su quehacery posteriormente, se compartieron experiencias.

De esa manera se observaron diferentes conductas al respecto: la mayoria de los docentes
interesados en describir lo que conocian, aunque manifestaban sentirse confundidos entre lo
que es una “estrategia didactica y una pedagdgica”; otros intentaban revisar en internet; y unos
muy pocos apaticos al respecto.

De dicha experiencia se concluyeron varios aspectos: aunque todo el tiempo se aplican en
el aula y con los estudiantes herramientas de ensefianza aprendizaje, algunos no discriminan
elementos pedagdgicos fundamentales para la formacién de los futuros colegas.

En ese sentido, el ejercicio fue muy interesante llevando a motivar, sensibilizar y
comprometer a todo el equipo de docentes a participar de formacion pedagdgica mediante
actividades colaborativas planteadas durante el semestre y avaladas por la direccion del
programa. Esto con una coherencia y pertinencia muy fundamentada a la realidad de la
situacion de educacion superior en Colombia en lo que respecta al campo de la salud, ya que la
mayoria de quienes conforman cuerpos docentes en diferentes instituciones, poseen formacion

11 El equipo de Autoevaluacion, esta conformado como una instancia del Programa de Fisioterapia de la Corporacion
Universitaria Iberoamericana, que tiene como finalidad desarrollar actividades encaminadas a la evaluacién permanente de las
tareas académico-pedagogicas del grupo docente, de este modo, se busca llevar a cabo acciones de mejoramiento continuo

sobre las practicas docentes y la calidad de la formacion de sus estudiantes.
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académica en posgrados, pero disciplinares y no desde la pedagogia.

Estas reflexiones condujeron a importantes actividades durante el semestre, que
impactaron en la cualificacion docente, conformacion de grupos disciplinares (segin sus
especialidades y experiencia profesional), que llevaron temas actualizados de abordaje
fisioterapéutico a sus deméas compafieros, creando sesiones de aprendizaje colaborativo, muy
nutridas, que generaron consensos para brindar la misma informacién a todos los estudiantes
y romper con el tradicional comentario o justificacion de “el profe Juan me dijo”, “es que no se
ponen de acuerdo”, etc., que mas alla de ello, lo que genero fue actualizacion y capacitacion

entre pares.

Delamismamanera,selogroenfatizarenlaimportanciadelaestructuradeinstrumentosde
evaluacion para los estudiantes, respondiendo a los aprendizajes esperados y las competencias
de formacion definidas por el programa.

De otro proceso desarrollado con docentes frente a la pertinencia y coherencia de
los ejes tematicos y contenidos de los cursos por semestre, se realizé una matriz de analisis
curricular que impact6 directamente en el reajuste de los micro curriculos o planes de curso
y analiticos, garantizando la profundidad y alcance de las tematicas, asi como su interrelacion
entre asignaturas y semestres. Y proporcionando importante andamiaje para los procesos de
renovacién de registro calificado y preparacion para acreditacion de alta calidad del programa
de Fisioterapia.

El material construido durante todo el proceso se constituye en una herramienta sélida
de autoevaluacién y mejoramiento del programa al interior de la direccién, coordinacién
académica y decanatura, para reorientar procesos que respondan a las competencias de los
fisioterapeutas en Colombia, especificadas en el primer capitulo del presente documento.

Por otra parte, en el campo educativo, el término evaluacion, es cominmente usado,
y se relaciona con a examenes y calificaciones, con el valor de un producto de aprendizaje
desarrollado; sin embargo, el concepto implica varias caracteristicas tales como: planificacion,
obtencion de informacion, formulacion de juicios de valor y toma de decisiones; debe ser
continua, sistematica, critica, recurrente y formativa.

Como lo mencionan Boix y Burset (2011), “aprender a ser competente denota que el
alumno practicay desarrolla diferentes capacidadesy aptitudes, con el objetivo de dar respuesta

a una situacion problematica determinada”.

En contexto, los procesos evaluativos deben tener una orientacion formativa y no de
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comprobacién de conocimientos, ya que esto genera confianza en los estudiantes, los motiva
al autoaprendizaje y la autorregulacion en sus procesos, rompiendo la barrera docente-
estudiante. Donde el estudiante se convierte en el protagonista del proceso y el docente en
un guia que brinda las herramientas suficientes para que el educando establezca soluciones,
propuestas o proyectos coherentes con lo que se esta discutiendo, de tal manera que existe
una retroalimentacion constante, bidireccional, en la que se fortalecen, ademas de lazos
académicos v tedricos, lazos actitudinales y aptitudinales con puentes de comunicacién
asertivos y socialmente pertinentes.

Por lo que el equipo de autoevaluacion también logré un trabajo mancomunado, sobre
procesos de evaluacién formativa, y de construccion colectiva de herramientas, estudiando
diferentes referencias sobre las rubricas de evaluacion y su aplicabilidad y coherencia en
el ambito de Educacion Superior y formacién de Fisioterapeutas, por lo que se trabajaron
algunos ejemplos y se adecuaron para las actividades del programa, ademés un ejercicio de
construccién de ribrica por grupos de docentes afines en cursos, en los que evaluaban de
manera constructiva una actividad especifica respondiendo a las competencias propuestas a
desarrollar en el plan analitico de curso (Documentos internos del programa, 2018).

El material reposa en la facultad como apoyo para los proximos semestres, docentes
nuevos, docentes de practica y todos quienes lo requieran.

Encongruencia con lo descrito hasta el momento Larrainy Gonzalez (2005), afirman que un
enfoque orientado a las competencias en la formacion de profesionales universitarios favorece
la pertinencia y coherencia en la evaluacion de aprendizajes al finalizar la formacion, posibilita
una éptima comunicacion con los empleadores y proporciona mayores garantias de las
capacidades de los egresados, facilita la insercién laboral y ajusta la oferta a los requerimientos
para distintas areas de desempefio profesional y genera mayor productividad temprana de los
egresados.

Asu vez, Lozano y Herrera (2012), conciben las competencias desde la perspectiva propia
de cada persona, segln las experiencias vividas en diferentes contextos que le han aportado en
el desarrollo de destrezasy habilidades para desenvolverse en cualquier entorno conidoneidad,
coherencia y pertinencia. Lo que convierte los procesos de evaluacién en una valoracién
cualitativa de cada estudiante, dando sentido y exigiendo comprensién de su pensamiento, y
no la reproduccién de lo que transmite el docente.

Asi, para el programa de Fisioterapia la competencia se asume desde una vision de
integralidad, ligada a una situacion de desempefio, de actuacion especifica en un contexto
particular,yconsideravitalquesuequipodocenteseapropiedecadaelementoqueaportaalrigor
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en la formacion de los futuros Fisioterapeutas, la calidad en su formacién y el sentido humano
que se les inculque desde los mismos procesos evaluativos, reflejando los planteamientos de
su mision.
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Capitulo IV

El Constructivismo y

la practica pedagogica
del Docente de
Fisioterapia de la
Corporacion Universitaria
Iberoamericana

Emerson Julian Rincon
Nohora Dulfay Bohérquez Martinez

La fisioterapia centra su saber especifico en la comprensién, analisis y rehabilitacion del
movimiento corporal humano, y para lograr ensefiar lo que implica el movimiento corporal
humano, los docentes de fisioterapia deben de poseer un sélido conocimiento de este, de los
contenidos a ensefiar, y de las concepciones que alimentan y complementan la formacion del
profesional en fisioterapia; asi mismo, el docente debe contar con competencias de ensefianza
en contexto y de la pedagogia necesaria para preparar la didactica que permitan procesos de
evaluacion formativa, rompiendo con los paradigmas tradicionales que enmarca la historia de
la Educacién superior en Colombia.

Paralelo a lo anterior, los nuevos desafios en educacién y en la empresa, tienen gran
impacto en los procesos formativos, generando gran relevancia en las estrategias de ensefianza
aprendizaje, en aras de alcanzar el desarrollo de competencias de los recursos humanos que
permitan incursionar en el contexto y aportar a la sociedad.
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En ese sentido, la competencia se concibe como una integracion de conocimientos,
potencialidades, habilidades, destrezas, practicas y acciones de diversa indole (personales,
colectivas, afectivas, sociales, culturales) en disimiles escenarios de aprendizaje y desempefio,
haciendo quelaformacién este guiada por estrategias didacticas que potencialicen su desarrollo
(Sutcliffe, Chan y Nakayama, 2005).

Respondiendo a lo descrito hasta el momento, en la Iberoamericana se manejan
estrategias de estudios de caso, casos clinicos, Aprendizaje Basado en Problemas, Aprendizaje
por Descubrimiento, lluvias de ideas, talleres practicos, las actividades lUdicas, el aprendizaje
simulado, favorecen la aplicacion y fundamentacién de elementos tedrico practicos y
metodolégicos en la planeacion y ejecucion de procesos de abordaje e intervencion
fisioterapéutica, en diferentes niveles de complejidad, acorde a las necesidades de la poblacion,
tal como lo contiene el plan analitico de curso (o macrocurriculo), y por su puesto involucran
el rol activo del docente y director de programa generando coherencia y pertinencia de las
dindamicas de los cursos frente a las pretensiones de formacion del programa e institucion.

Es claro entonces, que los retos del siglo XXI en el campo educativo involucran a todos los
actores del proceso ensefianza aprendizaje, desde el estado hasta las familias. Por lo que, las
politicas publicas, deben garantizar recursos, y lineamientos para dar cobertura al total de la
poblacion sin excepcion ni exclusién (Garcia, 2011).

Actualmente también se habla de responsabilidad social en el ambito educativo. Y esto
implica una mirada mas alld de la normatividad plasmada en largas paginas un conjunto
de acciones, en las que toda la comunidad, pero especialmente las instituciones educativas
garanticen los derechosfundamentales de los nifiosy jovenes, y prioricen sobre sus necesidades
y estilos de aprendizaje.

En contexto, eldocente defisioterapia debe de contar con ciertas aptitudes que le permitan
la idoneidad en su practica docente. Asi Pinzén (2014), recalca que el docente de fisioterapia
en primer lugar debe conocer y desarrollar su practica pedagdgica segln el curriculo de la
institucion donde se encuentra laborando, puesto que todos los curriculos no cuentan con los
mismos objetivos de formacién de perfiles profesionales; aligual que la de demostrar suficiencia
en el conocimiento de las teorias y métodos pedagdgicos; el ser docente de fisioterapia implica
un deseo, una voluntad y un compromiso ante esta gran responsabilidad de formar los nuevos
profesionales en el campo de la salud. El fisioterapeuta que decida desarrollar su practica
profesional en la docencia tiene que estar consciente de sus cualidades, competencias y
habilidades para motivar, para diagnosticar, para guiar, para evaluary para innovar.

Fundamentando lo citado hasta el momento Pavié (2011), considera que:
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“el rol del docente cambia debido a demandas que se ven influenciadas por un contexto marcado por
lo intercultural, el aumento de la heterogeneidad del alumnado, una creciente importancia hacia el
dominio de varios idiomas, el progresivo aumento de las dificultades de aprendizaje de las materias

cientificas o la inclusidn de las nuevas tecnologias de la informacién” (p. 69).

Tomando como base la declaracion de Pavié (2011), la Corporacién Universitaria
Iberoamericana, refleja su liderazgo en el fortalecimiento de una educacion inclusiva e
intercultural y por ostentar en sus aulas todo un collage académico, cultural y social en el
alumnado.

Por lo que la institucion define como funciones de docencia, todas las actividades de
ensefianza- aprendizaje desarrolladas en el aula, la supervision y guia de ejercicios o talleres
practicos, la supervision y asesoria de practicas formativas, las tutorias y acompafiamiento del
estudiante y las asesorias a proyectos de investigacién (CUI, 2016).

Ahora bien, existe una variedad de modelos y enfoques pedagdgicos que de una u otra
formaayudan al docente defisioterapia a orientar su practica pedagogica, sin que esto signifique
que cada docente deba desarrollar su practica con un modelo o un enfoque diferente; en donde
la pluralizacion de modelos pueda llevar a la confusidn de los discentes. Para evitar esto, las
instituciones incluyen en su Proyecto Educativo Institucional (PEI) el modelo y/o enfoque
pedagdgico a seguir; modelo y/o enfoque que se amolda a la misién y vision de la institucion,
al curriculo, a las multiples caracteristicas de sus estudiantes, y a los perfiles profesionales a
desarrollar.

Paralelamente, la Corporacion Universitaria Iberoamericana declara en su Proyecto de
Inclusion y Educacion Iberoamericana (PIEN), declara que el enfoque pedagogico al que se
acoge para los procesos de formacion que oferta es el constructivismo, asociandolo con la
interaccién entrela psicologica delaprendizajey el desarrollo humano, como fundamento de las
practicas pedagogicas, didacticasy profesionales con los objetivos misionalesy visionales de la
institucion. Para la institucion es fundamental integrar los procesos de ensefianza-aprendizaje
de manera directa con el rol activo del estudiante y maestro, asi como con las estrategias
didacticas y pedagdgicas, la evaluacion y las competencias profesionales que se declaran en el
perfil de formacién del programa (CUI, 2015)

Por tanto, es a partir del paradigma constructivista que el docente de fisioterapia de la
Corporacién universitaria Iberoamericana, se fundamenta y se afirma para desarrollar su

practica docente.

Por su parte, (Ramirez, 2004), menciona que el constructivismo es un paradigma
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pedagdgico contemporaneo, el cual constituye una aproximacion integral de un movimiento
histérico y cultural de mayores dimensiones: la Escuela Activa, que surgié como una corriente
epistemoldgica, preocupada por discernir los problemas de la formacion del conocimiento
en el ser humano, mediante la completa certeza de que las personas poseen la capacidad de
obtener conocimientos los cuales ayudaran a controlar la naturaleza y crear su propia cultura.

Pero el constructivismo no debe ser visto como un paradigma unigénito, puesto que en el
confluyen diversos enfoquesy corrientes como lo describe (Marmenor, 2009); el constructivismo
se alimenta de la psicologia cognitiva, del enfoque psicogenético de Piaget, de la teoria de los
esquemas cognitivos, teoria de la asimilacién y el aprendizaje significativo de Ausubel y de la
teoria psicosocial de Viygotsky, entre otras.

En contraste el reto y competencia que debe asumir del docente no pedagogo de
fisioterapia, es decir, formado en su disciplina, pero no en pedagogia, es enorme para lograr
entendery aplicar los principios del constructivismo.

Pues, el constructivismo es un modelo interesante ya que se centra en el estudiante y sus
necesidades, pero contiene diferentes estrategias en la que cada actor del proceso ensefianza -
aprendizaje debe asumir un rol, asi como la aplicacién de diferentes herramientas para que los
estudiantes logren integrar informacion y desarrollar un pensamiento mas elaborado.

Para los docentes de la Iberoamericana la practica profesional ha estado orientada al
modelo constructivista, y encaminada al desarrollo de competencias, que le permitan a los
estudiantesy futuros Fisioterapeutas reconocer eidentificar contextos reales de ambito nacional
e internacional a los que deben enfrentarse en su quehacer y vida diaria. Esto, fundamentado
en que la educacién basada en competencias implica un reconocimiento del contexto real
(Gutierrez y Rada, 2012).

OtroargumentoimportantelohaceCarreter, (1997),quien consideraqueel constructivismo
es una construccién propia del individuo que tiene estrecha relacién con la interaccion con el
ambiente y todas las dimensiones del ser humano.

Enesencia, el constructivismo sustenta que cada persona elabora su propio conocimiento
através de susvivencias previas, acorde con sus necesidadesy en especial de contexto donde se
ha desarrollado como individuo, haciendo del proceso de aprendizaje una situacion particular.

Portanto, el docente defisioterapia de la CUl disefiay promueve ambientes de aprendizaje
y de experiencia que facilitan la construccién del conocimiento por parte de sus estudiantes, al
igual que vela para que en el proceso de ensefianza aprendizaje se reconozcan las variables
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individuales al igual que las variables propias del contexto de desarrollo profesional como
fisioterapeutas.

Consecuentemente, la corporacion universitaria iberoamericana se enfoca en el
constructivismo psicosocial, acogiéndose a los postulados de Jean Piaget y Lev Vlygotsky.

Segln Saldarriaga & colaboradores (2016), la teoria constructivista de Jean Piaget,
el conocimiento es un proceso complejo de construccion en la que el sujeto interactla con
la realidad; buscando més alla de respuestas, un verdadero aprendizaje, que mas que ser
reproducible, sea aplicado a la realidad.

Por otro lado Payer (2005), Fundamenta el constructivismo social desde los postulados
del fildsofo ruso Lev Semionovich,, haciendo referencia a que el conocimiento es un proceso
de interaccion entre el sujeto y el medio, pero el medio entendido como algo social y cultural,
no solamente fisico, existiendo rasgos especificamente humanos no reducibles a asociaciones,
tales como la concienciay el lenguaje.

En el marco del programa de Fisioterapia de la Iberoamericana, es fundamental guardar
relacion estrecha entre las metas y objetivos de aprendizaje con las estrategias empleadas
por los docentes. Por lo que el docente participa de la creacion de competencias y resultados
de aprendizaje que deben estar contenidos en los curriculos del curso y micro curriculos
manteniendo la coherencia y pertinencia con los objetivos de aprendizaje y deben ser
socializados con los estudiantes siempre. Siendo orientado este proceso siempre desde las
directivas del programa.

Puede decirse entonces, que si el docente logra un acercamiento al curriculo real puede
reconocer, describir y analizar qué sucede hacia el interior de los procesos de ensefianza y
aprendizaje en correspondencia con la malla curricular, y si conoce las caracteristicas de sus
estudiantes, puede propender por relacionar sus ensefianzas con las vivencias cotidianas
alcanzando los objetivos del aprendizaje significativo.

Tomando los aportes de Garcia (2004),sobre la importancia de establecer metas y
objetivos claros para los estudiantes, en los procesos de ensefianza aprendizaje, en todos
los cursos del programa de fisioterapia desde el primer dia de clases les explica a todos los
estudiantes larelacion del curso con la malla curricular, asi como las competencias a desarrollar
con la misién y vision institucional y del programa de fisioterapia; se establecen acuerdos sobre
metodologias de trabajo, importancia del componente practico y preparacién de los temas,
segln el cronograma del plan de curso y desarrollo de cada clase, aspectos de evaluacién; de
socializar las rubricas a manejar y para temas especificos o aspectos puntuales a trabajar en



Capitulo IV | 71

la clase se les envia previamente a sus correos para que la puedan revisar y tengan claros los
aspectos a tener en cuenta en su proceso evaluativo.

Comosemencionod en los capitulosiniciales, la poblacién estudiantil de la Iberoamericana
y especialmente de programa de Fisioterapia, tienen caracteristicas particulares tanto a nivel
socioecondmico como cultural. Sin embrago, la politica de inclusion de la universidad fortalece
redes de apoyo y elementos que enriquecen el proceso de ensefianza-aprendizaje para los
docentes de fisioterapia que deben enfrentar situaciones particulares con sus estudiantes en
prode la construccion social del conocimiento.

En ese sentido, las competencias del docente deben desarrollarse constantemente y
responder a las necesidades de toda la poblacién, empoderandose con gran responsabilidad
social en la formacion de seres humanos que se desenvuelven en un ambito social y familiar
como lo menciona Moran (2010).

También es fundamental para responder a las consignas del constructivismo social el
conocerlasnecesidadesdelosindividuosy colectivos, permitiendosu participacién endiferentes
roles y aprovechamiento de herramientas que permitan el desarrollo de competencias propias
del ser humano en su contexto. Y que finalmente éste pueda impactar de una u otra manera en
la sociedad.

Caracteristicas del Constructivismo social

Al reflexionar sobre algunas de las caracteristicas reconocidas del constructivismo social,
es posible mencionar que, en él, el proceso de aprendizaje es autonomo y dependeré de los
conocimientos y las experiencias previas del estudiante, logrando un aprendizaje significativo,
que refleje su utilidad en el contexto en el que se desenvuelve el individuo.

Siendo Vygotsky referente del constructivismo social, él centra su teoria en que el
desarrollo de los humanos puede ser explicado sélo en términos de la interaccion social que
posibilita la interiorizacion de elementos culturales como el lenguaje que se genera en el grupo
humano en el que se nace; siendo el lenguaje el mas importante instrumento de mediacion que
proporciona el medio socioculturaly que posibilita la transformacién de fenémenos sociales en
fendmenos psicologicos (Agudelo & Estrada, 2017).

Por su parte Niaz (2001), en su escrito describe otras caracteristicas del constructivismo
social, tales como que para los constructivistas sociales lo primordial es la viabilidad entre el
conocimientoy la experiencia; porque todo lo que se conoce, se logra a través de la experiencia.
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Por tanto, no se puede saber nada sobre una realidad mas allé de la experiencia. Las
estructuras conceptuales o teorias elaboradas por los cientificos no son verdaderas o falsas, sino
que son viables o no, con respecto a la experiencia; la teoria construida por un cientifico sobre
una experiencia no necesariamente tiene que compartirla con otro cientifico; en educacién esto
implica que la respuesta construida por un estudiante a través de una experiencia, no puede ser
mejor que la del otro estudiante; cada estudiante construye su propia realidad, y en vista de que
el ‘método cientifico’ no existe, y toda observacién esta impregnada de un marco tedrico, todos
los conocimientos son relativos y dependen de quien los construya.

De acuerdo con el autor mencionado en el parrafo anterior, se puede establecer que en
el constructivismo social la realidad se sustenta en la experiencia particular, en la comprensién
individual del conocimiento vy la relacién de este conocimiento con la experiencia, la realidad
propiay la sociedad donde se desenvuelve el sujeto que aprende.

Es significativo considerar lo escrito por Rodriguez (2011), donde sefiala que es necesario
determinar cudles son los beneficios y las ventajas reales de construir el conocimiento
socialmente, ya que si esta construccién no se refleja en una transformacién social de quienes
supuestamente estudian los comportamientos sociales para educar mejor, entonces, de quién
mas se puede esperar?.

Asi, cabe resaltar que todo lo que tenga que ver con el conocimiento, la educacion, la
pedagogia, la ciencia, la técnica o la tecnologia debe tener un sentido social de transformacion
y de cambios, que beneficien a las personas y su entorno o comunidad.

En este sentido, los maestros que orientan las practicas profesionales de los estudiantes
de fisioterapia de la Iberoamericana tienen el objetivo de hacer que el discente adquiera
competencias profesionales en escenarios reales de desarrollo profesional, mediante el
acercamiento e inmersion real que permita la aplicacién de los conocimientos desarrollados a
través de una experiencia inmediata y directa con su ejercicio profesional.

Ademas, desde el Proyecto educativo del Programa de Fisioterapia de la Iberoamericana
, Se proponen objetivos orientados a la interaccion social puesto que se describe la posibilidad
del contacto de los discentes con los usuarios y las comunidades en espacios reales de accion,
reflexion e investigacion en fisioterapia, el fomento de habilidades de planeacion y desarrollo
de proyectos que incidan en el bienestar cinético del individuo y la comunidad, en relacién con
las condiciones y caracteristicas socioecondmicas, demogréaficas, sociopoliticas y culturales del
pais, que desde el quehacer profesional aporten a la construccion de la salud a nivel nacional y
regional (CUI, 2015).
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Lo anterior, searticula con lo propuesto por Rodriguez (2011), quien declara que el proceso
de educacion debe contar con objetivos de formacion que favorezca a la comunidad proxima 'y
la sociedad en general.

Rol del docente constructivista Social en fisioterapia

Seglin Vlygotsky, las acciones del docente se encuentran en la zona de desarrollo proximo;
loquesignificaque,sedebe considerarqueeldesarrolloy aprendizaje guardan estrecharelacion;
haciéndose necesario determinar al menos dos niveles de desarrollo: el primero corresponde al
progreso actual alcanzado por el discente solo, y el segundo al desarrollo potencial, alcanzado
bajo la direccion y la ayuda de un tercero. La diferencia entre estos dos niveles de desarrollo es
la zona de desarrollo préximo, la cual se convierte en un area de mediacién y adquisicién de
las funciones mentales superiores las cuales surgen en el contacto con la colectividad dentro
del marco de la colaboracién con otras personas y de las experiencias sociales (Venet & Molina,
n.d., p.8)

Por ello, la zona de desarrollo proximo le permite al docente reconocer las competencias
que el discente tiene desarrolladas, lo que es capaz de hacer, y establecer lo que alin no es
capaz de realizar; pero que con la ayuda de un tercero préximamente con seguridad podra
realizarlo por si mismo. En este proceso, la didactica instaurada por el docente es primordial,
puesto que le permite al docente dirigir el desarrollo integral de sus estudiantes, al tener en
cuenta sus particularidades en los estilos de aprendizaje, propiciar ambientes de comunicacién
y de socializacién, en los que el ambiente de aprendizaje se extiende hacia el entorno, la familia,
la comunidady a la sociedad en general (Lopez, Matos, & Garcia, 2011).

Afin de promover las acciones del docente en esta zona de desarrollo préximo, el docente
debe de ostentar ciertas caracteristicas que hacen parte del rol del docente constructivista en
fisioterapia.

Entendiendo que, desde el programa, se pretenden formar ciudadanos y profesionales
en Fisioterapia con sentido de responsabilidad social y un desempefio eficiente en la
prestacion de servicios, en contextos de salud y bienestar de los individuos y comunidades,
desde la perspectiva del movimiento corporal humano. Que como profesionales reconozcan la
construccién de un ejercicio profesional en fisioterapia en relacién con los requerimientos de
saludy el contexto actual, basado en los procesos investigativos a favor del desarrollo de nuevo
conocimiento. Y que ademas sean Fisioterapeutas comprometidos con los contextos culturales,
valores, creencias, necesidades en salud y bienestar de individuos, comunidades y estructuras
globales de salud, fortaleciendo el sentido humano e impacto social (CUI, 2016), el docente
Iberoamericano debe asumir las competencias como un fin en si mismas, ya que implican
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una responsabilidad social en el ambito educativo, priorizando sobre necesidades y estilos de
aprendizaje, utilizando diferentes recursos tanto humanos como tecnoldgicos y fisicos.

En concordancia, Avalos (2005), argumenta que para facilitar el proceso de ensefianza que
favorezca la comprension, es indispensable representar los contenidos y conceptos centrales
del de la tematica, permitiendo que los estudiantes construyan sus propias representaciones.
Y asegura que el profesor que es competente en su conocimiento pedagdgico de la disciplina
dispone tanto de comprension conceptual como de herramientas para ayudar a otros a
comprender (P.6).

A su vez Parra (2014), menciona que el docente, requiere de capacitacion y actualizacion
permanente, y un dominio de los procesos de ensefianza y aprendizaje para orientar, promover
la reflexion y optimizar la experiencia de enseflanza aprendizaje en cualquier entorno que se le
presente.

Portanto, es fundamental que el fisioterapeuta docente posea bases conceptuales sélidas
en las diferentes areas donde se ve comprometida la formacion del fisioterapeuta, ademas
de contar con las habilidades pedagégicas necesarias para orientar el proceso de ensefianza.
Un docente que cuente con las anteriores caracteristicas, de seguro desarrollarad su practica
docente en forma eficiente y promovera el proceso de construccién del conocimiento por parte
de sus discentes.

El docente constructivista ejerce unos roles o funciones muy determinados. Es de
mencionar que una de las primeras funciones del docente constructivista es la de lograr en sus
discentes la suficiente motivacion para que se empodere de su proceso de autoconstruccién
del aprendizaje, un estudiante motivado es un estudiante que asume su rol protagénico y se
concentre en los desafios que a diario se le imponen en una manera asertiva y segura.

En ese sentido, las actividades de ensefianza-aprendizaje deben permitirla motivaciony
orientacion para alcanzar un objetivo de aprendizaje propuesto. Para lo que se deben disefiary
plantear diferentes métodos que permitan que el alumno se apropie de su rol, se motive y sea
participe activo y auténomo de su proceso de aprendizaje.

Para el Programa de Fisioterapia de la Iberoamericana la estructuray el contenido de los
cursos y de las actividades van ligados con el proceso de ensefianza—aprendizaje orientando
el alcance de objetivos de aprendizaje que se pretenden. Por lo que el docente propiciar la
motivacion y apropiase de sus compromisos, haciendo que sea participe activo y autbnomo
de su proceso de aprendizaje. Ademés de brindar oportunidades de aprendizaje activo ya que
todos los estudiantes deben participar de la actividad sin excepcién, dando cobertura a la
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totalidad de ellos.

También es importante que el docente constructivista de fisioterapia tenga en cuenta los
diversosambientesdeaprendizajeyelfomentodeescenariosysituacionesrealesde aprendizaje,
favoreciendo en el discente la construccion de sus conocimientos a partir problematicas de baja
complejidad, que podra irse modulando en la medida que los estudiantes generen procesos
mentales superiores.

Paralelo a lo anterior, cabe mencionar que las actividades de ensefianza aprendizaje son
el medio, para cumplir los propésitos educativos. A su vez que deben favorecer un ambiente
propicio para dar continuidad al aprendizaje significativo mediante el conocimientoy la puesta
en marcha de acciones que faciliten su crecimiento y su conversion como parte del quehacer
docente.

Ademas, se debe recalcar siempre que, en el constructivismo el protagonista del proceso
ensefianza aprendizaje es el estudiante, y es quien realiza un proceso de autorregulacion,
autoconstruccion y apropiacién del conocimiento, en el marco de su contexto de vida y a las
experiencias previas, bajo el compromiso, responsabilidad y motivacién pory para aprender.

En el modelo pedagogico Constructivista, la Iberoamericana reconoce que los alumnos
construyen y reconstruyen el conocimiento y van formando nuevas representaciones del
conocimiento en sus mentes; lo que requiere que el estudiante sea participativo, auténomo,
autorregulador y reflexivo sobre su propio proceso educativo.

El estudiante debe apropiarse de sus experiencias de aprendizaje, y convertirse en el
protagonista que descubre, que propone, queindagay concluye de manera reflexiva, respetuosa
y autocritica (Hernandez, 2008).

Enesesentido, los estudiantes logran un juicio clinico elaboradoy desarrollan habilidades
de pensamiento critico para toma de decisiones en pro del bienestar del paciente.

En contexto, el docente constructivista debe realizar preguntas generadoras de
conocimiento, las cuales estan orientadas al fortalecimiento de las capacidades de analisis,
reflexion vy juicio criticos, las cuales pueden ser generadas en forma individual o colectiva, a
partir de la integracion de los diferentes conocimientos y experiencias entre pares.

Citando a Castillo (2005), el docente constructivista es un facilitador del pensamiento
criticoy resolutivo, aligual que promotor de ambientes de aprendizaje por medio de la solucién
de problemas, donde se parte del error como un medio del proceso de aprendizaje de los
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estudiantes y no como punto castigador o negativo.

Asi mismo, el docente constructivista debe utilizar el proceso de retroalimentacion para
recolectar informacién y tomar acciones que nutran la autoconstruccion del conocimiento.
Proceso que lleva a que la disciplina surja través de la reflexion, el didlogo vy la responsabilidad
del discente consigo mismo y con sus pares, ademas, de la moral como estrategia para el
desarrollo de la autonomfa.

Una cualidad del docente debe ser una actitud positiva, ante las diferentes situaciones,
incluidas las poco asertivas; es decir, un error o un desacierto debe ser convertirse en una
oportunidad o alternativa para mejorar, y generar proactividad, creatividad, autonomia y
apropiacién del conocimiento.

Como lo menciona Romero (2009), es necesario que el docente utilice estrategias
metodoldgicas que permiten activar conocimientos previos, garantizado una base en la que se
pueda estructurar el nuevo aprendizaje. Ademas, el contenido debe poseer una consistencia
interna, guardar coherenciay ser claro; es decir, debe existir unaimportante planeacién y disefio
del ambiente de aprendizaje a desarrollar, favoreciendo que los estudiantes correlacionen su
formacién con el entorno.

Por su parte Lamata y Dominguez (2003), consideran que el docente debe mantener
una actitud abierta y motivadora, propendiendo por adaptaciones, y replanteamientos
que permitan guiar los aprendizajes en sus alumnos, y favoreciendo la comunicacion y el
intercambio constante de informacion; éste debe ser flexible y adaptarse a las necesidades de
sus estudiantes

En torno a lo descrito a lo largo del capitulo, las competencias docentes toman sentido
en el marco institucional, en el marco de la calidad educativa, en el marco de formacién por
competencias y las demandas actuales al respecto. Ademas, en el disefo vy la elaboracién del
curriculo, donde todos los actores del proceso educativo deben ser participantes activos, con el
propdsito de una formacién de profesionales y seres humanos integrales.

Finalmente, tomando como base las competencias béasicas de Perenaoud Tobdn vy
colaboradores (2008), es pertinente fortalecer la practica docente con el uso de las Tics
(tecnologias de lainformacion y la Comunicacién), ya que es una exigencia de auge tecnologico
actualy las estrategias de simulacién en la ensefianza profesional;ademas de buscar estrategias
que permitan un mejor desarrollo de habilidades comunicativas (verbalesy no verbales), que es
una necesidad sentida a nivel global en Colombia en la nueva generacion de nifios y jovenes.
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Sin duda, en el marco del constructivismo, un docente competente impacta de manera
positiva en los procesos de ensefianza aprendizaje, ya que fortalece los planteamientos en los
micro curriculos, el disefio de ambientes de aprendizaje y las actividades de ensefianza seran
mucho mas solidas y dan respuesta de manera asertiva a las necesidades de los estudiantes.

Otro de los roles de gran importancia del docente de fisioterapia constructivista, es la de
lograr desarrollar en forma eficiente el proceso de evaluacion.

La evaluacién en el programa de fisioterapia, una evaluacion formativa para la vida.

Es usual escuchar que algunos docentes usan la evaluaciéon como un método de
recompensa y/o castigo, como se pretende en el conductismo clasico u operante; y en otros
casos, la evaluacién se usa para cumplir con parametros exigidos por la institucién y el sistema
deeducacion, puesto que hay una necesidad de estandarizar a los discentes conforme a un valor
numérico, el cual puede o no responder a la realidad del proceso de ensefianza-aprendizaje.

El Programa de Fisioterapia de la Iberoamericana considera que la evaluacion es una
fase del proceso educativo, que permite verificar la accién de aprendizaje y el dominio de
competencias, mediante la valoracion de logros y desempefios a partir de los objetivos
propuestos; ademas de estimar el rendimiento académico del estudiante, analizar la coherencia
de los procesos pedagdgicos que fundamentan la ensefianza-aprendizaje y retroalimentar el
desarrollo curricular (CUI, 2015).

Desde esa perspectiva, la evaluacion formativa responde a la formacién por competencias,
mediante el analisis e identificacion de las habilidades del estudiante en cuanto a desempefio
y actuacion, para alcanzar logros propuestos bajo principios que impacten en la realidad social
y cultural del contexto, ya que en la actualidad la educacién debe garantizar la formacién de
ciudadanos competentes, capaces de enfrentarse a la realidad, y dar solucién a probleméaticas
especificas.

Por otra parte, la evaluacion formativa permite el mejoramiento continuo del proceso
ensefianza aprendizaje, mediantelaintegracién de conocimientos llevando al anélisis y reflexién
de lo que el estudiante ha logrado y tal vez de lo que aun falte por desarrollar, sin que esto
implique la evaluacion de un acimulo de informacién o memoria, rompiendo los paradigmas
de la evaluacién sumativa, y forjando en los estudiantes un proceso de autorreconocimiento,
autorregulacion, motivacion y descubrimiento de sus propias habilidades, impactando en la
autoconfianza y potencializacion de sus aptitudes, por lo que su proceso educativo sera sin
duda agradable y motivador.
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En los procesos de ensefianza-aprendizaje, la evaluacion constituye un pilar fundamental
en el aporte y alcance de objetivos de aprendizaje. Por lo que mas allé del desarrollo de una
clase, se debe sensibilizar al estudiante sobre su proceso formativo, su responsabilidad y
compromiso por lo que firmé cunado se matriculo, por la éticay las implicaciones en su familia,
y més alla de ello sobre la responsabilidad de desempefiarse como un trabajador se la salud,
que ya esta proximo a graduarse.

Asi, la motivacion debe estar centrada en el aprendizaje y no en la nota o aprobacion,
pues si ellos aprenden lo que se proyecta en e el curso, la nota no sera preocupacion, asi cada
proceso evaluativo constituye un momento de reflexion y aprendizaje; por lo que el mejor no
sera quien pase las rubricas con los mejores alcances, sino que todos deben ser muy buenos
en lo que se estan preparando, por lo que el juego de autoevaluacion y coevaluacion, llega a un
nivel de auto compromiso, en el que en ocasiones manifiestan no creer que se merezcan una
nota, porque falto mayor dedicacion, o responsabilidad.

En la Iberoamericana los docentes de fisioterapia realizan un proceso de evaluacién el
cual permite valorar las competencias desarrolladas por el discente. Dicha evaluacion ayuda
a evaluar un todo, mas no un segmento aislado proceso de ensefianza, lo que facilita realizar
un diagnostico individual y colectivo del proceso, a fin de retroalimentar y hacer los ajustes
pertinentes en mejora de la construccion del conocimiento.

La evaluacion por competencias implica la comprensién de dos conceptos importantes:
evaluaciéon y competencia.

Algunos autores, entre ellos Cano (2015), asumen la evaluacién como proceso que parte
de unos criterios de significancia dados, que facilita la recopilacion de informacion necesaria
que permite emitir, juicios de valor y tomar las decisiones oportunas.

Para Santos (1993), la evaluacion es un proceso que en general se limita al aula, dirigido
a los discentes, el cual se erige a determinar el nivel de conocimientos adquiridos por medio
de una prueba estandarizada de cualquier tipo. Sin embargo, la evaluacién no conduce a
determinar como se produce el aprendizaje y pocas veces sirve para mejorar la practica
pedagogica de los docentes. La evaluacion debe estar vinculada a los procesos académicos,
no como un complemento al final de los mismos. Un proceso de evaluacion se enfoca en el
didlogo, el cual es fundamental en el constructivismo social, la comprension y el mejoramiento
de los programas que se pongan al servicio de los discentes. Dentro de las caracteristicas de la
evaluacién menciona que ésta es independiente, cualitativa y no necesariamente cuantificable,
puede ser practica, democratica y autocratica.
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Porotrolado,enelmodeloeducativo colombianodesde hace muchosanos losestudiantes
son evaluados a través de competencias.

Ahora bien, cuando se menciona la evaluacion por competencias se hace referencia a un
modelo que se preocupa no solo por establecer los conocimientos adquiridos, sino también, y
con mayor prioridad, las competencias desarrolladas por los discentes.

Fernandez (2017), recalca quela evaluacion por competencias no pretende emitir un juicio
alfinal del proceso académico, sino que sigue la progresion del desarrollo de las competencias.
Por lo tanto, es el reflejo de los avances en el aprendizaje por parte del estudiante.

En correspondencia, la evaluacion de competencias se fundamenta en el acceso a fuentes
multiples de informacién con el fin de determinar si los estudiantes han alcanzado el logro de
aprendizaje significativo, asi las habilidades asociadas al nuevo conocimiento, por lo que la
evaluacion de las competencias se debe realizar en situaciones lo mas realistas posibles

Sintetizando, la evaluacién por competencias es el proceso mediante el cual se analizan
y conocen las habilidades del estudiante en cuanto a desempefio y actuacion, es decir, la
capacidad de alcanzar logros propuestos, pero ademas su actuacion, bajo principios que
impacten en la realidad social y cultural del contexto.

Asi, la evaluacion debe ser formativa hacia la adquisicion de un pensamiento critico,
capacidad de anélisis y juicio clinico responsable.

Un ejemplo de gran valor en la evaluacion por competencia por parte de los docentes de
fisioterapia de la Iberoamericana es la evaluacion realizada a través de la carpeta académica
(herramienta especificada en el capitulo Ill) la cual se basa en gua de abordaje fisioterapéutico
propuesto por la American Physical Therapy Association, (APTA). En este instrumento el discente
desarrolla capacidades delectura critica, analisis, criterio clinico y sobre todo crea competencias
profesionales en el abordaje integral de sus usuarios.

Dichaherramienta académica, se desarrolla mediante un proceso progresivo que conlleva
tiempo, lo cual permite por parte del docente evaluar en una forma continua y gradual el
desarrollo de competencias; aligual que realizar las respectivas retroalimentaciones pertinentes
que facilitan la construccion del conocimiento por parte del discente.

La carpeta académica igualmente permite al docente de fisioterapia, realizar un
seguimiento de los objetivos de aprendizaje propuestos al inicio del proceso académico y logra
realizar una trazabilidad del proceso de formacion, al inicio, durante y al final, para analizary
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reflexionar de manera objetiva sobre los verdaderos resultados académicos en el discente, sus
necesidadesy los ajustes pertinentes.

Otra actividad que alimenta la evaluacion por competencias en el programa de fisioterapia
de la Iberoamericana es la presentacion de casos clinicos, tanto en cursos como en las préacticas
clinicas formativas, permitiendo mediante la presentacion de un estudio de caso real a un grupo
de expertos y pares un rol de fundamentacién real del quehacer fisioterapéutico, permitiendo
también al docente realizar una linea de tiempo del proceso de formacion, y al igual que
con la carpeta académica, un seguimiento de los alcances de aprendizaje, comparandolos
conocimientos y destrezas iniciales con las que se demuestra en la presentacion del caso.

Por Ultimo, los docentes de fisioterapia de la Iberoamericana, desarrollan como estrategia
de evaluacién por competencias, una serie de pruebas bajo ambientes de simulacion clinica
en espacios como el hospital simulado y la unidad de cuidado intensivo simulada, en la cual,
mediante situaciones clinicas particulares entregadas al discente, este realiza todo un proceso
en el cual se ve comprometida la interpretacion de lectura, el analisis, el juicio y criterio clinico,
los cuales llevan a establecer una propuesta de intervencion fisioterapéutica, fundamentada
y retroalimentada a partir de una rubrica de evaluacién previamente entregada por parte del
docente, dando sentido al modelo constructivista, ya que se crean ambientes colaborativos
de aprendizaje. Dentro de esta perspectiva los aportes investigativos se han centrado en la
aplicacién de la carpeta académica como modelo (Alejoy Heredia, 2011), y de manera empirica,
experiencial interna del programa experiencias formativas en los encuentros docentes que
permiten unificar procesos, establecer consensos propios del programa y fortalecer tanto
estrategiasde ensefianza aprendizaje como procesos evaluativos en los diferentes contextos que
debe vivenciar el futuro fisioterapeuta; de estas Ultimas actividades reposan actas y matrices de
consolidacion de ejercicios pedagdgicos que han contribuido al fortalecimiento del curriculo
del programa en la direccién y decanatura (documentos internos CUI, 2018).

Estas actividades ejemplarizadas apropian el constructivismo social, mediado
por el lenguaje, la comunicacion, el respeto mutuo, el contexto real de la
situacion y la construccion de un conocimiento competente y pertinente al perfil
del fisioterapeuta iberoamericano acorde con las necesidades de la sociedad
colombianay del contexto.
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Capitulo V

Reflexiones Finales:
La formacion del
fisioterapeuta
iberoamericano:
perspectivas y retos

Sandra Milena Camargo Mendoza'?

“La concepcion problematizadora y la superacion de
la contradiccion educador-educando: nadie educa

a nadie -nadie se educa a si mismo-, los hombres se
educan entre si con la mediacion del mundo”

(Paulo Freire).

En la presente reflexion se desarrollan ideas en torno a las practicas pedagdgicas del
programa de fisioterapia. Dicha reflexion se basa en una investigacion realizada por la autora,
docente del programa de fisioterapia de la Corporacion Universitaria Iberoamericana, y que
trabaja aspectos pedagbgicos en salud, que sirve como elemento tedrico para justificar y
sustentar el trabajo que se desarrolla en el programa de fisioterapia, en la construccion de sus
procesos pedagbgicos de formacion, y por supuesto, para visualizar las demandas sociales que

12 Fisioterapeuta. Docente Programa de Fisioterapia. Facultad de Ciencias de la Salud. Corporacién Universitaria
Iberoamericana. 2019.



CapituloV 85

tiene, y que lleva a proponer retos en el desarrollar nuevas procesos de formacion en salud en
el programa de fisioterapia.

Para lo cual se tomara como ejes conductores el concepto de pedagogia como elemento
que permite considerar las herramientas y metodologias de formacion del fisioterapeuta
iberoamericano. Por otro lado, se analizard el rol del estudiante y del docente del programa
de fisioterapia, considerandolos a ambos como sujetos pedagdgicos® protagonistas de la
construccion del conocimiento disciplinar. Del mismo modo, se proyecta una descripcion del
concepto sujetos pedagdgicos en funcion de su papel politico y social, idea que conlleva a
analizar qué concibe el programa de fisioterapia cémo educary qué funcién tiene esta.

Los conceptos anteriores descritos permitiran acercarnos por medio del razonamiento
y teorfa critica de la educacion, a la fundamentacién del pensamiento critico como cimiento
elemental del pensamiento critico del fisioterapeuta iberoamericano, considerando la categoria
de intelectual, como aquella funcién del profesional que conlleva a actualizar los paradigmas
de abordaje disciplinar, configurados desde la salud publica y la medicina social, elementos
considerados por la epidemiologia critica, que permite repensar el lugar del saber, la definicién
de educar,y laforma como se construye dicho saber. De ahi llegar a considerar a la antropologia
médica sustento académico que permite identificar nuevas formas de abordaje de la salud,
pues cambia el abordaje investigativo y disciplinar, dejando a un lado el referente eurocéntrico
y fijando la mirada a las caracteristicas particulares latinoamericanas, tal como lo propone la
salud colectiva™.

Todas estas nociones planteadas, permiten reflexionar cémo se estd pensando la
formacion del fisioterapeuta iberoamericano, para lo cual se precisa estimar la presencia de
lo pedagdgico en el proceso de formacién disciplinar. Asi mismo, estos razonamientos, nos
pueden acercar a observar la configuracion entre lo pedagégico y disciplinar en el programa de
fisioterapia de la iberoamericana.

Para este andlisis se examinaran dos posiciones epistemologicas®®, que ayudaran a

13 La categoria de sujetos pedagbgicos, sujetos politico - pedagbgicos, espacios momentos de formacion en salud,
sujetos criticos transformadores, el lugar del educador-educando en el proceso educativo de la salud, son trabajadas en el
documento: Camargo, S. (2019). Las practicas médico-pedagdgicas en un espacio de atencién de salud: el caso del Espacio

Salud IMPA (2014-2015). (Tesis de Maestria no publicada). Facultad de Filosofia. Universidad de Buenos Aires, Argentina.

14 La salud colectiva es una propuesta cientifica latinoamericana, que plantea una forma diferente de pensar la salud,
la enfermedad vy la relacion dialéctica en ellas. Para profundizar sobre el tema re recomienda leer Nunez, 2016. Autor que hace
referencia sobre el proceso en Brasil y describe el proceso que lleva avanzado en la materia.

15 El término epistemologia deriva del griego episteme que significa conocimiento, es una rama de la filosofia que se
ocupa de todos los elementos que procuran la adquisicion de conocimiento e investiga los fundamentos, limites, métodos y
validez del mismo. la ciencia encargada de la teoria del conocimiento. Esta se usa para reconocer como la ciencia que tiene por

objeto conocer las cosas en su esencia y en sus causas (Jaramillo, 2003: 3).
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identificar cual de estas corrientes del conocimiento es la que mas se aproxima a la formacion
del fisioterapeuta iberoamericano. La primera, la “ciencia que estudia desinteresadamente su
objeto de estudio, por afdn de un mero conocimiento intelectual de la realidad [...] o la ciencia
en la que el conocimiento no es un fin, sino solo un medio para resolver dificultades préacticas
de lavida” (Quintana, 1982: 67).

Cémo fisioterapeutas y como docentes de fisioterapeutas, el reflexionar sobre el rol
que desarrolla el docente en el area de la salud no es menor talante y mucho menos pensar
sobre lo pedagbgico en la practica docente, tiene poca importancia. Puesto que el discernir
sobre esta tesis, puede ayudar a re-pensar sobre el rol del docente y del estudiante durante las
distintas etapas del proceso de formacién y el papel de lo pedagdgico en la formacién como
fisioterapeutas.

Eneste caso,setomara al estudiante, aligual que el docente, como actores fundamentales
paraqueeldesarrollo pedagogico formativo disciplinarse puedalograr. Porlo tanto, Paulo Freire,
manifiesta que estos dos actores del proceso pueden considerarse como educador-educando,
es decir, hombres y mujeres “de la bldsqueda [...] con vocacién ontolégica de humanizarse,
y quienes tarde o temprano encuentran la contradiccion de la educacién bancaria®®” (Freire,
2005: 83).

Este capitulo propone una re-lectura de lo pedagdgico en tanto elemento fundamental
para la formacion técnico-profesional del fisioterapeuta. Se toma lo pedagodgico, como acto
ético, critico y humano. Lo pedagdgico como elemento de la formacién del profesional en
fisioterapia. Ambos conceptos, lo técnico-profesional y lo pedagdgico seran las bases que
fundamentan el andlisis que se quiere hacer en torno a la configuracion del proceso formativo
del fisioterapeuta iberoamericano.

Esta reflexion quiere acercarse a conceptos propuestos por la filosofia de la educacién, la
pedagogia y la epidemiologia critica, como ejes que permitiran imbricaciones constituyentes
para la formacion de un fisioterapeuta critico, reflexivo y transformador. Para esto también se
hara un acercamiento al concepto de lo pedagodgico, como elemento que anclay les da un papel
preponderante en la formacion profesional a los actores principales (educador-educando).
Asi se podra pensar el proceso lo pedagdgico no como un concepto aislado de la formacion
disciplinar, ya que esto implica comprender cual es el caracter que tienen los actores principales
en el proceso pedagdgico formativo, es decir qué rol cumple el educadory el educando en la

16 La educacion bancaria serd tomada desde lo propuesto por Freire. El la denomina como la practica de la educacion
deshumanizadora, educadores que generan sobre los estudiantes “depdsitos” de conocimiento. Esto hace del estudiante y del
profesor, sujetos pasivos y domesticables, es decir, sujetos automatas que reproducen conceptos sin haberlos reflexionado.

(Freire, 2005).
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constitucion del fisioterapeuta iberoamericano.

También se promueve un acercamiento al concepto de pedagogia, para lo cual se
complementara con lo propuesto por Julio Perellé, quien considera que la pedagogia es la
ciencia de la educacion que estudia “el saber referente a la educacion [...] se construye sobre
datos cientificos del conocimiento de la persona, de las leyes de su desarrollo, de su aprendizaje
y de su formacion” (Perelld, 2007: 129). La pedagogia como saber que aporta a la ciencia de la
educacion contribuye, ademas, a la metodologia educativa, se fundamenta en la existencia de
“un objeto material y formal que conforman la realidad pedagdgica, susceptible de examen,
reflexion e investigacion, seglin objetivos y métodos propios del saber cientifico” (Perell6, 2007:
130).

Si se considera lo anterior, no es poco que desde la formacion universitaria se consideren
los aspectos pedagodgicos que conciernen a la formacion profesional, pues este proceso esta
constituido por metodologias pedagbgicas, que encaminan la investigacién, los objetivos y
las practicas educativas en tanto carrera universitaria profesional y por lo ende auténoma. De
ahi que el plan pedagdgico que se conforme en el proceso de formacion universitaria debe
de considerar aspectos pedagdgicos y no solo disciplinares para que cobre significado el
conocimiento adquirido en el desarrollo del proceso de ensenanza-aprendizaje.

Es importante mencionar, que la metodologia de abordaje educativo bajo la cual se
encaminara el examen, la investigacion y la realidad pedagogica, son consideraciones propias
del programa profesional al que haga relacion la formacién disciplinar.

Hay que mencionar, ademas que la pedagogia como parte de la ciencia de la educacion,
permitird a cualquier carrera disciplinar, construir datos cientificos sobre el conocimiento de
las personas, posibilita metodologias para el abordaje educativo, tiene en cuenta la realidad
pedagogical’, de donde se derivan los objetivos y los métodos para su investigacion, seglin
cada caso profesional.

Aln si se habla de procesos educativos y de practicas educativas, ;qué se entiende por
educar? Para esto tomaremos lo expuesto por Felicitas Acosta (2011) quien retoma la definicién
de Kant sobre educar, ella describe que,

[...JEl hombre es la Unica criatura que ha de ser educada. Entendiendo por educacion los cuidados

(sustento, manutencion), la disciplina y la instruccion, juntamente con la formacion. Segin esto,

17 Para este caso la realidad pedagdgica depende de cuél es la poblacion con la que se va a trabajar y cuéles son los
temas que se quieren abordar. Asi mismo, se debe tener en cuenta que la poblacién cuenta con caracteristicas culturales,
politicas, econémicas y sociales propias, las cuales también se deben considerar al momento del proceso de ensefianza-

aprendizaje.
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el hombre es nifio pequerio, educando y estudiante [...] Gnicamente por la educacion el hombre
puede llegar a ser hombre. No es, sino lo que la educacion le hace ser[...] La educacion es un arte,
cuya prdctica ha de serperfeccionada por muchas generaciones. Cada generacion, provista de
los conocimientos de las anteriores, puede realizar constantemente una educacién que desenvuelva
de un modo proporcional conforme a un fin, todas las disposiciones naturales del hombre, y conducir
asi toda la especie a su destino [...] La inteligencia, en efecto, depende de la educacién, y de la
educacion, a su vez, de la inteligencia. De aqui que la educacion, no pueda avanzar sino poco a poco;
y no es posible tener un concepto mds exacto de ella, de otro modo que por la transmision que cada
generacion hace a la siguiente de sus conocimientos y experiencia, que, a su vez, los aumenta y pasa a
las siguientes. (Acosta, 2011: 3)

Sintetizando lo anterior, para poder hablar sobre pedagogia, también se precisa
comprender el concepto sobre educar, a fin de identificar cuéles son los aspectos pedagogicos
necesarios para una planeacién metodolégica educativa en la formacion profesional. Pues en
todo caso, debe ser importante para cualquier programa profesional reconocer para qué se
educa, a quién se quiere educar, qué se quiere ensefiary qué se espera del educador-educando
que hace parte viva en el proceso de formacion profesional.

En un acercamiento adicional sobre los aspectos pedagdgicos que se encuentran
inmersos en un asunto educativo, se reconsidera la definicion de pedagogia en términos de
Rousseau al referir este escritor, que la pedagogia puede ayudar a plantear cual es la educacion
que conviene para una poblacion particulary de su tiempo especifico® (Rousseau En Durkheim,
1988).

En relacién con lo que Rousseau considera sobre la pedagogia, la educacion tiene su
fundamento en dos aspectos, en primera instancia, el fundamento pedagbgico, por cuanto
considera que la educacién debe ser pertinente al sujeto y adaptado para él, y en segundo
instancia, se considera a las relaciones pedagdgicas, como situaciones particulares, que surgen
como parte del proceso pedagbgico y se presentan de acuerdo con la particularidad de los
sujetos (Durkeinm, 1988:1).

18 Para este caso, la poblacion colombiana esta atravesando un proceso histérico crucial, que afecta a la comunidad de
forma directa. Luego de los acuerdos de la paz, Colombiay en especifico sus actores sociales, tienen un papel fundamental para
reconstruir los cimientos sociales, politicos, econdémicos vy culturales plasmados en las nuevas politicas nacionales. Segun lo
planteado porel Ministerio de Salud en Colombia, a partir de los acuerdos de la paz. La salud, se considera como constructora de
pazenelmarcodelosacuerdos entre el Gobierno Nacionaly las FARC. De ahi que se propone como una prioridad la salud para la
poblacién en los municipios donde su ubican los espacios territoriales de capacitacién y reincorporacién (ETCR). Esto se puede
considerar una de las caracteristicas a tener en cuenta para el perfil formativo que se considera en los futuros profesionales, si
se tiene en cuenta que es uno de los objetivos que el gobierno considera importante dentro de sus politicas de salud a nivel
nacional. De ese modo, si se considera esta caracteristica propia de la poblacién colombiana, se hace urgente proyectar, cuél
es el profesional que requiere la comunidad para generar realmente impacto sobre las politicas de salud propuesta por los
gobiernos. Para mayor profundizacién al respecto se sugiere ver “salud para la paz: fortaleciendo comunidades del Ministerio

de Salud en Colombia” https://www.minsalud.gov.co/Paginas/Salud-para-la-paz-fortaleciendo-comunidades.aspx.
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Lo expresado hasta aca supone que en las practicas educativas esta inmerso el acto
pedagogico, cuya relacion orienta el abordaje en el proceso de ensefiar y de aprender, este
acto pedagbgico, permite identificar las particularidades del proceso educativo, ayuda a
planearlos objetivos vy los resultados. Y pone su configuracion central en el sujeto, que como
método pedagodgico “procura dar al hombre la oportunidad de redescubrirse mientras asume
reflexivamente el propio proceso en el que él se va descubriendo, manifestando y configurando
el método de concienciacién” (Freire, 2005:19), lo cual permite concebir a lo pedagdgico como
el elemento para la concienciacién, que cobra el sujeto durante el momento de la educacion.

En linea con lo anterior, Rojano (2008), plantea que la pedagogia se relaciona con aspectos
de formacién integral del hombre como ser humano social, y que esté vinculada a “perspectivas
sociales, culturales, econémicas, en entornos locales, regionales y nacionales” (Rojano, 2008:
37). De alli se pude relacionar la pedagogia tiene en cuenta, al sujeto al que va dirigida la
educacién y vincula sus perspectivas y su contexto.

Hasta este apartado se puede considerar que la pedagogia fundamentada en la ciencia
de la educacion considera el conjunto de actividades y métodos para desarrollar el proceso de
ensefanza y aprendizaje, y centraliza sus objetivos en el sujeto que aprende como particular,
inmerso en una situaciony contexto especifico. Por lo tanto, de la educacién surgen las practicas
pedagogicas, que constituyen las metodologias, investigacion, evaluacion y reflexion en un
campo formativo.

Esas practicas pedagogicas para autores como Freire (1997), surgen de un binomio que
no se puede desligar el uno del otro, la ensefianza-aprendizaje, en ese binomio se encuentran
inmersasacciones éticasy politicas. Las cualesllevan alaprendizaje-ensefianza mutuo,endonde
se considera la educacion como el encuentro activo entre sujetos que buscan comprender,
reflexionar sobre algo de forma mutua.

De alli que en el desarrollo de la practica pedagdgica no existe el docente o el que sabey
el queignora o el nesciente, pues los sujetos que se desenvuelven en el proceso de aprendizaje
se convierten al mismo tiempo en educador-educando, lo que los constituye en sujetos
protagonistas del proceso de aprendizaje. En suma “el hombre en el mundo y con el mundo,
como sujeto y no meramente como objeto” (Freire, 1997: 106).

Los acercamientos hasta aqui desarrollados han sido en torno al concepto de pedagogia,
educaciony las practicas pedagogicas. Conceptos que permiten acercarse a lo que el programa

de fisioterapia considera como préacticas pedagogicas.

Habria que decir, que para el programa de fisioterapia de la Iberoamericana la formacion
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del fisioterapeuta estd basada no solo en los saberes disciplinares, si no en las practicas
pedagogicas adecuadas para la su formacién disciplinar e integral.

La prdctica pedagdgica para el programa de fisioterapia esta centrada en los sujetos
(educador - educando), se constituye con y para ellos; asi, docente y discente dan el sentido
a la metodologia, evaluacion e investigacion, que se utiliza, pues como protagonistas en la
formacién profesional, son quienes conforman el objetivo primordial de formacién el cual es,
la conformacion de sujetos éticos, sociales, criticos y reflexivos. En consecuencia, el educando-
educador no pueden de ninguna manera ser sujetos pasivos en el proceso de la educacién, son
ellos pues, quienes configurany transforman constantemente el acto de educar, en este texto el
formarse como fisioterapeuta.

Fundados en pensamiento pedagdgico de la autonomia de Freire, la formacién del
fisioterapeuta iberoamericano se constituye en la practica de una educacion como ejercicio
de libertad y aprendizaje mutuo, de creacion y de comportamientos éticos. Y es en ese sentido,
donde el acto pedagodgico cobra importancia, pues, para que el fisioterapeuta se constituya en
un profesional, debe tomar conocimientos dados, transformarlos y crear nuevos conceptos,
para emplear desde su saber profesional nuevos elementos que posibiliten el impacto y el
desarrollo de las comunidades colombianas.

Por lo tanto, propuesta sobre la practica pedagodgica que formula el programa de
fisioterapia, se estructura en el acompafiamiento del aprendizaje de conceptos disciplinares y,
ademas, en el acompafiamiento de la configuracién de saberes politicos, criticos y ético. Saber
es de los cuales se consolida la formacion profesional en “dos dimensiones indicotomizables la
reflexion y la accion” (Freire, 1997: 16).

Conviene subrayar que, si piensa en fisioterapeutas con criterio desde la palabra, la
fundamentacion tedrica-cientificay el didlogo, su capacidad discursiva y de accion, configurada
por factores de su formacion pedagdgica, llevaran a practicas profesionales conexas con la
situacién realdela poblacion, y sus acciones se reflejaran, en practicas colectivas, que resultaran
en el bienestar comln de la donde se encontraran.

Tomando un trazo de lo presentado por Rousseau cuando propone la educacion basada
por la “conversacién, como la representacion que construye conciencia” (Soto, 2010:149),
permite pensar en una educacion para el sujeto, quien construye y transforma la realidad a
partir de sus representaciones ordenadas, a través del lenguaje y del acto dialdgico. Para que
esto pueda ocurrir, este pensamiento de capacidad dialégicay por tanto critica, requiere de un
proceso formativo que esté constituido por unas bases pedagogicas, que permita identificar
cuales son las acciones que, ligadas al caracter cientifico, puedan contribuir la formacién ética,
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de la razon y la reflexion profesional. Es por esto que el elemento de la conversacion como
conciencia reflexiva, sera un elemento que prima en un profesional y sujeto critico.

Por el hecho de ser docentes en educacién superior en ciencias de la salud, no se puede
desligar de nuestro quehacer al reflexionar sobre las practicas pedagdgicas, puesto que como
profesores, se debe tener claro cuéles son las herramientas y los escenarios en las que se van
a desarrollar capacidades de reflexion critica en nuestros estudiantes, que ademas de tener
las habilidades disciplinares en una situacion clinica, puedan tener la habilidad de reflexionar
sobre el hecho o la accién que provoca y transforma dicha situacion de la salud en la cual él esta
involucrado. Es por ello, que no es vano que un profesor de fisioterapia reflexione sobre qué
bases pedagdgicas esta trabajando para la “formacion de un caracter” (Soto, 2010: 154) social,
profesional, ético y humano, propio de un fisioterapeuta.

Lo anterior es clave para pasar a un aspecto de reflexion de este capitulo, el rol del
profesor en fisioterapia. Para un profesor de fisioterapia, tanto el saber disciplinar como las
bases pedagdgicas son fundamentales para llevar cabo un proceso formativo coherente con
las con la propuesta anterior de acompafiar a la formacion de sujetos profesionales, éticos y
reflexivos. Y se propone aqui la palabra acompafiar por que ese verbo sera el que acompafiara
a delimitar cudl es el papel del profesor en la formacién de un fisioterapeuta.

Palabra que no es caprichosa, y para ello se precisa tomar el concepto etimoldgico de
educar, antes de profundizar en el papel que tiene el profesor en el proceso de educacién del
profesional en fisioterapia. Educar se encuentra en los diccionarios etimologicos de la lengua
castellana como de la palabra latina “ducere” que viene de la raiz indoeuropea “deuk”, que
significa guiar. Definicién de la cual se podria describir que el acto de educar es guiar o conducir
en el conocimiento, educar viene del latin “exducere” que quiere decir encaminar, es decir que
educar también puede ser mostrar los caminos posibles, y también significa poner afuera de un
reducto cerrado, que puede describirse como guiar, conducir a un sujeto para que salga de un
estado determinado (Corominas, 1987: 224).

Las anteriores definiciones rescatan, que no sélo es importante para un profesor el saber
disciplinar, sino también, tener el conocimiento pedagdgico, pues con este se puede vislumbrar
el objetivo para el que esta educando y cémo se quiere la apropiacioén de dicho conocimiento.
De talmodo que un profesor con los conocimientos disciplinares, puede acompafiar, guiar, sacar
lo mejor que tiene cada estudiante para encaminarlos al saber, un saber que es construido cada
dia, y por lo tanto cada dia transformado. Esa habilidad del profesor, les permite al educador-
educando tomar, reelaborar y reconstruir los saberes “dentro de un horizonte histérico cultural
determinado (Flérez en Cossio, 2014:15), es decir, construir un saber que tenga presente las
particularidades del contexto al que se encuentran. Por lo tanto, el concepto en la construccion
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del saber es importante, pero saber como se a utilizar dicho conocimiento, se hace relevante
para transformar la situacion actual a la que se va a enfrentar el profesional. Esto se refuerza con
lo planteado por Cedefio (2016), cuando expresa,

[...] que toda ensefianza debe partir de la realidad, entendiendo esta como el medio en el cual se vive.
En este caso, la comunidad es uno de los referentes principales de la realidad en la medida que estd
muy relacionada con lo que se hace, se piensa, se dice y se siente de la vida prdctica. (Cedefio, 2016:
101)

La formacion profesional del fisioterapeuta anclado a la habilidad disciplinar y a la
capacidad de poner en préactica lo aprendido para la transformacién del contexto, en busca del
bien estar comun, de la salud de la comunidad. Depende de las habilidades que desarrolle el
profesional durante su formacién académica, la creacion de objetivos y propuestas de atencion
en salud real, apropiada y de impacto, estan sujetas a lo aprendido para basar sus practicas
en las necesidades que la sociedad actual demande. Para Patricia Martin (2008) el contexto es
el que encamina a las practicas del docente y del estudiante, y por lo tanto los objetivos de la
educacion:

[...] es fundamental para la prdctica educativa [...] el contexto como escenario local, latinoamericano
oglobal[...] La importancia que tiene la comprension del contexto en el momento actual [...] permite
saber, partir del nivel donde el educando estd...El punto de partida de la educacion estd en el contexto
cultural, ideoldgico, politico, social de los educandos [...] (Martin, 2008: 2)

La pedagogiacomo propuesta clave paralaeducacion de profesiones de la salud, pretende
considerar cada dia mas las bases pedagodgicas con las que los docentes estan capacitados,
pues como vimos en capitulos anteriores, de esto puede depender practicas repetitivas y vacias,
tanto en docentes como de sus estudiantes.

Razén por la cual se quiere proponer a la educacién de los profesionales de fisioterapia
iberoamericanos, como una propuesta con bases pedagdgicas, en el que educar no se refleje
solo en un papel transmisor de informacién, sino una propuesta pedagbgica que permita guiar,
abrircaminos al conocimiento al educador-educando por medio “de actitudes, de capacidades,
de saberes [...], por medio de una apropiada relacién pedagogica [...], acto educativo, que
incluye también la reflexion por los sujetos pedagdgicos” (Cossio, 2014, 15).

Esto conlleva a considerar que el docente de fisioterapia de la iberoamericana, ademas
de ser un profesional basado en conceptos metodoldgicos y cientificos, tenga cualidades
pedagbgicas reflexivas, criticas, constructivas y transformadoras de saberes. De alli que el
docente sera el compafiero de aprendizaje y sujeto pedagdgico al igual que los estudiantes,
quienes encontraran mutuamente el sentido disciplinar. El docente, por lo tanto, cobra un
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papel protagbnico en la ensefianza del fisioterapeuta iberoamericano, debido a que, gracias
a su acompafiamiento en el proceso de aprendizaje, generara junto con sus estudiantes la
habilidad del didlogo permanentey constructivo, de discusion y reflexién, propios de relaciones
pedagogicas criticas basadas en,

[...] experiencias democrdticas auténticas [...] de convivir con lo que es diferente [...]del aprendizaje
de las diferencias[...] del respeto de las diferencias [...] es asumirse como seres histéricos, inconclusos,

que, como opcion politica, se decide ser democrdtico. (Freire, 2010: 79)

Asi pues, las practicas pedagodgicas que se propone el programa de fisioterapia, es una
practica de educacion que estd impregnada del acto democratico. Al mismo tiempo para los
profesores garantes del proceso formativo de los fisioterapeutas iberoamericanos, no se toma
o entiende la ciencia como verdad Ultima, ya que se comprende que el conocimiento es un acto
de busqueda constante, de duda y de transformacién, por consiguiente, se considera que en el
acto de aprender se encuentra en el acto de dudar (Freire, 2010). Y que a partir de la duda se crea
el caracter critico del aprendizaje y la habilidad de reflexionar.

De modo que, retomando algunos aspectos discutidos hasta aqui, la formacién del
fisioterapeuta iberoamericano consiste, dentro de la perspectiva pedagdgica, en una relaciéon
entre sujetos pedagdgicos?® (educando-educador)?’, donde el educador, como profesional de la
salud, tiene ademas de las capacidades disciplinares de |a fisioterapia, y también capacidades
pedagogicas que llevan al educando a la reflexion y la transformacion de los saberes que se
le presentan. Para el programa de fisioterapia, la relacion de sujetos pedagbgicos, es decir,
educador-educando, se presenta cuando existe el acto dialdgico, como acto transformador,
pues todo concepto dado, luego de ser pensado, crea nuevos preceptos, lo que configura que
el aprendizaje, jamas sera acabado.

Las ideas que hasta acd enunciadas sobre la definicion de pedagogia, educar, las
practicasy relaciones pedagbgicas, permiten considerar la funcion de educar para el programa
de fisioterapia, las cuales se configuran lejos de una educacion bancaria (Freire, 2005), ya que
se piensa la funcion de educacién no es solo un acto de llenar de informacion la cabeza del
educando como recipiente vacio, contrario a esto, se piensa que la funcion de la educacion
estd en permitir bajo el acto pedagdgico, “la forma auténtica de pensamiento y accién” (Freire,
2005:96), es probable que con esta funcion delaeducacion propuesta, el educandoy el educador
desarrollen unaeducacién problematizadora en la que los sujetos van percibiendo criticamente

19 Para profundizar en la categoria se sugiere leer: Camargo, S. (2019). Las practicas médico-pedagbgicas en un espacio
de atencién de salud: el caso del Espacio Salud IMPA (2014-2015). Facultad de Filosofia. Universidad de Buenos Aires, Argentina.

20 La relacién educador-educando es tomada de lo propuesto por Paulo Freire, quien manifiesta que, en la educacion,
no existe el que sabey el que ignora, pues tanto educador como educando ignora cosas y sabe cosas. De ahi que, ambos en una
relacién dialdgica se convierte en educadory educando a la vez, pues ambos en algin momento saben y ensefian algo (Freire,

2005).
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como estan siendo en el mundo, para lo cual debe estar el acto cognoscente, descubriendo
“una educacion que lleva al hombre a una nueva posicion frente a los problemas de su tiempo
y de su espacio” (Freire, 1997:88).

Enotras palabras, laeducacion para el programa de fisioterapia consiste en posibilitaren el
estudiante durante su proceso formativo, relacionar los conceptos dados con el contexto actual,
a fin de desarrollar analisis que correspondan a las necesidades particulares de las personas.
En relacién con dicho objetivo, para que los fines propuestos en el acto de educar, debe existir
un conjunto de prdcticas pedagdgicas, basadas en el razonamiento de la pedagogia y teoria
critica de la educacién, puesto que son practicas que derivan el desarrollo del pensamiento
critico?* de los actores pedagodgicos. Para este pensamiento critico se desarrolle, se requiere
que educando-educador tengan un pensamiento critico como principio para la bisqueda del
conocimiento. El pensamiento critico estara constituido por el pensamiento que parte de “la
duda razonable, la causalidad y la necesidad de una evidencia empirica [...] por medio del
método de razonamiento, objetivar la razon, la practicay el juicio” (Morales: 2014: 6).

La educacion se entiende para el programa de fisioterapia como un acto pedagogico
(ensefianza-aprendizaje), resultado de la relacion entre sujetos pedagdgicos (educador-
educando), que, por medio del didlogo, construyen un pensamiento critico (acto pedagogico),
el cual sevislumbra en el razonamiento y transformacién del saber dado, para constituir nuevos
conocimientos acorde a las necesidades del contexto, y el momento histérico en el que se
desarrollan los sujetos pedagdgicos.

Ya se hablé sobre el papel del docente en los procesos pedagdgicos. Retomando lo
planteado por Gramsci,

[...] todos los grupos sociales tienen sus propias categorias de intelectuales especializados [...] todo
grupo social que surge sobre la base original de una funcién esencial en el mundo de la produccion
econémica establece junto a él, orgdnicamente, uno o mds tipos de intelectuales que le dan
homogeneidad no sélo en el campo econémico, sino también en el social y en el politico. (Gramsci,
1967:21)

Con respecto a la idea anterior, el papel del docente como intelectual es primordial
para que sus acciones se reflejen en el campo social de forma organica®. Cabe aclarar que el

21 Ser educador-educando critico para esta propuesta implica tomar y reconocer el conocimiento para mejorar o
perfeccionarlo de acuerdo al contexto histérico en el que se encuentren. Es decir, tanto educador como el educando entiende
el concepto y a partir de sus practicas educativas lo mejora, lo que da como resultado la formacién de dos sujetos criticos,
que no solo (re)piensan los saberes, sino que los contextualizan dentro y fuera de la institucion formadora. El acto critico de la

educacion esta en cuestionar, reflexionar, analizar los saberes dados hasta el momento (Freire, 2010).

22 Cuando se habla de organico, se hace referencia a la vinculacién de los intelectuales y el grupo social, con el fin
de darle a la clase social o grupo al que representan, una homogeneidad y conciencia de su propia funcion en los diferentes
campos de la sociedad, tales como el econémico, politico, cultural, social. De alli que se enuncia que el intelectual tiene una

funcion eminentemente politica (Giglioli, 1996: 31).
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intelectualtienelafunciénsocial que “estando en larealidad, actlasobreellaylatransformal.. ]
con ideas” (Cérdova, 2014: 2). En consecuencia, Gramsci propone que, todos los hombres son
intelectuales [...] y cada hombre, fuera de su profesion, despliega cierta actividad intelectual”
(Giglioli, 1996: 30), intelectualidad comprendida como funcion social también. Por lo tanto,
la intelectualidad como el papel de organizadores y administradores de diferentes sectores
sociales, e implementar grados efectivos de participacion popular. En palabras de Giglioli:

En el admbito de la sociedad civil [...] educadores de todos los niveles [...] e idedlogos de organizaciones
privadas de todo tipo [...] en general intelectuales intermedios encargados de la difusion de las ideas
hasta llegar a los grandes intelectuales como cientificos [...] es decir creadores de concepciones del
mundo [...] lideres de la cultura. (Giglioli, 1996: 32)

Analizando en este punto, el docentey futuro profesional en fisioterapia son considerados
como intelectuales?®, son encargados de desarrollar actividades que ayudan a construir la
estructuracion social y la participacion de las comunidades en actividades concernientes
con la salud. Complementado desde lo dicho por Gigliolo (1996) “son bases de la capacidad
humana pensar sobre la vida individual y social” (1996:3). Concretamente para el programa
de fisioterapia, el profesional de fisioterapia es también un intelectual, que tiene por derecho
y obligacion pensar, reflexionar, hacer pensar y hacer reflexionar sobre los diversos aspectos
relacionados con la salud.

Asi como manifiesta Michel Apple (2015), la educacién debe estar ligada a los movimientos
sociales, y el analisis de las contradicciones, los conflictos, los antagonismos presentes en la
modernidad neoliberal, por lo que le da la caracteristica a la educacion de “un sitio de conflicto
y lucha” (Apple, 2015: 34). Para lo cual propone “el trabajo critico tedrico, politico y practico en
educacion [...] alimentado por “una pasién por la justicia social, la equidad econémica, los
derechos humanos, los entornos sostenibles, una educacion digna de su nombre, en pocas
palabras, un mundo mejor” (Apple, 2015: 34). Esto permite sopesar la funcion de la educacion
desde lo que plantea Apple ya que para este autor la educacién debe ser reflexiva ante “la
contradiccion de distribuir conocimiento y la de maximizar su produccion [...] de alli que no
bebe limitar el conocimiento como esencial y marginar las formas de discurso criticas” (Apple,
1997:167). Por lo que se refiere a la funcién del intelectual, cumple el papel de tomar decisiones
sobre los problemas sociales y constituir soluciones desde su saber. Aprendizaje previamente
reflexivo, critico y propositivo, por tanto, un “docente intelectual transformador” (Gonzalez,
2016: 143).

Papel que se centra también en el rol del estudiante de fisioterapia de la Iberoamericana,
pues desde su educacién se conforma su caracter de actor social activo. Pues se comprende que

23 Para profundizar en la categoria se sugiere leer: Camargo, S. (2019). Las practicas médico-pedagdgicas en un espacio
de atencién de salud: el caso del Espacio Salud IMPA (2014-2015). Facultad de Filosofia. Universidad de Buenos Aires, Argentina.
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es el estudiante y el cuerpo estudiantil parte de los movimientos sociales, permitiran retomar
algunos de los temas que constituyen sus debates y demandas en cuanto a la educacion, como
la oportunidad de tomar la palabra como sujetos sociales, ellos son la pieza desde la educacion,
que piensan la democracia, los derechos sociales y el papel de la educacion como medio de
constitucion de una mejor sociedad. Un fisioterapeuta iberoamericano, tiene un rol activo en la
sociedad, que discute sobre las necesidades y propone sobre practicas para hacer posible sus
soluciones.

El papel del estudiante debe ser, de sujeto critico y autbnomo, que, sustentado por una
politica de cultura y educacién desde su formacién, y bajo la estructura de trabajos centrados
en la pedagogia de la reflexion, plantea, anclado a la cultura, propuestas transformadoras para
la salud, por lo tanto, el papel del estudiante iberoamericano se desarrolla desde un lugar,

[...] no es algo neutral, mds bien todo lo contrario, es un espacio de lucha en el cual, en medio de
un contexto histérico determinado [...] es un espacio de lucha dindmica que en el cual se juega la
hegemonia cultural de la sociedad [...] es la cultura que la pedagogia critica conceptualiza el dmbito
educativo (Gonzdlez, 2016:139).

Amanera de cierre, se retoman algunos aspectos que propone el programa de fisioterapia
de la iberoamericana centrado en sus estudiantes para el fortalecimiento de sujetos sociales
y criticos. No son los recipientes vacios a quienes se les llena de informacion, sino sujetos
pedagbgicos activos en la construccién de su propia educacion, evitan la cosificacion de la
educacion y de su propio papel de educando, pues desde las practicas pedagdgicas que lo han
formado desnaturaliza la forma de educacion pasiva y se aproxima al reconocimiento de forma
critica del curriculo, lo conoce y lo apropia, de modo que genere su “accién transformadora del
analisis histérico” (Gonzalez, 2016:152) como se habia propuesto en apartados anteriores.

El educando iberoamericano capaz de tensionar ideas y valores dados, junto con el
docente se constituyen en intelectuales transformadores?, crean un discurso pedagdgico
reflexivo. Y bajo la experiencia, el didlogo basado en aspectos tedricos, y con su formacion
disciplinar propositiva, impacta en la construccioén de su proceso educativo.

En particular, la educacion de la iberoamericana vela por “procurar que el alumno llegue
adquirir una autonomia intelectual” (Lopez, 2013: 42), ademas de “formacion de alumnos
criticos, que tomen conciencia o cuestionen su realidad social e histérica y participen en su
papel de actores sociales” (Lopez, 2013: 43).

24 Para profundizar en la categoria se sugiere leer: Camargo, S. (2019). Las practicas médico-pedagdgicas en un espacio
de atencion de salud: el caso del Espacio Salud IMPA (2014-2015). Facultad de Filosofia. Universidad de Buenos Aires, Argentina.
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Los propositos pedagdgicos que plantea el programa de fisioterapia de laiberoamericana,
se focaliza en tener docentes y estudiantes que se fortalecen mutuamente en sus trabajos
investigativos de forma activa entorno a la construccion de saberes, es decir “concientizacién
critica como proceso cognitivo, intencionado, autorreflexivo, el cual conlleva a deducir,
concluir y tomar decisiones; competencias indispensables para desenvolverse profesional y
personalmenteenlasociedad delconocimiento” (Mite&Ibagdn,2017:188). Asimismo, el objetivo
pedagdgico se encuentra ademas en continuar enriqueciendo la educacién universitaria que
permita el trabajo armdnico entre docentes, estudiantes y comunidad, en el fortalecimiento de
procesos mentales criticos que permee a todos los actores pedagdgicos antes mencionados
y al mismo curriculo. Puesto que se considera que educadores-educandos iberoamericanos
como una propuesta de construccion de conocimiento bajo el caracter flexible, creativo,
actualizarad de forma constante los enfoques en fisioterapia, generara argumentos y soluciones
a los problemas sociales.

No obstante, una formacién de profesionales que se sustenta en la auto reflexion crea
también sus propias practicas de abordaje y sustento tedrico para la creacion de sus objetivos
de atencion fisioterapéutica. Para lo cual se propone el abordaje de la salud, desde los
planteamientos epistemolégicos de la salud colectiva. Practica que basa su relacién en la
salud publicay la medicina social, y genera un objetivo de estudio desde la salud-enfermedad-
atencion-prevencion (Menéndez, 2018: 453).

Dentro de las metas que se plantean en el programa de fisioterapia en cuanto a la
estructura pedagdgica de la formacion de sus futuros profesionales, permite traer a colacién lo
planteado por Rigal,

[...] avanzar en la superacién de esta reforma exige repensar, de construir y reconstruir dispositivos
discursivos, normativos e institucionales que regulan y configuran la educacion y desde alli buscar un

nuevo sentido de la escuela. (Rigal, 2004:19)

El objeto pedagodgico, académico y cientifico del programa de fisioterapia se sostiene en
la reflexion constante sobre las practicas éticas, en sujetos politicos y en base epistemolégica
de la educacién propia para el contexto nacional. Para lo cual es necesario pensar cual es el
profesional que se quiere formar para la sociedad, cuales son la transformacion educativa que
serequieren,y como se vinculara cada dia la formacién del fisioterapeuta con la transformacion
de la sociedad.

Se espera que el estudiante, al llegar a trabajar como profesional, llegue con la capacidad
de construccién, apropiacién de nuevos conocimientos, logre diferenciar la legitimacion del
poder en cuanto 6rgano responsable de normas que permiten la equidad de la salud en la
sociedad.
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Otro reto que tiene el programa de fisioterapia es continuar con la construccion de bases
pedagogicas y disciplinares fundamentadas en un pensamiento ético. Esto significa que todas
las personas que conforman el programa de fisioterapia de la Iberoamericana son sujetos que,
preocupados por comprender y encontrar el sentido de los saberes dados, encaran la realidad
y se enfrentan a cambiarla. Consideran que lo aprendido, no es el Unico saber que se instaura
con la verdad absoluta, por ende, es una obligacion el actualizarse constantemente. Cuestién
de la surgiré la emancipacion del pensamiento, es decir, profesionales que aparte de tener un
conocimiento disciplinar, cumplan la funcion de sujetos sociales, bajo una estructura solida de
la razdn, recrea una conciencia critica ligada a la praxis. La praxis comprendida como acciones
bajo estructuras de “ética, politicas y epistemoldgicas de la educacion” (Rigal, 2004: 19).

El programa de fisioterapia de la iberoamericana se reconoce como de espacio que
crea momentos de formacion® autonoma vy libre, para que se refleje en sujetos autonomos y
libres. Las conceptuales bajo las cuales estan formados los estudiantes seguiran siendo bajo
la cientificidad, pero ademas se velara cada dia, porque sean suficientes, y trasciendan en las
capas sociales. De tal modo que el programa de fisioterapia tenga nuevas propuestas colectivas
de enfrentar la salud, para lo cual es tarea diaria pensarnos como sujetos heterogéneos,
con multiples necesidades, por lo tanto, con formas diferentes de repensarnos y diversas
posibilidades de transformacion.

Para el programa de fisioterapia de la iberoamericana, al responsabilizarse como sujetos
sociales, le corresponde identificar la complejidad y el nivel de compromiso que tiene con la
sociedad. Esta capacidad responsabilidad como sujetos sociales y profesionales de la salud,

esta reflejado en lo que propone Menéndez:

[...] enfermar, morir, atender la enfermedad y la muerte deben ser pensados como procesos que no
sélo se definen a partir de profesiones e instituciones dadas, especificas y especializadas, sino como
hechos sociales respecto de los cuales los conjuntos sociales necesitan construir acciones, técnicas e
ideologias, una parte de las cuales se organizan profesionalmente. (Menéndez, 1994: 71)

Es por esto que, se propone con el tiempo pensar desde una medicina antropologica,
basada en las caracteristicas propias de la comunidad latinoamericana, que piense en las
investigaciones de fisioterapia basada en temas particulares locales y nacionales, tales como
las,

[...] orientaciones econémico/politicas posibilité el desarrollo de corrientes politicas y tedricas que

plantearon tanto la cuestion de la “diferencia” cultural y el empoderamiento de los pueblos originarios,

25 Para profundizar en la categoria se sugiere leer: Camargo, S. (2019). Las practicas médico-pedagbgicas en un espacio
de atencion de salud: el caso del Espacio Salud IMPA (2014-2015). (Tesis de Maestria no publicada). Facultad de Filosofia.
Universidad de Buenos Aires, Argentina.
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como el desarrollo de los estudios de género y las luchas por la situacion de la mujer. (Menéndez,
2018:463).

Ese tipo de abordaje investigativo se quiere llegar por medio de acciones cientificas
las cuales cada vez mas deben tener como resultados, conquistas sociales, articulacion y
transformacion de procesos de salud. Un aspecto que se vincula con lo propuesto por Jaime
Breilh, cuando manifiesta que,

[...] reconocer aquello, saber que cuando se hace epidemiologia hay una politicidad implicita y un
nexo evidente o tdcito con intereses estratégicos de un sector social, entonces, no solo es un acto de
transparencia ética, sino un signo de rigurosidad metodoldgica. Cuestion bdsica, sobre todo cuando
el objeto de estudio, constituye un elemento sensible de la evaluacion de un proyecto social o de
gobierno, por ser un recurso “diagndstico” con el que se define la imagen sanitaria de la sociedad, con
el que valoramos el éxito o fracaso de las politicas y, sobretodo, con el que construimos evidencias de

los impactos generados por la produccion y el vivir social. (Breilh, 2013:14)

La propuesta del programa de fisioterapia de la iberoamericana es reflexionar sobre los
conceptos dados desde el modelo médico al que pertenecemos, pensar los conceptos y el uso
de ellos en nuestras practicas, como educandos y educadores, como sujetos pedagdgicos y
sujetos sociales. Lo cualvaen linea con lo enunciado por Menéndez cuando expresa que implica
analizar en qué consisten los conceptos que usamos en nuestras practicas, como los usamos
y para qué los usamos, algunos de estos conceptos son “necesidad, comunidad, participacion
social, género, sexo” (Menéndez, En Alves y Ravelo, 1998: 78). Estos términos con lo que finaliza
este capitulo son categorias que vale la pena profundizar en estudios de la fisioterapia que
permitan unir y ahondar en las perspectivas actuales en as que surgen nuevas necesidades de
este mundo globalizado.

Otro aspecto a retomar a modo de reflexion final, es el manejo que el programa de
fisioterapia de la Corporacion Universitaria Iberoamericana, en cuanto al abordaje pedagdgico
ha realizado, tratando de aunar sus esfuerzos en desarrollar un modelo pedagodgico propio que
involucre una marca Unica para el desarrollo de sus espacios de formacién, de capacitacion y
especializacion de sus docentes, en el disefio de estrategias y herramientas que impacten en
la formacion de sus futuros profesionales en fisioterapia. Esfuerzos que han logrado plantear
un enfoque constructivista para el desarrollo del proceso aprendizaje-ensefianza, herramientas
como la carpeta académica, y estrategias basadas en la simulacién, y modelos pedagogicos
para construccion de pensamiento critico y analitico de sus estudiantes.

Es asi que, el uso de herramientas y estrategias para el fortalecimiento en la formacion
de sus futuros profesionales, han estado minuciosamente estudiadas en investigaciones
realizadas por los docentes del programa y por investigaciones que, apoyadas por la
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Corporacion Universitaria Iberoamericana han llevado a conocer a diferentes paises que
estudian los procesos de aprendizaje en salud, llevando a los fisioterapeutas iberoamericanos
a un amplio reconocimiento no solo en los aspectos propios disciplinares sino que, ademas,
al reconocimiento del enfoque pedagdgico en salud que dia a dia busca hacer del proceso de

aprendizaje y formacién, un proceso integro, humanoy critico.
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